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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】
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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
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抗MOG抗体陽性ADEM→ 抗MOG抗体陽性NMOSD 

 ……………………………………………………… 316

左前頭葉梗塞 …………………………………………… 287
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