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A case of chronic myocarditis that was difficult to treat
after withdrawal from LVAD
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【背景】慢性心筋炎とは数か月間以上持続する心筋炎をいう。 ESCでは、持続的炎症に関連した拡張型心筋症に
ついて、組織所見とあわせて炎症性拡張型心筋症(inflammatory dilated cardiomyopathy)として定義している
が、病因や診断については確立されていない。今回我々は、 LVAD離脱が可能であった慢性心筋炎の症例を経験し
たので報告する。【症例】11歳女児で生来健康であった。家人による CPR後、近医搬送。心拍動再開となる
が、その後 Vfとなり DCを数回実施された。それぞれの Peak値は BNP 298 pg/mL、 CK-MB 1457 ng/mL、ト
ロポニン I 2585 pg/mLであった。心エコーで LVEF 13.4%、 LVDd/Ds 40.9/38.5 mm(97 % of Normal)と低心
機能を認めたため Peripheral ECMOが導入され、当院転院。発症７日目に Nipro VADを装着した。病初期の心筋
ウイルス PCR検査は陰性であったが、 LVAD装着後に大量 IVIgを3度実施した。その効果は明らかではなかった
が、 LVAD装着後に心機能は改善傾向となり、装着後4か月目に離脱した。離脱後の心機能は安定していたが、心
筋生検ではリンパ球を主体とする炎症細胞浸潤および細胞障害像が遷延し、間質の線維化は進行した。 LVEF 50
%と心機能は安定していたが、発症10か月目にトロポニン Iの再上昇を認めたため、 PSLの内服を開始。 PSL投与
後は、速やかにトロポニン Iの改善を得ている。【考察】初期心筋病理のウイルス PCRは陰性であったが、心筋へ
のリンパ球浸潤が半年以上続く症例を経験した。合計5回の心筋病理検査の結果、慢性心筋炎と診断した。これま
でに諸家から PSLや AZT、 CNIの投与により、生存率や LVEFの改善が見られたとの報告があるが、病因や診断
については確立されていない。【結語】慢性心筋炎の病態・予後については未だ不明な点が多く、診断・ VAD離
脱の可否を含めた治療判断も非常に難しく、今後の症例の蓄積が必要である。


