
今
年
の
ス
ギ
花
粉
症
は

予
想
が
外
れ
、
軽
か
っ
た

方
が
多
か
っ
た
様
で
何
よ

り
で
す
。
さ
て
、
先
月
は

生
活
習
慣
病
を
取
り
上

げ
ま
し
た
が
、
今
月
は
生

活
習
慣
病
の
代
表
的
な

疾
患
で
あ
る
高
脂
血
症

を
と
り
あ
げ
て
み
ま
す

高
脂
血
症
は
血
中
の
コ
レ

ス
テ
ロ
ー
ル
や
中
性
脂
肪
が
高
い
状
態
を
言
い
ま

す
。
ど
の
成
分
が
高
い
か
に
よ
っ
て
Ⅰ
型
か
ら
Ⅴ
型

に
分
類
さ
れ
、
治
療
法
も
違
い
ま
す
が
、
今
回
は
、

コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
を
中
心
に
考
え
て
み
ま
す
。

●
ココココ
レレレレ
スススス
テテテテ
ロロロロ
ーーーー
ルルルル
とととと
はははは
？？？？

実
は
、コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
は
私
た
ち
の
体
に
約
６
０

兆
個
あ
る
と
言
わ
れ
て
い
る
細
胞
の
壁
の
材
料
で

あ
る
と
同
時
に
、
人
間
の
体
に
と
っ
て
な
く
て
は
な

ら
な
い
種
々
の
ホ
ル
モ
ン
の
材
料
な
の
で
す
。
ま
た
、

コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
は
血
中
を
常
に
移
動
し
て
い
ま
す

が
、
水
に
は
溶
け
ま
せ
ん
の
で
、
脂
質
と
蛋
白
が
一

緒
に
な
っ
た
可
溶
性
の
リ
ポ
蛋
白
と
い
う
形
で
存

在
し
て
い
ま
す
。
こ
の
リ
ポ
蛋
白
を
超
遠
心
法
に

よ
り
分
離
し
ま
す
と
、
カ
イ
ロ
ミ
ク

ロ
ン
、
超
低
比
重
リ
ポ
蛋
白
（
Ｖ
Ｌ
Ｄ

Ｌ
）、
低
比
重
リ
ポ
蛋
白
（
Ｌ
Ｄ
Ｌ
）

高
比
重
リ
ポ
蛋
白
（
Ｈ
Ｄ
Ｌ
）に
分
か

れ
ま
す
。
カ
イ
ロ
ミ
ク
ロ
ン
と
Ｖ
Ｌ
Ｄ

Ｌ
が
中
性
脂
肪
、
Ｌ
Ｄ
Ｌ
が
、
Ｌ
Ｄ
Ｌ

コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
、
Ｈ
Ｄ
Ｌ
が
Ｈ
Ｄ
Ｌ
コ

レ
ス
テ
ロ
ー
ル
に
相
当
し
ま
す
。
実

際
に
は
別
の
方
法
で
測
ら
れ
て
い
ま

す
が
、
名
前
の
由
来
は
こ
こ
に
あ
る

の
で
す
。
こ
の
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
の
約

２
０
％
は
食
物
に
由
来
す
る
も
の

約
８
０
％
は
主
に
肝
臓
で
合
成
さ

れ
た
も
の
で
す
。
食
物
に
由
来
す
る

コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
も
一
旦
は
肝
臓
に
集
め
ら
れ
貯
蔵

さ
れ
ま
す
の
で
、
肝
臓
は
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
の
合
成

基
地
で
あ
る
と
同
時
に
貯
蔵
基
地
で
も
あ
り
ま
す
。

よ
く
善
玉
、
悪
玉
と
言
う
言
葉
を
耳
に
し
ま
す
が
、

Ｌ
Ｄ
Ｌ
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
は
、
肝
臓
か
ら
組
織
に
運

ば
れ
る
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
で
血
管
壁
な
ど
に
沈
着
し

ま
す
の
で
、
悪
玉
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
、
Ｈ
Ｄ
Ｌ
コ
レ
ス
テ

ロ
ー
ル
は
逆
に
細
胞
か
ら
回
収
さ
れ
て
肝
臓
へ
移

動
す
る
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
で
す
の
で
、
善
玉
コ
レ
ス
テ

ロ
ー
ル
と
呼
ば
れ
ま
す
。
総
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
は
こ
の

悪
玉
と
善
玉
を
合
計
し
た
も
の
で
す
か
ら
、コ
レ
ス

テ
ロ
ー
ル
を
問
題
に
す
る
場
合
、
総
コ
レ
ス
テ
ロ
ー

ル
で
は
な
く
、
悪
玉
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
と
善
玉
コ
レ
ス

テ
ロ
ー
ル
に
分
け
て
考
え
な
け
れ
ば
い
け
ま
せ
ん
。

同
じ
総
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
値
で
も
善
玉
と
悪
玉
の
割

合
が
同
じ
と
は
限
ら
な
い
か
ら
で
す
。

●
ココココ
レレレレ
スススス
テテテテ
ロロロロ
ーーーー
ルルルル
がががが
多多多多
いいいい
とととと
どどどど
うううう
なななな
るるるる
のののの
？？？？

