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研究成果の概要（和文）：ヒト骨検体から採取したヒト成熟骨芽細胞を用いて、成熟骨芽細胞移植による骨折治
癒促進機序の解明と新規治療法開発への応用の検討を行った。
ヒト成熟骨芽細胞をラット脛骨骨折モデルに移植することで、従来より早い骨癒合を得ることができた。さらに
骨折部の解析により、骨形成促進機序の解析を行っている。同時に、ドナーの基礎疾患が成熟骨芽細胞の遺伝子
発現と骨形成に影響を与えるかを検討した。その結果、糖尿病を基礎疾患として保つ場合、骨形成が低下すると
ともに、骨芽細胞内でガン関連遺伝子の発現が亢進することがわかった。

研究成果の概要（英文）：To develop the novel treatment method of fracture by transplanting human 
mature osteoblast into fracture site, we performed two experiments.
First, we isolated human mature osteoblast from bone samples during surgery, then transplanted into 
the fracture model of rat tibia. We confirmed quicker bone union compared to the traditional 
treatment methods. Also we are examining the mechanism of bone union by analyzing the cell profile 
at the fracture site.
Second, to examine the effect of diabetes to bone union, we performed comparative study of gene 
expression in mature osteoblast between normal and diabetes patinets We confirmed the lower gene 
expression of bone formation in diabetes patients.
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研究成果の学術的意義や社会的意義
超高齢化に伴い脆弱性骨折患者は増加の一途である。脆弱性骨折では骨癒合までの安静が必要であるが、高齢者
ではこの間に筋力、移動能力が低下し寝たきりにつながる。このため、早期骨癒合を得られる治療法の開発が急
務である。
本研究では、ヒト成熟骨芽細胞を骨折部に移植することで従来より早く骨癒合が得られる治療法につながる基盤
研究を行った。ラットでの結果を踏まえて、今後ヒトでの展開を目指す。同時に、高齢者に多い糖尿病が骨形成
にどのような影響を及ぼすかも検討し、骨形成遅延の機序の一端を明らかにした。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
超高齢社会を迎えた我が国では、骨粗鬆症患者数は急増している。骨粗鬆症により骨代謝バ
ランスの崩れた高齢者では、骨折部の癒合に時間がかかることが知られている。既存の骨折治
療法では、骨癒合まで長期にわたる骨折部の安静を要し、この間に移動能力が低下し寝たきり
を引き起こす。実際に、骨粗鬆症に伴う脆弱性骨折は寝たきりの原因の第 2 位となっており、
できるだけ早く骨癒合を得られる新規骨折治療法の開発が求められている。これまでの骨折治
療研究では、骨折部に骨髄細胞などの未分化細胞を移植し、骨癒合を促す方法がほとんどであ
ったが、実際には骨への分化調整は困難で、骨癒合までに時間もかかり、実用には至っていな
い。また、iPS 細胞を用いた研究では、腫瘍化の問題が解決されていない。私たちは、未分化
細胞を分化させるのではなく、患者本人から採取したヒト成熟骨芽細胞自身を骨折部に移植し、
従来より早く骨癒合が得られる骨折治療法の開発を目指している。 
 
（1） ヒトおよびマウス成熟骨芽細胞抽出法の開発 
私たちは、骨粗鬆患の病態解明と治療法開発
（Nature 2013、Nature Med. 2012）を目指してい
る。成熟骨芽細胞は体内でまさに骨形成を行ってい
るため、強い骨形成能を持つことは以前から知られ
ていたが、骨表面に強く吸着し単離が困難であった。
そこで、私たちは「ヒト骨検体から成熟骨芽細胞だ
けを抽出する方法」（Osteoporosis Int. 2014）を開
発した。この方法では、約 4時間で微小な骨検体か
ら成熟骨芽細胞だけを、培養を経ずに抽出可能であ
る（図）。さらに、マウス骨検体から成熟骨芽細胞を
抽出する方法も同様に開発した。 
 
