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【内容要旨】（1,200字以内） 
【目的】胃癌で胃切除術を受けた症例の身体計測値、検査値、栄養指標、CT関

連項目から、サルコペニアと関連する因子を検索し、短期成績ならびにその因子

による長期予後の検討を目的とする。 

【方法】コホート 1：サルコペニアに関連する因子の検索ならびに短期成績の検

討 

2020年 7月から 2021年 12月に当科にて幽門側胃切除術を施行した 39例を対

象とし、サルコペニア群 (S群)と非サルコペニア群 (N群)にて解析した。 

コホート 2：抽出した因子による長期予後の検討 

2011 年 1 月から 2021 年 12 月の StageⅠ胃癌で幽門側胃切除術施行例のうち、

術後実 5 年以上生存者 86 例と 5 年以内非原病死者 13 例の計 99 例を対象とし

て、抽出した因子から長期予後を解析した。 

【結果】コホート 1： S 群 12 例、N 群 27 例であり、S 群は低身長・低体重 

(p=0.003, p=0.005)の傾向があった。血液検査では Transthyretin (TTR) 低値 

(p=0.059)、Controlling nutritional status (CONUT score) 高値 (p=0.084)を伴

い、低栄養状態の傾向があった。また S群で有意に体細胞量 (p<0.001)、基礎代

謝量 (p<0.005)、腸腰筋面積 (p=0.006)が低値であり、Geriatric nutritional risk 

index (GNRI) 低値 (p=0.033)、C-reactive protein-to-albumin ratio (CAR) 高

値 (p=0.033)を伴っていた。術後合併症は S群 42%、N群 26% (p=0.326)と S

群で多い傾向を認めた。経時的変化の検討では S 群の体重、Skeletal muscle 

index (SMI)、体細胞量、基礎代謝量が術後以降で回復遅延傾向を認めた。 

コホート 2：コホート 1で抽出した因子による長期予後の検討では、単変量解析

にて GNRI 112.40 以下 (p=0.005)、CAR 0.0247 以上 (p<0.001)が死亡群で有

意であり、年齢 72 歳以上 (p=0.072)に有意な傾向があった。多変量解析では

GNRI (p=0.050)と CAR (p=0.007)が、長期予後に影響する因子として抽出され

た。5 年生存率は GNRI 112.40 以上 96.2%、112.40 未満 76.1% (p=0.005)、

CAR 0.0247以上 95.8%、0.0247未満 61.5% (p<0.001)であった。高 CARが独

立した予後不良因子であった (p=0.008)。 

【結論】サルコペニアを伴う胃癌・胃切除患者は体細胞量・基礎代謝が低値で、

CAR高値という特徴を持ち、術後 SMI、体細胞量、基礎代謝量の回復が遅延し

ていた。またサルコペニアから抽出した因子を過去症例と照らし合わせたとこ

ろ、年齢、GNRI、CARで予後不良であり、特に高 CARが独立した予後不良因

子であった。 






