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急性 or 慢性

異常なし

血液ガス分析　by Nick Mark MD

1.pH

2.ｐCO2

3.HCO3
-

5.アニオンギャップの変化はHCO3
-
の変化と関連しているか？

アシデミア

アルカレミア

＜7.4

＞7.4

急性→pCO2が10高いなら→pHは0.08低い

慢性→pCO2が10高いなら→pHは0.03低い

閉塞性障害

・COPD、喘息、換気障害

・薬剤性

・中枢性

CO2産生増加

過換気

・低酸素

・疼痛 / 不穏

・肝性脳症

・妊娠

・サリチル酸中毒

アニオンギャップは？

AG＝Na+－( CL-＋HCO3- )

正常AG＝2.5×アルブミン

アニオンギャップ高値なら原因検索

アニオンギャップ正常ならCa , Mg , Li , 尿素 , ヨウ素の上

昇

もしくは多発性骨髄腫( タンパク上昇 )

代謝性

アルカローシス

代謝性

アシドーシス

・Bartter症候群

・下剤

・嘔吐

・下痢 /  利尿薬

・アルカリ誤嚥

・クッシング症候群

アニオンギャップ正常の

代謝性アシドーシス

・尿細管性アシドーシス

・アンモニア

・アセタゾラミド

・過栄養

・腸管の損失

・生食過多

⇒代償性アルカローシス、アシドーシスがあるなら

呼吸性の代償はきいているか？

予測： ｐCO2＝1.5×HCO3
-+ 8 ± 2

もし実際のpCO2が一致しないなら呼吸の異常あり

アニオンギャップ開大の

代謝性アシドーシス

・乳酸

・メタノール

・グリコール

・アスピリン

・腎不全、横紋筋融解症

・ケトン

・トルエン

ΔAG
ΔHCO3

-

ΔHCO3
-ΔAGは

一致しているか？

混合性

代謝性アルカローシス

混合性

非アニオンギャップ性

代謝性アシドーシス

サリチル酸中毒

脱水を伴うDKA

呼吸性

アシドーシス

呼吸性

アルカローシス

4.代償の有無

YES

NO
↑△△＞1.5

↓△△＜0.8


