


記入開始　　　　年　　月　　日

氏　名 男・女

生年月日 年　　　　　月　　　　　日生（　　　　才）

〒　　　　－

住所

電話　　　　　（　　　　　　　　）

病　院

主治医　　　　　　　　　　　　　　　先生

カルテ番号

日誌番号（　　　 冊目）

記入終了　　　　年　　月　　日

ぜん息・ピークフロー日誌ぜん息・ピークフロー日誌ぜん息・ピークフロー日誌



日誌が終了したら、その半年間及び過去1年の経過を新しいぜん息日誌に書きうつしてください。

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

大発作
日

1ヵ月ごとの発作と欠勤（席）の
日数を記入してください。

月

前年度の同月のまとめを
記入してください。

中発作
日

小発作
日

欠勤（席）
日

大発作
日

中発作
日

小発作
日

欠勤（席）
日

1日に何度か発作があった
時は大きいほうをその日
の発作とします。｝{例

経 過 表
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□標準値（予測値）とは、あなたの性別、身長及び年齢から算出されたものです。（参考P70～75）
□自己最良値とは、あなたが今までに測定したピークフロー値中、もっとも高い値です。
□予防薬及び発作時の治療内容等についても、記載しておきましょう。

 あなたのピークフロー値について

　　年　　月　　日 　　年　　月　　日

標　準　値 　　　　　L／分 　　　　　L／分

自己最良値 　　　　　L／分 　　　　　L／分

 あなたの薬について

予防薬名
 ①

 ②

 ③

 ④

 ⑤

 ⑥

日誌が終了したら、その半年間及び過去1年の経過を新しいぜん息日誌に書きうつしてください。

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

月

大発作
日

1ヵ月ごとの発作と欠勤（席）の
日数を記入してください。

月

前年度の同月のまとめを
記入してください。

中発作
日

小発作
日

欠勤（席）
日

大発作
日

中発作
日

小発作
日

欠勤（席）
日

1日に何度か発作があった
時は大きいほうをその日
の発作とします。｝{例

経 過 表 「標準値（予測値）」と「自己最良値」

年　　　　月　　　　日

予防薬名
 ①

 ②

 ③

 ④

 ⑤

 ⑥

年　　　　月　　　　日

予防薬名
 ①

 ②

 ③

 ④

 ⑤

 ⑥

年　　　　月　　　　日

発作時の治療
 ①

 ②

 ③

 その他

発作時の治療
 ①

 ②

 ③

 その他

発作時の治療
 ①

 ②

 ③

 その他
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ピークフローについて
ピークフローとは、大きく息を吸いこみ、力いっぱい息をはきだす強さ（速度）の最大値で、
気管支のようすが分かるものです。その値が低いほど気管支が狭くなっている状態（発
作が起こりやすい状態）であることを表します。ぜん息の発作がなくても測ることであな
たの気管支の状態がよく分かりますので、発作の予防に役立て、ぜん息の管理を上手に
していきましょう。

ピークフローの測り方

    1   立った状態で測ります
どうしても立てないときは、
その時の姿勢を記録しておきましょう。

▼　
    2   まず針（マーカー）が止まるまで引き下げます

針が目盛りの最低の位置にあるか
どうか必ず確認しましょう。

▼　
    3   メーターを図のように持ちます

目盛りに指がふれると針（マーカー）が動かない
ので注意しましょう。

▼　
    4   大きく息を吸い込んで、マウスピース（口をつけるところ）をくわえます。

これ以上吸い込めなくなるまで、いっぱい息を吸
って、空気が口（唇）の横からもれないようにく
わえましょう。

▼　
    5   力いっぱい息をはきだします

息をはく速さが大事です。最後まで、はききる
必要はありません。舌を使って「トゥー」とふい
たり、のどを使って「カー」とふくのはいけません。
本来の数値よりも高くでることがあるからです。
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2回目

3回目

    6   針の止まった目盛りを読みます
このとき針（マーカー）にふれないよう注意しま
しょう。もし目盛りと目盛りの中間に針が止まって
いたら、近い方の目盛りをメモします。

▼
    7   

2～ 6 の順にもう2回繰り返し
行います
合計3回行ったうち、一番高い数値がその時の
ピークフローの数値です。

▼
    8   「ぜん息・ピークフロー日誌」に記録します。

いつ測った数値かが分かるように必ず記録して
おきましょう。

洗い方 われた時など

ピークフローメーターは清潔に使いましょう

マウスピース（口をつけるところ）は毎回測ったあと、水
で洗います。最低でも一日一回は必ず洗うようにしましょ
う。洗ったら乾かしておきます。本体の方は汚れてきたら
食器用洗剤に30分ほどひたしておくと、汚れが浮いて洗
いやすくなります。その後、水ですすぎ、水滴をよく落と
してから自然乾燥させます。さらに、消毒液（次亜塩素酸
系は除く）を使ってもかまいませんが、熱いお湯につけて
はいけません。形が変わってしまうことがあります。

