






診療部門 中央施設部門 運営部門 先端医療研究
開発機構（iACT）

臨床研究・
研修部門診療部門 中央施設部門 運営部門 先端医療研究

開発機構（iACT）
臨床研究・
研修部門 診療科診療科

47 48京大病院のご案内 2025京大病院のご案内 2025



�•
æ�ó �¤���ª
ƒ
æ�ó �á�æ
æ�ó

Œ�z�©�•�Z�€

�‰
C�;�Ï �¢�J�"�$�5�£
�Ÿ	š�Z�€ �~
�Z	.
æ�ó



�•
æ�ó �¤���ª
ƒ
æ�ó �á�æ
æ�ó

Œ�z�©�•�Z�€

�‰
C�;�Ï �¢�J�"�$�5�£
�Ÿ	š�Z�€ �~
�Z	.
æ�ó



�•�J

�•�J 

�•�J

�•�J 

�•
æ�ó

�•
æ�ó �¤���ª
ƒ
æ�ó�¤���ª
ƒ
æ�ó �á�æ
æ�ó�á�æ
æ�ó

Œ�z�©�•�Z�€

�‰
C�;�Ï �¢ �J�"�$�5�£

Œ�z�©�•�Z�€

�‰
C�;�Ï �¢�J�"�$�5�£
�Ÿ	š�Z�€ �~
�Z	.
æ�ó

�Ÿ	š�Z�€ �~
�Z	.
æ�ó



�•�J

�•�J 

�•
æ�ó

�•
æ�ó �¤���ª
ƒ
æ�ó�¤���ª
ƒ
æ�ó �á�æ
æ�ó�á�æ
æ�ó

Œ�z�©�•�Z�€

�‰
C�;�Ï �¢ �J�"�$�5�£

Œ�z�©�•�Z�€

�‰
C�;�Ï �¢�J�"�$�5�£
�Ÿ	š�Z�€ �~
�Z	.
æ�ó

�Ÿ	š�Z�€ �~
�Z	.
æ�ó

健康増進と疾病予防、健康の回復、苦痛の緩和という看護の基本責任を果たすため、人々を
全人的にとらえ、看護の専門性をもって主体的に働きかけるよう心がけています。その具体
化のために、患者中心性、安全性、有効性、適切性、効率性、公平性を活動方針としています。

薬剤部では、医薬品の適正使用と安全管理の推進を通して、「安全で質の高い薬物療法」を提供し
ています。調剤やミキシングなどの医薬品供給業務に加え、薬物療法のコンサルテーション、医薬品
情報の提供、ベッドサイドでの患者さんへの服薬指導など、薬が使用される様々な場面に薬剤師が関
わっています。薬のプロとして専門性を発揮し、薬物治療の有効性・安全性の向上をサポートします。

業務内容

■看護の質の向上
継続的で一貫性のある看護をめざして看

護の標準化を図るとともに、いかなる場面で
も看護の基本的役割が発揮できるジェネラ
リストの育成を図っています。また、安全で
質の高い看護を提供するため、専門的な活
動を推進するスペシャリストを確保、育成し
ています。高度な専門性が必要な領域には
その分野に特化した技術・知識を有した専任
看護師を配置し、病棟や外来での看護実践、
横断的な活動等、他職種と協働しながら活
躍中です。
■看護師の研修

看護師として生涯成長していくためのマ
ングローブ型キャリアパスを構築し、ジェネ
ラリストとして足腰を鍛えるための卒後4年

間の段階的研修や一人一人の目標に焦点を
あてたレベルアップ研修、エキスパート研修
などを準備しています。また、独自のクリニカ
ルラダー認定制度を有し、キャリアサポート
に生かしています。

特色ある取り組み

■看護職キャリアパス支援センター
「看護職キャリアパス支援センター」を発

足させ、「臨床教育」、「実践開発」の部会で、
大学との人事交流の仕組みづくり、実習指
導者のレベルアップに向けた支援体制の整
備等を行っています。また看護部、看護科学
コース双方が積極的に交流し、共同研究で
きる環境を整えることによって、実践の場に
還元できるような質の高い看護研究に取り
組むことを目指しています。その他、最新の

エビデンスを確認しながら、共同で看護業務
手順の開発・更新を行い、学部教育から臨床
現場をイメージできるよう、大学の演習・講
義に看護師がファシリテーターや講師として
参加しています。
■特定行為研修修了者の育成

2020年10月に術中麻酔管理領域指定研
修機関認定を受け、2021年10月に2名が
研修を修了しました。他の領域を含め、現在
8名の特定行為研修修了者が活動の場を広
げ、特定行為の実施だけでなく、研修生の指
導も行っています。看護部では、高度医療の
現場において、病態の変化や疾患、患者の背
景等を包括的にアセスメント・判断し、問題解
決に向けて多職種と効果的に協働できる特
定行為研修修了者の更なる育成を目指して
います。

業務内容

【調剤・医薬品管理】
電子カルテと連動した最新のICTを活用し、正確かつ効

率的に調剤を行う仕組みを導入しています。また、手術部
における麻酔薬や麻薬の管理など、院内各部署における医
薬品適正管理に薬剤師が関わっています。

【病棟業務】
全病棟・ハイケアユニットに薬剤師を配置しています。持

参薬確認、副作用モニタリング、カンファレンスへの参画な
どを通して、入院治療中の患者さんに対し適切な薬物治療
が提供されるよう支援しています。

【がん薬物療法】
患者さんが安全にがん薬物療法を受けられるよう、全ての

抗がん薬処方の正確な処方監査や無菌調製を行っています。
【医薬品情報・医療連携】

医薬品に関する問い合わせへの対応だけでなく、医薬品
マスタの管理、医薬品情報の評価や発信、採用医薬品の見

直しなども行っています。また、他の医療機関・薬局から提
供される情報を、処方医等と速やかに共有し、適切な薬物
治療に貢献できるよう支援しています。

【医薬品安全管理】
安全で安心な薬物療法を提供するため、医薬品を取り巻

くインシデントやアクシデントを分析して、日々業務の改善
を図っています。

【薬効・薬物動態解析支援】
測定された薬物血中濃度に基づいて、薬物動態学的見

地から投与設計・処方提案を行うことで、個別化医療に貢
献しています。

【製剤室】
市販されていない医薬品を院内製剤として調整すること

で、大学病院として、特殊な患者の治療に貢献しています。

特色ある取り組み

① 病診薬連携の推進

院外処方せんへの臨床検査値の印字、服薬情報提供書
の活用により、病院・薬局間の情報共有を推進しています。
また、病院・薬局薬剤師が連携して吸入指導やがん患者指
導を行う体制を構築しています。
② プロトコルに基づく薬物治療管理

医師との間で事前に合意・作成したプロトコルに基づき、
薬物療法における医師と薬剤師の協働を積極的に進めて
います。医師の負担軽減、薬物療法の有効性と安全性の向
上などを目指しています。
③ 新規治療法・個別投与設計法の開発

新規治療法・個別投与設計法の開発を目指し、薬物の副
作用や体内動態を診療科と共同で研究しています。
④ 薬剤師レジデント制度（卒後教育）

薬剤師業務の変化に対応する薬剤師を養成するため、
2019年度より“薬剤師レジデント制度”を開始しました。2
年間の研修において、薬剤師の基本業務に加え、チーム医
療の担い手として薬物治療に貢献するための幅広い知識と
スキルの習得を目指す教育プログラムを提供しています。

看護部� 部長：井川 順子

薬剤部� 部長：寺田 智祐

その人らしさの尊重とチーム医療のコーディネートを重視し、
患者さん一人一人に行き届いた看護を提供します

薬学的アプローチで日常診療を変える

当センターは1967年に本院に高圧酸素治療室として設立され、半世紀以上にわたり外
科が担ってきましたが、2020年度からは初期診療・救急科が担当しています。1991年
に、3.2m×7.7mの大型治療装置（多人数用）を新設し、中央診療棟地下に移転しました。
2019年に制御装置を更新し、2020年には待合室・男女更衣室・診察室のリノベーション
工事、トイレの新設を行いました。患者さんに、快適に治療を受けていただけるよう高気圧
酸素治療装置内にリクライニングチェアを導入し、感染対策としてディスタンスを保てる
よう配置しました。2021年には治療装置のオーバーホールを終え、2022年度からは、複
数診療科のコラボレーションにより高気圧酸素治療センターとして生まれ変わり、診療体
制を強化しました。

