
る
ー
む
304	

シ
リ
ー
ズ
４

学
術
講
演
会
報
告

大阪市北区医師会学術講演会

「 輸入感染症の現状と対応のしかた
〜大規模国際イベントをひかえ〜」

りんくう総合医療センター総合内科・感染症内科 兼 感染症センター
倭 正也

関西国際空港

りんくう総合医療センター

特定感染症指定医療機関
日本に4か所、西日本で唯一
感染症センター10床

新興感染症への備え：国内症例、輸入症例

1994年6月

大阪泉州南部の最後の砦：一般感染症、不明熱

国際渡航ワクチン外来：黄熱、輸入ワクチン
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2025年日本国際博覧会 夢洲で2025年4月13日-10月13日の184日間行われる。

マスギャザリング（mass gathering）とは，日本災害医学会では
「一定期間、限定された地域において、同一目的で集合した多
人数の集団」と定義されている。

多人数の定義に関しては、報告者によって様々であり、1000人
以上から2万5000人以上と幅広く、一定ではないが、わが国で
は1000人以上としている。

限られた空間で大人数が密に接するため、感染症が広がりや
すい環境である。特に、スポーツ、文化イベント、博覧会などの
国際的なマスギャザリング・イベントでは、日本ではまれな、重
い症状の感染症も発生・流行するリスクが高くなる。
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大阪・関西万博に関連して注意すべき感染症

下記の感染症は、感染力が強く、重い症状が現れることがある。
国際的マスギャザリング・イベントでは集団発生するリスクが高い。
・麻しん
・風しん
・デング熱
・侵襲性髄膜炎菌感染症
・中東呼吸器症候群(MERS)
・インフルエンザ
・COVID-19
・食品に関連した腸管出血性大腸菌感染症

手指衛生、マスク、ワクチン、蚊対策

輸入感染症の重要なポイント
・渡航地

・潜伏期

・曝露歴

フォーカスがはっきりしないことが多い。

フォーカスのはっきりしない発熱患者を診たら輸
入感染症を想起しましょう！

患者さんは自分から海外渡航歴を話してくれない
ことがあります。

積極的に海外渡航歴を問診しましょう！
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Case Study

架空の事例対応について対応を考えてみましょう。
(シナリオ中の医療機関の対応は必ずしも適切ではないところがあります)

・海外旅行者（日本語不可）患者を受け入れする事はできますか。
・海外で流行している感染症情報を定期的に確認していますか。
・万博開催期間中、特別な対策を検討していますか。

以下、回答は一例です。ご自身の医療機関に当てはめて考えてみて
ください。
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https://www.forth.go.jp/topics/2023/20230724_00002.html

【主訴】発熱、悪寒
【現病歴】2025年5月8日より38.6℃の発熱および悪寒が出現した

ため近医Bクリニック（B病院外来）に事前の連絡なく受診
された。

第１問
① 誰が、どのような場所に案内しますか？
② 問診は、誰が？どのようなPPEを着用してどのような項目を聴取

しますか？
③ 診察時はどのようなPPEを着用し、どのような疾患を挙げて、

どのような検査を実施しますか？
④ 検体採取は誰が？どのようなPPEを着用して行いますか？

症例 20歳代女性A (日本人)
本症例は研修用に作成されたものであり、実際の事例とは関係ありません。
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第１問
① 誰が、どのような場所に案内しますか？

受付スタッフ or 看護師が個室、車内待機

② 問診は、誰が？どのようなPPEを着用してどのような項目を聴取
しますか？
受付スタッフ or 看護師。患者が手渡された問診票に記載。
サージカルマスク (or N95マスク?) +アイガード+手袋?+ガウン?
症状、症状出現の時期、 既往歴、行動歴（海外渡航歴など)、
動物接触歴、家族など周囲に同様の症状がないか、麻疹、風疹
インフルエンザ、コロナワクチンなど接種歴、生活歴など

