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【３年間の研究目標】 

NCNP ブレインバンクは，パーキンソン病を対象とし

てはじまり，2008年の正式登録開始以来，NCNPの継

続支援で医学，神経科学，社会へ貢献してきた．ヒト

神経組織を用いる科学研究の増加により，バンクへ

の組織提供依頼は急増している（添付図）．現在，我々

は以下の 3つの主眼のもと，臨床検査部主体の医師，

研究者，技師，コーディネーター，秘書の多職種が半

学半教の心で活動している（添付図）．  

 生前同意を含めた積極的な病理解剖の推進 

 国際水準の神経病理診断 

 ヒト神経系試料の速やかな提供と医科学への貢

献 

平成 30 年度(2018)研究申請時の目標は，「精神・神

経疾患ブレインバンクのさらなる発展，質・量の充実，

臨床への還元，研究・教育への活用，日本の医療の発

展に貢献，生前登録制度の充実」とある．最終年度に

主任研究者が交代し（齋藤から高尾），以下の目標

「prion pathology surveillance centerの構築準

備，超百寿研究の推進準備，診断指針の国際化，関係

施設の拡充，国際協力，若手医師の育成と基礎研究者

への試料提供・支援拡充や，倫理面での整備」を追加

した． 

 

【３年間を通じての最終的な研究成果】 

申請時研究目標に対する成果 

a) 質・量の充実 

3年間の病理解剖・バンク登録数：平成 30年度（2018）

28, 令和元年（2019）18，同 2年度（2020）17例．

COVID-19 のパンデミック下でも病理解剖を断ること

なく継続できた（全国的に解剖中止の施設が多い）．

生前登録例の解剖数は 11例だった． 

現在までのバンク登録数：217例（＝バンク同意の整

備以降 2008～2020：161 例＋遡り同意取得など 2002

～2007：56例） 

精神疾患：現在 2例．令和 2年度に NCNP入院中の統

合失調症例の病理解剖とバンク登録．病理解剖の紹

介をいただける精神科病院，あるいは精神科医との

連携を開始し，数例の事前相談あり． 

プリオン病：平成 30年度（2018）3例, 令和元年（2019）

2例，令和 2年度（2020）11月 30日まで 7例．令和

2年度より外部施設からの依頼，出張解剖を確立し症

例増加．また，連携を開始した美原記念病院バンクで

7 例の解剖・登録があり，合計 14 例のプリオン病剖

検を NCNPが施行．日本のプリオン病病理解剖が年間

約 20例であり，多くは NCNPで施行． 

NCNPバンクへ生前に登録され，病理解剖が NCNPで施

行不可能な場合：分担研究施設 5カ所と連携し 16例

の解剖が施行され，本人・ご遺族の希望に応えること

ができた．日本ブレインバンクネットワーク（JBBN）

への連携も継続した．NCNP の出張解剖により病理解

剖・バンク協力をしていただける 11の施設を増やす

ことができた． 

臨床への還元，研究・教育への活用，日本の医療の発

展に貢献 

臨床病理カンファレンス（CPC）．平成 30年度 13例, 

令和元年度 9 例，令和 2 年度 12 月 10 日まで 7 例．

令和 2年度当初は COVID19の影響で中止したが，Web

体制が整い再開．新たな CPC 形式として定着（院内

限定）． 

てんかん病理 CPC：平成 30年度 12回，令和元年度 12

回，令和 2年度（12月まで）9回． 

論文，図書，論文：（6）研究成果の発表参照 

研究者へ組織提供（NCNP内）：平成 30年度 14件（4），

令和元年度 26件（15），令和 2年度 18件（8）．分担

施設も含め，多くの成果が得られた（（6）研究成果の



 

 

