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心室腔の拡張を伴わない心筋症のホルスタイン種乳牛の１症例
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要 約

分娩約３カ月後の２歳４カ月齢のホルスタイン種乳牛が食欲不振、頸静脈の著しい怒張、心音の分裂・混濁

を呈し、その後削痩、頸静脈拍動、下顎・胸垂の浮腫と病状が進行した。P波の増高、�音の分裂、中心静脈

の怒張が認められたものの、心電図での低電位や超音波検査での心臓の形態異常、強い炎症象は認められず、

確定診断には至らなかった。病理解剖では、心筋の褪色、右心室壁の肥厚、心嚢水の軽度増量が認められた。

病理組織学的には両心室壁および中隔で心筋線維の肥大・大小不同、空胞変性、および広範な間質の水腫・線

維化といった、牛の拡張型心筋症と同様の所見が認められた。肉眼所見では心室の拡張は認められなかったた

め、心室腔の拡張を伴わない心筋症と診断された。
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は じ め に

心筋症とは、心機能異常を伴う心筋疾患と定義されて

おり、拡張型心筋症、肥大型心筋症、拘束型心筋症や、

不整脈原性右室心筋症、分類不能型に分類されている［１］。

ホルスタイン種乳牛における心筋症はほとんどが拡張型

心筋症であり、心筋の変性と線維化、心室腔の拡張と心

室壁の収縮力低下から引き起こされる循環障害により、

冷性浮腫、頸静脈の怒張、胸水・腹水の増量などのうっ

血性心不全症状が引き起こされる［２－５］。ホルスタイン

種の拡張型心筋症は常染色体性劣性遺伝様式に従って遺

伝することが明らかにされている［４－６］。ホルスタイン

種ではそのほかに、肥大型心筋症が２症例、心室腔の拡

張を伴わない心筋症が１症例報告されているのみであ

る［７―８］。今回、心室腔の拡張を伴わない心筋症を呈した

ホルスタイン種の症例に遭遇したので、これを報告する。

症 例

症例は北海道十勝管内の酪農家にて飼育されていた２

歳４カ月齢のホルスタイン種乳牛で、最終分娩は平成２０

年１０月２９日であった。前日からの食欲不振を主訴として、

平成２１年２月６日（第１病日）に初診、頸静脈の著しい

怒張、心音の強盛・分裂・混濁、第一胃軽度気腹が認め

られ、外傷性心膜炎を疑ったため、マグネットと抗生物

質を投与した。第１病日に行った血液検査では、軽度の

貧血、白血球数および血小板数の減少、LDHおよび GGT

の上昇が認められたが、白血球数の増加や A／G比の低

下といった炎症像は認められなかった（表１）。第１４病

日には胸垂と下顎の浮腫および削痩が認められた。塩酸

メトクロプラミドと複合ビタミン剤の投与を行ったが、

削痩が進行したことから予後不良と判定され、第１９病日

に帯広畜産大学に搬入された。搬入時の体温は３８．３℃、

心拍数１１２回／分、呼吸数２８回／分であり、身体検査では、

頸静脈の怒張・拍動、下顎および胸垂の冷性浮腫が認め

られ（図１）、また聴診において心音の分裂が聴取され

た。血液検査ではHbおよび PCVの低下、白血球数お

よび血小板数の減少、TP、BUN、T-Cholの減少、ALP、

LDH、GGTおよび Gluの上昇が認められたものの、炎

症像は認められなかった（表１）。心電心音図検査では

P波の高電位および T波の低電位が認められ、また�
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音の亢進・分裂が認められた（図２）。腹部エコー検査

