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研究要旨：原発性胆汁性胆管炎（PBC）の病期診断において、FibroScanと M2BPGiは

PBC 患者の非侵襲的病期診断法として有用であることを明らかにした。本研究成果は

第 117 回日本内科学会総会・講演会においてプレナリーに選出された。 

Ａ．研究目的 

原発性胆汁性胆管炎（PBC）は、原因不明

の慢性進行性胆汁うっ滞性肝疾患であり、

肝硬変、肝不全、肝細胞癌へ病態進展する

症例が少なからず存在する。本研究では、

PBC の病期診断における FibroScanと非侵

襲的肝線維化マーカーの臨床的有用性を明

らかにすることを目的とした。 

 

Ｂ．研究方法 

UDCA 等の治療未介入な PBC患者 74例

（女性：84％、年齢中央値：64歳、組織学

的診断例：69例、臨床的肝硬変進展例：5

例）を対象とした。FibroScan による肝硬

度（LSM）や新規肝線維化マーカーである

M2BPGi の中沼分類に基づく病期診断におけ

る臨床的有用性を検討した。 

（倫理面への配慮） 

 後ろ向き観察研究であり、個人情報の保

護規定遵守のもと、オプトアウト方式によ

り、信州大学医学部医倫理委員会による審

査、承認を得た（＃3504）。 

 

Ｃ．研究結果 

中沼ステージ 1：2：3：4の患者数は

18：33：17：6例であった。LSMの中央値は

5.05：5.90：8.90：23.70 kPa であり、中

沼分類の病期進展と相関していた

（r=0.501、P<0.001）。また、LSMは M2BPGi

とも相関していた（r=0.606、P<0.001）。

LSM の中沼ステージ≧2、≧3、=4の ROC曲

線下面積は 0.744、0.763、0.907であり、

LSM は病態進展の評価により優れていた。

中沼ステージ≧3（病態進展）の診断におい

て、LSM≧7.0 kPa かつ M2BPGi≧ 1.00 COI

を適応した場合、感度：0.58、特異度：

0.82、正確度：0.74であった。 

 

Ｄ．考察 

 LSM と M2BPGiの組み合わせにより、診断

能の向上が期待できる。 

 

Ｅ．結論 

 PBC の病期診断において、FibroScanと

M2BPGi は PBC 患者の非侵襲的病期診断法と

して有用である。 
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