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研究要旨 

超高齢社会を急速に迎える我が国において、今後の心不全治療・予防における公衆衛生

的課題を検討するため、全国平均より高齢化が先行している淡路島において心不全疫学

研究を実施し、高齢化社会における心不全像についてデータの集積を進めている。 
 

Ａ．研究目的 
 超高齢社会を急速に迎える我が国におい

て、高齢化社会特有の公衆衛生課題の解析

が求められている。淡路島は、国内最大の

人口を有する離島で、移住が少ないためフ

ォロー率が高く、疫学研究に適した地域で

あるのみならず、高齢化率が34.2%に達し

ており（2015年, 全国平均26.6%）約20年

後の日本とほぼ同様の年齢分布と言われて

いる。すなわち淡路島において疫学研究を

実施することで、20年後の我が国で生じる

様々な課題を先取りすることが可能である

と考えられる。高齢化社会における心不全

像について、いまだ疫学データが十分に集

積されていない下記の課題の解明を本研究

KUNIUMI Registryの目的とする。 

・高齢社会における心不全症例の特徴と予

後の解析 

・心不全患者における心機能・併存疾患の

経時的変化の評価-無症候から症候性心不

全への進行過程の評価 

・心不全の進行がQOLに与える影響の検討 

・高齢心不全患者を取り巻く生活環境と予

後の関連の検討 

Ｂ．研究方法 

 淡路島で心不全と診断された全患者を対

象に、半生涯的に年1回の追跡調査を行

う。20歳以上の症例かつAHA慢性心不全診

断治療ガイドラインにおけるstage B/C/D

の患者を疾患情報・生活環境・介護サービ

ス・ADL・QOL・認知機能と共に電子的デー

タベースに登録し、主要エンドポイントと

して死亡・心不全入院・予定外入院を設定

した。 

（倫理面への配慮） 

 神戸大学大学院医学研究科の観察研究倫

理委員会審査ならびに国立循環器病研究セ

ンター倫理委員会審査を経て、倫理面への

配慮を行いつつ研究を進めている。 

 

Ｃ．研究結果 

 論文発表①では、KUNIUMI Registry症例

を年齢で4区分（65歳以下・66-75歳・76-8

5歳・86歳以上）に階層化し心不全増悪の

原因を調査した。若年では心房細動が、高

齢では低栄養が心不全増悪の予測因子とな

っており、高齢者では循環器領域を超えた

複合的な支援が必要であることが示唆され

た。 

 論文報告②では、高齢者における心不全
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の病態機序を評価した。高齢になるほど弁

膜症が心不全の病因の多くを占めるように

なり、さらに機能性僧帽弁閉鎖不全症・三

尖弁閉鎖不全症の関与が大きくなることが

明らかとなった。 

 論文報告③では、高齢者心不全再入院の

原因となる因子を解析した。退院時のうっ

血残存・腎機能増悪傾向が、早期再入院の

予測因子であることが示唆された。 

 論文報告④では、左心収縮力の保たれた

心不全(HFpEF)に対して有効性が期待され

る治療介入について、観察研究の中で評価

を行った。左室肥大を伴うHFpEF症例に関

しては、レニン・アンギオテンシン・アル

ドステロン阻害薬の治療効果が期待される

結果が得られた。 

 

Ｄ．考察 

 心不全による早期再入院を予防するため

には、基本的な生活指導の重要性が再認識

され、地域包括ケアシステムを中心とした

多職種での取り組みが必須であると考えら

れた。また、現在の心不全治療ガイドライ

ンでは、80歳以上という超高齢に対する治

療について、十分ではない可能性が示唆さ

れた。 

 

Ｅ．結論 

 淡路島における心不全疫学研究KUNIUMI 

Registryを通じて、超高齢化社会を迎える

我が国における心不全治療・予防の課題が

明らかとなりつつある。今後も継続的に追

跡調査を進めてゆく。 

 

Ｆ．健康基本情報 

（総括研究報告書にまとめて記載） 
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Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

 １．特許取得 

    該当なし 

 ２．実用新案登録 

 該当なし 

 ３．その他 

 該当なし 


