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北海道腎臓病患者連絡

協議会





実態調査協力の　お願い

この度､

調査に使ったアン

ケートの内容です

3頁～1Ⅰ頁まで

し､今後の活動
の指針としたく調査を実施することになりました｡対象は北海道内に在住し透

析を受けている方で､必ずしも北海道腎臓病患者連絡協議会の会員でなくても

結構です｡記入はなるべく詳細に一つの設問に対して2つ以上の印をつけても

結構です.

記入するところはなるべく詳しくお願いします｡

1実施期間は昭和60年11月15日～12月15日まで｡

2　氏名は記入しなくても結構です｡秘密は厳守いたします0

3　提出締切は12月31日です｡

●　　4設問に対する回答は､該当項目に○印､あるいは､文字で記入して下さい｡

漁　各幹事の方はお手数ですが､施設毎梨めて道腎協部務応.,宛ご送付下さい｡

記入日　　　月　　　日

北海道腎臓病患者実態調査アンケート

1･あなたのことについて､おたずねします｡

(1)性　　別

ア･男　　　　　イ･女

(2)年　　齢

ア･ 5歳未満　イ･10歳未満　り･15歳未満　工.20歳未満

オ･25歳未満　カ130歳未満　キ･35歳未満　ク.40歳未満

ケ･45歳未満　コ･50歳未満　サ･55歳未満　L/･60歳未満

ス･65歳未満　七･70歳未満　ソ･75歳未満　ク･75歳以上

満(　　)読

(3)居　住地

(　　　　　)　例　旭川市

(4)透析病院の所在地

(　　　　　)　例　旭川市

(5)病院区分

7･国　　立　　イ･公　　立　ク.民　　間

(6)現在の職業

71会社員　　イ･公務員　　り･自　営　　エ･主　婦

オ｡無　職　　カ･農林業　　キ･その他(　　　　　　)

q)あなたの立場(家族構成)

7･世帯主　　イ･主　婦　クー　被扶養者

~-　3　-



(8)家族数(本人を含む)

7. 1人

オ. 5人以上(

2.病気の進行状況

(1)透析までの期間

7. 1月以内

オ. 1.5年以内

ケ. 5年以上(

(2)透析前の病名

7.急性腎炎

オ.糖尿病

(3)発見のきっかけ

7.健康診断

ェ.その他(

(4)透析開始後の期間

7.半年未満

*. 4**#

ケ. 8年未満

ス. 12年未満

チ. 16年未満

ィ. 2人

人)

ィ. 3月以内

か　2年以内

年)

ィ.慢性腎炎

か　腎結核

ィ.任意診断

ィ. 1年未満

カ. 5年未満

コ. 9年未満

七. 13年未満

ツ. 16年以上(

(5)透析開始時の入院期間

7. 1月未満　　　イ･ 2月未満

オ. 5月未済　　カ. 5月以上(

(6)現在の透析回数(過)

7. 1回　　　　　ィ. 2回

ク. 3人　　　　　工. 4人

ク. 6月以内　　　工. 1年以内

辛. 3年以内　　ク･ 5年以内

ク.腎う炎　　　　エ･ネフローゼ

辛.その他(

ク.他病の診断で

)オ･自覚症状

ク. 2年未満

辛. 6年未満

サ. 10年未満

ソ. 14年未満

年)

ウ. 3月未満

月)

ク｡ 3回

工. 3年未満

ク. 7年未満

シ. 11年未満

メ. 15年未満

工. 4月未満

工｡ 2遇で5回

(7)現在の遠析時間(過)

7*: …冨冨u崇1*:14.芸冨岩買　三二152冨冨岩完　=/J65冨冨cT買　●

ヶ. 18時間以内　　コ.その他(　　時間)

(8)現在の透析時間帯

7.昼間　　　　ィ｡準夜　　　　り･夜間

(9)現在の健康状態

ァ.良い　　　　ィ｡まあまあ良い　り･悪い　　　　工｡非常lこ悪い

3. ･yヤントについて

(1)使用シャント

7G外シャント(　年　月)　ィ｡内シャント(　年　月)

(2)シャント寿命の原因

ァ.っまる　　ィ.脱落　ク｡感染　工｡その他(

-　LI　-



4　透析について

(1)透析場所

ア･入院　　　ィ.通院

¢)使用装匠

ウ･家庭透析　エ･その他(　　　　　)

7･コイル(コル7)　イ･キール　　ウ･7ォロ77イ-･-

(3,孟宗諾濃　オ.CAPD　カ･その他(　　)

孤 从��

①疲労度 途餒h.ｨ.(+x*(4"饅�.x,�*"�7.疲れやすいィ.変らない 

②食欲 途�*�.�4"�,�*"�7.あるィ.ない 

③疾状 副作用 �)｢�*�.�4"�,�*&ﾂ�7.あるィ.ない 

●

アゥ頭痛　イ･腹痛　り･吐気　工｡発熱　*.血圧上昇及び降下

カ･手足のけいれん　キ･けん怠感　ク.その他(

(5)現在入院されている方の入院理由

ア･体の具合が悪い　　イ･通院に不便　　　り･通勤に不便

エoその他(　　　　　　　)

(6)合併症

7･心不全　ィ｡高血圧　り･結核　エ･糖尿病　オ･神経障害

カっ貧血　　キ･骨障害　ク･視力障害　ケ･かゆみ　コ･感染

サ･その他(　　　　　　　)

(7)医療保険

ア･国保(家族､本人)　イ･健保(家族､本人)(組合､共済も含む)

ウ･更生医療　　　　　　エ･医療保護　　　　オ.自費

5･家庭透析及びCAPI)

(1)突施希望

ア･望む　　　　イぅ望まない　　　　ク｡どちらでも良い

(2)理由

①　望む場合　ア･時間が自由　イ･自覚が持てる

り･その他(　　　　　　　)

②　望まない場合

7･家廉透析(CAPD)について良く知らない

ィ｡安全生に確信が持てない

ウ･介助者がいない

エ･自己負担金が増える

オ･住宅事情

カ･その他(



6輸血忙ついて

i(;',霊芝芸禁必要性　77'.芸　　圭慧

(3)過去1年間の回数

7.0回　イ･1回ク｡2-5回　エ･6-10回　オ･11-20回

れ20回以上

(4)合計の輸血掛ま何単位ですか｡ ( 1単位　200cc)

(　　　　　　　)単位

(5)副作用　　　　　7･ある　　　イ･ない

'6日78濫　ィ.発しん､柵ク.その他(　　)

(7) (6)で7･と答えた人

7.隔離透析を受けている　　　　ィ.いない

7.食事療法について

(1)実　施　ア･している　イ･多少やっている　ウ｡やっていない

ミ-:----　∴二　-　:-_∵ :

(4)透析中の食事

7.病院食 ィB弁当持参　　り･出前　　エo食事なし

(5)管理方法

了｡栄養士の指導　イ･テキスト　ウ･自主管理　エ･透析食品

8･(1,経霊芝態　ァ｡ある　ィ｡ない　り･駅的にある

(2)年収

7. 50万以下

ォ. 201-300万　エ･301-500万　カ･ 500万以上

(3)写千品ィ.自営収入ク.年金-.生活保護オ･その他(　)

(4)生活状態
7.非常に困っている　イ･困っているク｡普通工｡困っていない*･楽

(5)誓諾維警本人と家族　中.紬　-.その他(　　)

(6)透析による収入の変化
7.変わらない　イ･良くなった　ウoやや苦しくなった　工｡苦しくなった

(7)誓.*.言左給　ィ. 9｡%　ク. 80%　-･70%

ォ. 60%　　　カ･ 50%　　　キ･ 50%以下

-　6　-
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9.転職開局

(1)病気により会社又は職場を変わりましたか

7･変わらない(就業中､休耽中)　ィ.転属　　　ク.転勤

工｡転職　　　　　　　　　　　　　オ.退職

(2)退職又は転職転属の理由

(

(3)現状

ア･現在の職場で良い　　イ･転職したい　　　　り.就職したい

エ･働ける状態でない　　オ･働く意欲がわかない　カ.その他(

(4)希望転職

7･事務磯　　　　イ･現場軽作業(技術職)　　　ウ】自由業

エ･自家営業　　　オ･公務員　　カ･農林漁業　キ,サ-ビス菜

久　その他(　　　　　　　　　　)

(5)希望事項

(

(6)社会復婦が困難な社会的条件

7･夜間透析がない　　　イ･受入先の無理解　　　り,時間的制的

エ･行政指導の不徹底　　オ･その他(　　　　　　　　　　　)

10　通院について

(1)往復に要する時間

ア･ 15分　　　イ･ 30分　　　9. 45分　　　工. 1時間

*･ 1時間30分　カ･ 2時間　　　キ･ 2時間以上(　　　　　時間)

(2)費用(月額)

7･　　0-1.000円　　イ･ 1,001-3,000円　　ク. 3,001-5,000円

エ･ 5.001- 1万円　オ･ 1万-　2万円　　カ･ 2万円以上(　　　円)

(3)交通費助成を受けているか

7.いる(金筋　月　　　　　円)　　ィ.いない

(4) (3)で7.と答えた人

①　どこから受けているか　　7.道の助成　　　　ィ.市町村助成

②　受けている形は　　　　　7･金(月　　　円)　ィ.現物(チケット)

ク.その他(　　　　　　　　　　　)

(5)交通機関

7.徒歩　　　ィ.市電､市パス､地下鉄　　ク.国鉄　　　　工.私鉄

オ.タクシー　カ.自家用車､パイク

(6)転院を希望していますか

7.いる　　　　　　　　　　ィ.いない

(7) (6)で7.と答えた人の転院希望理由

7.通院費用　　ィ.時間帯　　ク.待遇　　　　工.通院時間



ll.住宅について

(1)現在の住宅

7.自宅　　　　ィ.借家　　　ウ･社宅　　　エ･公営住宅

*.民間アパート　　カ･借間

(2)家賃

7. 1万円　　　イ･ 1-1･5万円　り･ 1･5-2万円　エ･ 2-3万円

ォ. 3万-5万円　カ. 5万円以上

(3)困窮度

7.困っている　　イ･困っていない　り｡わからない

(4)住宅についての希望事項

ァ.公的住宅への優先入居　　　　イ･住宅建設費金融資

ク.職場又は病院へ近距離の住宅あっせん

ェ.その他(　　　　　　　　　　　)

12　結婚について

(1)現状

ァ.未婚　　　　　ロ｡既婚　　　　　ウ8離婚

(2)結婚したいと思いますか

7B結婚したい　　イo相手がいれば結婚したい

工.あきらめた

(3)結姫しない理由

(

(4)結婚相手について

7.健康な人　　　イ･患者同志

(5)理由(熊臥結婿できない理由)

7.収入が少ない

り.将来への不安

オ.性格の不一致

キ.家庭崩壊

ウ㌧結婚したくない

)

ク.どちらでも良い

ィ.身体に自信がない

工.相手に申し訳ない

カ.相手がいない

13.出産及び妊娠について

(1)男性の方で

了｡これから子供が欲しい　イ･欲しくない　　り･あきらめた

(2)女性の方で

7｡これから子供が欲しい　イ･欲しくない　　り｡あきらめた

(3)欲しくない理由

7.生まれる子供が心配　　イ･経済的な理由

り.性的な理由　　　　　　エ･その他(



14.余暇利用

(1)休みの日は何をしていますか

ア･寝ている　　　ィ.テレビ

オ･スポーツ　　　カ.ドライブ

ク･アルバイト　　ケ.その他(

15.生きがいについて

(1)現在の生きがい

7･仕事　　　　　イ･趣味

九団体活動　　力･自己開発

16　自殺について

(1)自殺を考えたことはありますか

ア･考えたことはない

り･今も考える

オ･実行に移したことがある

ウ･読a　　　工.映画､展覧会

辛.つり､ピクニック､-イキ/グ

1

ウ･子供　　　工.社会奉仕

辛,異性　　ク.その他(

ィ.一時あった

エ･深刻に考える

17　認識度

(1)自分の射こついて質問､相談したことがありますか｡

ア･ある　　　　　イ0時々ある　　ク.ない

(2)自分の症状についてどの程度知っていますか

●

ア･ Ht値　　　　イ･心胸比

オ･ BUN　　　　カ.血圧

(3)病院の治療以外に何かしていますか

7.漢方薬　　　　イ･針

オ･していない　　カ･その他(

¢)療寒日誌をつけていますか

ア･毎日つけている

イ･時々つけている

り･いない

18　腎移植について

(1)腎移植の希望

70　移植したい

エ･考えたこともない

(2)腎移植を望む理由

ア･社会復帰のため

り･食事制限からの開放

オ.経済的理由

ウ･カリュム僻　　工,クレアチエ/

キ･知らない

り･きゅう　　　　ェ.自然食品

ィ｡したくない　　　　り】将来考えてもよい

イ･時間的制限からの開放

エ･治療苦痛からの開放

カ･その他(

-　9　-



(3)腎移植を望まない理由

7.成功率の問題

ク.費用の問題

オ.透析でよい

ィ.提供者の問鳥

エ.副作用の開烏

丸　その他(

(4)腎移植はどちらを選ぶか

7｡血縁者から生体腎　　　イ･死体腎　　ウ･どちらでもよい

(5)適合性の検査をしたことがあるか

7.ある　　　　　　　　イ･ない

(6) (5)で7.と答えた人

どこで受けましたか(

(7)費用はどうしましたか

了｡自費　　　　　イ･保険から
ク｡無料

19　腎バンク制度について

(1)腎バンクを知ってますか

ァ｡知っている　　　　　　イ･知らない

(2)あなたの家族は腎バ/クに腎撮供登録してますか

了｡している　イ･してない　　り･これからする　エ･これからもしない

20　身体障寄書手帳について

(1)手帳を持っている

ァ.持っている　　　　　ィ.持っていない

(2)持っていない理由

7.取り方がわからない　　イ･必要ない

り｡身障者と思われたくない　エ･その他(

(3)国民､厚生年金(障害､老齢)等をもらっているか

ァ.受けている(　　　年金　　級)

