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Abstract

慢性Ｃ型肝炎を合併したデンマーク人血友病患者におけるαインターフェロ
ン療法：標準的なインターフェロンα-2b投与のあと２つの異なった維持療
法を比較した無作為化一般試験の結果
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　デンマークの全血友病患者を調査し，HIV陰性で

慢性 C型肝炎を合併した患者 49人を標準的なイン

ターフェロンα-2b療法のあと 2つの異なった維持

療法を比較した無作為化一般試験に登録した。用量

補正および投与中止はトランスアミナーゼの変化に

基づいて行った。47人の患者にαインターフェロン

300万Uを週 3回，3カ月間投与した。反応がみら

れなかった 26人については 600万U 週 3回に増量
し，さらに 3カ月間投与を行った。反応がみられた

21人は 300万U を週 3回継続した。6カ月目，完全

または部分的な生化学的検査上の改善がみられた25
人の患者を，固定用量法（13人；300万または 600
万U週3回）または個別用量法（12人）にランダム

に振り分けた。個別用量法では，トランスアミナー
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ゼが正常な限りインターフェロンの用量を300万ま

たは 600万Uから 2カ月ごとに 1/3ずつ漸減した。

生化学的検査上改善のみられなかった22人はそれ以

上の投与はせずに6カ月間追跡した。12カ月間の投

与後，治療法に関係なく18人（38％）がウイルス検

査上改善がみられた。また，7人（16％）が 6カ月

の追跡後でもウイルス学的および生化学的改善を持

続した。全体的にみて，個別法が固定用量法より優

れているとは考えられなかった。慢性C型肝炎を合

併したデンマーク人の血友病患者における投与直後

のαインターフェロン投与に対する反応は非血友病

患者を対象にして以前実施された試験の結果と同等

である。しかし，ウイルス学的および生化学的改善

が維持された患者は 16％のみであった。