発表参照）． 

生前登録制度の充実 

平成 30年度 29，令和元年度 24，令和 2年度 13．2007

年 9月～2020年 12月 1日までの登録者数：生前登録

351例．同期間の撤回者数 8名；転帰を含め追跡困難

例 16名；病理解剖症例数 93例（NCNP 63例，他院 16

例，剖検なし 14例），病理解剖未施行例数 14例． 

令和 2年度からの追加目標に対する成果 

Prion pathology surveillance centerの構築 

プリオン病ブレインバンクで多くの症例を有する美

原記念病院と連携開始，さらに各地域に過去 10年か

けて構築してきた病理解剖拠点を拡充（北海道大学，

函館中央病院，兵庫中央病院，柳井医療センター，南

岡山医療センター，肥前精神医療センター）できた．

NCNP より出張解剖も行い，多くの地域をカバーでき

る．協力施設からのご遺体搬送等による解剖も加わ

った．Referral centerとしての役割も含め，プリオ

ン病疑い症例の診断も対応開始．  

超百寿者のブレインバンク 

110歳以上の脳という super normalの状態を研究し，

真の健康長寿を解明することを目指す，慶應義塾大

学百寿総合研究センターとの共同研究で，110歳以上

の病理解剖連携体制を開始．現在までに 20例をこえ

る 110歳以上の脳を主任が集積してきた． 

診断精度の向上と国際化 

神経変性疾患に関連する蓄積蛋白質の脳内の拡がり

を示すステージに関し， National Alzheimer's 

Coordinating Center (NACC)の方法を追加導入する

ための準備を終了した（添付図）．新規例から適応を

開始している．海外との比較や協同研究を容易にす

る．ネットワークカンファレンス等による診断レベ

ルの向上を継続した． 

関係施設の拡充（添付図） 

生前登録者の居住地に，解剖・バンク登録対応可能な

施設がない場合がある．死亡後に対応を相談してい

ては時間的に無理があり，バンクと無関係の病院に

解剖依頼だけを行うことは，先方のスタッフへ負担

をかけるだけである．そこで連携施設を拡充し，カバ

ー可能な地域の拡大を目指した．我々が関係してき

た施設を含め，11 施設を追加し，同時に神経病理と

いう学術面で協力することで相互のメリットが得ら

れている．この方策を継続して，バンク生前登録例の

解剖場所の確保と協力施設の増加を目指す． 

出張解剖の確立：上記施設へ，我々が出向いて協同で

病理解剖を行い，ブレインバンクの意義を理解して

いただけた．プリオン病の出張解剖においても，感染

対策による解剖手技を共有し，解剖可能施設の拡充

と症例増加に繋がった．  

国際協力 

Indiana Alzheimer Disease Research Centerの神

経病理コアと 20年にわたり，協力体制を継続してお

り，プリオン病，アルツハイマー病などを中心に，協

力体制を継続できた．とくに，日本にはない，遺伝性

疾患に関して共同研究を継続し，ブレインバンクの

在り方の議論も深めた． 

若手医師の育成 

解剖では，開頭，脊髄や網膜摘出は医師が独立して施

行できる必要がある．令和 2年度より，常勤，非常勤

計 4名の若手医師の技術向上として，単独での開頭，

網膜摘出，背部からの脊髄摘出，単独での病理解剖を

達成目標とした．基本技術修得は，次世代育成，出張

解剖を可能にし（特に医師や技師の介助が得られな

い施設など），ブレインバンクの維持・拡充になる．

解剖も少人数となり，コロナ時代における PPE の節

約やスタッフの感染リスク軽減になる．病理専門医

を目指す後期研修医，脳神経内科レジデント，神経病

理学会認定医を目指す医師の神経病理研修を開始． 

市民公開講座 

東京都健康長寿医療センターと合同で毎年開催され

た市民公開講座は，令和 2 年度から，ブレインバン

クの実務的な内容だけではなく，地域と我々との繋

がりを目指した内容へ変更した．ブレインバンク担



 

 

当のスタッフ自らの企画によりコロナ禍のため完全

動画として you tubeでの公開を行った．今後の一つ

の在り方として継続（添付パンフレット）． 

分担研究者の成果 

各バンクの維持，生前登録例対応，研究者への橋渡し

が達成された（（6）研究成果の発表参照）．各地域の

NCNP 生前同意登録者の病理解剖を担当していただく，

あるいは分担施設登録例の解剖を NCNPで行うといっ

た協力体制も継続した．最終年班会議で各成果を共

有し，ブレインバンクの在り方を整理した． 

【各分担研究者の成果】 

齊藤祐子（東京都健康長寿医療センター）：ブレイン

バンク登録例は，平成 30 年度 39 例，令和元年度 52

例，令和 2年度 28例だった．生前登録例は，それぞ

れ 7例，10例，7例．吉田眞理（愛知医科大学加齢医

科学研究所）：生前登録者数は平成 30 年度から令和

2 年度まで，それぞれ 2 名，8 名，1 名であった．病

理解剖は，それぞれ 3例，4例，1例であった．横田

修（慈圭病院）：研究期間の解剖数は 24 例．年間 10

回ほどの啓発活動が行われた．柿田明美（新潟大学）：

NCNP バンク生前登録例の剖検はなかったが，生前登

録の啓発活動を積極的行った．村山繁雄（大阪大学）：

新たに，発達障害・精神・神経疾患ブレインバンクを

創設し運用を開始した．住吉太幹（精神保健研究所）：

NCNP 通院中の精神疾患患者を対象に 32 名から生前

同意を取得．井上悠輔（東京大学）： NCNPブレイン

バンクにおける試料（主に剖検試料）と情報の統合的

管理と利活用推進を行う観点から，法・倫理面の検討

と，ゲノム指針改正における一括審査について検討

を継続． 

【今後の研究の進め方について】 

NCNP の研究者への試料提供の拡充とサービスの改善． 

バンクへ登録いただいたご本人・ご遺族は，「疾患克

服のために解剖組織を使用して欲しい」との強い希

望があり，提供先の制限も希望されないことが一般

である．多くの NCNP研究者に使用していただけるよ

う，最大限の努力により組織提供までの時間的ロス

を軽減，希望通りの試料提供を目指す．標本作成，染

色支援も開始した．疾患克服のために，企業研究者へ

の提供も通常の手順で進められる体制を目指す． 

新規にターゲットする疾患・病態 

プリオン病 

感染性への危惧から病理解剖を拒否する施設が多い．

解剖は可能でも，標本作製，診断が困難な施設も多い．

プリオン病の病理解剖・ブレインバンク数として中

心的な美原記念病院と連携可能となり，各地域に過

去 10年にわたって開発してきてプリオン病の病理解

剖施設拠点をさらに拡充する．同時に referral 

centerとしての役割も含め，Japan Prion Pathology 

Surveillance Center (JPPSC) （仮称）としての役

割を担う施設を目指す．厚生労働省のプリオン病の

サーベイランス班の事務局が NCNP にあり，「プリオ

ン病及び遅発性ウイルス感染症に関する調査研究班」

の代表が高尾となったので継続性も担保される． 

健康長寿を目指す超高齢者の脳バンクの構築． 

110歳を超える方々の脳バンクを，代表者も関わり美

原記念病院と慶應義塾大学で構築．国内コンソーシ

アムによる病理解剖を行ってきた．日本だからこそ

可能な超高齢者バンクにより，基礎研究者への支援

を開始する（現在 20例ほどの 110歳以上の脳を有す

る）．ほとんど疾患のない 110歳超の脳病理等の解明

は，疾病にならない機序を解明できる重要なリソー

スである．  

アーカイブ試料のバンクへの登録 

冒頭で述べたように，2001 年以前の解剖例で，凍結

脳 129 例，パラフィンブロック脳 513 例がバンクと

して登録されていない．散逸したと考慮される症例

もある．これら既存症例のバンク登録を速やかに進

め，NCNP の貴重な財産を適切に保管，研究使用の体

制を目指す． 

精神疾患のブレインバンクの充実 



 

 