③ 診察時はどのようなPPEを着用し、どのような疾患を挙げて、
どのような検査を実施しますか？
サージカルマスク (or N95マスク?) +アイガード+手袋?+ガウン?
鼻咽頭ぬぐい(インフルエンザ、コロナなど）、血液検査、尿検査
血液培養? （敗血症、抜歯後や過去の心雑音指摘ありではIE）

④ 検体採取は誰が？どのようなPPEを着用して行いますか？
医師? 看護師?
サージカルマスク (or N95マスク?) +アイガード+手袋?+ガウン?
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【経過1】 問診にてGW期間中に香港・マカオに友人のCさんと3泊
             4日で観光旅行に行かれていることがわかり、5月6日に
             関西空港到着便にて帰国されていました。インフルエン 
             ザ、COVID-19の迅速抗原検査を施行され、どちらも陰
             性の結果でした。感冒と診断されましたが、週末には今
             度はCさんと一緒に大阪・関西万博に行くので早く治した
             いと希望され、総合感冒薬に加えて抗菌薬のセフカペン
             ピボキシル(フロモックス®)が処方され帰宅となりました。
第2問
① 帰宅される際にどのような注意点をAさんに伝えますか？

第2問
① 帰宅される際にどのような注意点をAさんに伝えますか？

症状悪化時、発疹出現時などには電話連絡依頼
外出自粛要請? 症状が改善しないまま大阪・関西万博に行かないよ
うにお願いできるか?
Cさんに症状が出現しないか確認依頼
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【経過2】 Bクリニック（B病院外来）受診2日後になり、咽頭痛、湿性
  咳嗽、下痢、頭痛の症状が出現したため、D病院に救急車
  で搬送されました。
＊救急隊からはBクリニック（B病院外来）での受診報告なし

第3問
① 誰が？どのような場所で？どのようなPPEを着用して対応します

か？
② 問診時あるいは問診票にどのような項目を聴取、記載しますか？
③ どのような疾患を挙げて、どのような検査を実施しますか？    
    また検体採取は誰が？どのようなPPEを着用して行いますか？

第3問
① 誰が？どのような場所で？どのようなPPEを着用して対応します

か？
救急外来医師、救急外来看護師、ICN
救急外来個室(可能であれば陰圧室)
サージカルマスク (or N95マスク?) +アイガード+手袋?+ガウン?

② 問診時あるいは問診票にどのような項目を聴取、記載しますか？
症状、症状出現の時期、 既往歴、行動歴（海外渡航歴など)、
動物接触歴、家族など周囲に同様の症状がないか、麻疹、風疹、
インフルエンザ、コロナワクチンなど接種歴、他院受診歴など
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③ どのような疾患を挙げて、どのような検査を実施しますか？
また検体採取は誰が？どのようなPPEを着用して行いますか？

サージカルマスク (or N95マスク?) +アイガード+手袋?+ガウン?
鼻咽頭ぬぐい or 咽頭ぬぐい、
(インフルエンザ、コロナ、A群溶連菌など、FilmArray）、
血液検査、尿検査、
血液培養 （敗血症、抜歯後や過去の心雑音指摘ありではIE疑い）
髄膜炎(髄液検査 Film Array)、
肺炎(胸部X線検査、CT検査、喀痰培養検査)

【経過3】総室に入院後、髄液検査(Film Array検査も含む)、血液培
養検査などの精査の結果、侵襲性髄膜炎菌感染症である
ことが判明し、抗菌薬CTRXによる投与が開始されました。

第4問
① 髄膜炎菌の確定診断が判明しました。感染対策はどうしますか？

② 侵襲性髄膜炎菌感染症と診断した事を何処に報告を行いますか？

③ 感染担当者としてその他にどのような対応が必要と考えますか？
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最終診断：侵襲性髄膜炎菌感染症
潜伏期間は2～10日（平均4日）

