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脾臓破裂にて診断に到り、同種末梢血幹細胞移植を施行した肝脾T細胞
リンパ腫の1例
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牌臓破裂にて診断に到り，同種末梢血幹細胞移植を施行した

肝牌Ｔ細胞リンパ腫の１例
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症はじめに

要

２０歳女性。2005年３月から左季肋部痛があり、近医受診。牌腫・血小板低下を認め，４月当科紹介入

院となった。腹部ＣＴ検査で巨大牌腫を認めるも，肝腫大やリンパ節腫大は認めなかった。骨髄穿刺検

査にてリンパ芽球を認めたことより，悪性リンパ腫を疑って待機的に牌臓摘出予定としたが，左季肋部

痛の増悪があり，牌臓破裂のため，当院外科にて緊急的に牌摘術を施行し，肝牌Ｔ細胞リンパ腫と診断

された。ＣＨＯＰ療法施行するも治療抵抗性で，旭川医大病院転院となり，ＨＬＡ一致の兄から同種末梢

血幹細胞移植を施行した。移植後５年以上経過しているが，完全寛解を維持している。肝牌Ｔ細胞リン

パ腫は若年男性に発症することが多く，生存期間中央値は８～16カ月と予後不良で，通常の化学療法の

みでは長期生存は期待できない。本症は，牌臓破裂を来すも牌臓摘出により診断・救命し同種移植によ

り長期生存している貴重な症例であり．報告する。

KeyWords：肝牌Ｔ細胞リンパ腫同種造血幹細胞移植，牌臓破裂
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例

肝牌Ｔ細胞リンパ腫（hepatosplenicT-celllymphoma：

HSTCL）はＴ細胞リンパ腫の０．２～3.0％，非ホジキ

ンリンパ腫の中では１％未満の発症頻度で，若年に発

症する非常に予後不良な疾患である')。なかでも本症

例のように牌臓破裂に到った症例は極めて稀であ

る2)-4)。今回我々 は牌臓破裂にて診断に到り，同種末

梢血幹細胞移植を施行後に長期生存しているHSTCL

の貴重なｌ例を経‘験したので報告する。

患者：２０歳，女性。

主訴：左季肋部痛。

既往歴：特記事項なし。

家族歴：母が肺癌。

現病歴：2005年３月から左季肋部痛があり，近医受診。

巨大牌腫・血小板低下を認め，４月当科紹介入院と

なった。

入院時現症：身長173cm，体重53kg，体温37.3℃，脈

拍76/分，整。血圧112/62mmHg・心肺に異常所見な

し。表在リンパ節・肝臓は触知せず。左季肋部に牌臓

を５横指触知した。

入院時検査所見（Tableｌ）：白血球数の増加（１０１００／

,αl）と血小板数の低下（9.4万/Ial）を認めた。また，
AST優位のtransaminaseの上昇があり，ＬＤＨの増加

（5501U/l）を認めた。ＥＢウイルスは既感染パターン
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