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（消化器内科・総合消化器内科内視鏡センター）消化器内科・総合消化器内科内視鏡センター 
 
スタッフ 
丸⼭ 正樹 
役職：副院⻑・総合消化器内科内視鏡センター⻑、新潟⼤学医学部医学科総合診療学講座特任准教
授、柏崎 DMAT 隊⻑ 
卒業年：平成 11 年 
資格：⽇本内科学会認定内科医・総合内科専⾨医・指導医、⽇本消化器病学会消化器病専⾨医・指
導医・甲信越⽀部評議員、⽇本肝臓学会肝臓専⾨医・指導医、⽇本消化器内視鏡学会消化器内視鏡
専⾨医、⽇本専⾨医機構総合診療専⾨研修特任指導医、⽇本医師会認定産業医、⽇本 DMAT 隊員、
臨床研修指導医養成講習修了、臨床研修プログラム責任者養成講習修了、医学博⼠ 
 
後藤 諒 
役職：消化器内科医⻑ 
卒業年：平成 24 年 
資格：⽇本内科学会認定内科医、⽇本消化器病学会消化器病専⾨医、⽇本肝臓学会肝臓専⾨医、⽇
本消化器内視鏡学会消化器内視鏡専⾨医、医学博⼠ 
 
佐藤 毅昂 
役職：消化器内科医⻑ 
卒業年：平成 27 年 
資格：⽇本内科学会認定内科医、⽇本消化器病学会消化器病専⾨医、⽇本肝臓学会肝臓専⾨医、⽇
本消化器内視鏡学会消化器内視鏡専⾨医、⽇本 DAMT 隊員、臨床研修指導医養成講習修了、臨床
研修プログラム責任者養成講習修了、医学博⼠ 
 
後藤 収 
役職：消化器内科医⻑ 
卒業年：平成 31 年 
 
堀 真瑛 
役職：消化器内科医師 
卒業年：令和 4 年 
 
診療体制 
当科は新潟⼤学消化器内科学教室の関連施設で、柏崎地域唯⼀の地域基幹病院消化器内科として消
化器疾患全般の診療を⾏い、5 名の消化器内科医師で 24 時間 365 ⽇、消化器 2 次救急（部分的に
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3 次救急も含む）に対応しています。以前は３−４名体制で診療を⾏っておりましたが、2017 年 4
⽉より 5 名へ増員となり、診療体制が充実しました。⼊院は年間約 800 名、うち迅速性を要求され
る緊急⼊院は 80%に上り、そのほとんどに緊急内視鏡などの治療⼿技が伴うため、消化器内科医師
の⾝体的⾁体的負担には⼤きいものがありますが解決の⽬途は⽴っていません。他院でも同様の状
況で、県内では消化器内科医の病院離職が相次いでいます。その様な中、より⼀層の内視鏡診療の
発展と、「医師の働き⽅改⾰」として県内最先端の取り組みを⾏って参る所存ですが、昨今の病院を
取り巻く医療事情の更なる悪化などにより、現体制維持も困難な情勢となりつつあります。永続性
を考慮すると、市内当科１か所での年中無休体制には⼈員的に無理があると考えられるため、今後
は他施設などとの連携が期待されます。 
 
診療⽅針 
消化管（⾷道、胃、⼩腸、⼤腸）、肝臓、胆道(胆嚢、胆管）、膵臓等、広範な診療範囲を担当してお
ります。診療⽅針は各疾患ガイドラインに沿った標準的な治療⽅針としております。当科ではほと
んどの消化器内科的疾患に対応しておりますが、ダブルバルーン⼩腸内視鏡とカプセル内視鏡を配
備していないため、⼩腸疾患の⼀部は、⻑岡の病院に検査を依頼しております。 
 