院内感染対策

個室対応：飛沫感染、接触感染
CTRXなどの治療開始後24時間経過するまでは感染源
管轄保健所に発生届提出(5類全数疾患)
侵襲性髄膜炎菌感染症を発症した患者との濃厚接触者
（管轄保健所の指導下)の割り出し
濃厚接触者には発症予防のための抗菌薬予防投与
(RFP,CPFX,CTRX,AZMなど)

まとめ

今回の架空の事例検討は一例ですが、今一度ご自身の医療機関で
の初期対応の確認をすることが重要であると考えます。

大阪・関西万博に海外から輸入感染症が持ち込まれるケースには
様々な可能性があるかと思われます。

髄膜炎菌感染症は輸入感染症ではなく国内感染例もみられます。
国内感染例が大阪・関西万博会場に持ち込まれ感染拡大することも
十分あり得ます。
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を
悪
化
さ
せ

る
た
め
、C

ard
io

 R
en

al A
n
em

ia S
yn

d
ro

m
e

と
い
う
考
え
が
提
唱
さ
れ

て
い
ま
す
。

　

Ｃ
Ｋ
Ｄ
で
の
貧
血
は
、
１
尿
細
管
間
質
細
胞
の
形
質
転
換
に
よ
る
エ
リ

ス
ロ
ポ
エ
チ
ン
産
生
低
下 

２
尿
毒
症 

３
利
用
可
能
な
鉄
の
低
下
、
が
そ

れ
ぞ
れ
影
響
し
て
い
ま
す
の
で
、
不
適
切
な
透
析
に
よ
る
尿
毒
素
の
増
加

や
、
炎
症
に
伴
う
利
用
可
能
な
鉄
の
低
下
が
あ
る
と
、
エ
リ
ス
ロ
ポ
エ
チ

ン
製
剤
で
の
治
療
反
応
の
低
下
（
Ｅ
Ｓ
Ａ
抵
抗
性
）
を
認
め
ま
す
。H

IF
-

P
H

I
は
エ
リ
ス
ロ
ポ
エ
チ
ン
産
生
増
加
に
加
え
て
、
ヘ
プ
シ
ジ
ン
低
下
お

よ
び
炎
症
改
善
に
よ
る
鉄
利
用
改
善
が
報
告
さ
れ
て
お
り
、
鉄
欠
乏
（
フ
ェ

リ
チ
ン<

１
０
０
ま
た
は
Ｔ
Ｓ
Ａ
Ｔ
（
血
清
鉄
／
総
鉄
結
合
能
）<

20
％
）
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を
評
価
し
て
鉄
補
充
を
行
っ
て
も
反
応
し
な
い
Ｅ
Ｓ
Ａ
抵
抗
性
貧
血
で

は
、H

IF
-
P
H

I

が
有
効
な
場
合
が
あ
り
ま
す
。

S
G

L
T
2

阻
害
薬
（S

G
L
T
2
i

）

　

糖
尿
病
性
腎
症
の
心
血
管
リ
ス
ク
予
防
に
お
い
て
、S

G
L
T

2
i

は
、
メ

ト
フ
ォ
ル
ミ
ン
、
Ｒ
Ａ
Ｓ
阻
害
薬
、
ス
タ
チ
ン
と
と
も
に
フ
ァ
ー
ス
ト
ラ

イ
ン
で
使
用
す
べ
き
薬
剤
と
し
て
位
置
づ
け
ら
れ
て
い
ま
す
。
（K

D
IG

O
 

2
0
2
2
C

lin
ical P

ractice G
u
id

elin
e

）

　

