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1)CD3,CD4,CD8,CD56陽性慢性顎粒

リンパ球増多症の 1例

青木 定夫･瀧滞 淳
成田美和子･高橋益蔵
相滞 轟房 (汗､了 )

2)骨髄はリンパ性.中枢神経は骨髄性に同時

再発 した AI.L の1例
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急性白血病において,再発時の白血病細胞の表面形質

が初診時と異なる他系列に変化し得ることは知られてい

るが,中枢神経再発では一般に骨髄と同じ細胞系列を示

すことが多いと考えられている.我々は急性リンパ芽球

性白血病 (ALL)発症の2年半後,急性単球性白血病

(AMoL)として再発し,その 1カ月後に骨髄ではリン

パ性,中枢神経では骨髄性に同時再発した女児例を経験

した.骨髄と髄液細胞の染色体は異なっており,同時期

に異なる ぐlonalityの細胞が骨髄,中枢神経にそれぞ

れ存在していたと考えられる.時間的推移を考庸すると

AMoL として再発した際,ALL の cloneが混在 し

た biclonalleukemiaであった可能性が高い.その

後の治療により.AMoLの eloneのみ消失 し,ALL

の cloneが残存し増生したものと思われる.現在治療

に難渋 しており,化学療法のみでの治癒は期待できない

と思われ,骨髄移植に向けて準備を進めている.

3)二次性骨髄異形成症候群 (RAEB-T)を発

症 した MantiecelHymphomaの1例

豊富 采諒 潤 田 静坐(驚資市民病院)

初診時40歳男性.全身リンパ節腫脹と腺腫あり.リン

パ節生検で悪性リンパ腫,びまん性中細胞型 (mantle

celllymphoma)と診断され,1992年 7月紹介受診.

293

CHOP療法6コース施行し, リンパ節消失 したが,1

ケ月後の 1993年 1月再発.MEVP (MIT,VP-15,

VDN,PSL)/THp-COP交替療法を6コース施行

し.完全寛解 として治療中止.1年後の 1994年 8月,

肝腺腫. 1)ンパ腫の白血化で再発.MACOp - Ⅴ 療法 4

週間後,骨髄の リンパ腫細胞は93%と悪化.MECP

(MIT,VP-16,CBDCA,PSL)療法4コース後汎血

球減少高度となり.発熱にて再入院.CPMIOOmg連

日投与に THP と BLM の隔週投与で.末梢血の リン

パ腫細胞は消失し,汎血球減少は軽快 したが BLM に

よる低酸素血症きたし中止.リンパ節腫脹増悪 し頻回に

THp-VP施行.1997年3月高熱とびまん性肺病変で

再入院.CPM による間質性肺炎,大量のアントラサイ

クリン系薬剤による心不全 (駆出率28%と低下)として.

､ノルメドロール ･セミパルス療法と利尿剤で軽快.以後

抗腫壊剤の投与は中止したが,汎血球減少が再び増悪.

7月骨髄穿刺にで,46,XY,del(7)(q221.add

(21日 q22)を8/20,46,XY,t(ll:16日q23:p13)

を6/20に認め,MDSと診断.9月より高熱持続 し末

梢血に芽球出現,1998年2月 RAEB-Tに進展,5月

肺炎を併発.治療に反応せず,全経過5年10ケ月で死亡.

治療関連 MDS/AML にはアルキル化剤による-7/

7q-.-5/5q-を伴うタイプとトポ イソメラーゼ Ⅲ

阻害剤によるt(ll:16)を伴うタイプがあ り,本刑で

は両者のクローンの共存が認められた.難治性リンパ腫

に対 しては,造血幹細胞移植を併用 した大量化学療法が

期待されるが,治療関連白血病の増加は新たな課題と思

われる.

4)過去 3年間に当院で経験 した消化管原発悪

性リンパ腫5例について

八木沢久美子 ･服部 晃 (佐渡総合病院内科 )

過去 3年間に当院では,悪性 リンパ腫26例を経験した.

このうち6例,23%が消化管原発であった.胃4例.大

腸 2例であった.節外性リンパ腫10例中 6例であった.

今回追跡し得た5例を捜示 した.

症例 1;69才,男性,直腸腫癒形成型悪性 リンパ腫,

dirrusemedium Bcell,人工旺門造設,CHOP 療法

施行,再発はなかったが,腎不全のため死亡.

症例2;76才.女性.胃噴門部,Bor2型,悪性 リン

パ腫 diffuselargeBeell,CHOP療法施行.寛解を

維持.
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症例3:68才,女性.胃壁不軌 diffusesmallBcell.

CHOP療法施行.寛解を維持.

