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研究要旨 宮崎県延岡市の 2015年 8月-2016年 3月のレセプトデータを用いて脳卒中・

心不全既往のある要支援・介護者を対象に、介護度悪化に影響する要因の検討を行っ

た。介護度悪化と関連があったのは、認知症あり、高医療費、入院していることであった。 

Ａ．研究目的 

  脳卒中・心不全既往の要支援・介護者

の介護度悪化に影響する要因を検討す

る。 

Ｂ．研究方法 

   デザインは縦断研究で、宮崎県延岡市 

の 2015 年 8 月-2016 年 3 月のレセプトデ

ータを用いた。対象者は、2015 年 7 月にレ

セプトデータにて脳卒中または心不全が確

認され、介護認定をうけていたものとした。

アウトカムを介護認定度悪化とし、検討リス

ク要因を認知症、2014 年 8 月から 2015 年

7 月の介護費、同期間の医療費、直近 1 か

月の入院の有無、高血圧、 脂質異常症、

糖尿病とした。調整変数は年齢、性別、ベ

ースライン介護度、前回認定日と本ベース

ライン日の差 (days)とした。分析方法は

COX 比例ハザードを用いた。 

  （倫理面への配慮） 

  本研究は、人を対象とする医学系研究

に関する倫理指針に従い実施した。 

Ｃ．研究結果 

   脳卒中患者で要介護認定を受けてい

る者は 965 名で、平均年齢は 82.3 歳

(SD:8.0 歳)、男性が 413 名(42.8%)であった。

（表１） 

脳卒中患者の介護度悪化のハザード比は、

認知症度が重い者ほど (II 度以上で

HR=3.08)、医療費が高い者ほど (第 2分位

で HR＝2.16、第三分位で HR＝1.87)高か

った。 

心不全患者で要介護認定を受けている 

者は 2001 名で、平均年齢は 85.4 歳

(SD:6.6 歳)、男性が 546 名(27.3%)であった。

（表 2） 
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心不全患者の介護度悪化のハザード比に

ついて、認知症は I 度でも II 度以上でも介

護度悪化に関連していたが、I 度の時と II

度以上の時とのHRは近いHRであり(2.25[I

度], 2.46[II 度])、医療費も同様に、第２三

分位、第３三分位ともに介護度悪化に関連

しているが、HR はそれぞれ近い HR であっ

た。(2.34[第２三分位], 2.44[第３三分位])。 

Ｄ．考察 

   医療費がかかっている、すなわち疾病

がある方は介護度が進みやすいことが示

唆された。 

Ｅ．結論 

  脳卒中患者・心不全患者ともに、認知

症があること、医療費が高いこと、入院して

いることが介護度悪化と関連があった。 
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