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最高齢発症の MRA であり,治療に難渋 している,吐

血によりDMARl)の中止をした二七が.MRA発症(∩

要因になったと考えられ 胃病変治療のための RA 治

療の中止は,望ましくないと考えられた,
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場 所 有丁二記念館

Ⅰ. 一 般 演 題

(テーマ :腰原病と悪性腫療)

1)鰐原病と悪性腰療
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謬原病と悪性腰痛の関係を考える上で,臨床的に重要

なのは,1)野原病様症状を望する悪性腰轟 く腰痛随伴

症候群)と亨2)特殊な悪性鷹癌を合併 しやすい謬原病

の2点でありテ緩着では,藤原病疾患自体をこよる免疫監

視機構の破綻と使周薬剤 (免疫抑制薬)の影響を考えな

ければならない.

陸揚随伴症候群としては.

1. 筋 症 (皮膚筋炎-多発性筋炎)

2. 関節症

al 肥大性骨関節症

b) アミロイドーシス

e) 二次性痛風

が 癌性多発関節炎

3. その他

a) ル-ブス症侯群

b) 壊死性血管炎

C) クリオプロテイソ

d) 免疫複合体病

e) 反射性交感神経性ジス トロブイ…症候群

日 銀皮症

g) 多発性動脈炎

h) リウマチ性多発性筋痛症

主) 脂肪織炎

j) 多発性軟骨炎

k) ル-ブス抗体症候群

日 細菌性関節鏡

m) 骨軟化症

などが挙げられる.

リJ.SLI~二,ⅠくA.PSSと特定L',Tl悪性腫喝との関連は

強くないと考えられるが,皮膚筋炎と固形癌 , シェ-ダ

レン症供群とB細胞性 リソバ腰との閑適は強いと考えら

I,tる.

2)悪性陸将合併を疑わせる病態を呈 した RA
患者の検討
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荒川 正昭 し新潟大学第二内科1

悪性腰痛を疑わせる病態や検査結果を宴 した RA 愚

老をこついて報告する.症例ュ:66才女性.昭和39年 RA

が発症し,近医で PSL愚人lt]15mgを約1的三間使

周していた.平成6年7月20日から食思不振が出現し,

2tqH入院t/,L Ct二A5.8Ilgllll,CA 19-961LTml

と,腰療マ-カ-の上昇が認められ,その後 D王C,吐

血 下血をきたした.CIlIA は 1)▲lngml上さ吊こ上昇

し 11月18日死亡した.剖検では,癌は認められず,CEA

上昇の原因は明らかでなかった.症例2:58才,男性.

体重減少,食思不振があり,CA 19-9が 120U/mlと

上昇 していたが,胆汁逆流性腎炎が認められ,MTX に

よる胃噂動の低下が原因と考えられた.MTX を中止,

シメチジソなどを使用 し,CA 19-9は 8u/mHこ低下

した.症例3:60才,資性.14-5年前から幾部リンパ

節腫脹があり,CA l㌻9が 42OU/mlと上昇していた.

症例Li:58才,女性. 1年間に 20kgの体重減少が卦

･l).LI)H が.1.34OrU:LL と上昇 していたが,多発性

胃潰壕を治療 し,PSL,rトPcによ;)RA の活動性を

抑えたところ,体重増加があり,LDH は正常化した.

症例5:58才,女性.ALP が,1.065IU L と上昇し


