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厚生労働科学研究費補助金 （難治性疾患等政策研究事業） 

難治性の肝・胆道疾患に関する調査研究 

分担研究報告書 

 

PBC の高コレステロール血症は治療すべきか？ 

 

研究協力者 向坂 彰太郎 福岡大学医学部消化器内科 教授 

 

研究要旨：PBC 患者は，高コレステロール血症を合併しやすいが，死因としては，     

肝関連死が多く，高コレステロール血症自体は，死因へのリスク因子になり難い。   

心血管関連の危険因子が無ければ，高コレステロール血症の治療は不要である。 

 

共同研究者 竹山康章

Ａ．研究目的 

    PBC 患者は高コレステロールを合併する

ことがある。この“高コレステロール血症は

治療が必要か”というテーマを解明するため，

PBC 患者の全国調査データを用いて後ろ向き

検討を行った。 

 

Ｂ．研究方法 

PBC の全国調査データ（8514 症例：520 施

設，1990 年～）を用いて，① 脂質異常の実

態調査 ② PBC 患者の死因 ③ 総死亡，心血

管関連死についてのリスク因子（調査項目：

性別，年齢，AST,ALT, T.bil, ALP, T. Cho, 

Alb, PT 活性）を，ロジスティック解析を用

いて行った。 

（倫理面への配慮） 

関西医大，帝京大学（全国調査データ管理）， 

福岡大学倫理委員会承認済 

 

Ｃ．研究結果 

① PBC 患者全体の平均 T.Cho は，215.1 ± 

78.07 mg/dl であった。また，高コレステロ

ール血症（T.Cho 240mg/dl 以上）は，PBC 患

者全体の 24.4％にみられた(図 1)。  ② PBC

患者の死因の 46％は，肝疾患関連死（肝不全，

肝がん，静脈瘤破裂）で，心血管関連死（心

不全，不整脈は除く）は 11 症例であった（表

1）。 ③ 総死亡におけるリスク因子は年齢，

最終 Alb,最終 PT％であった（表 2）｡ また，

心血管関連死におけるリスク因子は，認めら

れなかった（表 3）。  

 

Ｄ．考察 

PBC 患者の高コレステロール血症は，総死

亡，心血管関連死いずれとの関連は認められ

なかった。 

 

Ｅ．結論 

 PBC 患者の高コレステロール血症は，それ

自体としては治療不要である。 

 

Ｆ．研究発表 

 1.  論文発表 

 なし 

 2.  学会発表 

 なし 

                  

Ｇ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。）  

 1. 特許取得 

 なし 

 2. 実用新案登録 
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 なし 

 3.その他 

 なし 
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