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　京都大医学部付属病院は、進行期メラノーマに対する樹状細胞を
使った免疫療法（樹状細胞療法）の臨床研究を開始した。患者自身の
血液細胞を培養して樹状細胞を誘導、メラノーマ抗原を加えて投与す
る技術で、免疫反応を強める薬剤も併用して効果を高める。進行期メ
ラノーマについては、現在までのところ有効性と安全性の高い治療法
は確立されておらず、樹状細胞療法の有効性、安全性が確認できれば
「QOLを維持しながら生存期間を延長できる新たな治療法になる」と
みている。

　進行期メラノーマに対する樹状細
胞療法は、医学部付属病院とSBIバ
イオテック社との共同研究で取り組
む。大学院医学研究科内科学講座の
門脇則光准教授（血液・腫瘍内科学）
を主任研究者とし、同皮膚生命科学
講座の宮地良樹教授（皮膚科学）を
研究責任者として進める。血液・腫
瘍内科と皮膚科のほか、輸血細胞治
療部、探索医療センターなどが協力
して研究を実施。10人の患者を対象

に安全性や有効性を検証する。７月
から登録を開始しており、２年間の
登録期間を予定している。
　樹状細胞療法は、患者の樹状細胞
に体外でがん抗原を加えて投与する
ことで、がん細胞を攻撃する細胞傷
害性Ｔリンパ球を活性化させる技
術。これまでの化学療法やサイトカ
イン療法に比べ副作用が少なく、作
用ががん細胞選択的で治療効果の持
続が期待できるとみられている。
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　本院では病理学、法医学教室を含
む院内各部署のスタッフでAi運用
体制について議論を重ね、病院病理
部の１室を改修、新規にAi専用X線
CT装置を設置して、CTによる画像
診断を行うAiセンターを2010年４
月１日より稼働しました。
　佐賀大医学部付属病院ホームペー
ジで「Aiセンター」を紹介してい
ます。
　ご遺体を医学的に診断させていた
だくのが「死亡時医学検索」で、そ
の方法には、「Ai（エーアイ）」と「解
剖」があります。Aiとは、ご遺体
の死因究明のため、Ai用CTで撮像
して画像診断で死因を検索すること
です。解剖の前にAiが適用される
場合には、必要な部位をあらかじめ
絞り込むことができるため、正確か
つ迅速な死因究明につながります。
Aiは地域医療において、死因究明
のための中核的役割を果たすことが
できるだけでなく、犯罪捜査への協
力、病理学、法医学的研究への応用、
並びに、病理学・解剖学教育にも貢
献できます。
　院内のみならず、地域の医療機関

や警察からも依頼があれば対応する
こととして、検査料金を設定しまし
た。Aiの検査料金について、１）
CT撮像のみの場合、２）CT画像の
読影のみの場合、３）CT撮像と読
影の場合に大別して料金体系を定め
ました。
　Aiセンター開設後、心肺停止状
態で救急搬送され（CPAOA）、死
亡後に死因究明のためCTが行われ
た例が大部分で、脳出血などの所見
を有する症例を経験しました。また、
解剖学的研究を目的とした検査も実
施しております。
　佐賀大付属病院Aiセンターの当
面の課題としては、小児虐待への対
応 、Ai症例のデータベース化 、第
三者機関（Ai情報センター）との
連携 、地域医療連携の推進 、法医
解剖への支援 、医学教育への支援、 
医療従事者らへの教育・研修体制の
整備が挙げられます。　
　Aiは、ご遺族と医療従事者との
間で死因究明にかかる情報を共有す
ることができる有用なツールになり
ます。さらに解剖学的研究への協力
も経験し、教育・研究に活用できる

ことが明らかとなりました。
　病院内にAi専用CT装置を備えた

「Aiセンター」は全国的にもまだ少
数ですが、解剖とは異なり、ご遺体
を傷つけずに診断に必要な医学情報
を取り出すことができて、「死亡時
医学情報」を蓄積する観点からも、
他の方法では得がたい貢献が大いに
期待されています。

　ご遺族への検査前の説明でも検査
料金に納得され、検査後に感謝の言
葉もいただきました。今後とも、
Ai症例検討会で死亡時画像診断の
総合的評価を重ねながら、地域医療
に貢献するとともに、医学・医療の
発展と医療の安全と質の向上に寄与
すべくAiセンターを運用するのが
責務と考えています。
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　東京慈恵会医科大臨床医学研
究所の並木禎尚講師らのグルー
プは、水溶性薬剤の治療部位へ
の到達を可能にしたドラッグデ
リバリーシステム（DDS）技
術を開発した。中空磁性カプセ
ル技術と抗がん剤ナノ分子技術
を融合させ「抗がん剤搭載磁性
カプセル」を開発、従来難しい
とされてきた、磁性ナノ粒子へ
の水溶性薬剤の密封や薬剤の搭
載スペースの確保を実現した。
今後、中空磁性カプセルの性能
を高め、身体への負担が少なく
効果の高いがん治療を実現する
DDSの開発を目指す考えだ。

　今回開発した抗がん剤搭載磁
性カプセルは、東北大や東京工
業大が取り組んできた中空磁性
カプセルの技術と抗がん剤のナ
ノ分子技術を組み合わせたも
の。従来技術に比べて５倍以上
の薬剤投与を可能にしており、
今後、動物モデルでの治療効果
の検証を進める。
　中空磁性カプセルへの薬剤搭
載率を50％以上とし、磁力によ
る標的病巣へのカプセル誘導効
果を合わせれば「将来的には抗
がん剤の投与量を10％以下に低
減できる可能性がある」とみて
いる。
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