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論文の要旨及び判定理由 

急性骨髄性白血病（acute myeloid leukemia (AML)）は染色体異常や遺伝子異常を背景によって

特徴づけられる非常にヘテロな血液腫瘍である。これらの異常のいくつかは予後に相関しており、

実臨床において予後予測のバイオマーカーとして用いられている。近年、次世代シーケンサーの登

場により網羅的な遺伝子解析が行われ、DNMT3AやIDHなどの遺伝子変異が複数同定された。しかし

ながら、これらの技術を用いても予後の予測が難しい一群が存在しており、この一群の分子生物学

的背景を明らかにすることがAMLにおける今日の課題となっている。申請者らは先行研究において

小児AMLでPRDM16遺伝子の高発現が、AMLの不良な予後と相関することを報告した。本研究では成

人AML151名を対象にリアルタイムPCR法を用いてPRDM16発現解析を行った。その結果PRDM16高発

現がDNMT3A, NPM1遺伝子変異やKMT2A-PTDなど、AMLの予後因子として重要な遺伝子異常と高率に

合併していることを特定した。また、PRDM16高発現症例では有意に非寛解症例が多く、5年全生

存率も有意に不良であることを示した。これらの結果はこれまで予後の予測が困難であったAML

に対して、PRDM16の発現が予後予測のバイオマーカーとして期待され、適切な強度の治療介入が

可能になる事を示唆している。この研究はAML患者の予後因子に関する新たな知見と認められ、

博士（医学）の学位に値するものと判定した。 
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