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　要旨：目的：当科での最近１０年間のＣ型慢性肝炎患者に行われた，インターフェロン（IFN）療法の治

療効果に影響を与える因子について検討した．対象と方法：２０００年４月から２０１０年３月までの１０年間にお

いて，当科で IFN 治療を行ったＣ型慢性肝炎患者４５１例のうち，解析可能であった３３１例において，IFN 療

法の治療効果に影響する因子について，統計学的に検討を行った．また，ペグ�IFN（PEG�IFN）＋リバ

ビリン併用療法を行った８４例については，Ｃ型肝炎ウイルス（HCV）コア領域のアミノ酸配列と IFN 治

療効果との関係についても検討した．結果：３３１例の IFN 導入時平均年齢は５４.８歳，IFN 治療難治タイプ

（著効率５０％以下）とされる HCV serotype１型かつ高ウイルス量例が６２.９％を占めていた．HCV sero-

type１型，高ウイルス量例における IFN 治療法別著効率は，IFN 単独療法が１８.２％，IFN＋リバビリン併

用療法が２２.９％，PEG�IFN 単独療法が２５.０％，PEG�IFN＋リバビリン併用療法が４３.０％であった．

IFN 治療における著効（SVR）に寄与する因子は，多変量解析の結果，non�serotype１型，低ウイルス

量，治療法（PEG�IFN＋リバビリン併用療法），年齢（５７歳未満）が独立因子として抽出された．また，

HCV コア領域の７０番目のアミノ酸変異は，治療無効となる独立因子であった．結論：この１０年間におけ

るIFN治療法は飛躍的に向上した．IFN 治療を行う際は，HCV 遺伝子型，ウイルス量，年齢，治療法，

ウイルス側の遺伝子多型といった SVR に影響する因子を検討することにより，個々の症例に最適な治療

ができると考えられた．
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