バンク登録としては 2 例だが，登録開始前に 129 の

解剖例がある（パラフィンはブロック 53例，凍結 12

例残存）．これらもバンクへの登録を行う．また，精

神疾患に関しての解剖に関していくつかの施設と連

携を開始した．今後，多摩地区に多い精神科単科の病

院とも連携を目指す． 

【倫理面における配慮の状況】 

主任・分担研究者は各施設での倫理委員会承認のも

と適切な運営を施行した．病理解剖は死体解剖保存

法を遵守した．法的実務面に関して，令和 2 年度よ

り，医師かつ弁護士の支援が得られるようになり（令

和 3 年度より当センターへ赴任しバンク業務に法的

観点から関与する）．死体検案後の病理解剖，異状死

の判断などを含め適切な対応が可能となった．主任

が髙尾に変更後，倫理委員会の指導のもと，病理解剖

同意とブレインバンク同意書式を分離した．説明同

意文書をより理解しやすいものへ変更し承認を得た．

今後，生前同意の説明文書も齟齬の内容に修正を検

討中．  

【その他】 

3 年間の研究成果からも，NCNP バンクのヒト神経組

織が，NCNP や日本の神経科学研究にとって今後も重

要な財産であり，NCNP は日本の中心施設として貢献

する責務がある．継続的な運営が行えるような努力

を要する．  
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30-8「NCNP ブレインバンクの運営および生前登録

システムの推進」 

 

（分担課題名）東京都健康長寿医療センターの生前

登録剖検の取り組み 

分担研究者 

齊藤祐子（2020 年度）  東京都健康長寿医療セ

ンター高齢者ブレインバンク・研究部長 

村山繁雄（2018, 2019 年度） 東京都健康長寿

医療センター高齢者ブレインバンク・部長    

 

【緒言】 

 高齢者ブレインバンクは欧米ブレインバンクにな

らい，生前同意ブレインバンクを必須要素として運

営している．今年度コロナ渦で，対応を迫られた点

があったが，老化・認知症の克服に向けて，ブレイン

バンク事業を展開した今年度の活動を報告する． 

【方法】 

高齢者ブレインバンクは老化・認知症患者の最初

から最後まで，患者と介護者に寄り添い，生活の質

を高め，死亡時極力剖検を得て最終診断を行うこと

で本人への最後の貢献を行い，剖検時得たリソース

を元に，老化・認知症の克服を目指すことを理念と

している．生前献脳事前登録同意は，生前の臨床症

状，放射線画像，髄液を含むバイオリソースを蓄積

し，最終診断で裏打ちを行うことで，貴重なリソー

ス構築が出来ること，治験等の臨床研究への参加を

リクルートすることで，治験結果を神経病理学的に

裏打ちできることで，大きな貢献が期待できる． 

 高齢者ブレインバンクの理念は神経変性疾患にも

あてはまる．特に筋萎縮性側索硬化症（ALS）に関し

ては，徳島大学脳神経内科と協力することで，神経

生理学的診断の検証を行ってきた．今年度はさらに

オーストリアシドニーWestmead 神経研究所の行っ 

ている，磁気二発刺激による抑制欠如の検出により，

下位運動ニューロン徴候しか示さないALSについて，

抑制欠如の症例で剖検が得られた時，中心前回の病

変を確認することで，検査法の特異度感度有用性の

検討を行う共同研究を開始した． 

 また，生前同意登録とプリオン病剖検を組み合わ

せる努力はこれまで行ってきたが，今年度はブレイ

ンバンクで共同研究体制にあるが，プリオン病剖検

を行わない施設に関して，生前献脳同意事前登録を

介護者から得ることで，対応を継続した．臓器移植

においては，本人の意志確認が難しい時に，本人が

正常意志を有しているなら希望するだろうとの推測

の元，家族同意で臓器移植が行える改正法が成立し

ている．高齢者ブレインバンクでは同様の主旨で，

介護者同意に基づく生前献脳事前同意登録を認めて

いる点が，国立精神・神経医療研究センターと異な

る．欧米のブレインバンクは基本的に東京都健康長

寿医療センター倫理委員会判断と同じ立場をとって

いる．長年の伝統により，センタ－と支えている高

齢者コホートの信頼関係が，この体制の基幹をなす． 

 東京都健康長寿医療センターは在宅支援総合救急

病院として，患者，地元医師会との協力関係を長年

つちかってきた．高齢者ブレインバンクの特徴とし

て，緩和ケア病棟を含む全身癌末期患者の登録が多

いことも特徴で，脳としては正常コントロールとな

る点は大きい．また，高齢で認知症がないことは，脳

の健康な老化機構の解明に必須であるとの観点で，

ブレインバンク登録同意を脳神経内科だけでなく全

科の協力の下に行っている点も，国立精神・神経医

療研究センターとは異なる． 

 欧米のバンクは脳のみの採取であるのに対し，脊

髄を全例でバンク化していること，末梢自律神経を

含む全身臓器も一般病理との協力でリソース化して

いる点も独自である． 

 高齢者ブレインバンクはブレインバンクコーディ

ネーターを常勤化しており，希少難病の生前同意登

録においては，コーディネーターが対応している． 

 以上，欧米のブレインバンクにも匹敵する体制を

構築している． 



 

 

【結果】 

 今年度当初，コロナ渦で，医療資源の枯渇を招く

という病理専門部長からの反対で，一例のプリオン

病搬送剖検以後，生前同意事前登録同意の搬送剖検

が 3 ヶ月以上受けられなかった．その後は PCR で陰

性を確認することを前提に受けられるようになった

が，ブレインバンキングのために剖検に入れる人員

は一人に制限された．通常の体制に戻せたのは年が

明けてからである． 

 一方国立相模原病院では病理医が開頭剖検を拒否

した結果，生前同意事前登録患者が剖検が行えない

事態となり，健康長寿に搬送剖検を行うこととなっ

た．NMO 関連疾患，家族性痙性系麻痺例を含め，極

めて貴重な症例のリカバリーを行うことが出来た． 

 徳島大学では病理医が全身剖検，脳神経内科医が

高齢者ブレインバンクに出来る限り沿うかたちで半

脳，脊髄，末梢神経，筋を採取しているが，今年度は

昨年度のほぼ半数に激減した． 

 コロナ罹患者の開頭剖検は，国立感染研の推奨を

病理学会が踏襲している結果不可能の状況が続いて

いる．コロナ罹患者の快復後呼吸不全死亡例で，PCR

陰性を確認後得た開頭剖検では，嗅球，扁桃核嗅覚

部に変化は認められず，嗅覚障害の病理基盤に貢献

は出来なかった． 

【考察】 

 健康長寿医療センターは，日本ブレインバンクネ

ットワークのコア施設として，コロナ渦においても

理念の追求を行った．特に生前同意ブレインバンク

献脳同意は，欧米におけるブレインバンクの根幹を

なす行為であり，今年度まで国立精神・神経医療研

究センターが開発費で援助いただけたことを感謝す

る．今後国立病院機構を中心に再編する方針と聞い

ているが，国立病院機構はコロナ対策で，余力がな

い状況の下，国立精神・神経医療研究センターの指

導力を期待する． 

【結語】 

 高齢者ブレインバンクにおける，生前同意ブレイ

ンバンク事前登録の昨年度の状況と，バイオリソー

ス構築の状況を述べた．コロナ渦で以前困難な状況

が続く中，東京都の独自性を発揮していく所存であ

る． 

【参考文献】 

 Brain Banking. Handbook of Clinical Neurology 

Volume 150, Edited by Ingeborg Huitinga, Maree J. 