糖
尿
病
性
腎
症
に
た
い
す
る
Ｒ
Ａ
Ｓ
阻
害
薬
治
療
は
有
効
で
す
が
そ
れ

だ
け
で
は
残
存
リ
ス
ク
が
あ
り
、
追
加
治
療
と
し
て
さ
ら
な
る
降
圧
を
し

て
も
腎
予
後
は
改
善
し
な
い
の
で
す
が
、S

G
L
T

2
i

を
加
え
る
こ
と
で
腎

予

後
、

心

合

併

症

お

よ

び

生

命

予

後

が

改

善

す

る
（E

M
P
A

-

R
E
G

,C
A

N
V

A
S
,C

R
E
D

E
N

C
E

）と
の
デ
ー
タ
が
集
積
し
て
い
ま
す
。
ま
た
、

S
G

L
T

2
i

は
、
糖
尿
病
の
有
無
（
血
糖
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
の
良
し
悪
し
）
、
高

血
圧
の
有
無
、
腎
機
能
、
尿
ア
ル
ブ
ミ
ン
に
関
係
な
く
、
腎
機
能
低
下
を

抑
制
す
る
こ
と
が
分
か
っ
て
い
ま
す
。
Ｒ
Ａ
Ｓ
阻
害
薬
の
入
っ
た
糖
尿
病

性
腎
症
患
者
にS

G
L
T

2
i

を
追
加
す
る
と
、
50
歳
か
ら
で
約
７
年
、
60
歳

か
ら
で
約
４
年
、
生
命
予
後
が
伸
び
る
と
の
デ
ー
タ
が
あ
り
、
有
効
性
は

日
本
人
の
デ
ー
タ
で
も
示
さ
れ
て
い
ま
す
。
ま
た
、S

G
L
T

2
i

は
、
腎
性

貧
血
の
改
善
、
Ｉ
ｇ
Ａ
腎
症
の
進
行
抑
制
に
有
効
と
の
デ
ー
タ
が
あ
り
ま

す
。

　

こ
れ
ら
の
デ
ー
タ
を
う
け
て
、
日
本
腎
臓
学
会
の
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
で
は
、

Ｃ
Ｋ
Ｄ
で
「
糖
尿
病
か
尿
蛋
白
が
あ
れ
ば
、eG

F
R
1
5

以
上
でS

G
L
T

2
i

使
用
開
始
」
「
糖
尿
病
も
尿
蛋
白
も
な
け
れ
ば
、eG

F
R
<

60
と
な
っ
た
時

点
でS
G

L
T

2
i

使
用
を
考
慮
す
る
。
」
と
な
っ
て
い
ま
す
。
た
だ
し
、
副

作
用
の
リ
ス
ク
の
高
い
高
齢
者
等
で
は
個
々
の
症
例
で
開
始
の
可
否
を
検

討
す
る
必
要
が
あ
り
ま
す
。

Ｍ
Ｒ
阻
害
薬
（
Ｍ
Ｒ
Ａ
）

　

Ｍ
Ｒ
Ａ
は
降
圧
に
加
え
て
心
不
全
の
予
後
改
善
に
有
効
で
あ
る
こ
と
が

知
ら
れ
て
い
ま
す
が
、
ス
テ
ロ
イ
ド
骨
格
を
持
た
ず
Ｍ
Ｒ
へ
の
強
い
選
択

性
を
も
ち
な
が
ら
副
作
用
の
少
な
い
薬
剤
が
出
て
き
て
い
ま
す
。
そ
の
う

ち
の
フ
ィ
ネ
レ
ノ
ン
は
、
降
圧
作
用
は
あ
ま
り
な
い
の
で
す
が
尿
ア
ル
ブ

ミ
ン
を
減
ら
し
、
糖
尿
病
に
伴
う
腎
機
能
低
下
を
抑
え
る
働
き
が
あ
り
ま

す
。
た
だ
し
、
フ
ィ
ネ
レ
ノ
ン
単
独
で
の
腎
保
護
作
用
は
、S

G
L
T

2
i

よ

り
も
弱
い
と
報
告
さ
れ
て
い
ま
す
。
副
作
用
の
高
Ｋ
は
、S

G
L
T

2
i

と
の

併
用
に
よ
り
是
正
す
る
こ
と
が
可
能
で
す
。

Ａ
Ｒ
Ｎ
Ｉ
（
ア
ン
ギ
オ
テ
ン
シ
ン
受
容
体
・
ネ
プ
リ
ラ
イ
シ
ン
阻
害
薬
）

　

