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症例2

・ 主訴：低栄養、食思不振（経口摂取困難)

・ 現症：吸収不良症候群、甲状腺機能低下症、ビタミンD欠乏症、頚椎症。

貧血、白血球減少の精査目的のため、当院へ紹介受診。

            

・ 投薬：ロペミンカプセル、ミヤBM錠、ラコールNF、チラージン、

カルシトリオール、リマプロストαデクス錠、

リリカ、プロマック、フォリアミン、メチコバール

60歳代 女性



症例2 検査所見

血液学的検査

WBC 1.2 ×109/L

RBC 1.59 ×1012/L

Hb   5.6 g/dL

Hct  17.3  %

MCV 108.8 fL

MCH     35.2  pg

MCHC  32.4  g/dL

PLT      152   ×109/ L

Ret       1.29  %

生化学検査

TP 3.0 g/dL Ca            6.0  mg/dL

ALB 1.1   g/dL 補正Ca      8.9 mg/dL

LD   228   U/L IP             3.8 mg/dL

AST  17   U/L Fe    126 µg/dL

ALT         22   U/L UIBC         28 μg/dL

ALP       197   U/L HDL-C       25 mg/dL

T-Bil       0.2   mg/dL LDL-C        57 mg/dL

BUN      43.4  mg/dL TG             68 mg/dL

Cre        1.13 mg/dL S-GLU       86 mg/dL

その他

プレアルブミン 12.3 mg/dL

フェリチン 300 ng/mL

VB12     1080 pg/mL

葉酸 ≧22.0 ng/mL

アンモニア 21 μg/dL

マグネシウム 1.0 mg/dL



末梢血液像
白血球百分比

Stab        9.5  %

Seg        67.0  %

Lymph   14.0 % 

Mono       5.5 %

Eosino      3.0 %

Baso         1.0 %

NRBC      13 (/200WBC)

赤血球大小不同 (+)

破砕赤血球 (1+)

涙滴赤血球 (1+)

楕円赤血球 (1+)
PB×200



PB×400 PB×400



骨髄像

BM×100



BM×400

BM×200

BM×400



BM×1000BM×1000 BM×1000

BM×1000 BM×1000BM×1000
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