ィ.受けていない

(4)年金をもらっていない理由

了｡取り方がわからない

イ･資格がない

ク.その他(

21.身体拝啓老手帳保持者の特典について

(1)所得税の身障者控除を受けているか

了｡受けている　　イ･受けていない　　り｡所得がなく関係ない

(2)自動車税の免除を受けているか

7｡受けている　　　イl受けていない ウ｡自動車がなく関係ない



(3)交通健脚の運賃割引を受けているか

ア･受けている　　イ･受けていない(

(4)児童福祉手当を受けているか

=7: …墓誌言品係な言受けていない　り･所得制限があり受けられない

(5)その他あなたの地区での特典がありますか
1

ァ･)ぁる(

)　ィ.ない

22　病院に対する希望

23･行政に対する希望

24･会(道腎協)に対する希望

以上で終わりです｡皆様方のご協力厚くお礼申し上げます｡

この結果は･北海道における腎臓病患者のための今後の活動に生かしたいと

思います｡

北海道腎臓病患者連絡協議会

広報･調査･キャンペーン委且会



実態調査アンケート報告

この･R樽凋#_アンケートは､昭和60年12月から

昭和61年1月にかけてrLt施されたものですo前LL-ll

は昭和5昨12月から附和54年1月にかけて凋禿さ

れ､鮎十されましたo今回の結柴と比較しながら

道内における透析患薪のおかれている那太を報然

したいと思います0

1.あなたのことについて､おたずねします｡

(1)性　　別

dh一回凋禿( 8年Itlil) L札1.丈では道内透析脇那'.Jl･

400名､回答老は587名で約42%の回答ヰ三でしたが､

今l叫は透析息話約3,000fh回答丸ま1･535名で約

51.1%の回答率でした｡

IiTJ一回は9562.18%､女37.48%でしたが今回のプ3

女是は接近していますD

特徴的なのは30代～40代の働きざかりが半数近

くを占めてお｡ (46･1%) =f供も小さく愚弟と`家

族を苦しいllL掛こ追いこんでいるのがわかりま

す｡ l紬と比-ると0-19如揃剛3人､今剛7

人とあまi)増加していませんoこれは′羊校におけ

(2)年　　齢

英数 儂Izb�

ア.5歳未満 ��ﾂ���0.0 

ィ.10歳未満 ���0.0 

ウ.15歳未満 ���0.1 

工.20歳未満 ��b�1.0 

オ.25歳末渦 �#��1.4 

カ.30歳末渦 涛B�6.1 

キ.35歳末滴 ��c��ll.0 

ク.40歳未満 ��ッ�12.1 

ケ.45歳未満 ��ィ�12.0 

コ.50歳末渦 ��c��ll.0 

サ.55歳未満 ���"�ll.9 

シ.60歳末渦 ��s��ll.1 

ス.65歳末潤 ��3��9.1 

七.70歳未満 塔��5.8 

ソ.75枚未満 田��3.9 

タ.75歳以上 ����1.2 

無LLlJ答 �3b�2.3 

JT. ��經3R�100.0 

る鞘炎=1･防対策としてのFポ検-た'R施により､ r-潤

先見.叩臓蛤が効を成したためかo約2'･W蛸

析適齢肘.,7てあ.)､結析就鰍こ大きな妙を溝とL

L' -



ていますoまた老人の透析･Rl者が(65歳以｣二)前

回25名､今回167名と柄加が讃しくなっていますo

(3)I,i.'任地　　　　　　　　　　　中標津町

.汁1,286人　　　　　　　･桁山支庁

(無回答　249人)　　　　　lJi沢部町

･石狩支庁　　436　　　　奥尻町

札掛行　　408　　　　北桁山町

江別市　　15　　･後志支庁

千歳市　　　3　　　　　小朽市

広砧町　　　2　　　　,J.lI.松内町

石狩町8柵越町

● ･靴支庁.19　　ニセコ町

函館fti　　　99　　　　　fl茂別町

鮎k'L一町　　　2　　　　);i-樺町

木古内町　　1　　　　13主知女町

七飯町　　　7　　　　　共和町

恕11岬T l　　　　　岩内町

森町　　　　6　　　　　机丹町

ii:万邦町　　3　　　　　古平町

･択室支庁　　　24　　　　　余市町

択宅市　　17　　･空知支庁

別冶i町　　　4　　　　　岩見沢市

芦別市　　　1

赤平市　　　2

滝川市　　　3

砂川市

歌志内市

深川市　　　3

北村　　　　　2

柴11(町　　　2

南幌町　　　1

奈井江町　1

上砂川町　　2

由仁町
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丸瀬布町

上流別町

潤別町

滝上町

東藻琴村

･胆政支庁

名肺市

;I+.:小牧市

計別rlJ■

伊退iIJ'

1巴,t浦町

I I･勝支庁

漸勺遠析患-Y,l全日の教ではないが､道内各榊r

村にくまなく存在しておl)､魁話の通院のFlj･労'は

大変なものてあります｡

(4)透析病院の所在地

退内の透析施設は都FTfを中心に鮎在してお')､

遇2-3r･】】は何があっても通院しなければならな

い.故老にとって､それに要する相和と費用は他の

都府ii..tの息fFI-とは比較にならないほどizl担が大き

く､通院交通費の助成など制度の充'実が恐務てあ

ります｡

(5)病院区分

実数 儂Izb�

ア.関立 ��ﾂ�#��1.9 

ィ.公立 �#cr�17.4 

ウ.民間 ��ﾃ�CB�74.5 

鞍LL.1 涛R�6.2 

i汁 ��ﾃS3R�100.0 

よの通り､道内の適所施一没は圧倒的に刷りが多

く､全帽の適帆敵新王昭和61年=･末で66,0004(.おり､

一昨年だけで約13,000名が新たに透析生活に入っ

ていますo Lかし､あいつく憤軌.J.I..教の切り下げ

て､民間の施設の瑚伽は岐しい状態がはっきりし

てお･)､道内のltうな医療過疎地城にあってはlq､

公Ill_の施設の拡充が一声.り期待されます｡

(6)現在の職菜

実数 儂Izb�

ア.全社Ll ��ﾂ�#�2�13.9 

ィ.公務fl 涛��5.9 

ウ.自営 ��3��8.5 

エ.主軸 �3���25.4 

オ.無職 鉄c"�36.6 

カ.農林菜 �3��2.5 

キ.その他 塔��5.2 

#lFllS �3��2.0 

計 ��ﾃS3R�100.0 
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無職の人は前回31%､今回36.6%と若干研えて

いますo jを析しながら働くことは職柵によっては

でき′-⊂かった')､一度辞めると再就塀は咽難であ

るなど､透析の目的が社会舶かこあるにもかかわ

らず､現'ATとの大きな矛盾になっています｡主軸

を除くと職業についているのは36%Lかいませ

ん｡

(7)あなたの立場

実数 儂Izb�

ア.世借主 剞l 801 鉄"�"�

ィ.主如 �413 �#b纈�

ウ.被扶着者 �277 ��ゅ��

無回答 價ill �"纈�

1,535 �������

tti-･r.ii.主が52 2%と多く､山家の生.汁が,al.:A-に大

きくのしかかっています｡

(8)家族数(本人を含む)

実数 儂Izb�

ア.1人 ��ﾂ��#��7.9 

ィ.2人 鼎�2�26.3 

ウ.3人 �3Sr�23.3 

エ.′1人 �33��21.6 

オ.5人以上 �#cB�17.2 

無回答 鉄��3.7 

計 ��ﾃS3R�100.0 

1人茄らLの.む者が7.9%もあるのほ､例えば

透析施設が近くにないため家紋と離れ1人で生活

していることも考えられますD 2人茄らしも多く



26,3%もいますo老齢化によるものでしょうかo

社会音吐矧まもとより､家族との田らんさえも持つ

ことができない思案がいることを知っていただき

たいのです｡

2.病気の進行状況

(1)透析までの期間

実数 儂Izb�

ア.1月以内 ��ﾂ��ィ�PL 12.0 

ィ.3月以内 ��S��9.8 

ウ.6月以内 都R�4.9 

工.1年以内 �����7.7 

オ.1.5年以内 鉄��3.8 

カ.2年以内 涛b�6.3 

辛.3年以内 ��#��8.3 

ク.5年以内 ��s��ll.1 

ケ.5年以上 鼎sB�30.9 

無lq1苓 塔��5.2 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

Ill胸とほぼr"]じ紡柴にな')ましたo初諺から透

析に至るまで､ rR際には自覚症状がほとんどない

ままに進行するという野炎のこわさがPF･解されす

に､父づいた時には透析という結果を衷付けてい

るものと.rL_P.いますo透析まで6カ月もないという

患如;26.7%もあるのは残念ですo早期発見を･訴

えたいと思います｡

(2)透析前の病名

実数 儂Izb�

ア.急性腎炎 ��ﾂ��3��8.5 

ィ.慢性腎炎 涛CR�61.5 

ウ.腎う炎 都b�5.0 

工.ネフローゼ ��CB�9.4 

オ.糖尿病 涛r�6.3 

カ.骨結核 鼎B�2.8 

辛.その他 涛��6.4 

無回答 ���0.1 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

悼性腎炎が61･5%を占めていますoなぜ慢他腎

炎になったのかはまだ良くわかっていませんo今

回の凋束で取水柄のnjlFlを入れてみたら､6･3%･

97名と意外に多い｡針拝蝶法では腎不全はカp 1)

-を多くとるし､掛東鰍主力ロ')-制限というふ

ぅに逆になっているので管理が難しく､軌塚病か

らの腎不全は今後も増えることが予想され､治療

法が進歩したとはいえ大きな社会間願です0

16-



(3)発見のきっかけ

Tji:敬 儂Izb�

ア.健嬢冶断 剞l 23Li ��R�"�

ィ.任意 俑�&b�261 ��r���

ウ.他端の速断で 勍172 �3�縒�

エ.自覚症状 �50 �2�2�

オ.その他 儉138 �#ゅR�

卑小+rJ �80 迭�2�

1汁 �1,535 �������

他鏑のuを断でが30･7%と示すように偶然の発見

が多い0円職掛川JiZ･症状が少ないので(3 3%)