落としたり踏んだりしてこわれたら、
使ってはいけません。こわれていな
ければ使ってもかまいませんが、
長く使ううちにバネが伸びたり汚れ
もたまりやすくなって、正確な数値
が測れなくなる恐れがあります。一
年くらいを目安に新しいものに替え
ましょう。
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ぜん息・ピークフロー日誌のつけ方

「年・月・日・℃」●❶

「天気」●❷

左の記入例を参照してください。
（下記の説明番号は、記入例の左側番号と一致しています）

あてはまる曜日から記入を始めてく
ださい。毎日その日の最高気温を記
入しましょう。

　　はれ、　　くもり、　　雨のうち
あてはまるものを○で囲んでください。

「仕事・学校」●❸
仕事・学校・幼稚園・保育園に行けた
かどうか、休み中または幼児の場合は
元気よく遊べたかどうかです。あては
まるものを○で囲んでください。
出：
遅早：
欠：

出勤（席）できた。または元気よく遊べた。

遅刻や早退をした。または少し元気がなかった。

欠勤（席）をした。または元気がなかった。

（ぜん息以外の欠勤（席）は、「その他気づいた事」
の欄に理由を書いてください）

「1日の区分」●❹
1日は、たての点線で、朝・昼・夜の3
区分になっています。
朝：
昼：
夜：

6時から12時まで

12時から18時

18時から翌日の6時まで

�
�
�
をめやすと
してください。

「発作の状態」●❺
ぜん息発作の程度表（小児P7、成人
P8参照）を参考にあてはまるところ
に○をつけましょう。小児と成人では
発作の判定基準が違うので、注意してく
ださい。また、「ゼーゼー・ヒュー
ヒュー」「胸苦しい」の欄は小児では
使用しません。

�
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ぜ ん 息 発 作 の 程 度 表 （ 小 児 ）

小発作 中発作 大発作

喘　鳴 軽　い 明らかにわかる
強く、遠くでもわかる
（弱くなったときは

要注意※１）

呼吸困難 な　い あ　る
強　い

＊うなり声をあげる

起坐呼吸※２ 横になることができる
横になると苦しく、
座位を好む

＊抱っこされているほうが楽

前かがみになる
＊抱っこされている
ほうが少しは楽

陥没呼吸※３ ないかあっても軽度 明らかにある
強く陥没する

＊シーソー呼吸がある※４

歩行時の息苦しさ 急ぐと苦しい 歩くと苦しくなる 歩行できない

会話（機嫌）
一文区切りで話せる
＊少し悪い

句で区切る程度なら
話せる

＊機嫌悪い

一語区切りでしか
話せず話しかけても
返事ができない

食　事 ほぼ普通に摂れる
食べにくくなる

＊ミルクの飲みが悪く
なる、吐く

食べられない
＊ミルクや水分の
摂取が困難

睡　眠 眠れる
苦しさでときどき
目を覚ます

眠れない

ピークフロー値
吸入時のフロー値

自己最良値の
６０％以上

３０～６０％ ３０％未満

　※１　もっと悪くなって呼吸不全になると「ゼーゼー」は逆に弱くなる。危険な状態なのですぐ病院へ。

　※２　起坐呼吸……息が苦しくて横になることができない状態。

　※３　陥没呼吸……息を吸うときに、のどやろっ骨の間が強度にへこむ（陥没する）。

　※４　シーソー呼吸…息を吸ったときに胸がくぼんでお腹が膨らむといったように、呼気と吸気時に胸部と腹部の膨らみ

　　　　　　　　　　  と陥没がシーソーのように逆の動きになる。腹式呼吸を意識的に行っている場合は該当せず。

　＊乳幼児のおもな特徴（乳幼児の場合は判断が難しく、比較的わかりやすい特徴を掲載）

　資料：「家族と専門医が一緒に作った　小児ぜん息ハンドブック 2008」協和企画
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「夜間睡眠」●❾

