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第且1回新潟自己造血幹細胞

移植研究会

日 時 平成 9年 1f]2):1Fl (金l

午後 6時-8時

会 場 新潟大学医学部

有壬記念館 2F

一 般 演 題

ProCOLTNT に よる末梢 血造 血幹細 胞の

評価
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悪性腫虜の自己造血細胞移植 (ABCT)餅周化学療法

とされるが,末杓血幹細胞を用いた場合,採取時期をこよ

り HSC の保存量に変動が多 く,そのため従来より採

取末糟血の CD34および irlVitrocolomy形成能の検

討が必要である.これらの検査の標準化を目的とした務E3

定キ ットが市販されていることから, これらの繋際の方

法及び成績について検討を行 った.

材料及び方法 :CD34細胞絶対数の測定には,ProCO-

uNTTトtLBectonr)ickinsotl)を用い,新鮮細胞および

凍結細胞ミこついて検討 した.解凍細胞におけるj四年異的

結合を除 くたれ 259｡humanalbumi11製剤あるいは

免疫 ゲ[.-I.1リン敏剤 (＼!'enoglobulinlHlを用いて前僻

置後,同様LT)labe1ingを行一･一た.colony形成能は

Meth(･fultTMGF+目上lI135(0.9や｡methyltellul〔芯e,10-･1

M mprcaptoeth;.lnOl.2mM 1-glLltamine.300.0fetal

bovineserum.3Umlr･hErylllrOPOietin.50ng･1ml

rhnr3.20ng.:mlrhu/6,2OngmlG.CSF含む.Stem

CellTeehnologieLSInc.,＼Jeritas)を用い.解凍 した

保存末梢血を培養液iこて 100-300 倍に希釈 し (2-4×105

ml),MethoCult4mliこ対 し 0.4ml添加 し.35mm

培養皿あたり 1.1mlを培養 した.培養12日に倒立顕微

鏡下に CFUlニM,BFLT-E,CFLT-Emixを測定 した.

成績 :従来からの方法による CD34細胞数測定 と従

来法による CFLT形成の比較ではICFLトGM.C-FUlニM

+CFLトEmix各 々と CI)34との間に.-一次相関を認め,

C扮34/CFU 比率で各々4.4,4.2であった.MethoCult

法による培養においても,これらの比率はほぼ同様であっ

た.これに対 し.Pr(､仁0LTNT Cこより測定 した CD34数

とCFU形成の比率では,CD34/CFU-GM-3鳥 CD34/

(CFU.GM+CFUIEmiⅩ)-3.3となり (n-3),従来の

方法による CD34測定に比較 して PI･｡COLTNT に上る

方法は非特異的結合による誤差を除 くことができると考

えi､〕わた.一方,凍結保存未婚血を用いた Pr(1C〔)LTNT

による CD3唾測定は抗体の非特異的給食が強 く,特に

bl(1ek蛋白を加えたい場 合,著 しし､誤差を生 し､た.こか

によって得 られた CD3複数は上述新鮮細胞による測定

の3-4倍となった.これを避ける方法を検討のため蛋

白を添加 して､ブ正二が,こllht1mjnL･7)添加に｡Li)非特異的

結合は約 1.L'に減少したに留ま･rl.非特興的結合は排除

できなか-､た.

結論 :MethoCultによる CFU 測定は比較的容易で,

COLTNT による CD3:1測定は新鮮材料では非特異的結

合を排除することができ定量性に優れていたが,凍結保

存サンプルの解凍後では非特異的結合が強 く解析は困難

であった.

21)小細胞肺癌に対す る PBSCT 併Fflcyclic

dospintensivechemothrapy

一特に採取末櫓血幹細胞に関 して一
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治療早期 より従来の化学療法より高い doseintensity

(DI)が得られる可能性を考え,末斡血幹細胞移植 (PB-

SCT)を eyclieに併用 した.Cyclicdost,intensive

chpmothctrapyL･')dost,eseこIlこItionstuゎ,を小細胞肺

癌 (SCLC.)ED症例を対象に開始 した. 3日間の ICE

(If(芯Phalllide:IFX,(bI･t17PlatiIヽ:CBDCA.Etop(芯i°e:

VP-16)regimenによる化学療法後,G{SF下の骨髄

回復期に,Fresenius杜の AS-104を用いて末梢血幹

細胞採取 (PBSCC)を行い,凍結保存 した. 2コ一一ス

目以降は PBSCC終了後 可能な限り早急に同じTegim er息

を行い,終了翌 削こPBSCT を行 った.治療は4-6

コー スとし､IFX を主に doseescalationを行し､.現

在 Ieve14が進行中である.これまでに15症例が entry
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され lp＼で13までの12症例で.d(即 limmiti【1gtux_ieit),

