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【内容要旨】（1,200字以内） 
【背景、目的】 

人口の高齢化とともに重症大動脈弁狭窄症（AS）は増加している。外科手術が不能な

高齢 AS患者に対し、近年、経カテーテル大動脈弁置換術（TAVI）により治療が可能と

なった。しかし、TAVI 後も予後不良な患者がおり、術前の予後予測はいまだ確立して

いない。重症 ASによる心筋障害は段階的に進行し、左室機能障害、左房機能障害、右

室機能障害の順に生じると報告されている。しかし、常に段階的に心筋障害が進むとは

限らない。本研究は、重症 AS患者において、心エコーで評価した心筋障害の重積が TAVI

後の予後を予測するか検討を行った。 

【方法】 

日本の 6 施設が参加する前向き多施設共同登録研究のデータを用いて解析した。TAVI

を施行された重症 AS患者 2457症例のうち、左室駆出率が保たれた患者を対象にした。

人工弁患者や透析患者、データ欠損例などを除外した 1285 症例を解析した。主要評価

項目は心血管死および心不全による再入院の複合イベント(心血管イベント)とした。観

察期間の中央値は 741日であった。 

【結果】 

観察期間中に心血管イベントは 76 人(5.9%、心血管死 20 人、心不全入院 56 人)に認め

た。多変量コックス比例ハザード解析において、TAVI 前の左室心筋重量係数（左室機

能障害）、パルスドプラ法による左室流入血流拡張早期波と組織ドプラ法による拡張早

期僧帽弁輪移動速度による比(E/e’)（左室機能障害）、左房容積係数（左房機能障害）、

三尖弁逆流圧較差（右室機能障害）の 4つの心エコー指標が心血管イベントの独立した

予後規定因子であった。この 4つの心筋障害の重積をリスクスコアで評価することとし

た。4つの心エコー指標のハザード比が同程度であることから、それぞれの指標の異常

値を中央値より大きいに 1点を与えた。その合計スコアを TAVI前心エコースコアと定

義した。ROC 解析により本スコアの心血管イベントを予測するカットオフ値は 3 点で

あった。感度 75％、特異度 63％、AUC は 0.74 であった。カプランマイヤー解析では、

本スコア上昇に伴い心血管イベント発生率は有意に上昇した。また、本スコアのハザー

ド比は、0点に対して 3点では 14.3 倍、4点では 26.6倍であった。さらに、本スコアを

年齢、予測手術リスクスコアである EuroSCORE Ⅱ、STS-PROM score で調整した多変量

コックス比例ハザード解析において、本スコアが心血管イベントの独立した予後規定因

子であり、ROC比較解析により、本スコアの AUCは EuroSCORE Ⅱ、STS-PROM score

それぞれの AUCより有意に高値であった。 

【結論】 

心エコーで評価した心筋障害の重積は TAVI後の重症 AS患者の予後を予測した。TAVI

前心エコースコアは心血管イベントリスク層別に有用な新しい指標となりうる。 

 