「日常生活」●❽

不可：
3つの程度に分かれています。あてはまるものを○で囲んでください。

ほとんどできなかった。
あまりできなかった。
普通にできた。

3つの程度に分かれています。あてはまるものを○で囲んでください。

ほとんど眠れなかった。
あまり眠れなかった。
よく眠れた。

ほぼ：
普通：

不可：
ほぼ：
安眠：

ぜ ん 息 発 作 の 程 度 表 （ 成 人 ）

発作強度※１ 呼吸困難 動　作
検査値※３

ピークフロー値

喘　鳴／
息苦しい

急ぐと苦しい
動くと苦しい ほぼ普通

80%以上
小発作
（軽度）

苦しいが
横になれる やや困難

中発作
（中等度）

苦しくて
横になれない

かなり困難
かろうじて歩ける 60 〜80%

大発作
（高度）

苦しくて
動けない

歩行不能
会話困難 60%未満

重　篤※２
呼吸減弱
チアノーゼ
呼吸停止

会話不能
体動不能

錯乱、意識障害、失禁
測定不能

※１　発作強度は主に呼吸困難の程度で判定し、他の項目は参考事項とする。異なった発作強度の症状が混在するとき
　　　は発作強度の重いほうをとる。
※２　高度よりさらに症状が強いもの、すなわち、呼吸の減弱あるいは停止、あるいは会話不能、意識障害、失禁など
　　　を伴うものは重篤と位置付けられ、エマージェンシーとしての対処を要する。　
※３　気管支拡張薬投与後の測定値を参考とする。　

「β2刺激薬吸入前後ピークフロー値」●❻

「運動発作」●❼

ぜん息発作が起こったとき、発作時の気管支拡張薬（β2刺激薬）を吸入する前後にピークフロ
ー値をはかり、記録しておきましょう。

遊び・体育など、運動が引き金になって起こる発作で、静かにしているとおさまるような発作
のことをいいます。あてはまるものを○で囲んでください。

8



「せき」●�
あてはまるところに○（特に強いせきの場合◎）をつけましょう。

●�「鼻症状」「目がかゆい」

「長期管理薬」

「発作治療薬」

「その他の薬」

「ピークフローのグラフ・測定値」

「その他気づいた事」

「1週間の合計」

あてはまる症状があれば○（特に強い症状の場合は◎）をつけましょう。

発作予防のために毎日使用している薬です。吸入薬は、吸入回数を記入してください。

発作どめに使用した薬や治療です。

点眼・点鼻薬・軟膏等を使用している人はこの欄に記入してください。

朝（起床時）と夜（夕方あるいは就寝前）及び気管支拡張薬を吸入する前後に測定して
ください。気管支拡張薬の吸入前後の値は　に記入してください。1回あたり3回測定
し、その一番大きい値を「測定値」欄、及び「グラフ」に記入してください。詳しくは、P.4
〜5ページ「ピークフローについて」を参照ください。
★ゾーンの色分け（成人のみ）
グラフのゾーン欄をピークフロー自己最良値により、緑・黄・赤色にぬり分けます。
１週間のはじめにゾーンの色分けをし、治療を進めていく上での目標にしてください。
グリーンゾーン：％PEFが80〜100％です。
この状態に維持しましょう。普通の生活を維持できます。夜間症状もありません。
イエローゾーン：％PEFが50〜80％です。
アクションプランを実行しましょう。夜間症状があります。
レッドゾーン：％PEFが50％未満です。
緊急事態です。具合が悪いことを周囲に伝えましょう。直ちに病院にいきましょう。
※ゾーン管理の数値（緑、黄、赤色、各ゾーンの区分けなど）は、「喘息予防・管理ガイドライ
ン2009」に基づきます。

●❻

ぜん息以外の症状や行事、また発作を起すきっかけになったと思われる事柄を書きま
しょう。抗生物質やかぜ薬等の臨時薬（わかれば薬の名前）、救急外来や入院でのこと
もこの欄に記入してください。

発作やせきなどの回数の1週間の合計を記入してください。

「ぜん息コントロールテスト点数」（小児のみ）
巻末の「JPAC（ジェイパック）ぜん息コントロールテスト」の結果を記入してください。

●�

●�

●�

●�

●�

●�
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年　　　月 　　日（日）　　℃ 　　日（月）　　℃ 　　日（火）　　℃
天　　　気
仕事・学校 出 遅早 欠 出 遅早 欠 出 遅早 欠
一日の区分 朝 昼 夜 朝 昼 夜 朝 昼 夜

発
作
に
つ
い
て

発 作 の 状 態

大　発　作
中　発　作
小　発　作
ゼーゼー
ヒューヒュー

胸 苦 し い
発 作 な し

β2刺激薬吸入前後
ピークフロー値

前 後
前 後
運 動 発 作 ある　　ない ある　　ない ある　　ない
日 常 生 活 不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通
夜 間 睡 眠 不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠

