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41抗 セ ン トロメア抗 体陽性 で持続的 低補 体 価

を伴 う 1例

最馴 酎 三浦 義明 嗜 音 節 発 覚病 院)
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症例は54才女性.昭和55年から,増悪き寛解を繰 り返

す し1′′-現象と乾燥症状を Ⅰミ訴に昭和61年8月,当院

は,捲 く軽度n糞tL_湖｣ 血沈C'津筆度先進.軽度CI)f汁障害

を認めた.E加古学的には.C3.C.4補体薫自鼠はJl:_'肯な

か!/I-llTl清 補体価 Cト150は 16.LlL了.:mlL･l二低下 し.抗核

i';t体は 1器()倍で 抗セントTlメーj'抗休陽性だ･-､た.抗 l)NA

fi'亡休は 21./= 十 nllLIくL/～)で,当'iU),ill(､()rnPieteSLfl:

も考えr)ナlたが,血中免疫複合困 ･土陰性,腎生検でも補

体の沈着を認めず,持続的低補体価は未検索の補体成分

の欠損の可能後 転考えられた,その後の検索で C7欠

損が判明した.C7欠41描三は乳幼児期の髄膜 炎菌感染に

より気付かれることが多 宅,勝原病の合併例の報告は少

ない. こし･')･-1十,,検索 しえたも什 rLtCItES′1'症候群,

SLllI,lくA の合併例L7)71だ一･､た.本例は臨昧的に し (

ノ-ft't::候群, シ､-- ブしン症候群が疑わ.ll.非常に興味

深い症例上考え iL.-わた.

ll. 特 別 講 演

｢新 潟勝原癌研究会の想い出｣

新潟大学第二病理教授

東西 義久 先生

第187回新潟循環器談話会

日 時 -il~'-･成 3年 7,lJ13u LU

午後3時より

会 場 新潟 グランドホ子,i/

1)心 不全を合併 した高齢常軌 巨大血管転位

症 し111例
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心内合併奇形を認めない修正大鹿管転位症 (CTGA)

cll高齢苦例を経験 した_症例は56才■のIf性で.▲･1隼前に

他院にて僧帽弁閉錘 1~く全症 と診断 され 上L楼内紺 畑二経

過観察 されていた.今回, 2回(I)心イく全を契機に当村に

船 合され ･L-l-I--,心 MRl.左右心墨造蜂須こて.左

(㌔:'こInl〕rLlこIgll分粒 Sl.い 上診断 した. 本例の心不全

fこIjlulで の関 Ij･が与えi',虹 J:キ′ニケり1製靴 利尿剤,

ACllI阻害剤にIL一､て心1く全を二Lン トに-一′1-した後に外

来加療 し･しこした.

心内合併奇形を伴わない C1､G八 L')高齢者例はまIILで,

本邦ではこれまでをこ35例が報告されているBこれらの多

くは経過小に -I.尖弁間鐘小全や高度出 方室-/'t~-′一′を牛

じることが知 られており,治療法や予後を考える土で選

要と考えられる.

2)心i~ji'･ペー スメーカL叫立苗と.心 房興翫柱式

の検討

-体表面電位 図 と心表面電位図の比較-一

佐藤 誠一 曙 甑 は 摘 院)

家鴨 英霊 や佐藤 勇 漸 潟大学鵬 科)

心房ペースメーカ (r'M)(･'lf:/A.匿を,1とミ例ハ心表面電

位図 (l･IpicardiLllmill)I)ing:l･:i)iMAP)と休表面電位

図 纏odysurfacemapping:MAP)で比較検討 した.

Ep豆MAP の記録は ま心拍同時多点記録により求めた.

MAP の記録 か らデー タの表記法 と して,等電位 図

(lsopotelltialmdPPillg:If)M)と等積分値図 りsointeglてIl


