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The  wor ld  i s  changing  a t  a  d i zzy ing  pace .  The  env i ronment  sur rounding  us  medica l  

professionals is also undergoing significant changes with the influx of new technologies and 

knowledge,  such as  regenerat ive medicine,  genome medicine,  immunotherapy,  mRNA 

vaccines, IoT, and the introduction of AI. In the 20th century, modern medicine opened the 

door to integrative medicine, dramatically improving the outcomes of many chronic diseases. 

Now,  in  the  21st  century ,  the  door  i s  opening to  the  future  of  medic ine ,  centered on 

preventive and preemptive medicine, aiming at anti-aging and a society of "Pinpinkorori”

(meaning live well, die well).

While the COVID-19 pandemic that began in 2021 cast a heavy shadow over human society, it 

also brought about dramatic advances in advanced technologies such as PCR testing and 

mRNA vaccines. Furthermore, the G P U (Graphics Processing Unit) of online game consoles, 

which became popular in stay-homes, has dramatically increased computing speed as the 

heart of AI.

The world is now in building Digital Health by collecting extensive data about the human 

body in the Smart Home, which combines sensing technology and AI. The bed measures vital 

s igns such as  respirat ion,  heart  rate,  and s leep,  and the toi let  measures metabol ites  in 

excret ions .  I t  wi l l  no  longer  be  necessary  to  go  to  the  hospi ta l  for  medica l  checkups  

imminently.

Future medical professionals must master not only conventional medical technologies, but 

also become proficient in regenerative medicine, genome medicine, mRNA vaccines, IoT, AI, 

and handling Big-Data. Diagnostics and therapeutics, which humankind has been building for 

more than a hundred decades, may be replaced by A I in a few years, and humankind must 

engage in pioneering medical technologies in more creative and unknown areas.

This society will  evolve to date by incorporating world-class future medicine into clinical 

practice, without being bound by the boundaries of conventional therapeutic medicine. We 

aim to contribute to the improvement of the quality of life of humankind by focusing on the 

development of such human resources.

　世の中は、目まぐるしく変わっています。私たち医療人を取り巻く環境も、再生医療、ゲノム医療、免疫療法、mRNA ワクチ

ン、IoT、A I の導入など、新しい技術と知識の流入と共に大きく変わろうとしています。まさに「治療医学」から「予防医学」へと

生まれ変わるパラダイムシフトが目の前までやってきています。２０世紀には現代医療から統合医療への扉が開かれ、多くの

慢性疾患の治療成績が格段に上がりました。そして２１世紀現在、予防・先制医療を中心に、アンチエイジング、ピンピンコロ

リ社会を目指す未来医療への扉が開かれようとしています。

2021 年に始まった COVID-19 パンデミックは、人類社会に大きな影を落とす一方で、PCR 検査、 mRNA ワクチンなど先進技

術の飛躍的進歩をもたらしました。　さらには、ステイホームで普及したオンラインゲーム機の G P U（Graphics Processing 

Unit）は、図らずも A I の心臓としてその演算処理速度を飛躍的に高めました。

今や世界は、センシング技術と A I を合体させた Smart Home で、人体の big data を収集して、Digital Health を構築する段

階に入っています。ベッドが、呼吸・心拍・睡眠・などのバイタルサインを計測し、トイレが排泄物の代謝物質を計測します。

近い将来、健診のためにわざわざ病院に行く必要がなくなります。

これからの医療従事者は、従来の医療技術の習得はもちろんのこと、再生医療、ゲノム医療、mRNA ワクチン、IoT、A I、そして

Big-Data の取り扱いにも精通しなければなりません。人類が百数十年かけて構築してきた診断学・治療学は、数年のうちに A 

I にとって変わられるかもしれません、そして人類はよりクリエイティブかつ未知な領域の医療技術の開拓に従事しなければ

なりません。

　本学会は、従来の治療医学の枠にとらわれず、世界水準の未来医療を臨床に取り入れて、up to date に進化していく。

そのような人材の育成に力を入れ、人類のクオリティオブライフの向上に寄与することを目的とします。

Representative Director of
the Society of International Future Clinical Medicine

新垣 実
( 医 ) 新美会新垣形成外科　理事長
日本臨床カンナビノイド学会　理事

Medical Corporation Shinbikai Arakaki Plastic Surgery Chairman, 
Japanese Society of Clinical Cannabinoids Director

