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ホームページ   
http://www.kikuchi-

clinic.com/ 
携帯版も共通です。 

（softbankは最後に v/ をつけ

て下さい） 

メールマガジン（ＰＣ版、携

帯版）を発行しています。 

 登録は、上記ホームページからできます。 

 休診等の最新情報は、ホームページ等でご確

認下さい。（携帯版メルマガの情報が最新） 

予約優先制です予約優先制です予約優先制です   電話０７２－９９０－５８２０電話０７２－９９０－５８２０電話０７２－９９０－５８２０   

夏休みの予定が決まりました 

８／１３（水）１４（木）休診させて頂きます 

よろしくお願いします。 

・毎月初回の受診時には、必ず「保険証」や「医療証」をご持参下さい。・毎月初回の受診時には、必ず「保険証」や「医療証」をご持参下さい。  

・後期高齢者の方で、他院が「かかりつけ医」になっている場合は、その旨を・後期高齢者の方で、他院が「かかりつけ医」になっている場合は、その旨を

必ずお申し出下さい。（診療計画書を交付されている方）必ずお申し出下さい。（診療計画書を交付されている方）  

・他院で処方を受けておられる場合は、お薬手帳などをご持参ください。・他院で処方を受けておられる場合は、お薬手帳などをご持参ください。  

・・調剤薬局で、後発医薬品に変更された場合、お薬手帳などをお見せ下さい。調剤薬局で、後発医薬品に変更された場合、お薬手帳などをお見せ下さい。  

 近隣の病院・医院の閉院のため、新規の患者さんの受診が増えています。 

 新患の場合、診察時間が長くかかりますので、予約なしで来院されますと、待ち時間がかなり

長くなります。診察・健診とも、できる限り予約をお願いいたします。 

ＦＭちゃおに出演します 
 

 八尾のコミュニティ放送である、ＦＭちゃお（７９．２ＭＨz)に出演します。 

 八尾徳洲会総合病院・健康だよりというコーナーで、同院の松田康雄副院長（肝胆道外科）と

肝臓がん（肝細胞がん）の診断と治療について対談します。 

 

 放送日は、８／４・１１・１８・２５（月曜日）の４回、午前１０時半から約１０分間です。 

再放送は、同じ週の水曜日の午後６時からです。（ただし、８／２７は８／２５の再放送ではな

く、追加の内容つまり５回目になる可能性があります。） 

 

 収録風景は、ＦＭちゃおのホームページ（http://792.jp/）内の、「ＦＭちゃお取材日記」で

紹介されています（７／１６と７／３０です）。 

 

 主な放送内容は、 

① 当院の紹介 

② 慢性肝障害（慢性肝炎、肝硬変）の９割は、ウイルス性（Ｂ型、Ｃ型）なので、ウイルス 

 の検査（大阪府、八尾市が無料で実施）を受けることが大切。肝臓は沈黙の臓器なので、自覚 

 症状はほとんど出ない。定期的な肝機能検査が必要。 

③ 肝臓がんのほとんどは、Ｂ型・Ｃ型の肝障害が元にある。肝障害をできるだけ進行させない  

 ために、インターフェロン療法、その他の内科的治療が必要。 

④ 肝臓がんを早期発見するためには、通常の肝機能検査だけでなく、腫瘍マーカーや超音波 

 検査が重要。疑いがあれば、造影エコー、ＣＴやＭＲＩで精密検査が必要。 

⑤ 早期に肝臓がんを発見できれば、治療成績はいい。 

 などです。 
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糖尿病で通院中の患者さんへ 
 

 当院では、糖尿病で通院中の患者さんには、糖尿病手帳をお

渡しして、検査結果をご自身で把握していただいております。 

 

 毎回必ず受けていただく検査項目は、①検尿、②血糖値、 

③ＨｂＡ１ｃ、④総コレステロール、⑤中性脂肪です。 

 

 その他、ＨＤＬコレステロール（善玉）、ＬＤＬコレステ

ロール（悪玉）、肝機能、腎機能、貧血検査などを、必要に応

じて、毎月から６か月に一度の間隔で検査しています。 

 

 一番重要な検査は、ＨｂＡ１ｃ（グリコヘモグロビン）で

す。赤血球の表面に付着するブドウ糖を測定する検査で、約２

か月間の血糖値の平均（基準値５．８以下）がわかりますの

で、「前の日に食べ過ぎた」とか、「何回か薬を飲み忘れた」

という言い訳は通用しません。 

 

 糖尿病コントロールの評価は、下表のように５段階評価です。合併症（腎症、網膜症など）の

予防のためには、優あるいは良（６．５未満）が目標となります。 

 

 

 

 

 

 

  

 ＨｂＡ１ｃは、貧血がある場合には、実際より低い数

値が出るため、グリコアルブミンで確認します。タンパ

ク質の一つであるアルブミンに付着するブドウ糖を測定

する検査で、２～３週間の血糖値の平均がわかります。 

 

 また、血糖値が比較的良いのに、ＨｂＡ１ｃが高い場

合、尿にブドウ糖がどれくらい下りているかの目安にな

る、１，５－ＡＧ（いちご・えいじー）を測定します。

（この検査だけは、数値が高いほど良い結果です。） 

 

