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2022年シンポジウム　小児医療の地域連携−選ばれるためには−

要 旨 小児科は15歳未満の人口減少に加え，「発病してから治す医療」から「発病前に病気
を予防する医療」へのパラダイムシフトがおきている．このような状況下で地域に選

ばれる病院となるために必要なことは，地域の医師に病院を広く知ってもらい紹介しやすい環境
を作ること，そして特色ある医療を提供することの 2 点を挙げることができる．その一助として
われわれは2019年 4 月に「仙台医療センター小児科交流サイト」を開設した．このサイトにはこ
れまで地域連携に登録していた医師に加わってもらった．サイトではわれわれの日常をお知らせ
するとともに疾患の流行状況，入院患者についてのトピックス，新任医師を含めた病棟スタッフ
の異動や自己紹介，専門分野の紹介などを配信している．開業の医師から思わぬ反応もあり，地
域へ開かれた小児科のイメージ作りに役立っていると思われる．また，より専門性の高い医療を
提供して患者を紹介してもらえるようにしている．アレルギー疾患や内分泌疾患などでは負荷試
験を行い予定入院患者数の確保に努めている．新生児医療では宮城県周産期医療情報システムに
登録を行い，母体搬送を積極的に受け入れている．出生後NICUに入院した早産児に関しては，
NICUサマリーを同封した紹介状を家族に渡し，乳児健診と予防接種を行うクリニックへ受診し
てもらうようにしている．そのほかに当院の地域連携スタッフとともにクリニック訪問を行い，
顔の見える関係を構築することに努めている．これからもさまざまな工夫を行いながら地域へ開
かれた小児科を目指していきたい．
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は じ め に

　小児科は今，急激な小児の人口減少に加えて予防
医学の発達による疾患構造の変化で過渡期を迎えて
いる．令和 4 年の出生数はついに80万人を切ってし

まった．仙台市でも2012年に9,500近くあった出生
数が2021年には7,300まで減少している．また，予
防接種は定期接種の数が2011年の 5 種類から2022年
には11種類と増えてきており，肺炎球菌やHib（へ
モフィルスインフルエンザ菌b型）による髄膜炎な

総合医学会報告

2022年シンポジウム : 小児医療の地域連携−選ばれるためには−

地域へ開かれた小児科を目指して

久間木　悟† 千 葉 洋 夫 第76回国立病院総合医学会
2022年10月 7 日　於　熊本

IRYO　Vol．78　No. 1 （23－27）2024

国立病院機構仙台医療センター　小児科　†医師
著者連絡先：久間木　悟　国立病院機構仙台医療センター　小児科
〒983–8520　宮城県仙台市宮城野区宮城野 2 丁目11–12
e-mail：kumaki.satoru.zh@mail.hosp.go.jp

（2023年 3 月 9 日受付　2023年10月13日受理）
Aiming for a Community－based Pediatric Practice
Satoru Kumaki and Hiroo Chiba
NHO Sendai Medical Center

（Received Mar. 9, 2023, Accepted Oct. 13, 2023）
Key Words：community partnership,  social media platform,  expertise,  neonatal care

★頁頭の所属などは以下の順
【和文】�所属，役職　†看護師とか 

著者連絡先 
メール 

（論文受理年月日）
【欧文】�論文タイトル 

執筆者名 
所属，役職 
著者連絡先 

（論文受理年月日） 
keyword（keyword の部分のみリュウミン
B（Bold）に） 
とりあえず Key Words の方がいいのか？



─ 24 ─ Feb．2024

どを見る機会が激減している．従来の「発病してか
ら治す医療」から「発病前に病気を予防する医療」
へとパラダイムシフトがおこっている．このような
状況下で小児医療の地域連携の中で選ばれる病院と
なるためにはどうしたらよいかについて考えていき
たい．

当院の位置付け

　国立病院機構仙台医療センター（当院）は33科
660床の中核病院である．小児科は一般病床20床と
NICU（Neonatal Intensive Care Unit） 3 床，GCU

（Growing Care Unit） 6 床で構成され，小児科医
は10名おり，365日24時間体制で医療を提供してい
る．仙台医療圏には仙台駅を中心に東北大学病院，
仙台医療センター，仙台市立病院の 3 つの主な病院
がある．2016年に仙台医療センターの近隣に東北医
科薬科大学が開設され，これまで多かった海沿いの
地域からの患者が激減した．このため危機感を覚え，
地域のクリニックの医師への広報の必要性を感じ新
しい取り組みを始めた．

交流サイトの開設

　地域へ開かれた病院になるための取り組みの一環
として2019年 4 月に「仙台医療センター小児科交流
サイト」を開設した．参加者は当院の地域連携に登
録していた医師に加わってもらった．当初は情報の