体
に
と
っ
て
不
可
欠
の
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
も
、
血
液

中
の
悪
玉
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
が
多
い
状
態
が
長
年
に

わ
た
っ
て
続
く
と
、
動
脈
の
内
壁
に
少
し
ず
つ
沈
着

し
、
次
第
に
血
管
壁
が
厚
く
な
り
弾
力
が
な
く
な
っ

て
い
き
ま
す
。
こ
の
状
態
が
動
脈
硬

化
で
す
。
動
脈
硬
化
が
進
む
と
血
管

内
腔
が
せ
ま
く
な
り
、
最
終
的
に
は

血
管
が
詰
ま
っ
て
し
ま
い
ま
す
。
血
管

は
組
織
に
酸
素
や
栄
養
素
を
運
ん
で

お
り
ま
す
の
で
、
血
管
が
詰
ま
る
と

そ
の
血
管
で
養
わ
れ
て
い
た
組
織
は

死
ん
で
し
ま
い
ま
す
。
そ
の
代
表
的
な

疾
患
が
虚
血
性
心
疾
患
（
狭
心
症

心
筋
梗
塞
）
や
脳
梗
塞
で
す
。
動
脈

硬
化
に
は
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
以
外
に
も

危危危危
険険険険
因因因因
子子子子
（
表
１
）が
知
ら
れ
て
お
り

こ
れ
ら
の
危
険
因
子
が
重
な
る
と
加

速
度
的
に
そ
の
危
険
度
は
あ
が
っ
て
い

き
ま
す
。
そ
こ
で
、
今
回
発
表
さ
れ
た

日
本
動
脈
硬
化
学
会
に
よ
る
新
し
い

高
脂
血
症
診
療
ガ
イ
ド
ラ
イ

ン
で
は
、
冠
動
脈
疾
患
の
有

無
、
動
脈
硬
化
危
険
因
子
の

有
無
に
よ
り
治
療
適
用
基
準

に
差
が
設
け
ら
れ
ま
し
た
。
こ

れ
は
、
Ｗ
Ｏ
Ｓ
ス
タ
デ
ィ
な
ど

の
大
規
模
臨
床
試
験
の
結
果

を
踏
ま
え
、
科
学
的
な
立
証

に
基
づ
き
検
討
さ
れ
た
こ
と

に
よ
り
ま
す
。
ま
た
今
回
注

目
す
べ
き
点
は
総
コ
レ
ス
テ
ロ
ー

ル
よ
り
も
Ｌ
Ｄ
Ｌ
コ
レ
ス
テ
ロ
ー

ル
が
指
標
と
し
て
重
視
さ
れ

た
こ
と
で
す
。

●
高高高高
ココココ
レレレレ
スススス
テテテテ
ロロロロ
ーーーー
ルルルル
血血血血
症症症症
のののの

治治治治
療療療療
適適適適
応応応応
基基基基
準準準準

高
脂
血
症
の
治
療
の
基
本

は
生
活
習
慣
の
見
直
し
、
食
事
療
法
、
薬
物
療
法

で
す
が
、
そ
の
基
準
は
次
の
様
に
な
っ
て
い
ま
す
。

●
低低低低
ＨＨＨＨ
ＤＤＤＤ
ＬＬＬＬ
ココココ
レレレレ
スススス
テテテテ
ロロロロ
ーーーー
ルルルル
血血血血
症症症症
のののの
基基基基
準準準準
値値値値

Ｈ
Ｄ
Ｌ
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル（
い
わ
ゆ
る
善
玉
コ
レ
ス
テ

ロ
ー
ル
）
は
、
４
０
ｍ
ｇ
／
ｄ
ｌ
未
満
の
場
合
、
冠
動

脈
硬
化
の
危
険
因
子
と
考
え
ら
れ
て
い
ま
す
の
で
、

４
０
未
満
の
場
合
は
、
低
Ｈ
Ｄ
Ｌ
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
血

症
と
診
断
さ
れ
、
治
療
の
対
象
と
な
り
ま
す
。

●
治治治治
療療療療
にににに
つつつつ
いいいい
てててて

ま
ず
、
生
活
習
慣
の
見
直
し
と
食
事
療
法
に
つ
い

て
で
す
が
、
今
回
は
ポ
イ
ン
ト
だ
け
述
べ
ま
す
。

①
カ
ロ
リ
ー
を
制
限
し
て
標
準
体
重
を
！！！！

②
動
物
性
脂
肪
よ
り
植
物
性
脂
肪
を
多
く
！！！！

③
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
の
多
い
食
品
は
避
け
ま
し
ょ
う
！！！！

