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県下唯一の
脳卒中治療ケアユニット（SCU） 医療チーム

脳卒中センターはマンパワーが核です。最新の医療情報をもとにした日々の診療を通じて、
これからの医療を担う人材の養成にも積極的に取り組んでいきます。

救命救急センター
　● 救命救急センター長／救急科部長　岩村　高志
日本救急医学会 救急科専門医・指導医、日本集中治療医学会 集中治療専門医、
日本外傷学会 外傷専門医、日本外科学会 外科認定医、
日本航空医療学会 認定指導者
　● 医長兼災害医療対策準備室長　小山　敬
日本救急医学会救急科専門医、日本内科学会認定医、
日本航空医療学会認定指導者
　● 医長兼外傷センター副センター長　松本　康
日本救急医学会救急科専門医、日本内科学会認定医・総合内科専門医、
日本航空医療学会認定指導者
　● 救急科医長　甘利　香織
日本救急医学会救急科専門医、日本内科学会認定医・総合内科専門医、
日本循環器学会専門医
　● 救急科医長　吉富　有哉
日本救急医学会救急科専門医、日本内科学会認定医・総合内科専門医、
日本航空医療学会認定指導者
　● 救急科医員　龍　知歩

看護部
　● 6階西病棟兼SCU看護師長　古川　佳子
　● 救命救急センター看護師長　井上　真弓
　● 救命救急センター副看護師長　徳永　香里
脳卒中リハビリテーション看護認定看護師
　● scu副看護師長　今村　裕志
脳卒中リハビリテーション看護認定看護師

栄養管理部
　● 管理栄養士　原田　歩美
● 管理栄養士　牛島　圭太
病態栄養認定管理栄養士、静脈経腸栄養(TNT-D) 管理栄養士
　

薬剤部
　● 薬剤師　仲　真美恵
　● 薬剤師　森永　ひかり

MSW
● MSW　馬場　早希
● MSW　久保田　優子

脳卒中ケアユニット（SCU）
脳卒中センターは脳神経外科、脳神経内科が共働して脳
卒中という病気を診ています。脳卒中は脳の血管が詰
まったり破れたりした結果として神経が壊れる病気で
す。よって治療の対象は脳というよりも血管で、予防も
全身の血管すべてを見る必要があります。好生館脳卒中
センターはそういった時代の要請を踏まえて内科外科の
枠を越えて脳卒中患者さんに対応する診療体制を提供し
ます。さらに脳卒中治療専門病床である脳卒中治療ケア
ユニット（SCU）を整備。運用時から増床し、充実をは
かっています。
病床数：9床

脳神経外科
　● 脳卒中センター長／部長　松本　健一
日本脳神経外科学会脳神経外科専門医・指導医、
日本脳卒中学会認定脳卒中専門医・指導医
日本脳卒中の外科学会技術指導医
　● 医長　井戸　啓介
日本脳神経外科学会脳神経外科専門医・指導医、
日本脳卒中学会認定脳卒中専門医・指導医、
日本脳神経血管内治療学会専門医
　● 医師　横溝　明史
日本脳神経外科学会脳神経外科専門医
　● 医員　並川　裕貴
脳神経外科専攻医　
　● 医員　藤井　裕太郎
脳神経外科専攻医　

脳神経内科
　● 部長　髙島　洋
日本神経学会専門医・指導医、
日本内科学会認定内科医、
総合内科専門医・指導医、
日本脳卒中学会認定脳卒中専門医、
日本認知症学会専門医・指導医、
認知症サポート医
　● 医員　飯田　紘太郎
日本内科学会認定内科医
　● 医員　津村　圭亮

