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 研究要旨：便移植療法(FMT)の Clostridium difficile 感染腸炎に対する有効性は実証されているが、

潰瘍性大腸炎(UC)に対する FMT の有効性については未だ議論の余地がある。UC 患者に対しより効果的な

腸内細菌叢の構築と FMT 治療の効果増強を狙い、3剤抗菌剤を 2週間投与した後に FMT を施行する併用

療法を計画した。抗菌剤療法を併用することで FMT の有効性が上昇することが示唆された。 
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A. 研究目的 

抗菌剤療法併用FMTの安全性と有効性の検討お

よび細菌学的分析による治療機序の解明。 

B 研究方法 

2014年 6月から20歳以上のUC患者を対象に抗

菌剤療法併用 FMT または単独 FMT を行い、症状の

変化および治療経過中の腸内細菌の変化の解析

を行った。1) ドナー選択：2親等以内のドナー

候補に対し、アムステルダムプロトコルに準じて

採血、便検査と問診を厳格に行い選択した。2) 

投与方法：経大腸内視鏡的に当日採取したドナー

便約 200g を生理食塩水と処理した約 400ml の溶

液を盲腸に注入移植した。3) 抗菌剤療法：FMT

施行日2日前までに2週間アモキシシリン1500mg、

ホスミシン 3000mg、メトロニダゾール 750mg を内

服した。4)腸内細菌分析：ドナー便と患者の治療

前、抗菌剤療法後、FMT 後 4 週間の便を次世代シ

ークエンサーMIseq(Illumina)用い分析した。 

2015 年 8月に修正申請 

ドナー適応範囲を家族以外のも広げた。 

抗菌剤療法（AFM 療法）のみの参加も可能とした。 

（倫理面への配慮） 

学内倫理委員会承認の上、患者、ドナーにそれ

ぞれインフォームドコンセント行い。承諾書を義

務付けている。 

C 研究結果 

2014 年 7月から 2016 年 3 月にかけて 41 例の潰

瘍性大腸炎の患者さんを対象に抗生剤併用便移

植療法(21 例)、抗生剤単独(20 例)の治療を実施

し、治療経過中の腸内細菌叢の変化について次世

代シーケンサーを用いて解析した。その結果、抗

生剤併用便移植した 21人の患者中 17人が治療を

完遂し、14 人（有効率 82.4%）に有効性を認めた。

一方、抗生剤単独群では 20 人中 19人が治療を完

遂し、有効性を認めたのが 13人（68.3%)であり、

治療後 4週間の経過においては、抗生剤併用便移

植の治療効果が高いことが明らかになった。 

 さらに、腸内細菌叢の分析では、抗生剤療法

後には腸内細菌のバクテロイデス門の割合が著

明に減少した。便移植療法後 4週間で効果があっ

た症例ではバクテロイデス門の割合が有意に回

復し、効果が出なかった症例ではバクテロイデス

門の回復は認めなかった。そして、バクテロイデ

ス門の回復は、潰瘍性大腸炎の病勢を表す内視鏡
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スコアと相関を認めた。一方、抗生剤単独群では、 

治療後4週間経過してもバクテロイデス門の割合

の回復は十分でなく、回復した症例と治療効果の

関連性は認めなかった。 

D 考察 

以上の結果は、ドナー便中のバクテロイデス門

が治療効果と病勢に関わっていることを示すも

のであり、抗生剤を併用することで、便移植によ

る腸内細菌の移植がより効率的に達成できると

考えられた。治療効果については内視鏡所見を含

めた長期経過での検討が必要になる。また、今後

さらに 3剤抗菌療法へのFMTの上乗せ効果に対す

る検討が必要になる。 

E 結論 

抗菌剤療法併用 FMT が UC に対し安全かつ有効

な治療法になりうる可能性が示唆された。抗菌剤

療法と合わせた総合的腸内細菌療法の確立を目

指していく。 

F. 健康危険情報 

FMT については現在までに大きな有害事象はな

し。抗菌剤療法については 6名に躍進、肝機能障

害、体調不良の訴えあり中止した。内服中止後、

速やかに改善した。 
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