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血液透析患者の末梢動脈疾患 に対す るデキ ス トラン硫酸 LDL 吸 着と血液透析の直列同時施行

の有用性
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【国的】血 液透析 〔HD ）患者の 末梢動脈疾患 〔PAD ＞に対 し、デ キ ス トラ ン 硫酸 LDL 吸 着 （DSAL ）を HD と同時直列施行 （直列法）した 「祭の

溶 質 除 去 効 率 や 問題 点 につ い て 検 討 した の で 報告 す る。【対 象】PAD （Fontaine4 度）の 治療 ロ的 に DSAL を施行 し た HD 患者 15名 （男性

11名、女性 4 名）、平均 年齢 は 67．9± 9．8歳 で あ っ た。【方法】DSAL 単独施行時、直列法施行 時、　HD 単独施行時の 治療前 ・後の 採 血 よ

リフ ィ ブ リ ノ ゲ ン （Fib）や 低比重 リ ボ 蛋 白 （LDL ）、尿 素窒 素等の 値を抽 出 し、低 下 率 や標 準 化 透 析 量 （Kt／V）を求 め後 ろ 向 きに 検 討 した。
1結 果 】DSAL 単 独 群 で の Fibは 治 療

．
前 416．5 ± 147．6mgfdl、治療 後 269．5± 132．8mg／dl、低下 率 37．0± 15．6％ で あ り、LDL は 治療前 76，8±

31，2mg ／d⊥、治療 後 20、6 ± 12、3rng／dl、低 下率 73．8 ± 8．3％ で あ っ た。一
方、直列法群で の Fib は 治療前 428．7± 147．Omgfdl、治療後 313．0±

154．4mg／dl、低 下 率 34．5± 17．3％ で あ り、LDL は 治療 前 65．6± 20、Orngfdl、治療後 19．4 ± 5．1mg／dl、低下 率 7L9 ± 6．1％ で あ っ た。両 群 の

比 較 に お い て 有 意差 は見 られ な か っ た。HD 単 独 群 と直列 法 群 の 比．較 にて 、血 流量 は 157．5 ± 13．eml ／min と 160、O ± 14．1m レ min で あ り両群

に有意差 は な い が、Kt／V は 1、27± 0、08 と 0．90± 0．13で あ り直列 法群 に お い て 有意に 低い 値で あ っ た。【結語】直列法は 、　 DSAL の レ オ ロ

ジ ー的改善効果 に 影響 は な い と考 え る 。透析効率 の 低下 が 懸念 され、施 行 の タイ ミ ン グ を考慮 す る必 要 が あ るが、治療 時 間 増加 が 無 く、
患 者の QOL 改善に つ なが る と言 え る。
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Treatment　of　peripheral　arterial 　disease　in　hemodialysis　patients　by　simultaneous 　use 　of　dextran
sulfate 　tow−density　lipoprotein　adsorption 　during　hemodialysis　session ．
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当院における エ ン ドトキシ ン 吸着法の成績
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【は じめ に 】敗 血 症 の 予 後 は不 良で 死 亡 率 は 40 ．5〔｝％ との 報告が 多い 。エ ン ド トキ シ ン 吸着 法 Polymyxin 　B −direct　hem。perfusion ：

PMX は 、敗血 症 に お い て 血 液 中の エ ン ド トキ シ ン を吸 着 し、生 存率 を改 善 させ る。当 院 の PMX 療 法 の 成 績 を報 告 す る。【対象 と方法】

2007年か ら 2013年 の 間 に敗血 症 と診 断 した 50例 に対
．
し、延べ 90回の PMX を施行 した 。 死亡 率に 寄与する呵

．
能性の あ る因子 に つ い て

検討 した。重要臓器障害度の 指標 と して Sequentiat　organ 　failure　assessment ：SOFA を用 い た。【結果 】平均 年齢 は 69歳 で男 性 31例 女

性 19例で あ っ た、、原疾患 は腸穿孔、腸 閉塞、虚血性腸疾患な どの 消化器系疾患 40例 、
．
前立 腺炎な どの 泌 尿器 科系疾 患 3例 、自血病 な ど

の 血 液 系 疾患 2例、透析 川 カテ
ー

テ ル や 人 1血 管 感 染 3 例、そ の 他 2 例 で あ っ た。PMX28 　H 後死 亡率 は 30％ 、退院時死亡 率は 40％ で あ

っ た 。 性別、手術の 有無は死亡率 に 寄与 しなか っ た。維持透析施行患者 （p
＝O．02）、慢性腎不 全 ・糖尿 病 ・癌 末期 ・

腎移 植 後
・
骨髄 移 植後

・

虚血 性心疾患 な どの 重症合 併症保 有患者 （p＝0．02）、SOFA 　score ＞10〔p＝O．01）は死 亡 率 上昇 の 因 子 で あ っ た。【考察】当院で は 10 年以 上 前

か ら敗血 症 に対する PMX 療法 は必 須で あ る た め未施行例 との 比較は で きない が、　 PMX 療法 に よ り明 らか に経過が 改善 し、救命 し得た

症例 は 多 く見 られ た 。【結語 】PMX は 敗血 症の 予 後 を改善す る と思 わ れ るが 、重 症 合 併 症保 有 患 者敗 血症 で は 予 後 の 改 善 は難 しい 。文献

的 考察 を含め報告す る．J
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