Minoru Arakaki

Representative Director of
the Society of International Future Clinical Medicine

福沢 嘉孝
愛知医科大学大学院医学研究科 ( 戦略的先制統合医療・健康強化促進学 )
愛知医科大学病院 先制・統合医療包括センター（AMPIMEC）教授・部長
学校法人愛知医科大学　理事
Aichi Medical University and Hospital 
Aichi Medical Preemptive and Integrative Medicine Center (AMPIMEC) Professor
Aichi Medical University  Director  

Yoshitaka Fukuzawa
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Greetings from the Chairman of the Board of Directors代表理事挨拶 
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代表理事：　新垣  実
福澤 嘉孝

MINORU ARAKAKI, MD, PhD.
Yoshitaka Fukuzawa, MD, PhD., FACP
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※ 会場は17時完全撤退となります。何卒よろしくお願い申し上げます。

開場・受付開始

終了

休憩（10分間）

休憩（60分間）

休憩（25分間）

共同代表理事 トークセッション

講演１

質疑応答

講演２

質疑応答

ランチョンセミナー

講演３

質疑応答

講演４

質疑応答

講演５

質疑応答

共同代表理事　所信表明

新垣 実・福沢 嘉孝

神保 太樹  

福沢 嘉孝

新垣 実・福沢 嘉孝

岡本 正人

川上 智史

東栄新薬株式会社

新垣 実

国際未来医療臨床医学会（SIFCM） 発足記念シンポジウム
日 程 表

9:00

10:00

10:30

11:05

11:10

11:45

11:50

12:00

13:00

14:00

14:40

15:15

15:20

15:45

16:20

16:25

14:35

16:30

Time プログラム 演題及び座長登壇・発表者

座 長

座 長

座 長 田中 善

田中 善

福沢 嘉孝

演 題

Mechanism of action of endocannabinoids
and phytocannabinoids

エンドカンナビノイドと植物性カンナビノイドの作用機序

座 長 田中 善

演 題

Brain Fog Mechanism and Future Strategies
-From the perspectives of  both COVID-19 and environmental  chemicals-

ブレインフォグのメカニズムと今後の戦略
～COVID-19と環境化学物質の両面から～

座 長 小林 正学

演 題

Aging control and healthy longevity
Strategic pre-disease prevention and healthy longevity
～applied analysis  system by using mRNA～

老化制御と健康長寿
戦略的未病予防と健康長寿～mRNAの応用解析システム～

座 長 小林 正学

演 題

Immuno-precision medicine for cancer: 
Regulation of the accelerator and brake of immunity

癌に対する免疫・精密医療：免疫のアクセルとブレーキを操る

座 長 田中 善

演 題

Researches of olfactory Disorders
for Utilization and Prospects

感覚器障害関連研究の活用と展望

Access

JR 東海道新幹線

JR 東海
道本線

東山

祇園四条

P

二条通

市営地下鉄東西線市営地下鉄東西線

京都河原町

鴨川西 IC鴨川西 IC

清水五条

七条

京急京都線
五条通

七条通

九条通

京都南 IC 名神高速道路

京都東 IC
至名古屋

東
大
路
通

東
大
路
通

川
越
通

河
原
町
通

京
阪
本
線

阪
神
高
速
８
号

阪
神
高
速
８
号

烏
丸
通

堀
川
通

京都駅

山科駅

二条通

仁王門通

四条通四条通

みやこめっせ

Map

https://www.miyakomesse. jp/access/

〒606-8343
京都市左京区岡崎成勝寺町9番地の1
TEL： 075-762-2630

最寄駅：京都市営地下鉄東西線 「東山駅」より徒歩約 8 分

高速道路 IC からのアクセス

京都駅から

四条河原町から

三条京阪から
● 京都市営地下鉄
地下鉄烏丸線～「烏丸御池駅」乗換え～地下鉄東西線～「東山駅（みやこめっせ前）」下車
（乗車約 15 分、徒歩約 8分）
● 市バス
A-1 のりば　5系統　「岡崎公園 美術館・平安神宮前」下車
D-2 のりば　206 系統　「東山二条・岡崎公園口」下車
● タクシー ( 約 20 分）

