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73巻 医療 キーワード インデックス ２０１９年（１―１２ ）

Ｉ Ｎ Ｄ Ｅ Ｘ

アルファベット順

数字　　　　　　　
22q11.2欠失症候群
……………………………… 10–439

Ａ　　　　　　　
アドバンスケアプランニング
…………………………………5–251
Angelman症候群 ………… 10–439
安全管理………………………5–278
アプヘルスコア…………… 11–486
アルツハイマー病………… 11–479
アウトブレイク………………7–371

B　　　　　　　
B型肝炎 ……………………8/9–400
B細胞 …………………………3–153
バルプロ酸ナトリウム………1–045
暴力……………………………5–278
病院支援………………………4–202
病院総合医……………………3–135
病床一元管理…………………1–024
病床管理………………………1–029
病棟薬剤業務……………6–307, 312
病棟薬剤業務実施加算………6–304

C　　　　　　　
C型肝炎 ……………………8/9–400
地域包括ケアシステム………2–074
地域移行………………………7–376
地域医療………………… 3–128, 145
地域医療構想…………………2–080
地域連携………………………5–260
治験………………………… 12–546
治療………………………… 10–456
超過勤務………………………1–032
長期臥床………………………5–235

D　　　　　　　
弾性ストッキング……………7–351

断層心エコー図………………7–341
デイケア………………………2–105
電子保存…………………… 8/9–411
ドナー…………………………1–004
洞不全症候群…………………1–045
動脈硬化………………………4–214
デュシェンヌ型
　筋ジストロフィー…………4–207

E　　　　　　　
EGFRチロシンキナーゼ阻害薬
…………………………………6–297
EGFR遺伝子変異 ……………6–297
栄養管理計画…………………7–358
疫学調査………………………7–367
e-learning（インターネットを
　利用した学習形態） …… 10–449
エンドテンション………… 12–541
エリスロマイシン（EM）
……………………………… 10–442

F　　　　　　　
腹部大動脈瘤……………… 12–541
不眠症……………………… 10–456
フレイル………………………2–074
フレイル予防…………………1–012
フットケア……………………4–207

G　　　　　　　
言語聴覚療法…………………2–088
現状と課題……………………2–071
gishiikusei ………………… 12–527
技師の資質………………… 12–520
誤嚥性肺炎……………………2–074
業務改善………………………6–307

H　　　　　　　
排便ケア………………………5–235
排便日誌………………………5–235
配偶子提供……………………1–004

ハイリスク薬…………………6–307
発想の転換……………………1–041
皮膚調査………………………4–207
皮膚発赤………………………7–351
皮膚障害………………………7–351
頻回再発型ネフローゼ症候群
…………………………………3–153
品質管理……………… 12–523, 527
品質マネジメントシステム
……………………………… 12–537
非小細胞肺癌…………………6–297
非対称性泣き顔…………… 10–439
保湿クリーム…………………7–351
放射線治療……………………5–269
放射線管理………………… 8/9–411

I　　　　　　　
遺伝子検査……………………1–004
育児休業………………………1–041
育児支援………………………1–036
育成……………………………1–029
医療法施行規則……………8/9–411
医療ソーシャルワーカー……5–260
意思決定支援…………… 5–243, 251
医師の業務負担軽減…………6–304
ISO 15189 ……… 12–520, 523, 527
逸脱防止……………………8/9–406

J　　　　　　　
ジェネラリスト………………3–132
ジェネラリズム………………3–132
自動分析装置の歴史……… 12–532
児童精神医学…………………3–158
児童思春期……………………3–158
自閉症スペクトラム障害……2–105
人工血管置換……………… 12–541
人材育成……………4–181, 184, 197
持参薬…………………… 6–304, 312
自殺予防………………………5–264
静注血栓溶解療法………… 12–515
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条件反射制御法………………6–325
重症心身障害…………………2–084
術後悪心・嘔吐…………… 11–486
重症慢性期長期臥床患者……7–358
重症心身障害児（者）
……………………… 1–045, 11–491
重症心身障害児（者）（重症児）
……………………………… 10–442

K　　　　　　　
価値観……………………… 12–527
考える力…………………… 12–527
看護必要度……………………1–032
看護管理者……………………1–020
看護管理指標…………………1–032
看護師教育……………………5–269
患者から受ける暴力…………3–121
感染対策………………………7–367
カルバマゼピン………………1–045
カルバペネマーゼ産
　生腸内細菌科細菌…………7–367
仮性嚢胞………………………2–093
可視化…………………………1–032
経営意識育成の要素…………1–024
経営改善………………………1–032
経営的視点……………… 1–020, 041
気管カニューレ…………… 8/9–406
筋ジストロフィー……………2–084
筋強直性ジストロフィー……4–207
子ども…………………………3–158
国境を超えた生殖医療………1–004
国立病院言語聴覚士会………2–088
国立病院機構…………………4–197
国立病院機構診療情報集積基盤
……………………………… 12–537
国立病院機構初動医療班……4–202
国立病院作業療法士協議会…2–084
コミュニケーション
……………………… 3–149, 12–523
コミュニケーション障害……2–088
今後の指針……………………2–071
コンサルテーション・
　リエゾン精神医学………8/9–417
コーピングマントラ…………6–325
固定法……………………… 8/9–406
固定用プレート…………… 8/9–406
後腹膜腫瘤……………………2–093
高齢者………………… 1–012, 6–316
抗精神病薬………… 11–496, 12–546