業務内容

高気圧酸素治療センターでは各疾患の
担当科と連携しながら適応を判断し、安全で
有効な高気圧酸素治療を行っています。適
応となる代表的な疾患は骨髄炎（主に歯科
口腔外科）と突発性難聴（耳鼻咽喉科・頭頸
部外科）で、放射線治療後に起きる難治性潰
瘍、出血性膀胱炎、下肢動脈閉塞症、網膜中
心動脈閉塞症などに対しても積極的に治療
を行っています。緊急疾患として一酸化炭素
中毒、空気塞栓症、減圧症にも迅速に対応し

ています。疾患に応じて2.0~2.8気圧下で
100%酸素を吸入いただきます。

特色ある取り組み

最大収容人数14名(副室2名含む)の国内
最大級の治療装置を擁していますので、京
都府下のみならず近畿全域の救急疾患・災
害疾患に対し、セーフティーネットとしての役
割を果たしています。意識レベル・呼吸状態・
循環動態などが不安定な重症例において
も、大型治療装置内で医師付き添いのもと

で安全面に配慮しながら治療を行っていま
す。2023年からは整形外科と協力して、ス
ポーツ外傷に対しての高気圧酸素治療「アス
リートヒーリングプラン」（自費診療）を開始
しました。

高気圧酸素治療センター� センター長：大鶴 繁

全国でも数少ない大型治療装置で重症例含め幅広く対応します
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医療情報企画部は、同様の院内組織としては1970年に国内で最も早く設置されまし
た。以降半世紀近くにわたり、本院の活動を情報技術で支えるとともに、我が国の医療DX
を牽引しています。

診療報酬センターは、病院経営の根幹をなす診療報酬請求業務の効率化や専門性向上
を目指し2006年4月に設置されました。複数の教員と診療情報管理士を含む医務課職員
とが一体となり、「全職員の努力をムダなく収入へ」というスローガンのもと、適正かつ円
滑な診療報酬請求業務を実現するための改善を多面的に行っています。

現在の医療技術は高度になり、複雑な仕組みの中で行われています。直接患者さんを担
当する医療者以外に、多くの職員が直接見えないところで関わっています。患者さんに、
適切な医療を行うためには、多くの職員がうまく連携できることが大切で、その仕組みづ
くりをしています。医師、看護師、薬剤師が所属しています。

PFMセンターは、本院の３つの部門である病床運営管理部、地域ネットワーク医療部、患者総合サポート
センターを統合する形で2022年9月に設立されました。PFM（Patient Flow Management）とは、入院
支援・ベッドコントロール・退院支援／退院調整などの入退院マネジメント強化の手法で、関連する部署の
医療スタッフが連携することで、より多くの患者さんに安心・安全で標準的な医療を効率的に提供できる
ようになり、平均在院日数の短縮、在宅復帰率の向上、医師・病棟看護師の負担軽減などが期待できる新し
い取り組みです。この考え方を院内に浸透させることで入退院マネジメントの強化を目指しています。

業務内容

院内では、本院の活動を支えるあらゆる情
報基盤の整備・運営やデータの活用支援を
行っています。具体的には、院内の臨床活動
を支える電子カルテや遠隔医療用情報基盤
を含む病院情報システム、院内の手術映像・
教育コンテンツのデジタル配信環境や研究
用ネットワークの整備運営等を担当してい
ます。また、臨床データを医学研究のみなら
ず、病院執行部の意思決定サポートに活用
するためのデータ抽出・分析も担当していま
す。

院外では、患者・関連診療機関の皆さまへ
情報サービスを提供するための各種情報基
盤の整備運営を行っています。具体的には、
外来患者さん向けアプリMedical Avenue
の提供や、遠隔医療を提供するための情報

基盤の提供を行っているほか、関連医療機関
に紹介してくださった患者さんの本院電子
カルテを直接見ていただく情報サービスを
提供しています。

また、次世代医療基盤法に基づいた、医療
データを活用した新しい医療技術開発のた
めの情報基盤整備事業「千年カルテプロジェ
クト」をはじめ、医療データを活用した臨床研
究活動基盤の整備や、様々な医学研究・開発
機関の皆さまと本院の共同臨床研究活動の
支援も進めています。

特色ある取り組み

左記のような、院内・院外での様々な情報
支援の経験に基づき、臨床活動や医学研究
を支える様々な情報利活用・病院経営支援
に関する教育・研究活動を様々な方々に提
供しています。医学系学生だけでなく、工学
系学生、他の医療機関や企業の皆様と幅広
い取り組みを実施しています。医療DXの必
要性が訴えられている昨今、電子カルテや連
携医療基盤等の情報インフラ整備、セキュリ
ティ確保や情報活用、情報マネジメントなど
の教育・支援等でも皆さまのお手伝いをして
まいりますので、お気軽にご相談ください。

業務内容

本院における診療報酬請求業務の適正化、
円滑化を推進するため、療養担当規則の記載
事項や診療報酬の改定動向を踏まえながら、
請求業務全般を定期的に見直し、改善を行っ
ています。請求業務に直結する電子カルテシ
ステム等の技術的な改善のみならず、請求業
務に関連する各職種の役割分担の支援等、院
内の運用フローの改善も行うなど、業務範囲
は多岐にわたります。適切な診療報酬請求を
促すためのコミュニケーションを重視してお
り、個別事案に対しては複数の教員と医務課
職員が連携して各診療科・各部門と共同して
対応策の検討を行い、現場との対話を重ねな
がら、寄せられた意見や課題を丁寧に整理し、
全体へのフィードバックとともに、個別事情に
即した運用支援や改善も行っています。現場

の努力が適切に収入へと反映されるよう、一
つひとつの声に耳を傾け、対応にあたる姿勢
を大切にしています。

加えて、院内会議の機会を積極的に活用し、
適正な保険診療を行うことの重要性を各種報
告・講演の形式で定期的に行っています。

特色ある取り組み

当センターの特色として以下の3点、診療
報酬請求の適正化という全国的に見ても特
徴的な組織目的を有していること、10年以
上の歴史を有し院内各部門と有機的に連携
する体制が確保されていること、多彩な人
材を擁していることを挙げることができま
す。「全職員の努力をムダなく収入へ」を合
言葉に、診療報酬請求の適正化を目指し、総
論・各論を問わず保険診療に関する情報発

信に努めています。診療報酬請求の運用を
振り返る好機でもある特定共同指導や診療
報酬改定の際には、当センターを核として
診療科・部門を横断するワーキングを立ち
上げ、病院一体となって請求業務の点検を
行っています。当センターは保険医療行政の
経験を有する教員や情報管理に精通する教
員、診療情報管理士らによって構成されてお
り、専門性の高い議論が展開されています。

業務内容

医療の中で、「うまくいっていない部分」、
「改善したらよいと思われる部分」を見つけ
出し、改善の取り組みを行っています。本院
では、インシデント報告（できごと報告）とい
う名称の「患者さんの安全に関わる報告」を
現場の職員から毎日30件ほど受けており、
それを重要な情報源にしています。もうひと
つ、うまくいっていると思われる部分も振り
返り、効率的か、適時に医療が提供できてい
るか、工程を確認しています。これは、毎年実
施する院内の科・部署相互の内部監査にて
確認しています。

医療者が互いの専門性を尊重しながら、
他部署や他科の支援が得られるような良い
関係を作るために、会議や委員会で業務改
善の検討を行っています。非医療職との連携

も非常に重要です。職員が患者さんの安全
を基準に行動できる基礎作りに関わってい
ます。

特色ある取り組み

京都大学は先進的医療に取り組んでいま
す。患者さんからの新しい医療に対する期待
も大きく、新しい手術や医薬品の使用も行っ
ております。新しい医療を行う場合には、未
知のリスクもあります。新しい技術の導入に
伴って、従来とは異なるリスクに直面するこ
ともあります。積極的に推進する上では、リ
スクに関して異なる視点で意見を述べ、いっ
たん立ち止まって考え直すことが、結果的に
計画を推進します。

