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研究成果の概要（和文）：【目的】子宮内膜症の新たな血清診断マーカーを探索した。【方法】ELISA法を確立し解析
した。免疫組織染色にてPDIK1Lタンパク質の組織発現性を解析した。【結果と考察】血清抗PDIK1L自己抗体価の診断能
 (感度 58.1% 、特異度 84.1% ) は既存の血清マーカーであるCA125に対し明らかに優れていた。更に両者を併用する
ことで子宮内膜症診断の感度を73.0% まで上げることが可能であった。免疫組織染色にて解析した結果、子宮内膜症組
織でPDIK1Lの発現が強く認められ、子宮内膜症症例の94.7% に発現していた。【結論】子宮内膜症診断の新たな方法と
して抗PDIK1L自己抗体を見出した。

研究成果の概要（英文）：[purpose] We searched for an endometriotic new serodiagnosis marker.[method] We es
tablished the ELISA method and analyzed it.We analyzed the tissue manifestation nature of the PDIK1L prote
in by immunity tissue staining.
The diagnosability (58.1% of sensitivity, specificity 84.1%) of the antiPDIK1L self antibody titers was cl
early superior in serum for the CA125 which was an existing serum marker. [results and discussion] Further
more, we were able to put up the sensitivity of the endometriosis diagnosis to 73.0% by using both togethe
r. As a result of having analyzed it by immunity tissue staining, we were strong, and manifestation of PDI
K1L was found in endometriosis tissue and developed in 94.7% of endometriosis cases.[conclusions] We found
 antiPDIK1L autoantibody as a new method of the endometriosis diagnosis.
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１．研究開始当初の背景 

 現在子宮内膜症の確定診断には手術

が必要であり、患者の身体的負担が大き

いことが問題である。血液検査で診断す

る手段としては、これまで CA125 という

悪性腫瘍のマーカーを代用してきたが、

感度が低く実用的ではなかった。私たち

は子宮内膜症を血液で高精度に診断可

能な手法を開発することに成功した。本

研究は、この測定法に関する簡便で高精

度な測定法の確立と、その有用性を臨床

的に証明することを目的とした。 

 

 

２．研究の目的 

 子宮内膜症の診断法は、腹腔鏡ま

たは開腹による視診と組織診での確

定診断が推奨されているが、外科的

侵襲を伴い患者の負担となっている。

そこで、高精度で簡便な診断方法の

確立を目指し、新たな血清診断マー

カーを探索した。 

 

３．研究の方法 

 

二次元電気泳動および Western blotting

を行い、子宮内膜症患者と健常者の血清

中に存在する自己抗体を検索した。患者

血清に特異的に反応したスポットを

MALDI TOF-MS を用いて解析し、抗 PDIK1L

自己抗体を同定した。リコンビナントタ

ンパク質を精製し、血中自己抗体検出の

ための ELISA 法を確立し解析した。免疫

組織染色にて PDIK1L タンパク質の組織

発現性を解析した。本研究は倫理委員会

の承認とinformed consentを得て行った。 

 

 

４．研究成果 

 ELISA 法で解析した結果、子宮内膜症群 

(369.7±214.8 U/ml, n=74)の抗 PDIK1L

自己抗体価は、健常対照群 (155.8±95.2 

U/ml, n=44) および疾患対照群 (203.4±

129.5 U/ml, n=38) と比較して有意に高値 

(vs.健常対照群 p=3.5×10-11、 vs.疾患対照

群  p=1.9 × 10-6) で あ っ た 。 血 清 抗

PDIK1L 自己抗体価の診断能  ( 感度 

58.1% 、特異度 84.1% ) は既存の血清マ

ーカーである CA125 (感度 36.5% 、特異

度 85.4% ) に対し明らかに優れていた。更

に両者を併用することで子宮内膜症診断の

感度を 73.0% まで上げることが可能であ

った。免疫組織染色にて解析した結果、子

宮内膜症組織で PDIK1L の発現が強く認

められ、子宮内膜症症例の 94.7% に発現

していた。このタンパク質が月経の度にホ

ルモン依存的に傷害され腹腔内等へ漏出し、

腹腔内免疫が引き起こされることにより

PDIK1L自己抗体が産生されると推察され

る。 
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