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4 遅延性に輸血後 E型肝炎を発症 した急性前骨

髄球性白血病の 1例
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症例は 20歳台,女性.急性前骨髄性白血病

(以下,APL)にて 2011年 10月に当院血液内科

人院.入院初期にDIC,ARDSも合併.ARDSに

対 しステロイドパルス療法,APLに対して抗癌化

学療法導入.また,2011年 10月から2012年 513

まで FFP232単位,PC525単位,RCC50単位の輸

血施行.APLの治療経過中に原因不明の肝障害が

出現 し遷延するも自然に軽快 した.各種ウイルス

検査を行った結果,輸血後 7か月の患者血清から

E型肝炎ウイルスRNAが認められ 輸血製剤か

らもE型肝炎ウイルスRNAが認められた.それ

ぞれの塩基配列が990/0-致 し輸血後 E型肝炎と

診断.遅延性肝障害の原因としてはARDSに対す

るステロイドパルス,原病に対する抗癌化学治療

による骨髄抑制によりリンパ球が著 しく減少 し

た事で E型肝炎ウイルスに対する免疫応答が遅

延 した為と考える.今回,我々は遅延性に輸血後

E型肝炎を発症 した急性前骨髄性白血病の 1例 を

経験 したので報告する.

5 当院におけるC型慢性肝炎に対する Peg-

IFNo:+ Ribavirin併用療法の治療成績
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【目的 ･方法】当院におけるC型慢性肝炎に対

するPeg-IFNα+ Ribavirin併用療法の治療成績

について検討 した.対象は当院通院中の C型慢性

肝炎患者 32例で,1型高ウイルス量症例,ウイルス

型不明例に対してはPeg-IFNα+Ribavirin併用

療法を48週間,2型高ウイルス量症例には24週

間,2型低ウイルス量症例に対 してはPeg-IFNα

単剤療法を24週間行い,それぞれ治療終了24週

間後に治療効果を判定した.

【成績】治療を行った 32例全体での著効率は

75%,1型高ウイルス量症例は58.3%,2型抗ウ

イルス量症例は84.5%,2型低ウイルス量症例は

80%であった.治療完遂率は 78.1%であり,治

療完遂例における著効率は全体で 88%,1型高

ウイルス量症例でも77.8%と良好な成績が得ら

れた.副作用としては発熱,貧血 ,白血球低下,

血小板低下が高頻度にみられた.治療開始 16-

24週後にウイルス陰性化を認めた4例では,治

療期間を延長した結果,全例で著効が得られた.

【結論】ウイルス学的な著劫を得るためには,

Peg-IFNα+ RBV療法を完遂することが重要と

考えられた.早期にウイルスRNA陰性化が得 ら

れない症例では,Peg-IFNα+ RBV併用療法の

期間延長が有効と考えられた.現在,1型高ウイ

ルス量症例に対 してプロテアーゼ阻害剤である

テラプレビルを加えた三剤併用療法の有効性が

証明されており,当院においても三剤併用療法の

適応を検討する必要がある.

6 当科におけるテラプレビル ･ペグインター

フェロン ･リバビリン3割併用療法の現状
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【緒言】難治性 C型慢性肝炎は,テラプレビル

(m )の登場により,その SVR率向上が期待 さ

れるが,副作用も強く,十分な注意と密な観察が

必要である.

【方法】対象は当科でTPV ･ペグインターフェ

ロン (PEG)･リバビリン (RBV)3剤併用療法

を導入 した 10例 (男女比 2 :8,41- 68歳)

で,ナイーブ例 :4例,前治療 IFN単独無効例 :

1例,前治療 PEG iRBV併用再燃例 :5例.3

剤併用は全例入院で開始,原則通常用法用量で行
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い,個々の副作用等に応 じて適宜減量 した.治療

効果,副作用,忍容性について後方視的に評価 し

た.

【結果】HCV-RNA陰性化率は,投与 2W で

33% (3/9),4W で 80% (8/10),8W-12W-

24W のいずれも100% (10/10-10/10-7/7)で

あった.前治療再燃例では,4- 8W,32-4W,

32- 4W,16-4W,16- 2W と,1例を除いて

ウイルス陰性化時期がLVRからRVRへと早期化

した.現在まで最終 SVRl例,終了後 12W-SVR

80% (4/5),すなわち 1例早期再燃 という状況

である.副作用面では,Grade2の皮疹が40%に

みられたが,早期の治療介入により重症化せず改

善して治療を継続 しえた,

【結論】3剤併用療法は極めてキレ良く抗ウイ

ルス効果を発揮するが,副作用は自他覚的に強

い.開始早期の副作用が多く,この時期の観察を

密にし,早期介入することによってコンプライア

ンスを高め,治療継続ひいては治癒率上昇につな

がるものと思われた.
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8 C型慢性肝炎に対するdirectactingamti-

viralagent(DAA)第一世代,第二世代 3割

併用療法におけるQOL評価の検討
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10 ペグインターフェロン投与中に血清反応陰性

関節リウマチを発症したC型肝炎の 1例
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【背景】IFNの副作用は数多く知られているが,

関節 リウマチの報告は散見される程度である.今

回,我々はC型慢性肝炎に対するPeg-IFN療法

中に血清反応陰性関節 リウマチと診断 された 1

例を経験 したので報告する,

症例は64歳,男性.検診にて肝機能異常指摘

され 1999年に当科を受診 した.精査にて C型肝

炎と診断 されたが IFN療法は拒否 され,UDCA


