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学 会 記 事

第8回DIC研究会

日 時 平成13年6日15日(忠)

午後6時より

場 所 新潟東映ホテル

2階 朱鷺の間

I . 一 般 演 題

1)下肢静脈血栓症を併発した重症妊娠中毒症

の管理経験

小島 由美 ･八幡 哲郎
東野 昌彦 ･石井 史郎
高桑 好一 ･田中 憲一(

新 潟 大 学
産科婦人科学教室

妊娠中に発見された下肢静販血栓症に対 し肺塞栓予防

のため,一時的下大赦脱フィルターを挿入し抗凝固療法

施行 した症例を経験した.抗凝固薬の持続注入にて分娩

管理をしたが,分娩後出血にて抗凝固薬の中断,輸血等

の治療を必要とした.

瞳 例】:35才,妊娠分娩歴 1妊0産

【既往歴】二H7年12月変形性股関節症のため手術施行

した.

【現病歴】:H12年6月17日からを最終月経として妊娠

成立,妊娠20週頃より下腿浮腫出現し,妊娠35過時,妊

娠中毒症管理目的に当科入院となった.入院加療にでも

下腿浮腫の軽快を認めなかった.超音波による精査の結

両側の前排骨静脈に20cm に及ぶ静娩血栓が指摘 さ

肺塞栓症の予防のため H13年3月9日 (妊娠37遇6

-時的下大動脈フィルターを設置し,同時にダルテ

バリン～ナトリウムの持続点滴を開始した.その後,妊

娠中毒症の悪化,母体適応にて分娩誘発施行,3月22日

経腹分娩となった,分娩時弛緩出血のため,ダルテバ リ

ンーナ トリrL7ム点滴中1L 総出血量は1753mlであ り,

輸血療法を施行した.産蒋期はアルガトロパンの持続点

滴およびワルファリンカリウムの経口投与にて抗凝固療

抜去した.肺塞栓症の合併は認めなかった.また下腿の

静脈血栓の消失を確認し,現在ワルファリンか )ウムの

経口投与にて外来経過観察中である.

2)心内膜炎患者における塞栓症と経頭蓋超音

波による Highlntens恒,TransientSig-

nals(HITS)との関連について
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新 潟 大 学
第二外車:ト

同
数急集中治療部

同 皮膚科 )

( 同 第二内科 )

員的 :心内膜炎患者において血管内の微小栓子を反映

する経頭蓋超音波による H痩hlntens擁 Transi紺も

S短nals(HITS)が検出されることが報告されている,

我々は心内膜炎患者及び心内膜炎が疑われる患者で

H壬TSが検出され,疾繁による塞栓症と HITS との関

連を示唆する結果が得られたので報告する.症例ュ:21

才男性,心内膜炎の診断で抗生剤授与され療賓は縮小 し

たが HITSが検出された.入院時の MR王では脳梗塞

巣を認めなかったが,その後手術待機中に右上肢の しび

れを訴え MRIで脳梗塞巣を認めた.症例2:SLE に

よる腎不全で透析中の59才女性,骨盤膿癌による心内膜

炎で僧帽弁,大動脈弁及び三尖弁に疫寮が確認され心内

膜炎の診断で 王CU 入室,入室時に HiTSは検出され

なかったが,約12時間後突然の不穏状態とアシド-シス

が進行し腸閉塞を疑い開腹した.開腹時所見では腸管に

不連続な粘膜下虚血が多数あり,他に肝臓や肺臓にも斑

状の虚血巣を認め,腹腔腺器の広範なシャワーエンボリ

ズムと診断され,試験開腹のみとなった.ICU 帰室後

に HITSが検出され,時間経過とともに HITSの頻

度と大きさが増太し,4時間複に脳塞栓症を発症 し,10

時間後に突然心室細動を来して死亡した.症例3:慢性

腎不全で透析中の59才男性,不明熱と塞栓症によると考

えられる皮膚所見から心内膜炎が疑われたが,心エコー

では明らかな疲寮は認めなかった.しか し HITSが多

数検出され軽食道心チコ-で小さな可動性構造物が見つ

かったが,感染源と特定できず,透析のシャントも抜去

した.抗生剤や抗真菌剤投与などにより HITSは減少

したが消失はせず,不明熱も軽快せず,不整脈と敗血症

による循環不全で死亡した.結論 :心内膜炎患者におけ

る HITSは塞栓症の危険性阜示唆し,早急な外科的治


