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研究要旨 
エポプロステノール（EPO）の持続静注療法は，肺動脈性肺高血圧症（PAH）の運動能力と生存率を向上

させるが，副作用を伴う。本研究では、運動負荷試験を用いて EPOを安全に減量・中止できた経験を紹介す
ることを目的とした。 
この後ろ向き研究では、EPO からの離脱に成功した PAH 患者を対象とした。EPO 投与前、休薬時、休薬

後の血流動態データが得られた。平均肺動脈圧（mPAP）が 25mmHg 未満に低下した状態が 1 年以上続い
た後、右心カテーテル下での運動負荷試験を実施した。運動性肺高血圧症が記録されなかった場合（mPAP-
CO slope ＜ 3）に EPOは中止した。 

EPOの投与を受けた 99名の患者のうち、10名が安全に中止することに成功した。mPAPは投与前の 61
（54-71）mmHg から休薬前には 19（17-21）mmHg に減少し、EPO 中止の 1 年後には 19（14-23）
mmHgと横ばいだった。中央値で 32ヵ月の追跡調査の結果、すべての患者が生存した。正常な血行動態機
能を回復した PAH患者は、運動負荷試験を行うことで EPOから安全に離脱できる可能性がある。 

A. 研究目的
安静時の血行動態の正常化を達成し、運動負荷試験を用いて EPO投与の中止に成功した患者の経験を報

告する。 

B. 研究方法
本研究は後ろ向き研究で、EPO からの離脱に成功した PAH 患者を対象とした。EPO 投与前、休薬時、休

薬後の血流動態データが得られた。平均肺動脈圧（mPAP）が 25mmHg 未満に低下した状態が 1 年以上続
いた後、右心カテーテル下での運動負荷試験を実施した。運動性肺高血圧症が記録されなかった場合（mPAP-
CO slope ＜ 3）に EPOは中止した。 

C. 研究結果
mPAPは投与前の 61（54-71）mmHgから休薬前には 19（17-21）mmHgに減少し、EPO中止の 1年

後には 19（14-23）mmHg と横ばいだった。中央値で 32 ヵ月の追跡調査の結果、すべての患者が生存し
た。 
D. 考察
一般的に、安静時 PAP の上昇が検出されるのは、肺循環の 50％以上が閉塞されてからである（有効肺血

流、≦50％）。したがって、安静時の血行動態が正常であっても、重大な血管閉塞の存在を否定することは
できない。運動中のmPAP-CO slopeが 3.0以上の場合、安静時のmPAPが 25mmHg未満であっても、肺
血管障害や残存する肺リモデリングを示している可能性がある。運動負荷試験は、EPOの安全な離脱が可能
かを裏付けてくれる可能性がある。 
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E. 結論

正常な血行動態機能を回復した PAH患者は、運動負荷試験を行うことで EPOから安全に離脱できる可能

性がある。 
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