④
食
物
繊
維
を
た
く
さ
ん
食
べ
ま
し
ょ
う
！！！！

⑤
糖
分
や
ア
ル
コ
ー
ル
は
ひ
か
え
め
に
！！！！

次
に
薬
物
療
法
に
つ
い
て
で
す
が
、
現
在
高
脂
血

症
の
治
療
に
使
わ
れ
て
い
る
薬
は
非
常
に
効
果
が

あ
り
ま
す
。
し
か
し
、
い
く
ら
効
果
の
あ
る
薬
で
も

薬
を
や
め
る
と
元
に
戻
っ
て
し
ま
い
ま
す
。
コ
レ
ス

テ
ロ
ー
ル
が
高
い
の
を
薬
で
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
し
て
い
る

だ
け
で
す
の
で
、
風
邪
の
様
に
短
期
間
で
治
っ
て
し

ま
う
わ
け
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
食
事
療
法
に
よ
り

お
薬
の
量
を
減
ら
し
た
り
、
や
め
た
り
で
き
る
場

合
も
あ
り
ま
す
が
、
自
己
判
断
で
勝
手
に
や
め
て

は
い
け
ま
せ
ん
。
定
期
的
に
検
査
を
し
て
、
や
め
て

も
大
丈
夫
か
ど
う
か
を
確
認
し
な
が
ら
、コ
ン
ト
ロ
ー

ル
す
る
こ
と
が
大
切
で
す
。

今
月
は
高
脂
血
症
を
取
り
上
げ
て
見
ま
し
た
が

具
体
的
な
治
療
に
つ
い
て
の
部
分
が
が
不
十
分
に

な
っ
て
し
ま
い
ま
し
た
。
い
ず
れ
ま
た
の
機
会
に
観

点
を
変
え
て
、
テ
ー
マ
に
し
た
い
と
思
い
ま
す
。
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今月のテーマ
高 脂 血 症

予予予予防防防防接接接接種種種種専専専専用用用用のののの時時時時間間間間
毎週水曜日を除く午午午午後後後後１１１１：：：：３３３３００００～～～～２２２２：：：：００００００００

※５月１６日は医師会総会のため、２：３０まで。
★★★★５月２４日は日曜・祭日当番医です。

ススススタタタタッッッッフフフフ紹紹紹紹介介介介
今回は、当院の若手グループ(当院は看護婦さん事務員さ

んともに２人ずつなので、若手組と熟年組に無理矢理分けて

ます）の１人、丹治由美さんをご紹介します。

１９６５年９月２４日生まれ。てんびん座のＡ型です。若手と言っ

ても三人のお母さん、家族構成は父・母・祖母・夫・それに子

供（小学生になる双子の兄弟と幼稚園の年長組の末っ子の

３人でみんな男の子）合計８人、にぎやかでしょうね。

趣味はバレーボール（９人制の皮バレー）と読書。そのせい

でしょうか、時々湿布を下さい

と言われます。

本本本本人人人人かかかからららら一一一一言言言言：これからの季節、

暖かくなるので、子供たちと一

緒にサイクリングに行きたいと

思ってます。これからもよろしく

お願いします。

表１（動動動動脈脈脈脈硬硬硬硬化化化化危危危危険険険険因因因因子子子子） 危険因子ありに該当する場合

加齢・性別 男性：４５歳以上、女性：閉経後

冠動脈疾患の家族歴 あり

喫煙習慣 あり

高血圧 １４０ ａｎｄ／ｏｒ ９０以上

肥満 ＢＭＩ＞２６．４

耐糖能異常 境界型または糖尿病型

※ＬＤＬコレステロールの求め方
ＬＤＬｺﾚｽﾃﾛｰﾙ＝総ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ－ＨＤＬｺﾚｽﾃﾛｰﾙ－中性
脂肪×０．２です（但し中性脂肪＜４００）
例えば、総＝ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ＝２５０、中性脂肪＝１５０
ＨＤＬｺﾚｽﾃﾛｰﾙ＝４０の時

ＬＤＬｺﾚｽﾃﾛｰﾙ＝２５０－４０－１５０×０．２＝１８０

高高高高ココココレレレレスススステテテテロロロローーーールルルル血血血血症症症症のののの治治治治療療療療適適適適応応応応基基基基準準準準

①冠動脈疾患の合併がなく、高コレステロール血症以外の動

脈硬化危険因子がない場合：まず生活指導、食事療法を行

います。少なくとも数ヶ月間、食事療法を励行しても、ＬＤＬコ

レステロールが１６０以上（血清総コレステロール値２４０以上）

の症例では薬物療法の適応となります。

②冠動脈疾患の合併はないが高コレステロール血症以外の

動脈硬化危険因子（表１）がある場合：ＬＤＬコレステロールが

１４０以上（血清総コレステロール値が２２０以上）の時は薬物

療法の適応となります。

③すでに冠動脈疾患を発生している場合：食事療法後でもＬ

ＤＬコレステロールが１２０以上（総コレステロールが２００以

上）の時には薬物療法を開始。治療目標はＬＤＬコレステロー

ルが１００以下（総コレステロールが１８０以下です。）


