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京都南病院と地域を結ぶ

コミュニケーション情宰R誌

ピンクのエプ竹ン(予防着)を着け
て院内や七条商店街を歩いている方
を見かけられた人は多いことでしょう。

ボランティアといえば最近は小学生や

シルバーボランティアも活躍できる時

代になってきました。そして京都南病

院ではボランティアさんたちの長い歴

史があるのです。

商ボランターズの歴史

1983(昭 和58)年 、第4期 ボラン

テイア大学講座の実習生として京都

南病 院に来られてからの活動です。

94年 に10周年を記念して記念文集

「あしあと」を出され、今年で21年 目

を迎えています。ぬくもりの里ボランター

ズができ、それぞれ独立もしました。

病院ボランティアの活動が全 国的に

評価され、日本病院ボランティア協会

ができ、南ボランターズも2001年 に加

入しました。同年、七条小学校の4年

生運にボランテイア体験のお話もして

ンン韻77

・南ボランター蛇 ご存知ですか?
いただきました。皆さんは病院で何か

の形で息者さまのお役に立ちたいと、

続けていただいています。

病院ボランティアとしての

役害」とその活動

病院でのボランティアは、総合案内

で手続きの説明をした り中材物品

の一部を整理したり、ということが一

般的ですが、当院の特徴は入院中の

息者さまに直接ふれあえる機会が多

いということです。ゆっくり湯船に浸か

りたいという息者さまの入浴のお手伝

いをしていただいています。必ず二人

付き添いで注意しながらお手伝いさ

れています。また、買い物に行けない

方の代行。細かな注文が出ることもし

ばしば。これらのやり取りの中で、患

者さまと深くかかわつていただいてい

ます。息者さまからは気軽に話せる人

として、活動 日を待ち望んでおられる

方もあるほどです。

部分清拭に使う使い捨て布の準

備も丁寧にしていただいて、看護部に

とっても無くてはならない存在となって

います。

誰にでもできるボランティア活動

ボランティアするということは
4ち

ょっ

と違う自分を見 つける
カ
チャンスを

与えてくれることだと思います。動機

はそれぞれでも、実際に活動してみ

て、新たな発見や仲 間たちと喜びを

共有できることができます。皆さんの

時間やアイデアをちょっと提供してく

ださい。一緒に始めましょう、ボラン

テイアr

活動日 :毎 週水曜 日 ・10時～15時

ボランティアルーム

(公団403号内線235)

第 1、3土曜日第二南診療所

活動日以外のお問い合わせ先 :

師長室 内線129寺 田 淳 子



秋の疾愚…

気管支喘息について

ることです。発作性に夜問から早朝に

咳、喘鳴、呼吸困難が出ますが、発作

以外の期 間では症状もほとんど無く、

日常生活に支障をきたすことは少ない

です。春先は花

粉が抗原となる

ことが多く、秋で

は室塵ダニ抗原

が関与すること

が多いです。

予防として

はアレルゲン

の 検 索 を行

い、環境の整

備やアレルゲンの除去、例えば械毯の

除去や徹底した清掃を″じ、掛け、抗原

物質をなるべく吸入しないことが大事

です。風邪は誘因になりますので、日

頃からひかないように手洗い、うがい

はまめに行いましょう。タバコの煙、化

学物 質や大気汚染物 質の吸人、過

労、ストレスなども関与します。喫煙者

には禁煙をお奨めします。

気管支喘月、の治療には喘泊、の基

本的な病態を制御するコントローラー

(長期管理楽)としてステロイド剤、長

内科 (呼吸器科)

