








〈結論〉神奈川県における地区腎疾患管理システムの現況の報告とともに,県域全体の 3

歳児検尿,モデル地区である秦野・伊勢原地区における 3 歳児検尿,さらに,昨年行われた

4・5歳児検尿の各々の結果を検討した。 

 1)随時尿と早朝尿との検査結果には,各検査項目において,かなりの差がみられる。 

 2)早朝尿で白血球陽性,亜硝酸塩陽性は,尿路感染症を疑わせ,また,圧倒的に女児に多い。 

 3)幼児期における尿路系疾患の把握のため,検査項目は,蛋白,潜血のみでなく,白血球及

び亜硝酸塩をも加えるべきである。 

 4)女児では,白血球陽性率が明らかに高いことからして,外陰部の清潔等の保健指導が必

要である。とくに,4・5 歳児では,3 歳児に比べ保健婦がかかわる機会が少ないので,保育園

や幼稚園の担当者への指導も必要となる。 

 5)3 歳児,4・5 歳児とも医療機関での経過観察の割合が高く,事後管理を含めたより緻密

なかかわりが今後必要となろう。また,とくに,4・5 歳児においては,学校検尿へつなぐ管

理体制の必要性が大である。 

 6)当管理システムの今後の充実,発展のためには,地域住民に対する啓発活動は元より,

関係諸機関の相互の連携が重要である。 

 7)事業の円滑,効率化を図るためにも,今後,情報処理,管理面へのより深い取り組みが必

要となろう。 

 終りに,御指導を賜った北里大学酒井糾助教授ほか諸先生方,及び御協力をいただいた

方々に深謝する。 


