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L。d。・e・勧は1925年L・d・・e・によつて燈初謝　 小。・44％，　me大0・32％で正常・　Heinz　b。dy髄られ

載された①。急激な発症を特徴とする溶血性蜘血で，　　なかつt　e骨髄橡肱過形成性で赤芽球系の増加がみら

しばしば悪寒戦漂，発熱，嘔吐，蒼白などの急性溶血　　　れた。以上の紬果より憩挫藩1血性aclfiL（Lederer彼

症状を主徴とする。著者は本症と思われる1乳児例を　　lltt）を疑い鷹ちに治療を行つた。

経験し，輸血と副腎皮質ステロイドホルモンにより良　　　　臨床経過　（図1）：一般状態薯しくおかされ高度の

好な経過を示したので報告する。　　　　　　　　　　　貧皿しがあつたため直ちに輸血tsE｝g始した。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　入院第5日圏からはPara皿ethasoneを使用した。

　　　　　　　　1・症　例　　　　　　　その後の経過は極めて良好で，輸血は6鳳合計280

　　脊○ひ○み　2カ月　女児　（65188）　　　　　　　認，Paramethasoneは15町｝翁に22，5㎎を使用し，

　主　訴；蒼自。　　　　　　　　　　　　　　　　　　貧血は改碧され黄痘は消失していつた。痙璽攣に関して

　家族歴：母方の祖父に賦旺族結婚がみられる。両親健　　　は入院直後数回みられ，神経症状としては左偽足描搦

在。同胞なし。　　　　　　　　　　　　　　　　　があったが退院蒔には消失していた。経過中左上’ド肢

　既往歴：出産正常。生下時体重30709。生理的黄疽　　　の遡動が宕に比べ弱かつたものの圃復につれて約ユ遡

は工週間で消裾した。母乳栄養。　　　　　　　　　　　聞で差がなくなつた。退院後約1年間の経過追跡で

　現病歴：昭和40年7月7日軟便となり数日間下痢が　　　は貧1血なく，数圓行つたCQombs試験も陰性であ

続いた。その間一過性に血液を混じた軟便の排出をみ　　　る。

たという。11日不機嫌が目立ち午後にはやはり急に顔

色の悪いのに気づいた。嘔吐が3圓あつた。深夜にな　図1　臨康経過
つて左半身の痙直性の痙攣をおこし．2・v3分間続い
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　E・M
た。体温の測定は行つていない・　　　　　　　治療
現　症：体格中等度。入院時体重4580g。皮闘は非　　　　H、　R．，s．。．

常に蒼白である。蓑情に乏しいが意識は明瞭。眼球及　　　噌

び瞼結膜には軽度の黄蹴あり。歯肉も黄色調を帯びて
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　lt
いた。脾触れず肝2横指触知。診察時左半身がピクピ

クとし，眼球は左上方に固定し，口から泡を出してい　　　　1
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入院時検査所見：主な検査所見は蓑1に示した。貧　　　　　　　ae：

血高度で網赤血球増加，白血球軽度増加。尿ウロビリ　　　　　　　a？v

ノーゲン強陽性，ビリルビン陰性。血清ピリルビン値

は，ことに間接ビリルビン値が上昇し，G6PD正常。

凝血所見正常。Coomb＄試験陰性。赤血球抵抗は最
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衷て　　　　入院時臨床検査所見
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項 目　i 結　　　　果 項　　　　　　　目 1結　　果
1血瓦 色　素　燈　〃詔 5．5 出 血　　　時　　　間 2分00秒
赤 1血球　数　　ノ㎜3 140×104 凝 圃　　　時　　　間 4分30秒
白 血球数　　／㎜3 18500 プロ ト戸ソビン時間 80％

血 小　板　数　　／㎜3 60〔〕00 RロmPCI　Leede （一）

網赤1血L球数　　彪 38 C。。mbs試験 （一）

ヘマトクリツト　　％ 16 G6PD 218単位

Hein勿body （一） ワ 氏　　　反　　　応 （一）

赤 血　　球　　抵　　抗
徹小　0．44％o最大　α32％

エオジ　ン好性 2
灘　　　　　　　　濁 （一）

百　　　分

桿　　　　　　球
ｪ葉核1　　　5リ　ン　パ　戴

尿

色　　　　　　　　調

`　　　　　　　　白

@糖E　ロ　ビ　リ　ノ　ー　ゲ　ソ
r　　リ　　ル　　ビ　　ソ

濃　黄　色

@（一）

@（一）

@（朴）
i一）

単　　　　　　球 2
ミ　ロ　ソ　反　応 （一）

率 フェニー　ル　ケ　ト　ソ （一）

．欄畠　辱り　■　　　　■■・畠　■．幽　．暫　．　・．「　層　．　　P．．辱　膠．　■

L　核赤　胤球

，．■，　　．巳暫，■　　．－r，　　　膠　　■，響1響，響　　”　　・．噛，0

Q／100白血球 劇潜　　　　唄 （＋）
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骨後 髄　　　球
怐@　髄　　球

