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【内容要旨】（1,200 字以内） 
【背景・目的】心血管疾患は、維持血液透析患者の最も多い死因で、様々なリスク因子

がある。加齢や高血圧などの古典的リスク因子に加え、貧血、炎症、酸化ストレス、骨

ミネラル代謝異常、栄養障害など特有の非古典的リスク因子が存在する。しかし、その

多くは生化学的データに基づき、患者の症候などの健康関連 QOLと心血管疾患の発症と

の関連についての検討は少ない。疲労は、慢性腎臓病患者おける健康関連 QOL の中でも、

日常生活にも影響を与えうる重要な症候である。その頻度は、維持血液透析患者を含む

末期腎不全患者で非常に高い。維持血液透析患者の疲労は、透析中疲労と透析後疲労の

2 種類に分けられ、透析後疲労を評価する指標として recovery time(RT)がある。2014

年には RT が長いほど総死亡と初回入院が増加することが示された。しかし、現在まで

RT と心血管疾患の発症との関連については知られていない。本研究の目的は、維持血

液透析患者における RTと心血管疾患の発症の関連について、明らかにすることにある。 

【方法・結果】2020 年 12 月 31 日時点で矢吹病院及び同病院の関連 3 施設で維持血液

透析を行っていた 717例のうち、データの欠損例を除外した 620例を後方視的に解析し

た。「透析後の疲れはどのくらい続きますか？」と書面にて質問し、得られた回答を RT

と定義した。回答は None、<2h、2-5h、≥6h、≥12h の 4段階で得た。RT<2h の群を short 

RT 群、RT≥2h の群を long RT 群とし、2 群に分けて解析した。主要評価項目を major 

adverse cardiovascular event(MACE)とし、心血管死、非致死的心筋梗塞、非致死的脳

卒中、不安定狭心症、初回心不全入院の複合と定義した。副次評価項目は全死亡及び初

回入院とした。平均年齢は 68.3 歳で、男性が 435 例(70.2%)であった。long RT 群 187

例(30.2%)、short RT 群 433例(69.8)%と long RT群が少なかった。また、long RT群で

年齢が高く (69.6 歳 v.s.67.8 歳 )、男性が少なく (62.0%v.s.73.7%)、糖尿病

(55.1%v.s.45.7%)及び心血管疾患(40.6%v.s.30.5%)の既往が多かった。24 ヵ月の追跡

で 70 例(11.3％)に MACE を発症した。フォローアップ期間中央値は 24 か月であった。

long RT 群で MACE の発症が多く (p=0.005)、多変量解析では、年齢 (HR1.26, 

95%CI[1.10-1.43], p<0.001)と long RT(HR1.64, 95%CI[1.01-2.69], p=0.048)が MACE

の発症に関連した。RTと MACEの発症について ROC解析で検討すると、RTのカットオフ

は 2 であった。また、全死亡は 45 例(7.3%)、入院は 252 例(40.6％)であった。全死亡

は 2群で差は認めなかった(p=0.064)。多変量解析では年齢(HR1.47, 95%CI[1.23-1.77],  

p<0.001)、性別 (HR2.31, 95%CI[1.08-4.96], p=0.032)と糖尿病の既往 (HR2.13, 

95%CI[1.06-4.24], p=0.033)が全死亡と関連した。入院は long RT群で多く(p=0.001)、

多 変 量 解 析 で は 年 齢 (HR1.19, 95%CI[1.12-1.27], p<0.001) 、 性 別 (HR0.74, 

95%CI[0.56-0.99], p=0.042)、透析歴(HR1.10, 95%CI[1.02-1.18], p=0.016)、intact 

PTH(HR1.01, 95%CI[1.00-1.02], p=0.040) と long RT(HR1.31, 95%CI[1.00-1.71], 

p=0.048)が入院と関連した。ベースラインの RT と関連する因子について横断的に検討

したところ、RT と性別(OR0.55, 95%CI[0.37-0.81], p=0.003)及び心血管疾患の既往

(OR1.47, 95%CI[1.02-2.14], p=0.042)が関連した。 

【結論】維持血液透析患者における recovery time は心血管疾患の発症の独立したリス

ク因子である。 






