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研究要旨：IgG4 関連消化管病変が IgG4 関連疾患の一つの entity として認められるか
を明らかにするために、病理組織標本の利用可能な IgG4 に関連する消化管病変と思
われる症例を集積し、それらの病理組織像および臨床像について検討する。現在、8
施設から送付された、病理組織学的に IgG4 関連消化管病変と診断された 8病変（胃 4、
大腸 2、食道 1、腸間膜 1）に関して、病理組織学的再検討を加え、さらに臨床的検討
を行っている。 

 

Ａ．研究目的 
IgG4 関連消化管病変が IgG4 関連疾患の
一つの entity として認められるかを明ら
かにするために、IgG4 に関連する消化管病
変と思われる症例を集積し、それらの病理
組織像および臨床像について検討する。 
 
Ｂ．研究方法 
1) 対象 
病理組織標本（手術検体あるいは診断可
能な内視鏡的切除材料）の利用可能な IgG4
関連消化管病変と思われる症例で、以下の
二項目を満たす。 
① 食道、胃、十二指腸、小腸、大腸、腸間
膜等に腫瘤、著しい壁肥厚、狭窄、ポリー
プ、潰瘍等の病変を呈する。 
② 病理組織標本において、多数（少なくて
も 10/hpf 以上）の IgG4 陽性形質細胞浸潤
を認める。（明らかな線維化、閉塞性静脈炎
を伴わない例も集積し、IgG4 関連 
消化管病変と診断できるか否かを検討す
る。） 
 他の IgG4 関連疾患の合併の有無は問わ
ない。 
2) 調査方法 
上記の条件に該当する症例数、手術症例
と内視鏡的切除症例の内訳を調査する一次
調査表をメールで 90 施設に送付した。 
症例を有する返事を頂いた 8 施設に臨床
調査票をメールで送り、病理組織スライド
切片送付用のフォルダーを郵送した。 
臨床調査票は個人情報管理者の管理のも
と各共同研究施設において連結可能匿名化

を行なった後、各施設の共同研究者が調査
票に臨床情報を記入し、臨床情報解析施設
に返送する。 
病理組織スライド切片は個人情報管理者
の管理のもと各共同研究施設において連結
可能匿名化を行なった後、各施設の共同研
究者が組織検体解析施設へ送付する。 
3) 解析 
① 組織学的検討 
 組織検体解析施設において、組織スライ
ド（HE, EVG 染色、IgG 染色、IgG4 染色）
を検討中である。代表的なスライドについ
ては組織検体解析施設でバーチャルスライ
ド（デジタル化組織標本）を作成し厳重に
保管し、病理組織スライド切片は組織学的
評価が終了後速やかに元の施設に返送した。 
② 臨床的検討 
 病理組織学的な診断に従い、臨床情報解
析施設において収集された臨床情報を解析
中である。 
（倫理面への配慮） 
各施設の担当医は連結可能匿名化処理を
行なったうえで、調査票に記入し、対応表
は各施設の個人情報管理者が厳重に管理す
る。調査票には個人を特定できる情報は記
載せず、プライバシーを保護する。 
 
Ｃ．研究結果 
8 施設から送付された、病理組織学的に
IgG4 関連消化管病変と診断された 8 病変
（胃 4、大腸 2、食道 1、腸間膜 1）に関し
て、病理組織学的再検討を加え、さらに臨
床的検討を行っている。 



 
Ｄ．考察 
IgG4 関連疾患の罹患臓器は、膵臓、胆管、
涙腺、唾液腺、肺、腎臓、後腹膜、リンパ
節など全身の諸臓器にわたる。しかし、消
化管病変に関しては、文献上数件の症例報
告があるのみで、現状では IgG4 関連疾患の
一つの entity としては認められていない。 
IgG4 関連疾患の病理組織像としては、著
明なリンパ球と IgG4 陽性形質細胞浸潤と
線維化および閉塞性静脈炎が挙げられる。
IgG4 陽性形質細胞浸潤に関しては、IgG4 陽
性形質細胞数が 10/HPF 以上と IgG4/IgG 陽
性細胞比 40%以上が目安とされ、線維化は
花筵状線維化(storiform fibrosis)が典型
的とされている。しかし、浸潤する IgG4 陽
性形質細胞の数は臓器により異なり、また
涙腺やリンパ節では花筵状線維化や閉塞性
静脈炎はみられないことがある。 
自己免疫性膵炎患者では胃や大腸粘膜に
多数の IgG4 陽性形質細胞浸潤を認めるこ
とがあるが、線維化を生じて腫瘤を形成す
ることは通常ない。一方、自己免疫性膵炎
患者において多数の IgG4 陽性形質細胞か
ら構成される胃や大腸ポリープの報告が数
件なされている。また、多数の IgG4 陽性形
質細胞浸潤と線維化により食道や胃に著し
い壁肥厚や狭窄を生じた例が IgG4 関連硬
化性食道炎や IgG4 関連胃病変として報告
されている。しかしこれらの報告は極少数
であり、IgG4 関連消化管病変が本当に存在
するのかはわかっていない。 
本研究では、IgG4 関連消化管病変が IgG4
関連疾患の一つの entity として認められ
るかを明らかにするために、IgG4 に関連す
る消化管病変と思われる 8 症例を集積し、
それらの病理組織像および臨床像について
検討中である。さらに IgG4 関連消化管病変
が存在するのであれば、その診断基準も提
唱したい。 
 
Ｅ．結論 
 IgG4関連消化管病変の実態調査を実施し、
現在 8病変を解析中である。 
 
 
Ｆ．研究発表 

 1.  論文発表 
 なし  
 
 2.  学会発表 
 なし 
 
Ｇ．知的財産権の出願・登録状況 
（予定を含む。）  
 1. 特許取得 
 該当なし 
 2. 実用新案登録 
 該当なし 
 3.その他 
 該当なし 