Ａ
Ｒ
Ｎ
Ｉ
は
、
Ａ
Ｒ
Ｂ
に
よ
る
Ａ
Ｔ
１
受
容
体
拮
抗
作
用
に
加
え
て
、

ネ
プ
リ
ラ
イ
シ
ン
に
よ
る
ナ
ト
リ
ウ
ム
利
尿
ペ
プ
チ
ド
（
Ｎ
Ｐ
）
分
解
の

阻
害
に
よ
り
Ｎ
Ｐ
を
増
加
さ
せ
ま
す
。
Ｎ
Ｐ
増
加
は
糸
球
体
輸
入
細
動
脈

を
拡
張
さ
せ
Ａ
Ｒ
Ｂ
は
輸
出
細
動
脈
を
拡
張
さ
せ
る
た
め
、
Ａ
Ｒ
Ｎ
Ｉ
は

Ａ
Ｒ
Ｂ
／
Ａ
Ｃ
Ｅ
Ｉ
単
独
よ
り
も
Cr
を
あ
ま
り
変
動
さ
せ
ず
腎
保
護
作
用
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を
示
す
可
能
性
が
示
唆
さ
れ
て
い
ま
す
。

注
意
す
べ
き
薬
剤

　

ビ
タ
ミ
ン
Ｄ
製
剤　

甘
草
を
含
む
漢
方
薬　

N
S
A

ID
S

ア
シ
ク
ロ
ビ
ル

／
ア
メ
ナ
ビ
ル 
ワ
ル
フ
ァ
リ
ン
／D

O
A

C
 P

P
I

に
つ
い
て
解
説
し
ま
す
。

ビ
タ
ミ
ン
Ｄ
（V

itD

）
製
剤

　

V
ItD

製
剤
に
よ
り
高
カ
ル
シ
ウ
ム
血
症
に
な
る
と
、
Ａ
Ｄ
Ｈ
の
作
用

低
下
を
介
し
て
、
尿
の
濃
縮
力
低
下
か
ら
の
脱
水
が
起
き
、
Ａ
Ｋ
Ｉ
（
急

性
腎
障
害
）
と
な
り
ま
す
。V

itD

製
剤
の
投
与
対
象
は
高
齢
者
が
多
く
、

腎
機
能
が
低
下
し
て
い
る
症
例
が
少
な
か
ら
ず
い
る
こ
と
と
、
脱
水
を
と

も
な
い
や
す
く
、
薬
剤
性
腎
障
害
（
Ｄ
Ｋ
Ｉ
）
を
起
こ
し
や
す
い
条
件
が

そ
ろ
っ
て
い
る
こ
と
か
ら
、V

ItD

製
剤
の
投
与
時
に
注
意
が
必
要
で
す
。

下
痢
や
発
熱
な
ど
の
あ
る
時
（sick d
ay

）
で
は
、
不
動
化
に
よ
り
高
Ca

血
症
が
助
長
さ
れ
た
り
、
脱
水
も
助
長
さ
れ
、
Ａ
Ｋ
Ｉ
が
よ
り
起
こ
り
や

す
医
状
況
に
な
り
、
特
に
注
意
が
必
要
で
す
。

甘
草
（
グ
リ
チ
ル
リ
チ
ン
）
を
含
む
漢
方
薬

　