期作動性β刺激薬、抗アレルギー莱、

徐放性テオフィリン菜等があり、気道

の閉基に対するリリーバー(発作時に

使用する薬)としてβ刺激薬、テオフイ

リン薬、抗コリン剤等があります。

医師の診 察を受 けてこれらの薬

剤から適切なものを選択してもらいま

しょう。

気管支喘烏、は慢性疾思です。調

子が良くても気道の炎症は大なり小な

り続いています。軽症の方は病識が

薄く、来院も不規則になりがちです。

喘フ自、死に至るケースというのは必ずし

も重症の方ではなく、約 3分 の 1の

方は軽症喘息であったという報告もあ

ります。軽症の方でも呼吸機能校査

を含め定期的な受診をお奨めします。

気管支喘烏、は発作性に、特に夜問

から早朝 に咳、反復する喘鳴、呼吸

困難を生じ、症状に日内変動がある

のが特徴です。運動、感冒、挨っぽい

環境、タバコの煙、冷気、湿気、雨天、

飲酒、妊娠、月経、解熱鎮痛剤の内

服などが誘発原因となります。

診断には上記の問診の他、喀疾検

査 、血液検査 、拘部レントゲン検査、

呼吸機能検査 (気管支拡張剤の吸

入前後で 2回 行い比較)等を行いま

す。気管支喘息の方の場合、この呼

吸機能検査で 1秒 間に吐き出せる

空気の量に15%以 上の改善、もしくは

12%以 上かつ200 m l以上の改善が

みられます⑥喘鳴の生じる疾患にはフ亡ヽ

不全、慢性 閉塞性肺疾患、肺血栓塞

栓症、気道内異物、肺癌などがあり鑑

別が必要です。

喘鳴、咳吸、呼吸困難感などの症

状が、季節の変わり目にだけ認められ

る症例があります。一般に季節性「品

″ヨ、と呼ばれています。季節性喘息の

特徴は、春や秋に悪化する傾 向があ
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後期臨床研修に入られる先生の紹介

