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研究要旨：国立病院機構病院や大学病院を受診した C 型肝炎患者を respondent として、

EQ5D-5L、SF-8、CLDQ により治療介入前後（baseline、治療開始 12 週後、24 週後、36
週後、48 週後の 5 ポイント）における効用値の統計解析および本年度のためデータマイニ

ングによる補助的な分析を検討した。１～４回目までに欠損の無いデータを用いて１回目

と比較した QOL スコアは、SF-8 の General health perceptions、Vitality、Mental Health、
CLDQ の Fatigue、Emotional Function、Worry、Total score で有意に高い結果を示し、

身体的にも精神的に効用値が改善していることが示唆された。また「ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ」
での治療は、「ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ」よりも効用値の改善が大きく、治療法として有用である

ことが示唆された。今後、IFN フリーの抗ウイルス療法を用いることにより HCV 肝炎患

者の QOL 改善、医療経済的な効果への寄与することが望まれる。 
 
 
Ａ．研究目的 

近年、Ｂ型慢性肝炎、Ｃ型慢性肝炎の治

療法の大きな進歩があり、平成 28 年 1 月改

訂版の「C 型肝炎治療ガイドライン第４.１
版｣では、従来のペグインターフェロン・リ

バビリン＋シメプレビル 3 剤治療または、

ペグインターフェロン・リバビリン＋バニ

プレビル 3 剤治療や、第二世代 3 剤治療法

に加えて、平成 26 年 9 月より“インターフ

ェロンフリー療法”として、DAA（直接作

用型抗ウイルス薬）「ダクラタスビル/NS5A
阻害剤、アスナプレビル/NS3 阻害剤、2 剤

併用」、「レディパスビル/NS5A 阻害剤、ソ

ホスブブビル/NS5B 阻害剤、2 剤合剤」、「パ

リタプレビル/NS3 阻害剤、オムビタスビル

/NS5A 阻害剤、リトナビル/作用増強剤、3
剤合剤」が、新しい治療薬として加わった。

これらは内服薬のみで治療ができ副作用が

少ないとされ、患者負担も軽減され、従来

のインターフェロンを中心とする肝炎治療

法の患者と比較して、健康関連 QOL が異な

る可能性が指摘されている。（Kinder M 
2009; Marcellin P et al 2011; Younoss ZM 
et al 2015）したがって、肝炎の病態ステー

ジごとの効用値の推計も治療法の変遷に合

わせて、適宜、再検討し精緻化する必要が

ある。 
さらに、同一の病態ステージの中でも、

治療過程で患者個人の QOL は経時的に変
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化するものであり、より精緻化した効用値

