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特発性心筋症に関する調査研究 
 
研究要旨 
本研究班は、1974年に旧厚生省特定疾患調査研究班として、特発性心筋症の疫学・病因・診断・治療を明ら
かにすべく設立され、その後約40年間継続して本領域での進歩・発展に大きく貢献してきた。本研究は、心
筋症の実態を把握し、日本循環器学会、日本心不全学会と連携し診断基準や診療ガイドラインの確立をめざ
し、研究成果を広く診療へ普及し、医療水準の向上を図ることを目的とした。研究班による全国規模での心
筋症のレジストリー、特定疾患登録システムの確立を推進準備し、心筋症をターゲットとした登録観察研究
であるサブグループ研究を開始し、登録をすすめた。また、研究成果の社会への還元として、ホームページ
公開や市民公開講座を行った 
 
Ａ．研究目的 
頻脈性心房細動を合併した急性心不全において、

低用量ランジオロール（静注用β1 遮断）にて心拍

数コントロールすることが血行動態を改善させる

ことを明らかにする。 
   
Ｂ．研究方法 
頻脈性心房細動を合併した重症心不全患者

（NYHA Ⅳ度、左室駆出率≦35％）を対象に、ス

ワン・ガンツカテーテルを留置し、利尿薬、血管

拡張薬、PDIII 阻害薬を投与後、ランジオロール 0
～6μg/kg/min を追加投与し、血行動態の変化を検

討した。本研究の主要評価項目は、ランジオロー

ルが肺動脈説入圧と心係数を改善させる投与量を

明らかにすることである。 
 
（倫理面への配慮） 
患者の名前は匿名化され、そのデータは、名前や個

人を特定できないように個人情報の秘密は厳重に

守られ、第三者には絶対わからないように配慮して

ある。 
 
Ｃ．研究結果 
低用量ランジオロール1.5μg/kg/minは、有意に徐
拍効果（-20％）を認め、肺動脈楔入圧は有意に低
下、心係数は有意に増加した。ランジオロール4.5
μg/kg/min以上では、肺動脈楔入圧は増加、心係数
は低下する傾向を認めた。 
 
Ｄ．考察 
研究により得られた成果の今後の活用・提供：日
本循環器学会の急性・慢性心不全診療ガイドライ
ン（2018 年改訂版）で、頻脈性心房細動を合併し
た心不全にランジオロールによる心拍数コントロ

ールは、クラス I に推奨されているが、具体的な投
与量や使い方に関しては、未だ明らかではない。
本研究では、低用量ランジオロールが、安全でか
つ有効な徐拍効果と血行動態の改善を来すことを
明らかにした。 
 
Ｅ．結論 
頻脈性心房細動を合併した急性心不全において、

低用量ランジオロールは、安全に心拍数を徐拍化

し、血行動態的に肺動脈説入圧と心係数を改善さ

せる。 
 
Ｆ．健康危険情報 
なし 
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なし 
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