● 市バス
 D のりば 5 系統　「岡崎公園 美術館・平安神宮前」下車
● タクシー ( 約 5 分 )
● 徒歩 ( 約 14 分 )

● 市バス
Hのりば　5系統　「岡崎公園 美術館・平安神宮前」下車
Hのりば　32 系統　「岡崎公園 ロームシアター京都・みやこめっせ前」下車
Eのりば　46 系統　「岡崎公園 ロームシアター京都・みやこめっせ前」下車
Eのりば　31,201,203 系統　「東山二条・岡崎公園口」下車
● タクシー (約 10 分 )

● 平日＜月～土＞
最初の 1時間 520 円、以降 30 分毎に 200 円
平日最大 1,500 円
※土曜日が祝日にあたる場合は日祝料金になります。
● 日祝
最初の 1時間 520 円、以降 30 分毎に 200 円
※最大料金は適用されません。

【地下２階（163 台収容・高さ 2.1m、長さ 6mまで）】

アクセス

● 名神高速道路
　 京都東 IC ➡ 市内へ約 7km
● 第二京阪道路
　鴨川西 IC ➡ 市内へ約 6km

※敬称略 会場案内・アクセスタイムスケジュール

( 特別展示場　A・B )

みやこめっせ
京都市勧業館

電
車
・
バ
ス
で
お
越
し
の
場
合

車
で
お
越
し
の
場
合

一般駐車場案内

平安神宮平安神宮

電
車
・
バ
ス
で
お
越
し
の
場
合

会 

場
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2P - 3P
4P 
5P
6P
8P

10P - 11P
12P - 13P
14P
15P
16P

18P - 19P
20P - 21P
22P
23P
24P
25P
26P

28P - 29P
30P - 31P
32P
33P
34P
35P
36P

38P - 39P
40P - 41P
42P
43P

44P - 45P
46P - 47P
48P
49P
50P
51P
52P

共同代表理事ご挨拶

タイムスケジュール

会場案内・アクセス

目次

共同代表理事によるトークセッション

プロフィール

講演概要

論文1【Personalized Nutritional Therapy Based on Blood Data Analysis for Malaise Patients】

論文2【Mineral fasting based on ortho-molecular medicine for healthy weight control】

論文3【日本におけるカンナビジオール製品の使用実態に関する横断調査】

プロフィール

講演概要

論文1【

論文2【

論文3【

論文4【

論文5【白金・パラジウムによる抗酸化能について -白金・パラジウム含有清涼飲料水を用いた検討 - 】

プロフィール

講演概要

論文1【複合免疫療法の開発 :免疫チェックポイント阻害剤とがんワクチン】

論文2

論文3

論文4【

論文5

プロフィール

講演概要

論文1【

論文2【新型コロナウイルス感染症における嗅覚障害への匂い付きマスクの可能性】

プロフィール

講演概要

論文1【水溶性ケイ素と生活習慣病】

論文2【Mineral fasting based on ortho-molecular medicine for healthy weight control】

論文3【Personalized Nutritional Therapy Based on Blood Data Analysis for Malaise Patients】

論文4【Nutrition and Cancer Risk from the Viewpoint of the Intestinal Microbiome】

論文5【Green Tea Catechin Association with Ultraviolet Radiation-Induced Erythema: A Systematic Review and Meta-Analysis】

54P
55P
56P

ランチョンセミナー概要

出展企業ブースのご案内

後日配信について

【 Prognostic factors related to add-on dendritic cell vaccines on patients with inoperable pancreatic cancer receiving chemotherapy
: a multicenter analysis 】

【 Expression of Toll-Like Receptor 4 on Dendritic Cells Is Significant for Anticancer Effect of Dendritic Cell-Based Immunotherapy
 in Combination  with an Active Component of OK-432, a Streptococcal Preparation 】

Prognostic impact of preoperative serum interleukin-6 levels in patients with early-stage oral squamous cellcarcinoma, 
defined by sentinel node biopsy【 】
Prognostic Significance of Interleukin-8 and CD163-Positive Cell-Infiltration in Tumor Tissues in Patients with OralSquamous Cell Carcinoma 】

Anticancer action by natural ingredient NMN and its mechanism: Focusing on the molecular mechanism of NMN on breast cancer cells.