Webster, 2018 
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（分担課題名）精神疾患ブレインバンクの推進 

分担研究者 

住吉太幹  国立精神・神経医療研究センター・精

神保健研究所・部長          

協力研究者 

水谷貴志 国立精神・神経医療研究センター病院・

レジデント     

佐野輝典 国立精神・神経医療研究センター病院・

常勤医師       

 

【緒言】 

精神疾患の病態解明や根治的治療法の開発には，

ヒト脳を用いた研究が重要である．特に，患者死後

脳のリソース構築により，これまで生前に間接的な

手法により推定されてきた脳内の生物学的変化を，

直接測定できるシステムの基盤を作ることができる．

精神疾患を対象としたブレインバンクの数は本邦で

は少ないため，死後脳研究は欧米のブレインバンク

に依存する場合が多い．このような現状の打開には，

人種差の影響を受けない日本人の死後脳リソースの

構築が急務である． 

 以上の背景から，本研究は NCNP ブレインバンク

への精神疾患患者死後脳リソースの蓄積を促進する

ことを目的とする． 

【方法】 

 「幅広い疾患の質の高い剖検脳リソースの構築を

本邦で行う」ことを目的とした，NCNP ブレインバ

ンク事業の一環として，精神疾患患者からの検体収

集を促進する活動を実施した．具体的には，すでに

構築されている神経疾患ブレインバンクを参考に，

生前同意登録を行った．今回，2020 年 12 月 15 日

時点までの活動を報告する． 

【結果】 

当院通院中である精神疾患を主とするブレインバ

ンク登録希望者は 5 名であった．うち 1 名は幻覚妄

想の為か症状不安定な方で未だ面談に至っておらず，

1 名は自傷・希死念慮が著しく登録をお断りした．残

りの 3 名について，COVID-19 流行による通院中断

等でいずれも保留になっている． 

他院通院中の患者 21 名に対し，福島県立医大のブ

レインバンクを案内した．また，1 名に対し，他のブ

レインバンクの情報を案内した．いずれも当院の事 

務局より丁寧な情報提供を行い，現在までのところ

大きな混乱なく，患者のニーズに応えることができ

ている． 

【考察】 

本年度は精神科医（水谷）による面接を行い，精神

症状を確認し，C-SSRS (コロンビア自殺評価スケー

ル)による評価を行った症例から生前同意を得た．こ

のように，精神症状の増悪から刹那的にブレインバ

ンク登録を希望しているわけではないことを専門的

観点から判断し，自殺リスクに関する定量的評価も

交えた精神疾患患者のブレインバンク登録を行って

いる． 

【結論】 

患者死後脳リソースを収集するシステムの構築は

重要であり，精神疾患患者からの死後脳収集を行う

ための生前同意登録に関する NCNP 病院の現状を報

告した．以上の活動は，精神疾患の根治的治療法の

開発の促進につながると期待される． 

【参考文献】 
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30-8「NCNP ブレインバンクの運営および生前登録

システムの推進」 

 

（分担課題名）新潟地域における生前同意ブレイン

バンクの推進 

分担研究者  

柿田明美  新潟大学脳研究所・教授     

 

