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2018年より、糖尿病透析予防指導管理料350点
（以下透防管）に、高度腎機能障害患者指導加算
100点(以下100点加算）が追加されたが、制度の
煩雑さと評価の厳格さから、沖縄県では100点加算
の認定施設は皆無であった。
当院では、2019年10月に施設申請を行い、
算定可能となった。現在、JMAP関連施設における先
行実践例を参考にしながら、プロトコール確定および全
対象者への運用へ向けて取り組んでいるので、その経
過を報告する。

はじめに



・施 設 名 ：すながわ内科クリニック
・病院病床数： ０床
・年間外来患者数（当該科）2,204名2019年12月末現在

1型糖尿病120名 2型糖尿病2,084名
・外来医師９
（うち 常勤３、糖尿病専門医5  腎臓病専門医１、リハビリテーション専門医１）
・外来看護師数（当該科）6(うちCDEJ３）
・その他の協力体制
管理栄養士4（うちCDEJ2,育休1） 保健師１
臨床検査技師 2（うちCDEJ１） 理学療法士3
健康運動指導士2 クラーク2

施設の概要



院内外研修 LCDE
初期禁煙支援士 技術移転

職種の壁を越えて
外来問診業務に
コメディカル参加

合併症予防のための普及啓発
初期支援は全職種で

指導チームは
合併症管理・透析予防指導
腎症重症化予防指導

に特化

当院外来における療養支援体制

臨床検査技師 理学療法士
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看護師 管理栄養士保健師
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手帳確認 ● ● ● ● ● ● ● ●
強化月間 ● ● ● ● ● ● ● ●
服薬指導 ● ● ●
療養指導 ■Ｊ・Ｌ ■Ｌ ◎ ■ ■
栄養指導 ■
運動指導 ◎ ◎ ◎ ◎ ◎ ●
禁煙外来 ◆ ◆ ◆ ◆□ ◆□ ◆□ ◆□ ◆□

集
団
運動療法 □ □ ◎ ● □
糖尿病教室 ● ● ● ● ● ● ●

重
症
化
予
防

フットケア ■*
透析予防 ■* ◎ ■*
腎ハイリスク ■Ｊ・Ｌ ■Ｌ ■ ■Ｊ・Ｌ ■Ｊ・Ｌ
腎リハ説明 ● ● ● ● ● ▼ ● ●

当院外来における各職種の役割

●実施可能 ■CDEJ/LCDE *経験５年以上◆禁煙支援士 ◎研修等受講 □支援補助

理学療法士
▼腎リハプログラムの開発
▼体力測定と評価
▼運動メニューの提案



医師
◆eGFRの評価 ◆尿蛋白の評価 ◆厳密な血圧管理(降圧剤の調整)
◆血糖コントロール ◆目標値の設定と評価 ◆経口糖尿病薬・注射薬の調整
◆GLP1受容体作動薬の使用(腎保護作用目的) ➡フレイル・サルコペニアの評価・確認
◆SGLT-2阻害薬の使用
◆脂質代謝異常・肥満の是正 ◆心血管病既往者の再発管理

看護師 管理栄養士
◆eGFRの評価 ◆家庭血圧のふりかえり
◆推定塩分摂取量の確認 ◆血糖コントロール
◆脱水予防→飲水指導（２L／日） ◆浮腫の確認 ◆カリウムの値
◆腎毒性薬剤使用時の注意
（鎮痛剤・造影剤・抗生剤）
◆感染症予防
（インフルエンザ・肺炎球菌ワクチン奨励）
◆禁煙指導
◆認知機能の把握
◆合併症の管理状況の確認
◆フレイル・サルコペニアの評価・確認

◆食事内容の確認
◆減塩（塩分6g）の徹底
◆ソルセイブ測定
◆調理者面談
◆低タンパク指導

腎症重症化予防のための
医師・看護師・管理栄養士＋保健師による介入項目

保健師



208名
（ 11%）

1013名
（53%）

449名
（23%）

190名
（10%）

46名
（2%）

9名
（1%）

G1 G2 G3a G3b G4 G5

G1(90以上)

G2(60～89)
G3a(45~59)
G3b(30~44)
G4(15~29)
G5(~15未満)

eGFR45未満

245名

2019年12月31日現在
当院外来における糖尿病患者CKD分類内訳
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2018年4月1日～2019年3月31日 110件（33名）
（栄養指導件数1,106件）

透析予防管理料算定実績

2019年4月1日～2020年1月末現在 381件（154名）

JMAP
サマーセミナー 35名

34名64名

19名 2名

1回 2回 3回 4回 5回



2020年JMAP総会
シンポジウム①

総合討論事前アンケート



100点加算申請時の実績
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理学療法士
✅医師の指示の下、対象患者に対する体力測定（年１回）
✅筋力・バランス・柔軟性・運動能力・筋パワー・サルコペニア評価
✅個々にあった運動メニューの提案
クラーク・運動指導士・管理栄養士を含む外来全問診スタッフ
✅腎臓リハビリテーション手引きを用いた運動の説明
✅実施状況の確認と定期評価（3～６か月）
ビー玉把持テスト（8/15以上）開眼片足立ち（５秒以上）
10回立ち座り（20秒以下）握力（男20㎏女15㎏以上）

看護師・管理栄養士（CDEJ)・保健師
✅重症化予防、透析予防指導の実施、評価

透防管・100点加算
検査項目・指導方法・役割分担①



腎リハ2回目以降
（クラーク・健康指導士を含む問診全スタッフ）

問診時に実践状況を確認し、評価を行う

腎リハ1回目
（クラーク・健康指導士を含む問診全スタッフ）
問診時に運動メニューについて説明する

体力測定の実施と評価（理学療法士）
医師指示の下透防管対象患者に行い、運動メニューを提案する

指導実践ワークフロー

透防管1回目
看護師・保健師
管理栄養士

透防管２回目
看護師・保健師
管理栄養士



体力測定の結果用紙



体力測定の結果用紙



腎臓リハビリテーションにあたっての注意点



腎臓リハビリテーションの手引き
ストレッチ 筋力トレーニング



✔100点加算の施設基準を継続して満たしていくた
めには、eGFR30未満の対象患者について、
eGFRまたは尿蛋白排泄量が悪化していないかを
常時確認しながら、達成度を視野に入れた算定を
していくことが望ましいと思わる。
✔しかしながら、当院では、仮に100点加算の施設
基準を満たさない場合でも、腎臓リハビリテーショ
ンを継続し、確実に透析予防指導を実施する事が
重要と考えている。

Q 100点加算申請後困っている点・工夫点



①当院の透析予防指導管理料100点加算への取り
組みを紹介した。

②100点加算へ向けて現在透防管患者の指導を強
化している。

③外来透析予防指導対象患者に対して
 理学療法士による年一回の体力測定の実施
 筋力低下に応じた腎リハメニューの提案
 健康運動士・クラークを含む外来問診全スタッフ
による手引きを用いた腎リハの説明および評価
を実施する事とした。

まとめ



ご清聴ありがとうございました
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