（2）ヒト成熟骨芽細胞を用いた骨折治療法の着想 
私たちは、このヒト成熟骨芽細胞を骨折部に移植することで、より早く骨癒合の得られる新
規骨折治療法が開発できると考えた。本人の骨から採取した細胞を、培養を経ずにその日のう
ちに本人の骨折部に移植する治療法の開発であり、免疫反応や腫瘍化、培養操作に伴う細胞の
変性を避けることができ、時間的、経済的にも優れる方法であると考えている。  
 
（3）ヒト成熟骨芽細胞の骨形成能の検討 
 「平成 27年 研究スタート支援」により、ヒト成熟骨芽細胞を人工骨に吸着する手技を確立
した。さらに、ヒト成熟骨芽細胞を人工骨とともにラット皮下に移植し、骨形成能を検証した。
レントゲンおよびマイクロ CT の検討により、ヒト成熟骨芽細胞移植群はコントロール群
（PBS）より良好、かつ迅速な骨形成を認めた。 
 
 
２．研究の目的 
本研究では、ヒト成熟骨芽細胞が骨折治療に十分な骨形成能を持ち、従来の骨折治療法より早
期の骨癒合を得られることを明らかにすることを目的とした。同時に、骨検体のドナーの基礎
疾患が骨形成能に影響するかを検討し、将来の治療法への応用の可能性を検討することを目指
した。詳細は下記の 2点である。 
 
（1） ヒト成熟骨芽細胞をラット骨折モデルに移植し、骨折癒合促進効果を検討する 
ヌードラット大腿骨骨折モデルに、人工骨に吸着させたヒト成熟骨芽細胞を移植し、経時的に
レントゲン、マイクロ CTで骨癒合速度を検討する。骨折部の組織評価、遺伝子発現解析を行
う。 
 
（2）ヒト成熟骨芽細胞の骨形成能をドナー間比較する 
採取したヒト成熟骨芽細胞の骨形成能が、ドナーの基礎疾患によりどの程度異なるかを in vitro
で検証する。 
 
３．研究の方法 
「ヒト骨検体から成熟骨芽細胞だけを抽出する方法」（Osteoporosis Int. 2014）により、人工
関節置換術時の骨検体からヒト成熟骨芽細胞を抽出する。本法では、培養を行わず骨検体から 
ヒト成熟骨芽細胞を in vivo に限りなく近い状態で抽出する。 
（1）抽出したヒト成熟骨芽細胞を、ヌードラット脛骨骨折モデルの骨折部に人工骨（リフィッ
ト）とともに移植する。 
（2）抽出したヒト成熟骨芽細胞の RNA を抽出し遺伝子発現解析を行う。 
 
 
４．研究成果 



（1） ヒト成熟骨芽細胞をラット骨折モデルに移植し、骨折癒合促進効果を検討する 
ヌードラット 6匹に人工骨に吸着させたヒト成熟骨芽細胞を移植し、骨癒合を検証した。レン
トゲン評価により 6匹すべてにおいて術後 6週時点で骨癒合を得たことを確認した。経時的な
マイクロ CT撮影により、術後 2週時点から人工骨の吸収と人工骨周囲での骨形成を認めた。 
術後 8週時点で骨折部を摘出し、病理評価と強度評価を行った。現在解析、評価を行っている。 
 
（2）ヒト成熟骨芽細胞の骨形成能をドナー間比較する 
基礎疾患として糖尿病をもつ患者から採取したヒト成熟骨芽細胞と、糖尿病のない患者から採
取したヒト成熟骨芽細胞から、培養を経ずに RNA を抽出してリアルタイム PCR、マイクロアレ
イにより遺伝子発現の解析を行った。その結果、糖尿病患者の成熟骨芽細胞ではガン発症に関
連する遺伝子群の発現が亢進していた。さらに遺伝子パスウェイ解析を行うと、ガン関連遺伝
子経路と MAPK 関連遺伝子経路の有意な亢進を認めた。糖尿病患者が癌を罹患しやすいことが報
告されているが、その機序の一端に骨芽細胞が関与している可能性を示唆する結果である。 
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