
　地方独立行政法人堺市立病院機構
市立堺病院（以下、市立堺病院）は、
2015年７月に堺市堺区から西区へ移
転し、地上９階（屋上にヘリポート
設置）地下１階の新病院に生まれ変
わる。同時に、名称も堺市立総合医
療センターへと変更され、これまで
以上に地域に密着した医療サービス
を提供する予定だ。
「当院は堺市医療圏84万人の期待を背
負った医療機関であり、超急性期医
療から高度専門医療、難病医療まで
幅広く、かつ地域のニーズに的確に
応える医療の提供が求められます。

　新病院となって新たなスタートを
切るにあたっては、ヘリポートや、
堺市救急ワークステーション、堺市
こども急病診療センターに象徴され
るように、救急並びに高度医療の充
実が実現し、当初の構想に合致した
機能を確保できるだろうと思ってい
ます」（北村先生）
「北村先生の言葉にあるように、当院
は幅広いと同時に、ニーズの高い医
療分野に関してはサービスに漏れが
ない医療機関であることが求められ
ています。救命救急センターを設け
救急医療に対応する。がんや、循環
器疾患といった高度専門医療も満た
す。さらには、糖尿病や呼吸器疾患
のような慢性期医療までにも対応す

る。これらの使命は、必ずしも同じ
方向を向いているものではなく、と
てもハイレベルです。
　そこで鍵になるのが、地域医療連
携です。救急医療と高度専門医療を
担いながら、同時に慢性期医療への
期待にも応えていくためには、亜急
性期から慢性期、療養期の部分を地
域のご開業の先生方との連携ネット
ワークで補っていかなければなりま
せん」（金万先生）

　地域医療連携が鍵となるとの考え
はすでに同院の伝統となっており、
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地域医療連携室を通して各種疾患に
おいて、さまざまなかたちの病診連
携が展開されている。
「近年、市立堺病院が特に地域医療
連携に力を入れているのは、誰もが
知るところです。私の場合、高血圧
症、糖尿病、がん、潰瘍性大腸炎や
クローン病などの炎症性疾患や、ウ
イルス性肝炎など幅広い疾患分野で
毎日のように地域医療連携室と連絡
をとり合っています。糖尿病に関し
ては、腎代謝免疫内科との間に常時
３～４名の患者さんを紹介・逆紹介
している状況です」（臼井先生）
　2011年、腎代謝免疫内科糖尿病担
当部長に藤澤先生が着任した。市立
堺病院の糖尿病医療への注力の歴史
は長く、以前より多くの医師が糖尿
病診療に取り組み、その地域医療連
携を構築してきた。しかし、糖尿病
治療の進歩にともない糖尿病専門医
が不在という状況での診療・病診連
携に限界があるのも事実であった。
　大阪大学医局で糖尿病学、老年医
学、内分泌代謝学の研鑽を積んだ糖
尿病専門医である藤澤先生は着任後
より、連携関係のある医療機関・ご
開業の先生方と「顔の見える関係」
の醸成に取り組む。医師会や研究会
の会合などに積極的に足を運び、挨
拶を交わすところから地道に関係構
築を進めていった。
「糖尿病は、糖尿病療養指導士をはじ
めとしたメディカルスタッフによる

療養支援があると患者さんが安全に
なりやすいことが明らかになってき
ました。そこで、地域の先生方に当
院のチーム医療をご利用いただくべ
く連携を進めています。今後の糖尿
病診療の方向性として国は、地域の
ご開業の先生方との連携ネットワー
クで『糖尿病を持つ方を地域全体で
診る』体制づくりを求めています。
ですから、病診・病病連携が進まな

