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論文内容の要旨 

〔目 的(Purpose)〕 

本来脂肪が殆ど存在しない非脂肪組織における脂肪蓄積が異所性脂肪蓄積と呼ばれ、肝臓、骨格筋、心臓、膵臓な

どに認められる。膵臓への異所性脂肪の蓄積は、腺房細胞および膵島細胞における細胞内脂肪滴と小葉間、小葉内

の脂肪細胞浸潤の2つに分けられ、内因性インスリン分泌能の低下、インスリン抵抗性の悪化に関与しており、血

糖コントロールの悪化につながる。本研究はGlucagon Like Peptide (GLP)-1受容体作動薬の一つである

Liraglutideが、Sulfonylurea薬の一つであるGlimepirideと比較して、2型糖尿病患者において異所性脂肪蓄積、

特に膵臓の脂肪蓄積を減少させるかどうかを明らかにすることを目的とする。 

 

〔方法ならびに成績(Methods/Results)〕 

2010年1月1日～2021年3月31日の期間に市立伊丹病院および大阪大学医学部附属病院で糖尿病治療として

LiraglutideもしくはGlimepirideを新規導入され、導入前後に腹部Computed Tomography(CT)と採血を施行されて

いる2型糖尿病患者で、継続できていない症例やステロイド剤の増減のあった症例、インスリン導入や離脱のあっ

た症例等を除外した、Liraglutide群（N=13）、Glimepiride群（N=29）を対象とした。膵内の3か所の1cm2の円 

(膵頭部、膵体部、膵尾部) の平均CT値をP、肝内の3か所の1cm2の円 (右葉前、後区域、左葉外側区域) の平均CT

値をL、脾臓内の3か所の1cm2の円 (脾上部、脾中部、脾下部) の平均CT値をSとし、膵内脂肪と肝内脂肪の指標を

それぞれP-S値、L-S値と定義した。すなわちP-S、L-Sの上昇は、脂肪沈着の減少を示唆する。その他、年齢、性

別、body mass index (BMI)、血液検査等の臨床指標を抽出し、それら各指標の互いの関連につき統計的解析を施

行した。 

年齢はLiraglutide群(55.2±15.2歳)の方がGlimepiride群(71.2±8.1歳)より若く(p＝0.0007)、罹病期間は

Liraglutide群の方が長かった(Liraglutide: 11.2±9.0 年; Glimepiride: 4.5±6.1 年; p=0.0204)。導入前のP-S

に有意差は認めなかった(Liraglutide: -14.3±12.6 HU; Glimepiride: -12.0±9.5 HU; p=0.7337)。Liraglutide群

では、HbA1c（導入前 9.6±2.1%、導入後7.2±1.2% ; p＝0.0017）、BMI(導入前 28.1±5.6kg/m2、導入後

26.9±5.3kg/m2 ;p＝0.0081)は導入前と比較して減少し、L-Sは有意に増加した（導入前 -2.7±14.3HU、導入後

5.8±10.5HU ;p＝0.0024）。P-Sは上昇する傾向があった（導入前 -14.3±12.6HU、導入後-12.6±10.9HU ;p = 
0.0547）。一方、Glimepiride群では、HbA1cは低下したが（導入前 9.1±2.4%、導入後7.1±0.8% ; p<0.0001）、P-

Sは低下する傾向を認めた（導入前 -12.0±9.5HU、導入後-14.3±10.7HU ;p = 0.0718）。 

導入前のP-Sが-5HU未満により定義した膵脂肪化の強い症例を抽出したところ、Liraglutide群では11例、

Glimepiride24例が該当した。膵脂肪化の強いLiraglutide11例においては、P-Sは有意に増加した（導入前 -

16.8±11.9HU、導入後-14.9±10.2HU ;p = 0.0303）。脂脂肪化の強い35例(Liraglutide群11例、Glimepiride24例)

でのP-Sの変化に寄与する因子の解析において、HbA1cの変化（p = 0.1090）および内臓脂肪面積の変化（p = 

0.1030）での調整後も、Liraglutideの投与がP-Sの変化に寄与する因子となる傾向を認めた。 

 

〔総 括(Conclusion)〕 

2型糖尿病患者において、Liraglutide投与は膵内脂肪沈着を減少させる可能性がある。 

 

 