京都南病院周辺地域の皆 さん、こ

んにちは。南病 院内科の小原章央

(おばらあきお)と いいます。出身は

長野県の諏訪という所で、大学は九

州の宮崎でした。そして縁あって2年

前よりここ京都南病院でお世話になっ

てい ます。京都は、諏ャ訪よりも、宮崎

よりも、ずっと都会でありながら、歴史

と共存した町並みであって、京都 に

来てからは週末にはよくお寺などに観

光に行きます。去年から始まった「京

都文化観光校定Jも今年受検しよう

と思V 、ヽ現在勉強中です。

京都南病院では主に、肺炎などの

呼吸器の病気の息者さんや、糖尿病

りAビ リテーションから…

の患者さんの入院を受け持っており

ます。また、「栄養サポートチームJと

いつて、入院の息者さんで栄養状態

が悪化している方に対して、治療の

手助けになるよう栄養面からサポート

する仕事を、看護師さん、栄養士さん、

薬剤師さん、検査技 師さん方と一緒

に行っています。外来は水曜 日の新

患外来を担当している他、日中や夜

間の故急外 来も担 当しております。

何かあれば気軽に声をかけてくださ

い。まだまだ人間的にも未熟者です

ので、これからもご指導 よろ しくお願

いいた します。

オという病気です。かつては「小児麻

痺」と呼ばれていました。今世紀前半

まで世界各地で野性のポリオウイルス

が大流行していましたが、ポリオの麻

痺思者は5歳以下の乳幼児に多く、成

人では稀だったためです。日本では、

昭和24～36年までの年間のポリオ息

者数は100 0～50 0 0人。死亡者は100

～100 0人でした。しかし、衛生状態が

良くなったことや昭和36年に普及しは

じめたポリオワクチンにより、患者・死

亡者数は激減しました。昭和39年に

1ま息者数84人と初めてlooを下回り、

昭和45年には息者数8人そして野性

のポリオウイルスによる感

染は、昭和55年の1例を最

後に日本ではみられなくな

りました。ちなみに世界で

は1995F手・6798夕J、1996

年・4118例、1997年・520

例のポリオ患者が登録さ

れており、いまだアフリカ地

域やインドなどの南束アジ

ア地域の発展途上国では

り八ビリテーションの歴史

今回はリハビリテーションの歴史に

ついてお話させていただきたいと思い

ます。リハビリテーションのはじまりは結

構古く、第一次世界大戦後の戦傷者

に対する治療と職業、および社会復帰

のための活動が原型でした。いつの

時代も戦争は多数の傷病人を生み出

します。それらの方が戦争後、社会生

活に復帰出来るように支援するのは

国家の義務でありました。またこのころ

より戦傷によらない一般の病気や障害

に対しても「社会生活の回復」や「社

会の一員としての地位の回復」が理

念的にも実践的にもひろがることとなり

ました。

現在リハビリテーショ

ンといえば主に高齢者

のリハビリテーシヨンが

よく話題に上りますが、

戦前 (第二次世界大戦

前)ではむしろ小児に対  rr

するリハビリテーション

に力が入れられていま

した。その理 由はポリ

小児にとって脅威的な疾患である状

態が続いています。

高齢者に対してリハビリテーション

が行われるようになった歴史は比較的

新しく、今から約40年前、1960年代初

頭に一部の医療機関で脳卒中に対

するリハビリテーションが実施されるよ

うになりました。当時、病気に対しては

まず安静というのが一般的な考え方

でした。その結果、今ではあまり聞か

れなくなりましたが 「寝たきり老人」が

社会問題化しはじめていたこともあっ

てその取り組みはリハビリテーション関

係学会・協会や医師会などを通じて次

第に全国に広がつていきました。わが

国での理学療法士、作業療法士が誕

生したのもちょうどこのころです。

^
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今話題の大豆ベプチ ドは疲れに効く

大豆ベプチ ドは筋肉痛を

軽減する !

コンビニやスーパーで最近急に目

にする機会の増えた「大豆ペプチド」

配合と書かれたドリンク類。健康食材

としてアメリカやカナダでも人気を集

めている大豆が原料とあって、身体に

良さそうな成分であることは間違いな

さそうですが、我らランナーにとっても

メリットがあるのでしょうか?

大豆ペプチドはランニングでダメー

ジを受けた筋肉の修復に優れた効

果を発揮しますから、ランナーにお勧

めです。とあるランナーも長めの距離

を走るときなど、大豆ペプチド入りのド

リンクを飲んでいますが「これを飲む

ようになってから、20kmぐらいの距離

を走っても、翌 日、筋肉痛がほとんど

起きなくなりましたJとのことです。どう

やらランナーにとって、大豆ペプチドは

筋肉の疲労回復に大きな効果を発揮

するらしいです。しかし、筋肉の修復

と言えば、アミノ酸のサプリメントが

真っ先に思い浮かぶのですが、どん

な違いがあるのでしょう?

TEAM

ランナーが筋肉の疲労回復や修復

を目的として摂取する場合、大きな追

いはありません。というのも、筋肉の素

となるたんぱく質は、20種類のアミノ

酸が複雑に結合してできていますが、

ペプチドはアミノ酸が数個つながった

状態の物質で、たんぱく質とアミノ酸

の中間の存在に当たります。ですか

ら、筋肉の素を摂取するという意味で

はアミノ酸と大豆ペプチドの間に大き

な違いはないのです。ただし、最近、

大豆ペプチドが注目される理由にも

なっていますが、大豆ペプチドはアミノ

酸よりも体内に吸収されるスピードが

速いという特徴があるのです。

アミノ酸がまとまつて

体内に吸収 される

これを聞いて驚いた方も多いでしよ

う。私たちの身体は、たんぱく質を摂

取すると、消化酵素の働きによってア

ミノ酸 (遊離脂肪酸)に分解して小腸

から吸収しているはず。普通

の食事からたんぱく質を摂

取するよりも、すでに分解が

進んだベプチドを摂取 した

方が吸収スピードが速いこと

は理解できるが、アミノ酸より

も吸収スピードが速い、とい

うのは一
体どういうことなのでしょう

か。確かに、たんぱく質は、消化の過

程でアミノ酸に分解されてから吸収さ

れます。しかし、全てがアミノ酸にまで

分解されるのではなく、一部はペプチ

ドの状態で吸収されるのです。つまり、

アミノ酸の状態で 1個 ずつ摂取する

よりも、ペプチドの状態で摂取した方

が、短時間で多くのアミノ酸を体内に

取り込むことができるのです。

大豆ペプチドは摂取してから最も

速い20分 後にピークを迎えます。身体

BM122(Running Club)

