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[vital sign] [BFTR]

BK:166 cm, AE:50 kg, BMI: 18 ke/m? IBEEELZL EAEFE 3/3 mm
GCS E4V4M6 X ERET +/+

M :142/107 mmHg #H K75 M i RS L
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Sp02:100 % ( room air ), {&;8:36.9 °C



AL
[I5]) 3D REE 306 mOsm/L
RBC  318x10¢ /uL Alb 3.0 g/dL (1 RE®)
HGB 125  g/dL cK 138 7L E43VB1 30 ng/mL
MoV 1176  fL AST 138 UL pH-A 7.19
PLT 28.3 /uL ALT 60 U/L pCO2-A 37.0
YGTP 212 u/L
p02-A 34.0
& 11) BUN  22.1 mg/dL oosA 141
PT 9.0 # Cre 070 mg/dL NGaoa 240
nGap- .
PT%  186.9 % eGFR 88 mL/min/1.73m2 g s
ac .
PT-INR 0.72 Na 142 mEq/L
K 4.6 mEq/L BEEXYYT 46
Cl 106 mEq/L WEIS/—)L 209 mg/dL

P 5.6 mEq/L RE



プレゼンター
プレゼンテーションのノート
浸透圧ギャップ　健常者：0~10　ケトアシドーシス、乳酸アシドーシス、腎不全、低Na血症：15~20以下　アルコール：20以上
血中エタノール濃度　20~50：爽快期、100~150：酩酊初期、150～300：酩酊極期、300～400：酩酊極期、300～400：泥酔期、400～：昏睡期
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
MRI 体動激しく撮影困難、DWIのみ撮影→新鮮病変なし　

※浸透圧ギャップ・血中エタノール濃度はそこまでではないが…
※低血糖に続発する頭蓋内病変なし、糖尿病なし、入院後の低血糖発作なし、副腎不全なし、甲状腺機能低下なし、膵外腫瘍なし…→食事摂取不良とアルコールに伴う低血糖
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
古典的３徴　約20%は症状なし
MRI所見（両側対称性に視床内側、乳頭体、視蓋、中脳水道周囲に可逆性の細胞中毒性浮腫）


. (DWernicke M fE

E4IVBIDFET A E
4~6H

1500 mg/H ( 7UFZIF® 1500 mg/B §E )
" ZTDHEI~S5HHANIFERBEET

250 mg/B ( 7YFS2F® 250 mg/B &% or 7 )
-EOANTIYEZ

100 mg/B (7Y F=>®50 mg 28€/8 )

> BFHLULMEEZhalf dose (250 mg/B )5


プレゼンター
プレゼンテーションのノート
チアミン or フルスルチアミン 
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
アルコール利用障害の患者は、繰り返すリスクが高く、その後のフォローが重要
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
目標は①健康、②仕事、③家族の愛情、のいずれかに入る事が多い。

アルコールによって身体的、社会的に問題が生じている場合は言わずもがな
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