推計を行うには、cross-sectional design だ

けでなく、prospective design による縦断

的情報が肝要である。 
そこで QOL 改善と医療経済評価を行う

ために必須なパラメータである疾病や病態

毎の効用値を推定し、また治療においての

継時的な変化を調査する必要がある。効用

値の評価は健康関連 QOL アンケート調査

（Euro-QOL 5D、CLDQ、SF-8）を用いて

行う。 
本研究ではＣ型慢性肝炎に対して、抗ウ

イルス療法を受けること、その結果ウイル

スが排除されることにより効用値がどの程

度改善・変化するかを時系列的に明らかに

することを目的とする。 
 
Ｂ．研究方法 

本研究は全国の国立病院機構に属する協

力施設（病院）に通院中で、抗ウイルス療

法を受ける予定の C 型慢性肝炎患者（以下、

HCV 肝炎患者）を対象に、担当医より口頭

による説明を行い、研究への同意を得られ

た HCV 肝炎患者にアンケートを配布した。

この中からアンケートを回収できた患者を

研究対象者とした。研究同意への説明の際、

研究の途中でも不利益なく本人の意思で自

由に中断する事が出来る事を伝え、また分

からない質問や回答しにくい質問に関して

は未回答でも可とした。アンケートの回収

は配布時に同封した封筒に入れ研究対象者

本人から郵送してもらい回収した。アンケ

ートについては治療開始前（1 回目）をベ

ースラインとし、治療開始後 12 週経過後（2
回目）、24 週（3 回目）、36 週（4 回目）を

中間、48 週経過後を最終回収（5 回目）と

した。アンケートの配布および調査につい

ては 2015 年 6 月 1 日より開始した（2017
年 3 月 31 日調査終了予定）。〈アンケート調

査票の詳細については、本研究班の平成 26
年度報告書（分担研究者 杉森裕樹、他）

を参照〉 
アンケートは、Euro-QOL 5D5L 

(EQ5D-5L) 、SF-8、CLDQ からなる健康

関連 QOL アンケート調査とし、1 回目のみ

性別・年代・職業などの個人属性について

の質問を加えた。EQ5D-5L、SF-8、CLDQ
については回答結果を用いて規定の方式で

スコアを算出した。 
アンケートの収集結果については個人属

性などの情報およびスコア化した健康関連

QOL 指標（EQ5D-5L、SF-8、CLDQ）の

1 回目のベースラインデータについては記

述統計を行った。QOL 指標改善の評価につ

いて、複数回の回答結果を用いて反復測定

分散分析とその後の検定の Tukey-Kramer
法（Repeated measures ANOVA with 
post-hoc Tukey-Kramer test）による単変

量解析を行った（有意水準 p <0.05）。 
統計解析については統計ソフト SAS 

(Ver.9.4, SAS Institute Inc. Cary, NC, 
USA)を用いて行った。 

さらに、本年度はデータマイニングによ

る補助的な分析も行った。一般的に、線形

モデルが前提の統計解析では解析が困難な

データについてはデータマイニングによる

追加解析が有用である。データマイニング

は非線形システム（モデル）において決定

木を作成し、最適に近い解を明快に提示す

ることができるのが特徴である。決定木と

はルール（決まった約束事もしくは目的変

数）を決め、そのルールを決めた回数もし

くは個数（目的変数の数など）分行い、分

岐数（二分岐、多分岐）を決定して作成さ

れた分岐により木のように作成され、従属

している変数など効率的に抽出できる。決

定木の長所としては物理的意味解釈が容易、

有用で少数の変数でモデル構成が可能、予

測モデルとして活用でき、短時間で解析が

できることであり、短所としては、生成ル

ールでは網羅性に欠け、真の最適値の保証

はされず、変数の数が多くなると解析時間

が一気に増大することである。 
本検討ではそのデータマイニング手法に

従い、性別や IFNの時期などを説明（独立）

変数、EQ5D-5L、SF-8、CLDQ スコアの

増減を目的（従属）変数としてデータマイ

ニングの二分岐方式を用いて決定木作成に

よる解析を行った。 
 本研究の倫理配慮として、調査をするに

あたり、アンケート調査は個人情報を含ま

ず無記名にて実施し、アンケート調査結果

については連結不可能匿名化されたデータ

として受領した上で解析を行った。また大

東文化大学スポーツ・健康科学部研究倫理

審査委員会の承認（K-14-010：平成 27 年 2

－52－



52 

月 3 日承認）を受けている。なお本研究全

体は香川大学倫理委員会にて包括的に承認

を得ている。 
 
 
Ｃ．研究結果 
 アンケート調査票については 700 部配布

し、そのうち 2016 年 11 月 7 日時点での 1
回目（ベースライン）回収は 395 件（回収

率 56.4％）であった。 
 
１）ベースラインデータ 

使用薬剤別に分けた個人属性情報、健康

関連 QOL スコアのベースラインデータを

表１～表３に示す。 
SF-8、EQ5D-5L、CLDQ においてもベ

ースラインにおいては大きな差は見られな

かった。 
 
２）時系列比較解析（１～４回目） 

１～４回までのデータがそろっており、

かつ QOL アンケート項目に欠損が無いデ

ータについては、各 QOL 指標での単変量解

析結果を表４に示す。 
１回目と比較した結果、SF-8 の General 

health perceptions、Vitality、Mental 
Health、CLDQ の Fatigue、Emotional 
Function、Worry、Total score で有意に高

い結果を示した。 
 
３）薬剤別時系列比較解析（１～３回目） 

１～３回までのデータがそろっており、

かつ QOL アンケート項目に欠損が無いデ

ータについては、各 QOL 指標での単変量解

析結果を表５、表６に示す。「ﾀﾞｸﾗﾀｽﾋﾞﾙ/ ｱ
ｽﾅﾌﾟﾚﾋﾞﾙ」、「その他」についてはデータ人

数不足により除いた。 
治療薬剤別で確認すると「ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞ

ﾋﾞﾘﾝ」では CLDQ の Worry でのみ 1 回目

と比較して有意に高い結果を示した。 
「ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ」では、１回目と比