グ
リ
チ
ル
リ
チ
ン
は
、
11
β
‐
水
酸
化
ス
テ
ロ
イ
ド
脱
水
素
酵
素
（
11

β
‐
Ｈ
Ｓ
Ｄ
）
を
阻
害
し
ま
す
。
11
β-

Ｈ
Ｓ
Ｄ
の
作
用
が
な
い
と
、
ア

ル
ド
ス
テ
ロ
ン
よ
り
も
濃
度
の
高
い
コ
ル
チ
ゾ
ー
ル
が
副
腎
の
鉱
質
コ
ル

チ
コ
イ
ド
受
容
体
（
Ｍ
Ｒ
）
へ
強
く
作
用
す
る
よ
う
に
な
り
、
高
血
圧
、

低
Ｋ
血
症 

を
誘
発
し
ま
す
。
高
血
圧
と
低
Ｋ
血
症
を
見
た
際
に
は
、
服

用
さ
れ
て
い
る
漢
方
薬
の
成
分
の
確
認
が
必
要
で
す
。

N
S
A

ID
S

　

N
S
A

ID
S

は
薬
剤
性
腎
障
害
の
原
因
２
位
の
薬
剤
で
す
（
１
位
は
抗
菌

薬
）
。
輸
入
細
動
脈
収
縮
に
よ
る
腎
前
性
に
く
わ
え
て
、
尿
細
管
へ
の
直

接
障
害
も
あ
り
、
腎
障
害
で
は
頓
用
以
外
の
使
用
は
避
け
る
必
要
が
あ
り

ま
す
。
特
に
疼
痛
で
の
定
期
処
方
は
長
期
投
与
に
な
り
危
険
で
す
。
そ
の

他
、
胃
腸
障
害
や
易
出
血
性
の
副
作
用
が
あ
り
ま
す
。

　

代
わ
り
と
な
る
薬
剤
と
し
て
は
ア
セ
ト
ア
ミ
ノ
フ
ェ
ン
を
使
用
し
ま

す
。
し
か
し
、
解
熱
作
用
に
比
し
て
鎮
痛
作
用
は
弱
く
、
鎮
痛
剤
と
し
て

は
、
５
０
０
㎎
錠
３-

４
回
／
日
ほ
ど
は
必
要
と
な
り
ま
す
。
過
量
で
は

薬
剤
性
肝
障
害
の
リ
ス
ク
が
あ
り
ま
す
。
そ
の
他
、
プ
レ
ガ
バ
リ
ン
が
あ

り
ま
す
が
、
腎
排
泄
で
あ
り
、
腎
障
害
で
用
量 

調
整
が
必
要
で
特
に
小

柄
な
高
齢
者
で
注
意
が
い
り
ま
す
。
副
作
用
は
腎
障
害
、
眠
気
、
ふ
ら
つ

き
、
め
ま
い
な
ど
で
す
。

　

上
記
で
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
で
き
な
け
れ
ば
、
オ
ピ
オ
イ
ド
（
ト
ラ
マ
ー
ル
� 

ト
ラ
ム
セ
ッ
ト
� 

ノ
ル
ス
パ
ン
テ
ー
プ
� 

フ
ェ
ン
ト
ス
テ
ー
プ
�
等
）

を
考
慮
す
る
必
要
あ
り
ま
す
。
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ア
シ
ク
ロ
ビ
ル
／
ア
メ
ナ
ビ
ル

　

ア
シ
ク
ロ
ビ
ル
／
バ
ラ
シ
ク
ロ
ビ
ル
は
帯
状
疱
疹
治
療
に
用
い
ら
れ
、

腎
機
能
低
下
患
者
で
は
減
量
が
必
要
で
す
。
容
量
調
整
後
も
ア
シ
ク
ロ
ビ

ル
脳
症
（
意
識
障
害
や
振
戦
）
や
腎
不
全
と
い
っ
た
副
作
用
が
生
じ
や
す

い
こ
と
が
知
ら
れ
、
緊
急
透
析
事
例
が
散
見
さ
れ
ま
す
。

　

