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Ａ．研究目的 
1. 昨年度はベイラー医科大学での作成法に準
拠し、我々独自の方法として無血清培地

(TexMACS®)を用いること、7ウイルス 15抗原
の peptideを用いての多ウイルス特異的 T細胞
が作成できることを確認した。 
抗原 peptide に関してはベイラー医科大学で
はドイツ JPT社製のpeptideを用いており、我々
も JPT社製のものでの作成が可能であった。や
や製品ラインアップは異なるものの、ドイツ

Miltenyl 社も同様の peptide を販売しており、
Miltenyl社製のものでも同等のものを作成する 

 
 
ことは可能であることは確認していたが、無血

清培地に関しては、昨年度は Miltenyl 社の
TexMACS®のみでしか検討してこなかった。 
 今年度は不測の事態にも対応できるよう日

水製薬の NS-A2®という無血清培地で同等の
ものが作成できるかどうかを検討した。 
 
2. 昨年度再現性が不十分であった基礎的検討、
特に細胞傷害性に関して引き続き検討を行う。 
 
 

研究要旨 

近年、同種造血幹細胞移植は移植前処置や補助療法などの発展により治療成績が良くなっている。

特に移植後早期の細菌感染症の制御や、免疫抑制薬の進歩による合併症の減少、前処置の改良など

が、移植治療の生存率改善に寄与している。反面、ウイルス感染症についてはは抗ウイルス薬の種

類も少なく、副作用等の問題も内包する。また、移植後早期の免疫不全状態の場合には治療効果が

不十分であったり、移植後合併症により抗ウイルス薬が使用できなかったりすることも多い。 

本研究においては、今まで peptideを用いて簡便にサイトメガロウイルス、EBウイルス、アデノ

ウイルスの 3ウイルス特異的 T細胞を作成してきたが、さらに造血幹細胞移植後に問題となる 7ウ

イルス(サイトメガロウイルス(CMV)、EBウイルス(EBV)、アデノウイルス(AdV)、BKウイルス、JC

ウイルス、ヒトヘルペスウイルス-6(HHV-6)、水痘帯状疱疹ウイルス(VZV))特異的 T細胞を作成して

いる。今年度は各ウイルスに対しての細胞傷害活性を検討すると共に、同時に IFNγ産生能力も検討

した。 

ベイラー大学の方法に改変を加え、より臨床に使用しやすいように血清を用いない培地での作成

も検討した。具体的には増殖率、調製されたリンパ球亜群、特異性、IFNγ産生能などを検討し、血

清入りのものと遜色がないことを明らかにした。 
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Ｄ．考察 
ドナーに依存すると思われるが、本年度の検

討において我々の作成した T 細胞で良好な細
胞傷害性が確認できたことは、今後第三者から

の投与を考慮した時、ドナー選定の選択肢の条

件となりうると思われる。まだどのようなドナ

ーから投与すればよいかはわかっていないが、

米国ではすでに第三者からの投与による臨床

試験の結果が報告され始めているので、アロ反

応性の検討とともにどのようなドナーから作

成するのが好ましいのか、更なる検討が必要で

ある。 
昨年度からの検討で、臨床試験を行うための

基本的な裏付けは達成されたと思われる。臨床

試験を行う上で実際の培養施設となる予定の

東京医科歯科大学附属病院の細胞治療センタ

ーは現在改修中であるが、センターが再開され

次第実際に行う予定の手順にのっとった試験

培養や、細胞の品質保証の検討に入りたい。 
 

Ｅ．結論 
 本年度は、昨年度の 3ウイルス 7抗原特異的
T 細胞調製にひきつづき、7 ウイルス 15 抗原
特異的 T 細胞の調製を安定化させることがで
きた。培地に関しても 2種類の無血清培地での
検討ができ、不測の事態により培地が供給され

ないときの代替案を確保した。昨年度からの検

討により臨床試験を行うための基礎的検討は

達成できたと思わる。来年度には臨床試験を開

始する予定である。 
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