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研究要旨：2009-2013 年発症の自己免疫性肝炎（AIH）の全国調査では、急性発症型で

は慢性肝炎と違った病理組織像を示すことが明らかとなった。2014 年以降の本邦にお

けるAIHの臨床的特徴と治療状況を明らかとし、今後のAIH診療に活用する目的でAIH

全国調査を計画した。また、前年度の調査研究で AIH 患者では健常人と比べ生活の質

（QOL）が低下していた。QOL に影響するサルコペニアと骨粗鬆症に着目し、AIH 患者

におけるその実態調査を計画した。 
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Ａ．研究目的 

（全国調査）：2014 年以降の本邦におけ
る AIH の臨床的特徴と治療状況を明らか

とし、今後の AIH 診療に活用すること。 

（生活の質の調査）： AIH患者における

骨粗鬆症、サルコペニアのそれぞれの頻度

やAIHの病態や治療を含めた患者背景との

関わりについて明らかとし、今後のAIH診

療、QOL向上に活用することである。 

 
Ｂ．研究方法 
自己免疫性肝炎患者を対象として以下の
2つの調査を実施する。 
 
（全国調査） 

全国の肝疾患専門施設への調査票（以下）

の配布・回収後にデータ処理および解析を

行う。 

調査票の内容 

性別、生年月日、身長、体重、家族歴、

既往歴、生活歴、服薬・飲酒歴、AIH ス

コア（改訂版、簡易版）、臨床検査所見

（診断時および最終観察時のトランス

アミナーゼ、自己抗体、血清中免疫グロ

ブリン値、プロトロンビン時間、肝組織

病理）、発症様式、臨床徴候（肝性脳症、

肝濁音界の縮小・消失）、画像検査所見

（肝サイズ縮小、肝実質の不均一化）、

合併症、治療薬剤（ステロイドホルモン
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剤、ウルソデオキシコール酸、アザチオ

プリン）、治療経過、肝発癌の有無、転

帰 

 
（生活の質調査） 

共同研究分担施設への調査票（以下）の配

布・回収後にデータ処理および解析を行う。 

調査票の内容 

性別、生年月日、身長、体重、家族歴、既

往歴、生活歴、服薬・飲酒歴、AIH スコア

（改訂版、簡易版）、臨床検査所見（トラ

ンスアミナーゼ、自己抗体、血清中免疫グ

ロブリン値、プロトロンビン時間、骨密度、

肝組織病理）、発症様式、臨床徴候（肝性

脳症、肝濁音界の縮小・消失）、握力、筋

肉量、画像検査所見（肝サイズ縮小、肝実

質の不均一化）、治療薬剤（ステロイドホ

ルモン剤、ウルソデオキシコール酸、アザ

チオプリン）、治療期間、肝発癌の有無、

転帰、骨粗鬆症の有無および治療内容、サ

ルコペニアの有無、その他の合併症、生活

の質（QOL）アンケート（Chronic Liver 

Disease Questionnaire (CLDQ)）  

 ・サルコペニアは握力測定とCTまたは体

組成計で評価する。 

 
（倫理面への配慮） 
 本研究については福島県立医科大学倫
理委員会の承認を受けている。 
全国調査 （福島医大倫理委員会 整理番
号 一般 29182） 
生活の質の調査 （福島医大倫理委員会 
整理番号 一般 29187） 
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