
熱性けいれん （熱性けいれん） 臨床情報入力シート

（注意）　□：複数選択　　　○：単一選択
対象疾患に対する ★ 今回の血清採取時（登録時または追跡調査時）に他病院も含み対象疾患に対する
現在の治療状況 ★ 薬物治療を行っているか

★ ○はい ○いいえ ○不明

症状 □ 咳嗽 ○初回 ○2回目 ○3回目 ○4回目 ○その他（    ）回
□ 鼻汁 ○初回 ○2回目 ○3回目 ○4回目 ○その他（    ）回
□ 嘔吐 ○初回 ○2回目 ○3回目 ○4回目 ○その他（    ）回
□ 下痢 ○初回 ○2回目 ○3回目 ○4回目 ○その他（    ）回
□ 頭痛 ○初回 ○2回目 ○3回目 ○4回目 ○その他（    ）回
□ その他（            ） ○初回 ○2回目 ○3回目 ○4回目 ○その他（    ）回

過去のけいれんの回数 ★ ○ １回 ○ ２回 ○ ３回以上

けいれんの持続時間 ★ ○ 5分以内 ○ 5～15分 ○ 15～30分 ○ 30分以上

２４時間以内の痙攣反復回数 ★ (　　　　　　）回

けいれん ★ ○ 全身性 ○ 局所性（                              ）

けいれんの種類 ★ □ 強直性 □ 強直・間代性 □ 間代性 □ ミオクローヌス
★ □ その他（                       ）

けいれん時の体温 ★ ○ ３７℃以下 ○ ３７～３８℃未満 ○ ３８℃以上

発熱からけいれんまでの時間 ★ ○ 24時間以内 ○ １～３日 ○ 4日以上

意識回復までの時間 ★ ○ すぐに ○ 5分以内 ○ 5～30分 ○ 30分以上

けいれん後の麻痺 ★ ○ なし ○ あり ○ 不明

原因疾患 ★ ○ 急性上気道炎 ○ 急性気管支炎 ○ 急性肺炎 ○ 急性咽頭炎
★ ○ 急性扁桃腺炎 ○ 尿路感染症 ○ 急性中耳炎 ○ インフルエンザ
★ ○ 突発性発疹 ○ 麻疹 ○ 胃腸炎 ○ ロタウイルス感染症
★ ○ ヘルペス性歯肉口内炎 ○ 予防接種（                           　　　　　　     ）
★ ○ その他（                  　　　　　　　　　　               ）

凡例凡例凡例凡例
　重要項目
　　項目に「★」が付与されている場合　：　該当の項目は重要項目

　日付項目
　　「不明」にチェックする場合　：　プロジェクト開始以前のため、カルテ等で遡れない場合のみにして下さい。
　　年月のみ判明している場合　　：　年月は判明している情報を、日は「不明」を入力して下さい。
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