症例4;26才男性,盲腸腫噛形成型悪性 リンパ腫

dirruselargeBcell.右半結腸切除後 CHOP 施行.

寛解を維持.

症例5こ36才,男性.胃幽門 Bor4型胃痛様所見.

birruselargeBcell,胃全摘後 CHOP療法施行.電

解を維持.

まとめ :全例 Bcell型.3例が大細胞型であった.

肉眼型は多様であったが,大腸は,2例とも腰痛形成型

であった.これらは,これまでの報告と合致する.胃症

例は,3例ともヘリコバクターピロリ抗体が陽性であっ

た.

治療は,若年症例は,手術を行いその後化学療法を追

加した.他は.化学療法のみであった.消化管原発リン

パ腫は,予後良好といわれているが,当院の症例も予後

は,良好であった｡今後とも生存例4例の経過観察を厳

重におこなっていく予定である.

5)小児急性前骨髄性白血病の7例

lj.:･,_ 言 -I.lLJ･'; l';(

内海 治郎 (

笹崎 義博 (

県立がんセ ンタ-
新潟病院小児科

新潟赤十字血液セン
ター

笹崎こどもクリニッ
ク

小児急性前骨髄性白血病7例の臨床経過を報告 した.

化学療法のみで治療した3例のうち2例に完全麗解が得

られ現在も無病生存中である.alトーransretinoicacid

(ATRA)にて治療した4例のうち3例に ATRA で

完全寛解が得られた.残る1例は強化療法後に寛解した.

この 1例は寛解15ケ月後に CNS再発を来 したが治療

に反応 して現在は CNS,BM とも寛解を続けている.

他の 3例は初回寛解を続けている. 小児においても

ATRA療法は高い完全寛解率が得られるが.DIC の

早期改善効果は明らかではなく,逆に RA 症候群,

WBC増加,DICの再燃等の合併症に注意が且､要である.

6)特異な慢性型のリンパ性白血病2症例

斎藤 弘行 ･森山 英昭 (燕労災病院内科 )

慢性リンパ性白血病は成熟リンパ球様細胞が mono-

clonalに増殖した病態であるが,その範噂には多くの

亜型が含まれ.時に正確な鑑別診断が困難なこともある.

慢性に経過し.徐々に腫壊性リンパ球が増加することに

より貧血の進行など種々の臨床症状が増悪することにな

るのが -一般的であるが,時に特異な臨床経過を示すこと

がある.このような例として我々は,原発性マクログロ

ブリン血症 (MW)から移行 したと考えられるB細胞

性前リンパ球性白血病 (B-PLL),診断から数カ月の

経過後に明らかな transrormationやリンパ球増加を

伴わずに胸膜浸潤および急性腎障害をきたした T細胞

性慢性リンパ性白血病 (T-CLL)の2症例を経験 して

いる.B-PLL例は82歳の男性で,12年前に MW と

診断されていたが,その時点では白血球数は正常であっ

た.その後.徐々に白血球 (1)ンパ球)が増加してきた

が,興味深いことに病像の進行とともに IgM 値はむし

ろ減少傾向を示 した.長期間を経ての MW からBI

PLLへの病態変化の可能性が推測されたが,両疾患は

B細胞分化とその腺痛化においては連続したスペクトラ

て PLL細胞の表面免疫グロブリン (IgM K ) は MW

の単クローン性γグロブリンと一致していた.T-CLL例

は69歳の女性で.疾患それ自体が極めて稀なものと考え

られる.欧米においては.B-CLL と同様な小型のリ

ンパ球形態を有するT細胞性の CI.I.という疾患は存

在しないときえいわれてきたが,本症例のように明らか

にこのような疾患単位は存在する.本症例の臨床経過で

特異的なことは,明らかなリンパ球形態やリンパ球数の

変化を伴わずに突然臓器浸潤をきたした点であろう.ま

た,いずれの症例 も cyclophosphamideの一定期間

の投与のみで症状は軽快 し,その後は無治療にても良好

な状態が維持されていることは興味深い.

7)当院における治療関連白血病の臨床

露荒 業三 '阿部 惇ほ 音 中 央 病 院)

関谷 政雄 ( 同 病理検査料 )

【はじめに】痛患者数の増加および,治療の進歩によ

る癌の治癒率や生存率の向上に伴い,癌治療に起因した

と考えられる二次痛の増加が注目されている.欧米の最

近の報告では,全白血病に占める治療関連白血病の割合

は,10-20%と報告されてお り,本邦でも増加傾向に

あるといえる.今回,私達は新潟県立中央病院にて治療

した治療関連白血病の臨床的検討を行ったので報告する.

(対象および方法】1988年 1月よi)1998年 9月まで