NMN “Nicotinamide Mononucleotide” Activates Intracellular Energy and Approaches the Prevention and Improvement of Aging

Drinking Water Containing Platinum- Palladium (Functional Nutrient Water) Improved Interstitial Pneumonia and COPD: A Case Report

】

】

】
Ginkgo biloba Extract Containing Plasmalogen May Improve Long COVID and Brain Fog: A Case Report 】

】Specific feature of olfactory dysfunction with Alzheimer’s disease inspected by the Odor Stick Identification Test

目次

MINORU ARAKAKI

SATOSHI KAWAKAMI

MASATO  OKAMOTO

TAIKI JIMBO

YOSHITAKA FUKUZAWA

新
垣 

実

川
上 

智
史

岡
本 

正
人

神
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太
樹

福
沢 

嘉
孝
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各講演者プロフィール・演題・論文ページ
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【メモ欄】

MEMOトークセッション

共同代表理事トークセッション

新垣 実
Minoru Arakaki

福沢 嘉孝
Yoshitaka Fukuzawa

ブレインフォグ

「国際未来医
療臨床医学会

」学会名の由来

最先端技術が担う医療分野
について

再生医療

エンドカンナビ
ノイドシステム

TALK SESSION
co-Representative Director 

 BY 

ゲノム医療
mRNAワクチン

AIIoT

モデレーター：田中 善
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Speaker profile

略  歴

C a r e e r

S p e c i a l t y

A f f i l i a t e d  a c a d em i c  s o c i e t i e s

所属学会・役職等

称号・資格

日本形成外科学科正会員／専門医
国際形成外科学会正会員
日本美容外科学会正会員／専門医／理事
国際美容外科学会正会員
日本レーザー医学会正会員
日本抗加齢医学会正会員／専門医

日本統合医療学会正会員／専門医
日本臨床栄養学会正会員
NPO分子矯正医学協会／認定医
日本臨床カンナビノイド学会正会員／理事
国際医療カンナビノイド学会正会員／専門医アンバサダー

医学博士、イオンド大学名誉博士

(医)新美会新垣形成外科　理事長
日本臨床カンナビノイド学会　理事

国際未来臨床医学会(SIFCM) 代表理事

新垣 実 MINORU ARAKAKI
Representative Director of the Society of International Future Clinical Medicine (SIFCM)
MINORU ARAKAKI, MD, PhD.

Certificate doctor of Japan Society of Plastic and Reconstructive Surgery (JSPRS)
Certificate doctor of Japanese Society of Aesthetic Plastic Surgery (JSAPS)
Certificate doctor of Japanese Society of Anti-aging Medicine (JAAM)
Certificate doctor of Integrative Medicine Japan (IMJ)
Certificate doctor of NPO orthomolecular Medical Nutrition & Associate
Board Member of JSAPS
Board Member of Japanese Clinical Association of Cannabinoids (JCAC)
Active Member of International Society of Aesthetic Plastic Surgery
Active member / Professional ambassador of International Association of Cannabinoids for Medicine (IACM)

Plastic Surgery, Cosmetic Surgery, Anti-aging Medicine, Ortho-molecular medicine, Integrative Medicine, 
Established Japanese first academic society for medical marijuana (JCAC)

Medical Corporation Shinbikai Arakaki Plastic Surgery Chairman, 

Japanese Society of Clinical Cannabinoids Director

1.

1959年
1984年
1984～85年
1986年

沖縄県那覇市生まれ
長崎大学医学部卒業
沖縄県立中部病院外科研修
長崎大学医学部形成外科入局

1994年
1998年
2004年

中部徳洲会病院形成外科部長
スキンクリニック新垣開設
新垣形成外科開設、現在に至る

1984 　　Graduated at Nagasaki University School of Medicine
1985 　　Resident of Okinawa prefectural Chubu Hospital.
1986 　　Surgeon of Dept. of Plastic Surgery of Nagasaki University Hospital. 
1994 　　Chief Surgeon of dept. of Plastic Surgery of Chubu Tokushukai Hospital.
1998 　　President of Skin Clinic Arakaki
2004 　　President of Arakaki Plastic Surgery