一
方
、
ア
メ
ナ
メ
ビ
ル
（
２
０
１
７
年
に
認
可
さ
れ
た
ヘ
リ
カ
ー
ゼ
・

プ
ラ
イ
マ
ー
ゼ
複
合
体
の
直
接
阻
害
薬
）
は
、
帯
状
疱
疹
治
療
に
お
い
て

バ
ラ
シ
ク
ロ
ビ
ル
へ
の
非
劣
性
が
報
告
さ
れ
て
お
り
、
肝
代
謝
で
透
析
性

は
極
め
て
低
く
、
腎
不
全
患
者
で
の
用
量
調
整
が
不
要
で
す
。

　

た
だ
し
、
ア
メ
ナ
メ
ビ
ル
の
髄
液
移
行
性
は
不
良
と
考
え
ら
れ
て
お
り
、

腎
不
全
患
者
の
帯
状
疱
疹
で
使
い
や
す
い
で
す
が
、
治
療
中
に
髄
膜
炎
を

発
症
し
た
際
に
は
ア
シ
ク
ロ
ビ
ル
へ
の
変
更
が
必
要
と
な
り
ま
す
。

ワ
ル
フ
ァ
リ
ン
／
Ｄ
Ｏ
Ａ
Ｃ

　

保
存
期
Ｃ
Ｋ
Ｄ
で
心
房
細
動
が
あ
る
と
、
脳
卒
中
を
含
め
た
全
身
血
栓

症
の
危
険
率
が
１
・
５
倍
高
く
な
る
こ
と
が
知
ら
れ
て
お
り
、
抗
凝
固
療

法
が
予
防
に
有
効
で
す
。
ワ
ー
フ
ァ
リ
ン
よ
り
も
Ｄ
Ｏ
Ａ
Ｃ
の
方
が
出
血

の
イ
ベ
ン
ト
が
少
な
い
と
さ
れ
て
い
ま
す
。
た
だ
し
、
Ｄ
Ｏ
Ａ
Ｃ
は
腎
機

能
悪
化
に
と
も
な
い
容
量
調
整
が
必
要
で
す
。

　

一
方
、
透
析
患
者
の
心
房
細
動
に
対
す
る
ワ
ー
フ
ァ
リ
ン
使
用
は
、
脳

梗
塞
予
防
に
無
効
で
、
死
亡
リ
ス
ク
を
変
え
ず
、
出
血
リ
ス
ク
を
上
げ
る

と
の
デ
ー
タ
が
あ
り
ま
す
。
ま
た
、eG

F
R
<

15
で
の
Ｄ
Ｏ
Ａ
Ｃ
は
使
用

禁
忌
で
す
。
以
上
か
ら
、
透
析
患
者
で
は
心
房
細
動
に
対
す
る
抗
凝
固
療

法
は
行
わ
な
い
こ
と
が
基
本
で
す
が
、
合
併
症
や
病
態
に
よ
り
必
要
な
際

は
、
Ｉ
Ｎ
Ｒ
を
厳
密
に
モ
ニ
タ
ー
し
な
が
ら
ワ
ー
フ
ァ
リ
ン
を
使
用
す
る

こ
と
も
あ
り
ま
す
。
基
本
は
ア
ブ
レ
ー
シ
ョ
ン
治
療
を
行
い
ま
す
。
し
か

し
こ
れ
ら
が
適
応
に
な
ら
な
い
場
合
は
、
低
侵
襲
手
術
で
あ
る
完
全
胸
腔

鏡
下
左
心
耳
閉
鎖
術(

W
o
lf-

O
h
tsu

ka

法)

が
あ
り
ま
す
。
当
院
で
は
従

来
よ
り
行
っ
て
い
た
ア
ブ
レ
ー
シ
ョ
ン
治
療
に
加
え
、
完
全
胸
腔
鏡
下
左

心
耳
閉
鎖
術(

W
o
lf-

O
h
tsu

ka

法)

も
開
始
し
ま
し
た
。

プ
ロ
ト
ン
ポ
ン
プ
・
イ
ン
ヒ
ビ
タ
ー
（
Ｐ
Ｐ
Ｉ
）

　

