
下痢

急性

生命の危険あり 血液検査、画像検査含む様々な検査実施

大腸（出血性、小腸）性 自然寛解の可能性あり
糞便検査、経過観察、
対症療法（抗菌薬？）

慢性

大腸性

（出血性）

直腸診/局所異常あり （無麻酔）内視鏡検査、

細胞診

直腸診、エコー検査

異常なし

糞便検査、

食事反応性評価
内視鏡検査

小腸性

局所異常なし
糞便検査

食事反応性評価
内視鏡検査

局所異常あり ＦＮＡ，試験開腹

低ALB/腹水 肝、腎疾患除外 ＰＬＥの鑑別診断へ
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腸壁の肥厚

腸拡張、停滞

腸壁の肥厚、偽層構造

腸腺癌

腸腺癌

リンパ腫

リンパ腫

壁内高エコー

肥厚と層構造消失

肥厚と層構造消失

リンパ節の腫大

FNA
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脾臓 回腸
下降結腸
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健常猫

短結腸
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・Dandrieux. Vet Clin North Am Small Anim Pract, 2016.
・Dupouy-Manescau N, et al. Animals. 2024;14(5):681.
・Jergens AE. Front Vet Sci. 2022;9:923013.
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大腸性下痢小腸性下痢

高消化性食

蛋白喪失性腸症
(PLE)の疑い

慢性腸症の疑い

高繊維食

低脂肪食

低ｱﾚﾙｹﾞﾝ食
（加水分解食、
アミノ酸食）

超低脂肪食
（手作り食）

繊維反応性腸症

食事反応性腸症

軽度慢性腸炎
低ALB

臨床症状

反応他疾患除外
反応
不十分反応

反応不十分
反応

反応不十分 追加検査
薬物療法

IBD/リンパ腫
の疑い

反応
不十分

慢性下痢

猫の慢性下痢・嘔吐は、IBD(炎症性腸疾患)か消化器型リンパ腫かの鑑別が難しいが：

食事
いずれの場合も高消化性食または低アレ
ルゲン(加水分解)が用いられる。

コバラミン（B12）
猫は犬よりもB12欠乏になりやすいた
め、測定と補充が重要。

・Marsilio et al. BSAVA Manual of Feline Gastroenterology.

猫の慢性腸症の食事

「猫の慢性腸症の症状は“慢性下痢”とは限らない」ことに注意
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結腸の広範囲において樹状の粘膜血管および出血

犬 雑種 3歳

下痢

急性

生命の危険あり 血液検査、画像検査含む様々な検査実施

大腸（出血性、小腸）性 自然寛解の可能性あり
糞便検査、経過観察、
対症療法（抗菌薬？）

慢性

大腸性

（出血性）

直腸診/局所異常あり （無麻酔）内視鏡検査、

細胞診

直腸診、エコー検査

異常なし

糞便検査、

食事反応性評価
内視鏡検査

小腸性

局所異常なし
糞便検査

食事反応性評価
内視鏡検査

局所異常あり ＦＮＡ，試験開腹

低ALB/腹水 肝、腎疾患除外 ＰＬＥの鑑別診断へ
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リンパ管拡

張症はある
でしょう！
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・Okanishi H, et al. J Vet Intern Med. 2014. The clinical efficacy of dietary fat restriction in canine IL.
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もう辞めちゃお
かな( ；∀；)











リバーロキサバン
1-2 mg/kg SID程度

クロピドグレル
1-3 mg/kg SID程度

「最適な薬剤、用量、期間は未確立であることに注意」



Ａｎｙ ｑｕｅｓｔｉｏｎ？
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