講演者プロフィール
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Lecture

　人体の恒常性を維持するシステムとして、免疫系、内分泌系、脳神経系の３大制御システムが知られて
いる。さらに近年、第４の制御システムとして、機能性脂質であるエンドカンナビノイドをリガンドとす
るエンドカンナビノイドシステム（ECS）が注目を浴びている。
その発見は、大麻の主成分であるTHC(Tetrahydro Cannabinol)がなぜ人体に作用し、脳の興奮作用を有
するのかという研究が発端となった。さらには、興奮作用を持たない他の成分、CBD(cannabidiol)やCBG
(cannabigerol)などの作用についても研究が進んでいる。

　本講演では、これまでに解明されたECSと植物性カンナビノイドの作用について、最近の研究から得ら
れた知見について紹介する。

エンドカンナビノイドと
植物性カンナビノイドの作用機序

座 長： 田中 善 Chairperson： Yoshimu Tanaka

新垣 実

1. 講演概要

演  題
講演者

 Three major regulatory systems are known to maintain homeostasis in the human body: the immune 
system, the endocrine system, and the cranial nervous system. More recently, a fourth regulatory 
system, the endocannabinoid system (ECS), which uses endocannabinoids, functional lipids, as ligands, 
has been attracting attention.
The discovery of this system was triggered by research into why THC (Tetrahydro Cannabinol), the main 
component of cannabis, acts on the human body and has an excitatory effect on the brain. 
Furthermore, research has also been conducted on the effects of other components that do not have 
excitatory effects, such as CBD (cannabidiol) and CBG (cannabigerol).

 In this talk, I will present the findings from recent studies on the effects of ECS and Phyto cannabinoids 
that have been elucidated so far.

Mechanism of action of
endocannabinoids and phytocannabinoids

 Minoru Arakaki
Subject 

Speaker
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Speaker profile

略  歴

C a r e e r

S p e c i a l t y

A f f i l i a t e d  a c a d em i c  s o c i e t i e s

所属学会・研究会

称号・資格

日本口腔機能水学会常任理事、日本統合医療学会理事、日本先制臨床医学会理事

微量有害化学物質が生体に与える影響について博士号取得。
主にエストロゲン感受性関連疾患について乳がん、自己免疫疾患、骨粗鬆症、腸管免疫中枢、
グリア細胞に対する影響など、疾患の関連性について研究、シックハウス症候群についての研究、
健康の維持増進に関わる研究。

桐生大学医療保健学部人体構造機能学 准教授
日野厚生クリニック 院長補佐

国際未来臨床医学会(SIFCM) 専務理事

川上 智史 SATOSHI KAWAKAMI
Vice Chairman of the Society of International Future Clinical Medicine (SIFCM)
Satoshi Kawakami, PhD. 

Associate Professor of KIRYU UNIVERSITY Department of Nutrition.
Assistant Director, Hinokosei clinic.
Permanent Director of The Japan Society for Oral Functional Water
Director of  Japan Society of Preemptive and Clinical Medicine
Director of the Society for Integrative Medicine Japan
Director of the Japanese Society of Stem Cell Culture Supernatant for Clinical Medicine
Board Member of Brain Fog Study Group

Public Health, Preventive Medicine, Environmental Medicine, Functional Food, Functional water,  
Integrative Medicine.
We place importance not only on Western medicine but also on Eastern medicine, and build a system
that identifies possible diseases in the future through health examinations and monitoring in order to
identify the possibility of pre-illness or near-healthy pre-symptomatic disease. 

Associate Professor of KIRYU UNIVERSITY Department of Nutrition

Assistant Director, Hinokosei clinic

2.