安全性の確保を最優先として国立病院機構のグルー
プウエアを活用した．その時点で院内向けに写真を
貼り付けることはできたが，院外に写真を送ること
はできなかった．そのため仕方なく添付文書で仙台
医療センター小児科ニュースを送った．しかし，国
立病院機構の添付文書を開くのに別のメールで送付
されてくる暗号が必要で，クリニックの医師，とく
に高齢の医師からはどうやって開いてよいかわから
ないと不評であった．このように国立病院機構のグ
ループウエアでは院外の医師にスムースに写真付き
の文書を送付することができなかったため，2019年
12月からGoogle group ®に切り換えた（図 1 ）．その
結果，本文に貼り付けた写真を自由に送付でき添付
文書を開かなくても済むようになった．仙台医療セ
ンターが新病院に移転した時の様子や楽天球団の浅
村選手が慰問に来た時の様子なども伝えた（図 2 ）．
仙台医療センターは楽天球場のすぐそばにあり，試
合の様子を直接見ることはできないものの電光掲示
板で試合の進行状況を知ることができる．
　コロナウイルスが流行し始めた2020年 4 月の仙台
医療センター小児科ニュースであるが，複数の開業
の医師からリアルタイムで情報提供があり，情報共
有の場となった（図 3 ）．その後も18種類のウイル
スと 3 種類の細菌の遺伝子をPCR法で同時に検出す
るシステムである呼吸器FilmArray ®の結果を毎月
発信している．この頃は逆に地域の医師からクリ
ニックでの新型コロナウイルスやインフルエンザウ
イルスなどの流行状況を教えてもらっている．仙台

図 1　仙台医療センター小児科交流サイト

®
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図 3　SNSを利用した地域の医師との感染情報の情報交換

図 2　楽天球団，浅村選手の小児病棟訪問の様子
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図１．仙台医療センター小児科交流サイト 

 

図２．楽天球団、浅村選手の小児病棟訪問の様子 
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医療センター小児科ニュースでは当院に在籍した医
師がどこへ行ったのか，また新しくどのような医師
が着任したかなど人事交流も掲載している．コロナ
の流行によって飲食をともなう送別会や歓迎会，外
部の医師との交流もほとんどなくなった現在，仙台
医療センター小児科ニュースは地域の医師との情報
交換のよい手段になっている．

安定した入院患者数の確保

　少子化と予防医学の発達による疾病構造の変化が
あり，さらに追い打ちをかけるようにコロナ禍で感
染症患者が激減し，それにともない小児科病棟の入
院患者数も激減した．この状況下で小児科の安定し
た入院患者数の確保のために何が必要であるかを考
える必要が出てきた．従来，食物アレルギー患者に
対する食物経口負荷試験は安定した入院患者の確保
に役立ってきた．このように，これからは専門性を
必要とする患者の確保が小児科病棟運営にますます
大切となってくる．その一助として上述の仙台医療
センターニュースの活用があげられる．たとえば卵
黄による食物蛋白誘発胃腸炎（Food Protein-Induced 
Enterocolitis Syndrome: FPIES）に関する論文 1 ）が
JACI Prac.に掲載された際には，クリニックの医師
にFPIESを知ってもらうために，仙台医療センター

小児科ニュースに掲載した．さらに乳児血管腫の治
療施設であることを開業の医師に広く知ってもらう
ために形成外科の医師に依頼して仙台医療センター
小児科ニュースで当院の現状を発信した（図 4 ）．
これらの取り組みにより，FPIESや乳児血管腫の入
院件数は着実に増加している．さらに内分泌患者の
成長ホルモン負荷試験や思春期早発症に対する負荷
試験も徐々に増えてきている．また，原発性免疫不
全症の患者は東北大学と連携し当院でも入院加療を
行うようにしている．最近では重症心身障害児に関
しても宮城県立こども病院などと連携し，誤嚥性肺
炎などをおこした際に当院で入院加療を行うような
道筋をつけた．新生児医療に関しては，当院では年
間1,000件ほどの出産があり，精神科や内分泌科な
どさまざまな科が揃っていることもあってさまざま
な合併症を持った妊婦が母体搬送されてくる．さら
に在胎30週以降，出生体重 1,000 g 以上の新生児を
扱っており新生児搬送されることもある．宮城県周
産期医療情報システムを介してNICUのベッドコン
トロールを行っており安定した入院数の確保が実現
している．他の取り組みとしてはNICUを退院した
児にかかりつけ医への紹介状を持たせることをして
いる．以上のような取り組みを通して予定入院患者
数を増やす努力をしている．

図 4　SNSを利用した他科医師による情報発信
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新型コロナウイルス対応

