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研究成果の概要（和文）：多発性硬化症（MS)と視神経脊髄炎(NMOSD)は、治療法が異なるため両疾患の鑑別診断
が重要である。我々は酢酸をトレーサーとし、positron emission tomography (PET)にてMSおよびNMO患者にお
けるアストロサイトの機能障害を生体内にて画像化する臨床研究を遂行してきた。3年間で健常者 １０名、MS患
者 １１名、NMOSD 患者１２名の検査を遂行し、MS脳ではアストロサイト代謝が亢進しており、NMOSD脳では逆に
低下していることを明らかにした。今後多発性硬化症と視神経脊髄炎を鑑別できる画像バイオマーカーとしての
確立が期待される。

研究成果の概要（英文）：To distinguish NMO and MS is clinically important because the prophylactic 
treatments are different for each disease. We have been working to establish 11C-acetate PET as a 
novel imaging biomarker to distinguish those two diseases. Ten healthy controls, 11 MS patients, and
 12 NMOSD patients were enrolled, and we found that astrocytic metabolism is activated in the brain 
with MS, while it is decreased in the brain with NMO. Thus, it is expected that we can utilize 
11C-acetate PET as a novel imaging biomarker for the differential diagnosis of MS and NMOSD.

研究分野： 神経免疫学
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１． 研究開始当初の背景 

視神経脊髄炎（NMO）は従来多発性硬

化症（MS)の亜型と考えられていたが、

抗アクアポリン(AQP)4抗体が疾患特異

的マーカーとして同定され、アストロサ

イト障害が主体の疾患としてMSと区別

されるようになった。我々は抗AQP4抗体

の病原性とNMOのモデル動物作成につ

いて先導的な役割を果たしてきた。まず

抗AQP4抗体が培養アストロサイトを補

体依存性に障害することを明らかにした

(Kinoshita et al. Neuroreport 2009)。また

我々はミエリン塩基性蛋白の免疫により

実験的自己免疫性脳脊髄炎EAEを誘導後、

NMO患者由来抗AQP4抗体を移入するこ

とによりNMOの病理と症状をモデル動

物で再現することができた。つまりパッ

シブトランスファーを成功させ、抗AQP4

抗体の病原性を世界に先駆けて報告した

(Kinoshita et al. BBRC 2009, Kinoshita et al. 

BBRC 2010)。 

 

２． 研究の目的 

多発性硬化症（MS)は中枢神経系にオ

リゴデンドロサイト障害である脱髄を

来す疾患である。一方類縁疾患とされて

いる NMO は病態が異なりアストロサイ

トが一次的に障害される疾患である。

MS と NMOSD の治療法が異なるため両

疾患の鑑別診断が重要であるが、しばし

ば鑑別診断に苦慮する。 

中枢神経系でアストロサイト特異的

活性を反映する 11C-酢酸 PET は MS では

取り込みが亢進し、NMO ではアストロ

サイト障害を反映して低下することが

予想される。そこで MS および NMO の

患者に 11C-酢酸 PET 検査を施行し、アス

トロサイトの代謝活性の違いを利用し、

両疾患の鑑別診断に役立てることが目

的である。 

 

３． 研究の方法 

被検者は多発性硬化症患者 11 名、

NMOSD 患者 12 名、健常者 10 名。患者

23 名は全員寛解期にあった患者である。

各疾患の患者に対して、EDSS による重

症度評価、Brief International Cognitive 

Assessment for Multiple Sclerosis 

(BICAMS)による高次脳機能評価、頭部

MRI、11C-酢酸 PET をおこなった。本研

究は大阪大学医学部付属病院臨床研究

倫理審査委員会の承認を受けており、文

書にて同意をいただいた。 

 

４． 研究成果 

多発性硬化症の患者脳ではアストロ

サイトの代謝活性が亢進していること

を反映し 11C-酢酸の取り込みが増加して

いた。一方、NMOSD 患者脳においては、

アストロサイト障害を反映していると

考えられる 11C-酢酸の取り込みが低下し

ていた。 

 高次脳機能と 11C-酢酸取り込みとの相

関は認めなかった。皮質への取り込み増

加が白質と比べて軽微であった影響が

考えられらた。 
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