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東邦大学医療センター佐倉病院　腎臓内科

教授　大橋 靖
「腎と健康相談外来」で診療プランの提案と腎代替療法（透析・移植）
の選択支援を行います。
「伴走型CKD療養指導外来」では透析導入を少しでも長く回避する 
ため看護師・管理栄養士とともに継続的な療養指導を行います。

　腎臓病はたんぱく尿や血尿から始まり、時に急性の経過を辿り、時
に慢性の経過を辿りながら、治る腎臓病もありますが、一部は末期腎
不全に至り、時に透析療法・腎移植を必要とする疾患群です。腎臓に
特有の病気もあれば、生活習慣病のようなCommon Diseaseにも
関連し、希少疾患にも関連します。腎臓の働きが失われると、体内の
環境を健全に保持することが困難になり、その働きを代用するために
腎代替療法（透析・移植）が必要になります。

慢性腎臓病（CKD）に対する７つの診療プラン
　慢性腎臓病（CKD）の診療内容はCKDのステージによって異なり
ます。現在の腎臓の状態を評価し、より良い医療の提供ができるよう
に努めています。私たちは7つの診療プログラムを提供します。

■腎炎・ネフローゼ症候群に対する診療
❶尿検査異常の診断とフォローアップ
❷腎炎・ネフローゼ症候群の診断と治療

たんぱく尿は腎臓病のサインです。慢性腎炎症候群・ネフローゼ症
候群の早期治療と寛解を目的とし、腎組織病理学的診断およびス
テロイド・免疫抑制薬を用いて治療を行います。

■慢性腎臓病（CKD）に対する診療
❸慢性腎臓病（CKD）－単回療養指導による腎保護療法
❹慢性腎臓病（CKD）－伴走療養指導による腎保護療法

残された腎臓を大切にしていくために腎保護療法を提供します。
本診療は慢性腎臓病（CKD）重症化予防と進展抑止を目的にして
います。慢性腎臓病（CKD）の重症化リスクを丁寧に減らしていき
ます。

■末期腎不全（End-stage Kidney Disease）に対する診療
❺腎代替療法（透析・移植）の選択支援
❻末期（非代償性）腎不全の健康管理

透析にならないための最大限の努力とともに、「透析医療へのス
ムーズな移行」を行います。透析医療は生活の一部を不自由にさせ
るかもしれませんが、「透析を受けながらの人生」は「これまでの人
生」と同じだけの価値があってほしいと思います。今ある健康を守
るために、本プログラムは予定された（計画的な）腎代替療法への
移行と末期（非代償性）腎不全期の健康を管理します。

■腎代替療法（透析・移植）期腎不全に対する診療
❼腎代替療法（透析・移植）期腎不全健康支援

本診療はなんらかの入院加療が必要な腎代替療法（透析・移植）
を受けている患者さんによりよい維持透析管理を受けていただく
ことを目的にしています。

ライフステージにおける栄養に関する健康課題と腎臓病
　多くの方ではライフステージにおける栄養に関する健康課題は、
20歳台の特に女性の低栄養、30歳台から70歳台でのメタボリック
症候群・過栄養、および70歳台以降の低栄養・サルコペニアが主体
となります。慢性腎臓病（CKD）は皆さまの様々なライフステージで
発症します。それぞれの患者さんの栄養に関する健康課題を見定め
て、望ましい食事療法を提案します。

「腎と健康相談外来」の開設と慢性腎臓病（CKD）病診連携の取り組み
　「腎と健康相談外来」は、腎臓内科初診の外来と診療プランを設
定するための外来です。この外来では、まず患者さんの腎臓病を診断
し、どのような診療・治療プランがあるのかを1～3回程度の外来で
提案させていただきます。その方針に沿って、近隣の医療機関、腎臓
内科再診外来、あるいはその両方で継続診療を行っていきます。「伴
走型CKD療養指導外来」は透析導入を少しでも長く回避できるよう
に看護師・管理栄養士とともに継続的な療養指導を行う外来です。
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１．糖尿病・内分泌・代謝センターがカバーする診療範囲
　当センターでは、糖尿病、高血圧症、脂質異常症、肥満症などの代謝
性疾患だけでなく、下垂体、甲状腺、副甲状腺、副腎などに関連する内
分泌疾患の診療も行っています。
　近年は糖尿病治療の進歩もあり、ひと昔前と比べますといわゆる教育
入院はだいぶ減ってまいりましたが、やはり糖尿病治療の基本は生活習
慣の適正化であり、患者さんそれぞれに適した食事療法、運動療法が必
要です。
　当センターでは患者さんに「ヘルスケアファイル」という、ご自身で
体重や血糖値を記録し、治療経過を視覚化して記載できるノートをお渡
ししています（図１）。これに基づき日々の生活習慣や検査データを医
師・看護師・管理栄養士と一緒に振り返り、問題点を修正していくため
のアドバイスを行います。これにより、患者さんご自身が治療の主役で
あるという意識が持ちやすくなり、治療経過を実感しやすくなると考え
ています。
　医療機器も目覚ましく進歩しています。近年は腕や腹部に専用の小型
のデバイスを貼り、スマートフォンをかざすだけで持続的に血糖値が測
定できる機器や、インスリン注射量を時間帯ごとにプログラムできるイ
ンスリンポンプ、これらの両者が連動し半自動でインスリン注射を調整
できるSAP（Sensor Augmented Pump：サップ）療法などが注目
を集めており、多くの患者さんに使用していただいています（図2）。

２．高度肥満症の治療について
　当センターでは高度肥満症に対する集学的な治療も行っています。
BMI（Body Mass Index）は肥満の指標の一つですが、「体重（kg）
÷身長（m）÷身長（m）」で計算されます。BMIが35kg/m2以上の場
合は「高度肥満」と定義され、さらに糖尿病、高血圧症、脂質異常症な
ど肥満に関連する健康障害を有するか内臓脂肪型肥満の場合は「高度肥
満症」と診断されます。治療の基本は減量ですが、食事療法や運動療法
のみでは十分な減量が得られないことも多くあります。近年、高度肥
満症に対する外科的治療である「減量・代謝改善手術」が体重減少や 
2型糖尿病の改善に良いことが本邦でも認知されるようになりました
（図３）。しかし、高度肥満症の患者さんは気分障害、不安障害、摂食
障害（過食性障害/むちゃ食い障害）などのメンタル面での不調を持ち
合わせている場合も多いため、内科医師・外科医師・精神科医・栄養
士・看護師・臨床心理士・薬剤師・理学療法士などで構成される減量
チームによる多職種カンファレンスを行い、最終的な手術適応を判断し
手術を実施しています。また、手術がゴールではなく、手術をしたあと
も長期に渡る身体面、メンタルヘルスのフォローアップが重要です。

３．おわりに
　当センターは多職種で構成されるチームにより、患者さんそれぞれの
病態や状況に適した治療とサポートを提供できるよう心がけておりま
す。糖尿病、高血圧症、脂質異常症、肥満症、内分泌疾患などでお困り
の際は遠慮なくご相談ください。

東邦大学医療センター佐倉病院　糖尿病・内分泌・代謝センター

講師　渡邉 康弘

『 多職種チームによる丁寧な診療を心がけます 』
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図2 持続グルコースモニタリング機器

SAP療法
（インスリンポンプ＋持続グルコースモニタリング）

生活習慣見直しのツール「ヘルスケアファイル」図1

図3 減量・代謝改善手術の術式

摂取制限＋消化吸収の制限 摂取制限のみ

袖状胃切除術
（スリーブ状胃切除術）胃バイパス術 スリーブ・バイパス術