2006年
2006年～2009年
2010年～2012年
2013年～2017年　
2017年～2021年
2020年
2022年

北里大学大学院医療系研究科にて博士号取得
北里大学医学部公衆衛生学研究室
東北大学加齢医学研究所
東北大学大学院歯学研究科講師
東海大学医学部予防医学系公衆衛生学 客員准教授
日野厚生クリニック副院長に就任
桐生大学医療保健学部人体構造機能学 准教授

2006
2006
2009
2013
2017
2022

Graduated at Kitasato University Graduate School of Medical Science . 
Researcher of Public Health, School of Medicine, Kitasato University.
Researcher of Institute of Development, Aging and Cancer, Tohoku University.
Associate professor / lecturer, Tohoku University Graduate School of Dentistry.
Associate professor / lecturer, Tokai University School of Medicine.
Associate Professor of KIRYU UNIVERSITY Department of Nutrition.
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Lecture

COVID-19が最初に確認されてから世界的にパンデミックが起こり、日本においては世界的に見ても不織
布マスクの着用率が高いにもかかわらず2022年8月には新規感染者数が世界で一位になってしまうなど、
感染率が高い傾向にあった。COVID-19における近年の課題として「後遺症」が挙げられている。味覚障
害等は以前から言われているが、最近では「ブレインフォグ」が注目されている。

このブレインフォグは「頭にもやがかかったような状態」を指し、倦怠感や集中力の低下、思考力の低下
や傾眠などの症状が引き起こされてしまい、ADLに支障をきたしてしまうと言われている。
現段階では脳内における神経伝達不足がこれらの症状を引き起こす可能性が指摘されているが、これらも
ホメオスターシスの破綻の一種であると考えられる。この原因はタンパク質（抗体）等が神経伝達に必要
な部位を攻撃してしまうことによってアセチルコリンをはじめとするセロトニンやドーパミンなどの物質
が分泌低下してしまうことに起因していると考えられているが、実態は把握できていない。

一論によると活性酸素の関係性も指摘されている。抗酸化物質にはアスコルビン酸をはじめ、白金パラジ
ウムや、NMN、イチョウ葉エキス含有プラズマローゲン、ポリフェノールなど多義にわたるが、これらの
機能性成分を使用した予防・治療が今後先制臨床においては重要なポジションを担うと言うことが考えら
れる。
今後保険診療だけにとらわれない自由診療においてもこれら機能性食品を使用して疾患の予防・治療に役
立てていく、そのような基準を学会として作っていきたい。

本講演においては自身の専門である環境医学、とりわけ化学物質についての講演を行いたい。
環境化学物質による化学物質過敏症からもブレインフォグのような症状も指摘されているために、化学物
質と認知機能における相関性について検討を行う。

ブレインフォグのメカニズムと今後の戦略
～COVID-19と環境化学物質の両面から～

座 長： 田中 善 Chairperson： Yoshimu Tanaka

川上 智史

1. 講演概要

演  題
講演者

Since COVID-19 was first confirmed, a global pandemic has occurred, and despite the high rate of 
non-woven masks being worn in Japan in August 2022, the number of new infections will be the 
highest in the world. The infection rate tended to be high, such as being ranked number one. In recent 
years, "aftereffects" have been cited as a challenge in COVID-19. Taste disorders have been mentioned 
for a long time, but recently, "brain fog" has been attracting attention. 

This brain fog refers to ``a state in which the head is foggy'', and symptoms such as fatigue, reduced 
concentration, reduced thinking ability, and somnolence are caused, and it is said that it interferes with 
ADL. It is said. At the present stage, it is pointed out that insufficient neurotransmission in the brain may 
cause these symptoms, but these are also considered to be a kind of failure of homeostasis. It is 
believed that this is caused by proteins (antibodies) attacking the sites necessary for 
neurotransmission, resulting in decreased secretion of substances such as acetylcholine, serotonin, and 
dopamine. However, the actual situation has not been grasped. 

According to one theory, the relationship of active oxygen is also pointed out. Antioxidants include 
ascorbic acid, platinum palladium, NMN, ginkgo biloba extract-containing plasmalogen, and 
polyphenols. It can be said that it carries In the future, we would like to create such a standard as an 
academic society that will use these functional foods for the prevention and treatment of diseases even 
in private medical practice that is not limited to insurance medical treatment.

In this lecture, I would like to give a lecture on environmental medicine, which is my specialty, 
especially chemical substances. Brain fog-like symptoms have also been pointed out from chemical 
hypersensitivity due to environmental chemicals, so we will examine the correlation between chemical 
substances and cognitive function.