広報担当 四方 達二
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ショウモナ・

が筋肉の修復モードに入っている時、

なるべく早くその材料を補給してあげ

ることは、疲労回復を考えたとき、非常

に大切な要素です。つまり、「吸収ス

ピードが速いということは、それだけ素

速い疲労回復につながる」のです。

LSD※やスピー ド練習時の

摂取がおすすめ

ランナーが大豆ペプチドを摂取す

る場合、どのタイミングで摂取するの

が良いのでしょっか?

ランニング中の筋 肉は、一気 に損

傷するのではなく、ジワジワと損傷して

いきますから、LSDや 距離走を行う場

合など、走る前後だけでな

く、ランエング中も摂取 し

安醍 鴨 議 進ざ
D

成長ホルモンも関与します

が、分泌が最も高まるのは

就寝 中ですから、夜、寝る

前の摂取もおすすめです。最近の研

究によると、ランニングなどの有酸素運

動では、LT(乳 酸性作業闘値―疲労

物質の乳酸が急激に溜まり始めるポ

イント)以上の負荷の運動をlo分以

上行うと、運動終了後に成長ホルモン

の分泌が高まるという報告がありま

す。そういった意味では、長い距離に

限定せず、距離の短いレースやスピー

ド練習後などの摂取も勧められます。

たんぱく君

※LSD:Long Slow Distance(陸 上競技長距離定)



