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【写 真】

特集の写真・図・囲み記事一覧
C a s e  f i g u r e s  a n d  n o t e s

【囲み記事】

【図】

7年前に多発性硬化症を発症し， 
右眼の急速な視力低下で再発 ……………………… 274

ADEM（急性散在性脳脊髄炎） ………… 318, 319, 320

AQP4-NMOSD

　－視神経病変 ………………………………………… 305

　－脊髄病変 ……………………………………… 306, 307

　－白質病変 ……………………………… 308, 309, 310

AQP4の発現部位の分布を示したシェーマ ………… 304
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Baló病様病変がみられ，後に多発性硬化症と診断 … 277

CIDPと多発性硬化症の合併（図3と同一症例） ……… 328

Guillain-Barré症候群（脱髄型） …………………… 326
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PML-IRIS（免疫再構築症候群） ……………………… 288

POEMS症候群 ………………………………………… 330

tumefactive demyelinating lesion ……………… 276
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抗MOG抗体陽性ADEM→ 抗MOG抗体陽性NMOSD 
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左前頭葉梗塞 …………………………………………… 287

視神経脊髄炎（NMO）における脊髄病変の特徴 …… 265

正常と肥厚した末梢神経との対比 …………………… 325

多発性硬化症　進行性多巣性白質脳症（PML）の病理と
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多発性硬化症を発症後に再発寛解を繰り返し， 
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典型的CIDP …………………………………………… 327

ナタリズマブ関連PMLのpunctate pattern病変 … 288
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