Brain Fog Mechanism and Future Strategies

Satoshi KawakamiSpeaker

-From the perspectives of both COVID-19 and environmental chemicals-

Subject 

20 21



22 23



24 25



【メモ欄】

MEMO

26 27









RESEARCH ARTICLE

Prognostic Significance of Interleukin-8
and CD163-Positive Cell-Infiltration in
Tumor Tissues in Patients with Oral
Squamous Cell Carcinoma
Yohei Fujita1, Masato Okamoto2,3*, Hiroyuki Goda1, Tomoyuki Tano1, Koh-ichi
Nakashiro1, Atsuro Sugita4, Tomonobu Fujita3, Shigeo Koido5, Sadamu Homma6,
Yutaka Kawakami3, Hiroyuki Hamakawa1

1. Department of Oral and Maxillofacial Surgery, Ehime University Graduate School of Medicine, Ehime,
Japan, 2. Department of Advanced Immunotherapeutics, Kitasato University School of Pharmacy, Tokyo,
Japan, 3. Division of Cellular Signaling, Institute for Advanced Medical Research, Keio University School of
Medicine, Tokyo, Japan, 4. Department of Pathology, Ehime University Hospital, Ehime, Japan, 5. Division of
Gastroenterology and Hepatology, Department of Internal Medicine, The Jikei University School of Medicine,
Tokyo, Japan, 6. Department of Oncology, Institute of DNA Medicine, The Jikei University School of Medicine,
Tokyo, Japan

*okamotom@pharm.kitasato-u.ac.jp

Abstract

Purpose: We investigated whether serum interleukin (IL)-8 reflects the tumor

microenvironment and has prognostic value in patients with oral squamous cell

carcinoma (OSCC).

Experimental Design: Fifty OSCC patients who received radical resection of their

tumor(s) were enrolled. Preoperative sera were measured for IL-8 by ELISA.

Expression of IL-8 and the infiltration of immune cells in tumor tissues were

analyzed by an immunohistochemical staining of surgical specimens.

Results: We found that disease-free survival (DFS) was significantly longer in the

Stage I/II OSCC patients with low serum IL-8 levels compared to those with high

levels (p50.001). The tumor expression of IL-8, i.e., IL-8(T) and the density of

CD163-positive cells in the tumor invasive front, i.e., CD163(IF) were correlated

with the serum IL-8 level (p50.033 and p50.038, respectively), and they were

associated with poor clinical outcome (p50.007 and p50.002, respectively, in DFS)

in all patients. A multivariate analysis revealed that N status, IL-8(T) and CD163(IF)

significantly affected the DFS of the patients. Further analysis suggested that

combination of N status with serum IL-8, IL-8(T) or CD163(IF) may be a new

criterion for discriminating between OSCC patients at high and low risk for tumor

relapse. Interestingly, the in vitro experiments demonstrated that IL-8 enhanced
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Prognostic factors related to add-on dendritic cell vaccines 
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chemotherapy: a multicenter analysis
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Results The mean survival time from diagnosis was 
16.5 months (95 % CI 14.4–18.5) and that from the first 
vaccination was 9.9 months (95 % CI 8.0–12.9). Known 
prognostic baseline factors related to advanced pancre-
atic cancer, namely ECOG-PS, peritoneal metastasis, 
liver metastasis, and the prognostic nutrition index, were 
also representative. Importantly, we found that erythema 
reaction after vaccination was an independent and treat-
ment-related prognostic factor for better survival and that 
OK-432 might be a good adjuvant enhancing the antitumor 
immunity during DC vaccination.
Conclusions This is the first report of a multicenter clini-
cal study suggesting the feasibility and possible clinical 
benefit of an add-on DC vaccine in patients with advanced 

Abstract 
Objective Dendritic cell (DC)-based cancer vaccines may 
have a significant benefit to patients with advanced pan-
creatic cancer. However, variations among clinical studies 
make it difficult to compare clinical outcomes. Here, we 
identified factors that determined the clinical benefits by 
analyzing data obtained at seven Japanese institutions that 
employed the same DC preparation and treatment regimens.
Methods Of 354 patients who met the inclusion criteria, 
255 patients who received standard chemotherapy com-
bined with peptide-pulsed DC vaccines were analyzed.

Electronic supplementary material The online version of this 
article (doi:10.1007/s00262-014-1554-7) contains supplementary 
material, which is available to authorized users.
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