平成２７年度第２回大阪府立学校腎検診判定審査会
日　　時：平成２７年１２月３日(木)１７：００～１９：００ 
場　　所：大阪府立急性期･総合医療センター　本館３階第５・６会議室
出席状況：５名（椿原会長、勝二委員、林委員、飯尾委員、芦田委員）
（事務局）大阪府教育委員会事務局教育振興室保健体育課　指導主事　本田
１　開会

２　挨拶　　

３　議事

（１）一次精密検診受診者の判定について　　
・府立学校腎検診システム※における判定対象者（判定整理番号１２６～２３１）１０６
名の一次精密検査結果を審査。
※二次検査結果において尿蛋白クレアチニン比0.2以上の児童生徒等に対し、同審査会にて作成した腎専門医及び協力施設リスト中の病院に受診指導の上、結果報告書に基づき同審査会にて適切な指導がされているか判定する。

①非専門施設受診の児童生徒について（２名）
　　・Ａは、他県の病院を受診しているが、専門施設としているのは府内の病院のみであり、

　　　本病院については、専門施設として扱う。
　　・Ｂについては、追加指示なし。

　②専門施設を受診した児童生徒について（１０４名）
・Ｃは、本書記入時点では診断未確定のため運動の判断がされず、管理区分の記載がない。
事務局から確認すること。
・Ｄは、精密検査における尿蛋白クレアチニン比はかなりでている。次年度も必ず、二次

検査を受検させるということで、追加指示はなし。
　　・Ｅは、年１回の検診でフォローするように主治医から指示があるが、管理区分「Ｄ」である。管理区分について主治医に問い合わせる。

　　・Ｆは、精密検査における尿蛋白クレアチニン比が高く管理区分「Ｃ」であるが、その後の受診指示はない。主治医に手紙を書き、それをもって再診を促してもらう。

　　・Ｇは、精密検査における尿蛋白クレアチニン比はそれほど高くはないが、管理区分「Ｄ」区分である。主治医は１年後に再診の指示を出しているが、学校は修学旅行前に受診を促し管理区分を確認することで、追加指示なしとする。
・Ｈは原疾患にて主治医にかかっている。原疾患により管理区分を定めてもらえばよい。
・Ｉは、精密検査における尿蛋白クレアチニン比はそれほど高くないが、管理区分「Ｃ」である。中学生から同病院にかかっており、高校生となったことで診療科が変わった可能性がある。管理区分について、主治医に問い合わせる。

　　・専門施設を受診し、「管理不要」となった児童生徒（Ｊ、Ｋ、Ｌ、Ｍ、Ｎ）については、
　　　運動制限はないが、次年度も管理してみていくため、管理不要の生徒については要管理

区分「E」とする。
※その他の生徒について
　　・Ｏは、主治医より運動制限はないが、減塩指示が出ている。腎機能が悪いため、何か別の疾患が隠れている可能性がある。

　　・Ｐは、精密検査における尿蛋白クレアチニン比が高いのが気になる。

　・６名（Ｓ、Ｔ、Ｕ、Ｖ、Ｗ、Ｘ）については、腎検診判定審査会から主治医への問合せ

について保護者署名がなかったり、拒否をしている。事前に事務局から確認をお願いし

たい。
　　・３名（Ｙ、Ｚ、ＡＡ）については、精密検査値の単位が間違っている可能性があり、事前に主治医に問い合わせている。
　　※その他の児童生徒については、特に追加指示なし。
　　　
（２）その他
　　○小児腎臓病専門施設への紹介基準の変更について
　　　これまで、専門施設の紹介基準が尿蛋白クレアチニン比が0.2以上であったが、小児腎

臓病学会がこの２月に「0.15以上」と変更となったことに伴い、学校での検尿はこの
数値となる。大阪府立学校についても次年度から、尿蛋白クレアチニン比0.15以上を
一次精密検査の対象とする。以降の審査会において、0.15と0.2の妥当性を検討する。
　　○診療情報提供書における学校医の署名について

　　　拒否をされる事案があり、そのような事案が増えていくようであれば対応を検討してい
く。
　　
４　閉会