較した結果、SF-8 の General health 
perceptions、Mental Health、CLDQ の

Fatigue、Emotional Function、Worry、
Activity、Total score で有意に高い結果を

示した。 
 
４）データマイニングによる決定木 

データマイニングによる決定木作成によ

る解析結果を図に示した。 
 
 
D．考察 

本調査は、IFN フリー等による抗ウイル

ス療法を受けている HCV 肝炎患者を対象

として、代表的な肝炎治療施設に於いて、

大規模に効用値を調査したわが国はじめて

の検討である。 
時系列比較解析結果より疲れや不安感な

どが有意に向上していることにより、身体

的にも精神的にも QOL が改善しているこ

とが示唆された。 
また薬剤別に比較してみると「ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞ

ﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ」の治療は効用値の改善が大き

く、治療法として有用であることが示唆さ

れた。しかしながら「ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ」
による治療、また有意差を示していない他

項目においてもベースラインより向上して

いるように見えることから、IFN フリーに

よる抗ウイルス療法が効果を見せているこ

とが推測される。 
今後は検査結果など治療効果の判定や

IFN 治療時との効用値の比較をすることで、

より IFNフリー治療の効果を確認していく

ことが肝要である。 
本研究により IFNフリーの抗ウイルス療

法を用いることによる HCV 肝炎患者の

QOL 改善、医療経済的な効果へ寄与するこ

とが望まれる。 
  
 
E．研究発表 
なし 
 
 
F．知的所有権の取得など 
１．特許許可 なし 
２． 実用新案登録 なし 
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表１．個人属性（ベースライン） 

合計
N= 166 N= 228 394

20代 0 (0.0%) 1 (100.0%) 1
30代 4 (44.4%) 5 (55.6%) 9
40代 10 (52.6%) 9 (47.4%) 19
50代 35 (49.3%) 36 (50.7%) 71
60代 53 (43.8%) 68 (56.2%) 121
70代 51 (38.6%) 81 (61.4%) 132
80代 13 (32.5%) 27 (67.5%) 40

90代以上 0 (0.0%) 1 (100.0%) 1
合計 166 (42.1%) 228 (57.9%) 394

会社員 29 (58.0%) 21 (42.0%) 50
会社役員 16 (84.2%) 3 (15.8%) 19
自営業 36 (57.1%) 27 (42.9%) 63

パート・アルバイト 7 (20.0%) 28 (80.0%) 35
専業主婦・主夫 0 (0.0%) 72 (100.0%) 72

無職 48 (50.5%) 47 (49.5%) 95
定年後 22 (57.9%) 16 (42.1%) 38
その他 7 (50.0%) 7 (50.0%) 14
合計 165 (42.7%) 221 (57.3%) 386

職業

男性 女性

年齢
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表２．属性データ（ベースライン） 
合計

慢性肝炎 120 (39.5%) 184 (60.5%) 304
肝硬変 21 (60.0%) 14 (40.0%) 35

わからない 21 (48.8%) 22 (51.2%) 43
合計 162 (42.4%) 220 (57.6%) 382

ある 14 (58.3%) 10 (41.7%) 24
ない 135 (40.7%) 197 (59.3%) 332

わからない 16 (50.0%) 16 (50.0%) 32
合計 165 (42.5%) 223 (57.5%) 388

入院したことがある 20 (42.6%) 27 (57.4%) 47
入院していない 144 (42.0%) 199 (58.0%) 343

合計 164 (42.1%) 226 (57.9%) 390

１週間に１回かそれ以上 16 (48.5%) 17 (51.5%) 33
２週間に１回程度 9 (34.6%) 17 (65.4%) 26
１か月に１回程度 41 (45.6%) 49 (54.4%) 90
２か月に１回程度 29 (40.3%) 43 (59.7%) 72
３か月に１回程度 55 (41.4%) 78 (58.6%) 133

半年に１回程度 8 (42.1%) 11 (57.9%) 19
１年に１回程度 4 (40.0%) 6 (60.0%) 10

合計 162 (42.3%) 221 (57.7%) 383

治療を受けたことがある 74 (46.8%) 84 (53.2%) 158
治療を受けたことがない 91 (39.2%) 141 (60.8%) 232

わからない 1 (33.3%) 2 (66.7%) 3
合計 166 (42.2%) 227 (57.8%) 393

1回 37 (43.5%) 48 (56.5%) 85
2回 20 (47.6%) 22 (52.4%) 42

3回以上 14 (51.9%) 13 (48.1%) 27
わからない 3 (50.0%) 3 (50.0%) 6

合計 74 (46.3%) 86 (53.8%) 160

１年以内 7 (58.3%) 5 (41.7%) 12
1～３年前 11 (44.0%) 14 (56.0%) 25
３～５年前 8 (42.1%) 11 (57.9%) 19

