
（様式１）

発行日

医療機関情報 医療機関 診療科

担当医

担当医

患者ID（発行元）

患者ID（連携先）

患者氏名

性別

生年月日

年齢

てんかん診断名

発症年齢

発作時の症状

特定病因の有無

治療方針・経過

併存症/合併症

医療福祉制度の利用

学歴/就学状況

職歴/就労状況

妊娠・出産歴

その他の連絡事項 （専門医の受診計画、自動車運転免許取得/所持の判断など）

（知的障害や精神疾患のの併存の有無、他の疾患、アレルギーなど）

（自立支援医療制度、精神障害者保健福祉手帳、障害年金などの医療費支
援、社会福祉サービスの利用可否、あるいは利用状況）

てんかん診断、症状、治療状況

患者情報

（発作のタイプ、具体的症状、誘因など）

（MRI病変の有無、関連する既往症、遺伝子異常など）

（推奨される薬剤、過去の治療反応歴など）

発行元

連携先

（任意）

（任意）
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その他の情報



（様式１）

発行日

医療機関情報 医療機関 診療科

A大学病院 脳神経外科

担当医

Bクリニック 脳神経外科

担当医

患者ID（発行元）

患者ID（連携先）

患者氏名

性別

生年月日

年齢

てんかん診断名

発症年齢

発作時の症状

特定病因の有無

治療方針・経過

併存症/合併症

医療福祉制度の利用

学歴/就学状況

職歴/就労状況

妊娠・出産歴

その他の連絡事項

（任意）

25歳

自立支援医療制度（精神通院）を利用中、精神障害
者保健福祉手帳の利用も可能（未取得）

その他の情報

高校卒

てんかん診断、症状、治療状況

男性

（任意）

過去：製造業（22歳まで）、現在：無職

年1回の専門医受診計画、自動車運転免許取得不可

右側頭葉てんかん

13歳

意識減損し、場にそぐわない行動を伴う（1分程度、6
か月に1回出現）

右海馬硬化症の疑い

レベチラセタム2000㎎投与、発作がある場合3000
㎎まで増量する、無効の場合は手術を検討する

熱性けいれん重積、不安障害、カルバマゼピンで薬疹
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発行元

連携先

患者情報


