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学 会 記 事

第 2 0 4 回新潟循環器談話会例会

日 時 平成7年9F13()‖ (L)

午後3時より

会 場 新潟大学医学部

第5講義室

Ⅰ. 一 般 演 題

1)血清 CKの上昇を伴わずをこTc-PPiシン
チ グラムで集積像をみとめた急性心筋梗塞

の2例

小玉 誠 鳩 伯 牧彦 鷹 畿 発露央)

なし､急性心肺梗塞cT)2例を経験 した.症例1は61才の男

I:lVF(-'lST_上.好をムJ二札 冠動脈造影で 糾PLに99

%狭窄をみとめた.血縁溶解療法の後,経過車のぬ酒CK

の最高値が 2OlL日 当院男iT-.濁'値 L13--272LT)であー･､

た.第5病[】ミ･こ行.･--､た Te-I)I)i-1ン+I/う人で下壁をこ

集横線をみとめた,症例2は心筋梗塞の既往がある87才

女性で胸痛出現の4時間後に入院 した.心電図で Vl14

の異常Q波と V2-5の ST上昇をみとめた.血清CK

の最高値は 57し日 女̀正常値 3(卜 165U)であった.第

5病Rに行--,た Tc-PPiシンチグラムで心尖部iこ集積

像をみとめた,心エコ-検査では症例 iの Tc-PPiの

集積した領域は壁運動が正常であった.血清 CKとTぐ-

PPiシンチグラムの所見の相遠が両検査法の感度の義

によるものか､心筋病態に起因するのか興味深い.

2) 5年間の心痛賓変化を観察 した Wel-nCr

症候群の 1例

高野 諭 ･和栗 暢生
∴∴十 十

成人型早老症で常染色体劣性遺伝性疾患であるたし､-

んまIlな Werner症候群を経験 した.

本症は1904句三に Wernerにより報告され 日本では

現在まで約300例の報告があるにすぎなし､,

高齢者に伴･')老化現象とたいへんよく似た変化を若年

齢時より認れ 老化現象が急速に進行し平均寿命はJ17歳

とされている.主たる死関は悪性膝覇王動脈硬化性血管

障害である,

今回我々は38歳.男性cT)Werner症候群LJT)心病変進

行度を5年間にわたり観察Lた.人動脈弁石軟化に､よる

大動脈弁狭窄症が主体であ---1たが.僧帽弁輪石軟化も高

度で5年間で弁膜症は急速iこ進行した.本症の弁膜症手

術を考える場合,病変進行が早いことを念頭をこ注意深く

経過観察し,手術適応があ拙 f早期に手術すべきと考え

ら,

3)死亡個票をこよる急性心筋梗塞と突然死の実

態調査

田辺 靖貴

-.LL: ･∴ '､ i;∴ 十∴ :∴ ! .

[目的】新発田地区における突然死上急性心筋梗塞死

LJT〕実態を明IL､かにする.【対象およこド方法】新発E･･･目地l亘

発症後2服用ミ旺小畑こ死亡した急性心筋梗塞疑い例および

確診倒 しAh/71群)(3()例)とで､発生場所 ･月･時刻

虹L:の発症要榔･こ-'→いて両群問で比較検討した.【結果】
① 両群ともに性差に関わらず加齢とともに死亡率が増

加した.(牟Sl)群は日宅死亡が多く発症かi､)死亡まで

の時間が短い傾向にあ･-,た.♂ 80歳H l二と未満では発

症時刻が異なる傾向をこあった ㊨ SD 群は冬から春に

かけて多かったが AMl群では季節差はなかった.(葺Sl)

傾向があった.【総括】(PSD 群と A丸tl群では発症要

因が異なる傾向をこあった.② 心肺蘇生の普及により突

然死が減少し,死亡原因が明らかをこなる可能性があると

考えられた.

4)新潟市 ･長岡市における急性 心 拍 梗 塞 , 突

然死発症調査 (中間報告)

佐藤 匡･林 千治
田辺 直仁 ･開 票緒 r;.IJI:･･lf.i.r∴
相沢 義房･和泉 徹
柴円 昭 し同 第---内科)

【日的】新潟市と長岡市iこおける急性心筋梗塞 (AMt)

の発症率を.突然死 (SD)中の AMlを加え推定する.

【方法】対象は,新潟,長岡市の25-64歳在住者.令

医療機関から疾患の発症通知を受軌 か レテ調査を行い
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診断を確定Lた例は,jl九･1163例,SI)76例.死亡小票

調査による,AMl死亡例3例.SL)1/1;1例.AMlの発

症数は.発症後24時間1力恒りAh:11死亡,発症から死

亡までの経過が不詳の AMI死亡,発症後2壕時間以降

の AM王死だ,AⅦ 生存例の媛群の合計によると仮定

した.

