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緒 悶

ehroniclymphocyticILTukHllii.I(Cl,日 は本邦では

稀な疾患であり,また典型例の多くが願治療でも沈毅的

良好な経過をとるた め 諸 家 の 関 心 が 薄 い印象があった.

近年 (､LI.C')･亜 型 と.し て Ⅰ)rolyrllt)hot-i,ticleL1k州1j;I

(I)I_一日 が注IJさ れ て こい ), C L l, (･L･_ll鉦Hlる疾患の多

様性が問題とな っ て い る . 奪 回 新 潟東学節---内科および

関連病院で遇 上 目1冊 勘 こ 経 験 し た u-1‥Ⅰ'lJLノ症例L')

光顕所見 裏 面 形 質 , 予 後 等 を 比 較検討したので報告す

ら.

対 象 と 方 法

対象は 197!拍 :･II Jjか L▲, 1989fT-'･3Jlまでし')101日王制こ.

排出人草第 -一再 札 新 潟 rf小 二病院血液内札 新潟県立中

根珊こ内杵 新潟両病院内科にて経験した し'lJl.‥ト'1..I__

症例とした.CLLは男性7例女性8例の計15例で,翠

均;I:-齢はti7∴i歳で'寮い言二.I)I.1一江T(1歳ハlJ3作例 1伸 ･7〕

細胞の東商形質は直接または間接蛍光抗体法を用い,ブ

析し!∴

結 果

表 lに.検束例L/'鳩占昧所見を示した.(_i__L上診断さ

図 1 症例 14 末手酌fllh,I-G 染色

(1ll価求数 292800//Llに増加 した時点で翻".TTu

図 2 症例12 ネ三伯血 九:.ト C.染色

表 】 (ll.i..1'1.I.症例ハ臨昧像

#≠:巨碑. ##し｢AI~ミ:(･hlorllmbllCil, *+:Ellivp
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裏 2 免疫学的講形質

空欄甘.七施行,N().症例は長1に対応

図 3 症例 16 末梢血 九:1-G 染色

れた症例の中をこぼ,白血病細胞がやや大型で,典型的な

CLLの細胞とは明らかに形態の異なる例が少なからず

存在 した.(症例13,14,15)また大型の細胞と小型の

細胞の混在する例屯みられた.(症例11,12)しかしな

がら教科書的な細胞形態を示す例をこ比 して,表面形質や

予後に差は左か･.,た.図 1i.ニ症例1!1(I).図 2に症例12

の光轟像を示 した.豪 芝に免疫学的諸形質の検索結果

を示 した.Phenotypeは検索できた全例でB締鞄型で

あり,T纏胞塾のものはなかった.細胞表面免疫グロブ

リVは妻ほぼ全例で陽性であった,卵 型が最も多数で

あったが夢病塾や予後との間をこ-億 の関係はなかった.

581

十,CIこ)2()+,1こIIであー--,た.C1)5ほ検束 した7例中4

例で陽性であった.今回の検討では,豪商形質と病塾や

予後との間に稗に一定の関係はなかった,PLL と診断

された1例は,巨牌を星し,堂経過6カ月と予後不良で

あったが,全身リンパ節腫太を認め,由血球増多も 13400

/plと軽度で,古典的な PLLとは異なった臨床像を示

した.図 3光顧像を示した.

考 接

近年のモノクロ-ナル抗体を周いた細胞表面形質の解

析の進歩や,分子生物学的手法をこよる遺伝子解析の導入
により,ALLの分解は飛躍的に進んでいる.これをこ比

L CLLを中心とするリンパ系の慢性白血病の分類は,

T,Bをこ二大別され それによる個々の病型の予後の違

い等が論 じられてはいる屯のの,依然として形懸学的分

解が基本でありチ しかも疾患概念に混乱のある病型を含

むため全体としては未だ混沌としている1､.こIlには本

疾患群U)多様性が大きく関与していると思われる.I)Llノ

は Ga呈tonら2)により提唱された初期をこぼ孤立性騨魔

と著明な白血球増多が二大特敬とされたが,その操の報

告ではこれらの所見を欠く例も多く,本疾患が臨床的をこ

多彩な像を星することが示されている護)4).由鮫例も本

疾患の多様性を支持するものと思われる事CLLにおい

ても教科雷的をこぼ増殖細胞は成熟か りジバ球様とされる
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か,今l~i~~拍=-;tた様に典型的 elJl.Jとは明らかに細胞形

態ハ取立射i･:例が存在する.増殖細胞が typicこilCI.一1一し･ell

J｣よ異存i).上卜)pJ･01ymph()〔Tyteでも llこIirlycellで

も LGLでも左いような症例を CLL 上呼ぶべきか否

か,細胞学的諾形質,臨床像等今後の十分な検討を要す

る.同様に (､hronielympllOSとIIでし1Tl~1こ~lCellleukenliil

と呼ばれる病塾5)の独立性をこついても再検討が必要で

あり,CLLそのものの疾患概念の再検討,周辺疾患を

含めた再分輝が必要と考える.
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