いと、専門施設としての機能も発揮
できなくなると予想されています。
『顔の見える関係』の構築は、きわめ
て重要なのです」（藤澤先生）

　地域に新しい腎代謝免疫内科糖尿
病担当部長を迎え入れた側の立場で
ある臼井先生は、藤澤先生着任で地
域の糖尿病地域医療連携がワンステ
ップ上に踏み出したと実感している
様子だ。
「藤澤先生は勉強会や講演会でも精力
的に活動されており、かかりつけ医
として糖尿病の患者さんを持つ我々
開業医の多くは、新しい風が吹き込
み始めたと感じています。最新の治
療法の情報を発信してくださるのが
ありがたいですし、教育入院へ紹介
した患者さんの疾患への理解度も着
実に上がっているのがわかり、頼も
しい限りです」（臼井先生）

　１週間で構成されている糖尿病教
育入院プログラムは、着任以来何度
もリニューアルを繰り返している。
「患者さんのより良い疾患の理解・療
養行動の実行に向けて、今後も糖尿
病教室の内容は常にブラッシュアッ
プしていきます。医師の指示をしぶ
しぶ聞いて無理やり下げた血糖と、
患者さん自身が理解し、心から『良
くなりたい』と願って療養行動を行
った結果の血糖では質がまったく違
うからです。
　質の高い血糖コントロールは患者
さんの高い満足度をもたらします。
そして、患者さんのコントロールの
改善はかかりつけ医の先生にも実感
していただけますので、当院の医療
レベルへの信頼感につながり、ひい
ては病診間のきずなを深めることに
も結びつくと思います。また、こう
した流れが地域全体の糖尿病医療の
レベルアップにつながる。私は、そ
ういった正のスパイラルに貢献でき
ればと考えています」（藤澤先生）
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　地域の糖尿病医療の質の向上を意
識し、藤澤先生が留意している点が
ある。それは、紹介状（診療情報提
供書）の内容だ。
「着任からこれまでの期間、診療情
報提供書の重要性をますます感じる
ようになりました。最近は、ご紹介
いただいた患者さんの病状が改善し
たのを確認して逆紹介する際や、当
院から地域の先生にかかりつけ医に
なっていただくようお願いする際は、
診療情報提供書には症状や治療とい
った客観的な情報だけでなく、患者
さんの療養姿勢まで記すように心が
けています。
　『この患者さんは退院後も朝食をと
ることは習慣としてできそうだが、
午後の散歩は家族の世話があり難し
いと感じておられる』等の詳細情報
を提供するようにしています。その
結果、かかりつけ医の先生からは以
降の診療・指導がしやすくなったと
フィードバックいただけています。
　また、先生方の専門性を考慮し、
特に糖尿病がご専門でない先生へ紹
介する場合は“次の一手”として『今
後、HbA1ｃが８％を上まわってく
るようであれば、▲▲（薬剤）を朝
に追加していただければ』といった
アドバイスまで書くようにしていま
す。こうしたことができるようにな
ったのも、『顔の見える関係』が基盤
としてあるからだと感じています」
（藤澤先生）

　近年、糖尿病治療は飛躍的に進歩
し、医薬品開発のスピードも速まる
ばかり。実地医家の先生方が治療戦

略を理解し最新の薬物療法の情報か
ら立ち遅れない環境をつくり上げる
ことは「糖尿病を持つ方を地域全体
で診る」ために欠かせない視点だ。
「実地医家の先生方は多忙な毎日を送
っておられるため、糖尿病の最新情
報を入手するのは、たやすくはない
と思っています。そこで私が心がけ
ているのは、糖尿病診療の『エッセ
ンスを共有する』という考えです。
　勉強会や講演会といった場で最新
情報についてお話しする際も、いか
に効率良く『エッセンス』をお伝え
できるかを考えながら工夫を重ねて
います」（藤澤先生）
　臼井先生のように、すでに連携の
実績のある先生方には、藤澤先生の
理念や方針が十分に伝わっているよ
うだ。

