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P2−8・4　婦人科悪性腫瘍症例 に お ける 中等度催吐性化学療法 に対す る制吐効果 の 検討
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【目的】化学療法誘発 悪 心 ・嘔吐は 高い 頻度で 発現す る非血液学的毒性の
一

つ で ある．CINV の発現機序は，急性期 で は主 に

5 − HT3 受容体が，遅延期で は NK −1受容体が関与する とい わ れ て い る．中等度催吐 性化学療法 （TC 療 法，　 DC 療法）を実施

予 定の 婦 人科悪性腫瘍症例 を対象 と し，5 − HT3 受容体拮抗剤 で あるパ ロ ノセ トロ ン に NKI 受容体拮抗剤 で ある ア プ レ ビ タ

ン トを併用 した制吐療法の 有効性を検証 した，【方法】登録症例 は対象群また は 試験 群 に ラ ン ダム に 割り付け，対象群 に はパ ロ

ノ セ トロ ン／デ キサ メ タ ゾ ン の み を，試験群 に は ア プ レ ピ タ ン トを追加投与した．抗悪性腫瘍薬投与開始時刻 を起点 と して

120時間後まで を有効性観察期間と し，嘔吐 性事象（嘔吐又 は空嘔吐），悪心，制吐処置を評価 した．主 要評価 項 目は 24時 間

か ら 120 時間後に お け る嘔吐完全抑制率 （CR ）と した．副次評価項目は 治療成功期間 （TTF ），嘔吐完全制御率 （CC）．悪心

な しの 割合とした．本試験 は 当院倫理 委員会の 承認の もと，対象患 者 に十 分 な イ ン フ ォ
ーム ド ・コ ン セ ン トを得 て 行 わ れ た．

【成績】対象群 13例，試験群 15例 で 検討 した．平 均年齢 は対象群で 56．5歳，試験群 で 61．9歳 PSOが 27例，　PS1 が 1例．

全例 で TC 療法 をお こ な っ た．遅延期の CR は対象群 92％，試験群 100％ で 有意差は 認め られ な か っ た．　TTF で 有意差 はつ

かず，CC は 対象群 58％ ，試験 群 5 ％ で有意差は つ か なか っ た．悪 心 無 しの 割合 は対象群 58％，試験群 50％ で有意差はつ か

な か っ た，【結論】中等度催吐性化学療法 に対す る制吐効果 は パ ロ ノ セ トロ ン 単剤 で可 能 で ある と考えられ た．今後 高度催吐

性化学療法 にお ける CINV に対す る，ア プ レ ピ タ ン ト併 用 に よ る制吐療法 の 有効性の 検討 も課題 と考える．

P2・8・5　 12症 例 の 自験 例 か ら明 らか に な っ た カ ル ボ プ ラ チ ン 過敏反応 の リ ス ク 因子
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【目的】婦 人科悪性腫瘍 に対す る 化学療法に お い て，カル ボ プ ラチ ン （CBDCA ）は汎 用 さ れ て い る薬剤で あるが，複数回投 与

後 に過敏反応を来す可能性 が知られ て お り， 時 に 心 停止 等 重 篤 な状 態に 至 る ケ
ー

ス もあ る ．今 回我 々 の 施設 に お ける CBDCA

使 用 者の 過敏反応 （Carboplatin　Hypersensitivity　Reaction：CHR ）に つ い て検討 した」方法】2004 年 4 月か ら 2013 年 8 月 ま

で に当院 にて 婦 人科癌 に対 し CBDCA を使用 し た患 者 238名 に つ い て 診療録か ら年齢，身長，体重．回数，期間，投与量，過

敏症状，薬剤 ア レ ル ギーの 既 往等につ い て 後方視的 に検討 した．【成績】CHR は全 て 7 回以 降の 投与周期 で生 じて お り，7回以

上 投与群で 検討した とこ ろ 12名，15．2％ に認め た．そ の 他 の 薬剤 ア レ ル ギーの 既 往が CHR （＋ ）群で 81．8％，　 CHR （
一
）群

