
様式Ａ− 通し番号（１～8）  

                       受持患者一覧表（１）記入見本         ※受験番号：           
症例番号 

17 
 病院名 感染病院  患者 ID   2255 入院・外来 

 患者年齢    43   歳    男・女 転 帰 軽快 剖検  有 ・ 無 

診療開始日 2008 年 8 月 2 日 診療終了日 2008 年 10 月 8 日 

感染症の診断名、病原微生物と要点 

①腎動脈瘤破裂を伴う感染性心内膜炎(S.oralis)。 

②感染性椎体炎後に心内膜炎を発症。治療で一旦軽快したが、その後血尿出現し、腎動脈瘤破裂と診断されコイル塞栓術を受けた。 

③齲歯、動脈管開存症、右腎動脈瘤破裂。 

④心エコー図、血液培養で S.oralis 分離。 

⑤ペニシリン G で軽快。 
症例番号 

18 

病院名           感染病院  患者 ID 2005 入院・外来 

 患者年齢      59  歳    男・女 転 帰 転院 剖検   有 ・ 無 

診療開始日 2009 年 1 月 20 日 診療終了日 2009 年  2  月  22 日 

感染症の診断名、病原微生物と要点 

①敗血症(MRSA) 

②胃癌術後に高熱を来たし、血液培養で MRSA を分離。 

③糖尿病、胃癌(術後)、中心静脈内カテーテル留置。 

④血液培養、中心静脈カテーテル先培養で MRSA を分離。 

⑤バンコマイシンで軽快。 
症例番号 

19 

 病院名           感染病院  患者 ID          2056 入院・外来 

 患者年齢     59  歳    男・女 転 帰          軽快 剖検  有 ・ 無 

診療開始日 2009 年 8 月 11 日 診療終了日      2009 年 9 月 5 日 

感染症の診断名、病原微生物と要点 

①原発性肺クリプトコックス症(C.neoformans) 

②元来健康であったが、健康診断で胸部異常陰影を指摘され受診。 

③特になし 

④経気管支肺生検で組織学的にクリプトコックスを確認、クリプトコックス抗原陽性。 

⑤フルコナゾール錠内服で軽快。 
症例番号 

20 

 病院名           感染病院  患者 ID          2078 入院・外来 

 患者年齢      78 歳    男・女 転 帰          軽快 剖検  有 ・ 無 

診療開始日 2010 年 1 月 6 日 診療終了日 2010 年 1 月 31 日 

感染症の診断名、病原微生物と要点 

①市中肺炎(原因菌不明) 

②COPD の診断で近医に通院中、発熱、喀痰、呼吸困難を来して来院。 

③COPD(在宅酸素療法中)、高血圧。 

④胸部 X 線写真で肺炎を指摘。喀痰グラム染色、培養では明らかな原因菌を認めず、尿中肺炎球菌、レジオネラ抗原陰性。 

⑤パニペネム/ベタミプロンで軽快。 

項目別に以下の様に箇条書きとする。 

①診断名(必ず病原微生物名を記載する)  ②現病歴、主訴、主な症状など  ③関連する基礎疾患、処置、合併症など 

④診断根拠  ⑤治療と転帰に関する記載 

※複数主治医制をとられている場合は、症例番号に◯をつけ、教育責任者よりその旨を記載した証明書を添付のこと。 


