
　本市では平成 24 年から５年間で 77 人（人口動態
統計）が自殺で亡くなり、そのうち約７割を男性が
占めています。原因動機を見ると「健康問題」が最
も多く、続いて「経済・生活問題」「家庭問題」の順
となっていますが、自殺は様々な悩みが複雑に絡み
合い、追い詰められて起こるものです。

　 自殺者を１人も出さないために
　 私たちにできることがあります

①気付き：家族や仲間の変化に気付いて声を掛ける
　 ▼ �「いつもと様子が違うので心配だ」など、声を

掛けてみましょう。

②傾
けい

聴
ちょう

：本人の気持ちを尊重し耳を傾ける
③つなぐ：早めに専門家へ相談するよう促す
　� ▼ �精神科、心療内科の受診を勧めます。
④�見守り：寄り添いながらじっくり見守る
　� ▼話を聞き、専門家へつないだ後も見守ります。

　乳癌は増加傾向にあり、女性の癌において罹患率
１位、死亡率５位となっています。罹患のピークは
40 代後半から 50 代後半にあります。
　当院では平成 26 年４月に断層撮影の可能な乳房
撮影装置に更新しました。従来の装置と比較して、
低被ばく（最大 30％の線量低減）、高画質を実現し、
通常の検診・診断用の撮影、乳房断層撮影検査に対
応しています。�この装置に吸引補助下バイオプシー
装置を組み合わせることで、石灰化病変や小さい腫
瘍性病変の精密診断ができます。�
　昨年８月、更新前より高性能な超音波診断装置を
導入しました。この装置は、右の画像に示すように
精密な超音波診断が可能で、早期の診断・治療によ
る乳房温存手術の割合が増加傾向にあります。
　腋

えき

窩
か

リンパ節に関しては、センチネルリンパ節�（最
初にリンパ節転移を認める見張りリンパ節）のみ切
除施行し、センチネルリンパ節に転移が認められな

ければ、他のリンパ節は温存して不必要なリンパ節
廓
かく

清
せい

を省略することで、上肢のリンパ浮腫の発生を
予防しています。術後の補助療法は、それぞれの腫
瘍の特性を検討し、乳癌学会、�S

ザンクトガレン

t.Gallen 又は NCCN
のガイドラインに沿った標準的治療を行います。地
域の皆さんの期待にお応えできるよう、診療レベル
の更なる向上のため日々努力してまいります。

以前の超音波画像所見

■問合せ／市立病院総務課企画財務担当☎ 22-2450

■問合せ／健康課健康企画担当☎ 24-8181

　 傾聴にはコツがあります

■�聴き役に徹する：「うんうん」などと相
あい

槌
づち

を打ち
ながら聴き、アドバイスはしません。
■�考えに共感する：「なるほど」「そうだよね」など
相槌を入れ、相手の話を遮

さえぎ

らず、誤解や間違いが
あっても最後まで聴きます。
■�相手のペースに合わせる：相手のペースに合わせ
た会話や見守りで、気を遣わせないようにします。
■�心配している気持ちを示す：基本的に助言せず「大
丈夫？」「心配だよ」と相手への心配を伝えます。

乳腺外科部長

橋本 敏夫 医師

今月のドクター

心の悩みを相談したい時は

山形いのちの電話（13時～22時）☎023-645-4343
※毎月 10 日はフリーダイヤル（８時～翌８時）

　　☎ 0120-783-556
�info@inochinodenwa.org�（返信まで１週間程度）�

同じ病変の画像所見（更新後）
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