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A．研究目的 

肝細胞癌（hepatocellular carcinoma 

(HCC)）はHCV肝硬変における合併症として

頻度が高く、予後に影響する重要な疾患で

ある。血液製剤によるHIV/HCV重複感染者

におけるHCCの実態を調査する目的で、全

国のエイズ診療拠点病院にアンケート調

査を実施した。 

 
B．研究方法 

後方視的観察研究として、全国のエイズ診

療拠点病院 444 施設へ HCC 合併例の診療歴

を調査した。調査項目は患者の年齢、性別、

肝機能、 Child-Pugh 分類、 model for 

end-stage liver disease (MELD) score, 

HIV-RNA、HCV-RNA、CD４実数、腫瘍の数・

大きさ、腫瘍発生時期、 腫瘍の治療、 治

療後再発の有無、ART 内容、死因（死亡例）、

とした。 

（倫理面への配慮） 

研究の遂行にあたり、画像収集や血液な

どの検体採取に際して、インフォームドコ

ンセントのもと、被験者の不利益にならな

いように万全の対策を立てた。匿名性を保

持し、データ管理に関しても秘匿性を保持

した。 

 

C．研究結果 
444 施設中 139 施設より回答を得た（回

収率 31％）。うち研究参加可能と回答した
施設は 90施設、さらにそのうち HCC 診療の
経験があるのは 14施設であった。最終的に
対象となった HCC 症例数は 38例であり、う
ち 24症例のデータが回収された。全例男性、
診断時年齢は 49 才（34－67）、血友病 A15
例、B9 例であった。HCC の最大径は 21 ㎜（7
－100）、個数は 2個（1－多数）であり、単
発 11 例、多発 13 例であった。HCC に対し
治療が行われたのは 18例（75％）で、治療
内容は経肝動脈的化学塞栓療法（TACE）11
例、ラジオ波焼灼術（RFA）6 例、脳死肝移
植 1例、不明 7例（重複あり）で、Child-A
で単発症例が 6 例あったにも関わらず肝切
除を施行された症例はなかった。転帰は無
再発生存 4例、多病死 1例、再発生存 2例、
癌関連死 13 例、不明 4例、であった。 

D．考察 

 HIV/HCV 重複感染者においては、HCV 単独

感染者と比較して HCC 発症のリスクが高く
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予後不良、とする報告が多い（(Ioannou et 

al. Hepatology 2013, Lewin et al. 

Radiology 2015, 他)。また、それらの症例

に対する肝移植成績については、近年の

HIV/HCV 両者の治療の発展により改善がみ

られ、HCV 単独感染症例と同等になった、

と す る 報 告 も あ る （ Aguero et al. 

Hepatology 2016）。しかし、本邦のように

血液製剤による感染者に特化したデータは

なく、従来の HCC に対する肝移植適応基準

であるミラノ基準を同様に適用すべきか否

かも明らかでない。そこで、血液製剤によ

る重複感染者における HCC 合併の実態をア

ンケート調査した。全国 444 施設へアンケ

ートを依頼したが、症例数と研究参加の可

否を問う一次調査の時点でわずか 139 施設

（31％）からしか回答を得られず、最終的

に調査可能な症例は 38例で、うち解析する

に至った症例はわずか 24例であった。特徴

として、・血友病のため全例男性、・診断時

の年齢が低い、・HCV 治療の頻度が低い、・

肝切除施行例がない、等が挙げられた。診

療における肝専門医の関わりは不明であっ

たが、HCV 単独感染者と比較すると、HIV 診

療が中心となることにより HCV に対する治

療が立ち遅れる可能性がある。HCC に対す

る診療ガイドラインが確立され、いわゆる

DAA 治療により HCV が制御される時代であ

り、今後重複感染者への HCC に対する治療、

特に本研究の課題である肝移植適応も大き

く変化していく可能性がある。引き続き十

分な症例数での調査を継続していくととも

に、肝専門医への早期コンサルトの重要性

を情報発信していく必要がある。 

 
F．健康危険情報 
 なし。 
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含む。） 
 １．特許取得 

 なし 
 ２．実用新案登録 
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