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　造血細胞移植（HCT）を受けた小児患者では、急性腎障害（AKI）がしばしば発生する。著者らは、
小児患者におけるHCT関連AKIのリスクとその影響を評価した。著者らの研究では、造血細胞移植を受
けた小児69例の、移植後100日と1年時点での患者の生存率の腎予後について、後方視的に調査を行っ
た。その結果、移植後100日までに、34例（49%）でステージ3のAKIを発症していた。ステージ3のAKI
を発症した患者の移植後100日時点の全生存率（OS）は、発症していない患者より低かった（76.5％
vs 94.3％, P = 0.035)。悪性腫瘍（粗ハザード比（HR）5.7, 95％信頼区間（CI）, 2.20～14.96）、
1000 ng/mL以上のフェリチン血症（粗HR 4.29, 95％CI, 2.11～8.71）、移植ソースが末梢血（粗 HR
2.96, 95%CI, 1.22～7.20）または臍帯血（粗 HR 2.29, 95%CI, 1.03～5.06）、および骨髄破壊的前
処置（粗 HR 2.56；95％CI，1.24～5.26）が、移植後100日までのAKIのリスク因子として同定され
た。高フェリチン血症は独立したリスク因子であった（調整後HR 5.52; 95% CI, 2.21～13.76）。結
論として高フェリチン血症は，移植後のAKI ステージ3および早期死亡と関連していることが示され
た。

　以上の成績はこの方面の研究の発展に重要な知見を加えた意義あるものと考えられる。本論文につ
いての試験はまず論文の研究目的、方法、実験成績などについて説明を求め、各調査委員より専門的
な観点から論文内容及びこれに関連した事項について種々質問を行ったが適切な回答を得た。なお本
論文は共著者多数であるが、予備調査の結果、申請者が主導的役割を果たしていることを確認した。
　よって調査委員合議の結果、試験は合格と決定し、博士（医学）の学位に値すると認める。
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