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こんな症状にご注意ください。こんな症状にご注意ください。
膠原病で注意するべき神経症状

NMOSD は膠原病などと合併する症例が報告されており、症状だけで鑑別することは
困難です（裏面症例参照）。

全身性エリテマトーデス

シェーグレン症候群

ANCA関連血管炎
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視神経脊髄炎関連疾患（NMOSD）の
疑いがあります。

診断精度が向上しました

視神経脊髄炎関連疾患（NMOSD）の
診断・鑑別

抗アクアポリン4抗体
感度・特異度UP
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各測定系におけるNMOSD鑑別の感度および特異度

(n=153)

◆ リウマチ膠原病内科で再生不良性貧血と全身性エリテマトーデス（SLE）
としてフォローしていた患者様（20才代、女性）。

◆ 出産後、対麻痺をきたして抗アクアポリン４抗体陽性であることが
判明。

◆ SLEが引き起こした中枢神経障害ではなく、NMOが合併した症例で
あった。

症例紹介 ： 実はNMOSDでした。

抗アクアポリン4抗体の測定で、NMOが合併していると診断
することができました。

(n=153)
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全体一致率 85.6% 91.5%

CBA 法との一致率
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結果が臨床症状と矛盾する場合（ELISA法陰性だがNMOSD疑いがある場合、ELISA法陽性だが
その他の疾患が疑われる場合）は、より感度・特異度が高いCBA法（保険未収載）での追加測定
（有償）が可能です。
検査についてのお問い合わせは当社営業担当者までお問い合わせください。