５～１０年前　 22 (43.1%) 29 (56.9%) 51
１０年以上前 24 (48.0%) 26 (52.0%) 50

わからない 2 (66.7%) 1 (33.3%) 3
合計 74 (46.3%) 86 (53.8%) 160

６か月以内 37 (53.6%) 32 (46.4%) 69
６か月～1年 20 (41.7%) 28 (58.3%) 48

１～2年 6 (28.6%) 15 (71.4%) 21
2年以上 2 (28.6%) 5 (71.4%) 7

わからない 8 (66.7%) 4 (33.3%) 12
合計 73 (46.5%) 84 (53.5%) 157

ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 51 (48.1%) 55 (51.9%) 106
ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 60 (40.3%) 89 (59.7%) 149

ﾀﾞｸﾗﾀｽﾋﾞﾙ/ ｱｽﾅﾌﾟﾚﾋﾞﾙ 2 (18.2%) 9 (81.8%) 11
その他 0 (0.0%) 1 (100.0%) 1

合計 113 (42.3%) 154 (57.7%) 267

C型肝炎の病名

治療法の薬剤名

肝細胞癌と診断されたことがありますか

男性 女性

過去1年間以内にC型肝炎の検査や治療の目的で入院したこと

過去1年以内のC型肝炎の検査や治療の為の通院頻度

今までにC型肝炎に対するインターフェロン治療を受けたこと

今まで受けたインターフェロン治療の治療回数

最後の（直近の）インターフェロン治療はいつ

最後の（直近の）インターフェロン治療の治療期間
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表３．SF-8、EQ5D-5L、CLDQ スコアデータ（ベースライン） 
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表４．SF-8、EQ5D-5L、CLDQ スコア解析 
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表５．薬剤群別による SF-8 スコア解析 

N Mean ±S.D. Mean ±S.D. Mean ±S.D. p_value
†

p_value
†

p_value
†

General health perceptions (GH)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 51.35 ±5.90 50.14 ±7.80 52.22 ±7.03 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 51.00 ±6.15 52.57 ±6.27 52.72 ±6.14 N.S 0.0456 * N.S
ALL 138 51.12 ±6.05 51.75 ±6.90 52.55 ±6.43 N.S N.S N.S

Physical functioning (PF)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 49.67 ±5.24 48.15 ±7.53 50.02 ±5.42 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 50.25 ±5.18 50.93 ±4.77 50.17 ±6.17 N.S N.S N.S
ALL 138 50.05 ±5.19 49.99 ±5.98 50.12 ±5.91 N.S N.S N.S

Role physical (RP)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 50.05 ±5.42 48.54 ±7.80 49.70 ±6.21 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 50.40 ±5.52 50.89 ±5.01 50.30 ±6.48 N.S N.S N.S
ALL 138 50.29 ±5.47 50.09 ±6.18 50.09 ±6.37 N.S N.S N.S

Bodily pain (BP)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 54.21 ±7.34 54.73 ±7.67 54.48 ±7.95 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 53.24 ±8.31 54.52 ±7.45 54.42 ±8.09 N.S N.S N.S
ALL 138 53.57 ±7.98 54.59 ±7.50 54.44 ±8.01 N.S N.S N.S

Vitality (VT)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 50.53 ±7.01 50.87 ±7.74 51.54 ±7.51 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 51.64 ±5.85 52.24 ±5.53 52.62 ±5.87 N.S N.S N.S
ALL 138 51.26 ±6.26 51.77 ±6.37 52.25 ±6.47 N.S N.S N.S

Social functioning  (SF)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 49.05 ±8.47 47.59 ±9.67 48.89 ±9.66 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 49.94 ±6.57 50.48 ±6.77 51.14 ±7.23 N.S N.S N.S
ALL 138 49.64 ±7.25 49.49 ±7.96 50.37 ±8.17 N.S N.S N.S

Mental health (MH)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 50.99 ±6.42 51.50 ±7.89 51.74 ±7.42 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 51.31 ±5.69 53.48 ±5.52 52.89 ±6.16 0.0021 ** 0.0349 * N.S
ALL 138 51.20 ±5.93 52.80 ±6.46 52.50 ±6.61 0.0132 * N.S N.S

