
//外 科//                統括部長  若月一雄 

 

1. 部門目標  

・手術の質の向上と手術件数の増加を目指す.  
 

2. 診療体制、スタッフ  
 

外来は、月曜から金曜まで週 5 日で、午後には、特殊外来として、胆石ヘルニア外来、

肛門外来、乳腺外来を開設している。手術は週 5 日（月～金曜日の午前，午後）である。

毎週火、水、土曜日は千葉市夜間外科系救急 2 次、ならびに月 1 回、外科系休日 2 次を担

当しており、麻酔科の先生方、手術部および外来スタッフの協力のもと、千葉市の外科系

救急医療を担っています。   
 

令和 4 年度のスタッフは、吉岡茂医師、塩原正之医師、若月一雄医師、須田浩介医師、

宮澤康太郎医師、相田俊明医師、渡邉善寛医師、三好哲太郎医師、出張医佐藤 豊（榛澤

佑有）医師、佐藤 菜実医師の９名です。  

 

３ 診療実績  
 

〔手術実績〕  

術式 2 年度  3 年度  4 年度  R1 年度  

食道癌手術 0 0 0 0 

良性疾患食道手術 0 0 0 0 

胃癌・胃切除術 21 21 26 23 

胃癌・胃全摘術 4 2 2 7 

（胃癌・腹腔鏡下胃切除術（LADG) ※重複） -9 13 15 13 

良性疾患胃手術 0 0 5 3 

胃・十二指腸穿孔・出血手術 2 3 4 4 

胃腸吻合術 1 1 1 3 

腹腔鏡下胆嚢摘出術 102 109 124 120 

開腹胆嚢摘出術 11 4 4 6 

（胆嚢癌・胆管癌手術   ※重複） -4 -2  1 

総胆管拡張症・合流異常手術 0 0 0 0 

肝切除術 4 4 5 5 

膵頭十二指腸切除術 4 4 4 5 

膵全摘術 0 1 0 0 

膵体尾部切除術 1 3 3 2 

脾摘出術 0 0 1 0 

小腸切除術 2 6 2 8 

結腸癌・結腸切除術 51 54 67 52 

（結腸癌・腹腔鏡下結腸切除術（LAC) ※重複） 54 -63 56   



良性疾患結腸切除術 11 6 1 8 

直腸癌・低位前方切除術 15 17 14 25 

直腸癌・超低位前方切除術（内肛門括約筋切除術を

含む） 
7 5   5 

直腸癌・直腸切断術 1 4 1 3 

骨盤内臓全摘術 1 0 0 0 

虫垂切除術 63 66 63 74 

（腹腔鏡下虫垂切除術 (LAA)  ※重複） 63 -66 63 71 

人工肛門造設・閉鎖術 27 20 14 26 

肛門手術 24 32 25 26 

ヘルニア根治術 175 162 216 173 

腹腔鏡下ヘルニア根治術 重複 94 74 127 98 

非定型的乳房切除術 32 44     

乳房温存術 20  59 69 

センチネルリンパ節生検法（局所麻酔下） 0 0 0 0 

腸閉塞手術 16 11 13 29 

試験開腹・開胸術 0 2 0 1 

肺切除術 0 0 0 0 

その他（腹膜炎手術など）   34 37 

計 664 662 656 759 

 

４ 1 年間の経過と今後の目標  
 

 

手術総数は平成 30 年度 733 例令和元年は 722 例令和 2 年は 664 例 3 年は 662 例 4 年は

656 例である。 

そのうち消化器癌（胃癌、大腸癌、肝癌、膵癌等）手術症例数は平成 30 年：172 例令和元

年：128 例令和 2 年：116 例 令和 3 年 115 例 令和 4 年 110 例であった。また乳癌手術

症例数は平成 30 年：73 例、令和元年 69 例、令和 2 年：52 例、令和 3 年：44 例 令和 4

年 59 例であった。当科の特徴としては低侵襲手術である腹腔鏡手術を積極的に導入して

いることである。現在、消化器癌、乳癌の場合は外来初診から手術日決定まで約 1～2 週間

程度である。 

また、急性胆嚢炎、胆石症例に対して早期手術をおこなっており、令和 4 年は 124 例に

腹腔鏡下胆嚢摘出術をおこなっている。ソケイヘルニアに対しても積極的に腹腔鏡手術を

導入している。 

 令和 2～3 年はコロナ感染の増加によると考えられる手術件数の減少があり 

今後手術症例数の増加に向けて、近隣医院よりの紹介患者数を増加させることが必要であ

る。以前より近隣医院よりの依頼に対し消化器内科と連携して可能な限り受け入れしてい

く予定である。 
 


