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研究要旨 
日本人虚血性心疾患データベース CLIDAS を用いて、虚血性心疾患患者の退院時

の心拍数やβ遮断薬の処方量と予後の関連を調べた。退院時心拍数≥75/分は心血

管イベント(MACCE)発症率増加に関連した。急性冠症候群では低用量のβ遮断薬

は MACCE 発症率増加に関連した。 

 
Ａ．研究目的 
  CLIDAS データベースを用いて虚血性心疾患患者

での心血管イベント(MACCE)の発生に退院時の心

拍数やβ遮断薬の処方量がどのように関連するかを

調べることを目的とした。 
 
Ｂ．研究方法 
日本人虚血性心疾患データベース CLIDAS で退院

時心拍数、β遮断薬の処方量のデータがあるもので、

急性冠症候群(ACS)と、慢性冠動脈疾患(CCS)に分け

て MACCE の発症率を比較した。 
（倫理面への配慮） 
本研究は、自治医科大学医学部の倫理審査委員会の

承認の元に行われた。得られた臨床情報は全て番号

管理し、個人データの保護に努めている。 
 
（倫理面への配慮） 

本研究に用いたデータは電子カルテやそれに接続

された部門システムから抽出された既存情報であり、

氏名などの個人を識別しうる情報は削除し、病院 ID
はハッシュ化する仮名加工した形で利用した。これ

は「人を対象とする生命科学・医学系研究に関する 
倫理指針」第 4 章第８ 1 (2)イ(ウ)①および第 4 章第

８ 1 (3)イ(イ)②に該当するため、各施設のホームペ

ージに本研究に関する情報提供を行い、オプトアウ

トの機会を設けた。 
 
Ｃ．研究結果 
  心拍数を 4 群（Q1: <60, Q2: 60-66, Q3: 67-74, Q4: 
≥75）に分けて Q1 をリファレンスとすると、Q4 の

MACCE の発生率は 1.63 倍と有意な増加が見られ

た。ACS, CCS 患者で Q4 と Q1-3 の比較を行うと、

ACS, CCS どちらも Q4 は Q1-3 に比べて有意に

MACCE が増加していた（ACS: ハザード比 1.67; 
CCS: ハザード比 1.43)。低用量のβ遮断薬は ACS
でMACCE増加に関連していたが（ハザード比 1.42,  

 
95% CI:1.08-1.86）、CCS では標準量に比べて有意な 
 
MACCE 増加は見られなかった（ハザード比 0.91,  
95% CI:0.67-1.24）。 
 
Ｄ．考察 
ACS では標準量のほうが MACCE が有意に少なか

ったが、CCS では低用量・標準量群で有意な差はな

く、 心拍数がコントロールされていれば β 遮断薬の

標準量投与が必ずしも必要でない可能性が示された。   
 
Ｅ．結論 
 日本人虚血性心疾患患者では退院時心拍数≥75/分
は MACCE 発症率増加に関連した。急性冠症候群で

は低用量のβ遮断薬はMACCE発症率増加に関連し

た。 
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