現在、市販されている商品を比べ

ると、2000111bO～8000111eまでと、大豆ペ

プチドの含有量にはずいぶん大きな差

があります。市民ランナーが、トレーニ

ングやレース時に摂取する場合、どの

くらいの量をとれば、効果があるので

しよう。大学のサッカー選手を対象に、

大豆ペプチドを全く含まないドリンクと、

40001TlbO配合のドリンク、6000曜配合の

ドリンクを摂取した時の3パターンで比

較したところ、4000理 でも効果はあっ

たが、6000曜 配合のドリンクを摂取し

『子どもの病気 Q&A』 ④

た時が、筋 肉疲労や肝臓のダメージ

などを表す数値が最も低かったという

実験報告があります。ただし、スポーッ

の現場レベルでの研究データはまだま

だ乏しく、今後、実験や商品開発がさ

らに進んでいくと思われます。現在、発

売されている大豆ペプチドの商品は、

味が濃いものも多く、とあるランナーは

ランニング中に摂取する場合は、ス

ポーツドリンクとミネラルウォーターと

一緒に混ぜて摂取するようにしてい

ます。

慮の事故=子 どもの健康障害」
日本で死亡する子どもの3～4人

に 1人 は事故が原 因で亡くなって

いることをご存知でしょうか。0歳児

を除く、1歳 ～ 14歳 までの小児期

の死亡原因の第1位は不慮の事故

で、事故による死亡は第2位の小児

がんの約2倍なのです。

子どもの死亡事故には、年齢によ

る特徴があり、乳児は窒泊、、6カ月

か ら2歳 の乳幼児では浴槽での溺

水、戸外で一人遊びするようになる

5～9歳 では交通事故が主な原 因

です。死亡に至るような重大事故

ではない、転倒 、衝突 、熱傷、誤飲

などの事故は、子ども達の周囲で日

常ありふれて起こっています。

子どもの事故の特徴は家庭内事

故が多いことで、全体の2/3が 室

内で起こり、しかも保護者が近くに

いて事故が発生しています。親が

近くにいてもとっさには子どもの危険

な行動を止めることは出来ません。

そこで発達段階に応じた子どもの行

動パターンをもとに子どもの目線で

見た安全な環境を整えることが、事

故を未然に防止する上で重要とな

ります。

■子どもの安全のチェックポイント

● 0～ 4ヵ月

窒泊、とベッドからの転落が多い時

期です。うつぶせ寝していてフカフ

カの布 国で窒息、布 固・タオルなど

が顔を覆ってかかり窒息、紐やベッ

ド柵に首を締められ窒増、などがあり

ます。赤ちゃんの側を離れる時は、

ベッド柵を必ず上げてください。寝

返りしない月齢でも、ベッド端までず

れてきて転落事故につながります。

● 6ヵ月～ 2歳

何でも口に入れ、誤昧・誤飲が多

くなります。日に入るJ さヽなものは、

子どもの手の届かない所 (lm以 上

の高さ)に 置いて くだ さい (誤飲

ワースト5:吸い殻、医薬品、化粧品、

過剰摂取による副作用の報告は

ありませんが、他のサプリメント同様、

単純にたくさん摂取すれば良い、とい

うものではないので、疲労感などに応

じて、摂取量を調整してみるとよいで

しょう。

ランナーの筋肉疲労の回復に効果

が十分に期待できることが分かった

大豆ペプチド。まだ口にしたことがな

いという方は、試してみる価値は十分

ありそう?

洗浄剤、殺虫剤)。

はいはV 、ヽヨチョチ歩きの時期に

は、階段からの転落事故が増えま

す。階段の上下には柵を付 けてく

ださい。浴室には鍵を付け、入浴中

は決して目を離さないようして くだ

さい。

● 3～ 5歳

戸外での活動が増えます。交通

事故に注意を。戸外でのボール投

げ、三輪車遊びなどの時は、車と自

転車に注意して子どもから目を離さ

ないで ください。滑り台やブランコ

など公園の遊具は、安全な遊び方

で危険のないように転倒の予防のた

め、足にあった靴を履かせましょう。

府庁前に開設された 「京 (みや

こ)あ んしんこども館J(電 話231-

8002)の 中に、こどもセーフティハゥ

スがあります。子ども達といっしょに

遊びに行かれたらよいと思います。

15



が軽!霧
このコーナーでは、京都南病院をもつと知っていただくため

に、医療・福祉に関連する情報やお知らせをお届けします

子どもの安全大丈夫 ?

小児科中院先生の子どもの病気シ

リーズで 『不慮の事故…Ⅲ』が取り上げ

られました。そこで、少し便乗させてい

ただくと、最近
“
ママチャリ

"に
幼児椅

子に座ったヘルメット姿の子どもさんを

よく見かけるようになりました。で、調ベ

てみると2005年3月に自転車同乗幼児

のヘルメット着用を義務づける法条が

提出されていたらしい… (2人の子持

ちの親として知らなかった事が恥ずか

しいです)。それは、走行中や駐輪の

際に転倒し、補助桁子の子どもさんが

頭部などにケガをするケースカ対曽えてい

て、去年1年間で、全国で2400人以上

の幼児が死傷する事故が起きました。

そのようなことも踏まえて、ある一部の地

域では希望される2歳児の親御さん全

てに無償で幼児用のヘルメットを配って

いるそうです (この件には賛否両論だ

そうですが・・・)。

自転車で同乗中の事故は親が間近

に居て起こる事故の典型みたいなもの

ですし、親の心がけで万が一の時にも、

ケガの確減に役立つならばきちんと考

えてあげないと…と思います。今回参

考にさせていただいたのは
“
ママチャリ

子どもを守る会
"と

いうホームページで、

その中のFAQ集 の一部を以 Fに掲載

させていただきます。

A憂 誂 挺 隷

けでなく、降りて押し歩いていた時や、

信号などでの停車中、自転車を停めて

子どもの乗せ降ろしをしているときなど

にも横転事故は発生しています。また

交通事故に巻き込まれるケースも報告

されています。うちだけは大丈夫と思

わずに安全対策としてお子さんにはヘ

ルメットを被せてあげてください。

ヘルメットで頭が守れるの ?

