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研究成果の概要（和文）：超拡大内視鏡(Endocytoscopy system: ECS)を用い、ECS で観察でき
る陰窩（クリプト）の形と、その距離、また陰窩に流入する血管に着目して潰瘍性大腸炎患者
の超拡大観察内視鏡スコア（ECS スコア）を作り上げた。このスコアの有用性を検討するため、
Matts’病理スコアとの相関を統計学的に評価し、ECS スコアは Matts’病理スコアと極めて
強い相関を認めることを明らかとした。アメーバ性大腸炎におけるアメーバ虫体の ECS による
検出に成功した。アメーバ性大腸炎をほぼ 100％、通常観察と ECS 観察を組み合わせることに
より診断できた。 
 
研究成果の概要（英文）：We have established an Super-magnifying endoscopy score ( 
Endocytoscopy system score: ECSS) to determine the histopathological activity index of 
Ulcerative colitis. ECSS of intestinal mucosa of UC, i.e., the shape of and distance 
between crypts, and microvessel indices, showed a strong correlation with Matts’ 
histopathological scores. We successfully visualized the amoebic trophozoites in all 
amoebic colitis cases by using ECS.  
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１．研究開始当初の背景 
現在の日常診療では殆ど全ての診療領域に
おいて病理学診断を専門とする病理専門医
が臨床医と独立して必須の役割を担ってい
る。しかし、消化器病学領域、臨床医が実施
する内視鏡検査領域においては、近年、内視
鏡光学テクノロジーの発展によって、消化管
を千倍まで拡大観察することが可能となっ
た。 
 

２．研究の目的 
これまで膨大であった病理診断検体を効率
的に減少させ医療費運用を削減するため、
我々は、いち早くこの点に着目し、この超拡
大内視鏡を用いて、リアルタイムに超拡大病
理診断のできる内視鏡診断学の創成に挑戦
することを目的とした。 
 
 
 

機関番号：32612 

研究種目：基盤研究(C) 

研究期間：2010～2012 

課題番号：22590763 

研究課題名（和文） 超拡大内視鏡によるリアルタイム炎症性腸疾患診断への挑戦 

  

研究課題名（英文） Challenging to the real-time in vivo diagnosis for inflammatory 
bowel disease by using super-magnifying endoscope. 

研究代表者 

緒方 晴彦（OGATA HARUHIKO） 

慶應義塾大学・医学部・教授 

 研究者番号：30177117 



３．研究の方法 
本プロジェクトでは我々の専門領域である
大腸疾患で以下の 3つの分野での研究を行っ
た。超拡大内視鏡は、オリンパスメディカル
システムズ株式会社の開発した超拡大内視
鏡(Endocytoscopy system: ECS)を用いた。 
 
(1) 免 疫 難 病 で あ る 潰 瘍 性 大 腸 炎
(Ulcerative colitis: UC)のリアルタイム病
理診断の確立 
(A)UC 患者(200 例)の通常大腸内視鏡観察、
拡大内視鏡観察(80倍)に加え、ECSによる450
倍の超拡大観察を行なう。部位は直腸 Rb と
し、最も肉眼所見の重度な部位を 3カ所抽出
し撮影する。同部の病理検体を同時に採取し、
病理学的検討を行う。ECS で得られた画像と
病理診断で得られた所見を対比し、ECS で得
られた所見の特徴をまとめる。 
(B) (A)で集積された通常肉眼所見(内視鏡的
な重症度を通常内視鏡の炎症度スコアで評
価し、我々が作り上げた超拡大内視鏡での炎
症度スコア（ECS スコア)で評価し、病理所見
における相関性を統計学的に追求する。 
(C) UC緩解症例における超拡大内視鏡スコア
による再燃予知に関するコフォート研究。 
(A)の後に蓄積された UC緩解症例(50例)の 2
年間の追跡を実施し、再燃症例と非再燃症例
の ECSスコアの相関性について統計学的に追
求する。 
 
(2) 急性消化管感染症の病原体観察と診断
の確立 
急性腸炎の症例において、臨床的かつ内視鏡
観察によって、アメーバ性大腸炎と疑診に至
った症例を前向きに、a) 血清アメーバ抗体、
b)病理検体による病理診断に加え、c)ECS 観
察によってアメーバ虫体検索を実施する。
a)-b)によって後日確定診断された症例のう
ち、d)による ECS の正診比率について検討を
行う。さらに、a)-b)での検出率と ECS 診断
精度との関連性に付いても検討を加える。 
 
(3) 生体腸管微細構造の運動生理学の確立 
虚血性腸炎の血流、放射線性腸炎患者の再生
血管を超拡大観察し、その血液の流れ（赤血
球の直接観察により）を評価する。 
 
４．研究成果 
(1)潰瘍性大腸炎 (UC)大腸粘膜観察でこれ
まで Matts’病理分類が広く臨床に用いられ
てきたが、（A)の観察から UC 患者の超拡大観
察内視鏡スコアを作り上げた。ECS で観察で
きる陰窩（クリプト）の形と、その距離、ま
た陰窩に流入する血管に着目して ECSスコア
（合計６点）を作り上げた。このスコアの有
用性を検討するため、Matts’病理スコアと
の相関を統計学的に評価した。ECS スコアは

Matts’病理スコアと極めて強い相関を認め
ることを明らかとした。言い換えれば、ECS
スコアで病理学的な炎症度の評価が可能で
あった。これは画期的なアドバンテージであ
り、リアルタイムに病理診断の可能性を秘め
た追求と言えた。当然、これまでの病理診断
の検体数の削減につながる可能性を示唆し
た。本成果は国際医学雑誌に報告した。UC 緩
解症例における超拡大内視鏡スコアによる
再燃予知に関する研究については ECSスコア
を判定した症例の 2 年間の追跡を行ったが、
ECS スコアが高い症例かつ臨床的に緩解であ
る症例において再燃は認められなかった。こ
のことから 
ECS スコアのみでは早期の再燃を予測できな
いことが示唆されたが、ECS スコアと、いく
つかの因子を組み合わせて再燃予測ができ
ないかを検討中である。 
 
(2)ECS 内視鏡診断の応用として、アメーバ性
大腸炎におけるアメーバ虫体の ECS検出に成
功した。アメーバ性大腸炎をほぼ 100％、通
常観察と ECS観察を組み合わせることにより
病理フリーで診断することが可能であった。
一方、病理学的な診断（HE 染色のみ）、血清
アメーバ抗体の陽性率は 60％であった。本成
果は国際医学雑誌に報告した。 
 
(3)生体腸管微細構造の運動生理学の確立を
めざし、ECS により腸粘膜の血管 flow につい
て検討した。血管内の赤血球が確認でき、放
射線性腸炎の再生血管についての検討を行
った。現在のところ統計学的な解析は施行で
きていないが、図１に示すような拡張した再
生血管が確認できた。この再生血管の中を、
赤血球が流れていくところを明瞭に観察で
きた。 
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