●糊軌を､職楓を加◆ての甲期発見が榊であ
E)ますo乾草の進取こ･t I)別口の{JT攻のもと､食

順法等にttる治蝶で酒折に移行するまでの期間

を･さらに遡らせることも可能だとする別行も多

いのですo

その他28 5%は多いが･発見の織会がさらに増

えたということであか心如しいことですo

(`l)透析槻始後の期間

'実& 儂Izb�

ア.半年未満 ��ﾂ�釘�6.1 

ィ.1年 ��3R�8.8 

ウ.2年 ��ッ�12.1 

工.3年 牝ﾃ���9.7 

オ.`1年 ��ｳ�"�9.3 

カ.5年 ��C2�9.3 

辛.6年 ��3r�8.9 

タ.7年 涛��6.Li 

ケ.8年 都��5.1 

コ.9年 都b�5.0 

サ.10年 都��5.1 

シ.tl年 鉄r�3.7 

ス.12年 犯ﾃb�3,0 

七.13年 �3b�2.3 

ソ.1Jl午 ��2�0.8 

タ.15年 ����0.7 

チ.16年 �2�0.2 

ツ.16年以上 ���0.1 

無回答 鉄"�3.4 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

前回の調光では5年以上生存14.9%でした0 8

年rlll1-の詞禿時点では5年しか生きられない､と医

帆こL.hれた人も多かったのではたいてLlう

かo現在5年以上の生存50 6%､ 10年以上でみて

も15 9%もか)､格段の追いですo昭和60年9月

まで10年以上の人は泊内に305名し､ますo前人期

の必着さんにとっても大きな軌もとなることと思

いますo管理の1如､透析を鯨けて大きな合併症が

なければ2時､いや平均]f命近くまでの生存は可

能ではないでLlうかo医妨技術の進射こ感謝し､

17-



さらなる発展を期待します0

5年以下の患薪が多く､新たな息ffの伽口の勢

いを感じます｡

(5)透析開始時の入院期間

実数 儂Izb�

ア.1月 ��ﾂ�#�2�18.4 

ィ.2月 �#Sb�16.7 

ウ.3月 �3�r�20.7 

工.4月 ��3��8.5 

オ.5月未満 涛R�6.2 

カ.5月以上 �33B�21.8 

無回答 ��#��7.7 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

実数 儂Izb�

7.1回 剞l 12 ��繧�

ィ.2回 �210 ��2縒�

ウ.3回 �1,178 都b縒�

工.2週で5回 �69 釘絣�

無 俶�9｢�66 釘�2�

汁 �1,535 �������

(6)現在の透析回数(過)

1カ月の入院で自宅療発､または社会粒相を果

たした息弟が18.4%もおり､いかに良い状態での

透析が可能になってきたかを示す良い事例といえ

ます｡早期帝人が社会粕掛こも良い結果を生むこ

とと思われます｡

5カ月以上の入院患者がまだ多い(前回40%)

という弔･Rは､病父の進行に/^づかす､相当悪化

してから腎不全を発見するケースと思われますo

E-1期発見の医横体制が巧まれます0

--18

I国2回(前回26.83%)が減り､ 3回(前回65･

2%)が増えていますo透析回数は過3回が主流

をなしてお.)､食-,l摺椎の余裕や全身状態の改井

など週2円の透析と比較するとメソ,トも多いよ●

うです｡

(7)現在の透析時間(過)

実数 儂Izb�

ア.3時間 剞l 12 ��繧�

ィ.4時間 �105 澱繧�

ウ.5時F ��222 ��B絣�

工.6時円 ��32 �"���

オ.8時間 �31 �"���



カ.10時間 ���2�6.7 

キ.12時間 �#ビ�18.7 

タ.15時間 田S��42.9 

ケ.18時間 �3��2.0 

コ.その他 ��2�0.8 

無回答 鼎��2.7 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

l国4時間､ 5時間とnいた人が多いのは､ 1回

の透析時間とまちがえたものと思いますo i琴の透

析時間は15時間(1回5時間× 3回)が多いが､

●昨年｡医鮒の故酢｡時間輔｡｡時間でも5

時間でも同じ医療点数)で､ 1回4時間の施設も

増えたと思われますが､今回の凋禿てはわからず､

その影響が今後どう出るか心配であります0　5時

間から4時間に減るのは患者にとって大きな希望

ですが､十分な透析であることが東大細粒です｡

( 8 )現在の透析時rHJ布

実数 儂Izb�

ア.星間 ��ﾂ��ﾃ�3B�73.9 

ィ.準夜 ��S2�10.0 

ウ.夜間 �#�b�13.4 

無回答 鼎"�2.7 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

前回刷,770 35%､準夜16 97%､破澗12.68%

と今回凋充と比べて夜RIL】透析は思うようには増え

ていませんo表の通J)準夜､夜間あわせても23.4

%しかならず､確聞の透析に'国3回通って働ける

ところはわずかです0 ,畝者の社会了iI軸のためには

多くの施設で弊夜､夜間透析を増やしてほしいも

のです○今回の調査の後に医療費改定があり､夜

rHJ透析の点数アノブで少しは変わる可能性があり

ます｡



(9)現在の健康状態

実数 儂Izb�

ア.良い ��ﾂ�3C"�22.3 

ィ.まあまあ良い 涛S��62.4 

ウ.憩い ��S2�10.0 

エ.非常に惑い ��b�1.0 

無回答 田b�4.3 

汁 ��ﾃS3R�loo.0 

現在安定した透析が行われている息弟が84･7%

もいるということは解しいことであl)ますo透析

技術の進射こ期待しつつ､息話自身の学習とF=l己

管理次第で思い状態を抜け出せることが多いこと

も念朗において過ごしたいものです0

3.シャントについて(年　月)

(1)使用シャント

7.外シャント

ィ.内シャント

ァソケ-トの即削ま､ (1)使用./ヤソトー7外シ

ャトン(月[り･イ内シャント(月日)●

とあるため､外ンヤント16･4%と牡的されてしま

いました.これは外シャント維奴が16･4%という

ほどの意味で､現在も外ソヤソトをしているわけ

ではありませんo rji際は内ソ十ソトがほとんどと

思います｡内シャントが多いので昔よりはシャン

トトラブルが頼っているのではないでしょうかQ

内シャントでも人工血背を使用している人は半年

ごとにトラブルを起こすこともあり､この点での

医療技術の改葬が強く甲まれます｡

無回答が多いのは､はっきi)した外シャントの

期間がわからないためと思いますo

(2)シャント寿命の酎司

実数 儂Izb�

ア.つまる ��ﾂ�3C2�22.3 

ィ.脱落 �#2�1.5 

ウ.感泣 �3b�2.3 

工.その他 鉄��3.8 

無回答 ��ﾃ�sR�70.1 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

シ1ソト部をj長時間冷やしたり･襲い圧迫を続

けたりしてシャントがつまることがありますoま

たへ-Iトク.)ットがF･･けぎてもトラブルのJE洞に
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なることがありますo左手から右手へ､足さらに

は首へとシ1ント手術をした跡を見かけますが､

●.紬次に大切なものだから大1Jiにしたいもので

す｡ (脱落等外/十ントの回答も含む)無回答が

多いのは･ンヤントトラブルを体験していないも

のと思われ､安定した状礎がうかがわれます.

4.透析について

(1)透析場所

実数 儂Izb�

ア.入院 ��ﾂ��s2�ll.3 

ィ.通F完 ��ﾃ3�R�85.7 

ウ.家庭透析 ���0.1 

エ.その他 �2�0.2 

無回答 鼎2�2.7 

上汁 ��ﾃS3R�100.0 

通院が多いということは､必着の状態が安,定し

ているということで,指は'Lいo Lかし入院が約1

割お･)､ i･vi入期あるいは合併症で,Vrしんでいる人

も少なくないことを示していますo今後長期透析

地溝の合併症に･tる入隊艶話の伽11が予近されま

す｡

(2)使用装罪

実数 儂Izizb�

ア.コイル(コル7) ��ﾂ��C��9.6 

ィ.キール �3��2.5 

ウ.フォロファイバー 塔#��53.5 

エ.耽暇かん流 途�0.5 

オ.CAPD 唐�0.5 

カ.その他 ��R�1.0 

無回答 鼎唐�32.4 

-,汁 ��ﾃS3R�100.0 

フォロファイバー型が一茶多いo ′魁,:i;-の特上とに

合わせダイアライザーを選へるので逮卵が菜にな

ったというJL･Aも多い.[うです.

CAPDが8名おr)､今後の成机が期待されま

す｡細答が32･4%もあ･)ますo適所の,:捕.は臼

己竹理という姿勢からも大切なことですo

(3)透析前後の状態

荊

①壕労度

血液濃度を示す-マトクリット他ま､威者では

20%以下の人も多く､健常者の半分以下であり､
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掛､貧血症状にあるのでEl常の疲労度はか､o L

かし変わらないと答えた人も多く安定した透析が

行われていることを示しています｡社会復帰も十

分可能です｡

②食欲

実数 儂Izb�

ア.ある ��ﾂ��ﾃ�3r�% 67.6 

ィ.ない �3#��20.9 

無回答 ��sr�ll.5 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

透析の食事療法では十分なカロリー(1.800-

2.500kcal)をとることが必要だが､味がしない･

臭いをかいだだけで吐き如ける等が加わり､食

欲のない時期があります｡これとのたたかいなく

しては良い体調を維持できないので､食塩､水分､

ヵ1)ウムの制限も必要ですが､カロリJ/ツヅの

ため巣糞士と相談し､食事内容の改善力切要ですo

食欲のない人が2割もいるのは残念ですo

③疾状

実数 儂Izb�

ア.ある ��ﾂ�3#B�21.1 

ィ.ない 都S��49.5 

無回答 鼎S"�29.4 

計 ��ﾃS3R�100.0 

透析後疲れやすいが68 7%で急に増えていま

す｡透析は数時間で何kgも除水したり､老廃物を

頼り去るので､体液の不均衡が起こり疲労や頭痛

等の原因となりますo体亀増加は自分の体重の5

%以下におさえると､水引きが少なく･疲労も少



●な芸ではないてLlうかo

透析llijの結果とほぼ同じ｡奮闘努力が求められ

ます｡

実数 儂Izb�

ア.頭痛 ��ﾂ�3ビ�25.2 

ィ.腹痛 ��C"�9.3 

ウ.吐気 �#3��15.0 

工.発熱 都��5.1 

オ.血臣上昇及び降下 田sB�43.9 

カ.手足のけいれん �#SB�16.5 

キ.けん忠感 鼎�2�26.3 

タ.その他 田B�4.2 

アンケート回答者合計 ��ﾃS3R�145.5 

arJ作用はほとんどの人が経験しています.特に

透析中の急激な血圧低下は危険ですorこわいな｣

と思ってから､わずかの時間で虫高血圧が60まで

下がり･目の前がまっ暗になったという体験も多

く､医療スタッフも目を威せません｡副作用のほ
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とんどは透析による不均衡症候群によるもので､

･LT-ほどではないにしても大きなA=痛ですo血圧上

納ま水分管理が悪いことにも原田があり､薬によ

るコントロールも良くなってきましたo

(5)現在入院の入院理由

実数 儂Izb�

ア.体の具合が悪い ��ﾂ��#b�72.8 

ィ.通院に不便 鼎R�26.0 

ウ.通勤に不便 迭�2.9 

工.その他 �#B�13.9 

回答者(入院) ��s2�115.6 

とのかかわりあいもあl)､患薪にとってせつない

ものとなっています｡

通院に不便が45名､通勤に不便が5名ある｡

透析施設の地域悩差を早急に解消してほしいD

特にへき地､離島対策の強化は切なる願いでもあ

ります｡

(6)合併症

実数 儂Izb�

ア.心不全 ��ﾂ��"�5.3 

ィ.高血圧 �3�B�20.5 

ウ.結核 免ﾂ�0.7 

エ.糖尿病 涛��6.4 

オ.神経陣晋 都2�4.8 

カ.貧血 �3���25.4 

キ.陣晋 ��3R�8.8 

ク.視力障害 �#�B�13.3 

ケ.かゆみ 鉄�B�32.8 

コ.感独 ��R�1.0 

す.その他 鉄R�3.6 

アンケート回答者合計 ��ﾃS3R�122.6 

透析も良くなると次功のような合併症も起こ

｡､入院もやむなしという均合もあI)ますo職場　人工野朕が健康な腎練のかわl)を100%代祷え
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できるわけではなく､その機仕の一部を代行して