4．5

U．0
機

血　満　螢　白　　〃46

`／G

5．0

P．6

桿 状　　核　　球 11．5 Z・T・T　（KU） 2．3

分 節　　核　　球 13．0
倉旨 T・T・T　（MU） 0．9

リ ソ　　バ　　球 21．5 C。C・L・F
（士）

赤 芽　　　　球 37．0
血　　　　液　　　型

患児　　　O
ヰe　　　B
母親　　　B

碍，　　　　髄　　　　液　　　　月旨　　G14：　0　　　16：　0　　　16：　1　　　18：　0　　　18：　1　　　18：　2

酸構成％　3，427．511，3 2．927．826，8

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　戦隈，　発熱，　嘔吐，　腹痛，　▼下痢などが挙げられる。

　　　　　　　　2．考　　按　　　　　　　　　　　　Wallerstein⑨は急性溶血性貧1血Lの24例（成人例を含

　Ledererは1925年感染が原因と思われる急性溶血　　む）の主要症状について黄撹14例，発熱13例，嘔吐

性貧血を報告し，その後1930年同様の3例を追加した　　　9例，蒼白4例であつたと述べている。出町の例では

という①。小児にみられることが多く，発症は急激で　　蒼白，山本らの例では発熱と蒼白，Aselrnann⑩の例

あるが一般tnwa過は良好とされている②。手許の文献　　では黄癒を主訴としている。本例では下痢，嘔吐など

によれば本邦小児科領域では出町③，山本ら④の報告　　　の消化器症状にひきつづき蒼白，痙攣にて発症し，高

がある。原因は不明とされているが感染の関与が推察　　　度の貧血，網赤血球増多，尿ウロビリノーゲン強陽

されており，前駆疾患として麻疹③，単純性萢疹⑥，　　　性，∫血清の間接ビリルビン値上昇，末梢血中赤芽球の

肝炎⑥，9ユーキヤツスル病⑦，大腸菌による尿路　　　出現，骨髄赤芽球増多などの溶血所見を併い，更に，

感染症⑧などが知られている。本例では明らかな前駆　　　寂族性球状赤血球症，G6PD欠乏症などの先天性溶

疾患を確認しえなかつたが，消化器症状が先行して　　　血性貧血Lあるいは症候性溶血性貧血を思わせる所見が

おり，感染症が示唆される。初発症状としては悪寒　　　ないため，発症の急性であること，明らかな原因が認



　’120－（545）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　｛欝「　d・卜r　医1　・’誌　　第15巻

められない・となど蜥賭嬬床的にL・d・・e喰　・a・・1・・di・e・・9・・i・u…s・・i…d・ith　h・m。lyti・

血と診断した。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　anemia　and　encephalopathy，　Report　of　three

　病初みられた窪攣については頭蓋申出血しも一一応轡え　　　casas・Amer・」・Mq．4・14：294，ユ953，

られるが，凝血所見が正常であり，溶血機紙に随伴し　　⑤Horowitz，　H，1．，　et　al，：Lederer，s　an¢mia

たものと考えた。本症と自己免疫性溶血性貧∬皿との関　　　accQmpaning　urinary　tract　infection：report　of

係が注目されているが，Coo皿bs試験は文献例にて　　　a　caset　with　a　note　on　the　diagnostic　use　of

陰性のことが多い。この点についてSmith①は経過　　　haPtoglobin　dete「mination，　A「ne「，　J・Dis，　Chiid・

の急激なことによつて説明しているが，もし適当な時　　99：757，1960　　⑨WaUer8teia，　R，0．　and　A鋤

期に実施すれば約半数に抗体が誰明されるという報告　　geler，　P，　M，；Acute　hemolytic　anemia，　Amer．

もある。本例では入院時並びに経過中常に陰ll！…であつ　　　」．　Med、37：92，1964　　⑩Aselrnann，　Voll　G．

た。後天性溶血貧血の治療にACTH又はステロイド　　und　Hennemann，　H，　H．：Akute　Orworbene
ホ・レモ・は欠かす・との昧な嘩斉Uである③、本　htirn・1，・i、ch，　A。limi。（Typ　L，d，，。，）mi、

例では囎な状態を凱たため・ステPtイドホ…“ソ　m・hrere。　A。ti1、6，pern．　M、ch，．1〈i。Clerheilk，

を用い臨繭状騰しく轄さS・た・・…ら⑪は　105131・，　1（E7⑪・。、・，・W．・R．、，、、1，：A、q、i，，d

ACT取はステ財ドホ・レモ・のrl三用機嫌ついて　hem。1y・i・an・mia　treat，d　with　c。，ti、。t，。pi。，

グ゜ブリン耀赤血球の抵抗性を増強せしめるためで　」，A．M．A．147．，．827，．1951

あろうと説明している。自験例でも本剤の投与は有効

であつたように思われた。

　　　　　　　　3・結　　語

　生後2ヵ月の女児で消化器症状にひきつづいて急激

に発症したLederer貫」血1の1例を報告した。“illfiLと

副腎皮質ステロイドホルモンにて治療を行い，臨床療

状の急速な改善をみとめた。約1年後の臨床観察では

良好な経過を示している。
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