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研究要旨：北海道（高緯度地域）でのビタミンＤ欠乏性くる病についての調査を計画した。 

 北海道は三大学（旭川医科大学、北海道大学、札幌医科大学）の関連病院でほぼ網羅さ

れる比較的閉鎖された地域である。したがって、Hospital-based の疫学調査を三大学小

児科の協力のもとに計画した「北海道におけるビタミン D くる病欠乏性くる病の疫学調

査」すでに北海道内三大学小児科の協力も取り付けており、旭川医大倫理委員会で承認後

にアンケートを発送する予定である。 

 

 

Ａ．研究目的 
北海道は日本の高緯度地域にあり、紫外線不足からビタミンＤ欠乏性くる病の発症リスクが高いこと

が危惧されている。北海道では、1999 年から 2004 年までを対象に道内の病院（84施設）にアンケート
調査を実施し、発症頻度、発症要因が検討された。（Matsuo, K. et.al, Japan. Pediatr Int, 2009.51(4): 
559-62.） 
その後、十数年が経過し、ビタミンＤ欠乏性くる病の診断ガイドラインも制定され、ビタミンＤのサ

プリメントも市販されるようになった現在において、同様の調査を行ない、発症頻度を比較する重要性
が出てきている。 
本研究では、最近５年間の北海道におけるビタミンＤ欠乏性くる病の発症頻度および発症発症要因を

明らかにし、前回の研究での結果と比較検討することを目的とする。 
 

Ｂ．研究方法 
 調査対象期間、調査対象病院 調査の対象は、2012 年から 2016 年までの５年間。 
 前回の調査対象病院（道内 84 施設）を基に小児科外来の有無、医師の異動を加味して、調査対象病院
とする。 
 調査方法 
 調査対象病院にビタミンＤ欠乏性くる病の発症の有無を聞くアンケート調査を送付する 
 調査手順 
第 1 ステップ 
 倫理委員会で承認された旨を明記して、一次アンケート調査を調査対象病院に送付する。   原則
として回答をもって同意を得たものと見なす。 
第 2 ステップ 
 発症の症例がありと回答した調査対象病院に、二次調査票を送付し、アンケートを回収する。 
第 3 ステップ 
 旭川医科大学小児科にて、回収された調査データを解析する。 
 
（倫理面への配慮） 
 アンケート調査に際し、旭川医科大学倫理委員会に申請し、承認された。 
 
Ｃ．研究結果 
 【主な解析計画】 
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①記述統計 
基本情報の項目は、年齢、性別、居住地域、栄養方法、食事過誤（偏食・食事制限）の有無、血清 Ca、P、
ALP、intactPTH、1,25-（OH ）2D、25-OHD および X線上でのくる病所見の有無である。 
 
②分析 
  年次変動および季節変動を分析する。さらに北海道を地域別に分け、それぞれの地域における出生
１万人に対する発症頻度を算出する。 
 
③探索的な解析 
  前回調査データ（1999 年-2004 年）との比較をおこなう。 
 
Ｄ．考察 
 このアンケート調査を解析することにより、北海道におけるビタミンＤ欠乏性くる病の発症頻度、発
症要因が明らかとなる予定である。さらに、１２年前の同様の調査と比較検討することにより、最近の
傾向を分析し、ビタミンＤ欠乏性くる病発症の予防への啓蒙、指導に役立つことができる予定である。 
 
Ｅ．結論 
 北海道におけるビタミンＤ欠乏性くる病の発症頻度、発症要因が明らかとなる予定である。さらに、
１２年前の同様の調査と比較検討することにより、ビタミンＤ欠乏性くる病発症の予防への啓蒙、指導
に役立つことができる予定である。 
 
Ｆ．健康危険情報                     
  なし 
 
Ｇ．研究発表 
 1.  論文発表 
 該当なし 
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 2. 実用新案登録 
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