
　・HbA1c ・・・・・・・・・・・・・・ 7.0％未満
　・空腹時血糖 ・・・・・・・・ 130mg/dL未満
　・食後2時間後血糖 ・・・・・ 180mg/dL未満
　・血圧 ・・・・・・・・・・130/80mmHg未満
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C
K
D（
慢
性
腎
臓
病
）と
は
腎
臓
の
機
能
が
悪
化
す
る
病
気
で
、
日
本
人
の
成
人
は
８
人

に
１
人
が
C
K
D
と
い
わ
れ
て
い
ま
す
。
腎
臓
の
主
な
働
き
で
あ
る「
血
液
を
ろ
過
し
て

尿
を
作
る
」「
水
分
量
を
調
節
す
る
」「
血
圧
を
調
整
す
る
」こ
と
に
支
障
を
き
た
し
、
老
廃

物
や
余
分
な
水
分
を
排
出
で
き
な
く
な
り
ま
す
。
自
覚
症
状
が
な
く
進
行
す
る
こ
と
も
多

く
、
む
く
み
な
ど
に
気
づ
い
た
時
に
は
人
工
透
析
や
腎
臓
移
植
の
一
歩
前
と
い
う
こ
と
も

あ
り
ま
す
。
健
診
で
腎
機
能
の
異
常
を
指
摘
さ
れ
た
こ
と
の
あ
る
人
は
要
注
意
で
す
。

CKDの原因に糖尿病や高血
圧がある場合、病気の進行を
防ぐために、血糖・血圧の目
標値を定め治療していきます。

の
を食い止めよう

放置は危険！
　生活習慣病 C K D 重症化

健診等で腎機能の異常を指摘されていたり、治療を中断している場合は、放置せずに
通院を。治療内容はCKDの元になる病気によって異なりますが、糖尿病や高血圧が
原因の場合は、生活習慣改善と薬物療法で血糖、血圧などの数値管理も行います。

肥満の人は体重を3%減らすだけでも、CKDの原因となる高血圧、糖尿病を改善する
効果があります。食事は塩分に気をつけながら「腹八分目」までにし、30分以上の運
動を週2日以上実践することを習慣づけましょう。まずは無理なくできるストレッチや
ヨガ、ウォーキングなどがおすすめです。

タバコは血圧上昇を招き、腎臓の血管を傷つけるため、CKDを悪化させます。

食塩の過剰摂取は高血圧を招き、腎臓に負担をかけます。日本人は1日あたり約10g
の食塩を摂取している＊1といわれていますが、6g未満に減らすことが理想的＊2です。
ちょっとした工夫で減塩は可能です。下記の例を参考に減塩に挑戦を。

まずは医療機関へ

肥満の人は減量する

禁煙して腎臓の血管を守ろう

塩分の摂取量を減らそう2

重症化を
防ぐため
には？

1

3

4

CKDが …？進 行 す る と

※病態や年齢によって治療目標値は異なる場合があるので、必ず主治医とご相談ください。

■CKDが疑われるのは？ タンパク尿検査 （＋）、（＋＋）、（＋＋＋）の人
血清クレアチニン検査（eGFR） 60未満の人

■治療の数値目標は？

＊1 厚生労働省「国民健康・栄養調査」（令和元年）　＊2 日本腎臓学会「エビデンスに基づくCKD診療ガイドライン2018」

糖尿病
の

治療目標値

高血圧
の

治療目標値

ステージ ステージ１ ステージ２ ステージ３ ステージ４ ステージ５
eGFR値 90以上 60～ 89 30～ 59 15～ 29 15未満

腎臓病の程度
正常 軽度低下 中程度低下 高度低下 腎不全

症状
・自覚症状はほとんどない
・ タンパク尿や血尿などが出ること
がある

・ 自覚症状は　
  ほとんどない
・高血圧
・貧血
・夜間頻尿

・疲れやすくなる
・むくみが出る

・食欲低下
・吐き気
・息苦しさ
・尿量が減る

治療法 ・生活習慣改善・薬物療法 ・透析療法
・腎臓移植

・麺類のスープは飲まないことで、2～3gの食塩をカット
・漬物やベーコンなどの加工肉、練り物（ちくわ等）などの加工食品を減らす
・ソースやドレッシングなどは、小皿に入れ、つけて食べるようにする
・ 塩分を含む調味料の代わりに、薬味やスパイスを使う

糖尿病とタンパク尿がない人は
140/90mmHg 未満

腎
臓
を
今
よ
り

悪
く
し
な
い
た
め
に
は

治
療
と
生
活
習
慣
の

改
善
よ

腎臓が悪化する主な原因には、免疫の異常や遺伝等によるものと生活習慣病由来のものがあ
り、後者では糖尿病性腎症や高血圧性腎硬化症などがあります。透析を導入することになった
人の半数以上がこれらの病気によるものです。放置しないですぐに治療を開始し、機能の低下
を防ぐことがポイントです。
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