新しいことにチャレンジする際には、その
結果が患者さんに及ぼす影響についても、

できるだけ想定しておく必要があります。悪
い結果をもたらす場合も想定して、対策を立
てるようにしています。情報を集めて分析し、
予測し、対策するという地道な役割が私たち
の特色です。何事も起こらないこと＝無事を
目標にしています。

業務内容

PFMセンターの各部署では下記のような
業務を主に行っています。
■病床運営管理部

効率的な病床運用のため必要な情報の収
集を行い、各病棟における診療科毎の病床
配置に関する管理及び調整を行っています。
現在は、ケアユニット運用の強化と複数診療
科による共通病床化を重点的に取り組んで
います。
■地域ネットワーク医療部

患者さんの退院・転院や在宅療養サポー
ト、経済的問題や社会保障制度の利用に関
する相談などを担当しています。院外から紹
介された患者さんの診療予約やセカンドオ

ピニオンの希望者の予約のほか、本院から
院外の先生方への紹介など幅広い業務に従
事しています。複雑な事例に対しても適切な
支援を行い、本院と地域医療・介護・福祉の
連携を目指しています。
■患者総合サポートセンター

患者さんとご家族に対し、多職種のスタッ
フが協働して、入院前から入院中、退院後ま
でを見据えて、医療・福祉・看護相談などの切
れ目のない支援を行うことを目的として活動
しております。センター内には入院受付、退
院時待合室、入院支援、医療保障制度の相談
ブースが設置され、各種業務に対応していま
す。

特色ある取り組み

PFMセンターでは3つの部門が集う運営
委員会を開催して連携強化を図ることによ
り、院内のPFM導入促進のための部門間の
調整や課題解決等に取り組んでいます。

医療情報企画部� 部長：黒田 知宏 診療報酬センター� センター長：矢部 大介

医療安全管理部� 部長：松村 由美 PFMセンター� センター長：松田 秀一

半世紀の伝統を踏まえた、革新的な医療情報システムを目指して 全職員の努力をムダなく収入へ

「患者安全」推進を目的として活動する多職種チーム 入退院マネジメント強化を目指して
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先端医療研究開発機構（iACT）は、2020年4月に本院の5つの臨床研究関連組織（臨床研究総合セン
ター、先端医療機器開発・臨床研究センター、先制医療・生活習慣病研究センター、クリニカルバイオリ
ソースセンター、次世代医療・iPS細胞治療研究センター）を発展的に改組することにより設置された
臨床研究支援組織です。世界最先端の研究シーズを一気通貫でスピーディーに臨床応用に結びつける
ことで、わが国の医薬品・医療機器開発の加速に多大な成果をもたらす拠点として組織されました。

統計解析、データ管理、試験モニタリング、情報技術を通じて早期臨床開発から臨床研
究実践までをサポートし、当院の臨床研究力向上に貢献します。

基礎研究の結果や診療での知識に基づき、新規の医薬品・医療機器・再生医療・診断薬の
開発を目指す研究者を対象に、専門のスタッフが学内外の各機関（成長戦略本部、URA、
TLOなど）と連携し、開発品目の特色化・差別化、特許取得、企業連携、薬事などの実用化
を見据えた開発戦略立案に関する包括的な支援を行っています。

臨床研究推進部は、様々なタイプの臨床研究を多面的に支援することで、新規医療技術
の実用化と既存技術の最適化を推進するとともに、院内で行われる研究の適切な管理を
通じて、研究の適正化と品質向上を図るために設置された部門です。

体制図 方針

当機構では組織運営に当たり3つの方針を掲げ
ています。

一つ目は研究活性化（Science）で、京都大学の
強みを生かした研究開発の促進、迅速な意思決定
に基づく戦略的研究支援を目指しています。

二つ目は財政自立化（Finance）で、時限的な公
的研究費依存から脱却し、業務の効率化を図るとと
もに、学内外リソースの活用と企業治験収入の増加
による自立化を目指しています。

三つ目は人材力強化（Human Resources）で、
支援人材の実践型育成による人材強化と、長期的
視野に立った継続的な人材確保・育成を目指してい
ます。

このような方針に基づく臨床研究支援により、医
学研究の成果をできるだけ早く、また確実に患者さ
んのもとへ届けられるように努力しています。

業務内容

■統計解析
基礎研究、早期臨床試験からランダム化

比較試験、観察研究やデータベース研究な
ど、データ分析にかかる業務を実施支援しま
す。
■データ管理

試験の計画段階から参画し、試験の目的
を的確に評価するためのデータ収集全般を
サポートします。正確なデータに基づいて臨
床試験の最終結果が導かれるよう、データの
論理チェックやデータの問い合わせ、修正作
業などの業務を行います。
■試験モニタリング

臨床試験の信頼性を確保するため、カル
テ等の直接閲覧を行う施設訪問モニタリン
グや、収集されたデータに対する中央モニタ

リングまで幅広く対応し、記録や報告が正確
になされているかどうかを確認します。
■情報技術（IT）サポート

臨床研究実践に必要なコンピュータ、サー
バやアプリケーションソフトウェアの管理業
務、情報システム開発の支援業務などを行
います。

特色ある取り組み

これまで発展してきた生物統計と最近そ
の重要性が急速に高まったバイオインフォ
マティクスを融合させたデータサイエンス
を武器に、医薬品・医療機器・再生医療等製
品の開発や臨床研究実施に貢献します。臨
床 研 究 者に寄り添ったElectronic Data 
Capturing (EDC)を中心に据えたデータ管
理と的確な試験モニタリングを通じて、品質

が確保された臨床試験実践をサポートしま
す。これらを実践するためITサポートを効果
的に行います。

業務内容

■シーズ相談
基礎研究から臨床試験に至るまでの研究

に関して、開発・研究費申請の相談を承って
います。相談事項に応じて、開発戦略（薬事、
非臨床、医療機器のクラス分類など）、橋渡し
事業やその他の事業への申請に関する、個
別相談を実施しています。
■ファンド運営と資金獲得支援

AMED橋渡し研究プロクラムの研究支援
課題の募集や、ACTION-Kプロジェクトの募
集を行い、当機構で設置した委員会で審査
を行っています。採択課題支援のみならず、
不採択課題についてもフィードバックを行
い、次の研究費獲得支援を行っています。
■研究開発支援

研究課題に対して、プロジェクトマネジャー

を任命し、開発戦略やロードマップ等の立案、
知財相談及び発明届作成支援、企業導出支
援、薬事・非臨床にかかるコンサルテーション

（資料作成や同行などのPMDAとの相談へ
の協力を含む）など、多岐にわたる専門的な
支援を実施しています。

特色ある取り組み

AMED橋 渡し 研 究 プ ロ ク ラ ム で は、
2019-2021年度、2022-2024年度、2025-
2027年度の異分野融合型研究開発推進支
援事業に採択され、医歯薬以外を専門とす
る研究者の優れた研究を臨床応用するため
の支援も行っています。そのミッションの中
には、診療現場の医師との連携により、新た
な医療を創出することも含まれています。

AMED次世代医療機器連携拠点整備等
事業、AMED優れた医療機器の創出に係る
産業振興拠点強化事業では、各診療科の臨
床ニーズを収集し、企業との共同研究の推
進や、企業からの臨床現場見学や企業へ学
術指導を行う枠組みの整備をしました。臨床
現場ニーズ起点による革新的医療機器の創
出、医療機器開発に係る起業家人材の育成
を目指しています。

2023年度から開始されたAMED再生・
細胞医療・遺伝子治療研究実用化支援課題

（規制・社会実装支援課題）では、非臨床研
究段階にある学内外の再生医療研究に対し
て、社会実装に向けた伴走支援を行っていま
す。

医療開発に関連する交流会なども多数開
催しており、今後もウェブ配信等を利用し企
画していきたいと思います。

業務内容

臨床研究推進部は7つのユニットからな
り、次のような業務を行っています
●臨床研究アドミニストレーションユニット：
医療法下に承認された臨床研究中核病院と
して、院内で行われる臨床研究全般の適正
化を推進するとともに、臨床研究及びその支
援体制のデジタルトランスフォメーションを
進めています。
●臨床研究ナビゲーションユニット：先進医
療や患者申出療養を含む多様な臨床研究に
ついて、患者さんや研究者からの問い合わ
せに対応するとともに、院内で行われる臨床
研究の安全性と不適合を管理しています。
●スタディマネジメントユニット：本院が主幹
して実施する医師主導治験等が円滑に実施
されるよう、研究代表医師とともに関連部署

