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た.3音様心音,呼吸困難.突然の血圧低下が認められ

た.胃癌例は術後8年が経過した現在も再発はないが,

他の3例は末期癌の状態であった.

2)非弁膜症性心房細動 (NVAF)の血栓塞栓

症の危険因子としての LipopTOte孟n (a)ど

左心耳機能の役割

悟
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【目的】Lipoprotein(a)[Lp(a)]は線溶系の抑

制を介して血栓形成に関与することが推定されている.

NVAFの最大の合併症は血栓塞栓症であるため,Lp

(a)は NVAFの血栓塞栓症の危険因子でないかを検

討した. 【方法】対象は軽食道心エコー (TEE)を行っ

た NVAF172例 (年齢中央値69歳).抗凝固療法例.

TEE施行の一一カ月以上前の塞栓症の既往例は除いた.

臨床データ,TEEデータ [モヤモヤエコー (SEC).左

心耳 (LAA)流速],生化学データ [Lp(a)を含む]

を前向きに収集した.血栓塞栓症は研究期間中に発症 し

た脳塞栓症か末梢塞栓症,または左心房血栓症と定義 し

た. 【結果】血栓塞栓症群は34例であった.血栓塞栓症

群では SECの頻度が高く (94%vs58%.p<0.0001),

Lp(a)値が高く (中央値 :31.5vs15.5mg/dl,p<

0.0001).Fibrinogen値が高 く (中央値 :352vs314

mg/dl,p-0.0015),左房径が大きく (中央値 :5.1vs

4.8C町 p-0,0078)および LAA 流速が低かった

(中央値 :9.5vs21.2cm/S,p<0.0001).多変量解析

では lJp(a)胤 LAA流速および Fibrinogen値が

独立した予測国子であった [Lp(a)≧ 30mg/dl:

oddsrati09.5.95%C14,4to20.4,p<0.0001,LAA

流速<20cm/S:oddsratio8.7.95%C13.3to23.0,

p-0.0003,Fbg>377mg/dl:oddsratio3.2.95%

Cl1,5to6.9,p-0.0201]. 【結論】工.p(a)値と左心

耳流速低下で示 される左心耳機能の低下 は密接 に

NVAFにおいて血栓塞栓症に関係していた.左心耳樺

能の低下や Fbg値など既知の危険因子に加えて.Lp

(a)値は新しい危険因子の可能性が示された.

3)僧帽弁置換術後1年目に脳梗塞で発症した

左房血栓 に対 し外科治療 を行った 1例
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症例は72才男性.1995年当院循内にて MS に対 し

PTMC 施行.1997年6月19日左大腿動脈急性血栓塞栓

症にて血栓摘出術施行.検査にて左房血栓は認めなかっ

たが,僧帽弁の病変進行 L MSR+TR の診断で手術

適応となった.1997年8月11日MVR(SJM29mm)+

TAP(De＼･Tega)施行.手術時左肩は拡大はあるもの

の壁在血栓なく,左心耳は内側よりタバコ縫合をかけて

血流と隔絶 した.術後 Af+A-V blockにて VVI

PM implantを行った.その後当科外来にて follow

していた.1998年9月10日意識消失となり救急車で来院.

神経内科にて脳幹梗塞の診断でウロキナーゼ投与.血栓

溶解療法奏効し意識出現,その後の胸部 CT,軽食道心

エコーで左肩内巨大血栓を認め再手術を行うこととした.

1998年10月7日超低体温循環遮断下に左房血栓除去 と

左肩壁の plicationを行った.

4)心臓内の塞栓源検出のための組織ハ-モニ ッ
ク心エコー法の有用性 について :軽 食 道心
エコー法 との比較 による検討
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【目的】 脳梗塞の原因として心騒,大血管病変が注

目されている.心臓大血管における塞栓源の検索には軽

食道心エコー検査 (TEE)が長 も有用であるが,スク

リーニング検査として行うことは未だ難しい.最近,逮

信した超音波が組織で共振 して生じる.周波数が2倍の

第二高調波を用いて画像を構築する組織ハ-ニック法

(tissueharmonicimaging:THI)が開発された.

