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研究成果の概要（和文）：循環器内科入院にて心臓MRI検査を施行された218例でT2*mappingの解析を行った。この中で
48名の拡張型心筋症、16名の肥大型心筋症、心疾患のない18名、およびサルコイドーシス症例7症例において、臨床像
との解析を行った。心臓T2＊値は、正常群に比し、拡張型心筋症、サルコイドーシス症例において低値、肝臓T2＊値は
変化がないことを示した。さらに心臓T2＊値の値が遅延造影と関係なかったが、心機能低下に関与することも明らかに
なった。これらは、心臓T2*が、鉄代謝または心筋障害を反映し、それらが心機能に与える可能性を示唆した。

研究成果の概要（英文）：We investigated the possible association between cardiac function and iron 
content in the heart and liver, estimated non-invasively by T2 star (T2*)-weighted magnetic resonance 
imaging. In total 218 patients were enrolled. Among those patients, 48 patients with dilated 
cardiomyopathy (DCM), 16 patients with hypertrophic cardiomyopathy (HCM), 7 patients with cardiac 
sarcoidosis and 18 patients without apparent cardiovascular abnormalities. Cardiac T2* values were lower 
in the DCM group and cardiac sarcoidosis group than in the HCM and control groups, although hepatic T2* 
values did not differ significantly across the groups. Among the whole population, the highest cardiac 
T2* tertile was significantly negatively associated with a low left ventricular ejection fraction of <50 
%. The possibility that cardiac iron overload may have a role in reducing the systolic cardiac function 
in DCM patients who do not have systemic iron overload requires further investigation in the future.

研究分野： 循環器画像診断
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１．研究開始当初の背景 
拡張型心筋症や拘束型心筋症は、心筋の
収縮能後低下に伴い、拡張能が障害され、
肺鬱血から致死的な転機をたどる可能性
のある疾患である。これらの疾患の発症
背景には、一部は遺伝的なものが明らか
されたが、進行例では移植療法や人工心
臓しかなく､有効な治療法の確立が待た
れる。近年これらの疾患の原因、あるい
は増悪因子として、心筋への鉄過剰集積
が存在する症例があることが明らかにな
ってきた。鉄過剰症は、原発性ヘモクロ
マトーシスなどの疾患で生じることが知
られているが、本邦においては、遺伝的
素因を持つものは少なく、ほとんどが、
血液腫瘍性疾患に対する頻回の輸血後に
生じることが多いとされてきた。一方、
心筋への鉄の集積は、摘出された組織を
用い感度の比較低い鉄染色を行うか、原
子吸光光度法で測定する以外なかったた
め、その存在が過小評価されてきた可能
性がある。近年になり、MRI の T2*強調
による撮像法が開発され、非侵襲的な心
臓鉄量を半定量的に評価することが可能
になってきた。経口的な鉄のキレート薬
が開発されたことなどから、診断・治療
の両面から鉄過剰症に伴う臓器障害につ
いて再注目が集まっており、心筋症と鉄
過剰の関連を明らかにする必要があると
考えられた。 
 
２．研究の目的 
本研究では、心筋症症例の T2*法による
MRI による解析より、鉄過剰性心筋症の
実態について明らかにすることを目標と
した。 
 
３．研究の方法 
大阪医科大学循環器内科の外来、または
入院により診療を受けた症例のうち、心
不全、心筋症、不整脈の出現により、心
臓 MRI を含めた包括的な心精査を行った
症例を対象とした。心臓 MRI は、T1、T2
強調画像撮影・シネ MRI に加え T2*強調
像を撮影し、T2*強調に関しては、肝臓に
ついての情報も取得した。 
造影 MRI を撮像されたケースについては、
遅延造影の存在部位を同定した。 
心臓 MRI 法による通常の心機能、造影効
果の評価に加え、T2*値の定量評価をおこ
なった。 
また、同意書を取得した症例においては、 
トランスフェリンや鉄関連マーカーの測
定を行った。 
 
４．研究成果 
対象は 2011 年から 2015 年に大阪医科大
学循環器内科で心臓 MRI を受けた 149 例
でおこなった。この中で 48 名の拡張型心
筋症、16 名の肥大型心筋症、心疾患のな

い 18 名、およびサルコイドーシス症例 7
症例において、心臓 MRI T2*撮像を連続
して行い、臨床像との解析を行った。 
心臓 T2＊値は、正常群に比し、拡張型心
筋症、サルコイドーシス症例において低
値であることを示し、肝臓 T2＊値は変化
がないことを示した。 
さらに心臓T2＊値の値が遅延造影と関係
なく証明できたことが明らかになった。 
また心機能低下に関与することも明らか
になった。これらは、心臓 T2*、鉄代謝
を反映し、それらが心機能に与える影響
を示唆した。 
他のアミロイドーシスなどの心筋症も
低値を示したが、症例が少なく今後症例
をふやし検討する予定である。 
さらに、鉄代謝の解析を行い、血清フェ
リチンとトランスフェリン飽和（TSAT）
は体鉄を評価するのに用いられる心肥大
と可溶性のトランスフェリン受容体
（sTfR）の間の関係を調査し sTfR 高値が
（細胞内鉄欠乏）は、心肥大と負の相関
があることを示した。 
今後は、T2*の値と T1mapping、心筋スト
レインの解析を行い、さらに症例を重ね、
組織学的検討および予後の関連について
検討する予定である。 
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