【緒言】 

NCNP が推進する生前同意（ドナー）登録制に基づ

くナショナル・ブレインバンクの新潟地域拠点とし

て，その実現に向けた諸問題を解決し，事業体制の

整備を図ることを目的とし，分担研究を行なった． 

【方法】 

(1)患者団体等と連携し生前同意登録（ドナー登録）

を推進し，(2)ドナー死亡時にはすみやかに病理解剖

を行い，(3)新鮮凍結脳組織を保存し，(4)検体情報を

NCNP のデータベースに登録し，(5)研究資源を多施

設共同研究に運用するための基盤整備を図ること，

を計画した． 

【結果】 

（ア） 事業推進体制の整備：ドナー登録者が死亡し

た場合，剖検を実施する上で問題となる以下の点に

対し対策を講じた．①遺体搬送費と剖検費：本分担研

究費で充当することとし，消耗品を準備した．遺体清

拭用品（エンジェルキット）や装束を揃えた．病院内

関係部所との連携体制を確認した．②遺体搬送を依

頼する葬儀社との連携：解剖室のない病院や施設あ

るいは自宅で亡くなられた場合，ご遺体を新潟大学

病院にお運びし解剖を行うこととした．③臨床立会

医に対する謝金：新潟大学事務部及び NCNP 事務局

と協議し，少額ながら謝金が出せるようにした．臨床

立会医の時間的拘束やご遺族様への対応等に対する

インセンティブを措置した．④死体検案書：遺体搬入

時に確認することを剖検担当医に申し合わせた．⑤

剖検同意書：製薬会社等企業の研究者や海外の研究

者らも，脳リソースを使用する可能性があることな

どを盛り込んだ新書式を作成し，関連病院等に配布

し，実際に使用している． 

（イ） 生前登録啓発活動：新潟大学脳研究所神経内

科の主導で，パーキンソン病，筋萎縮性側索硬化症，

脊髄小脳変性症の患者会で，本事業の趣旨を説明す

る啓発活動を行う計画を立てた．しかしながら，口頭

での啓発活動は実際には行えなかった．一方，新潟県

内神経内科外来に啓発活動用ポスターを掲示し，ま

たリーフレット等を配置し，患者あるいはご家族が

自らの意思で情報に接する機会を増やした． 

（ウ）パーキンソン病患者1名とALS患者 1名から，

本事業のドナー登録があった． 

（エ）ドナー登録症例の剖検：当該症例はなかった． 

【考察】 

（ア） 連絡体制の整備：ドナー登録者のご意志をい

つでも確実に実行に移す連絡体制の整備は，特に重

要な課題である．NCNP の事務局体制を強化し，対応

に当たることは有効な対応策である．新潟地域とし

ても，ドナー登録者遺族から NCNP に連絡が入った

場合，速やかに臨床調整医と剖検担当病理医が対応

に当たれるよう，連絡体制を確認しておくことが重

要と認識している． 

（イ） 情報提供体制の整備：ドナー登録者に対する

継続的な情報提供，遺族に対する報告や継続的な情

報提供について，その体制を協議し実行していく必

要がある． 

倫理面における配慮の状況（生命倫理・安全対策等の

遵守）：新潟大学医学部倫理委員会に倫理審査申請を

行い，承認の答申（平成 23 年 6 月 14 日付 #1230：

平成 26 年 3 月 11 日付 #1825）を得ている． 

【結論】 

生前同意登録（ドナー登録）制に基づく本研究開発

費事業（NCNP ブレインバンク）の新潟地域拠点と

して，事業体制を整備した． 

  



 

 

30-8「NCNP ブレインバンクの運営および生前登録

システムの推進」 

 

（分担課題名）名古屋地区における神経・精神疾患

の研究資源蓄積のためのブレインバンク ネットワ

ーク構築に関する研究 

分担研究者 

吉田眞理  愛知医科大学加齢医科学研究所・特命

研究教授  

 

【緒言】 

神経・精神疾患の分子細胞生物学レベルの病態解明

および治療法開発研究に疾患脳を広く活用できるよ

うにすることを目的とし，名古屋地区において生前

に献脳の意思を表明し登録していただいた神経疾患

の剖検を行い，病理診断を行うとともに新鮮凍結脳

を愛知医科大学加齢医科学研究所に蓄積することを

3 年間の研究目標としている． 

1）生前同意登録システムが構築された愛知医科大お

よび関連病院と連携し生前登録（ドナー登録）を推

進する． 

2）剖検体制の整備をはかる． 

【方法】 

 生前登録は，2017 年に「神経疾患における剖検の

生前同意登録システム（神経疾患ブレインバンク）」

として愛知医科大学医学部倫理委員会の承認をえた． 

 生前登録の患者さんの死亡時に連絡をいただき，

愛知医科大学に搬送して病理解剖を行い，半脳を凍

結保存し病理診断を行う．搬送費用は本研究班の費

用から拠出され，親族の負担はない．病理診断は臨床

主治医を通じて家族に説明される． 

【結果】 

1）2020 年度生前登録数と剖検実施 

 2020 年度の新規生前同意登録者は 1 例，臨床診断

はミオパチーであった．2020 年度の病理解剖例は 2

例，臨床診断は紀伊 PDC と MSA，生前同意登録か

ら剖検までの期間は，1 年半，5 年であった．登録 1

例は死去の連絡がなく剖検はえられなかった． 

2）剖検体制の整備 

2020 度の剖検体制はスタッフ 6 名，大学院生 3 名，

研究生 1 名で，神経病理認定医をめざす若手の参画

が人員不足を補っている．NCNP の財源支援により

標本作製や染色が円滑に進んでいる． 

3）3 年間の総括 

2018 年〜2020 年の 3 年間で 14 例の生前登録が得ら

れ，10 例が病理検索できた．NCNP に中央登録され

ていた症例（名古屋在住）も連携体制により遅滞なく

愛知医大で病理解剖され，全国的なネットワークと

して円滑に運用できた． 

長期療養型関連病院から生前登録システムの情報

を知り登録した症例が 2 例あった．特に長期療養と

なる稀少疾患で活かせる可能性があり，今後も関連

病院での啓発を推進する． 

【考察】 

 関連病院からの登録例では臨床経過，画像所見な

どの情報が豊富にあるため，病理所見と対比する上

で大変有用である．   

 生前登録ブレインバンクのシステムの維持には，

人員の確保，搬送費用の補填，超低温槽の補充，正確

な病理診断のための消耗品の財源の補助が不可欠で

ある． 

【結論】 

生前登録システムは，3 年間で 14 例の登録が得ら

れ，10 例が病理検索できた．中央登録例も円滑に病

理解剖へ進めることができ，本システムは，患者の篤

志を活かし，長期経過をたどる神経疾患の解明にき

わめて優れた機構である． 

 

  



 

 

30-8「NCNP ブレインバンクの運営および生前登録

システムの推進」 

 

（分担課題名）小児神経疾患ブレインバンクの構築 

分担研究者 

村山繁雄 （2020 年度）大阪大学大学院連合小児発

達学研究科・特任教授    

谷池雅子（2018, 2019 年度） 同・教授      

 