そこで THIが心臓内の塞栓源検索に有用か否かを検討

した.

g方法】 心エ コー機器 は ASPEN,SEQOUIA

(ACUSON,フクダ電子)セクタ型プローブを用い.

1,75MHzまたは 2.OMHzで送信 し3.5MHz, 4.0
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MHzで受信して画像を構築した.対象は TEEで弁の

膿癌と疲繁等が確認された症例について検討 した

【結果】 THIでは通常の心エコー法よりも心臓内の

構造物の輪郭がはっきりと認められ,条件が良ければ

TEEに近い像も得られた.

【考察】 THIは心腔内の異常構造物の検索に有用で

あると考えられたが,その理由として①第二高調波はあ

る程度の深さがなければ生 じないためプローブと皮膚の

接触部分や肋骨などの浅い構造物によるア-チフアクト

が軽減されること,②第二高調波は固相の方で液相より

強く生じるため液相と固相の境界が強調されるためなど

であると考えられた.したがって THIは通常の心エコー

よりも心機能計測等に有効であるだけでなく心腔内の異

常構造物の検出にすぐれているものと考えられた.

5)右心房血栓の2手術例
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心房細動に伴い右心房に生 じた血栓に対する手術を経

験 したので報告する.

症例1:71才女性 46歳時に肺動脈狭窄に対する手術

の既往あり.6年前より心房細動を指摘されている.辛

成10年5月頃より動摩,息切れを自覚.心エコーで右心

房に陣痛を認めた.手術は完全体外循環を行い心拍動下

に右心房切開,約3cm の大きさの腫癌を摘除した.柄

理組織検査では表面に新鮮血栓の付着した血栓であった.

症例2:63才男性 昭和61年より心房細動を指摘され

ていた.平成10年3月肺炎で入院時,胸部レ線で異常陰

影を認め,CT.心エコーで右房腫痛と診断された_手術

は腰痛を摘除しメイズ手術を追加 した.腫癖は大きさ

2.5cm の血栓であった.術後心房細動は消失 し,AAI

ペーシングで心房収縮の改善を認めた.
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世界的な規模のコンピュータネ､ソトワークであるイン

ターネットは1980年代後半に研究者の利用が盛んとな

り,1990年代には商開化により広く一般に間放され世界

的に普及してきた.新潟大学にインターネットと接続さ

れた学内 LANが整備され,稼働 したのは,1994年5

月のことである.新潟地域でも,全県的なインタ-ネッ

トフェスティバルが1996年に開かれるなど,急速に普

及してきた.医療への,このコンピュータネットワーク

の応用が期待されている.

インターネ･ソトで利鞘できる代表的な情報サービスは,

電子メール,WWW(ホームページ工 ネットニュース.
MEDLINEなどのデータベース検索や遠閑地のコンピュー

タの利用などが挙げられる.なかでも,電子メールおよ

びホームページは多くのユーザがあり.代表的なアプリ

ケーションといえる.インターネットに接続された組織

の LANが整備されていれば,パ､ノコンを情報コンセ

ントに接続し,必要な設定をするだけで,これらが使え

るようになる.あるいは,電話回線を利用してインター

ネットサービスプロバイダーに接続することになる.蛋

子メールは,瞬時に相手の私書箱に,はがき (電子化さ

れた文審)が履く.画像などのファイルも添付すること

ができ,いずれも再利用ができる.ホームページは,文

書の中に,画像や自分の持つの文書だけでなく,他のサー

バーの情報に到達するためのリンクが記載ができる.リ

ンクをクリックすることで容易に種々の情報を閲覧でき,

キーワー ドから該当するホームページ検索する ｢検索エ

ンジン｣のサービスもある.

このようなインターネットに組織の LAN が常時接

続されている医療横間は少ないが,関係者のダイアルアッ

プ接続での利用は広まっている.地域医療情報ネットワ-


