
 

 

消化器内科の山口が月、水、金の午前中、肝臓の専門外来を担当しており

ます。得意分野は慢性ウイルス性肝炎に対する抗ウイルス治療です。 

日本での肝臓癌の死亡数は、年間に３万５千人弱で、癌の死亡数の中でも

上位にあります。広島県、特に呉市は肝癌の死亡数の多い地域の１つです。

肝癌のほとんどは C 型肝炎ウイルス、あるいは B 型肝炎ウイルスの感染者か

ら起こります。肝癌になると完治するのが困難で、予後の悪い癌の１つです。

そこで肝癌の死亡数を減らすためには、肝癌の予防がポイントとなります。C

型慢性肝炎患者さんに、インターフェロンとリバビリンを併用した抗ウイル

ス治療を行い、C 型肝炎ウイルスを追い出してしまうと、肝炎は治癒し、肝

癌は発生しにくくなります。 

これまで難治例といわれ、インターフェロンの単独治療では５％の治癒し

か期待できなかった HCV グループ１で、ウイルス量の多い方でも 2004 年

12 月から保険で認められたペグインターフェロン（１週間に１回注射するイ

ンターフェロン）とリバビリン（飲み薬）の１年間の併用治療で、50％以上

に治癒が期待できるようになりました。また、HCV グループ２では、半年の

治療で 90％以上の治癒が期待できます。以前インターフェロン治療を行い、

治癒しなかった人でも、再治療で同様の治療が期待できます。また、肝機能

正常の HCV キャリアであっても、HCV グループ２であれば、90％以上の

治癒が期待でき、積極的なインターフェロン治療適応です。 

当科では、すでに 500 例以上のインターフェロン使用経験があり、過去

４年間のインターフェロン治療症例数は、2002 年 40 例、2003 年 35 例、

2004 年 37 例、2005 年 45 例です。 

また、B 型肝炎に対しては、インターフェロン、ラミブジン、アデフォビ

ルなど、新しい抗ウイルス剤が使用可能で、ウイルスを抑えることができま

す。 

当科では、1992 年からインターフェロン治療を積極的に行っており、当

科での肝癌の発生数は 1998 年をピークに減少に転じています。 

このように、当科では肝癌の予防を目的とした、慢性肝炎の治療を中心に

肝疾患の診療を行っています。 
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