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第3回 腎臓リハビリテーション
●内科医長 桃木律也

皆さんは「腎臓リハビリテーション」

という言葉を聞いたことがあるでしょうか。整形外科疾患や脳卒中後のリハ

ビリなどは昔から行われており、近年では呼吸リハビリや心臓リハビリと

いったリハビリも活発に行われるようになりました。しかし、「腎臓リハビ

リ」は日本でも世界でもまだまだ認識が不足しており、活発に行われていると

は言えないのが現状です。ところが日本の有病者数をみてみると、例えば慢

性閉塞性肺疾患（COPD）の患者数は推定550万人（うち、医療機関を受診し

ているのは約22万人）、心不全の患者数は推定120～250万人と比べ、CKD

（慢性腎臓病）の患者数は推定約1,330万人（成人人口の12.9％）で、さらに

腎不全となり透析をしている患者さんも約30万人にものぼるとされています。

それでは、これだけ患者さんがいる腎臓病に対するリハビリが、これまで注目されなかったのかという

と、実は「腎臓リハビリ」も20年前の1994年に海外で提唱されていましたが、腎臓病の多様性などから

運動をすることのメリットを十分に検証することができていませんでした（むしろ日本では、一律に安静

にすることが良いという風潮があったようにも思います）。しかし、最近では徐々に腎臓リハビリが有用

であるという研究が発表されるようになり、ガイドライン（学会が出す治療の指針）でも適度な運動はメ

リットがあると考えられるようになりました。

特に透析患者さんの運動耐容能（運動に対する持久力）はCOPD患者さんや心不全患者さんと同等まで

低下していると言われ、さらに透析での栄養素の漏出や食事の蛋白制限などにより蛋白質が体内で作られ

にくくなっています。そこで適度な運動をすることで寿命も延び、体内での蛋白合成の効率も改善すると

いう研究結果も発表されています。そのため、可能であれば透析がない日に運動をすることを推奨し、さ

らには透析中にベッド上でリハビリを行おうとする施設も出てきています。

一方で、透析まで至らないCKD患者さんではどうかというと、残念ながら今日でもまだ十分な指標は示

されておらず、個々の主治医の判断に任されているのが現状です。透析患者さんと同様に、適度な運動は

運動耐容能の改善や蛋白合成効率の改善などはあると言われていますが、逆に過度の運動は尿蛋白量を増

やすという事実などもわかっており、一律の指標は作りづらく、今後の発展が期待される分野です。

最後になりましたが、“リハビリ”というと運動するだけと考えている方もおられるかと思います。しか

し「腎臓リハビリ」は運動療法のみならず、食事療法・水分管理、薬物療法、教育、精神・心理的サポー

トなどを包括的に行うプログラムであり、これは患者さんを中心として、作業療法士・理学療法士、主治

医、看護師、管理栄養士、薬剤師、臨床心理士など多くの医療従事者がチームとなって頑張っていくもの

です。今後、岡山でも腎臓リハビリが広がっていけば幸いです。
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マスコットキャラクター ファジ丸安田一世保育士が季節ごとに
飾りつけをしています。
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インフルエンザの症状と予防法感染対策
シリーズ

院内感染管理者・感染管理認定看護師 赤木節子

インフルエンザは、インフルエンザウイルスによる感
染症です。毎年12月上旬から1月に流行が始まり、3月
頃まで続きます。感染力が強いため、いったん流行が始
まると、短期間に多くの人へ感染が広がります。症状が
出る1日前から症状が出た後5～7日頃までは感染力が
あり、特に症状が出た後の3日間程は最も感染力が強い
と言われています。
感染を受けて1～3日の潜伏期間の後、突然の高熱

（38.0℃以上）、頭痛、関節痛、筋肉痛、喉の痛み、咳、
鼻水などの症状が出ます。普通の風邪に比べて、全身症
状が強いのが特徴です。
インフルエンザ症状が出たら、早めの受診をお願いし

ます。発症から48時間（2日）以内であれば、インフル
エンザウイルスの増殖を抑える薬が処方されます。また、
受診するときには、必ずマスクを着用しましょう。
小児ではまれに急性脳症、高齢の方や免疫力の低下し

ている方では、肺炎を伴うなど重症になることがありま
す。小児および未成年者がインフルエンザに罹ると、急
に走り出す、部屋から飛び出そうとする、ウロウロと歩
き回るなどの異常行動を起こす恐れがあります。自宅で
療養する場合は、少なくとも2日間、小児および未成年
者が一人にならないようにご注意ください。
インフルエンザに罹っている間は外出を控える必要が

ありますが、熱が下がっても、咳やくしゃみなどの症状
があるときには、不織布製のマスクを着用する、咳エチ
ケットを守るなど周囲へうつさないよう配慮しましょう
（咳エチケットとは、熱、咳、くしゃみのある人は、マス
クをする。咳、くしゃみをするときは、ティッシュで口
や鼻を覆うことです）。

参考までに、現在の学校保健安全法（昭和33年法律第
56号）では「発症した後5日を経過し、かつ、解熱した
後2日（幼児では3日）を経過するまで」をインフルエン
ザにおける出席停止期間としています（ただし、病状に
より学校医その他の医師において感染の恐れがないと認
めた時には、この限りではありませんᶃ）。

引用・参考文献
ᶃ出典：インフルエンザQ&A厚生労働省
http://www.mhlw.go.jp/bunya/kenkou/kekkaku-kansenshou01/qa.html

インフルエンザの予防法は、予防接種を受ける、手洗
いとうがいをする、咳エチケットを遵守する、マスク（不
織布）を着用する、栄養と休養を十分にとる（抵抗力を
つける）、適度な温度・湿度を保つ（空気の乾燥を予防す
る）、人混みを避けるなどです。
ワクチンは、インフルエンザに罹ったときの発病する

可能性を低減させる効果と、重症化防止に有効と報告さ
れており、インフルエンザによる重篤な合併症を予防し、
健康被害を最小限にとどめることが期待できます。ワク
チン接種による効果が得られるまでに2週間程度を要す
ること、また、有
効な防御免疫の持
続期間は3～4か
月程度と短いので、
毎年シーズン前に
接種を繰り返す必
要があります。

高校生以上中学生以下

平成26年10月1日 ～平成26年12月18日 まで
（月曜日～金曜日）※土日祝日と創立記念日（11月12日 ）は除きます

予約受付期間

電話のみ電話もしくは小児科外来窓口予約受付方法

午後2時～午後4時午後3時30分～午後4時30分電話予約受付時間

086-252-2211（代表）：インフルエンザ予防接種係へ086-252-2211（代表）：小児科へ受付電話番号

平成26年10月20日 ～12月19日 予防接種実施期間

午後2時30分～午後3時午後1時30分～午後2時受付時間

午後3時より午後2時より接 種

本館2階姥中央採血室前本館3階 小児科外来
実施場所

詳しくは予約の際にご説明させていただきます

13歳以上 5,400円
（65歳以上の方は市町村によって異なります）１回接種

13歳未満 3,240円
（2回接種合計 6,480円）

料 金

インフルエンザ予防接種を実施します（完全予約制）

受診中の方は、まず主治医に接種の可否をご確認ください。

厚生労働省作成キャラクター