 以前にもご紹介しましたが、慢性腎臓病という病名が

最近よく使われます。糖尿病による腎機能障害（糖尿病

性腎症）もこれに含まれます。慢性腎不全から血液透析

が必要になる原因の一位は、糖尿病性腎症です。 

 その早期発見が重要で、そのための検査が、尿のアル

ブミン測定です。タンパクのなかでも粒が細かいため、

早期の腎機能障害でも、尿に下ります。 

(3 ページに続く) 

   当院では、デビットカード・クレジットカードをご利用頂けます。当院では、デビットカード・クレジットカードをご利用頂けます。当院では、デビットカード・クレジットカードをご利用頂けます。   

優  良  
可  

不可  
不十分 不良 

ＨｂＡ１ｃ 
５．８ 

未満 

５．８～ 

６．５未満 

６．５ ～

７．０未満 

７．０ ～

８．０未満 

８．０

以上 

評価  
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 通常の尿検査で正常、血液検査での腎機能検査（尿素窒素、クレアチニン等）でも正常という

段階から、この検査は異常を検出できます。 

 ３０未満が正常範囲で、３０～３００未満が早期糖尿病性腎症、３００以上は糖尿病性腎症と

診断します。 

 

 保険点数は、ＨｂＡ１ｃ：５０点、グリコアルブミン：５５点、１，５－ＡＧ：８０点 

ですが、この３つの検査は、１か月間でどれか一つしか保険が効きません。 

（今年４月から、糖尿病の飲み薬あるいはインスリン注射を開始してから６か月以内は、一月に

二つの検査が可能になりました） 

 また、院内の器械で至急の検査ができるのは、ＨｂＡ１ｃだけで、他の検査は検査センターに

外注となりますので、通常はＨｂＡ１ｃを測定して、必要な場合に他の検査も行うことになりま

す。 

 

 尿のアルブミン検査は、３か月に一度、保険が効きます（保険点数は１１５点）。 

今までは、全然検査していない患者さんもありましたが、これからは半年に一回を目安に検査さ

せて頂こうと思っています。 

 ただし、通常の尿検査で、尿蛋白が２＋以上出ている場合は、多量のアルブミンが下りている

可能性が高いので、検査は行いません。（すでに糖尿病性腎症が始まっている可能性が高いとい

う意味です） 

 

 これらの検査については、下のようなハンコを作り、手帳に結果を記入するようにしますの

で、検査内容についてご理解ください。わかりにくい点があれば、遠慮なくおたずね下さい。 

 

 

(2 ページから続く) 

尿アルブミン 

（クレアチニン補正値） 

 

基準値 ３０未満 

グリコアルブミン 

％ 

基準値 11.4～15.6 

１，５－ＡＧ 

μg/ml 

基準値 １４．０以上 

おわび 

 

この欄は、原稿の締め切りに間に合わなかったため 

空白でお届けせざるをえなくなりました。 

申し訳ありません。 
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診療時間 月 火 水 木 金 土 日・祝 

午前９～１２ ○ ○ 検査 ○ ○ ○ × 
午後４～７ ○ ○ × ○ ○ × × 

「きょうの健康」ＮＨＫ教育テレビ http://www.nhk.or.jp/kenko/ 
（月）～（金）午後８：３０～８：４５ 

（再放送）翌週 午後１：０５～１：２０ テキストが市販されています。 

月 火 水 木 金  

４ ５ ６ ７ ８ 

中高年の目の悩み 
出血・骨折の 

救急処置 

Ｑ＆Ａ 

白内障の治療 
早めに気づいて 

緑内障 

増える 

加齢黄斑変性 

中高年の

目の悩み 

１１ １２ １３ １４ １５ 

（アンコール放送） 

早めに対処！ひざの痛み 

（ｱﾝｺｰﾙ放送）早めに

対処！ひざの痛み 
Ｑ＆Ａ  

痛みの原因 自分でできる対策 手術療法の選択 ひざ 

１８ １９ ２０ ２１ ２２ 

痛み解消！ 水中運動のすすめ 
くわしく知りたい 

近視矯正手術 

Ｑ＆Ａ 

ひざの痛みを 

やわらげる 

腰痛を 

やわらげる 

股関節の痛みを 

やわらげる 
水中運動 

２５ ２６ ２７ ２８ ２９ 

気づきにくい 高次脳機能障害 
激しい腹痛 

急性すい炎の治療 

激しい腹痛 

腸閉そくの治療 

Ｑ＆Ａ 

こんな症状に注意 効果的なリハビリ 
高次脳機

能障害 

休止 

  ここが聞きたい！名医にＱ 
 

ＮＨＫ教育テレビ 毎週土曜日 午後８：００～８：５９  

再放送は翌週土曜日 午後１：００～１：５９ 

 

 ２週連続でひとつのテーマについて「名医」がわかりやすく病気の話をしてくれます。  

  

 ８／２ の放送予定は、  （アンコール）大腸がん 

 

 ７／３１午後９時の時点で、これ以後の放送予定は、ＮＨＫの健康ホームページでは発表され

ていません。ただ、「前立腺の病気」「Ｃ型肝炎・肝がん」の相談を募集していますので、その

あたりが今後の予定のようです。新しい情報は、当院のメールマガジンでお知らせします。 




