
 2025年1月

○ 区分 1 に分類される手術〔黄斑下手術等〕 手術件数

硝子体茎顕微鏡下離断術 7

○ 区分 2 に分類される手術〔靭帯断裂形成手術等〕 手術件数

観血的関節授動術（指） 9

関節鏡下関節授動術（肩） 1

○ 区分 3に分類される手術〔上顎骨悪性腫瘍手術等〕 手術件数

舌悪性腫瘍手術 1

○ その他の区分に分類される手術 手術件数

人工関節置換術(股) 10

人工関節置換術(膝) 8

人工関節置換術(肘) 1

人工関節置換術(指) 4

※2012年4月の診療報酬改定に伴い院内掲示が義務付けられました。

 　当院の1年間の施設基準対象手術の実施件数は上記の通りです。

当院の主な手術実施件数
（2024年1月1日～2024年12月31日）
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