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Case 23-1995: A 44-Year-Old Woman with Pulmonary Infiltrates, Respiratory Failure, and Pancytopenia
肺浸潤、呼吸不全および汎血球減少をきたした４４歳女性の症例

【患者】 ４４歳 女性

【主訴】 呼吸困難、胸部Ｘ線上の両側肺浸潤陰影、および汎血球減少の増悪

【現病歴】

  高血圧を除いて生来とくに健康上の問題はなかった。３４日前から咳が出るようになり、白色の痰をわずかに喀出した。erythromycinが投与されたが効果はなかった。

  労作性呼吸困難の増悪のため、２週間前に他院を受診。体温39.4℃で両側肺底部にcracklesが聴取された。胸部単純Ｘ腺では両側の強い肺浸潤の所見が認められた。trimethoprim-sulfamethoxazole、doxycyclineおよびprednisone（40mg×２/日）が処方された。

  他院入院後４日目には呼吸状態の悪化と低酸素血症のために気管支鏡検査が困難になり、右下葉の気管支肺胞洗浄が試行された。erythromycinが追加された。血液検査の結果をTable１、２および３に示す。気管支肺胞洗浄液の鏡検ではPneumocystis cariniiは陰性で、５種の抗酸菌に対する喀痰培養も陰性であった。血液および尿の培養でも特定の菌は検出されなかった。換気－血流シンチにミスマッチは認められなかった。

  １３日目にはtrimethoprim-sulfamethoxazoleが中止され、trimethoprimとdapsoneが開始された。その翌日には呼吸困難がさらに増悪した。動脈血ガスをTable４に示す。患者は挿管され呼吸補助が施行された。ceftazidimeおよびampicillinが静注された後、当院に転送された。

【既往歴】 ６年前から高血圧があり、hydrochlorothiazide-triamtereneを服用している。

【家族歴】 特記すべき事なし

【生活歴】 患者はハイチ生まれで、１７年前にアメリカに移住。既婚、子供なし。姉はハイチの結核診療所で看護婦として働いている。患者はボストン在住で５年前まではたびたびハイチに帰っていた。アルコールおよび麻薬の乱用なし。HIV感染のリスク、動物や病人との接触など他の危険因子なし。

【入院時現症】

体温38.8℃、脈拍150、血圧90/40mmHg。

挿管され、呼吸補助と膀胱カテーテル留置が行われている。鎮静剤を投与されている。両上肢には斑状出血と紫斑があり、両下肢にも紫斑が存在する。紫斑のなかには触知可能なものもある。リンパ節腫大なし。頭部に異常はなく、結膜に出血はない。頚部は柔軟である。粗雑な呼吸音とびまん性のラ音が両肺野で聴取。乳房は正常。腹部に異常はないが、患者は診察に協力出来なかった。末梢性の浮腫やばち状指はみられない。直腸診に異常はなく、便潜血も陰性。

【入院時検査所見】

検査結果をtable１、２および４に示す。

尿蛋白は（＋＋）で、尿沈渣の鏡検は、強拡大で１視野に100以上の赤血球、15の白血球および35の顆粒円柱がみられた。ポータブルの胸部Ｘ線写真では、両側肺野に融合性の気腔病変が認められ、胸水と心拡大の所見は無かった。

【入院後経過】

  入院後ＩＣＵの陰圧室に搬送され、肺動脈ラインが挿入された。血液と尿が培養のために採取された。erythromycin、trimethoprim-sulfamethoxazole、hydrocortisoneが生理食塩水とともに静脈点滴された。体温は38.9℃であった。昇圧剤が静注されている間は血圧は105/60mmHgまで上昇し、右室圧は38/21mmHg、肺動脈圧は39/26mmHg、肺動脈楔入圧は26mmHg、そして中心静脈圧は21mmHgであった。心拍出量は3.8　l/min、心係数は2.2　l/min･m２であった。

  入院２日目の午前中は、体温は38.9℃のままで、身体所見に変化は無かった。血圧は90/50mmHgから70/50mmHgに低下した。検査値をtable１、２および４に示す。norepinephrineが静注され、再び血液が培養へ送られた。胸部Ｘ線撮影（写真参照）では浸潤陰影が増悪していた。

診断のための検査が１つ施行された。
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Day st Sreom
prroms Hosmr  Hosmma
Vamorz Amsson Dax Dar
Urea nitrogen (mgfdl) 3 3 45
Creatinine. (mg/dl) 15 13 22
Glusose (mgidl) 95 84
Sodium (mmol/liter) 123 132
Potassium (mmol/liter) 52 53
Chloride (mmoliter) 103 104
Carbon dioside (mmolftiter) 188 169
Aspartate aminotranskrase (Uliter) 144 148
Alanine aminotransferase. (Ufliter) 81
Lactate dehydrogenase (Uliter) 869 1451
Alkaline phosphatase. (Uliter) 105

*To comvert th valtss or Urea TIogeM to Tullimolss per s, muliply by 0357, To comvert
the valuss fr creatinine 1o Ticromoles pet iter, multily by £8.4. To convert the valuss for
#fucose to milfimotes per e, muligty by 005551
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Determinations.
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o
Pastial pressure of arterial 46 54 153 63
oxygen (mm Heg)
Partial pressure of arterial 31 35 33 39
carbon diomide
(mm He)
PH 745 143 1T 3

Wit patient treathing 40 percent oxyEen.
With patient treathing 100 percent oxyEn.
With pationt breathing 70 percent oxyEEn