や外部機関間との調整を図りつつ、研究の
計画と実行を支援しています。
●臨床研究コーディネーターユニット：企業
治験を中心として、臨床試験に参加する患者
さんの支援、院内の試験責任医師の支援、試
験薬管理等を通じて治験の円滑化を図って
います。
●国際連携ユニット：国際共同試験の立上
げ・受入れを促進するとともに、わが国発
シーズの海外展開を支援しています。
●監査ユニット：院内の臨床研究が、該当す
る規制要件や適用される手順書等に基づい
て適正に実施されているかを点検していま
す。
●教育研修ユニット:臨床研究を推進するた
め、様々な教育研修プログラムを企画・実行
するとともに、関連する情報の普及・啓発を
図っています。

特色ある取り組み

・臨床研究の支援と管理の両輪を担うこと
で、当院における臨床研究の推進と適正実施
に取り組んでいます。
・経験豊富な多職種のスタッフが研究者や医
師と緊密に連携することで、現場で生じる様々
な問題に速やかに対応し、臨床研究の実施を
強力に支援しています。
・関連各署との連携を図りつつ、研究者のよ
ろず相談に対応し、解決策を提案しています。
・OJTを含む様々な教育研修を通じて、研究
者や研究支援人材の育成に取り組んでいま
す。
以上、臨床研究の支援・管理体制の強化を更
に継続することで、本院の臨床研究を活性化
し、安全で優れた新規医療技術を速やかに患
者さんに届けることに貢献していきます。

先端医療研究開発機構（iACT）� 機構長：妹尾 浩 データサイエンス部� 部長：森田 智視

医療開発部� 部長：永井 純正 臨床研究推進部� 部長：永井 洋士

京都発　先端医療技術を世界へ サイエンスとオペレーションのサポートで医療開発と臨床研究をバックアップします

基礎から臨床応⽤・実⽤化を目指す開発戦略⽴案と推進⽀援 京大病院の臨床研究を支援・推進・管理しています
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次世代医療・iPS細胞治療研究センター（Ki-CONNECT）は、本院に設置された早期臨
床試験専用病棟として、専任のメディカルスタッフによる全面的サポートのもと、がんや
難治性疾患領域対象早期臨床試験、iPS細胞を用いた疾患領域対象早期臨床試験、および
健常人対象第 I 相試験を実施し、医療開発を成功に導きます。

「京都大学医学部附属病院将来構想2013」に定めた、生活習慣病予防に関する研究施
設を創設するという趣旨に沿って、先制医療・生活習慣病研究センター（ハイメディック
京大病院）は設立されました。

当センターは、①先端的医療機器の開発、②がん対策等への貢献、③人材育成の推進、④
地域社会への貢献をミッションとして、産業界とアカデミアが出口を見据えて共同で医
療機器の実用化に取り組む拠点です。2011年4月に経済産業省の「先端イノベーション
拠点整備事業」により病院の敷地内に設置されました。

クリニカルバイオリソースセンターは、高品質なヒト生体試料・関連診療情報（クリニ
カルバイオリソース）の収集と保管および入出庫管理を行うことによって、アカデミアに
おける高度な医療の推進及び研究開発を支援し、早期に革新的医療を社会に提供するこ
とで、我が国におけるメディカルイノベーションに貢献します。

業務内容

Ki-CONNECTでは、くすりの開発の初
期段階で行われる臨床試験（早期臨床試
験）を行います。早期臨床試験には、くす
りの候補を初めてヒトに投与するFirst In 
Human(FIH)試験、その候補の効き目を実
証するProof of Concept(POC)試験、およ
び効き目を示すメカニズムを確かめるProof 
of Mechanism(POM)試験などが含まれま
す。

Ki-CONNECTは、早期臨床試験に特化し
た教育研究機関として、新しいくすりを望む
患者さん、くすりを開発する製薬企業、そし
てくすりの種を見つけ出す研究者を結びつ
ける（CONNECT）ことで、先端的かつ独創
的な臨床研究を行い、未来の医療の創造に
貢献します。

特色ある取り組み

早期臨床開発に特化した専門病棟
臨床試験管理部門と生体試料収集・管理

を行うクリニカルバイオリソースセンターを
併設し、病院内にあって臨床試験実施と研究
の機能を併せ持つ、早期臨床開発に特化し
た専用病棟です。
専任スタッフによる早期臨床開発体制

早期臨床開発を行うための経験豊富な専
任の医師、CRC、看護師、薬剤師、検査技師、
事務を配置し、臨床研究に特化した体制を整
備しています。また先端的かつ独創的な臨
床試験を診療面でサポートする早期医療開
発科が設置され、センターと各診療科とのス
ムーズな連携を実現しています。

充実した安全管理体制
救命救急センターとの連携に加え、ICUと

同一フロアに設置されているため、充実した
安全管理のもとで早期臨床開発が実施でき
る体制を整えています。
生体試料の収集と品質の管理

早期臨床開発に必須のPK/PD/PGX研究
用の採血や採尿などの生体試料収集業務
も専任スタッフによりフルカバーされていま
す。また生体試料の品質管理はクリニカルバ
イオリソースセンターによりグローバルスタ
ンダードのSPRECに準拠して実施されます。

業務内容

PET検査やMRI検査など最先端の画像
診断技術を駆使、Narrow band imaging

（NBI）を併用した内視鏡による上部消化管
疾患の高精度・低侵襲な診断、生活習慣病に
注目した早期発見・予防を３つの柱に、健康
診断を実施し、多角的な情報収集を行い、精
度の高いテーラーメイド医療を行うことを目
標にしております。3.0テスラMRI、PET ／
CT、3Dマンモグラフィ、超音波検査といった
最新鋭の画像診断機器を複合的に用いて、
がん、心血管疾患等の早期発見を、NBI内視
鏡や、上腹部MRCP（MR胆管膵管撮影）検査
により、食道、胃、膵臓、胆道系病変を精度高
く検出することを目指しています。また、豊
富な血液・尿検査などにより、ハイリスク者を
より精度高く見分け、生活習慣病の早期発

見・予防に努めていきます。

特色ある取り組み

これらの多角的、複合的な情報をもとに、
疾病のテーラーメイドな早期発見・予防に関
する研究を行い、病気に先制攻撃を仕掛け
ることで、受診者の健康維持、健康寿命延伸
に貢献できればと考えています。

業務内容

地上5階・地下1階、延床面積約4,635平
米の建屋には41区画のレンタルラボが整
備され、京都大学の教職員が研究担当者と
して参画する産学連携の研究プロジェクト
が、センターの運営委員会の審議を経て採
択され配置されています。これまでに診断
機器や治療機器の薬機法承認や製品化など
で多くの成果が生まれており、2025年7月
現在、28件の研究プロジェクトが、革新的な
医療機器・医療技術の実用化に向けた活動
を進めています。また、産学連携オフィスと
して、京都市の京都市ライフイノベーション
創出支援センターが地域産業の連携支援等
を行っています。さらに、カンファレンスルー
ム、研修室などを整備し、研究プロジェクトに
おいて、医療機器・医療技術の開発を担う人

材の育成に取り組んでいます。

特色ある取り組み

医療機器は、低リスクから高リスク、小型
から大型まで多種多様のものが存在し、また
臨床現場での継続的な改良・改善によって進
化します。このため、本学が持つ研究シーズ
と臨床ニーズ、産業界が持つ技術シーズと
市場ニーズを結集した医療機器の研究開発
では、アカデミアと企業の間の垣根を取り払
い、ひとつ屋根の下、共同で研究開発を行う
ための環境づくりが重要になります。当セン
ターでは、医療機器開発の産官学連携拠点
として、アカデミアと企業の研究者が密接な
情報交換を行うとともに先端的な研究開発
を加速できるオープンイノベーションの環境
を整備しています。これを基盤に、臨床研究

から薬機法申請までを迅速にかつ適切に推
進することで、革新的な医療機器の実用化
を加速する取り組みを進めています。また、
2018年度からは、先進的な医療機器、革新
的な医療技術の創出に向けたシーズの発掘
や人材育成を目的として、独自予算による先
端医療機器研究開発助成事業を実施してい
ます。

