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Case 31-2003 : A 44-Year-Old Man with HIV Infection and a Right Atrial Mass (Volume 349(14):1369-1377)

───HIV に感染し，右心房に腫瘤を有する男性───
＜Problem lists＞
＃　HIV感染症

　カリニ肺炎に罹患した６年前に診断。抗HIV治療中。

＃　２週間前、心エコーにて右心房腫瘤　p/o

右心房に多房性のmass。4.3×3.1cm、三尖弁輪への浸潤（＋）。

＃　２週間前、易疲労感・5～7kgの体重減少・労作時呼吸困難出現。　

＃　10ヶ月前、10時間継続する胸骨下部痛出現
負荷心電図：胸痛・ST-Tsegment低下（－）。

99m Tc標識セスタミビ心筋シンチ：apical-inferiorに周囲に虚血領域を伴う陳旧性心筋梗塞、posterobasal septalに

心尖部hypokinesisを伴う非貫壁性梗塞。Aspirin・atenolol処方。心雑音やその他異常所見（－）。

ECG：下部誘導にて小さなQ波のみ。

＃　心エコー所見

６ヶ月前：部分的にhypokinesis or akinesis、前壁・midseptal領域において壁運動低下。

左室心尖部にはechodense領域があり、肉柱形成と考えられた。

右室心尖部に部分的な壁運動低下あり。

　２週間前：trace-to-mild TR。卵円孔開存で軽度の左右シャント。中等度の心内膜液滲出。PA圧25mmHg。

＃　2ヶ月前、T-Chol 201mg/dl、TG 80mg/dl、HDL-Chol 43mg/dl11、LDL-Chol 142mg/dl

Atorvastatinが処方された。

＃　発熱（38.9度）

　次の日には解熱。

＃　WBC↓
＃　Hct↓
＃　LDH↑

＃　Bil↑（間接Bil優位）

＃　Cholesterol↓　

＃　K↑

