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研究成果の概要（和文）：肝内胆管癌の約20%に見出されるIDH1変異について、その生物学的意義を解析するこ
とを目的とした。変異型IDH1の発現コンストラクトをmutagenesis 法にて作成した。マウス肝内胆管細胞に野生
型IDH あるいは変異型を導入し、安定発現株を樹立した。変異IDH1の発現は変異型特異的抗体で、また質量分析
計で変異特異的に産生される代謝産物2-HGの増加を確認した。グローバルレベルのゲノムDNA メチル化および各
種ヒストンメチル化修飾の違いをドットブロット半定量系とImmunoblot にて評価した。変異型発現細胞ではヒ
ストン修飾に影響がみられた。また増殖能や薬物感受性の違いについて解析した。

研究成果の概要（英文）：Intrahepatic cholangiocarcinoma (ICC) is a type of bile duct cancers. The 
mutations of Isocitrate dehydrogenase (IDH) 1 or 2 gene were identified. IDH is a metabolic enzyme 
converting isocitrate to alpha-ketoglutarate. The mutations in the catalytic sites of them produce a
 specific metabolite 2-hydroxyglutarate (2-HG) from alpha-ketoglutarate. We aimed to address how IDH
 mutation affects the feature of biliary cells. We transduced the lentiviral vectors expressing 
human wild-type IDH1 or mutant IDH1 (R132C) into the mouse biliary cells. In the transduced biliary 
cells, the global levels of histone modification were altered by IDH mutation. In addition, we found
 that IDH mutation affect the sensitivy of ICC cells to certain anti-cancer drugs.

研究分野： 消化器病学

キーワード： 胆道癌
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１．研究開始当初の背景 

胆管癌は 5 年生存率 10%と予後不良な疾

患である。根治的切除後の再発例も多く、

切除不能例に対する化学療法の効果も乏し

い。しかしながらその病態にはまだまだ明

らかにすべき点が多い。 

近年、次世代シークエンスによって、胆

管癌、特に肝内胆管癌において、イソクエ

ン酸デヒドロゲナーゼ（IDH）遺伝子が高頻

度に変異していることが明らかとなった。

IDH は細胞内（IDH1）、或はミトコンドリア

内（IDH2）のイソクエン酸を還元しα‐ケ

トグルタル酸（α-KG）を産生する酵素であ

る。細胞内には様々なα‐KG 依存性脱水素

酵素が存在し、その中には DNA やヒストン

の脱メチル化に働く酵素（TET、JMJ family）、

低酸素下での血管新生・腫瘍増殖に働く

HIF1α の分解に関係する酵素（EGLN）、な

どがある。IDH 遺伝子に変異が起こると、

α-KG から新たに 2-ヒドロキシグルタル酸

（2-HG）が産生され、2-HG により前述の酵

素活性が阻害される。その結果、細胞内の

エネルギー代謝に影響するだけでなく、エ

ピジェネティックな遺伝子発現制御や血管

新生シグナリングにも影響を及ぼすと考え

られている。一方、癌との関連も示唆され

ることから、2-HG を oncometabolite と称

する論文もある (Cancer Cell. 2011 Jan 

18;19(1):17-30)。 

既にグリオーマや急性骨髄性白血病

（AML）では、IDH 変異が腫瘍形成における

driver mutation として注目されている。

グリオーマでは IDH1 変異（R132H）が WHO 

grade 1、2 に多くみられ（50~80％）、TP53

変異や 1p/19q 欠失よりも早期に出現する

（Am J Pathol. 2009;174(4):1149-53）。ま

た AML の前癌病変としての MDS では、病期

が進行するほど IDH 変異を有する割合が上

昇すると報告されている（Haematologica. 

2010;95(10):1668-74）。 

このように IDH 変異の腫瘍形成への関与

が明らかにされる一方、IDH 変異を有する

グリオーマでは野生型に比して予後が良好

であるとの報告もなされている（J Clin 

Oncol.2009;27(25):4150-4）。同様に In 

vitroでは、グリオーマの細胞株に IDH1 変

異(R132H)を強制発現させると野生型 IDH

の場合と比較して増殖が抑制されることが

報告された。In vivo でも、同様の細胞株

をマウスの脳内に注入したところ、野生型

と比較して生存期間の延長を認めている

（Ann Neurol. 2011;69(3):455-63）。 

一方で胆管癌における IDH 変異については

臨床・基礎的研究とも未だ報告は少ないが、

グリオーマや AML 同様、腫瘍形成に関与す

る可能性が示唆されている。肝前駆細胞に

IDH1 変異（R132C）を強制発現させると、

HNF-4α 発現が低下し、肝臓への分化が抑

制され、胆管系への分化が促進される。さ

らには KRAS 変異との共存で肝内胆管癌を

発生する（Nature. 2014;513(7516):110-4）。

一方、臨床データからは IDH 変異を有する

肝内胆管癌の予後は良好であるとする報告

もある（Oncogene. 2013;32(25):3091-100）

が、実際の肝内胆管癌の生物学的特性にお

ける IDH 変異の役割については未だ不明な

点が多い。 

２．研究の目的 

IDH1 変異について、肝内胆管癌における生

物学的意義と臨床的意義について解析する。

分子メカニズムについても変異特有の代謝

産物 2-HG の産生によるエネルギー調節へ

の影響、エピジェネティックな遺伝子発現

制御や血管新生シグナリングを介した影響

など複数の要因が考えられるため、それら

を統合的に検討する。IDH 変異陽性の肝内

胆管癌の表現型に関わる分子群も探索し、

最終的には IDH 変異の有無による肝内胆管

癌の層別化、特異的な治療選択法確立への

手掛かりを追及する。 



 

３．研究の方法 

ヒト肝内胆管癌でみられる IDH1 遺伝子変

異 R132 S の発現コンストラクトを

mutagenesis 法にて作成した。 

マウス肝内胆管細胞に野生型 IDH あるい

は各々の変異型をそれぞれ遺伝子導入し、

安定発現株を樹立した。 

４．研究成果 

変異IDH1の発現は変異型特異的抗体で確認、

また質量分析計で2-HGの増加を確認した。

グローバルレベルでのゲノムDNA メチル化

および各種ヒストンメチル化修飾の違いを

野生型および変異型導入細胞についてそれ

ぞれドットブロット半定量系およびH3K4、

H3K9、H3K27、H3K36、H3pan-ac、H4pan-ac な

どの各種抗体を用いたImmunoblot にて評

価した。変異型発現細胞では予想通りH3K4、

H3K9などのヒストンメチル化修飾のグロー

バルな増加に影響がみられた。さらにIDH

野生型と変異型の胆管細胞癌にていくつか

の薬剤感受性について検討したところ、変

異型IDH1発現胆管細胞が対照にくらべて感

受性の増加を示す薬剤を認めた。これらは

IDH変異の胆管細胞癌における生物学的意

義のみならず臨床学的意義も示唆している。 
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