業務内容

すべての診療科から生体試料の提供を受
けることを目標として、現在病院の22診療科
と先制医療・生活習慣病研究センターにお
いて、クリニカルバイオリソースの提供者に
対し、利用に関する説明とその同意の取得、
および試料の収集、搬送保管、搬出までの作
業を行っています。また、2019年11月から
は、最も臨床研究や医療開発に利活用され
ると期待できる手術標本からの新鮮凍結標
本を系統的に収集しています。

そして、これらのクリニカルバイオリソー
スに紐づく臨床情報、検体管理・品質情報等
を統合データベースとして一元管理し、容易
に検索できるシステムの構築も進めていま
す。

特色ある取り組み

●治療前後の時系列での生体試料収集とそ
れに紐づいた豊富な臨床情報

治療前採血を含み、化学療法は5回、手術は4
回、内視鏡治療は2回と治療経過中の採血を行
います。いずれの場合も診療採血に合わせて採
血しています。
●高品質な採取・処理・保管

2020年4月にクリニカルバイオリソース収
集ロボットシステムを導入し、生体試料からの血
漿分離、DNA分離と保管と入出庫の自動化と
データベース化により、バンキングの品質管理
と作業効率を向上させています。2024年12月
に企業との共同研究によるPBMC自動採取装置

（PBMC Accumulator）を開発を完了し、免疫
担当細胞を効率的・高収率・高特異に採取・保管
することを可能としています。

●株式会社KBBMとの連携
2018年3月にクリニカルバイオリソースの利活

用を促進し、新たなエコシステムを確立するため
に民間7社が共同して、株式会社KBBMを設立し、
学内外での利活用の活性化に貢献しています。
●生体試料を用いた多様な研究の支援

これまで学内外の178件の研究を支援してき
ました（2025年3月末）。患者さんなどのご厚意
によって支えられているこれらの研究支援が、今
後の臨床開発に貢献することを期待しています。
●医療機関として国内初のJIS Q 20387 
 (国際規格ISO 20387）の認定を取得

設立から10余年の活動の中で創り上げてきた品
質管理システムについて、日本適合性認定協会より国
際規格要求事項ISO 20387に基づく第三者評価を受
け、2024年3月に我が国初の認定を取得しました。

次世代医療・iPS細胞治療研究センター（Ki-CONNECT）� センター長：武藤 学 先制医療・生活習慣病研究センター� センター長：妹尾 浩

先端医療機器開発・臨床研究センター� センター長：妹尾 浩 クリニカルバイオリソースセンター� センター長：武藤 学

京都から世界へ、そして次の世代へ 病を制する ～先制医療～ の実現に向けて

革新的医療機器の創出を産学連携で加速 バンキング（貯める）でなく、リソース（提供する）へ
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　総合臨床教育・研修センターは、医師・歯科医師のキャリアのスタートとなる臨床研修のサポートを中心とした業務で、当院の基本理念の一つで
ある「人間性豊かな医療人の育成」の実現を目指しています。臨床で活躍していくためには、医師では2年間、歯科医師では1年間の臨床研修が必須と
なっており、医科、歯科合わせて約130名の研修医が在籍しています。各診療科・部と多職種の協力を得て、研修環境の充実に取り組んでいます。
　また、医師および歯科医師の臨床研修だけではなく、多職種の教育にも携わることで、安全で質の高い医療の提供を目指しています。

看護職キャリアパス支援センターは、本院、京都大学大学院医学研究科人間健康科学系
専攻並びに地域医療機関等との間で相互の人材交流を推進することを目的とし、３つの
支援部会を設置して、統合的な看護力の底上げをめざしています。

　2007年、京都大学山中伸弥教授らにより、ヒトiPS細胞が樹立されました。以来、iPS細胞研究は大きく展開
し、医療・医学への応用に対する期待が高まっています。これを受け、本院では、2011年12月1日にiPS細胞臨床
開発部を開設しました。本院とCiRAが共同で、疾患特異的iPS細胞研究と再生医療用iPS細胞研究を実施し、将来
のiPS細胞を用いた病態解明・創薬応用・再生医療を実現するための基盤整備を進めています。また、2020年4月
から公益財団法人京都大学iPS細胞研究財団とも連携し、再生医療用iPS細胞研究を進めています。

業務内容

臨床研修医の学びの機会をサポートする
だけではなく、指導医となる上級医が臨床研
修の理念や制度などを学ぶ指導医講習会で
は、グループワーク等を通して教育に関わる
知識・技能の向上を促しています。研修医と
診療科の双方に働きかけることで、研修医が
十分に経験を積めるような研修スケジュー
ルの作成や研修医への指導・教育を円滑に
進めています。また、地域に根差した医療を
経験し実践できるよう、地域医療を担う京都
市内外の医療機関との連携を行っています。
このような医療機関も対象に、京都府地域
医療支援センター京都大学ブランチ事業と
して、毎年興味深いテーマに沿ったセミナー
を開催し、地域医療を担う皆様と一緒に学ぶ
経験を共有しています。他には、一時救命処

置（BLS：Basic Life Support）や、シミュレー
タを用いた静脈穿刺のスキルアップトレー
ニングなどを定期的に開催しています。

特色ある取り組み

臨床研修医の指導においては、各診療科に
研修に関わる担当者を1名設け、ワーキング
グループとして定期的に研修の改善に向け
て話し合いを行っています。学習のツールと
して、医学教育用シミュレータの貸し出しや、
それらを用いたスキルトレーニングを行い、
安心かつ安全な医療の実践を目指していま
す。様々な職種のメディカルスタッフの研修
プログラムも管理しており、医師や看護師、臨
床検査技師、診療放射線技師、理学療法士・
作業療法士、栄養士、臨床工学技士、精神保
健福祉士、医療ソーシャルワーカーなど、院内

だけでなく院外や海外から学生実習と有資
格者のスキルアップ講習をサポートしていま
す。

業務内容

臨床教育力向上キャリアパス支援部会
本院と医学研究科人間健康科学系専

攻において看護教育にかかる交流を目的
として活動しています。病院内の各種研
修の講義を学部・大学院の教員が担当、
一方、学部の演習・講義に病院の看護師
がファシリテーターや講師として参加し
ています。
実践開発力向上キャリアパス支援部会

本院と医学研究科人間健康科学系専攻
において看護研究にかかる交流を目的とし
て活動しています。双方が積極的に交流し、
共同研究できる環境を整え、実践の場に還
元できる質の高い看護研究に取り組み、京
都大学看護研究交流集会を通じて、エビデ
ンスを発信しています。

地域連携力向上キャリアパス支援部会
本院と京都府下の医療・看護・介護施設を

対象として、機能の異なる施設間における人
材交流を支援しています。

特色ある取り組み

■施設間の連携に強い看護師養成プログラム
京都府北中部の医療施設を中心とした相互

人材交流の推進においては、本院から他医療
施設への看護師・助産師等の長期出向、並びに
他施設から本院への受け入れを行う人材交流
の仕組みを確立しました。病院の機能分化（急
性期、回復期、慢性期、在宅療養等）が進み、地
域包括ケアシステムが推進される中、「自施設
に在籍」したまま機能の異なる医療施設へ一
職員として身を置き、自施設では経験できない
様々な看護を経験することで、施設間の連携に

強い看護師、助産師を育成しています。
人材交流期間中は毎月１回面談し、新たな生

活や職場環境に心身ともに円滑に適応できる
よう支援します。この仕組みを活用すれば、急
性期からのスタートでも、回復期や慢性期、在
宅からのスタートでも、幅広く看護を経験・学ぶ
ことができ、足腰の強いジェネラリストとして成
長できます。さらに、相互人材交流の推進によ
り地域・施設の枠を超え、看護管理者が顔の見
える関係となり、人材育成について語る場がで
きました。2024年度からは本事業の主体が本
院から京都府看護協会へと移行し、支援の対象
が京都府全域の医療施設へと拡大します。今後
は、本院と他医療施設との人材交流を継続しな
がら他医療施設間でのマッチング支援も行い、
京都府下の地域医療への貢献、ひいては日本
全体の看護力向上に繋がることを期待してい
ます。