(DLT)は認めなかった.堂例 PSを下げることなく,

約16ElLIT)intervalで治境を進入T)ることができた.le＼vel

一部の症例では軽度の中枢神経症状などの非血液葦性が

出現 しており,maximum to鹿ab王edose(MTD)に

近づいている可能性が考えられる.entryされた15例に

対 して,計約 140回の PBSCC と60数回の PBSCr を

安全に行うことが出来た.Sysmex社n自動血球分析

装置 SE-9000で検出される 吏mmaturehfomation(以

下 n朋)%を採取 日の末櫓血を用いて測定 し,末梢血

幹細胞 (PBSC)中の CD34及び CFU宣言M との相関

を検討 した,採取された PBSC に関 しては大塚アッセ

イ研究所との共同研究で,採取時の PBSC中の CD34+

45dlmを測定 した.凍結解凍後の PBSCに関しても 7-

AAB を用いて死細胞分画を除いた CD34陽性率を測

定 した.ほとんどの eycleで 1机 05/kg以上の CFU-

GM が採取可能であった.束縛血中の IM三%と得られ

た PBSC率の凍結前の CD34陽性率,CFU一竜M は共

に高い相関を示 し PBSCの評価に有用と考えられた.

凍結解凍した PBSCを潤いた m 封 陽性率と CFUBM

も高い相関を示 し,凍結検体をこおいても CD34陽性率

は得られた CFU宣言M 数の予測に有周と考えられた.

3)限局塾小細胞性肺癌 (LD-SCLC) に対す

る自己末櫓血幹細胞移植餅周大量化学療法
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【目的】LDISCLC に対する標準的治療iこ末梢血幹細

胞移植 (PBSCT)併用大量化学療法を追加することの

有効性と安全性の検討.

【対象と方法】pS0-2,65歳未満の LD-SCLCの末

治療例に対し.導入化学療法は,CDDP(60mg.m2,day

1)+＼L'P16(120mg..m3,day1131を:iコース施行 し,

1:-I-.ス目に同時胸部照射 (45Gy･､3Ofxlを併増した.

併用iこよ1-､て1):-I-て臼以降の骨髄職能回復期に採取 し

た.発行する導入化学療法で CR あるいは縮小率90%

以上CT)PR が得L-)れ PSO-1で十分畳の PRSC が採

取さ才1た症例i･こ対し,CBDCA (400mg:mL'×4トトVP116

(4OOmg･1m-1×4)+IFX (2g11芋Xか iこよる大量化学療

法を実施し,48時間後に PBS(Tl'を施行した.

407

【結果】Ll)9例が登録され･,I=.全例で PBSCT に十

分な PBSC (CFU-GM>i机 05/k鍔)が採取された.

大鋸 ヒ学療法は5例で実施中であるれ 血液毒性､しこして

は,酢ade壕の白血球滅少サ血小板減少が認められるが,

回復は速やかであり,その他の蛮鷹な副作周も認められ

ていない.

【結論】化学療法十同時放射線療法後でも Ⅰ〕BSC は

必要十分畳採取可能であった.今後 JCOG 多施設共同

学療法の効果を検討する予定である.

4)進行/再発乳癌をこ対す る自己造血幹細胞移
植併用大量化学療法

歪黒 意断 簡内 学 (警撃票差錆セソ)
牧野 春彦 ･佐野 宗明 く 同 外科)

【はじめにヨ当院での進行/再発乳癌に対する造血幹細

胞移植併用大慶化学療法の成演について報告する.

【対象】乳癌手術時に依 ~F】1ンバ節転移10個1,)､上の予

後不良倒 しA群1:16作り.手術時遠隔転移陽性CTl症例 ･

遠隔転移再発例 (B群):ア例の計23例.年齢 :29-68歳,

【方法】導入化学療法 :CA卜(Cf〕M :500mg･mL･',5-

FL†:5OOmgm2,ADh:･1:;longm21×6ニr-i.自家

骨髄細胞は化学療法開始前に採取. 自家末棉血幹細胞は

CAP lコ…ス後をこG.CSFを使潤 して採取.大慶化学

療法 :A群は CPh!t沌 .CKX)mgm2トトThio了rEPA (600

mg:m2),13群は CPM L6.000mg::m 21十ThiollEPA

(600mg･m2)+CBDCA L800mgm21を実施.

【結果】23例中22例で移植十分量｡･')末櫓血幹細胞が採

取可能であった.(CFU-GM :lX105/kg以上).大量

化学療法は16例に実施した.骨髄機能回復は好中球数50O

以上に9.5し8-111日,血小板数3万以上に15.2し8

-27)日と迅速であり,登簿な非血液毒性は認められな

かった.大量化学療法練,A群10例では2例が再発L

B群5例では全例が再発した.

【考察】乳癌症例において漂準化学療法である CAF療

法iこG-CSFを併周する動員法によって移植十分量の

末梢血幹細胞採取が可能であり,大量化学療法は安全に

実施可能であった.今後,無作為割付臨床試験による従

来の化学噂法と大患化学療法の臨床効果の比較を合札

乳癌治療における大慶化学療法の意義の確立が急務であ

る.


