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該当するものに○をつけ、必要な場合には（　）内に記載
紅斑 （　なし　　・　　体表⾯積の25％未満　　・　　体表⾯積の25％以上75％未満　　・　　体表⾯積の75%以上　）
膿疱形成* （　なし　　・　　体表⾯積の10％未満　　・　　体表⾯積の10％以上50％未満　　・　　体表⾯積の50%以上　） ＊膿疱を伴う紅斑⾯積
浮腫 （　なし　　・　　体表⾯積の10％未満　　・　　体表⾯積の10％以上50％未満　　・　　体表⾯積の50%以上　）
膿海 （　なし　　・　　あり　）
粘膜疹 （　なし　　・　　あり　） 本疾患と関連する発熱 （　なし　　・　　37℃以上38.5℃未満　　・　　38.5℃以上　）
運動機能 （　寝たきり　　・　　座れる　　・　　歩⾏障害あり　　・　　歩ける　　・　　⾛れる　）

診断の根拠となった症状
Kogoj の海綿状膿疱 （　なし　　・　　あり　） 表⽪肥厚 （　なし　　・　　あり　）
不全⾓化 （　なし　　・　　あり　）

該当するものに○をつけ、必要な場合には（　）内に記載（数値を⽤いて具体的に。継続は現在の状況を記載）
⽪膚⽣検 （　未実施　　・　　実施　→　所⾒︓　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

⽩⾎球数 （　　　　　　　　　　　　） /μL ⾚⾎球数 （　　　　　　　　　　　　） ×104/μL
⾚沈 （　　　　　　　　　　　　） mm/h CRP （　　　　　　　　　　　　） mg/dL
⾎清蛋⽩ （　　　　　　　　　　　　） g/dL ⾎清アルブミン （　　　　　　　　　　　　） g/dL
IgG （　　　　　　　　　　　　） mg/dL IgA （　　　　　　　　　　　　） mg/dL
IgM （　　　　　　　　　　　　） mg/dL
ASO(ASLO) （　　　　　　　　　　　　） 倍 RF （　陰性　　・　　陽性　）

遺伝⼦診断 （　未実施　　・　　実施　→　所⾒︓　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

3.その他の所⾒
合併症 （　なし　  ・　　あり　→　詳細︓　　　　        　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

新⽣児集中治療室の利⽤の既往 （　なし　　・　　あり　）

ビタミンA誘導体の使⽤の必要性 （　なし　　・　　あり　）

　⼀つに○印　︓　　治癒　　・　　寛解　　・　　改善　　・　　不変　　・　　再発　　・　　悪化　　・　　死亡　　・　　判定不能
　⼩児慢性特定疾病 重症患者認定基準に該当︓ 　しない　・　する　・　不明 ⼈⼯呼吸器等装着者認定基準に該当︓ 　しない　・　する　・　不明

　　　　　　　　年　　　　　⽉　　　　　　⽇　から　　　　　　　年　　　　　　⽉　　　　　　⽇　まで
　　　　　　　　年　　　　　⽉　　　　　　⽇　から　　　　　　　年　　　　　　⽉　　　　　　⽇　まで　　　　　　（　⽉　　　　　　　　　　回　）

　　　　上 記 の 通 り 診 断 し ま す 。

科
医師名 印

⼩児慢性特定疾病指定医番号

1212-1.0.1

発病　 　　年　　　　　　　　　⽉　頃 初診⽇ 　年　　　　　　　⽉　　　　　　　⽇
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5. 今後の療法⽅針

就学・就労
 1. 就学前　　2. ⼩中学校（ 通常学級 ・　通級　・　特別⽀援学級 ）　　3. 特別⽀援学校（ ⼩中学部　・　専攻科を含む⾼等部 ）
 4. ⾼等学校（専攻科を含む）・ ⾼等専⾨学校　・　専⾨学校/専修学校など　　5. ⼤学（短期⼤学を含む）　　6. 就労（就学中の就労も含む）
 7. 未就学かつ未就労　　8. その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

現状評価

治療⾒込期間 ⼊院
通院