せ　き あ　　　り
な　　　し

鼻症状
は な み ず
はなづまり
く し ゃ み
眼がかゆい

　ぜん息コントロールテスト点数

長期管理薬

吸入薬

内服薬

発作治療薬
内　服
吸　入
注　射

その他の薬

ゾーン 朝 夜 朝 夜 朝 夜

ピークフロー値

その他気づいた事

（L/分）
800（400）

700（350）

600（300）

500（250）

400（200）

300（150）

200（100）

100（  50）

 ピークフローグラフ

 ★ゾーンの色分け（成人のみ）
 あなたのピークフロー
 自己最良値は
 　　　　　（L/min）です。
 → 80%値
 　　　　　（L/min）
 → 50%値
 　　　　　（L/min）
 これらのピークフロー値
 （医師に確認してください）
 を求め、グラフのゾーン欄
 を緑・黄・赤にぬり分けて
 ください。　　　　　
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　　日（水）　　℃ 　　日（木）　　℃ 　　日（金）　　℃ 　　日（土）　　℃
1週間の
合　　計出 遅早 欠 出 遅早 欠 出 遅早 欠 出 遅早 欠

朝 昼 夜 朝 昼 夜 朝 昼 夜 朝 昼 夜

ある　　ない ある　　ない ある　　ない ある　　ない
不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通
不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠

医師からの通信欄

朝 夜 朝 夜 朝 夜 朝 夜
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年　　　月 　　日（日）　　℃ 　　日（月）　　℃ 　　日（火）　　℃
天　　　気
仕事・学校 出 遅早 欠 出 遅早 欠 出 遅早 欠
一日の区分 朝 昼 夜 朝 昼 夜 朝 昼 夜

発
作
に
つ
い
て

発 作 の 状 態

大　発　作
中　発　作
小　発　作
ゼーゼー
ヒューヒュー

胸 苦 し い
発 作 な し

β2刺激薬吸入前後
ピークフロー値

前 後
前 後
運 動 発 作 ある　　ない ある　　ない ある　　ない
日 常 生 活 不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通
夜 間 睡 眠 不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠

せ　き あ　　　り
な　　　し

鼻症状
は な み ず
はなづまり
く し ゃ み
眼がかゆい

　ぜん息コントロールテスト点数

長期管理薬

吸入薬

内服薬

発作治療薬
内　服
吸　入
注　射

その他の薬

ゾーン 朝 夜 朝 夜 朝 夜

ピークフロー値

その他気づいた事

（L/分）
800（400）

700（350）

600（300）

500（250）

400（200）

300（150）

200（100）

100（  50）

 ピークフローグラフ

 ★ゾーンの色分け（成人のみ）
 あなたのピークフロー
 自己最良値は
 　　　　　（L/min）です。
 → 80%値
 　　　　　（L/min）
 → 50%値
 　　　　　（L/min）
 これらのピークフロー値
 （医師に確認してください）
 を求め、グラフのゾーン欄
 を緑・黄・赤にぬり分けて
 ください。　　　　　
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　　日（水）　　℃ 　　日（木）　　℃ 　　日（金）　　℃ 　　日（土）　　℃
1週間の
合　　計出 遅早 欠 出 遅早 欠 出 遅早 欠 出 遅早 欠

朝 昼 夜 朝 昼 夜 朝 昼 夜 朝 昼 夜

ある　　ない ある　　ない ある　　ない ある　　ない
不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通 不可 ほぼ 普通
不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠 不可 ほぼ 安眠
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「ＪＰＡＣ (ジェイパック )ぜん息コントロールテスト」
リーフレット発刊およびウェブコンテンツ開設のご案内

この度、機構では「ＪＰＡＣ (ジェイパック )ぜん息コントロールテスト」リーフレットを発刊しました。
ＪＰＡＣ (ジェイパック )は、ぜん息の治療を進める上で重要となるコントロール状態と重症度を正しく把握するため
に開発された質問紙です。
本リーフレットは、ＪＰＡＣ (ジェイパック )の特長や使用の流れを紹介した『スタートガイド』と１年間分の設問が
入った『テストキット』から出来ています。
また、年齢に応じて、乳幼児用（６カ月～４歳未満）と小児用（４歳～１５歳）からお選びいただけます。小児用（４
歳～１５歳）の設問票は、小学校高学年以上のお子様であればご自分で回答できるように表現を工夫しています。
本リーフレットをご活用いただき、お子様のぜん息の自己管理にぜひお役立てください。
※本冊子には小児用（４歳～１５歳）のみ収録されております。

また、専用のウェブコンテンツを開設しており、オンライン上でのぜん息コントロールテストやリーフレット類のダ
ウンロード、お知らせメール登録などを行うことができます。
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本冊子は、環境再生保全機構（旧　公害健康被害補償 
予防協会）の「気管支ぜん息の自己管理のためのピークフ
ローの有効性と活用法に関する研究」の成果をもとに、作
成したものです。
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