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1 g A腎症の(1 )定義、 ( 2 )発症機序、 ( 3 )病理、 ( 4)臨床、 ( 5 )治療について述べよ
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1 1 本態性高血圧症の治療について述べよ
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1 1 1 慢性関節リウマチに伴う肺病変(胸郭内病変)について述べよ
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1 V 敗血症性ショックの(1 )起炎菌、 ( 2)臨床症状、 ( 3 )サイトカインの関与と
その病態、 ( 4 )治療について述べよ
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V 悪性腫療の養子免疫療法について述べよ
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[症例]

られる可能性が最も少ないのはどれか

抗基底膜抗体陽性
抗好中球細胞質抗体 (ANCA)陽性
selectivity indexの低値
半月体形成
尿中 NAG高値
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7. 

2 1歳の男性。 2週間前に感冒に擢患後、イ本重が 5 kg増加し、 下腿
浮腫が出現して来院した。 尿沈澄 赤血球 o-1/1視野、 1日尿蛋白
量 4g/日、 血清総蛋白 5g / dl、 s e 1 e c t i v i t y i n d e x O. 05、 ASLO 160 
Todd単位、 血清 C3 60mg/dl、 血清 C4 20mg/dl、 A N F X 400 

[症例]

のはどれか

基底膜上皮細胞側の沈着物
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慢性腎不全に特徴的な症候はどれか
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1 % 

(腎性)

尿浸透圧 500 mOsm/1 以上
尿 Na濃度 40 mEq/l 以上
尿中 Na分離排 j世率 (Fractional Na Excretion) 
尿と血清のクレアチニン比 20 以上
尿と血清の尿素窒素比 10 以上
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2 年前、 血清
45ml/min で
現在は 4.0 

3 0 歳の男性。 慢性腎不全で定期的に通院している。
クレアチニン 2.0mg/dl、 クレアチニンクリアランス
あった。 その後も徐々に血清クレアチニンは上昇し、

mg/dl である。 体重の変化はない。

[症例]

どれン排 j世量 (mg /日)はチアレク日尿中1 この患者における現在の

か
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どれか

貧血がある患者では、 血中ヘモグロビン A1 c値が低くなる
低蛋白血症がある患者では、。血中フルクトサミン値が低くなる

腎機能低下がある患者では、 一日血糖検査はあてにならない
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ア(副腎皮質ス

どれか

ネオフィリン R (キサンチン製剤)

ロイド薬)の持続点滴を開始

メプチン R ( {3 -刺激薬)のネブライザーによる吸入

ナザールカニューラによる酸素吸入の開始(8 L /分)
挿管と人工呼吸の準備をする

エビネフリンの皮下注射

フ Rーアコソノレ

は

と

て不適当なのしとすぐ開始する治療
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どれかはのられる》えて考しの気管支端息患者の特徴と

鼻ポリープが多い

軽症瑞息が多い

1 g Eは低値が多い
ステロイド依存性が多い
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a . 
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いのはどれか

肺胞壁の破壊を伴った気腔の拡張である

α1アンチトリプシン欠損症は小葉中心型となる

喫煙によるものは汎小葉(汎細葉)型となる

本邦では汎小葉(汎細葉)型が多い

不規則型では呼吸機能障害は少ない

慢性肺気腫について正し
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2 5 歳の男性。 検診胸部 X 線写真で、 両肺野粒状影と両側肺門およ
び縦隔リンパ節腫脹を指摘されて来院した。 胸部の聴診では異常な

く、 表在リンパ節も触知しなかった。 血清アンギオテンシン変換酵

素 (AC E)値は高値であったがt、 血清 LDHは正常で、 以前陽性だったツ
ベルクリン反応は陰性化していた。 呼吸機能検査では、 軽度の末梢

気道障害が認められたが、 心電図は正常であった。 消化管の検索の

ほか、 眼科、 耳鼻科、 整形外科的にも異常なかった。

[症例]

れる結果はどれか予想、さた場合、気管支肺胞洗浄を行っ

総細胞数増加

リンパ球比率増加

好中球比率増加

抗酸菌塗抹陽性

CD4+/CD8+比上昇
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どれか最も有意義な検査所見はて、し急性の感染症の指標と
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ム系抗生剤が有効な疾患はどれか
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ン治療が有効な疾患はどれか
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8. 4 

(2) (3)のみc . (1) (2)のみ
(1) "" (4)のすべて

b. 
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み(1) (3) (4)の

( 4 )のみ
a • 
d . 

悪性腫湯治療後に発症する治療関連白血病(therapy-related 
leukemia) について、 誤っているのはどれか

7. 4 

どである。

て不良である。

んがほとの悪性腫治療後、 早期(数カ月以内)に発症する

MDS様の病態を呈した後、 発症する場合が多い。
急性骨髄性白血病の頻度が高い。

染色体の異常が高率に認められる。

治療に対する反応性は、 de novo白血病に比し
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e. 
み(1)(3)(4)の

( 4 )のみ
a . 
d . 

どれか

早期に全身転移を来たし易い

多剤併用による化学療法が主流である

Extens i ve D i sease (ED)では、 Neoadjuvant surgery が有効である
Perfomance Status(PS)3の症例は、 全例が化学療法の対象外である

のはし、について正しc ) L C ( s 小細胞性肺癌

( 1 ) 

( 2 ) 
( 3 ) 
( 4 ) 

8. 4 

(2) (3)のみc • ( 1) (2)のみ

(1) "" (4)のすべて
b . 
e. 
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( 4 )のみ
a . 
d . 

いて現象につResistance:MDR) Drug ( Multiple 腫湯細胞の多剤耐性

正しいのはどれか

o. 5 

れるら

再発後の腫疹細胞は全て MDRを獲得している
MDR現象は特定の癌腫のみに認められる
p-g 1 ycoprote i n (P-GP)は正常細胞にも認め
p-GPは p53遺伝子の産物である
p-GPは主として核内蛋白として認め られる
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