
科学研究費助成事業　　研究成果報告書

様　式　Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９ （共通）

機関番号：

研究種目：

課題番号：

研究課題名（和文）

研究代表者

研究課題名（英文）

交付決定額（研究期間全体）：（直接経費）

１３９０１

基盤研究(C)

2013～2011

皮膚由来前駆細胞を用いた糖尿病性潰瘍の新規治療法開発に関する基礎的研究

A basic research to develop a new therapy for the treatment of diabetic ulcer using 
skin derived precursor cells

２０３９７４５９研究者番号：

蛯沢　克己（Ebisawa, Katsumi）

名古屋大学・医学部附属病院・病院助教

研究期間：

２３５９２６４５

平成 年 月 日現在２６   ５ ２０

円     4,000,000 、（間接経費） 円     1,200,000

研究成果の概要（和文）：糖尿病性足潰瘍は、治療に難渋することも多く、新たな治療として再生医療の手段を用いた
報告が散見される。われわれも、皮膚由来前駆細胞を細胞源として着目し、糖尿病マウス創傷治癒モデルを用いて、同
細胞の創傷治癒に与える影響を検討した。糖尿病マウス背部の皮膚全層欠損に、実験群では皮膚由来前駆細胞懸濁液を
、対照群では生理食塩水をそれぞれ局所投与した。創面積の経時的変化・創閉鎖までの日数、蛍光免疫染色にて血管密
度・神経密度の評価を行った。細胞投与により創治癒が有意に促進された。また、10日目における血管密度および28日
目における神経線維密度が、細胞投与により有意に増加していた。

研究成果の概要（英文）：We investigate the influence of SKPs on diabetic wound healing. Skins were harvest
ed from 4 week-old male diabetic mice (db/db), and were minced and digested to isolate SKPs. Then SKPs wer
e cultured for three weeks and labeled with PKH 26 before use. We used the excisional wound splint model o
n diabetic mice.  The wounds were randomly divided into control group and SKPs group.We took photographs o
f the experimental area and harvested tissue samples, and evaluated time to wound closure and histological
 findings. Wounds treated with SKPs demonstrated a significantly decreased time to closure compared with c
ontrol wounds. Histological analysis showed that the Capillary Score was significantly higher in SKPs-trea
ted wounds at day 10 but not at day 28. Nerve Density had increased significantly in SKPs-treated wounds a
t day 28 compared with control group. Some applied SKPs were stained by NF-H, which demonstrates that SKPs
 directly differentiated into neurons. 
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性足壊疽、放射線照射後皮膚潰瘍など、形成
外科医は、日常的に難治性潰瘍の治療に携わ
る機会が多い。これら難治性潰瘍は、処置等
の医療行為のみならず、通院や入院などによ
る患者･家族の肉体的・精神的苦痛も大きく、
QOL
 2008
健康･栄養調査」によると、糖尿病を強く疑
われる人と可能性を否定できない人は、約
2210
と報告された。また糖尿病患者のうち
足部潰瘍を発症するとされている
al. Preventing foot ulcers in patients with 
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病性潰瘍が大きな問題である事は明らかで
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運動神経障害による筋萎縮や伸筋・屈筋のア
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激が原因となり潰瘍を形成する。さらにこの
病態に末梢動脈閉塞性疾患
経障害による乾燥が皮膚亀裂をきたすなど
の要因が加わり、潰瘍が難治化していく。そ
の治療法は、潰瘍に対する処置や手術、また
腱移行術や血行再建等であるが、一度傷害さ
れた神経への治療法はなく、再発予防の面か
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に対して、自家組織由来幹細胞を利用する
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治療の可能性を
 なかでも成人真皮内に存在する皮膚由来
前駆細胞
は胎生期の神経堤由来と言われ
et.al. Neural crest
features can be traced back to multiple lineages 
in the adult skin. 
1015, 2006)
経系への分化能を有する事が報告されてお
り、近年では脊髄損傷の治療戦略として期
待されている。
derived 
Schwann cells that promote remyelination and 
functional recovery after contusion spinal cord 
injury. 
た、同細胞は多分化能を持っていることか
ら、創傷治癒を促進する可能性も十分にあ
り、SKPs
の細胞源として非常に魅力的である
 本研究では、自己幹細胞源として
を用い、糖尿性足潰瘍の根治療法としての
可能性を検討
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