いるにすぎません｡従ってl壬期通析話には現在の

満城法だけで:ま処捜しきれない新しいlHJ遇､合併

症が起こっています｡ノrJl･のR･常や､アミロイド沈

lYI一症などの代謝舛常､壬モ血､末刑神経のPT('Jf等､

口常生活に文節をきたす安糸も多くなっていま

すo多発性a)骨折でまったく歩けなかった人が､

新しい治嫉法や薬剤のおかげで)i;けるようになっ

たり､対比こできるものも多いが､まだ研究段階の

● ..9　㌦∴`1一二‥∴い,.I

べて多くなっています0.故老の死亡Il;J.J関の節1位

を【上手めるのは､心不全や､脈lrlt管抑'.!.'などの血管

系の柄光です｡

u力PrL!.'204人13 3%は多く､ F:r･;血圧や桁媒柄

からにLt:るものでしょうかo

かゆ九は､ささいな'tうだが､ピリピリと刺す

ようなかゆみが′突然堪ってきたら､がまんできる

ものではありません｡

他に舛所性石灰化､ (,iu甲状腺機能IJl.進等の合併

症が多くありますo

●

(7)医嫉保険

実数 儂Izb�

ア.岡保家族 ��ﾂ�#湯�19.5 

本人 �3C2�22.3 

ィ.健保家族 �3Cr�22.6 

本人 �#モ�18.8 

ウ.攻壬生惰蝶 都b�5.0 

エ.怪韓保讃 �����7.8 

オ.白や �"�0.1 

無回答 田��3.9 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

健煉保牌法の改定にLtる､健保本人の1 'LqjL'1担

はrqが､1ii月1万rlHlt損は自治体がL'l担しており､

.iiI､掛こは搾栂珊はかから/ない,これは円友会をは

じめとする過勤の成火ですo Lかし､ 1tt年.iLl､薪が

6千人~T:っふえてお;)､いつまでもそれを維持で

きるかはわか･)ません｡ t%J-_始慨をめぐる厳しい環

境をみるとき､私たちの運動の手をゆるめること

はできません｡

自照が2名いるのはどういう,31でし.tうo



5.裏庭透析及びCAPD

(1)実施希望(今回)

実数 儂Izb�

ア.望む ��ﾂ��C��T., 9.7 

ィ.望まない 涛c"�62.7 

ウ.どちらでも良い �##R�14.7 

無回答 ��湯�12.9 

■汁 ��ﾃS3R�100.0 

家庭透析希勤ま前回21.3%から､今回9.7%に

減っている｡家纏透析(CAPD含む)は時間が､

わりと自由で社会搬婦にも有利という反面､協力

話を必要とし､十分な学習を必要とするという管

理面のむずかしさや､ CAPDでは腹膜炎を起こ

しやすい等の欠点がある｡ 8年前の漠然としたイ

メージから､ fr7報が十分な今とでは､柄院透析の

メリ　yトのほうを選ぶのでしェうか0　号!む､どち

らでも良いを合わせると24.4%もあり､家庭透析

に寄せる期待が大きいことをうかがわせます｡

現在道内でCAPDを行っているのは100人を

越えています｡

(2)理由

①望む場合

実数 ��87�zb�

ア.時間が自由 ��ﾂ��SB�41.2 

ィ.自覚が持てる �#b�7.0 

ウ.その他 ��b�4.3 

無回答 ��s��LIT.5 

374 �������

.ノー1":.::"l∴日､1㌦∴r_.一●

対策､安全性を研究しつつその実用化普及に奮闘

していただきたいo　また携帯用人工腎臓や短時間

透析の安全性､改lg普及に関係機関の対策をお願

いしたい｡



②望まない場合

実数 儂Izb�

ア.CAPDを知らかー ��ﾂ�33b�34.9 

ィ.安全性に確信がない 都s��81.0 

ウ.介助者がいない �3#b�33.9 

エ.自己負担金が増える ��Cr�15.3 

オ.住宅事情 ��s��17.7 

カ.その他 �#"�2.3 

回答者人数 涛c"�185.1 

甥_まない理由は予想した通りの回答だが､ cA

PDを知らない人が336人34 9%もいる｡ノリッ

●トの大きい新法なので､学習努力を楓､した
い｡

住宅部竹17.7%とあるのは､ CAPDの場合衛

生的な場所での腹膜雅紀液の交換場所が必要で､

日本のような住宅事情では場所を確保するのが困

紫な人も多い｡ 6-8時間ごとに28の液の交換

では仕事中職場での交換の必要があり事業主の理

解が欠かせないoこうしたこともcAPDの普及

にブレーキをかけています｡

6.輸血t=ついて

(1)輸血の経験

実数 儂Izb�

ア.育 ��ﾂ�鉄��61.9 

ィ.無 �3cr�23.9 

無回答 �#���14.2 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

輸血の経験が61･9%もあるのほおどろきですo

導入期､あるいは永い透析生活の中ではかぜ等で

体調をくずすこともあり､ -マトクリット15%以

下の強い貧血状態では輪血の必要もでてくる｡一

番の問題は肝炎の感染で､一応の検査はあっても

完全に防止するのはむずかしい｡医師の間でもで

きるだけ輸血は避けたいと考える人も多い｡

(2)現在輸血の必要性

実数 儂Izb�

ア.有 ��ﾂ��c��ll.0 

ィ.蘇 涛cb�62.9 

無回答 鼎���26.1 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

輸血が必要な人169人と現在も多い.貧血の対

策となると医療側も患者側もたいへん苦労する訳
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て､ -マトクリットが低いとすく･日常生活にひび

きます｡輸血をしても入れた血液のjj命は限られ

ているし､ある時期になると朋壊してゆきますo

残る物は鉄の沈茄で良いことはあI)ませんo食事

指導や透析陳の進歩で十分な透析が行われること

により､輸血の必要性は減っていくのではないで

Llうかまた､貧血の原因ともなる､ -1)スロボ

-チン不足も､近い将来,+.ルモソ合成による新薬

の開発で解決され､そう心配しなくても良くなる

のではないかと期待しています｡

(3)過去1年間の回数

実数 儂Izb�

7.0回 ��ﾂ�S3��34.5 

ィ.1回 ��SB�10.0 

ウ.2-5回 �3�r�20.0 

エ.6-lo因 塔B�5.5 

オ.ll-20LHj 鼎2�2.8 

れ20回以上 �3��2.0 

無lpJ苓 �3ビ�25.2 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

過去1年間で輸血をしていない人530人34 5

%｡ 6回以上輸血したことがある人10･3%､ 157

人もおり､ 2カ月に1回以上していることになり

-2tl
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味を佼されると､骨随での造血枚能も低下します｡

十分なカ｡リー13紬と良所のタンパク､適度の運

動が端本だが､体調が悪いと食べられないo食べ

ないとさらに然血が進む､という麿衡環を招きや

すい｡患者自身の奮闘も大切ですo

( 4 )合計の輸血漣は何単位ですか

実数 儂Izb�

1単位 ��ﾂ�s��12.8 

2 ��3��21.2 

3 塔"�13.3 

4 都2�ll.8 

5 鉄b�9.1 

6 �3��6.1 

7 免ﾂ�1.8 

8 ��b�2.6 

9 澱�1.0 

10 �3"�5.2 

ll-20 鉄r�9.2 

20以上 �3r�5.9 

汁 田���100.0 



実数 儂Izb�

ア.ある ��ﾂ��湯�13.0 

ィ.ない 田#��41.0 

無回答 都�r�46.0 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

良il)作用のある人199人13%というのは大きな数

字ですo血T▲Ii肝炎55人27･6%という八合に1,想以

ヒに多いD甘輸血をするとウイルス性肝炎が出る

こともあったが､滋近ではそういう悪味での肝炎

は減ったが､B朋f炎のチェックをしても､非A､

非B型肝炎の危険性はか)ますoもうひとつは成

人自血柄ビールスがあり､それに対する抗体が透

析をやっている均合に正常の時よ.)多く､それは

軌ln掛こよって左右されるとuわれていますの

で､卜分な注かミ必要です｡医嫌スタッフの協力

もお願いしたい｡

(7)(6)で　ア.と答えた人

hJ恥壷所を受けていない人が41人いるが個人用

透析装田の科人などで､他に感染するのを防いで

いるのではないてしェうか｡血液を酌:接触れる機

会の多いスク, 7は十分/^をつけてはしいもので

すo



7. *事療法について

(1)実施

実数 儂Izb�

ア.している ��ﾂ�S�2�38.0 

ィ.多少やつている 田湯�45.5 

ウ.やっていない ���2�7.4 

無回答 ��C��9.1 

計 ��經3R�100.0 

なんらかの形て食草耕法をしているのが･ 83 5

%あり､患者としては当然のことですが各自自分

なりに食事を管理しているのではないでしょう

か｡透析に関する出版物も多い｡透析食品といわ

れる従来からのてクトンゼリー､粉アメてカロリ

-アップ､減塩しょうゆ､みそ､無塩ノミクー､パ

ソ､のりで塩分の制限､低カ1)ウムコーヒー･カ

レー｡カルシュームクッキー｡鉄分補給剤も簡単

に手に入るようになり､自主管理もしやすくなっ

ています｡また食事制限が昔はどきつくなくなっ

たことも食生活を飽かにしています.人工腎族と

食事療法は車の両輪.自分の体調に大きく影響し

ます｡

(2)食事指導

ほとんどの人が透析施設の栄畿士苛から食事指

導を受けています｡四訂の日本食品成分表ではカ

リウムの項も載っており､おいしい透析メニュー

(南江,迄)や､冊族痢食品交換表(医歯薬出版)

は患者の必IE品となっています｡自分でカpリ-

計井ができるく･らいにならないと､長生きは甥め

ませんo透析は一生続くことですので今後も十分

な栄着指導をお顔いしたい｡



(3)食事制限(1日)

ア.水分

実数 儂Izb�

100cc ��ﾂ����0.7 

200cc 田2�4.1 

300cc ��#2�8.0 

400cc 田r�4.4 

500cc �##R�14.7 

600cc 涛��5.9 

700cc 鼎R�2.9 

800cc 塔B�5.5 

900cc 釘�0.3 

1,000cc ��#B�8.1 

1,100C.C 迭�0.3 

1,200cc ��"�0.8 

1,300cc 澱�0.4 

1,400cc ���0.1 

27 ��繧�

無回答 田C��42.0 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

るかというのがこの項からの質問です｡

水分制限は各自の尿蚤､透析の回数によって様

々ですo Fl入期ではまだ尿竜があって､ 1日1,00

0cc以上とれる人も多い(175人)が透析を半年も

矧すると､かぜ等をきっかけに.JtLLl.に尿量がoに近

くなることもありますo患者が最初に苦しむのが

水とのたたかいですo水分の頼り過ぎは心膿肥大

を招き､心臓を包んでいる心燕に水がたまり､死

亡原因昇1位の心不全の原因にもなりますo心胸

比50%を越える人は､あきらかに水分の祈りすぎ

ですo死亡の50%は心臓に関係があると言われて

います｡汗腺の機能の低下で汗も十分に出ないこ

とが多いので､わずかの水分にも先を付け､食事

も水分の多いめん頬には気を付けたいものです0

500ccが患者の1日の摂取丑の平均と思います｡ 1

00cc､ 200ccは制限のしすぎと思いますが､ 1,500

cc以上が27人1･8%もいることはおどろきです｡

透析は水とのたたかいにつきるとも言えますoが

んは'りまLlう.