Ｐ
Ｐ
Ｉ
の
副
作
用
と
し
て
、　

急
性
間
質
性
腎
炎
、
鉄
剤
の
利
用
障
害
、

腸
管
感
染
症
増
加
、C

o
llagen

o
u
s co

litis

（
ラ
ン
ソ
プ
ラ
ゾ
ー
ル
） 

な
ど

が
知
ら
れ
て
い
ま
す
。
過
去
の
コ
ホ
ー
ト
研
究
に
て
も
、
ハ
ザ
ー
ド
比
１
・

２-

・
１
・
５
ほ
ど
で
Ｃ
Ｋ
Ｄ
進
行
が
報
告
さ
れ
て
お
り
、
内
服
中
に
腎
機

能
の
悪
化
を
認
め
る
際
に
は
被
疑
薬
と
し
て
注
意
が
必
要
で
す
。

健
康
食
品

　

健
康
食
品
に
は
、
特
定
保
健
用
食
品
、
栄
養
機
能
食
品
、
機
能
性
表
示

食
品
、
そ
し
て
以
上
の
い
ず
れ
に
も
属
さ
な
い
「
い
わ
ゆ
る
健
康
食
品
」

が
あ
り
ま
す
。
最
近
、
一
部
の
機
能
性
表
示
食
品
に
お
い
て
本
来
含
ま
れ

な
い
は
ず
の
成
分
が
検
出
さ
れ
そ
れ
が
腎
機
能
障
害
を
も
た
ら
し
た
事
案

が
あ
り
、
マ
ス
コ
ミ
報
道
で
国
民
の
よ
く
知
る
と
こ
ろ
と
な
っ
て
い
ま
す
。
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一
部
の
機
能
性
表
示
食
品
や
「
い
わ
ゆ
る
健
康
食
品
」
で
は
そ
の
有
効
性
・

安
全
性
が
確
保
さ
れ
て
い
る
と
は
い
え
な
い
も
の
も
あ
り
、
腎
機
能
障
害

や
尿
蛋
白
が
出
現
し
て
き
た
場
合
は
、
こ
れ
ら
が
原
因
の
可
能
性
と
し
て

あ
り
え
る
と
考
え
る
こ
と
も
重
要
で
す
。

ま
と
め

・�

Ｃ
Ｋ
Ｄ
の
診
断
は
、
原
疾
患
と
ｅ
Ｇ
Ｆ
Ｒ
に
加
え
て
、
尿
蛋
白
の
有
無

が
重
要
で
す
。

・�

Ｃ
Ｋ
Ｄ
へ
の
治
療
介
入
は
、
原
疾
患
の
治
療
（
特
に
高
血
圧
、
糖
尿
病
）
、

生
活
習
慣
の
改
善
（
禁
煙
、
減
量
、
減
塩
）
、
貧
血
の
加
療
、
多
職
種

連
携
が
有
効
で
す
。

・�

Ｃ
Ｋ
Ｄ
を
治
療
す
る
薬
剤
と
し
て
、
Ｈ
Ｉ
Ｆ-
Ｐ
Ｈ
阻
害
薬
、S

G
L
T

2

阻
害
薬
、
Ｍ
Ｒ
拮
抗
薬
、
Ａ
Ｒ
Ｎ
Ｉ
（
ア
ン
ジ
オ
テ
ン
シ
ン
受
容
体
ネ

プ
リ
ラ
イ
シ
ン
阻
害
薬
）
が
、
使
用
可
能
と
な
っ
て
い
ま
す
。

・�

ビ
タ
ミ
ン
Ｄ
製
剤　

甘
草
を
含
む
漢
方
薬　

N
S
A

ID
S

使
用
時
は
注
意

が
必
要
で
す
。
特
に
高
齢
の
Ｃ
Ｋ
Ｄ
患
者
に
お
い
て
は
薬
剤
性
腎
障
害

を
起
こ
す
可
能
性
が
高
い
こ
と
に
留
意
が
必
要
で
す
。
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