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研究要旨 

重症筋無力症（myasthenia gravis, MG）の治療方法について、2006年と2018年に行われた全国疫学調査

のデータセットを用い、12年間における変化を検討した。2006年の患者数は866人、2018年は1,191人で

あった。2018年では2006年に比べ、タクロリムス、シクロスポリン、大量免疫グロブリン療法の使用頻

度が有意に上昇し、経口ステロイド最大投与量と胸腺摘除術施行が有意に低下していた。胸腺摘除術の

方法は内視鏡的手術が増加し、2018年においては胸腺腫非合併患者で内視鏡的手術が開胸術を上回って

いた。治療前のMG Activities of Daily Living (MG-ADL) scaleは、2006年と2018年で有意差は無かった。治

療後のMG-ADL scaleも2006年と2018年で有意差はなく、その中央値はともに低値（３点以下）であった。

MGの治療方法は、2006年と2018年で大きく変化したが、治療成績に関しては2006年と2018年で差が無

く、ともに良好であった。 

 

 

A. 研究目的 

 2006 年に比較して、2018 年に実施した重症筋

無力症（myasthenia gravis, MG）の全国疫学調査

では、患者数増加ならびに患者像変化が明らか

になった。しかし、治療状況については十分な

検討がなされなかったため、2006 年と 2018 年

のデータセットを用いて比較した。 

 

B. 研究方法 

 神経免疫班が実施した全国疫学調査2006年と

2018年のデータセットを用いて解析した。調査

は、難病疫学研究班の「難病の患者数と臨床疫

学像把握のための全国疫学調査マニュアル」に

従って実施された。2006年のサンプル数は866人、

2018年のサンプル数は1,191人であった。調査項

目として、コリンエステラーゼ阻害薬、経口ス

テロイド薬ならびに投与量、タクロリムス、シ

クロスポリン、ステロイドパルス療法、血液浄

化療法、大量免疫グロブリン療法（IVIg）、胸腺

摘除術につき多変量解析をおこなった。 

 胸腺摘除術に関しては、開胸式手術と内視鏡

的手術に分けて、2006年と2018年の変化をFisher’ 

exact testで解析した。 

 重症度に関して、 2006年と 2018年のMG 

Activities of Daily Living (MG-ADL) scaleを、治療

前と治療後で比較した（Wilcoxon-Mann-Whitney 

test）。 

 

（倫理面への配慮） 

研究の実施に際しては、金沢大学医学倫理審

査委員会の審査を受けた。 

 

C. 研究結果 

 2006年と2018年のデータセットを使い、すべ

ての患者と胸腺腫（Tm）合併を除外した患者群

に分けて解析を行った。2006年の患者数は866人、

2018年の患者数は1,191人であった。すべての患

者を対象とした解析では、2018年では2006年に
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比べ、タクロリムス使用頻度、シクロスポリン

使用頻度、IVIg使用頻度が上昇し、経口ステロイ

ド最大投与量と胸腺摘除術の頻度が有意に低下

していることがわかった。Tm(+)では、ほぼ全例

が胸腺摘除術を受けているため、Tm(-)だけに絞

って同様な解析をしたが、全患者を対象にした

解析結果と同様の結果となった。 

 胸腺摘除術の方法については、Tm(+)群でも

Tm(-)群においても内視鏡的胸腺摘除術が、2006

年に比べ2018年では、有意に増加していること

が分かった。 

 MG-ADL scaleを2006年と2018年で比較したが、

治療前と治療後のどちらにおいても、2006年と

2018年の間で有意差は無かった。 

 

D. 考察 

2011年にタクロリムスのMGに対する有効性

が報告された（Yoshikawa H. et al. J Neurol 

Neurosurg Psychiatry. 2011）。それに先んじて2009

年よりタクロリムスは追加適応を受け、MGに対

して日本国内で広く使われるようになった。

2018年におけるタクロリムスの使用拡大は、同

薬の追加適応取得の影響が大きいと考えられる。 

一方、胸腺摘除術の安全性と有効性が報告さ

れたのは2016年のことで（Wolfe, G. et al. N Engl 

J Med, 2016）、こちらも2018年調査の前のこと

であるが、胸腺摘除術の割合は2006年に比べて

減少していた。Wolfeらの研究で比較された胸腺

摘除術は、開胸による拡大胸腺摘除術であった

が、現在は内視鏡的手術が普及して、侵襲性は

少なくなっている。 

さらに2018年には、IVIgの使用頻度が上昇し

ている。一方で、経口ステロイド最大投与量は

減少している。 

手術前のMG-ADL scaleに関しては、2006年と

2018年で差異が無い。治療後のMG-ADL scaleも

2006年と2018年で差が無く中央値はともに3点

以下で、治療方法に大きな変化があったものの

治療成績に変化はなかった。 

今回の調査で、胸腺摘除術は少なくともTm(-)

群において、内視鏡的手術が主流になってきた

ことがわかった。侵襲性が少ない内視鏡的胸腺

摘除術の施行率が高まれば、MG全体の予後の上

でも改善が期待できるのではないかと考えられ

た。 

E. 結論 

 2006 年と 2018 年の治療の比較では、2018 年

においてタクロリムス、シクロスポリン、IVIg

の使用頻度が有意に上昇し、経口ステロイド最

大投与量と胸腺摘除術施行が有意に低下してい

た。また、胸腺摘除術の方法では、内視鏡的手

術が増加した。 

 一方、治療前の MG-ADL scale は 2006 年と

2018 年とで差が無かったが、治療後においても

両年で差が無く、ともにその中央値は 3 点以下

であった。総合的なMGの予後は、2006年と2018

年で変わりがないと考えられた。 
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