ィ.塩分

では､実際に患者がどの奄度食旬管理をしてい
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ウ.カロリー

実数 儂Izb�

1g ����2�0.8 

2g ����0.7 

3g ���B�7.4 

4g 鼎2�2.8 

5g �3���20.7 

6g ��3��8.5 

7g ���B�6.8 

8g 涛��6.4 

9g ����0.7 

log �3b�2.3 

11g以上 �"�0.1 

無ri.l答 田Sr�42.8 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

塩分3管u Fというのが137人8.9%とあります

が､これは10年前のことで､現在はそれほど塩分

制限が厳しくないとLiえまLlうo現在は5､6､

7管(36%552人)が普通ではないでしょうかo

むくみや高血圧の原因になることは良く知られて

いますが､塩分の頼りすぎが､体電増加につなが

っていることはあまり自覚されていないようで

す｡塩分を折るとのどが渇くのはもちろんですが､

塩分は保水力があって､入った水分をなかなか服

さない作用もしているようです｡厳しくないとは

.｣え､初心に返って注意することが大切です｡

実数 儂Izb�

1,000以下 ��ﾂ�R�0.3 

1,001-1,200Ca1 途�0.5 

1,201-1,400Cal 途�0.5 

1,401-1,600Ca1 鉄"�3.4 

1,601-1,800Cal ��#��8.3 

1,801-2,000Ca1 �3C��22.1 

2,001-2,200Cal ��3��9.1 

2,201-2,400Cal 都"�4.7 

2,401-2,600Cal �3"�2.1 

2,601-2,800Cal 唐�0.5 

2,801Ca1以上 �2�0.2 

無回答 都C"�48.3 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

カロリーは昔も今も1.800-2,200kcal (479人3

I.2%)が主流です.十分なカ｡ 1)一摂取が壬モ血

防止､カリウム増加防山こなり､十分な透析を行

う基礎になります0 1,600kcal以下の息薪が71人

4.7%いますが､少し少ない父がします｡入院中､

あるいは析媒病の患者さんと思われますo　カロ1)

-不妊があると身体は不足したカロリーを補うた●

め体の中の脂肪やグ.)コーケンを燃焼させます

が､やせた人では細胞を壊して菜白田を燃やすこ

とになり細胞を破墳します.細胞に含まれるカ1)

ゥムが大鼓に血液中にu･.て､砧カリウム血症から

心軌しな招きますo十介なカE,リー手三柵がいかに

大切かみなさんが知っているとおりですo
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実数 儂Izb�

20g以下 ��ﾂ�"�0.1 

30g 釘�0.3 

dog ��r�1.1 

50g 田��3.9 

60g �#���13.1 

70g ��Sr�10.2 

80g ��#R�8.1 

90g ����1.2 

91g以上 ��2�0.8 

#ElgS 涛3��61.2 

-,汁 ��ﾃS3R�100.0 

適析鹿瀬がl rlに必葬とするタンパクの娘は体

irt: 1 kgあたI)1.2-1.5g､つまJ)体重50kgの人で

は60-75gになりますo誌之では50g-80g (35 3

%543人)が一席多く良W.ですが､無回答が(61

2%938人)もあり､不安があ')ますoタンパク質

はアミノ髄から作られていますが､この7ミノ椴

は適所中に適所幌を通り抜けて洗い流され､透析

1 Tf'l;こつき10g位が失われます｡たんばく所に/A

を付けてし､る′む話は一般に元父が良く､カゼなど

の感染症に対して祇抗があF)､おしなべてヘマト

クリット柄が恥､(tうに思われますo身体の筋肉

や血液を作る材料ですので十分摂りたいもので

すoそれもプロティ./スコアの砧い良質のもの､

20-30%は動脈硬化予防から植物性のものを1,7をL)

たいものです｡

(4)透析Fpの食事

実数 儂Izb�

ア.病院食 剞l 1,389 涛�絣�

ィ.弁' 倬ﾘ���59 �2繧�

ウ.也 ��2 �����

エ.食事なし �24 ��綯�

無回答 �61 釘���

汁 �1,535 �������

数年前の医蝶費改定で､通院透析の食事も保険

で虚められ､ 61年4月から10点のアップとなF)､

現在ではほとんどが蛸院食ですo ′衷延では食べら

れない人も､病院食なら食べられるという人も多

く､.駁薪の楽しみのひとつになっていますo栄発

士さんから八一体的に食7井桁鞘も受けられ､その日



安ともなっています｡弁当持参､出前､食事なし

が(85人5 5%)もあり､この点での改答が必要

です｡

(5)管理方法

実数 儂Izb�

ア.栄兼士の指導 ��ﾂ�Cs2�ク占 30.8 

ィ.テキスト 都r�5.0 

ウ.自主管理 塔Sb�55.8 

工.透析食品 ���"�6.6 

無回答 �#r�1.8 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

管理方法も栄養士の指導だけでなく､テキスト

や自主管理､透析食品もうまく使って管理されて

いるようです｡短期間ならいざしらず､一生涯続

けていかなければならない透析食の献立はややも

するとルーズになりがちでカロリー不足や･食べ

すぎ､高カ.)ウ人血症を招きやすいのて､食事管

理は患者自身が主導権を纏っておし進めることが

大切です｡

8.経済状澱

(1)収入

実数 儂Izb�

ア.ある ��ﾂ�ャb�チ; 57.7 

ィ.ない �3���25.4 

ウ.臨時的 �����7.8 

無回答 ��C��9.1 

計 ��ﾃS3R�100.0 

収入あると回答した人が57･7%と少ないのには

考えさせられるo前回収入無しは41 3%今回25･4

%390人o障害年金や社会復帰が進んだというこ

とか.前項で主婦が25･4%おり､ 65歳以ヒの老人

が10.9%いるので､この点のク｡ス粛充を行わな

ければくわしいことはわからないが､厳しい環境

であることは予想通りです｡



(2)年収(今Fnj)

実数 儂Izb�

ア.50万円以下 ��ﾂ��Sr�10.2 

ィ.50-100万円 �#c��17.5 

ウ.100-150万円 ��3��8.5 

工.151-200万円 �#CB�15.9 

オ.201-300万円 ��s"�ll.2 

カ.301-500万円 �����7.1 

+.500万円以上 ���0.1 

無k,7答. 鼎S2�29.5 

許 ��ﾃS3R�100.0 

実数 儂Izb�

ア.50万円以下 ��ﾂ�����28.3 

ィ.50-100万円 塔��22.9 

ウ.100-150万円 �3r�9.5 

工.150-200万円 �3��9.8 

オ.200-300万円 田B�16.5 

カ.300-500万円 鉄��12.9 

キ.500-万円以上 ���0 

汁 �3モ� 

年収200万円以下が52%もあるということは､

いかに一也者の経折状態が懲いかを物語っていま

すo全開勤労者の平均約500万円､小､ ･}>細企業

でも300万円が平均ですから､それをさらに大き

く下まわっています0 100万円以下で見ると27.7

%426人もあ()､いかに大変な生捌JI態か想像を

絶するものがありますo ltiJ･回凋禿ては100万円以

下の年収の話が半数以1二あ,I)ましたので､ i‡千の

政淋ま兄られるが､これでは結矧HF順をはじめ､

人Fljj的な幸せを退,ltすることもままならないので

はないてし上うかo

(3)収入源

実数 儂Izb�

ア.月給 剞l 384 �#R���

ィ.自営収入 �145 湯紕�

ウ.年金 �734 售�r繧�

エ.生活保讃 �78 迭���

オ.その他 儉12 �"縒�

無回答 �152 ������

1,535 �������

収入軌こ月給と自営を上げた人が34 4%529人

お')､現在も臓均で活抑している様子がうかがえ

ます0年=･金と答えた4718%では､ Fit]項の答えから

考えるとあまF)にもその軸が少なすぎることが解
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りますo F抑年金は息淋ことって大いに物みにな

りますが､昨年4月の新しい年金制畦のスタート

により､新しい恩IEi-のなかには獅王に満たず幣格

が柑られ加･等のF順もありますoまた全幣協の

｢遠帆猷井は般低2綿に｣という願し､に反して原

則3級に位択づけちれているため､年金額は低い

ままになっています○また､幣格はあってもその

ことを知らないか､手紙きをしなくて支給されな

いている人も多いと思いますo PTf',I.t淋こなったか

ら臼動的に支給されるというものではありません

ので､逆鞘協苛に相談され受給できるようにし

て下さい. FT制獲ては20歳FiiJに初診日のある人に

もPlF.!描礎年金を女給するようになりましたo検

H.成緋では1､2紙に該当するものの･臨昧症状･

-一般状態の裁現は､諮断.巧の.1号き方に左右される

W/Jがいっそう強まりましたので･その掛､は憐

噺こお臥､したいものですo

(4)生活状態

実数 儂Izb�

ア.非常に関っている ��ﾂ��2�6.1 

ィ.困っている �3#��20.9 

ウ..好適 塔�R�52.4 

工.関っていか, ��#b�8.2 

オ.衆 �#��1.4 

鮒uj答 ��c��ll.0 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

(5)主な生活維持者

実数 儂Izb�

ア.本人 ��ﾂ�Cc��30.6 

ィ.本人と家族 鼎#r�27.8 

ウ.家族 鼎#"�27.5 

工.その他 ��r�1.1 

無回答 �#���13.0 

汁 ��ﾃS3R�100.0 
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(6)透析による収入の変化

実数 儂Izb�

7.変わらない ��ﾂ�Ss��37.7 

ィ.良くなった �#��1,9 

ウ.やや苦しくなった �#モ�18.8 

工.苦しくなった �3�R�19.9 

無ruj苓 �33R�21.7 

i汁 ��ﾃS3R�100.0 

実数 ��比率 

ア.100%支給 ��ﾂ��sR� 鼎R綯�

ィ.90% �#�� 迭絣�

ウ.80% �3"� 唐�2�

-エ.70% �#B�6.3 

オ.60% ��r�4.4 

カ.50% �#b�6.8 

キ.50%以下 鉄r�lLJ.ボ 

無回答 �3"�8.3 

汁 �3ィ�100.0 

前項年収の項からも､関っている朋が27%414

人もあることは大きな社会間越といえますo i:.な

21人

5-)%

生活維持新が本人30 6%469人､透析による収入

の割ヒてLI'-しくなった人が38 7%もいる｡何らか

の形で代金カノ1されている人が半'/J以ヒいると

いうふうに7ンケ-トの慕,i,il王は厳しい税父を-&わ

Lています0 100%支給も45.6%あ･)､ ･lrXi凝,.村

名の軌､理解と､本人のがんばりも大きいのでは

ないてLようかo

迫円協では､ hq､地方白冶体で通折,iii-T,の採用

枠を.設けること､州IHこあたってはぷ別をしない

こと､職業訓練施.没を軌殺し､内'#を充実させる

こと､帆1,'者の'JL菜開始に必紫なYf金をlLt利で触

汗することなどを求めていますo

9.振放問題

( 1 )病'jttで全社職域を変わI)ましたか

実数 儂Izb�

ア.変わらか､(杜仲.Rt糾 ��ﾂ�3Sr�23.3 

ィ.転梅 �#��1.8 

ウ.転勤 ��b�1.0 

エ.転職 塔��5.2 

オ.退職 �3�b�20.6 

無Lg]答 都3��48.1 

上汁 ��ﾃS3R�100.0 
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遠折の口約は社会子'Il帖であり､接聞透析では肉

体の碇労働はムリとしても､ほぼ100%健常者と

同じll:･拝がEIJ一来るものと思われるが､残業や長期

出張はtli釆ないということもあり､ 206%の人が

退聡に追い込まれています.再就職がむずかしい

だけに､柄父を理由に解離したり､退職を強要し

たi)しないでもらいたいものです0

2)転退職の理由は,i己述式のため略

(3)現状

実数 儂Izb�

7.現在の戦場でよい ��ﾂ�3cr�23.9 

ィ.板塀したい �3��2.5 

ウ.就職したい �����7.8 

工.働ける状態でか､ �#���13.6 

オ.働く意欲がわかない �3b�2.3 

カ.その他 ��b�1.0 

無凹答 都S��48.9 

.汁 ��ﾃS3R�100.0 

アンケ-トの結果は多くの人が仕･拝について日

々悩んでいることが想像されますo時々は働く/id

力を失うような場合もあJ)ますが体調が良くなる

につれ､火力も懐くことと想います｡就職したい

-38

が7.8%119人もいますo師;書緒の髄用対策が強く

求められています｡

(4)希望転職

実数 儂Izb�

ア.事務職 ��ﾂ�s2�25.1 

ィ.現場軽作菜(技術屯) 鼎2�14.8 

ウ.自由業 鉄��19.9 

エ.自家営業 田B�22.0 

オ.公務il ��"�4.1 

カ.農林漁業 唐�2.7 

キ.サービス菜 ��r�5.8 

ク.その他 ��b�5.6 

回答者計 �#���100.0 

乍務職､現場軽作業を選ぶのは､透析感熱こ合

っているためか｡ F=1由讃､ El家常澄が多いのは再

就職がむずかしいためと､透析略間に合わせやす

いという理由からではないか｡働ける能力はある

のだから､各適析医嫉検閲にt貰頼ソ-ソヤルワ-

カ-を配好rEするなど､社会汗源の11,-用や､胞話の

心理的維折的な相掛こ応じられる体制が必要で

すC



● (5)柑桝は記述式のため略

( 6 )祉食後婦が困馳な社会的条件

実数 儂Izb�

ア.夜間透析がかー ��ﾂ�cr�Li.Ll 

ィ.受入先の無理解 ��#��8.3 

ウ.時間的制約 �##��l∫l.4 

工.行政榊の不徹底 田"�･1.0 

オ.その他 ����1.2 

無回答 ��ﾃ�3��67.7 

iiAf ��ﾃS3R�100,0 

郎上回の凋#_から見ると､夜間透析が少ない､受

入先の無現解などの労相ま減る傾向にあります0

- :19

この'ffE;りで､無回答が1.039人67.7%もある｡社

会l'iiLldiに関して､自分自身の体調の良い悲しで考

えているのか､また社会f捌けに対して強く要ワけ

るほどの頃勢がノELI.米側に類いのか判断しかねま

す｡

10.通院について

( 1 )往鍬こ要する時r,'り

実数 儂Izb�

ア.15分 剞l 228 ��B纈�

ィ.30分 �385 �#R���

ウ.′15分 �236 ��R紕�

工.1時 箸�258 ��b繧�

オ.1時 ��3�Z｢�102 澱綯�

カ.2時 白�91 迭纈�

辛.2時 ���2�104 澱繧�

無回答 �131 唐絣�

.汁 �1,535 �������

通院相打12時間､ 2rI引ij以l=が12 7%で､ FiiJ'回

21.84%と比べ減ってはいますが､こんなにも多

いのは道内外イ1-の･Jfと思われます. F昭和53年に初

めて適析医療`!.JJ..数が引き下げられ以後昨年4月ま

で4回も連続ドがI)､技術料だけを比べてもki-詩■占

時の21%ダウン､材料'fIも含めると大幅な引き下



げであI)､透析施設の新柄歳はさらに難しくなっ

ています｡透析施設は前項の凋禿結果のように都

市部に集中しておi)､生活維持1,が本人であれは

都市取こ転職を含め､移転も可能ですが､主軸･

被扶茶話の均合はそれもままならず､良い時間と

焚用をかけて通院しなければなりません｡外来透

節,艶話の通院交通費を'R鴨に合った公費補助とす

るよう求めます.

