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釦 急死の転帰をとった激症型心願衆の 且例

鴬嬢 降 ･
高橋 諭 十 ･ ･･.II.∴ .･ ･ ･

閲往 政雄 ( 同 病理部)

和泉 徹 し新潟入学第 ･内科)

症例は54歳男性,主訴は動摩,呼吸困艶.平成 3年n

詔 -つれ 殿溝を受けた.27l~l夜間かi､)動樺,呼吸肘難を

伴し､, 同f二】深夜近院に緊急入院. 心電図及び胸部 X.-1-

より心筋梗象 心不全との診断をこて当院紹介され11月28

rl,′r･前(1時∫15分緊急入院上上る.

夕で,胸部 Ⅹ-P では肺鮮血の所見を認めた.カテコラ

ミリ開始にても血圧上界認められず,IABP挿入 し,

窄認めず,発症経過等より心筋炎が強 く疑われた.午後

より,血圧は徐々をこ低下傾向となり,腎不全を合併 し

棟の結果では炎症細胞浸潤.心筋細胞LT)融解.断裂Lr)所

見が認められ,急性心筋炎と診断した.このような激症

塾はまれであると考え,発症のメカニズム,及び治療をこ

関して若干の考察を加えここに報告する.

7日iemopericardium を来した特発性心外膜
炎の 1例
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( 同 循環器内科)

13才男子中学生 入院前約IOt.-1位より腹痛,食思不振,

顔色すく良があり.風面浮膝を来L,元気喪失.入院時陰

のFl極大と_腹水があり.心拡人著明.心のう液多量貯留,

645mlの暗赤色血性心L7)[1液をぬくも,Cl'R は64.9

.%かi■)62.79,0になるC')ん 心のう液血小板数 1.5×10̀1,

末血lfrl小板50.5XlOl,lmf生 線維素性,蛋白塾4.1Ll

1.015,蛋白量 2.8g･dl,同 Llくー}A(1日ン凝間陽性L')

演出液 (?).副腎皮質製剤の内服で心Lf)う液は著明に

引く.原田不明の本症例iこ考察を加は て報吾する.

rI. テーマ演題 ｢いつ手術をすべきか｣

H ラステ リ術後遠隔期の問題点と再手術

高橋 首樹 ･高橋
篠永 島弓 ･建部
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当科では1975年よりま992年の間に施行 したラステ7)

手術の遠隔生存14例車3例をこ蒋手術を施行 した.ラスチ

リ手術は VSD を介 し左賓-大動脈問の心内導管遊説

と着電-肺動脈問の弁付きグラフト移植という術式の性

格上,遠隔期の問題点として,工 務親能不全も含めた

グラフトの狭窄,2,左室流出路狭窄など,が挙げられ

ら.症例lくまrrC,̂十＼/SL)十f'Sで初回手術時年齢は6

ir.術後1両･'-頃より運動能州民卜を認札 12年LHこ施行
した心力テでグラフト狭窄予三尖弁閉鎖不全を認め術後

1二拍7･て再手術を施行 した.症例2(.エⅠ)Olt＼･.'iCorlでCILld

に施行した心力テでグラフト狭窄を認め再手術を施行 し

た.症例3は DORV+VSD+PSで初回手術時年齢は

9才予術後8年田の心力テでグラフ ト狭窄,左室流出路

狭窄を認め9年目に再手術を施行 した.いずれも丙手術

後の経過は良好である.

2)感染性心内膜衆の手術の タイ ミソダ
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(新潟人′羊第二外科)

に対する外科治療成

重篤な泌障害をきたす危険から,手術時新の決定は難 く

予後も不良とされている.

教室ではこれまで脇合併症のある IEの外科治療を

7例経験 した.脳梗塞Ll例.脳ILtJ.血2f札 髄膜炎1f町て･

あった.手術時期は緊急手術が1例で,他の6例は脳合

併症発症後28日から3カ月経過しての特徴手術であった.

緊急例は第12病田に広範な出血性脳梗塞をきたし死亡し

た.これに対 し 待顔例では 1例を LOSで焦ったが,

髄は術後脳神経学的に増悪はなく良好な経過であった,

またま例に感汲性脳動脈癌の合併を認め,心臓手術後28

病L｣に摘除 した.

脳合併症のある IEの外科治療では,脳血管造影で