【緒言】 

 分担研究者の本斑にける役割は，小児神経疾患リ

ソースの構築であるが，本年は生前同意拠点の構築・

発展をそれに加えた． 

生前同意事前登録に基づくブレインバンク構築に

ついて，国立精神・神経医療研究センター倫理委員

会は，未成年の場合本人意志が法的根拠を持たない

こと，親による虐待の正当化につながることの二点

で，承認が得られない．米国では親の同意に基づき，

事故死の時行政解剖医の協力を得て，Autism Brain 

Net を含む小児疾患ブレインバンクが構築されてい

る． 

 東京監察医務院は，かつての国立精神・神経医療

研究センターにおける小児発達障害ブレインバンク

構築に対し朝日新聞が一面に非難記事を掲載して以

来，施設としての協力は行わないい方針である．一

方大阪大学は，法医学教室，大阪監察事務所が協力

し，ゲノム，部分凍結脳を含む死後組織リソースが

構築されてきた．また小児例で年間二桁の剖検数を

誇る大阪母子医療センターとの協力関係樹立を目指

してきた．これまで本開発費を用いた自閉症親の会

のアンケート調査で，日本版 Autism Brain Net 構築に

関しては肯定的意見が大半を占めた．連合小児発達

学研究科子どものこころの分子統御機構研究センタ

ーは，自閉症患者と両親のゲノム，不死化細胞蓄積

を継続してきた．大阪刀根山医療センターと大阪大

学神経内科・脳卒中科との関係は，東京における東

大と健康長寿との関係と同じである．以上を前提に，

本開発費研究の今年度成果を報告する． 

【方法】 

連合小児発達学研究科子どものこころの分子統御

機構研究センター内に，高齢者ブレインバンクの援

助を受けながら，ブレインバンク・バイオリソース

センター部門を構築した．高齢者ブレインバンクと

はインターネットカンファランスを通じ，大阪大学

では神経内科・脳卒中科神経病理グループリーダー

と，大学院生 2 人，刀根山では脳神経内科医神経病

理グループ神経病理学会教育指導医 3 人を分担研究

者が指導するかたちで，スタッフさらに 1 人を神経

病理学会認定医コースに登録し，将来のブレインバ

ンクを支える人材の育成を開始した． 

大阪大学では開頭剖検例の全例に分担研究者が入

ることで，脳・脊髄の採取を高齢者ブレインバンク

プロトコールに従い，国際標準レベルで行える体制

を構築した．大阪刀根山医療センターにも分担研究

者が週一日，剖検がある時は共同執刀する体制を構

築した． 

大阪大学法医学教室は，倫理委員会承認の元，研

究用死後組織デポジトリを構築していたが，小児例

に関しては，脳リソースデポジトリを別途設けるこ

とで合意した． 

大阪母子医療センターに関しては，大阪府病院機

構理事長のバックアップ，センター長承認の元，剖

検データベース構築，共同研究による研究リソース

としての活用に関し，医局会同意を得ること出来た． 

【結果】 

 今年度コロナの影響で，4 月初め，生前同意事前登

録症例を阪大まで搬送したが，コロナ対応が出来て

ておらず，剖検が出来なかった．その後，コロナを疑

う場合 PCR 検査後，疑わない場合はそのまま剖検を

行うかたちに改善が出来た．浅香山病院は大阪最大

の精神科病院であるが，前頭側頭型認知症生前同意

事前登録例の搬送剖検 1 例を達成出来た． 

開業医からの進行性核上性麻痺生前同意例につい

て，刀根山で搬送剖検対応が出来た．大阪大学では

病理学教室の協力の下，また刀根山では病理医長の



 

 

承諾の下，平日日勤帯対応で生前同意搬送剖検例に

対応することが可能となった．また刀根山では院内

症例について脳神経内科が対応することで，土日を

含む勤務時間外にもブレインバンクリカバリー対応

可能となった．宇多野病院に関して分担研究者がブ

レインバンクの重要性を講演することで，国立病院

機構連携の下，刀根山脳神経内科が出張剖検し，今

年度二例の症例がブレインバンクに登録出来た． 

プリオン病剖検に関して，病院長の業務命令下，

脳神経内科と分担研究者が対応し，病理医長は承認

するかたちでの対応が可能となった．刀根山はこれ

まで筋ジストロフィーのセンターとしての役割を担

っており，ブレインバンク半脳凍結例でも半数が筋

ジストロフィーである．今回宇多野との連携，プリ

オン病剖検可能施設となったこと，分担研究者と神

経病理教育指導医三名，認定医コース 1 名に加え，

大阪大学認定医コース 2 名が非常勤で加わることで，

ブレインバンク構築での中核的役割を担うことが可

能となった． 

 自閉症に関しては，蓄積された 86 例のトリオのゲ

ノム・不死化細胞を研究リソースとして共同研究レ

ベルで活用するため，本邦の大学でははじめてブレ

インバンク・バイオリソース部門を創設し，分担研

究者が責任者として就任した． 

 法医学教室小児例は殆どが乳児突然死例であるが，

米国メリーランド大学小児神経疾患バンクのように

一部に自閉症事故死例も含まれており，神経病理所

見を分担研究者が整理中である． 

 大阪母子医療センター剖検例に関しては，連合小

児谷池教授が倫理委員会申請，データベース構築を

行うことで，研究者への窓口を設ける努力を継続中

である． 

【考察】 

 大阪大学における神経内科・脳卒中科，病理学教

室の協力体制に加え，精神科，法医学教室の協力，大

阪府立病院機構の協力，国立病院機構大阪刀根山医

療センターとの強い連携，同宇多野病院の協力，開

業医との連携により，東京では出来なかった，小児

疾患ブレインバンク構築への明かりが見えたことに

加え，自殺バンク構築の道も開くことが出来た．日

本ブレインバンクネットワーク関西拠点代表として，

分担研究者は今後も努力していく． 

【結語】 

本開発費を用いて日本ブレインバンクネットワー

ク関西拠点が構築できた．今後の発展に，さらなる

援助をいただければ幸いである． 

【参考文献】 

 Brain Banking. Handbook of Clinical Neurology 

Volume 150, Edited by Ingeborg Huitinga, Maree J. 

Webster, 2018 

  



 

 

30-8「NCNP ブレインバンクの運営および生前登録

システムの推進」 

 

（分担課題名）精神疾患・認知症疾患・神経疾患の剖

検脳組織蓄積と臨床病理学的研究および精神疾患の

死後脳リソース増加に向けた検討 

分担研究者 

横田 修  公益財団法人慈圭会慈圭病院・慈圭会精

神医学研究所・客員研究員     

 