(2)繁用(月額)

実数 儂Izb�

ア.0-1.000円 ��ﾂ�##��14.9 

ィ.1,001-3.000円 �����ll.7 

ウ,3,00ト5,000円 ��s��ll.7 

工.5,001-10.000円 ��湯�13.0 

オ.10.00ト20,008円 �#C��16.2 

カ.20,001円以上 ��32�8.6 

無回答 �3c��23.9 

i汁 ��ﾃS3R�100.0 

(3)交通費助成を受けているか

実数 儂Izb�

ア.いる ���C澱�32.3 

ィ.いない 都s2�50.4 

無回答 �#cb�17.3 

J十 ��ﾃS3R�100.0 

助成を受けている人が32.3%と低いo rilfJ･に市

町村に助成の働きかけが必要です｡助成を受けて

いないが50%を越えており､迫の助成が鄭削こな

っていないところがまだあると思いますoこれか

らの活動の一つの目標でしょうo多くの市では市

営交通､ /;ス屈軌タクシーチケットの補助があ

ります｡知らずに利用していない人もあるのでは

たいてしようか｡

(4)(3)で　ア.と答えた人

(》どこから受けているか

1万円以L交通軌こお金をかけている人が24.8

%381人もいるのは発きです｡ただでさえ苦しい

生活の中､この山矧ま馬鹿になりません0
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実数 儂Izb�

ア.食(月円) ��ﾂ�����22.0 

ィ.現物(+ケツト) ��C"�28.6 

ウ.その他 �����20.4 

無向答 ��CB�29.0 

汁 鼎澱�100.0 

臼治体の稚折状態によって､交地坪の助成に左

があります｡

(5)交通権問

実数 儂Izb�

ア.徒歩 ��ﾂ���2�7.4 

ィ.-JlA屯.市バス､地下鉄 鉄�b�33.0 

ウ.国鉄 塔��5.7 

工.私鉄 鼎��2.6 

オ.タクシー �3#b�21.2 

カ.自家用丸パイク 田3"�･11.2 

アンケート回答者敦 白ﾃS3R�111.1 

クク/-､自'東川車､バイク(958人62.4%)

の利用が多いのに/^も付かれるでしょうo透析は肉

体疲労度が強く､適所U)後では公的交通機関の利

用がF朝難な人も少なくあI)ませんoまた夜fHrJ透析

ては公的交速成朋のJ甜菜時間外であE)､タクノー

利用を威いられることにもなJ)ますo

(6)転院希望

実数 儂Izb�

ア.ある 剞l 118 途縒�

ィ.ない �1,183 都r���

無 櫨2�234 ��R�"�

千 ��ﾃS3R�100.0 



転院希甥.が少ないのは､医院と患者の侶頼舶係

が良好なことの反映と思われますo妓期にわたる

治糠のため､ト分なデ-タのある現医院ての透析

が一番であることはまちがいありません｡患者に

とっても良生きてきる良い結果になると思われま

す｡

(7)転院希望理由

実数 儂Izb�

ア.通院常用 ��ﾂ�#"�18.6 

ィ.時間帯 ��B�ll.9 

ウ.待遇 �3b�30.5 

エ.通院時間 鼎B�37.3 

車回 �"�1.7 

汁 �����100.0 

が送れることを預んでいますo患者のいろいろな

ニーズに十分こたえてくれる｢患者本位の病院｣

がぜひ必要です. ｢医蝶の中心は患者である｣と

いう思想をもった医師･医療スタy7がふえるこ

とを願ってやみません｡

11.住宅について

(1)現在の住宅

転院希執こ通院時間という答が多いのは､近く

に透析施設が如､という道内特有の事情ではない

でし1うか○

待遇の点をあげた人が30･5%もありますo透析

&Z,-の伽nはやまず､透析施設の新設も充分でな

い中で､医療点数が下げ鍬すられるD息弟-のし

わよせが無いとはいえませんo

私たちは幣不全と共存しつつ･惣かな社会生活
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実数 儂Izb�

ア.自宅 ��ﾂ�田2�62.7 

ィ.借家 ��3��8.5 

ウ.社宅 都b�5.0 

工.公営住宅 ��C"�9.3 

オ.民間アパート ��C��9.6 

カ.借間 ����1.2 

無回答 鉄r�3.7 

Jt ��ﾃS3R�100.0 



実数 儂Izb�

ア.1万rrJ末消 ��ﾂ�ﾆ�ｦﾂ�18.2 

ィ.1万以上～1.5万P抹消 田��10.5 

ウ.1.5万以上-2万円未満 都"�12.6 

工.2万11上-3万円未満 ���2�19.8 

オ.3万以上～5万円来演 ��3��24,3 

カ.5万P似L �3R�6.1 

無回答 鼎��8.5 

汁(自宅を除く) 鉄s"�100.0 

実数 儂Izb�

ア.困っている 剞l 262 ��r���

ィ.囲っていない �639 鼎�綯�

ウ.わからない �147 湯綯�

無回答 �487 �3�縒�

1,535 �������

(4)住宅についての希望本項

実数 儂Izb�

ア.公的住宅への優先入居 剞l 113 ��偵��

ィ.住宅姐設資金融資 �53 湯�2�

ウ.横場柄院近搾焦住宅あっせん �91 ��R纈�

工.その他 �12 �"���

無凶答 �303 鉄"纈�

572 �������

自宅が62.7%963人で一番多い｡それ以外が33

6%515人o家ilでは3万円以上が30 4%174人も

います｡困窮度でみますと､困っているが17 1%

262人もいますo透析息名の平均年収は低いこと

からも､公的住宅-の後先入店が染まれています｡

住宅建設や金融幣を求めたり､柄院や職均に近い



住宅を求めるのは､経済的常備､あるいは､時間

的襲僻によることはあきらかです0

12.括埠について

(1)現状

実数 儂Izb�

ア.未婚 ��ﾂ�#CB�15.9 

ィ.既婚 塔途�58.4 

ウ.触婚 田��4.5 

無回答 �3#R�21.2 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

FiiJ回は末姉が27 67%､既婚が69.6%､姫鱒が

2.73%でした｡今回未婚は凍っていますo離解が

若干ふえています｡

(2)結婚したいと思いますか

実数 儂Izb�

ア.結婚したい ���cB�10.0 

ィ.相手かいれば結婚したい 涛��15.4 

ウ.結婚したくない 涛B�14.7 

エ.あきらめた 田"�9.7 

無LL.A答 �3#��50.2 

汁(既婚者を除く) 田3��100.0 

20歳～35歳の適齢期は18.5%もいるが､社会子'q

･kGもできず､収入も少ない患者にとって結線ま,l夢

一日　●のまた穆亡となってしまうのでしようかo

いれば- ･･｣と消耗的な回答を寄せた人が15 4%､

あきらめた人9.7%という数字を見るとき､就職

の問題とともに大きな課題であることはまちがい

ありません｡

前回調禿て妹婿の意志をもった人が7'r.ql近くも

いたのですが､今回では25.4%となっているのは

どういう変化でしょうかo透析は進,6-しても患者

の幸せはまだ追いということでしょうか,前棒的

に生きる日､それが近い将来くることを期待した

いと思います｡



(3)紙那しない理由.,i.己述式なので今回は縦約

されていません｡

(4)結婚相手について

実数 儂Izb�

ア.健煉な人 ��ﾂ��#R�19.6 

ィ.患者同志 �2�0.5 

ウ.どちらでも良い 塔"�12.9 

無rljJ答 鼎#��67.0 

-計慨塘者を除く) 田3��100.0 

健康fJ:人と答えた人が一番多いという結'jtに/･C

')ましたo rltZJJ回も56･9%と圧倒的な数字でしたo

T"]じ･TLI.話であればおlIIし､の'jrt相が理解しやすいと

●いうことで｢放縦よ｣ ｡回馴ミ多いのではない

かと:(,想しましたが､ 0 5%3人と､ rliJ回の4.31

%･t I)さらに下がっています｡透析の苦労を知っ

ているためか､わがままをぶつけたくないためな

のでしたうか.無(,Li7答が多いのは考えたくないた

めてLlうかo関越のむずかしさを物語っていま

す｡

(5)理由(離婚､結婚できか-理由)

