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研究要旨 
透析患者・保存期腎不全患者の QOLについてのエビデンスの構築を目指す予備的な検討を行った．自然言
語処理の技術を用いて，QOL と関連する wordを PubMed の abstractデータを基にして抽出した．その
結果，低栄養・消耗，精神心理的徴候，社会・経済的背景が関連する可能性が示唆された． QOL向上のた
めには，多方面からの取り組みが必要で，多職種による介入・腎代替療法の適正な選択が介入手段として

有用である可能性がある． 

Ａ．研究目的 
 透析患者・保存期腎不全患者において QOLの維
持構築を図ることを考慮した際，そもそも CKD患
者の QOL と関連する要因としてどのようなもの
があるか明らかになっていない．このため，CKD
患者の QOL についてのエビデンスの構築を目指
す予備的な検討を行った． 
 
Ｂ．研究方法 
 自然言語処理の技術を用いることとした．

PubMedにおいて，CKD，腎代替療法および QOL
に関連するキーワードで論文検索を行い，それら

の抄録データ(229,893論文)を用いた．コンピュー
タ言語 pythonのライブラリ gensimのWord2Vec
を用いてモデルを作成した(含まれた単語 約 2680
万語)．QOLと関連する単語をコサイン類似度順に
整列し，上位 100語を抽出した．また，QOLとと
もに elderlyを positive word，youngを negative 
wordとして，同様に検討を行った．なお，データ
ベースを利用した検討であり，倫理的配慮の必要

はなかった． 
 
Ｃ．研究結果 
 QOLと関連する特徴的な word として，frailty, 
fatigue, comorbidity, anxiety, cognition, 
depression, nutritional, caregiver, social, 
economicなどが抽出された． 
 
Ｄ．考察 
 今回の検討からは，1) 低栄養や消耗といった高
齢者にみられる症状・所見，2) 抑うつ，不安とい
った精神心理的な徴候，3) 介助者，社会・経済と
いう患者自身を取り巻く環境が，QOLと深い関連
を持つ可能性が示唆された． 
 こうしたことから，多職種介入(栄養士，理学療
法士，臨床心理士，看護師，ケアマネジャーなど)

の重要性が再認識されるとともに，実際の介入の

方策・その効果の評価についての検討が必要と考

えられた．また，今回の検討とは直接的な関連はな

いが，腎代替療法においての移植が QOLを向上さ
せることが明らかになっており，今後こうした腎

代替療法の選択と QOL 向上との関連も検討する
必要がある． 
 
Ｅ．結論 
 CKD 患者における QOL 向上のためには，多方
面からの取り組みが必要で，多職種による介入・腎

代替療法の適正な選択が介入手段として有用であ

る可能性がある． 
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Ｈ．知的財産権の出願・登録状況（予定を含む。） 
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