
解　説 

1)透析アミロイド症の診断基準案 
上記の診断基準の臨床的有用性を透析施設3施設60名の患者を対象として検討している。 

臨床項目、画像項目、病理項目陽性頻度などから診断基準案の修正も考慮する。 

2)腎生検標本におけるアミロイド量と臨床データの関連 
アミロイド沈着面積は血清クレアチニン(Cr)、クレアチニンクリアランス(Ccr)、血清アルブミ

ン、　血清IgGと有意に相関をしていた。 

尿蛋白との相関を認めなかったが、蛋白尿は、薬剤やRA自体による腎組織の膜性変化などの影
響もあるため、アミロイド沈着の指標としては不適切であると考えられた。  

性、年齢補正を行ってもCr, Ccrはアミロイド沈着量と相関を認めた。  
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