　宮城県では県小児科医会が中心になって2020年 2
月から月 1 回のペースで主にwebで対策会議を開い
ている．小児科リエゾンチームが医療調整本部との
かけ渡し連携チームとなり入院医療施設とコンタク
トをとって入院調整を進めている．最初はビジネス
用メッセージアプリのSlack ®で情報交換を行ってい
たのであるが機動性が悪く，現在は医療関係者間コ
ミュニケーションアプリのJoin ®でリアルタイムの
情報共有を行っている．宮城県内各地域の中核病院
に受け入れ拠点があるが，仙台市周辺地域の入院は
当院，東北大学病院，宮城県立こども病院，仙台市
立病院の 4 つの施設で分担し，当院でもこれまで60
人を超える新型コロナウイルス患者の入院を受け入
れている．

その他の取り組み

　入院中の母親の食事はコンビニ弁当やカップ麺と
なってしまい，子どもの入院が長期化した場合，栄
養のバランスが悪くなってしまう．とくに授乳中の
母親にとっては大きな問題である．これを解決しよ
うと食事の提供を開始した．当院は食事を外部委託
業社に依頼しているので，前日の夕方までに翌日以
降の食事を注文してもらうことにした．この取り組
みは2022年 2 月から始まり非常に好評である．現在
は昼食のみの提供であるが，将来的には朝食や夕食
にも広げていけないか検討中である．
　最後に紹介するのは当院小児科医によるクリニッ
ク訪問である．当院にクリニックの医師から紹介さ
れてくる患者数について地域連携室で統計を取り，
年次推移を参考に訪問先のクリニックを決める．訪
問する小児科のクリニック数は年間10件ほどである

が，地域連携スタッフとともに訪問し，顔の見える
関係の維持に努めている．この取り組みは新型コロ
ナウイルス感染症のために 2 年間中止していたが，
2022年から再開した．

ま　と　め

　小児科を取り巻く環境は厳しさを増している．そ
んな中，地域の医師に選ばれる紹介先となるために
必要なことは，一人ひとりの患者に丁寧に向き合う
ことだと考えている．しかし，少子化の波や予防医
学の進歩による疾患構造の変化が訪れ，患者と真摯
に向き合うだけでは立ち行かない状況となってきて
いる．このため当院では交流サイトを立ち上げ，専
門性を全面に出した医療の提供を行い，課題となっ
ている新型コロナウイルスへの対応を積極的に行
い，入院患者のアメニティーの向上を図り，そして
紹介元であるクリニックを訪問するなどさまざまな
取り組みを行っている．

〈本論文は第76回国立病院総合医学会シンポジウム
「小児医療の地域連携−選ばれるためには−　地域
へ開かれた小児科を目指して」において「地域へ開
かれた小児科を目指して」として発表した内容に加
筆したものである．〉

利益相反自己申告：申告すべきものなし
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隣に伝えたい

　　新たな言葉と概念

隣に伝えたい

　　新たな言葉と概念

【食物蛋白誘発胃腸炎】
英　food protein-induced enterocolitis syndrome
略　FPIES
類　同義語：消化管アレルギー

　食物蛋白誘発胃腸炎（FPIES）は原因となる食べ物を摂取してしばらくしてから嘔吐や下痢，血便などの
症状が出現するIgE非依存性の食物アレルギーである．一般的なIgE依存性の即時型食物アレルギーで見ら
れるじんましんや咳，喘鳴などの症状が無いことが特徴の一つである．FPIESは原因食物摂取から数時間で
消化器症状が出る急性のタイプと症状の出現に数日かかる慢性のタイプに分けられる 1 ）．
●　�急性FPIESは食物摂取後約 1 〜 4 時間で強い反復性の嘔吐が出現する．顔色が蒼白となり下痢を伴うこ

ともあるが，症状は数時間で消失する．
●　�慢性FPIESはほとんどがミルクによるもので，断続的な嘔吐，血液や粘液を含む下痢，不機嫌，倦怠感

などの症状が見られる．これらの症状は摂食のタイミングと時間的に関連しておらず，他の疾患の症状
と重なるため診断が遅れて重篤になることがある．

　FPIESでは，牛乳，大豆，鳥肉，卵，麦，米，果物，野菜などほとんどの食物がトリガーとなることがわ
かってきた．また，卵黄によるFPIESの報告が日本に多いなど，食生活の違いによる地域差があることもわ
かっている 2 ）．診断は原因として疑う食べ物を除去すると症状が改善すること（食物除去試験），再投与で
症状が再び出現すること（食物経口負荷試験）そして他の疾患が除外できることである．治療は原因食物の
除去であるが，治療によって栄養素が不足しないよう注意が必要である．また，幼児期に治ることが多い疾
患であるため，定期的な食物経口負荷試験で寛解を確認する．
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