A3告 を       』 骨

した場合の3～10倍にもなるという推計

も総務省の文章で出ています。

どんなヘルメットを選べばいいの?

ヘルメットはお子さんの頭部に

フイットするよう実際に被せて

みて、あごひもに大人の指が

二本程入る長さに調節し着脱が楽なも

のを選びましょう。また、薄い偵1頭部を

守るため、耳まですっぽり隠れるのがベ

ストです。

子どもがヘルメ ッ トを被 つてくれ

るかな ?

幼児用ヘルメットは約30 0 gか

ら最軽量の物で15 0 gと幼児

でも負担がない設計です。デ

ザインも可愛らしい柄やキャラクターなど

子どもが喜ぶ工夫が施されています。
“
可愛い!"とほめられて気に入るお子

さんも多いようです。お話が分かるよう

になれば、ヘルメットの必要性を言葉で

教えてあげましょう。

余談ですが、自転車ツーキニストの

皆さん (ママチャリライダーも含む)に筒

単な白転車法規について…再確認!

1道 路の左端を走らなくてはいけな

い 。

2並 んで走 ってはいけない。

3自 転車横断帯以外の場所を横断 し

てはいけない。

4酒 を飲んで自転車に乗 ってはいけ

ない。

5歩 道を走 る場合は徐行 しなくては

ならない。

6右 左折時には合図をしなくてはな

らない。

7-人 しか乗せてはいけない。

以上のことが道路交通法に罰則付

きで定められているということをもう一度

認識しましょう(私自身もですが)。特に

飲酒運転 r 自 転車ももちろん、自分で

運転する乗り物は全てダメですよ! ま

た、昨年は大阪と千葉で2名 が信号無

視と2人 乗りで赤 切符 (2万 円以下の

罰金)を切られたそうです。

普段乗りなれた自転車、もう一
度周

囲の歩行者、同乗させる子ども、そして

自分 自身の安全を気にかけながら乗り

たいと取います。(H・K)

参考ホームページ:

ママチャリ子どもを守る会

http://www口mama‐ chari口net

来る10月30日
序 話サークルひよこ」
手話劇ヨンクールに出場

手話サークルひよこは2001年10月

に院内で発足しました。きっかけは

聴覚障害者の息者さまが入院された

とき、さまざまな問題をアンケートで1べ_

示していただいたことからです。聴覚

障害者に対するサービスの向上、ひ

いてはさまざまな障害のある方々 も

含め、誰もがかかりやすい病院である

ようにと願いを込めて発足しました。

とはいえ手話の学習進度はなかな

かスムーズにはいかないもの。そこで

少しでも前へ進もうと「ひよこJという

61

名前 になりました。毎 月

‐2回 、不定期ですが病
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■ こ利用ください
図書室閲覧室には画集や写真集や子どもの本があります。外来の待ち時間や、ベッ

トを離れてのくつろぎのひと時にご利用ください。

生きててくれて あ りがとう 青木省三著

ふたたびの生                 藤 原智美著

愛する人の死、そして癒されるまで        金  利 光訳

そして妻は 「ハッピー」と言い遺して逝った   長 谷川松治訳

虹の架け橋 ―自閉症・アスベルガー症候群―    江 原啓之著

露の身ながら             多 田目雄 ・柳澤桂子著

E71説ヽ ・随筆]

孤宿の人 (こしゅくのひと)

魂萌 (たまも)え !