診療実績 
検査・⼿術のほとんどは、総合消化器内科内視鏡センターで⾏われております。 
 
“現在のホームページに出ている統計表をそのまま転記をお願いします“ 
 
施設認定 
⽇本内科学会教育関連施設 
⽇本消化器病学会認定施設 
⽇本肝臓学会関連施設 
⽇本消化器内視鏡学会指導連携施設 
 
トピックス 
・当科の堀真瑛医師が、2024 年 5 ⽉ 25 ⽇松本市で開催された第 74 回 ⽇本消化器病学会甲信越⽀
部例会で症例報告「肝切除後の病理診断で clear cell hepatocellular carcinoma (CC-HCC)の診断に
⾄った⼀例」を発表し専攻医奨励賞を受賞しました。2 年ぶり 2 回⽬の受賞です。 
 
・当科の丸⼭正樹医師が、2025 年 1 ⽉ 1 ⽇付けで、新潟⼤学医学部医学科総合診療学講座特任准
教授に兼任で就任しました。当院の実習⽣に指導を⾏う他、他院でも研修医や新⼤医学⽣の指導を
⾏います。 
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上部消化管（⾷道・胃・⼗⼆指腸）
令和3年度 令和4年度 令和5年度 令和6年度

上部消化管内視鏡検査（EGD） 2412 2306 2469 2421
内視鏡的粘膜切除術（EMR） 6 1 3 0
内視鏡的粘膜下層剥離術（ESD） 57 44 56 54
内視鏡的静脈瘤結紮術（EVL） 5 7 12 9
内視鏡的静脈瘤硬化療法（EIS） 0 5 0 0
経⿐イレウス管留置術 13 23 18 23
消化管ステント留置術 11 7 15 9
内視鏡的⽌⾎術 33 55 45 34
胃瘻造設術（PEG） 11 10 12 5
カプセル内視鏡検査 2 2 1 4
⼩腸内視鏡検査（上部） 0 1 2 1

下部消化管（⼤腸）
令和3年度 令和4年度 令和5年度 令和6年度

全⼤腸内視鏡検査（TCS） 458 426 447 390
内視鏡的粘膜切除術（EMR） 291 323 326 356
内視鏡的粘膜下層剥離術（ESD） 9 10 6 5
内視鏡的⽌⾎術 16 24 36 23
経肛⾨イレウス管留置術 4 1 0 3
⼤腸ステント留置術 18 21 21 24
⼩腸内視鏡検査（下部） 0 1 1 1

肝臓・胆道・膵臓
令和3年度 令和4年度 令和5年度 令和6年度

腹部エコー検査 274 280 237 238
エコーガイド下経⽪肝⽣検 13 7 4 4
ラジオ波（RFA） 0 2 0 3
経⽪経肝的胆管ドレナージ術（PTCD） 6 8 8 6
経⽪経肝的胆嚢ドレナージ術（PTGBD） 39 58 54 44
経⽪的胆管ステント留置術 0 0 0 0
経⽪的膿瘍ドレナージ術（PTAD） 7 7 7 1
胆道鏡検査 0 0 0 0
肝動注化学塞栓療法（TACE） 0 5 1 1
リザーバー挿⼊ 3 0 0 0
膵動注療法 0 0 0 0

ERCP関連
令和3年度 令和4年度 令和5年度 令和6年度

内視鏡的逆⾏性胆管膵管造影（ERCP） 9 9 10 11
内視鏡的胆管ドレナージ術（ERBD・ENBD） 82 55 58 54
内視鏡的結⽯除去術（EPBD・EST） 33 45 72 48
内視鏡的ステント留置術(膵管・胆道） 31 24 26 25
内視鏡的乳頭切除術 0 0 0 0

その他
令和3年度 令和4年度 令和5年度 令和6年度

超⾳波内視鏡下胆嚢ドレナージ（EUSGBD） 0 0 0 0
超⾳波内視鏡下胆管ドレナージ（EUSBD） 1 0 0 0
膵壊死に対する内視鏡的ネクロセクトミー 0 0 0 0
EUS-FNA 17 25 18 9
EUS下膵嚢胞ドレナージ 0 0 1 0
EUS下腹腔神経嚢ブロック 0 0 1 0
EUS下膵管ドレナージ 0 0 0 0
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