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研究成果     ： 

 近年、腸内細菌だけでなく、口腔内細菌が疾患発症と関連しているといわれている。

欧米の研究では口腔内細菌と膵がん発生との関連が示唆されているが、症例数が少な

い点、日本人と欧米人では細菌叢が異なる点などが問題である。そこで、今回膵癌患

者に特徴的な唾液中の微生物叢と microbiome が産生する代謝産物を明らかにする。 

 

これまでの経過 

2017 年 4 月 研究費取得  

2017 年 4 月 研究体制構築 （下記図）  

2017 年 10 月 膵癌発生リスクを細菌ゲノムから解明する研究 多施設共同研究の倫

理委員会承認 （承認番号 2083）  

2018 年 4 月 口腔内細菌 DNA 抽出にかんして NCGM 解析プロトコールの構築  

2018 年 6 月 目標症例数の半分で、膵癌症例、コントロールで腸内細菌、口腔内細菌

の中間解析を予定  

臨床班でおこなったこと 

これまで膵癌症例、コントロール症例の

糞便、唾液サンプルを収集した。 

臨床情報をデータベース化した（下記

図）。膵癌症例とコントロール症例で臨

床因子に有意差は認めてない。 

 膵癌  コントロール  

年齢  74.2 歳  72.1 歳  

性別（男）  50%  48%  

身長  159.8cm  160.2cm  

体重  55.8Kg  60.5Kg  

アルコール摂取  42.3%  39.4%  

喫煙  13%  18%  

解析班の進捗  

唾液サンプルから口腔内細菌解析のための NCGM 解析プロトコールを構築した。  

サンプル量、DNA 抽出量共に膵癌症例とコントロール症例に有意差を認めていない。 

 膵癌  コントロール  

サンプル量  319 ul  269ul  

DNA 抽出量  119.6ng/ul  109.3 ng/ul  

 



Researchers には、分担研究者を記載する。
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Abstract      ： 

Recent studies have shown that oral microbiome is associated with GI diseases, 

as well as intestinal microbiome. A few studies from western countries have 

suggested an association between oral bacteria analyzed by metagenomic sequence 

and pancreatic cancer, but there are some issues with small number of cases, 

methodology of sampling or DNA extraction, and not Japanese subjects. Therefore, 

we included only Japanese subjects with pancreatic cancer and age, sex, and 

important risk factors matched controls. We aimed to identify the specific oral 

microbiome and microbiota-generated metabolites that associated with pancreatic 

cancer. 

 

Firstly, we constructed an analytics platform consisted of clinical team, sample 

analytic team, and bioinformatics team. 

In clinical team 

Feces and saliva for microbiome and metabolome analysis were collected from 

subjects with pancreatic cancer and non-pancreatic cancer controls who underwent 

abdominal CT. We created a database using CT information, questionnaire, medical 

records. No significant difference of clinical factors was found between 

pancreatic cancer and controls (Table 1). 

Table 1. 

 Pancreatic cancer Control 

Age 74.2 years  72.1 years 

Male 50%  48%  

Height  159.8cm  160.2cm  

Body Weight  55.8Kg  60.5Kg  

Alcohol  42.3%  39.4%  

Smoking 13%  18%  

 

 

In analytic and bioinframtics team  

We constructed a protocol of DNA extraction for oral microbiome analysis in NCGM. 

We found that amount of sample and DNA extraction were not significant difference 

between pancreatic cancer and controls (Table 2). 

Table 2 

 Pancreatic cancer Control 

Amount per sample  319 ul  269ul  

DNA extraction amount  119.6ng/ul  109.3 ng/ul  
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