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腹水濾過濃縮再静注法（CART ）における発熱に対する腹水処理方法の 検討
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【目的 と方 法】腹水 濾過 濃縮再静注法 〔以 下 CART も し くは KM −CART と略 す ）時 の 有 害事象 と して 、再 静注時の 発 熱 が あ る e 腹 水 の 濃

縮 濾過 法 を⊥ 犬 し、発熱 とサ イ トカ イ ン の 関 係 を 明 らか にする こ と を 目的 とする 。まず CART を行い 、腹水中 の IL−6 を測 定、濾過濃縮

後 の IL−6 を測定 した。更 に CART の み で 1℃ 以 上発 熱を 認め た 症例 に対 して は、次 回 か ら CART で の 濾過濃縮後 に 透析 を行い 、そ の

前 後 で の 工L−6 の 値 を測 定 した。【結果】こ れ まで の KM −CART 　lO8例 で は、1、0℃ 以 上 の 体温上 昇 を認め た症例が 15例。静 注前 と静注 中
で の 平均体温．ヒ昇 は 平 均 0．40℃。以前 発 熱 を認 め、KM −CART に PMMA 膜 通過追加 した群 17例 で は、1、O℃ 以 上 の 体温 上 昇 を認め た 症

例 が 2例。平 均 体温 上昇 は 0．49℃ 。 今 回サ イ トカ イ ンの 測定 を行 っ た CART 群 ll例 で は、1．0℃ 以 上 の 体温上昇 を認め た症例 が 3例。平

均 体温上 昇 は 0．48℃。CART の 濾過 濃縮 に よ り IL−6の ．H昇 を認 め た。　CART に て 1℃以．1・tの 発熱 を認 め た 3例 は、次 回 CART ＋HD を

施行 した が、透析後 に IL−6 の 減少 は軽度で あ っ た 。 濾過濃縮後の IL−6 と体温上昇 との 間 に相 関は認め なか っ た 。 【結語 】透析で は IL−6
は除 去 も し くは 吸着 され な い こ とが 分か っ た 。CART ＋HD 例 で は IL−6が 高 値 で あ る症 例 で あ っ て も体温上昇 を認 め なか った こ とか ら、
透 析で 除去或 は吸着 で きる物質が体温上 昇に 関与 して い る可 能 性が示唆 され た 。 今後症例 を積み 重ね、更 な る検討 を要する が、透析に よ

り除去或 は 吸 着 され る、小
・
中分 子 の 発 熱 の 原 因 物質の 存在が示唆 さ れ た 。

大
会
長

講
演

Astudy 　of　ascites 　processing　method 　for　reducing 　the　tebrile　reaction 　occurring 　on 　cell −free　and
concentrated 　aSCites 　reinfUSiOn 　therapy
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CART で の濾過処理速度 におけ るサイ トカイン の検討
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【背景 】

当院で は作業効率改善を 目的 に ，処理 前 の 腹 水 蛋 白濃 度 が 感度 以 下 の 患 者 に 対 して 、腹水 濾過 速 度 を 30mL／min か ら 50mlfmin へ 変更 した 。
【対象 と方法】

対 象は 処理 速 度 30mL ／min で 行’
） た 1 人 × 11同 と 50mL〆min で 行 っ た 2 人 6 回。　CART 前後の 発 熱 の 有 無 を観 察 し，腹 水 濾過濃縮 前、

濾過濃縮後 で IL−6、　 TNF 一
α 濃度 を測定 した．

【結 果】

発熱 出現率は 30mL／min 群 33％，50皿 L！min36 ％で あ り，両 群 間で 有意差 は無か っ た （p
−0．91）。　CART 前 後の IL−6 と TNF 一

α 絶対 量 の

変化 率 は 各 々 30rnL／min 群 33 土 7％ ，20 ± 4％ ，50mL ，’min 群 44 ± 23％，22± 35％で あ り両 群 間に 有意差は 無か っ た （p＝0．28 ，p ＝0．89）。

発熱群 と非発熱群の 両群 間に おい て ，各 々IL−6絶対 量：変化 率 41± 24％ ，35 ± 7％ TNF 一
α 辛色対量 変化 率 32± 30％，14 ± 9％ で あ り有意差 は

無か っ た （p ＝0．6 ，p＝0．22〕。
【結 語】

腹 水処理 速 度の 50mlfmin まで の 変更 は 発 熱お よび 炎症 性 サ イ トカ イ ン 産生 に 影響 を与 えない 。

Evaluation　of 　the　ef「ect 　on 　inflammatory　cytokines 　by　the　change 　of　filtration　rate 　in　CAR
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