業務内容

■iPS細胞外来
iPS細胞研究の協力者専用に説明・同意取

得や組織採取等の場として、Ki-CONNECT
１階にて月・木曜日の午後に開設し、本院と
CiRAの医師が担当しています。京都大学内
の倫理委員会で審査をうけ承認された研究
計画のもと、協力者への説明・同意取得、お
よび皮膚・血液などの組織を採取していま
す。
■管理部

自由意思によりiPS細胞研究に参加いただ
いた協力者より取得した同意書は、専用の個
人情報管理者を設置して管理しています。研
究に必要な診療情報（性別、年齢、検査結果）
はiPS細胞と共に研究者や研究機関へ提供
されるため、協力者のプライバシー保護と情

報漏えい防止に最大限に配慮しています。
2025年3月末現在までに、疾患特異的iPS
細胞研究では約1,580名、再生医療用iPS細
胞研究では約520名（マイiPS細胞研究のボ
ランティアを含む）の方に血液や皮膚などの
組織採取にご協力いただきました。提供いた
だいた組織は必要な情報と共にiPS細胞作
製に用いられています。

特色ある取り組み

疾患特異的iPS細胞研究については、学内
のみならず、他の研究機関等でも多くの研
究が実施されています。各施設で樹立され
た疾患特異的iPS細胞は、公的細胞バンクへ
の寄託が推進されており、広範な研究者が
様々な樹立済みiPS細胞をバンクから分与を
受けることができます。これにより疾患特異

的iPS細胞を使って病気の原因を調べる、新
しい治療法を探す研究の普及や促進につな
がっています。

これまで、2018年にはCiRA高橋淳教授
と脳神経外科が共同で実施する医師主導治
験や、CiRA江藤浩之教授と血液内科が実施
する臨床研究、2019年にはCiRA井上治久
教授と脳神経内科等が実施する医師主導治
験、2020年にはCiRA妻木範行教授と整形
外科が実施する臨床研究が開始され、着実
に再生医療、創薬応用の実現に向け進んで
います。引き続き、CiRAとの連携のもと、そ
の実現に尽力していく所存です。

総合臨床教育・研修センター� センター長：溝脇 尚志 看護職キャリアパス支援センター� センター長：井川 順子

iPS細胞臨床開発部� 部長：妹尾 浩

安全で質の高い医療を提供できる医療人を育成 地域や大学との垣根を超えて、優秀な人材を育成します

iPS細胞の医学・医療への応用をめざして



本院では肺移植・肝移植とも日本
一の実績を有しており、2025年3
月末現在、肝移植は2,235例、肺
移植も389例を超えています。
2023年11月には世界初となる
生体肺肝同時移植を実施するな
ど、先進的な取り組みを実施して
います。

本院は、1型糖尿病の患者さんに対し、同種 iPS細胞由来膵島
細胞シート（OZTx-410）の移植を行い「iPS細胞由来膵島細胞
シート移植に関する医師主導治験」を実施しています。
この医師主導治験において使用するOZTx-410は、京都大学
iPS細胞研究財団（CiRAF）で作製された「再生医療用 iPS細胞
ストック」を膵島細胞に分化させたものです。OZTx-410は、移
植までの期間が短く、コスト抑制にも寄与する、世界初の同種
iPS細胞由来膵島様細胞移植として高い注目を集めています。
この治験では、移植後の患者さんの経過観察を最大5年間継
続し、安全性を確認することになっています。

2025

2024

2024

本院の救急車搬送台数は年間6,500台を
超えており、国立大学病院としては全国で
もトップクラスの診療実績を誇っています。
また、本院は2024年に京都府の救命救急
センターに指定され、重症および複数の診
療科領域にわたる救急患者さんを24時間
体制で受け入れるためのEICU（救命救急
センター集中治療室）を20床備えていま
す。このように、本院では京都府内の第3次
救急医療機関として高度な専門的医療を
総合的に提供しています。

2024年度は延べ5,253名の
指定難病患者、延べ874名の
小児慢性特定疾患患者が本
院を受診しました。全身性エリ
テマトーデス（564名）、パー
キンソン病（391名）、潰瘍性
大腸炎（321名）など、様々な
疾患に対して診療を行ってい
ます。
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標榜診療科(24科)[2025年4月1日現在]

内科　　外科　　眼科　　産科　　婦人科　　小児科　　皮膚科　　泌尿器科　　耳鼻咽喉科　　整形外科　　精神科
歯科口腔外科　　矯正歯科　　放射線科　　麻酔科　　脳神経外科　　形成外科　　心臓血管外科　　呼吸器外科
リハビリテーション科　　病理診断科　　循環器内科　　救急科　　脳神経内科

診療科別病床数及び患者数 [2024年度]
診療科 病床数（※１） 入院患者数（※2） 外来患者数（※2）

血液内科 36 12,812 17,391
糖尿病・内分泌・栄養内科 18 6,008 41,928
循環器内科 40 15,708 36,819
消化器内科 37 12,737 32,913
呼吸器内科（※3） 42 15,476 38,428
免疫・膠原病内科 18 6,654 30,249
初期診療・救急科 15 5,606 8,201
脳神経内科 27 10,425 31,877
腎臓内科 20 6,921 14,135
腫瘍内科 17 6,129 19,040
緩和医療科 － － 18
消化管外科 28 10,222 11,606
乳腺外科 9 2,751 12,613
肝胆膵・移植外科 33 14,124 12,977
小児外科 10 2,959 2,288
心臓血管外科 15 6,688 4,276
呼吸器外科 25 9,775 9,119
脳神経外科 42 17,491 17,320
眼科 38 12,979 35,175
耳鼻咽喉科・頭頸部外科 36 12,740 26,782
歯科口腔外科 13 4,341 25,943
整形外科 46 16,029 32,723
形成外科 14 4,899 10,863
産科婦人科 40 16,555 28,132
泌尿器科 30 10,675 22,780
麻酔科 1 14 5,432
小児科 31 9,660 15,328
放射線治療科・診断科（※4） 19 6,234 23,970
皮膚科 17 6,051 27,398
精神科神経科 44 12,287 22,260
早期医療開発科 － 599 762
GCU － 2,068 －
NICU － 3,974 －
細胞療法科 4 258 15
ICU（集中治療部） 20 (5,888) －
総合周産期母子医療センター 30 (7,554) －
　MFICU（母体胎児集中治療部）（※5） (6) (1,959) －
　NICU（新生児集中治療部）（※5） (13) (3,944) －
　GCU（新生児治療回復室）（※5） (11) (1,651) －
HCU 20 (3,795) －
EICU 20 (5,870) －
共通（※6） 93 － －
Ki-CONNECT（※6） 30 (1,692) －
外来がん診療部（※6） － － (31,006)
漢方診療ユニット（※6） － － (827)
リウマチセンター（※6） － － (11,724)
デイ・サージャリー診療部門（※6） － － (5,743)
高齢者医療ユニット（※6） － － (742)
合計（※7） 1,131 281,849 618,761

外来診療実績
区　分 2023年度 2024年度

１日平均外来患者数（人） 2534.3 2561

外来患者延数（人） 615,847 619,774

新患率（％） 6.7 6.9

患者紹介率（％） 95.75 97.12

患者逆紹介率（％） 118.73 125.96

院外処方せん発行率（％） 97.3 97.4

入院診療実績
区　分 2023年度 2024年度

１日平均入院患者数（人） 764 772

年間新入院患者数（人） 21,930 23,423

平均在院日数（日） 11.8 11.1

病床稼働率（％） 67.0 68.3

京都市内 内訳 京都市外 内訳
右京区 1,433 綾部市 38 舞鶴市 81

下京区 653 宇治市 1,063 福知山市 101

左京区 4,359 亀岡市 306 南丹市 91

山科区 1,045 宮津市 18 乙訓郡 55

上京区 799 京丹後市 97 久世郡 85

西京区 837 京田辺市 293 船井郡 39

中京区 1,224 向日市 277 相楽郡 122

東山区 549 城陽市 316 綴喜郡 58

南区 577 長岡京市 320 与謝郡 37

伏見区 1,456 八幡市 258 木津川市 142

北区 1,351 合　計 3,797
合　計 14,283 （単位：人）

（単位：人）

※1 2025年4月1日現在
※2 2024年度の延べ数
※3 睡眠管理制御含む
※4 RI病床含む
※5 �（ ）内は総合周産期母子医療センターの内数
※6 �（ ）内はそれぞれ該当する診療科でカウント
※7 �休床病床と結核病床5床を含む
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救急患者数内訳 [2024年度]

