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Case 2-2003: A 60-Year-Old Man with Mild Congestive Heart Failure of Uncertain Cause

（Volume 348(3): 243-249）
───原因不明の軽度うっ血性心不全が認められた60歳男性───

【Problem Lists】

≪現病歴≫

#1  呼吸困難

数年前(several years)から疲労感

5年前から呼吸困難を感じる．ときどき発作性の夜間呼吸困難，浮腫，動悸を認める

入院の7日前から労作時呼吸困難が出現．

入院の2日前，吸気時のcrackle聴取．

#2  胸部不快感，胸痛

6年前，非定型的胸痛が認められ負荷試験：supraventricular tachycardia

6年前，心エコーにてLA軽度拡大，Ao基部軽度拡大，軽度TRを認めた

2年前，負荷試験：n.p.

入院の4日前，前屈位や運動時の胸部不快感

#3  CHF s/o

入院の2日前，CXRにて心拡大と下葉の浸潤影を認める．

入院時，CTRは正常上限，両側気腔病変(air-space disease)，胸水(+)．
#4  心電図変化

1年前，afが起こったが自然消失

入院の2日前，ECGにてAF，高度AV block，PVC，delayed R-wave progression

入院当日(他院)，ECGにてaf，わずかなT波の変化

入院時，ECGにてAF(4:1 conduction)，びまん性のST-T波異常

≪既往歴≫

#5  高血圧(long history)

verapamil(240mg)にてコントロール中．

#6  慢性関節リウマチ(long history)

prednisone(5mg)とmethotrexateを服用．

入院の6ヶ月前からmethotrexateをetanerceptに変更．

手指の腱を断裂したが，手術的に治療(詳細不明)．

左手関節の変形に対して手術待ち．

≪入院時現症≫

#7  血圧の上昇 (150/70mmHg)

#8  顔面にて末梢血管の拡張

#9  頚静脈怒脹(胸骨角から10 cmの高さ)

#10 肺底部にてcrackles聴取

#11 apical systolic murmur (Levine Ⅰ/Ⅵ)

#12 下肢血管の非触知

#13 末梢の浮腫

#14 手指優位のリウマチ性変形

≪入院時検査所見≫
#15 T.Bil 1.5 mg/dl ↑

#16 K 3.2 mEq/l ↓

#17 HDL-C 28 mg/dl ↓

#18 RF 319 IU/ml ↑

#19 PT延長
#20 <経胸壁心エコー> 左房軽度拡張，左房圧上昇，拡張早期波のピーク流速の増高，E波DTの短縮