【結果】計算された AMI確定例は75)例.AMI確定

例をこ｢原疾患不明で虚血性心疾患を既往に持つ象｣を加
えた例は,81例であった.さらに ｢原疾患不明で,かつ

心疾患を持たない者｣を加えた例,すなわち広義の A丸瓜

は153例で,AMⅠの年間発症率は,20.2-41,2人 (入

ロ10万対)と推定された,今後さらに,症例の蓄積を要

すると考えられた.

5)心 タンボナ-デで発症 した癌性心膜炎の2
例
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(三 立 野 病 院)

を藷遺 品 病 院)

(県立加茂病院内科)

心タンポナーデで発症 した癌性心膜炎の2例を経験 し

たので報告する.

症例 tは66歳男性で.上気道炎症状i･こ引き続く心不全

にて入院してきた.心エコ-上心外膜液貯留著明で,心

タンボナ-デと診断しむ膜 ドレナージを施行した所,血

性心嚢液が 1,030ml車附i-1さわた.細胞診では Class[i

であったが,心嚢液の CEA 高値のため癌性心膜炎と

診断した.原発は胃癌であった.患者は癌性胸膜炎によ

る呼吸不全で死亡した.

症例2ほ61歳女性で.咳取に引き続く心不全症状のた

め入院した.心エコ-上心外膜液貯留のため,急性心膜

炎と診断し治療を行ったが改善せず,心タソボナ-デと

なったため心膜 ドレナ…ジを行った敢 血液心嚢液が 1,200
ml排出されタソボナ-デは改善した,細胞診は Class

V で aden(TLVCinomaであー-)た.心喪液 C1工A､CA19-9

とも高値であった.消化管検査,胸腹部 CT を行った

が原発巣は確認できなかった.患者は呼吸不全をこて死亡

した,剖検により直径 1.5cm の胆嚢癌が確認され原

発と考えられた,
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6)冠轡縮性狭心症 とマグネシウム欠乏の関連

田辺 - 欄 干治 漕 乗数 盛 宴学)

渡辺 賢 ･･草野 頼7-

鷲塚 隆 ･堺 勝之
柴 正美･落合 幸i工 (新潟入学第-----内科)

E目的】冠轡縮性狭心症 (USA)におけるマグネシウ

ム LMgl欠乏の意義について検証する.

【方法】VSA患者13名 (撃縮群 :男11私 平均年齢55.1

±11.5歳),エルゴノピソをこより冠撃願が誘発されなかっ

た胸痛患者12名 (非轡縮群 :男性7名,平均年齢58.4

±7.8歳)に Mg負荷試験を施行 し,Mg停滞率を計

算した.停滞率50%以上を Mg欠乏と診断し,冠轡鮪

の有無と Mg欠乏の関連について検討 した.

【結果と考察】Mg停滞率は撃縮群 (38.0±18.70,.)と

非轡縮群 (31.7±18.7%)の間で有意な差を認めなかっ

た tp-0.Eul.また Mg欠乏者(')割合も撃縮群 しこi8.5

%)と非轡縮群 (8.3%)間に有意差を認めなかった (p-

0.ヨo上

近年 VSA と M藍欠乏の問に強い閑適があることを

示した報告が多く見られる.しかし審対象ではこの関連

を検証できなかった.

【結論ヨVSA を Mg欠乏をこは明らかな関連がなかっ

た.

7)心臓カテ-テル検査に合併 したコレステロ-

ル塞栓症

憲慧 蔓二 増 野 麻子 (藷凝 綴 院)

岡部 正明 (姦避 謂 院)

症例は67歳男性.冠危険因子は高血圧症 ･喫煙 ･糖尿

病･肥満.労作性狭心症のため4月25日をこ心臓カテ-チ

ル検査を受けた.右大腿動静脈穿刺で問題なく終了した.

3校病変のため退院後 CABG 待磯していた.5月下旬

から全身倦怠感あり6月2日当科に丙入院した.雨足敗

に陪紫色の変色と旺痛あり,rh活 Creが 3.7mg･dlと

上昇していた.二LL八千ローーJL塞栓症 (CEうLL.診断し.

WatiIlriTlを中止しPC,Elや Prot)ueol(･T)投与を行つ

た が改善しなかった.CABG による CEの再発も懸念

さわたが不安定狭心症となL),7.24予定どおり立川綜

合病院で CABG を施行した.手術は順調に行えたが術

後阜発性脳梗塞を発症 し血液透析を要した.

CEは当科では初めて,立Jrl綜含病院では5年間3,549