で 16．5％ に認 め られ両 群間に 有意差が見られ た．また 7 回以 hの 投与で は累積投与 回 数，総投与量 に お い て 両群 間に有意差を

認 め なか っ た に も関わ らず，CHR 〔＋ ）群で は，91％ で前回 投 与か ら
一

定期間を あ け た 後 に再 開 した ク
ー

ル の 数 回 目 に過敏

反応が 起 きて い た，CHR （一）群で は 同様の 投与歴 の 患者 は 48．1％ で あ り両群間の 投与法に 有意 差を認 め た．さらに，7回以

上 投 与 さ れ て も休薬期間 をあけずに 連続 投 与 さ れ た 患者 の 97．6％ に は CHR は 認 め な か っ た．【結論】以 前 か ら CBDCA の 投

与 回数 や投 与 量 の 増 加 は CHR の リ ス ク 因子 と言わ れ て い る が，今回の 検討で は，寛解ある い は薬剤変更等 の 理 由で前回投与

から
一

定期間を あ けて の反復投与症例．薬剤 ア レル ギーの 既往が CHR の ハ イ リス ク で あ る こ とが示 さ れ た．こ れ らの 患者 に

お い て は CHR の 発症 を念頭 に置 き，ア レ ル ギ
ー

症状 に対応 で きる準備をもっ て 投与 に あた る必 要 が あ る と思われた，

P2 −8−6　婦人 科癌患者に お け る TC 療法に 伴う末梢神経障害 に対す る ラ フ チ ジ ン の 予防 的投与の 有効性 に 関す る検討
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【目的】ラ フ チ ジ ン は H2 受容体拮抗薬の ひ とつ で あ るが，化学療法誘発性 末梢神経障害 （CIPN）に対す る有効性に 関する 報

告が 散見 され て い る．そ こ で 今回初 回化学療法 と して TC 療法を施行 し た婦人 科癌 患 者 を対 象 と し，ラ フ チ ジ ン の CIPN に 対

す る予 防的投与の 有効性に つ い て検討 した．【方法】2012年 12 月以 降，当院で 同意の 得 られ た TC 療法を施行 した 婦人科癌患

者 22例 を対象 に，化学療法開始時 よ りラ フ チ ジン （20mg／day）を継続投与 した ．　CIPN の 評価 に は。医療者側 の 評価 と して

NCI −CTCAEv4 ．O，患 者 自身の 評価 と して Short−for皿 McGill　Pain　Questionnaire（SF−MPQ ），　 Patient　Neurotoxicity　Ques−

tionnaire（PNQ ），　Numerical 　Rating　Scale（NRS）を用い て 評価 した．各 コ ース （1−6 コ ー
ス ）開 始 前，治療終了後 の CTCAEv

4．0， SF−MPQ ，　PNQ ，　NRS を回収 して 評価 した，【成 績】患者年齢中央値 は 59 歳 1例がパ ク リタキセ ル の ア レル ギーで治療

を中止 したがそれ以 外 は全 例 治療中 ラ フ チ ジ ン の 服薬状況 は 良好 で あり，あきらかな有害事象は 認め なか っ た．NCI −CTCAE

で は，感覚性お よび 運 動性 の CIPN の 出 現率 は 4 コ ース 投与時点で 各々 G1 が 68％ と 6％ で，　 G2 は 4．5％ と 0％，　G3 以 上 の

発 現 は 見 られ なか っ た．MPQ に よ る評価で は，感覚性障害が主で，各 コ ース 毎の ス コ ア は 5 コ ー
ス 目以 降 は低 下傾向を認め

た，NRS の 評価 も同様 の 傾向で あっ た．　PNQ の 評価 で は 感 覚性障害 は 4 コ ース 目か らス コ ア は 2．2の ま まで 以 降増悪 は な

か っ た，【結論】ラ フ チ ジ ン の 予防投与に よ り TC 療法 に 伴う G2，　G3 の CIPN の 発現率が 低下 す る 傾向 を認め た．そ の 他 の 評

価 ツール の 結果か らも，CHPN の 進行 を抑 制 で きる可 能性が 示唆され た．
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