実数 儂Izb�

ア.収入が少ない ��ﾂ�s��17.8 

ィ.身体に自伝がない 涛2�23.7 

ウ.将来への不安 都��19.8 

工.相手に申し訳ない 鉄r�14.5 

オ.性格の不一致 免ﾂ�2.8 

カ.相手がいない 都2�18.6 

キ.家庭朋壌 免ﾂ�2.8 

回答者計 �3�2�100.0 

｢体に〔HJがない｣ ､ ｢将来への不安｣等どの

PF.由を見ても､透析の-ソティが目につく｡離姫

にLても､結輔できない理由にしても､身体的に

も維折的にも将来-の不安が軟く､相手に対する

申し,沢なさのktf的;先にきてしまうのでしようo

前回凋禿とその結射まほとんど同じでしたo



13.出産及び妊癌について

(1)男性の方で

実数 儂Izb�

ア.これから子供が欲しい ��ﾂ���b�12.6 

ィ.欲しくない ��澱�23.4 

ウ.あきらめた 塔��9.7 

無回答 鼎SR�54.3 

汁 塔3��100.0 

実数 儂Izb�

7.これから子供か欲しい ��ﾂ�#��3.2 

ィ.欲しくない �����15.8 

ウ.あきらめた 都b�12.0 

無回答 鼎3r�69.0 

汁 田32�100.0 

男女とも妊娠までは可能です｡男性の場合-て

トク,) ,トは20%以上必要と思われますo相手の

女性が健康であれは､丈夫な赤ちゃんは津通のこ

とでしょう｡しかし女性の場合､妊娠から出産に

はかなりの危険がともないます｡出産した例を見

ましても､早期に入院し医師の監視のもと､連続

透析をし､十分体調をととのえた上でのことです

ので､医療側も相当大変ですo未熟児が生まれる

可能性は試し､ようです｡産後体調をくずすことの

ないよう父をつけなければなりませんし､そうい

ぅところからも､女性の子供を求める割合は男性

より少なくなっていますoあきらめた人も1割前

後あります｡

(3)欲しくない理由

実数 儂Izb�

ア.生まれる子供が心配 ��ﾂ�s��23.6 

ィ.経済的な理由 塔2�28.0 

ウ.性的な理由 ��B�4.7 

工.その他 ���b�35.8 

無回答 �#2�7.9 

回答者計 �#澱�100.0 

生まれる子供が心配･経済的な理由が多いのは

予想通りですo F=1分自身が病/^のためと､たくさ

んの薬を呑んでいるため､安全な典を使っている

とはいえ､漠然とした不安がつきまとっているよ

うです｡女性は無理をして出産しても､はたして

軒拝にIfi'っかという不安は強いと思います｡



● (. ,14左要害苦言何をしていますか

実数 儂Izb�

ア.擬ている ��ﾂ�CSR�29.6 

ィ.テレビ 塔C��54.7 

ウ.誠二方 �3SB�23.1 

工.映画､展覧会 塔��5.3 

オ.スポーツ ���2�7.4 

カ.ドライ7- �#S��16.9 

辛.つり､ピクニック､ハイキング ��c��10.5 

ク.アルバイト �3R�2.3 

ケ.その他 �#3B�15.2 

アンケート回答者数 ��ﾃS3R�165.0 

47

余暇の利用に休憩をとる人が多いのは､日頃の

適所で疲れているのでしょうね時には外出して

趣味を禁しむ人も多い.上うですo適度な運動は体

調にもいいので､スポーツの74%というのは､

もっとあっても良いのではないでしょうかD病fil

にめげず､人生をエンジョイしている様子がうか

がえます｡

T5.生きがいについて

(1)現在の生きがい

実数 儂Izb�

ア.仕事 ��ﾂ�3���20.7 

ィ.趣味 鼎���26.6 

ウ.子供 鼎c"�30.1 

工.ネ土合奉仕 鼎��2.6 

オ.団体活動 田R�4.2 

カ.自己開発 �����7.2 

辛.共性 �3B�2.2 

ク.その他 涛��6.4 

アンケート回答者敦 ��ﾃS3R�100.0 

子供がトップを占めているのは全国共通ではな

いでし上うかo ｢生きがい無し｣の設問はないの

で､はっきりとはわかりませんが､ほとんどの人



が生きがいを持っているということはすはらしい

ことだと思います.やはりなんらかの｢生きがい｣

をもつことが､透析生活をささえる上でも重要な

ことですo社会奉LI:､団体活動･自己開発という

芥も多く､まじめな印俊を受けます0

16.自殺について

(1)自殺を考えたことはありますか

英数 儂Izb�

7.考えたことはない 剞l 795 鉄�繧�

ィ.一時あった �475 �3�纈�

ウ.今も考える �57 �2縒�

エ.深刻に考える �30 �"���

オ.実行に移したことがある �36 �"�2�

無Ipj答 �142 湯�2�

辛 ��ﾃS3R�100.0 

医師に｢透析に入らなければなりません｣とLl

ゎゎた時のショックは､みんなが経験したことで

すが､かなりのダメージを受けますo透析導入期

の指乱励ましが一朗重要になっていると思いま

すo実行に移した事があると回答した人が2 3%

36人というのは､窯きで､人間の弱きを感じさせ

ます｡一時はあった､今も考える等多いのも深刻

な問題であることを物語っていますoしかし･約

8･DqJの人が､逆境をのりこえ､強く生きているこ

とになi)ます0人工野馳ま自分の体の一部分であ

るという様な考え)I-で今後も桁梅的な人生をJi=･き

ていきましょう0

17.隈牡鹿

(1)自分の体について質問､相談したことが

ありますか

実数 儂Izb�

ア.ある ��ﾂ�S�2�38.6 

ィ.時々ある 鼎�R�27.0 

ウ.ない �#唐�19.4 

無回答 �##��15.0 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

自分の体について節間したことが無いと答えた

人が19.4%もあ')ます｡休題が良いからなのか､

柄院にfa一転をおいているからなのかそれにしても

托かせっぱなしというのはこまりますo薬につい

ても､アルミゲルを食欲が無い時一食技いたのに

薬だけは飲む､空臨時にカメ.)-トを飲む各､意

味のない兼の使い方をしている人もあ')ますo透

析は自己管理と痛院の管理と両方の歯車が噛み合



わなければ'抜期安定透析が出来ません｡そのため

にも医師との充分なコミニケーションが大切で

+o

(2)自分をどの程度知っていますか

実数 儂Izb�

7.Ht値 ��ﾂ���B�58.9 

ィ.心的比 ��ﾃ�ヲ�70.9 

ウ.カリウム値 ��ﾃ�32�73.8 

工.クレアチニン 塔釘�58.2 

オ.BUN 都モ�51.3 

カ.血圧 ��ﾃ�唐�78.0 

辛.知らない 鉄��3.8 

アンケート回答者致 ��ﾃS3R�- 

ここではあるG.度の人は､自分の数字を把柑し

ているようですが､ -マト､クレアチニソBUN

では数字が低くなっていますo安定透析のために

も常に自己のデークーを読み取I)食IL好の摂i)方を

工夫し/なくてはいけませんo

透析恩lYtの正常ltlfの目安は､ -マトクリット20

g/deu El.､心恥比50%以下､カリウム515/dC

以ト､クレ7チ./15rFQ;/de以下､ BUN (FR必窄

●諌言) 8-20喝/d6. 1血圧は年齢+100､その他.,

ソは2喝/dC以｣二6喝/deです｡

知らない3 8%は芋粥して身につけましょうo

(3)病院の治療以外に何か
rt: 儂Izb�

ア.漢方薬 剞l 85 迭絣�

ィ.針 �26 ��縒�

ウ.きゆう �21 ��紕�

エ.自然食品 �112 途�2�

オ.していない �1,044 田ゅ��

カ.その他 �42 �"縒�

無回答 �205 ��2紕�

I. ��ﾃS3R�100.0 

していないが68%で､病院の透析にJJ軒を閃い

ているものと思われますoここで注意しなくては

いけないのは漢方薬(5.5%)ですo医師から不

治の病と諾われ､わらをもつかむii持て漢方兼等

に手引1けことがありますが､溌力薬は乾燥され

ているとはいえ､薬草で野菜と同じようにカリウ

ムが多く含まれています.しかも投時間煮沸させ

青年じて飲むものですから､カ1)ウムの濃縮ジュー

スを飲んでいるようなものです.腎族病が治るわ

けではありませんので～l三悪が必要ですo



(4)療孝El誌をつけていますか

実数 儂Izb�

ア.毎日つけている ��ﾂ��3R�8.8 

ィ.時々つけている ��C��9.6 

ウ.いない ��ﾃ����70.4 

無回答 ��s��ll.2 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

毎日､時々と合わせて18.4%あり､自分の病/A

と脚っている姿が想像されますoデークーと食事

の関係も療弟日記をつけていれば良くわかり､自

分に合った自己背理ができますo良い胃取去身に

つけたいものです｡

18.骨移棟について

(1)腎移植の希望(今回)

実数 儂Izb�

ア.移植したい ��ﾂ�CS"�29.4 

ィ.したくない 鼎3��28.5 

ウ.将来考えてもよい �3S��23.3 

エ.考えたこともない ��ビ�12.2 

無回答 �����6.6 

計 ��ﾃS3R�100.0 

HIJ回詞禿ては､ ｢移植したい｣ ｢将来考えても

良い｣が73.1%ありましたDそれが今回粛炎では

810人52.7%に減っていますo　なんとか透析から
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なったのでしょうか｡老齢化が進んで､ ｢いまさ

ら｣という気持があるのかもしれませんo ｢した

くない｣ ｢考えたこともない｣は､前回26.85%1

45人､今回40.7%625人に逆にふえています｡

半数以上の人が移植を希ff!.しており､腎不全の

板治療法は野礁移植しか無いことからもこの声を

大にし､広報活動､法経の紫備により､ rL'際の移

植例をふやしていきたいと考えます｡

(2)腎移植を望む理由

実数 儂Izb�

ア.ネ土合復帰のため ��ﾂ�#ヲ�18.8 

ィ.時間的制約からの解放 鼎���26.6 

ウ.食事制限からの解放 鼎#��27.4 

工.治療苦痛からの解放 �3���20.7 

オ.経済的理由 塔��5.8 

カ.その他 �#"�1.4 

アンケート回答者敦 ��ﾃS3R�100.7 

腎移植により､これら全てのl如､ら解放される

のですが､野の挺供話の数がたりませんo　これら

-つひとつ切実な希77.を実現させるためにも関係

各位の努力をお願いしたい｡



● (3,腎移植を望まか潮(今剛

実数 儂Izb�

ア.収功率の問題 ��ﾂ�3���19.6 

ィ,提供者の問題 ��CR�9.4 

ウ.や用の問題 ��S��9.8 

工.副作用の問題 �#�r�13.5 

オ.透析でよい �3C��22.1 

カ.その他 鼎��3.1 

無Et.]答 �3CB�22.5 

Jt★ ��ﾃS3R�100.0 

実数 儂Izb�

ア.成功率の問畳表 ��ﾂ�ビ�24.8 

ィ.提供者の問題 都��19.9 

ウ.費用の問題 �32�9.4 

エ.副作用の問題 都R�21.4 

オ.透析でよい 都��22.5 

カ.その他 途�2.0 

成功率の問題では前回24.8%より低くなってい

ます｡ノクロスポリンなどの免疫抑制剤の開発で､
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生体野の均合の4年間の成茄4170%と好成節を上

げていることなどの理由によるものでしェうo挺

供議のF:り越では､脳死の問題や､死体幣が手に入

I)にくいという問題があIr)ますo費用の問題では

死体円につづき生体阿移机も健保の適用が受けら

れる`tうになり､大きな知音となっていますQ生

体野の挺供者の費用は､透析必者の保険が適用さ

れ手術入院冊等はかかl)ません0日LJ作用ではもち

ろん拒絶反応ですoその他免疫力の低下からくる

様々なF'diJ作用があり､不安がつきまといます｡

透析で良いが22.1%もあるのは､技術の進歩に

よ')､十分割二会生活がやっていけるという臼イJか

らくるものでLJ:う｡

(4)腎移植はどちらを選ぶか

実数 儂Izb�

ア.血紬省からJi腎 ��ﾂ��S��9.8 

ィ.死体腎 ���2�12.6 

ウ.どちらでも 鼎s��30.7 

無由答 都#��46.9 

計 ��ﾃS3R�100.0 

死体野からが生体甲を上まわるのは､血綾frfか

らだとたのみにくい等様々な原田がつきまとうか



らだと思います｡どちらでも良いというのは､両

者の成功率が大きくアップしたことによると思い

ますo

(5)適合性の検充をしたことがある

実数 儂Izb�

ア.ある ��ﾂ��S��10.3 

ィ.ない 涛�"�64.6 

無回答 �3コ�25.1 

計 ��ﾃS3R�100.0 

(6)適合検盤を受けた場所は略

(7)や用はどうしましたか

実数 儂Izb�

ア.自費 ��ﾂ�Sb�35.4 

ィ.保険から 鉄"�32.9 

ウ.無料 田r�42.4 

回答者人数 ��S��110.7 

回答を寄せた人の1割しか老台検束を受けてい

ないという結果は意外に低いと思います｡突然

｢幣陳がIiiましたo手術です｣とJわれても決断

がつきかねるからでしょうか｡やはり不安はある

と思います.適合投売にはかなりrj己f'l細があi)

ます.この枇検触射る抑少ないのか｡適●

合検束料もEfl･く全額公費負担にして欲しいもので

す｡

19.甘バンク制度

(1)知っているか

実数 儂Izb�

ア.いる ��ﾂ��ﾃ#ッ�83.8 

ィ.知らない ���R�7.5 

無回答 ��3B�8.7 

汁 ��ﾃS3R�100.0 



門/:ンクをほとんどの人が知っているというの

●は､迫門脇が行ってし､る年2回の甲/ミンク棚キ

i･ 1/べ-ソをはじめとする様々な避動の城北と思

いますo知らflい人の教も少なくないので､今後

とも活動が必iiiですo

昭和61if=-12jJ末現在､北海道円帳パンクには8,

057人がrf=糾してお･)､全国では141,403人となっ

ています0 5.000人のG=銘でir=fEり1人の,i!際松供

話力判るとL･;われていますので､朋三あた,)北細

道から始めての田パンクからの挺供があるかも知

れませんo米川では毎年7,000-8,000件の阿帳移

紙が行われ､その7･LfJJほてが糾姥意志のあった方

からの削‡ですo Fl本では現在までに4,000件を

●越える剛経机が行われてきれたれその80%
は肉親からの掛料こた,tつているため､なかなか

移桝のjT1号榔かなえられないのが現1,てすoそれ

ても60fI三3 JJで46施.1せが死体野移机を経験してTbl

p)､ 22施設が脳死での幣の翁削lJH許可を亡くなった

方の′表徴から柑ていますo到対の小児の透析患者

は600名を越えておL)､作がのぴないなど正常な

党itLは期待できず､?い時期の移桝が待ち守ほれ

ていますo米Eqでは運転免許即桝に､城器松伏

の[75生臭をしていますo R本でもF1-くそうなるよう

躍動を強めたいと思いますo

(2)あなたの家族は登録は

実数 儂Izb�

ア.している ��ﾂ��s2�ll.3 

ィ.していない ��ﾃ����657. 

