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診療情報提供書（報告書） 

００００年０００月０００日 

□ 上福岡総合病院              □ 埼玉医科大学総合医療センター 

□ イムス富士見総合病院        □ 埼玉医科大学かわごえクリニック 

□ さくら記念病院                      腎臓内科（腎・高血圧内科）  

 医師氏名              

フリガナ 

患者氏名 ：                        （ 男 ・ 女 ） 

生年月日 ：  明・大・昭・平 ００  年００ 月００ 日 （００ 歳） 

【CKD stage】 G 1・2・3a・3b・4・5 / A 1・2・3           該当箇所に◯  

【原疾患】       ◯：主病 △：併存症 ※病態は複数合併することがあります  

（ ）糖尿病腎症  （ ）高血圧性腎硬化症   （ ）慢性糸球体腎炎  

（ ）動脈硬化性  （ ）心疾患(虚血性腎症)  （ ）痛風腎 

（ ）その他（                                      ） 

【目標】 

□降圧強化（mmHg）：（ □140/90 未満 □130/80 未満 □120/70 未満 ） 

□抗蛋白尿  □ RAS 抑制  □降圧緩和  □脱水予防 

□浮腫の是正  □体重の減量  □その他（              ） 

【以下の通りに処方 ・ 調整しました】  ◯：開始 ↑：増量 ↓：減量 ×：中止  

降圧薬： （ ）ARB/ACEI （ ）Ca 拮抗薬 （ ）β拮抗薬 （ ）α拮抗薬 

血糖降下薬： （ ）SGLT-2 阻害薬  （ ）利尿薬 

貧血： （ ）エリスロポエチン製剤 （ ）HIF-PH 阻害薬 （ ）鉄剤 

詳細 ・ その他：                                      

                                               

【個別栄養指導】      ※詳細については別紙の栄養指導レポートをご参照ください 

□減塩  □蛋白制限  □カリウム制限  □リン制限  □カロリー制限  

□食事制限なし □脱水予防 

【方針】 

□貴院での継続加療をお願いいたします。下記に際しては再紹介ください 

① 急な腎機能低下 ② 新規尿蛋白 ③既存尿蛋白の増加 ④ 浮腫 

□当科、  ヶ月毎に併診いたします 

 


