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A. 口腔内装置は、CPAP適応基準に達しない重症度のOSA患者や、CPAP不耐の患者に対する

治療法として、エビデンスをもって推奨される治療法です。当院でも口腔外科に紹介して口腔

内装置を作成していただいていますが、殆どの患者で自他覚的に改善を認めています。
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A. 当院でも口腔外科に紹介して口腔内装置を作成していただいていますが、殆どの患者で自他

覚的に改善を認めています。睡眠医療・呼吸管理センターで半年毎の効果判定簡易睡眠

検査を行い、安定してきますと、センターとしては1年に1回のfollow upとしています。

もちろん状況に応じて入院のうえPSGを行うこともあります。

利用状況（アドヒアランス）は、保険診療下で作成できるOAでは、客観データを取得できま

せんので、患者申告となりますが、当センターが抱えている患者においてはアドヒアランス良

好です。
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A. ご指摘の通り、生理学的に舌骨上下筋群は上気道虚脱性に重要な役割を果たします。

Ansa Cervicalis Stimulationはまだ欧米を中心に検証中であり、臨床導入には至っ

ていません。今後、舌骨位置に介入する上下方向のTractionを利用した上気道虚脱性

改善効果をもつAnsa Cervicalis Stimulationは、舌下神経電気刺激療法との併用療

法や、舌下神経電気刺激療法が不適応となる同心性虚脱の患者に対する治療法とし

ての有力候補の1つになるでしょう。しかしながら、今回は、実臨床現場での話しをメイン

にしましたので、上気道虚脱性や代償性の背景にある生理学的な話題にまで踏み込

むことを控えました。ご理解いただければ幸いです。
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奈良県立医科大学における経営戦略は、大学としての教育・研究・診療の高度化

を図るとともに、持続可能で質の高い医療提供体制の確立を目指すことを基本方針

としています。特に附属病院においては、地域医療の中核としての役割を果たしな

がら、経営基盤の強化と医療の質の向上を両立させることを重要な柱としています。

このような考え方の中核には、「病院の経営改善五原則」の理念が位置付けられて

います。本学では、この五原則を実践的な経営指針として捉え、病院経営の改善お

よび組織運営の高度化に活用しています。

具体的には、下記の原則です

1. 執行責任者を明確化

2. 患者総数の増加対策

3. 入院患者単価増加対策

4. 外来患者単価増加対策

5. 原価低減対策

このような視点を重視し、これらを統合した形で経営戦略を推進しています。

今後も奈良県立医科大学は、「良質で安全な医療の提供」と「持続可能な経営」の

両立を図りながら、地域医療の発展に貢献してまいります。
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