リハビリテーション科
　● 部長　山之内　直也
日本リハビリテーション医学会リハビリテーション科専門医・指導医

脳卒中急患のご依頼は、「脳卒中センターホットライン」まで

0952ｰ29ｰ9982
地域連携の理念のもと、急性期治療が終われば
かかりつけの先生へのフォローをお願いします。

24時間対応



脳卒中センター長
脳神経外科部長

松本　健一

脳卒中センター
Stroke Center

皆さん、健康寿命という言葉を耳にしたことはありますか？
健康寿命とは、日常生活を制限されることなく健康的に生活を送
ることのできる期間のことを指します。最近の統計では、日本人
の平均寿命とこの健康寿命との差は男性で約９年、女性で約12
年もあります。言いかえると、多くの方が長い要介護生活の後に
寿命を全うしているということです。これまで元気だった方が、
要介護の状態になる主たる原因のひとつが脳卒中（脳血管疾患）
です。予防が大切なのは論を俟ちませんが、不運にも脳卒中
を発症しても迅速な治療で後遺症を軽くできることも増えてき
ました。
好生館脳卒中センターでは、迅速に動けるフットワークと、様々
な専門性を持つ多職種が協力して患者さんの管理を行うチーム
ワークを何よりも重視しています。今年で開設８年目となります
が、これまでに培ったフットワークとチームワークで、脳卒中の
予防と治療を通して、皆様の健康寿命の増進に貢献できれば幸
いです。好生館脳卒中センターをどうかよろしくお願い致します。

脳神経外科

脳神経内科

救急救命センター（救急科）

看護部

リハビリテーション科

放射線科

地域医療連携センター・一般相談支援センター

薬剤部

栄養管理部

最新の脳血管内治療と直達術の匠の技で患者さんに最良の選択肢を
●機械的血栓回収術
●脳動脈瘤（クリッピング術、コイル塞栓術）
●頚動脈狭窄症（頚動脈内膜剥離術、頚動脈ステント留置術）
●頭蓋内外バイパス術
●脳内血腫除去術（内視鏡下、開頭下）

脳から筋肉まで幅広く扱う内科です

動脈瘤クリッピング術機械的血栓回収療法

佐賀県診療情報地域連携システム

「生活していく能力の再確保」に向けて、
脳卒中リハビリテーション看護認定看護
師を中心に医師、リハビリスタッフ、管
理栄養士、薬剤師、ソーシャルワーカー
とともにチーム医療を実践しています。

リハビリテーション科スタッフ
●理学療法士……19名
●作業療法士…… ６名
●言語療法士…… ４名

脳卒中や認知症、てんかん、パーキンソ
ン病、神経難病など幅広い疾患を対象
としています。「佐賀県脳卒中連携パス」、
「ピカピカリンク」、「さがんパス .net」
を運用して、地域の病院と連携します。

患者さん中心の医療の輪

病む人の心に沿った
最良のリハビリテーション

リハビリテーションルーム リハビリ庭園

チーム医療の一員として精進しています
主な装置
●CT装置２台／（320列１台・64列１台）
●MRI装置／２台（3.0T１台・1.5T１台）
●血管造影装置／３台
●核医学検査装置／１台
●手術血管造影装置（ハイブリッド）／１台

切れ目ない医療・看護・介護
の提供をめざし、
地域と病院をつなぐ
お手伝いをします

患者さんの
笑顔を支える
栄養サポート

●脳梗塞………………………… 247

●脳出血…………………………… 97
●くも膜下出血 …………………… 30
●手術総数……………………… 222

●血管内治療……………………… 56
●機械的血栓回収………………… 29
●rt-PA投与 ……………………… 19
●頸動脈血行再建
　　頚動脈内膜剥離術…………… 13
　　頚動脈ステント留置術 ……… 18
●頭蓋内外バイパス術 ……………  4

●動脈瘤クリッピング術
　　破裂……10　未破裂……12
●動脈瘤コイル塞栓術
　　破裂……  5　未破裂……  2

令和２年度統計　（急性期脳卒中症例）

一人でも多くの命を救うために
ベストを尽くします

健診科（ドック）
早期発見・
健康意識向上
を目指します

患者さんの心
に添った服薬
指導で安全な
薬物療法を

医療ソーシャル
ワーカー

脳神経内科

放射線科

救命救急センター

患者さん

脳卒中センター
リハビリテーション科

ストロークナース
（看護師）

脳神経外科

栄 養 士

脳卒中センター概念図


