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P3・15−1　 婦 入科悪 性腫瘍 に合併 した Trousseau 症 候群 の 後方視的検討
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【目的】担癌状 態 で は
一
般的に 血液凝 固能が 亢 進 し，脳梗塞 を合併す る Trousseau 症 候群 が 知 られ て い る ．合併症 と して は 重

篤で あり発症後の 予 後 に も影響す る と思 われ る．婦人科悪性腫瘍 に発症 した Trousseau症候群 を後方視的 に検討 し，臨床的特

徴 を検 討 した．【方 法12011年 9月 か ら 2015年 8月 の 5 年間 に発 症 した婦 人科 悪 性 腫 瘍 に伴 う Trousseau 症 候 群 6症 例 につ

い て，倫理委貝会の 承認の もと，診療録 を用 い た後方視的検討を行 っ た．【成績】症例 は卵巣癌 3 例（漿液性腺描2 例，明細胞

境界 悪性腫瘍 1例），子宮頸癌 2 例 （扁平上 皮癌 1 例，明細胞腺癌 1 例 ），子 宮体癌 1例 （類内膜腺癌 1例 ）で ，脳 梗 塞 発 症 時

点で 治療前 1例，初回 治療中 1例，再発 治療中 4例 で，発 症時の 主 な症 状 は意識 障害や 運動障害で あ っ た．5例 に お い て脳梗

塞 に対 す る抗 凝 固療法が 施 行 され た．2 例 で は発 症 後 も化学 療法が 施行 され たが，4 例 で は 緩和治療 の み 施 され た，ま た発症

後 の 生存期間は化学療法施行の 2例 におい てそれぞれ 115日，240日で あっ たが．緩和治療 の 4例 で は 4 日か ら88 日で あ っ

た．発 症直後の 血 液凝 固 能検査 で は全例 に D ダ イマ ー上 昇が み られ たが，そ の 他 の 異常は 認め な か っ た，【結論】近 年，悪 性腫

瘍 の 手術後 や 治療 に伴う入院中の 血 栓症 に対 し，予防を含め た 抗凝固療法 は広 く認知 され て きた が，依然 と して 深部静脈血 栓

症 ， 肺梗塞 ， 脳梗塞 が散見 され て い る ，Trousseau 症候群 は 癌治療に 支障を きたす場合が あり，予後 に も悪影響を及 ぼ すこ と

か ら血栓予防の 重要性が再確認され た．
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症候群 と は．悪性腫瘍 に 随伴す る 説明で きない 血栓性疾患 とされ て い る．本学会で は，婦人科悪性腫瘍 に脳梗塞を

合併 し，トル ーソー症候群と診断 した下 記 3症例 と過去の症例 を集積 ・検討 し報告す る．【症 例 1】62歳 2経妊 2経産 閉経

52 歳 BMI24 ．子 宮頸癌 IIB期 と診断 し て CCRT 施行，治療 4 年後 に SCC の 上 昇お よび 左上 肢 感 覚異常 を 認め ，転移 検索 を

施 行 した．CT 検 査 にて 胸 水
・胸 膜 転 移 ・肺 門 部 IJ ン パ 節 に 転移 を認め，頭部 MR1 検査 で 多発脳転移 ・脳梗 塞 と診断 し た．血

栓症 を起 こ す原因が 明 らか で なく トル
ー
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症候群 と診断 して ヘ パ リ ン持続静注療法 を施行．再発 に 対 して は DC 　2 コ
ー

ス 施

行 したが， 転移病巣の 増大 ， 胸水貯留 の 増大 ， 多発皮膚転移と PD の ため，在宅緩和ケ アへ 移行 し
一

か 月後，永眠 され た．【症
例 2】48歳 1経妊 1経産．BMI24．子 宮頸癌IVB 期 に対 して CCRT 施行．　 CCRT 終了 3 か 月後，癌性 リ ン パ 管症 に よ る 呼

吸不全 で 入院．入院 10 日前から両手 の 動かしに くさ， 頭痛を訴えたため
， 頭部 MRI 検査施行．多発脳梗塞を認め た が在宅緩

和 ケ ア の 希望 が あ り，ヘ パ リ ン 療法 は施 行せ ず在宅 酸素療 法 を 導入 して 退 院
一

週 間 後，永 眠 され た．【症 例 3】57歳，1 経妊

0経産 　閉経 55歳 BMI29，子宮体癌 IVB 期．当院初診後の 検索で ，無症候性肺血 栓塞栓お よび DVT が指摘 され て い た．
腫瘍減量 を 目的と して 拡大子宮全摘お よ び両側付属器摘出，大網切除術を施行．術後化学療法を施行中 （術後 3か 月），多発

脳梗塞を発症．ヘ パ リ ン持続静注療法を行 っ た．現在化学療法継続中であ る，

P3−15−3　婦人科悪性腫瘍に お ける Trousseau症候群の 臨床的検討
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【目的】脳 は トロ ン ボ プ ラス チ ン が 豊富で，ま た トロ ン ボモ ジ ュ リ ン が 乏 しい た め，DIC の 標的臓器 とな りや すい ，　Trousseau
症候群 は，潜在性 の 悪性腫瘍 の 遠隔効果 に よ り神経症状を呈す る傍腫瘍性神経症候群 の

一
つ で，脳卒申症状を生 じ，婦人科腫

瘍 に 多 い とい わ れ て い る ，【方法】2011 年 1 月か ら 2015年 10月ま で に 当院 で 経験 し た 婦 人 科悪 性腫 瘍 にお ける Trousseau
症候群 の 4 症例 を後方視的に検討 した．【成績】原 疾患 ・年齢 ・進行期 ・組織 型 ・脳 梗 塞 発 症 時 の 治 療 は子宮頸癌 2例 （69歳 ：

HIA 期 ・低分 化 癌 ・CCRT ／54歳 ：IVA 期 ・
扁平 上 皮癌

・TC 療法），子宮体癌 1 例 （58 歳 ： IHB 期 ・腺癌 ・AP 療法），卵巣

癌 1例 （53歳 ： IV期 ・明細胞腺癌 ・TC 療法）で あっ た．子宮頸癌の 1 例は腎不全 の ため脳梗塞急性期治療 は未施行で，3
例 に ヘ パ リ ン，2 例 に エ ダ ラ ボ ン 投与が 行わ れ た ，脳梗塞発症前後の D−dimer（pg／ml ）の 推移は各々 ，0．7→ 1．1，0．8→ 43，8，
19→ 4．2，3．2→ 20．0で あっ た．3例 は後遺症 に よ る PS 低下 の ため 原疾患の 治療 は 困難 と な り，2例 は 90病 日，175病 日に 永眠

され た，1例 は後 遺 症 な く TC 療 法 を再 開した が，化 学療法中に 脳 出血 を発症 し，リ ハ ビ リ 中で ある，【結論】Trousseau 症候

群 は進行癌 に発症する こ とが 多 い が，多発脳梗塞を呈す る た め PS 低下 をきた し原疾患 の 治療継続が 困 難 と な り予 後不良で あ

る．そ の た め 過凝 固状態 の 早 期発 見 に努め，発 症予 防や 再 発 予防 をす る こ とが 重要 で あ り，新規 経 ロ抗凝固薬 や低分子 ヘ パ リ

ン療法 が期待 され る．
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