Role emotional (RE)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 49.57 ±7.48 48.90 ±9.61 49.07 ±8.36 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 50.28 ±5.54 51.04 ±5.25 50.72 ±6.73 N.S N.S N.S
ALL 138 50.04 ±6.25 50.31 ±7.08 50.16 ±7.34 N.S N.S N.S

Physical Component Summary (PCS)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 50.23 ±5.85 48.92 ±6.40 50.46 ±6.03 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 50.07 ±6.30 50.59 ±5.09 50.30 ±6.36 N.S N.S N.S
ALL 138 50.13 ±6.13 50.02 ±5.60 50.35 ±6.23 N.S N.S N.S

Mental Component Summary (MCS)
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 47 48.89 ±7.44 49.05 ±9.47 49.17 ±8.04 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 91 49.80 ±5.45 51.17 ±5.44 51.20 ±5.96 N.S N.S N.S
ALL 138 49.49 ±6.19 50.45 ±7.11 50.51 ±6.78 N.S N.S N.S

†
: Repeated measures ANOVA posthoc Tukey-Kramer test

３－２回目1回目 2回目 3回目 ２－１回目 ３－１回目
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表６．薬剤群別による EQ5D-5L と CLDQ スコア解析 

N Mean ±S.D. Mean ±S.D. Mean ±S.D. p_value † p_value † p_value †

EQ5D-5L
ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 53 0.913 ±0.123 0.912 ±0.133 0.911 ±0.136 N.S N.S N.S

ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 97 0.927 ±0.116 0.929 ±0.131 0.932 ±0.121 N.S N.S N.S
ALL 150 0.922 ±0.118 0.923 ±0.131 0.924 ±0.126 N.S N.S N.S

CLDQ
Fatigue

ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 57 5.30 ±1.11 5.24 ±1.27 5.55 ±1.05 N.S N.S N.S
ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 99 5.33 ±1.13 5.59 ±1.01 5.41 ±1.04 0.0058 ** N.S N.S

ALL 156 5.32 ±1.12 5.46 ±1.12 5.46 ±1.04 N.S N.S N.S
Emotional function

ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 57 5.51 ±1.07 5.55 ±1.21 5.55 ±1.20 N.S N.S N.S
ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 99 5.49 ±1.19 5.76 ±1.21 5.64 ±1.08 0.0049 ** N.S N.S

ALL 156 5.49 ±1.15 5.68 ±1.21 5.61 ±1.12 N.S N.S N.S
Worry

ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 57 5.22 ±1.26 5.72 ±1.12 5.61 ±1.26 0.0093 ** 0.0488 *
ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 99 5.34 ±1.36 5.94 ±1.01 5.94 ±1.01 <.0001 ** <.0001 **

ALL 156 5.30 ±1.32 5.86 ±1.06 5.82 ±1.12 <.0001 ** <.0001 **
Abdominal symptoms

ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 57 6.05 ±0.79 5.92 ±1.09 5.97 ±1.11 N.S N.S N.S
ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 99 5.98 ±1.02 5.97 ±0.97 5.93 ±1.02 N.S N.S N.S

ALL 156 6.01 ±0.94 5.95 ±1.01 5.95 ±1.05 N.S N.S N.S
Activity

ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 57 5.91 ±0.90 5.79 ±1.09 5.90 ±0.96 N.S N.S N.S
ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 99 5.91 ±1.00 6.16 ±0.92 6.01 ±0.90 0.0049 ** N.S N.S

ALL 156 5.91 ±0.96 6.03 ±1.00 5.97 ±0.92 N.S N.S N.S
Systemic symptoms

ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 57 5.42 ±0.99 5.43 ±1.01 5.62 ±0.85 N.S N.S N.S
ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 99 5.59 ±0.98 5.73 ±0.98 5.61 ±0.94 N.S N.S N.S

ALL 156 5.53 ±0.99 5.62 ±1.00 5.61 ±0.90 N.S N.S N.S
Total Score

ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ/ ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ 57 5.30 ±0.85 5.38 ±0.94 5.45 ±0.86 N.S N.S N.S
ﾚｼﾞﾊﾟｽﾋﾞﾙ/ ｿﾎｽﾌﾞﾋﾞﾙ 99 5.34 ±0.90 5.62 ±0.83 5.51 ±0.79 <.0001 ** 0.0183 * N.S

ALL 156 5.33 ±0.88 5.53 ±0.87 5.49 ±0.81 0.002 ** 0.0166 * N.S
†: Repeated measures ANOVA posthoc Tukey-Kramer test

３－２回目1回目 2回目 3回目 ２－１回目 ３－１回目
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図１．データマイニング解析 
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