








 

巣状分節状糸球体硬化症(以下 FGS)をはじめとする，ステロイド抵抗性難治性ネフローゼ

症候群(以下、難治性ネ症)に対してサイクロフォスファマイド等の免疫抑制剤の投与や抗

凝固線溶療法等が試みられているがその効果は不十分であり、その予後は未だ不良である

(1)。 

 一方、Imbach らによって特発性血小板減少性紫斑病に対し始められたγ－グロブリン大

量療法は 1982 年杉崎ら(2)が膜性増殖性腎炎、膜性腎症、ループス腎炎の治療に導入して

以来、腎患者の有力な治療法として注目を浴びてきている。 

 我々は他の薬剤が無効で難治性ネ症と診断した 3例に対し，本療法を試みたのでその臨

床経過，有用性について報告する。 