「市立堺病院との糖尿病地域医療連携
は、単なる患者情報のキャッチボー
ルに終わらず、ボールを投げた側も
受けた側も、キャッチボールを通じ
てともに成長していくのを実感でき
る点が有意義です。
　惜しむらくは、いまだにその有意
義さに気づかれていない実地医家の
先生もおられることです。藤澤先生
には、これまで以上に糖尿病の連携
ネットワークの存在を広報する活動
に力を入れていただきたいと思う次
第です」（臼井先生）

　広報の必要性について、藤澤先生
は次のように話す。
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「私は、この地域の糖尿病診療に関
する理想的な将来像として、患者さ
んが『日ごろはかかりつけの先生の
もとで生活に密着した医療を受け』
さらに『年に一度は当院のような医
療機関で合併症チェックを含めた専
門的な評価を受ける』ようになれば
いいと思っています。
　こうした相補的なシステムによっ
て、患者さんは、より安心して糖尿
病治療に取り組むことができ、ひい
てはQOLを維持する暮らしが可能と
なります。
　理想のかたちは一朝一夕に成立す
るとは思っていませんので、５年、
10年のスパンでの進捗を覚悟してい
ます。現在は、臼井先生のご指摘ど
おり、まずは地域にこの仕組みのあ
ることを広報する時期だと考えてい
ます。初めてお会いする先生には、
『手に負えないと感じたら、遠慮な
く当院にご紹介ください』と申し上
げるようにしています。
　非常に残念なことですが、取り返
しのつかない重い状態になってから
紹介される患者さんが年に何名もい
らっしゃいます。まずは、そういっ
た悲劇が１件でも少なくなるよう、
いろいろな機会をつくり、広報活動
を展開しようと考えています」（藤澤
先生）
　紹介されるタイミングが遅すぎる
といった話題を受けて、北村先生が
言葉をつないだ。
「大阪府には医師数の充実した北部と

医師不足の南部という格差の問題が
あると座学では知っていましたが、
この地に来て、その現実を知らしめ
られた感があります。
　藤澤先生が触れられた紹介のタイ
ミングが遅いがゆえの重症化症例の
問題、つまりは看護師も含めた医療
提供者の数と専門医が足りていない
問題は、あらゆる疾患領域について
言えることです。
　だからこそ、生まれ変わる当院が
果たすべき役割はとても大きいと感
じます。まずは市民病院として堺市
医療圏で市民の皆様に支持される病
院となるべきですが、目標はそこで
達成されるとは思いません。
　当院の存在感と存在価値が南大阪
全域に影響を及ぼし、地域全体の医
療の質を引き上げる効果までを期待
したい。患者さんから選ばれ、ご開
業の先生方からも選ばれるエクセレ
ントな病院になれれば、その理想が
達成できるはずです。私は、そう考
えています」（北村先生）
　同感の意を示しつつ、金万先生が
語る。
「ゼロから制度設計や施設設計を施
し、心臓血管外科新設に代表される
ように必要な人材の獲得も順調に進
んでいる当院は、新病院スタートと
同時に最先端の機能を持った医療機
関としての姿を現すはずです。
　その最先端の機能をフルに生かす
ために、欠かせないのは地域医療連
携です。藤澤先生が糖尿病領域で重

ねられているような努力を全分野で
遂行し、最先端機能を微塵ほども無
駄にしない医療活動を展開していき
たいと考えています」（金万先生）
　最後に、現行の糖尿病地域医療連
携に改善すべきポイントがあるか臼
井先生に尋ねた。
「ひとつだけ考えていることがありま
す。それは病診がともに成長するた
めにとり入れる価値があると思える
施策です。
　紹介した患者さんは教育入院を受
けた後、驚くほど意識の変化をもっ
て退院してこられます。そのため、
毎回教育入院の効果をかかりつけ医
として実感していますが、市立堺病
院に入院しているときに糖尿病チー
ムのスタッフの皆さんが具体的にど
んなことを行い、どんな言葉で患者
さんを療養に導いているのか、我々
かかりつけ医にもオープンにしてい
ただければと思います」（臼井先生）

左から北村先生、金万先生、藤澤先生、臼井先生
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