【緒言】 

精神・神経疾患の治療法開発には病理学的，生化

学的に高品質の試料と倫理面の裏付けが必要である．

このため，当該年度についても本邦で精神疾患につ

いて高品質な病理研究試料を提供できるブレインバ

ンクに必要な知見を得る事を目的として以下の検討

を行った． 

【方法】 

 行った取り組みと検討は以下の通りである．(1)剖

検，試料管理の高品質化，診断の標準化，試料提供の

実践，(2)中四国地方の生前同意登録患者や剖検希望

症例の搬送剖検の実践的検討，(3)主に中四国地方に

おける精神科医，コメディカル，一般市民への生前同

意登録や実務の広報活動，(4)次世代の医師・技師の

育成，(5)倫理面整備の継続． 

【結果】 

1) 剖検 

4 例の病理解剖を行った．臨床診断はレビー小体型

認知症(2 例)，パーキンソン症候群(1 例)進行性核上

性麻痺(1 例)であった．新型コロナウイルス感染症の

流行のため，搬送剖検ができなくなり，院内症例に

関しても当初は安全確保のために剖検を制限せざる

を得なかった．病理評価は定型的に国際標準の方法

を適用している．本年度から 2019 年に発表された

limbic-predominant age-related TDP-43 encephalopathy 

(LATE) のステージ評価を導入した．またこれまでレ

ビー小体は分布のサブタイプ，ステージ分類，嗅索

病変の有無，心筋病変の有無などをデータベースと

していたが，中枢神経の代表的な部位の病変量も入

力対象に追加した． 

2) 試料管理の高品質化と診断の標準化 

タウ，TDP43 の生化学的特性の確認を東京都医学総

合研究所長谷川成人先生に依頼して適宜行っている．

凍結試料の切り出しには研究費で購入した安全キャ

ビネットを使用している．今年度は全ての学会がウ

ェブ開催となったが，神経病理学会，認知症学会，老

年精神医学会への症例呈示を活用して専門家と診断

に関する意見交換を行った．ゲノムリソース構築の

ため新潟大学脳研究所の池内健先生と宮下哲典先生

とのウェブ会議を開始した．またパラフィン包埋組

織からのゲノム抽出の精度を予備的に検討し始めた. 

3) 試料提供 

現在 10 件の研究に対して試料提供を行っている．

今年度の新規提供課題は 2 件である．対象疾患は

CBD，FUS 陽性封入体を有する FTLD(好塩基性封入

体病)，FUS 遺伝子変異を有する ALS，SOD1 遺伝子

変異を有する ALS，PS-1 変異と cotton wool plaque を

有するアルツハイマー病(AD)，多系統萎縮症，孤発

性 AD である． 

4) 中四国地方の生前同意登録患者や剖検希望症例

の搬送剖検 

今年度はコロナ禍の影響が大きく搬送剖検が行え

なかった．感染状況以外は実施できる態勢は維持で

きており，新型コロナ感染症患者が未発生の施設で

長期入院後に死亡したケースなど，臨床的に COVID-

19 を疑えない場合は剖検目的での受け入れは可能と

整理している． 

5)ブレインバンクや生前同意登録に関する啓発活動 

一般市民向け講演はコロナ禍の影響で全く企画さ

れず，既に予定されていたものも全て中止となった．

一方，医師向けの講演会は 8 月まで全て中止となっ

たが 9 月からウェブ形式のものが活発に行われるよ

うになり，既に 6 回行われた．年度末までに計 10 回

行われる予定である． 

5) 次世代の医師と技師育成 



 

 