アメリカ人が作つた「Shall weダンス ?」

赤絵の桜

深川篤籠 お 神酒徳利

花まんま

座 礁

峠越え

土の中の子供 [「蜘蛛の声」併載]

松本清張事典 決 定版

[やさしい医学の本]

やさしい 早朝高血圧の自己管理

透析導入テキス ト 門 川俊明編著

[図説シリース
｀
]大 腸がん

楽しく教える 糖 尿病教育の裏技50

透析療法  改 訂版

解がん

運動療法 第3版

「うつ」からの社会復帰ガイド
ー目でわかる輸血 第 2版

闘 病記]

声をなくして

白い杖のひとり旅

ADHDと して生きる

宮部みゆき著

桐野夏生著

周防(スオ)正行著

山本一カ著

山本一カ著

朱川湊人著

江上 剛 著

山本一カ著

中村文則著

郷原 宏 著

苅尾七臣著

慶大病院透析スタッフ著

小平 進 編

坂根直樹著

大平整爾監修

船越顕博編

大井淑雄等著

うつ=気分障害協会編

浅井隆善等著

横川善正著

森谷剋久監修

鎌田 費著

降 の他]

規がボケても大丈夫です

誰も知らないイタリアの小さなホスピス

それでも や っばり が んばらない

僕のこころを病名で呼ばないで

など、その子供は腕のない絵をおいたか

エンピツは魔法の杖

菊と刀 一日本文化の型―

スピリチュアル メ ッセージ

靖国問題

頭がいい人、悪い人の仕事術

仕事力

すごい会議―手順書付一

西武事件

裂かれた大地

京のご利益さんめぐり100選

柳田国男の絵葉書

朝日新聞報道写真集 200 5

片山茂仁著

横川善正著

鎌田 費著

青木省三著

藤原智美著

金 利 光訳

長谷川松治訳

江原啓之著

高橋哲哉著

片山奈緒美訳

朝日新聞社編著

大橋禅太郎著

吉野源太郎著

二松啓紀(ヒロキ)著

京都新聞出版編

田中正明編

朝日新聞社編

めっきり涼 しくな りま し

た。食欲の秋の至」来です。

「また太って しまう」とは

判つていても、気がつ|ナば国に何かが

入つているんですよね 。食べ過ぎで胃

腸に負担をか|ナ過ぎないように注意し

ながら、この季節を楽しみたいものです。

食べることに限らす、過こしやすく、何を

するにも良い季節となりました。読書

の秋芸術の秋などと言われますように、

文化的で健康的な生活が実感できる季

節でもあります。その言葉通り、皆様が

この季節を、健康的に過こしていただ|ナ

るよう、「みなみ」が貢献できたら、と

思つてしヽます。

広報誌 「みなみ」は、これからも皆様の

こ意見 こ 要望を反映したものとして

しヽきたいと考えてしヽます。どんな些細

なことでもかましヽません。形式などに

|よ全くこだわりません。皆様からのこ

投稿を、心よりお待ちしております |

(編集部員 E S)

rnin3m_kOuhou@ybb ne ip

ぼくもいくさに征くのだけれど―竹内浩三の詩と死 稲泉 連 著

大仏破壊 ―バーミヤン遺跡はなぜ破壊されたのか  高 木 徹 著

八月十五日の神話 佐藤卓也著

京都・観光文化検定試験 ―公式テキス トブック  森 谷魁久監修

院内でサークル活動中です。昨年か

らは、京都南病院グループ介護老人

保健施設ぬくもりの里でも「ひよこ」

の支部が誕生し、地域の方々も交え

て活動を始めています。

手話劇コンクールは京都賀茂ライ

オンズクラブと京都市聴覚障害者協

会が主催。聴覚障害者支援事業と

して聴覚障害者と健聴者の共同創

造を目的に行われてきて、今年で 8

回 目です。手話サークルひよこも4

年 目を迎え、薦められるままに頑張っ

. て 挑戦することになりました。手

1 話 の指導をしていただいている

方 が演 出を担 当してくださり、

現在猛練習中です。

10月30日にはぜひ見に来て

くださいね⑥

場所 :京都会館第ニホール

開演1時 発 表1番目

手話サークルひよこ責任者 :
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