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 研究要旨：多施設共同による CMV 再活性化症例の短期的予後（再活性化判明後 2週間）について検討

を行った。本研究により CMV 再活性化の多くは CMV 抗原で判定しており、90%の症例で 9個以下であっ

たことが明らかになった。また抗ウイルス薬単独使用例の寛解導入率は 20％、改善率は 33％であった。

一方抗ウイルス薬を使用せずに内科治療が強化された症例の寛解導入率は 50％、改善率は 75％であっ

た。以上より潰瘍性大腸炎難治例において CMV 再活性化後抗ウイルス薬未使用例でも寛解導入される症

例が存在することが示された。 
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A. 研究目的 

潰瘍性大腸炎治療の問題点としてステロイド

抵抗例・依存例などの難治例が存在し、その一部

サイトメガロウイルス（CMV）の再活性化による

腸炎悪化の関与が考えられている。以前の本会議

においてCMVの再活性化が確認された場合、約80%

の医師が抗ウイルス薬を使用することが報告さ

れているが、CMV 再活性化が重症潰瘍性大腸炎の

炎症を悪化させるのか、あるいは単に重症例に合

併するだけなのか不明である。また多くの研究は

後ろ向き研究であり、これまで CMV 再活性化症例

の予後を大規模で前向きに検討した報告は少な

い。本研究は多施設共同による CMV 再活性化症例

の短期的予後（再活性化判明後 2週間）について

検討を行った。本研究により抗ウイルス薬の使用

の是非が明らかになれば使用による副作用の軽

減、医療費の削減につながると考えられる。 

 

B. 研究方法 

 活動期潰瘍性大腸炎のうちCMV再活性化例50例

（10 施設）について重症度、Mayo スコア、CMV 再

活性化までの治療方法、CMV 再活性化に対する抗

ウイルス薬使用の有無、UC に対する治療変更・強

化、CMV 再活性化 1週間、2週間後の寛解（Partial 

Mayo スコア 0-1）、改善（Partial Mayo のすべて

の項目 1以下減少）についてデータを集積した。

CMV 再活性化の定義は血中 CMV 抗原陽性、組織学

的な CMV の証明（封入体、免疫染色）、大腸組織

PCR 陽性とした。抗ウイルス薬未使用 15 例（抗ウ

イルス薬未使用群）と抗ウイルス薬使用かつ登録

時に内科治療強化されなかった例（抗ウイルス使

用群）12 例について登録開始 2週間の転帰を比較

した。 

 

（倫理面への配慮） 

各施設倫理委員会の審査・承認を得て本試験を



施行した。本研究における個人情報の匿名化

は施設内で行い，かつ個人識別情報は施設内

において管理し，本試験に関わる研究者は個

人情報保護のために最大限の努力を払う。研

究協力者には被験者識別コードをつけること

で匿名化を行う (連結可能匿名化)。登録，症

例報告書の取り扱いは被験者識別コードで特

定し，イニシャル，生年月日等の個人特定可

能な情報は用いない事とした。 

 

C. 研究結果 

解析可能であった 40 例を対象とした。CMV

再活性化の根拠として CMV 抗原陽性 80%、組

織封入体 3％、組織 CMV 免疫染色 23%、組織

PCR15%であった。CMV 再活性化時の内科治療

はステロイド 60％、チオプリン 30%、タクロ

リムス 23%、インフリキシマブ 20%であり、免

疫抑制剤 2剤以上使用している例は 53％であ

った。登録時の平均 Mayo スコアは 9（5-12）、

平均内視鏡 Mayo は 2.4（1-3）であったが、

Mayo１の軽症例でも 3 例で CMV の再活性化が

認められた。 

登録開始 2 週間後の臨床経過は寛解 10 例

（25％）、改善 12 例（30％）、無効（18 例）

であった。無効例に寄与する因子は CMV 抗原

個数であった。抗ウイルス薬使用別の寛解導

入率は未使用群（治療強化）で 50％、抗ウイ

ルス薬使用群で 20％、また改善例はそれぞれ

75%、33％であり内科治療強化群で有意に治療

成績が高かった（ｐ＜0.01）。抗ウイルス薬未

使用群ではステロイド減量のみの対応が 4 例、

16 例は内科治療強化のみで対応された。 

 

D. 考察 

本研究により CMV 再活性化の多くは CMV 抗

原で判定しており、90%の症例で 9個以下であ

ったことが明らかになった。また抗ウイルス

薬単独使用例の寛解導入率は 20％、改善率は

33％であった。一方抗ウイルス薬を使用せず

に内科治療が強化された症例の寛解導入率は

50％、改善率は 75％であった。これまで CMV

再活性化された場合の抗ウイルス薬単独、抗

ウイルス薬を使用せず内科治療を強化した群

の治療成績を多施設共同で前向きに検討した

報告例はない。今年度の班会議では PCR 定量

を基にした抗ウイルス薬治療法の是非に関す

る臨床研究が計画されており、本試験のデー

タが症例数設定根拠に寄与する可能性がある

と考える。 

 

E. 結論 

潰瘍性大腸炎難治例において CMV 再活性化

後抗ウイルス薬未使用例でも寛解導入される

症例が存在することが示された。今後介入試

験により抗ウイルス薬使用の是非が明らかに

なれば、医療経済的にも有用な情報となりう

ると考えられる。 
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H. 知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む） 
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