大学院生 1 名は卒業してポスドクとしてバンクの

運営に関わっている．次世代の中心的な人材となっ

た．技師はベテランがデータベース管理を行い，他

の業務はすべて次世代技師に移行した．(7)倫理面整

備：ゲノムリソース構築の倫理申請を行うために新

潟大学脳研究所と Web 会議を行っている． 

【考察】 

神経病理学的評価を行って試料蓄積を行う大学精

神科や精神科病院は現在国内海外を問わず稀であり，

本邦における精神・神経研究の水準を向上させるの

に必要な知見を得るために本拠点の果たすべき役割

は多彩で広い範囲にわたると考えられる．本研究開

発課題の実施により，精神科施設で質の高い試料蓄

積を遂行するのに必要となる病理学的評価，生化学

的高品質化の方法，他施設共同の実際，倫理整備に関

する必須の基盤的知見を蓄積できる． 

【結論】 

精神医学・神経科学領域の高品質リソース基盤構

築の在り方に関する研究は，本邦において実施でき

る機関は非常に限られている．引き続き多面的な検

討，実践的評価に基づいた知見を蓄積する必要があ

ると考えられる． 
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【緒言】 

本研究は，NCNP のブレインバンクにおける試料（主

に剖検試料）と情報の統合的管理と利活用推進を行

う観点から，倫理・法の側面について検討を行うも

のであり，今年度を含め，この方針は各年度共通し

ている．バンクが多様な研究活動の基盤として科学

的妥当性をもって機能するためには，関連する医療

機関との連携が果たされ，試料本体の他，情報が適

切に供給される仕組みが確保されること，そしてそ

れらが適正に管理され，ユーザーに供給される仕組

みが整備されていることが不可欠である．一方，こ

れらの前提となる事前の承諾のあり方も重要である．

社会・倫理的に妥当で安定した活動の展開のために，

法・倫理的な論点を特定・抽出し，対応策を研究者お

よび関係者との協議のもとに検討する． 

【方法】 

 本研究では，剖検試料の研究転用を中心とし，諸学

会の方針と行政倫理指針の対応について検討してき

た．とりわけ，2020 年度は国の倫理指針改正をめぐ

る議論があったため，こうした議論と学会指針との

関係について検討した（なお，2020 年度改正指針が

年度末に公表されたものの，詳細なガイダンスが示

されていない．その影響については十分に検討でき

ていないものの，現時点で判明している限りでの検

討を加えた）． 

【結果】 

現行のブレインバンクの活動方針が維持される限

り，倫理指針との関係では大きな原則に変更はない．

ただ，その中でも以下の二点に留意は必要である．一

点は，機関における倫理審査が必要となる「機関」「研

究者」の範囲についてである．専ら試料・情報の提供

のみを担う機関（提供機関）をこうした「研究機関」

から外すことが可能となる．オーサーシップの有無

とは直接関係しないが，これによって研究費の配分

などにどう影響するか，不確定である．ただ，少なく

とも当然にして審査は必要ではなくなる点はとどめ

ておきたい．もう一点は，「一括審査の原則化」であ

る．倫理審査は主任研究者のリーダーシップのもと

に一本化されるべき，という方針が今回の改正指針

では示されているが，これはナショナルセンターと

して各種の事業の取りまとめを担うことの多い

NCNP にとっては一定の影響があると思われる． 

【考察】 

上記の審査の一括化について，以下のように考察

を付す．こうした「一括」審査は，「他機関への審査

の依頼」，「他機関からの審査の引き受け」がそろって

ようやく初めて可能となる．そのため，各機関の内規

において，こうした審査の外注や受託を妨げる規定

がないか，確認する必要がある．また，自機関の活動

については，一定程度その機関として把握する必要

があるため，審査を外部委託したとて，内部でのガバ

ナンス確保の作業は残る．こうしたオペレーション

をめぐる議論が，本来求められる（ただ，こうした必

要性は，指針の発信元である国から各機関に向けて

ほとんど注意喚起もされていない）． 

バイオバンクとの関係では，ユーザーにおける審

査とバンク側における審査それぞれの存続をめぐっ

て，「①提供元モデル」，「②利用希望者モデル」，「③

併用モデル」，「④第三者・中央審査モデル」が考えら

れる．①はバンク側の負担が高く，②は現実的だが，

審査の質に不安が残る．審査を引き受ける④の登場・

展開に期待する． 

なお，今年度では議論されてなかったが，本来倫理

指針は法が許容される範囲にとどめられるべきもの

である．病理解剖は死体解剖保存法の関連規定から

逃れられない（無論，そこに規定されていない活動を



 

 

どう律するかという課題は残る）．近年，こうした解

剖のほか，系統解剖，法医解剖といった，本来活動で

使用されなくなった残余試料を，研究に二次利用す

る例が増えている．他の遺体研究と協調を図りつつ，

また特定の活動が突出することも抑えつつ，社会的

にも受容される枠組みを模索する必要がある（2013

年には病理・法医・解剖の諸学会が共同で「人体およ

び人体標本を用いた医学・歯学の教育と研究におけ

る倫理的問題に関する提言」を示しているように，一

定の対話の素地はあるのではないだろうか）．現行の

ルールを手掛かりとしつつも，大きな問題が生じる

前に，論点の洗い出しと関係者への周知が引き続き

必要となるだろう． 

【結論】 

2020 年度はゲノム指針の全部改正が実施される年

であった．本文のみが公開されており，ガイダンス

が示されていないことから，詳細な検討はできない．

ただ．一括審査をバンクに関連するどの箇所に採用

するか，またはしないのか，個別に検討する作業が

発生する．死体解剖保存法の規定を考慮すれば，共

同研究の枠組みを安易に外すことは難しいと思われ

るが，審査プロセスの効率化・簡略化はバンク機能

の運営上，一層重要な課題である． 
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30-8  NCNP Brain bank and promotion of pre-life registration system 

Principal Investigator: Masaki Takao 

Department of Clinical Laboratory 

 

NCNP Brain Bank has contributed to development of 

medicine and neuroscience since 2008. Due to the increase 

of demanding human brain tissues for research, the role of 

brain bank is gaining rapidly its significance. We have a 

multi-disciplinary systems including doctors, researchers, 

engineers, coordinators, and secretaries to keep our brain 

bank. The following three subjects are considered to be 

important for our brain bank.  

 Promotion of autopsy and registration of brain bank 

including pre-life consent 

 International level for neuropathological diagnosis 

 Rapid preparation of human nervous system samples 

and contribution to medical science 

After the PI was replaced in 2020, the following purposes 

were started: preparation for  

1) the prion pathology survey center,  

2) super-centenarian research, 

3) internationalization of diagnostic guidelines,  

4) collaborating affiliated hospitals for autopsy,  

5) international cooperation,  

6) training of junior doctors and supporting basic 

researchers, and  

7) improvement in ethics.  

Number of brain bank registrations for 3 years: 28 in 2018, 

18 in 2019, and 17 in 2020 (through November 30). The 

number of autopsy in the pre-registration case was 11 cases. 

Since mental illness is only 2 cases, we have started 

cooperation with psychiatric hospitals or psychiatrists who 

can introduce autopsy. Pre-registration for brain bank were 

351 individuals from 2007. Eight cases were withdrawn. 

Autopsy carried out in 79 cases. As to the prion diseases, 

three cases in 2018, two cases in 2019 and 8 cases in 2020. 

In addition, 7 cases were obtained and registered at Mihara 

Memorial Hospital brain bank supported by PI. We 

provided CPC for 29 cases in three years including WEB 

based systems. Epilepsy pathology CPC were also carried 

out over 30 times. In collaboration with the Center for 

Supercentenarian Medical Research of Keio University, 

we have started a pathological anatomical collaboration 

system for people over 110 years old. National 

Alzhheimer's Coordinating Center (NACC) method for 

neuropathology was introduced to clarify the 

neuropathologic diagnosis. Cooperation with the Japan 

Brain bank network (JBBN) has been continued. We have 

expanded the affiliated facilities (over 10 hospitals) in 

order to increase the brain bank registered cases. In order 

to improve technical aspects of autopsy of junior doctors, 

we set the following goals for them; dissecting brain, retina 

and spinal cord without any supports. Besides the 

establishment of brain bank system, we have provided 

many samples to neuroscientist that published many papers 

using the human brain tissues. Although we have achieved 

the most initial purposes in last three years, we must 

improve and develop our brain bank in terms of increasing 

variety of diseases such as prions, aging, pediatrics, and 

psychiatric ones as well as to educate junior doctors to 

support the brain bank in future. 



ブレインバンクは神経科学の下支えとして重要である．

NCNPブレインバンクの背景

2006年 パーキンソン病中心として発足

2008年 同意書による正式登録
⚫NCNPから継続支援＠臨床検査部

⚫社会貢献を目指す神経疾患ブレインバンク

⚫半学半教の精神

3つの主眼

✓ 生前同意を含めた積極的な病理解剖の推進

✓ 国際水準の神経病理診断

✓ 基礎研究者へ，ヒト神経系試料を供与し医学へ貢献

ISO 15189



診断精度の向上と国際化により統一した診
断体系を構築（NACCデータベースの応用）

分担研究者施設 5施設

新ブレインバンク連携施設
プリオン病理解剖連携施設
11施設（多くはNHO)

病理解剖を全国に展開す
るため，関係施設の拡充

生前登録は関東に多いが
全国に拡がる

NHOの協力可能施設
の拡充
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