診　療　科 救急外来

血液内科 250

糖尿病・内分泌・栄養内科 52

循環器内科 694

消化器内科 374

呼吸器内科 467

免疫・膠原病内科 166

初期診療・救急科 6,844

脳神経内科 378

腎臓内科 107

腫瘍内科 112

消化管外科 166

乳腺外科 30

肝胆膵・移植外科 150

小児外科 20

心臓血管外科 33

呼吸器外科 61

脳神経外科 374

眼科 162

耳鼻咽喉科・頭頚部外科 103

歯科口腔外科 115

整形外科 68

形成外科 88

産科婦人科 584

泌尿器科 216

麻酔科／ICU 1

小児科 438

放射線治療科・診断科 70

皮膚科 88

精神科神経科 30

早期医療開発科 3

感染制御部 0

総合周産期母子医療センター 0

合　計 12,244
� （単位：人）

救急患者数

手術件数 [2024年度]

診　療　科 手術部
※手術件数

デイ・サージャリー
※稼働件数

血液内科 2 0

糖尿病・内分泌・栄養内科 0 0

循環器内科 184 0

消化器内科 0 2

呼吸器内科 5 0

免疫・膠原病内科 0 0

初期診療・救急科 2 0

脳神経内科 0 0

腎臓内科 4 63

腫瘍内科 0 23

緩和医療科 0 0

消化管外科 580 64

乳腺外科 83 139

肝胆膵・移植外科 473 59

小児外科 98 28

心臓血管外科 243 0

呼吸器外科 443 11

脳神経外科 518 24

眼科 1 2,175

耳鼻咽喉科・頭頸部外科 567 185

歯科口腔外科 201 926

整形外科 761 270

形成外科 395 984

産科婦人科 594 119

泌尿器科 439 75

麻酔科 125 64

小児科 15 10

放射線治療科・診断科 0 0

皮膚科 108 225

精神科神経科 1 201

合　計 5,842 5,647
� （単位：件）

救急車の搬送台数

 ▶医師主導治験実施数[2024年度]

医薬品 医療機器 医薬品・
医療機器 再生医療 合　計

実施数 25 3 1 4 33
※支援シーズは9件� （単位：件）

エックス線撮影等件数および透視件数 [2024年度]

区　分 入　院 外　来 合　計

X線直接撮影 47,414 65,854 113,268

X線透視・造影撮影 1,198 568 1,766

X線CT 11,320 36,357 47,677

MRI 3,669 14,489 18,158

血管造影検査 2,893 22 2,915

合　計 66,494 117,290 183,784
� （単位：件）

放射線治療等件数 [2024年度]

区　分 入　院 外　来 合　計

放射線治療計画 650 690 1,340

放
射
線
治
療

外照射
（ラジオ
 サージェリー）

7,309 8,588 15,897

144 220 0

小線源治療 212 67 279

温熱治療 0 0 0

合　計 8,171 9,345 17,516
� （単位：件）

核医学検査等件数 [2024年度]

区　分 入　院 外　来 合　計

インビボ 1,433 5,651 7,084

骨塩定量 270 2,448 2,718

合　計 1,703 8,099 9,802
� （単位：件）

臓器移植件数 [2024年度]

区　分 脳　死 生　体 心停止 ハイブリッド

肺 27 9 0 2

肝臓 14 66 0 -

肺肝同時 0 0 0 -

肝腎同時 3 0 0 -

腎臓 2 8 0 -

膵臓 1 0 0 -

膵島（組織） 0 0 0 -

小腸 0 0 0 -

肝小腸同時 0 0 0 -

膵腎同時 2 0 0 -

� （単位：件）

介護保険意見書提出数
件　数

2022年度 2,108

2023年度 2,018

2024年度 2,008

� （単位：件）

母体搬送数および分娩件数 [2024年度]

区　分 件　数

母体搬送数 134

分娩数 290

　正常分娩 128

　異常分娩 162

� （単位：件）

難治性疾患患者数 [2024年度]

臨床研究
 ▶支援シーズ数



38,096

40,502 40,816

43,123

-1,201

45,267

2020年度 2021年度 2022年度 2023年度 2024年度

2020年度 2021年度 2022年度 2023年度 2024年度

-2,536 -1,466 -1281 -2,508
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輸血のための血液検査件数および血液使用量
 ▶血液検査件数 [2024年度]  ▶血液使用量 [2024年度]

血液型検査 自己血採血量

ABO式 17,420 院内での採血 290 U

Rh式 17,420 成分血

不規則抗体スクリーニング検査 7,882 　日本赤十字センター

交差適合試験 7,525 赤血球製剤 14,121U

HLAタイピング 424 血漿製剤 13,330U

抗HLA抗体スクリーニング 1,150 血小板製剤 46,545U

抗HLA抗体特異性同定 160 院内での成分採血 74回

その他 27 患者延数 3,652人

合　計 52,008 ※Uの単位は200ml由来で換算

（単位：件）

臨床検査件数 [2024年度]

区　分 入　院 外　来 合　計

一般検査 55,948 248,393 304,341 

血液学的検査 441,730 681,993 1,123,723 

生化学的検査 1,776,939 3,609,032 5,385,971 

内分泌学的検査 35,278 257,187 292,465 

免疫学的検査 128,313 336,097 464,410 

微生物学的検査 53,532 25,250 78,782 

病理学的検査 27,495 24,195 51,690 

その他の検体検査 14,977 12,016 26,993 

生
理
機
能
検
査

循環器機能検査 7,808 27,862 35,670 

脳・神経機能検査 1,677 4,132 5,809 

呼吸機能検査 2,248 12,062 14,310 

前庭・聴力機能検査 0 

眼科関連機能検査 0 

超音波検査 5,869 18,268 24,137 

その他の検査 0 0 0 

採血・採液等 81,990 160,318 242,308 

内視鏡検査 0 

合　計 2,633,804 5,416,805 8,050,609 
� （単位：件）

栄養食事指導数 [2024年度]

区　分 食種名または疾患名等

個別指導 集団指導
入　院 外　来 入　院 外　来

初　回 ２回目
以降 非加算 病棟専従に

より非加算
初　回 2回目以降 非加算 化学療法（専門）加　算 非加算 加　算 非加算対　面 通信機器 対　面 通信機器 加　算 非加算

食
種
別

１） 一般治療食
　　（一般食）

1．常食 ０ ０ 0 0 ０ ０ ０ ０ 0 0 0 0 0 0 0
2．軟食 ０ ０ 0 0 ０ ０ ０ ０ 0 0 0 0 0 0 0
3．流動食 ０ ０ 0 0 0 ０ ０ 0 0 0 0 ０ 0 ０ 0

２） 特別治療食
　　（特別食）

4．口腔・咽頭・食道疾患食 15 1 8 16 9 0 9 0 0 0 0 0 0 0 0
5．胃・腸疾患食 22 66 50 3 53 0 163 0 0 0 0 0 0 0 0
6．肝・胆疾患食 28 3 28 5 14 0 90 0 3 0 0 0 0 0 0
7．膵臓疾患食 24 1 25 8 2 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0
8．心臓疾患食 144 7 13 10 21 0 53 0 0 0 0 8 1 0 0
9．高血圧症食 11 0 5 4 7 0 92 0 0 0 0 0 0 0 0
10．腎臓疾患食 106 24 31 6 36 0 332 0 3 0 0 2 0 25 3
11．貧血食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
12．糖尿病食 143 77 551 507 264 0 2,566 1 18 0 0 165 54 92 2
13．肥満症食 7 5 31 22 71 0 408 0 7 0 0 0 0 0 0
14．脂質異常症食 21 1 8 6 13 0 304 0 0 0 0 0 0 0 0
15．痛風食 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0
16．先天性代謝異常食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
17．妊娠高血圧症食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
18．アレルギー食 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0
19．食欲不振症食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
20．治療乳 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
21．術後食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
22．検査食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
23．無（低）菌食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
24．経管栄養食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
25．濃厚流動食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
26．乳児期食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
27．離乳期食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
28．幼児期食 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
29．てんかん食 0 0 69 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
30．その他 0 0 69 0 0 0 0 0 22 0 0 0 0 0 0
小　計 521 185 888 587 490 0 4,026 1 55 0 0 175 55 117 5