熊本地震………………………5–260
車椅子座位姿勢…………… 10–449
キャリアアップシステム……4–197
教育ニーズ……………………3–121
教育プログラム………………4–193
救急医療………………………5–256
救急認定ソーシャルワーカー
……………………… 5–243, 247, 251
救命救急センター……………5–264
急性期病院………… 5–247, 10–449

M　　　　　　　
慢性便秘………………………5–235
慢性下気道感染症………… 10–442
麻疹……………………………7–371
メンタルヘルス…… 1–051, 3–158
メタボリックシンドローム…4–214
ミーティング…………………1–029
Mモード心エコー図 …………7–341

N　　　　　　　
NCD ………………………8/9–397
NCDA ……………………8/9–397
NDB ………………… 8/9–397, 400
NHO ………………………… 4–181
認知機能障害……… 6–316, 12–546
認知症…………………………2–074
嚢胞性疾患……………………2–093
脳梗塞……………… 2–099, 12–515
脳卒中・循環器病対策基本法
……………………………… 12–515
入院関連機能障害……………3–135
入院センター…………………1–024

O　　　　　　　
オシメルチニブ………………6–297

P　　　　　　　
パーキンソン病…………… 11–479
パソコン…………………… 11–491
PDCA ……………………… 12–523
ペニシリン低感受性B群連鎖球菌
　（PRGBS） …………………6–321
フィリピン……………………1–051
プラセボ反応性…………… 12–546

R　　　　　　　
レム睡眠行動障害………… 11–479
relining EVAR …………… 12–541

連携……………2–088, 4–189, 5–256
理学療法士……………………2–080
リハビリテーション
…………………… 2–071, 074, 4–193
臨床研究…………………… 8/9–400
臨床検査技師… 5–273, 12–520, 523
臨床検査技師の人材育成… 12–532
臨床検査の新技術………… 12–532
リツキシマブ…………………3–153
ロールモデル…………………3–132

S　　　　　　　
作業療法士
…………2–084, 4–181, 184, 189, 197
災害派遣医療チーム（DMAT）
…………………………………4–202
災害医療………………………4–202
再開通療法………………… 12–515
サルコペニア肥満……………7–358
左室局所壁運動………………7–341
生活習慣病……………………4–214
SEIQoL

（個人の生活の質評価法）… 11–491
精神保健法……………………1–051
精神医学的関与………………5–264
精神医療………………………5–243
精神科病棟……………………5–278
精神科救急……………………7–376
精神科救急医療………………5–260
精神科急性期治療……………7–376
精神科リエゾンチーム…… 8/9–417
精神科疾患……………………2–084
精神疾患………………………4–214
生体電気インピーダンス法…7–358
脊髄くも膜下麻酔……………6–316
専門医制度……………………3–145
セルフトーク…………………6–325
嗜癖……………………………6–325
疾患レジストリ・
　ビッグデータ…………… 8/9–397
シクロスポリン………………3–153
深部静脈血栓症………………7–351
神経変性疾患……………… 11–479
神経・筋疾患患者情報登録
　Remudy ………………… 8/9–397
神経難病………………………5–235
心肺運動負荷試験……………5–273
心理的社会的問題……………5–243
診療報酬改定…………………1–036
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診療情報データバンク…… 12–537
診療の多様性…………………3–149
新専門医制度…………………3–128
心臓リハビリテーションチーム
…………………………………5–273
処方提案………………………6–304
ソーシャルワーク……………5–247
少量長期マクロライド療法
……………………………… 10–442
出自を知る権利………………1–004
終末期…………………………2–099
ソーシャルワーカーの協働…5–264
ソーシャルワーク……………5–256
組織……………………………2–080
組織ドプラ法…………………7–341
組織のあり方……………… 12–520
卒後教育…………… 4–184, 189, 193
卒前教育………………… 4–184, 189
総合病院精神医学…………8/9–417
総合診療…………… 3–128, 135, 139
総合診療科……………… 3–145, 149

総合診療専門医………………3–139
Streptococcus agalactiae …6–321
膵炎……………………………1–045
睡眠の異常………………… 11–479
睡眠障害…………………… 10–456
スペックル・トラッキング法
…………………………………7–341
ステロイド依存性
　ネフローゼ症候群…………3–153

T　　　　　　　
T790M変異 …………………6–297
退院支援………………………7–376
退院支援担当看護師…………1–036
体験型勉強会…………………5–269
体組成…………………………7–358
多職種…………………………3–121
多職種介入……………………1–012
多職種協働………………… 10–449
多職種連携…………… 3–135, 5–260
多様性…………………………3–128

低・中所得国…………………1–051
転勤………………………… 12–537
統合失調症… 2–105, 11–496, 12–546
東南アジア……………………1–051
糖尿病……………… 4–214, 11–496
糖尿病教室……………………1–012
Trousseau症候群 ……………2–099

U　　　　　　　
うつ病…………………………2–105

Y　　　　　　　
薬学的管理……………………6–304
薬薬連携………………………6–312
薬剤感受性率…………………6–321
予防接種………………………7–371

Z　　　　　　　
全身麻酔…………………… 11–486


