
項目名 正式名称 説明

男 438 ～ 577

女 376 ～ 516

男 13.6 ～ 18.3

女 11.2 ～ 15.2

男 40.4 ～ 51.9

女 34.3 ～ 45.2

男 83 ～ 101

女 80 ～ 101

男 28.2 ～ 34.7

女 26.4 ～ 34.3

男 31.8 ～ 36.4

女 31.3 ～ 36.1

男 0 ～ 79

女 0 ～ 48
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肝臓、心臓、肺、赤血球などに多く含まれる酵素
で、これらの組織の細胞が壊れると数値が高くな
ります。

肝臓や胆道系に障害があると数値が高くなる酵素
です。また骨の異常でも高くなることがあります。

全身の臓器に広く分布する酵素の一つです。肝臓
や胆道系の病気の指標となります。

肝細胞に多く存在する酵素です。肝障害や胆道系
の疾患で数値が高くなります。また、飲酒との関係
が高くアルコールの常習を検出する目安となりま
す。

菌など異物を取込み排除する白血球です

免疫に関与し、ウイルスと戦う白血球です

値の変動は、蛋白を作る肝臓や濾過する腎臓の
異常の指標となります。

血清総蛋白の５０～７０％を占め、カルシウム等の
各種物質の運搬に重要な成分です。栄養の摂取
や吸収障害など全身状態の参考となります。

主に肝臓、心臓、骨格筋の細胞の中にある酵素で
す。これらの臓器に障害が起こり細胞が壊れると、
数値が上昇します。

肝臓の細胞中含まれる酵素で、肝臓に障害があ
るとき増加します。肝臓の異常以外で上昇するこ
とはほとんどありません。

アレルギーや寄生虫感染に関与した白血球です。

アレルギーに関与した白血球です。

体外から浸入する細菌やウイルスと戦ったり、免
疫やアレルギーに関連した様々な働きをします。
また、薬の副作用で減少することがあります。
好中球・好酸球・好塩基球・単球・リンパ球の五種
類の細胞からなり比率の違いは病態の把握に役
立ちます。

呼吸により取り込んだ酸素を体中に運搬します。
数が減少すると貧血、増加すると多血症の指標と
なります。

鉄分の不足などによる貧血や多血症の診断根拠
となります。

赤血球1個あたりの容積を示しています。貧血の
原因特定に有用な検査項目です。

出血したときに、集まって出血を止める働きをしま
す。低下すると、あざや出血が起こりやすくなりま
す。

血液中の赤血球の占める割合を表します。
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基準となる値

単球

リンパ球

血小板数

好中球

好酸球

ＭＣＨＣ
平均赤血球ヘモグ

ロビン濃度
一定容積の赤血球に含まれる、ヘモグロビン量を
示しています。貧血の原因特定に有用です。

（％）

ＭＣＨ
平均赤血球ヘモグ

ロビン量
赤血球1個あたりのヘモグロビン量を示していま
す。
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項目名 正式名称 説明
男 245 ～ 495

女 198 ～ 452

男 50 ～ 230

女 50 ～ 210

男 0.65 ～ 1.09

女 0.46 ～ 0.82

男 3.6 ～ 7

女 2.7 ～ 7
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腎障害やホルモンの異常で高値となることがあり
ます。食事の影響を受けやすく、日内変動も大き
い項目です。

血中のブドウ糖の濃度です。インスリン等のホル
モンにより調節されています。糖尿病などにより調
節機構に異常が起きると異常値となります。

食物から吸収された糖質や脂肪から作られます。
皮下脂肪や肝臓に蓄えられます。食後は高値とな
ります。動脈硬化の促進に関連します。

食物中のタンパク質などが代謝された後に出来
る、窒素を含む老廃物です。腎臓や肝臓の機能の
障害や脱水症状・タンパク質の過剰な摂取によっ
て値が高くなります。

腎臓の機能が低下すると尿中への排泄が減少
し、血液中に増加します。腎臓機能の指標となりま
す。

肉などプリン体を多く含む食物を摂取すると、増加
します。腎臓や肝臓の機能に障害があると数値が
高くなります。

肝臓で作られ、胆のう、十二指腸、便という経路で
体から排出されます。その途中で障害があると数
値が高くなります。黄疸の指標です。

細胞やホルモンつくる材料の一つです。過剰にな
ると、心筋梗塞や脳梗塞を起す原因となります。

過去の平均的な血糖値を反映し、約1～2ヶ月に及
ぶ血糖のコントロール状態を知る指標となります。
ＨｂＡ１ｃ(ＪＤＳ)に代わって、平成24年から使われ
るようになりました。

炎症や組織の破壊が起こると、すぐに増えるタン
パク質です。回復と共に減少するので炎症症状の
指標となります。

体液の浸透圧維持のため、各種ホルモンや腎臓
により血中濃度がコントロールされています。脱
水、腎障害、下垂体や副腎由来のホルモンに異常
があると、血中濃度が高くなります。

呼吸不全や腎障害など体液の酸性・アルカリ性の
バランスが崩れると異常値となります。

神経や筋の細胞機能維持に重要な役割を果たし
ています。

副甲状腺由来のホルモンの骨や腎臓に対する作
用により、血中濃度は厳密にコントロールされてい
るため、食事の影響はほとんど受けません。

善玉コレステロールと呼ばれ、動脈硬化を防ぐ働
きがあると言われています。たばこや運動不足で
低下します。

悪玉コレステロールと言われ、多くなりすぎると動
脈硬化を進める方向に働きます。

肝臓で作られる酵素です。数値の減少は、肝臓の
機能低下の指標となります。

心臓や骨格の筋肉に存在する酵素です。これらの
組織が壊れると数値が高くなります。
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