疾
患
別

３） 疾患等
31．がん患者 192 18 43 18 155 0 67 0 14 57 11 ０ ０ ０ ０
32．摂食・嚥下機能が低下した患者 52 2 4 1 2 0 0 0 2 0 0 ０ ０ ０ ０
33．低栄養状態にある患者 72 41 43 1 18 1 90 0 6 0 0 ０ ０ ０ ０
小　計 316 61 90 20 175 1 157 0 22 57 11 0 0 0 0

合　計 837 246 978 607 665 1 4,183 1 77 57 11 175 55 117 5
●栄養情報連携料 算定件数…1件	 ●栄養サポートチーム加算 算定件数…1,222件（うち、歯科医師連携加算 算定件数…662件）� （単位：件）
●糖尿病透析予防指導管理料 算定件数…123件	 ●緩和ケア診療加算のうち、個別栄養食事管理加算算定件数…0件
●特定集中治療室管理料のうち、 早期栄養介入管理加算算定件数（400点）…618件　  ●特定集中治療室管理料のうち、 早期栄養介入管理加算算定件数（250点）…1,382件
●外来化学療法加算1のうち、連携充実加算算定件数…1,446件　  ●特定機能病院入院基本料のうち、入院栄養管理体制加算算定件数…11,881件

財務状況（附属病院セグメント情報）[2024年度]
業務費用

業務費 58,863
教育経費 94
研究経費 1,290
診療経費 31,643
教育研究支援経費 0
受託研究費 2,549
共同研究費 1,596
受託事業費等 695
人件費 20,996

一般管理費 632
財務費用 130
雑損 0
小　計 59,625

業務収益
運営費交付金収益 5,105
学生納付金収益 0
附属病院収益 45,610
受託研究収益 2,658
共同研究収益 1,680
受託事業等収益 700
寄附金収益 2,169
財務収益 0
その他 502
小　計 58,424
業務損益 △1,201

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：百万円）

処方箋枚数 [2024年度]

区　分 調剤薬(枚） 注射薬(枚）

入院 223,567 219,528 

外来（院内） 16,535（伝票類含む） 50,251 

　　 （院外） 235,582 

合　計 475,684 269,779 
� （単位：件）

療法別診療科別依頼件数 [2024年度]

区　分 脳神経内科 整形外科 脳神経外科 内科系 外科系 その他 合　計

理学療法 329 643 297 1,238 1,239 684 4,430

作業療法 404 184 328 216 115 267 1,514

言語療法 266 18 187 232 227 207 1,137
� （単位：件）

薬剤管理指導数 [2024年度]

対象病棟 全病棟

対象患者数 24,219 人

請求件数 30,472 件

薬物血中濃度モニタリング数 [2024年度]

対象薬物数 43 

投与設計件数 6,559 

PGx測定件数 634 

� （単位：件）

療法別治療件数 [2024年度]

理学療法 74,033 

作業療法 24,094 

言語聴覚療法 20,724 

摂食機能療法 41 

� （単位：件）

製剤件数 [2024年度]

区　分 一般製剤 無菌製剤 高カロリー輸液

製剤件数 319 177 7,638 

区　分 抗腫瘍注射剤(入院） 抗腫瘍注射剤(外来）

製剤件数 8,407 15,145 

� （単位：件） ▶業務損益

▶附属病院収入



クリニカルバイオバンクセンター設置　平成30年（2018年）4月クリニカルバイオリソースセンターへ名称変更

6年 （2024）

7年 （2025）

4月 京都府から救命救急センターの指定を受ける
5月 睡眠呼吸障害診療ユニットを設置
12月 細胞療法科を設置

4月 小児・AYAがん支援センターを設置

12月 創立120 周年新病棟完成記念式典挙行

開設125周年記念式典挙行
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（2025年7月現在）

診療棟

入院病棟

その他施設

5 階
病院長室　事務部長室　総務課　
経営企画・管理課　経理・調達課　
臨床研究戦略課　看護部長室　
看護部管理室　会議室

4 階

CD 内視鏡部　麻酔科　漢方外来

EF
形成外科　心臓血管外科　乳腺外科
肝胆膵・移植外科　呼吸器外科
消化管外科　小児外科

日帰り手術（デイ・サージャリー）受付
高度生殖医療センター　移植情報室

3 階

AB 眼科　黄斑疾患治療センター　小児科

CD 産科婦人科　女性のこころとからだの相談室
泌尿器科

EF 皮膚科　耳鼻咽喉科・頭頸部外科

G 超音波検査センター
人工内耳リハビリセンター

本の広場〜ほっこり〜　集団指導室

2 階

AB 免疫・膠原病内科
糖尿病・内分泌・栄養内科

CD 呼吸器内科　循環器内科　脳神経内科
てんかん診療支援センター

EF
脳神経外科　もやもや病支援センター
脳卒中療養支援センター
歯科口腔外科

G 腎臓内科　血液内科　消化器内科
高齢者医療ユニット

遺伝子診療部　中央採血室　尿検査室
病床運営管理部　代謝機能測定室

8 階 一般病棟
7 階 一般病棟
6 階 一般病棟
5 階 一般病棟
4 階 一般病棟
3 階 一般病棟
2 階 一般病棟
1 階 一般病棟

地下1 階
リハビリテーション部
心臓リハビリテーション室
医療情報企画部

8 階 一般病棟
7 階 一般病棟
6 階 一般病棟
5 階 一般病棟

4 階 集中治療部（ICU）
小児集中治療センター

3 階 高度治療室（HCU）

2 階 総合周産期母子医療センター
（一般病床・MFICU・NICU・GCU）

1 階 救命救急センター集中治療室
（EICU）

地下1 階 放射線部（核医学診療（RI）部門、
放射線治療部門）

5 階 こども医療センター
4 階 こども医療センター
3 階 デイケア診療部　作業療法室
2 階 精神病棟

1 階
救急病棟
一般病棟（ＲＩ・結核）
精神科神経科（外来）

8 階 一般病棟
7 階 一般病棟
6 階 一般病棟
5 階 一般病棟
4 階 一般病棟
3 階 一般病棟

1 階

がんセンター
外来化学療法室
放射線治療科　緩和医療科
外来がん診療部
がん相談支援センター　薬剤部
緩和ケアセンター

地下1 階 疾患栄養治療部

7 次世代医療・iPS細胞治療研究センター（Ki-CONNECT）

8 先端医療機器開発・臨床研究センター

9 先端医療研究開発機構（iACT）

10 先制医療・生活習慣病研究センター（ハイメディック棟）

11 第一臨床研究棟

12 第二臨床研究棟

13 第三臨床研究棟

14 臨床講堂

1 階

AB 整形外科　外来がん診療部
リウマチセンター　放射線診断科

地域ネットワーク医療部
医療サービス課　医務課
総合受付　総合案内
文書管理室　患者総合サポートセンター
防災センター　守衛室
院外処方箋FAXコーナー
郵便局　レストラン　タリーズコーヒー

地下
1 階

放射線部（MR）　薬剤部　お薬お渡し口　
医務課　病歴管理室　病棟薬局　ローソン　
ラウンジ　薬店　ベーカリー

4 階 手術部

3 階
手術部　人工腎臓部
分子細胞治療センター
検査部輸血部門
細胞療法センター　

2 階 検査部　病理診断科
感染制御部 （ICT）

1 階
放射線部画像診断部門
救命救急センター　時間外受付
中央診療事務受付

（X線・リハビリ）

地下
1 階

放射線部放射線治療部門
高気圧酸素治療センター
MEG室（脳磁図）
供給センター　医療器材部

1

3 5

4 6

2

外来診療棟

南病棟 中病棟

積貞棟 北病棟

次世代医療・iPS細胞治療研究
センター（Ki-CONNECT）

先端医療機器開発・臨床
研究センター

先端医療研究開発機構
（iACT）

先制医療・生活習慣病研究
センター(ハイメディック棟)

中央診療棟

7 8 9 10
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フロアガイド