により中心静脈の拡張が認められたが、心エコー検査で

は心室の拡張は認められなかった。

病 理 所 見

第２１病日に病理解剖を実施したところ、全身の脂肪組

織の水腫が認められ、特に消化管周囲と腸間膜で高度で

あった。肝臓ではうっ血を認め、軽度に線維化していた。

また、肝静脈の軽度の拡張が認められた。心嚢水は黄色

透明漿液性で、フィブリンを混じ、量を増していた。心

臓は全体的に褪色しており（図３）、右心壁はやや肥厚

し、右心室内腔は狭窄していた（図４）。病理組織学的

には両心室壁および中隔で心筋線維の肥大、大小不同、

空胞変性、および広範な間質の水腫、線維化が認められ

た（図５）。

考 察

本症例は胸垂および下顎の浮腫、頸静脈の怒張、拍動

などの循環器症状を示したことから、創傷性心膜炎、拡

張型心筋症、心内膜炎、後大静脈血栓症を鑑別疾患とし

て考慮した。しかしながら、発熱が認められなかったこ

と、心音が強盛であったこと、血液検査において強い炎

症像が認められなかったこと、心電図における低電位所

見が認められなかったこと、超音波検査による心室の拡

張や心室壁の菲薄化といった所見が認められなかったこ

と、また呼吸器症状が認められなかったことから、上記

の疾患には当てはまらず、生前は確定診断に至らなかっ

た。

病理解剖検査所見では、肉眼的所見から心内膜炎、心

膜炎は否定された。また、心筋が褪色していたものの、

顕著な心室拡張および心室壁の菲薄化は認められず、拡

張型心筋症とは診断されなかった。しかしながら、病理

組織学的検査所見では心筋線維の大小不同、間質の線維

表１ 血液検査および生化学検査所見（第１および１９病日）

第１病日 第１９病日 第１病日 第１９病日

RBC （x１０６／�） ５．３３ ６．２２ BUN（�／�） － ８．９

Hb （�／�） ８．２ ９．０ Cre （�／�） － １．４

PCV （％） ２４．６ ２６．８ AST （IU／�） ８３ ８３

Platelet（x１０４／�） ２．４ ８．３ ALP （IU／�） － ２３７

WBC （／�） ４，９００ ４，５００ LDH（IU／�） １，８００ １，８８０

Sta （／�） － ０ GGT（IU／�） １６７ １４６

Seg （／�） － ２，０７０ T-Chol（�／�） － ４４

Lym（／�） － ２，１６０ Glu（�／�） － １２０

Mon（／�） － ４５ CPK（IU／�） － １２８

Eos （／�） － ２２５ Na（mEq／�） － １３７

TP（�／�） ６．６ ６．１ K （mEq／�） － ４．８

Alb （％） ４７．６ ４４．９ Cl （mEq／�） － １０２

α-Glb（％） １４．８ １３．７ Ca（�／�） － １０．８

β-Glb（％） １１．９ １１．６ P （�／�） － ３．９

γ-Glb（％） ２５．７ ２９．８ Mg（�／�） － ２．０

A／G ０．９１ ０．８１

図２ 第１９病日の左側心電心音図所見。上段は低音域の
心音図を、下段は心電図を表す。心音図では�音
の亢進・分裂が、心電図ではP波の増高が認め
られた。

図１ 下顎と胸垂の冷性浮腫が認められた（第１９病日）
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化といった、牛の拡張型心筋症と同様の組織所見が得ら

れたため、本症例は心室腔の拡張を伴わない心筋症と診

断された。ホルスタイン種乳牛の心筋症はほとんどが拡

張型心筋症であることから［２］、本症例はまれな症例で

あると考えられた。また、循環器症状を示しているもの

の、発熱、心室腔の拡張、心電図における低電位、血液

検査における強い炎症像といった所見が認められない症

例では、心室腔の拡張を伴わない心筋症を考慮する必要

があることが示された。

ホルスタイン種乳牛の心筋症はほとんどが拡張型心筋

症であり［２］、本症例のような拡張を伴わない心筋症は、

野口らの発表した症例に続いて２例目である［８］。本症

例の病理肉眼所見および病理組織学的所見は野口らの報

告した拡張を伴わない心筋症と同様であり、本症例と同

一の疾患であると考えられた。ホルスタイン種の拡張型

心筋症は常染色体性劣性遺伝様式に従って遺伝すること

が明かにされていることから［４－６］、本症例のような心

室腔の拡張を伴わない心筋症においても遺伝的要因が関

与している可能性が考えられた。今後、本疾患について

の遺伝的背景を明らかにするために、さらなる調査を行

う必要があると考えられた。
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