ウ.これからする �����7.1 

工.これからもしかー 鼎B�2.9 

阜回 �#���13.0 

上汁 ��ﾃS3R�100.0 

透析畝者のrA'族は身近に故老のlY,-しみを見てい

るのだから､もっと枇擁的に登解してほしいもの

ですD i正常協ではアイバンクの登録を､放れ家

族にttぴかけています0

20.身体陣書着手蛾について

(1)手帳を持っている
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(2)持っていか-理由

実数 儂Izb�

ア.取り方がわからか. ��ﾂ�B�33.3 

ィ.必要ない ���8.3 

ウ.身障者と思われたくない �"�16.7 

エ.その他 釘�33.3 

無lFl答 ���8.4 

汁 ��"�100.0 

ほとんどの人が持っているが､持っていない人

もわすかいますo自治体ごとに特典があI)ますの

で､足非持つようにしてFさいo頼り方のわから

ない人は､市役所またはrX:役所の福祉課に相顔す

ると良いでしょう｡

(3)網民.厚生年金(障害､老齢)等を

もらっているか

7.受けている

ィ.受けていか,

(4)年金をもらっていない理由

実数 儂Izb�

ア.取り方がわからない ������5.1 

ィ.資格がない �##��62.4 

ウ.その他 田R�18.4 

無回答 鉄��14.1 

汁 �3SB�100.0 

掛与年金は脇薪-の大きな助ましとなっていま

す0 61年-･4月の年金改起て､かなりの人が受けら

れるようにたったのではないでしょうかo幣格が

無いと答えた人が221人もいますo新しく透析に

入った人の中には､幣格のない人も考えられますo



再就職もむずかしい一敵者にとって陣'L'年金は欠か

せません｡滋野協では､無年金者の教派措hT'!を早

.[〇､に検‖寸するよう要式していますが､行政のすば

やい対処を切qZ.いたし7fすo

21.身体陣幸着手蝿保持者の特典について

(1 )所得税の身障者才空除を受けているか

実数 儂Izb�

ア.受けている 剞l 702 鼎R縒�

ィ.受けていない �226 ��B縒�

ウ.所得がなく関係ない �297 ��偵2�

無lIi】答 �310 �#��2�

I. ��ﾃS3R�100.0 

●(2)自動車税の免除を受けているか

実数 儂Izb�

ア.受けている ��ﾂ�s�"�50.9 

ィ.受けていない �#�R�13.4 

ウ.自動車かなく関係かー �#���18.3 

無回答 �#cr�17.4 

l汁 ��ﾃS3R�100.0 

(3)交通機関の割引を受けているか

特輿は各自治体の財政IA拝fHにもよりますが所柑

税控除の他､自動車税の免除､交通費助成､文化

施設の入物料免除等様々ありますので､上手に利

用したいものです｡



(4)児薬福祉手当を受けているか

TR数 儂Izb�

ア.受けている ��ﾂ�����7.2 

ィ.受けていない 鼎#b�27.8 

ウ.所得制限かあり.2けらtLか. �#2�1.5 

工.学登がなく関係ない 鼎�B�27.0 

無回答 鉄c��36.5 

汁 ��ﾃS3R�100.0 

兜准祁祉f一当は昨今の行政改革で手当の受給資

格が厳しくなり､受けられない人がふえているの

が現状です｡収入のある息薪ではこの手当がもら

えませんo透析息黄を父とする家瞳への児栽扶遵

手当の不当な打切りは止.め就労できない透析患者

の家r鐘には支給するように要求いたします｡

(5)その他の特典がありますか

丁真数 儂Izb�

ア.ある ����#b�8.2 

ィ.ない 鉄ッ�38.2 

無回答 塔#2�53.6 

汁 ��ﾃS3R�100.0 
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有機酸とミネラル豊富な梅は栄養
のバランスを乱しがちな我々透析
患者の食生活に欠かせない健康食
品です｡-あなたもどうぞ｡

塵53招コ

品名一梅ぽし
原材料名-　うめ､食塩､梅酢､ m味料
内容1- 1k8

Lt生省指事による

栄暮成分表示*晶71ク

開封後要冷蔵

定価31000円
本場紀州の格を使い､独自の汲法により
塩分を｢奴市販品の約LJ=おさえ定格ほ
しです｡ほどよい塩かげんと酸味､とう
けるような舌ざわりは食塩のとりすぎが
気になる万､また今まで矧ましガあまり
お好きでなかった万にもおいしく召しあ
がっていただけます｡

栄兼成分表(可食部TDO g当り)

水分 �+ﾘ/�,�*ﾘ黷�剋�7( �9ﾈ黷�

768 白纐r��0.1g ��"b�

熊維 刳D分 刄iトリウム 

1.Tg �9.2g �3,500m8 

カリウム 劔��b�エネルギー 

120mg 剴偵�r�40kcal. 

一倍市販品tW 6%(郎丁日本tAJ車成分事)

合成*色料､合成保存料比使用しておりませんo

お申込みは

北海道腎臓病患者連絡協議会

罪責蔑謹腎友会商事
札幌市中央区北1条西10丁目13

ダイヤパレス北1条605
'iZ　話(011) 261-3922
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篠
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昌
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私
共
が
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フ
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す
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に
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の
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身
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成
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病
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陣
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カ
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を
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る
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な
病
状
が
解
消
さ
れ
て
た
｡
知
人
に
も
勧
め
雀

ば
れ
て
い
る
う
ち
に
今
日
に
至
っ
た
｡
そ
の
間

今
日
ま
で
色
々
な
病
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を
も
つ
方
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が
沢
山
訪

れ
て
釆
ま
し
た
.
元
々
私
は
医
学
の
知
識
は
な

-
､
元
先
で
過
し
た
日
々
は
必
要
も
な
か
っ
た
｡

そ
れ
が
新
開
や
テ
レ
ビ
で
細
胞
の
働
き
に
つ
い

て
知
り
'
心
臓
も
肺
臓
･
肝
臓
･
す
い
漉
･
腎

臓
も
全
身
の
総
て
が
細
胞
の
組
織
に
よ
っ
て
構

成
さ
れ
て
い
る
こ
と
を
再
認
盛
さ
せ
ら
れ
た
.

燐
光
は
裁
て
に
現
れ
た
部
分
を
診
察
に
よ
っ
て

発
見
さ
れ
病
名
が
付
け
ら
れ
る
が
､
嫡
出
は
滋

に
現
れ
る
以
前
に
原
因
が
発
生
し
て
お
り
ま

す
o
そ
の
原
因
が
細
胞
が
正
常
に
活
動
し
て
お

れ
ほ
自
己
免
疫
の
力
で
病
源
を
消
波
さ
せ
て
し

ま
う
能
力
を
持
っ
て
い
る
こ
と
も
知
っ
た
｡

昭
和
六
十
1
年
三
月
十
八
日
､
逝
野
協
の
､

中
村
中
瀬
局
長
が
当
社
を
訪
れ
て
来
ら
れ
'
ラ

イ
フ
ァ
ー
飲
用
体
牧
老
透
析
二
年
の
八
重
樫
君

と
対
讃
､
血
色
も
正
常
人
と
変
ら
な
い
の
と
､

飲
用
七
カ
月
の
時
､
尿
が
沢
山
出
た
の
で
透
析

●

を
ユ
週
間
以
上
ス
ッ
ポ
か
し
た
こ
と
や
腎
臓
の

職
能
が
三
〇
%
以
上
活
性
し
て
い
る
こ
と
を
閃

き
'
廟
院
に
確
認
を
と
り
自
分
も
試
し
た
い
と

飲
用
を
始
め
ま
し
た
Q
最
初
に
体
の
疲
れ
が
な

く
な
っ
た
の
を
体
敦
'
機
関
銃
｢
ど
う
じ
ん
｣

に
紹
介
'
多
-
の
方
々
の
協
力
を
得
て
体
輸
資

料
を
収
集
'
中
村
氏
自
身
透
析
五
年
無
尿
で
あ

っ
た
の
が
飲
用
六
カ
月
に
入
っ
て
尿
が
少
量
で

あ
る
が
百
c
c
奄
出
る
よ
う
に
な
り
､
感
激
し

て
い
る
O
細
胞
と
は
正
常
に
活
性
化
す
れ
は
ガ

ン
は
も
ち
ろ
ん
の
こ
と
'
ど
ん
な
病
気
も
術
減

さ
せ
た
り
鈷
つ
い
た
簡
所
も
修
復
さ
せ
る
不
思

議
な
能
力
を
持
つ
生
活
で
あ
る
こ
と
を
新
め
て

知
ら
さ
れ
ま
し
た
｡

ラ
イ
フ
7
-
札
境
　
株
式
会
社

全
国
通
販
　
発
売
元

札
幌
市
中
央
区
北
一
条
西
二
六
T
E
n

℡
(
〇
二
)
六
三
一
-
五
一
五
八

全
道
会
見
の
皆
様
､
常
日
頃
'
自
己
の
健
康

背
理
に
大
変
な
努
力
と
苦
心
を
重
ね
て
い
る
こ

と
と
ご
推
察
申
し
上
げ
ま
す
.

こ
の
度
｢
ラ
イ
フ
ァ
ー
｣
飲
用
に
ょ
る
私
を

含
め
た
多
く
の
退
野
会
月
の
体
故
を
紹
介
申
し

上
げ
ま
す
｡

私
は
透
析
六
年
に
な
り
ま
す
｡
昨
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三
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､

ラ
イ
フ
7
-
飲
用
体
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老
透
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の
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重

樫
君
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飲
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カ
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た
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飲
用
体
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｣
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紹
介
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飲
用
者
を
待
'
飲
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後
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透
析
デ
ー
タ

●
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討
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私
自
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五
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ァ
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び
を

寄
せ
て
い
ま
す
o
次
に
改
笹
の
現
わ
れ
た
塀
で

庇
表
し
て
み
ま
す
｡

一
'
透
析
後
の
疲
労
感
が
な
く
な
っ
た
｡

二
'
透
析
後
の
頭
痛
が
し
な
く
な
っ
た
｡

三
､
足
摺
が
つ
っ
た
の
が
な
く
な
っ
た
｡

四
､
へ
マ
ト
ク
リ
ッ
-
が
上
が
り
行
動
が
非
常

に
楽
に
な
っ
た
｡

五
､
カ
ユ
ミ
が
消
え
精
神
が
安
定
し
た
｡

六
'
発
汗
作
用
が
活
発
に
現
わ
れ
た
C

七
､
抜
毛
が
止
り
毛
髪
が
淡
く
な
っ
た
｡

八
㌧
尿
悪
を
催
し
始
め
て
き
た
｡

九
'
尿
が
出
始
め
た
'
尿
土
が
増
え
た
.

十
'
透
析
特
有
色
素
の
沈
着
が
消
え
た
D

苛
々
'
飲
用
者
の
悩
み
が
月
･
日
を
追
う
よ
う

に
改
沓
さ
れ
'
そ
の
者
び
は
大
変
な
も
の
で
あ

る
こ
と
を
全
国
会
月
の
皆
々
様
方
に
お
知
ら
せ

致
し
ま
す
o

五
百
c
u
エ
ハ
本
人
一
箱
　
三
万
円
也

会

只

割

引

仮

死

価

格

　

　

二

万

七

千

円

ラ
イ
フ
ァ
ー
の
同
い
合
せ
れ
入
先

現
金
郵
送
の
こ
と
･
現
金
到
着
五
日
以
内
に
宅

配
･
送
料
愛
顧
人
払

札
幌
市
中
央
札
北
一
兵
西
十
1
丁
目
十
三

ダ
イ
ヤ
パ
レ
ス
　
北
一
兵
六
〇
五

北
海
道
q
E
此
所
患
者
連
絡
協
抜
会

菜
食
造
成
外
E
E
同
体
書
友
金
商
事

℡
(
〇
一
こ
二
六
一
～
三
九
二
二



し. ㊨ HoHow Fiber Dialyzer

γRay Sterilization Series

FBl■シリーズ
二プロホローファイバー型タ

γ線滅菌

最新の技術の粋を結集させて

ァセテ-ト中空糸膜の､ドライタイプγ線滅菌タイアライザーガ

完成いたしました｡

=ゴ舶レ･コ

信頼の医療器
本社　大阪市大淀区Jt崎3丁目3番13号

TEL (06) 373-3155(代)　　　〒531

+営+払支昏/札点･仙缶北Jt棄･兼好兼･東京(中央)榊洲名古屋崇私大飯神戸

●営　某　所/fLJL順tB福島･折粥宇都宮水戸･7本約･校本岐阜

広島四日浪岡

≡書･奈良和せuJ北島岡山北九州熊本色児も
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