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Case 11-2009: A 47-Year-Old Man with Fever, Headache, Rash, and Vomiting 

(New England Journal of Medicine 2009; 360: 1540-8) 

 

【Problem list】 

#1 全身症状 

8 日前に突然発症。 

発熱 

アセトアミノフェン、イブプロフェンでも解熱しない。 

胸痛 

右優位の胸膜炎性胸痛。入院時には改善。 

頭痛 

頭頂部に放散する前頭部の拍動性頭痛。 

斑状丘疹性発疹 

最初体幹に出現し、その後頭皮、四肢に広がる茶灰色の発疹。手掌、足底には見られない。 

リンパ節腫脹 

左下顎、前頚部、後頚部、両鼠径部、右腋窩のリンパ節腫脹が見られる。 

湿性咳嗽 

痰から Streptococcus pneumonia と Neisseria meningitidis が培養された。 

全身の筋肉痛・関節痛 

関節の腫脹・発赤はなし。 

嘔気・嘔吐 

徐々に増大している。 

髄膜炎 

項部硬直と屈曲時不快感を認める。髄液検査ではリンパ球優位の細胞浸潤、蛋白増加が見られる。 

 

#2 頭部 CT 所見 

上顎洞の粘膜肥厚が見られる。 

 

#3 梅毒の既往 

6 ヶ月前の検査では梅毒は陰性。 

 

#4 ハイリスクな生活歴 

長年の喫煙、マリファナ、大量飲酒。ホモセクシュアルである。 


