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Case 28-2007: A 68-Year-Old Man with Syncope（Volume 357: 1137-1145）

【Problem List】
#1. 失神のエピソード→意識障害、片麻痺

突然の嘔吐を伴う失神で発症し、意識障害と左片麻痺が引き続いて起こった。MRIにて両側後頭葉および前頭葉、小脳、右側頭葉に融合性の多発新規梗塞巣を認めた。
#2. 多発性の動脈塞栓症
これらに対し、前医にてヘパリン、アスピリンが開始されている。

#2-1. 急性心筋梗塞

心電図異常：II, III, aVF, V3-V6誘導のST上昇。心エコーで左室壁運動異常、収縮能は正常下限。冠動脈造影で左前下行枝遠位部の造影欠損、バルーン拡張による血流改善は不十分であった。失神から８時間時点でAST, CK, CK-MB, tropoin Tが上昇。

#2-2. 両側腎動脈塞栓

前医での造影CTにて腎灌流低下。血管造影にて両側腎動脈閉塞。血清クレアチニン 1.5mg/dL。

#2-3. 上腸間膜動脈塞栓

前医での造影CTにて小腸の造影低下。血管造影にて上腸間膜動脈の完全閉塞。カテーテル的に塞栓除去およびtPA投与が試みられたが、少量の検体が得られたのみで血流再開には至らず。
#3. 左心房内mass

径2.3cm x 1.5cm。心房中隔から連続するが可動性は高い。エコー上は葉状の構造を認める。
#4. 僧帽弁逆流症
胸骨左縁から心尖部に放散する2/6度の汎収縮期雑音を聴取し、心エコーにて確認された。
#5. 前立腺癌

４ヶ月前に診断、放射線化学療法中であるがPSAの上昇あり、手術が検討されていた。
#6. 凝固能異常
PT 15.9 sec（基準値：11.1-13.1）, aPTT >150 sec（22.1-35.1）。ヘパリン投与中である。
#7. 低カリウム血症 (3.4 mEq/L)
#8. 貧血（Hct 35 %）

エリスロポエチン服用中。
#9. 高血圧（入院時血圧 182/78 mmHg）

アムロジピン、ベナゼプリル服用中。
#10. 糖尿病（入院時血糖値 212 mg/dL）

チアゾリジン系、SU薬、ビグアナイド薬を服用中。

#11. 尿所見異常
#12. 陳旧性脳梗塞（CTにて指摘）
#13. 胸部Ｘ線異常（左心後部〜左中肺野に透過性低下）
