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研究要旨 

心筋症の実態把握、予後因子の解明と新規診断・治療エビデンスの確立ならびに診療ガイドライン作成・訂

正に資する高いエビデンスの構築を目的とする研究の一環として、わが国の心筋症診療の質の最適化に関す

る研究に取り組んだ。本年度は、厚生労働省が有する臨床個人調査票データベースを用いて2003年から2013

年における拡張型心筋症 (DCM)患者の臨床的特徴、心エコー、治療に関するデータを収集し解析し、日本にお

けるDCMの臨床的特徴と治療の実態を、全国規模の臨床個人調査票データベースを用いて明らかにした。 

 
 
Ａ．研究目的 

わが国の拡張型心筋症 (DCM)患者の臨床的特徴

と治療については、全国レベルでの経年的推移

は知られていない。今回、厚生労働省が有する

臨床個人調査票データベースを用いて 2003年か

ら 2013 年における DCM患者の臨床的特徴、心エ

コー、治療に関するデータを収集し解析した。

本研究の目的は、日本における DCM の臨床的特

徴と治療の実態を、全国規模の臨床個人調査票

データベースを用いて明らかにすることである。 
 
Ｂ．研究方法 

2003 年から 2013 年までの臨床個人調査票を用

いて DCM の人口統計、心エコー検査、治療に関

するデータを収集した。スクリーニングされた

DCM 患者 40,794 名のうち、左室駆出率（LVEF）

が 50％未満で年齢 18 歳以上の 27,702 名を本研

究に登録し、登録年に従ってグループ 1（2003

～5 年；10006 名）、グループ 2（2006～10 年；

11,252 名)、グループ 3（2011～13年；6,444名)

の 3 つのグループに分類し、比較検討した。 

 
（倫理面への配慮） 

本研究は、九州大学倫理審査委員会の承認を得

て実施された（No.29-48）。本研究では全国的な

行政データベース（接続不可能な匿名化データ）

を調査したため、 各患者からはインフォームド

コンセントを得ていないが、その代替として、

研究内容をホームページ上に開示した。 
 
Ｃ．研究結果 

登録時年齢（平均 [±標準誤差] 58.6±13.0 歳 

vs. 56.8±13.8 歳 vs. 56.2±13.8 歳;P<0.001）

および LVEF（33.5±10.0% vs. 31.1±9.9% vs. 

29.2±9.7%; P<0.001)は、経年的に低下した。

一方で、自覚症状の指標であるニューヨーク心

臓協会（NYHA）クラス III-IV の患者の割合は増

加した(28.2% vs. 35.2% vs. 41.0%; P<0.001)。

薬物治療については、β遮断薬（59.1% vs. 79.3% 

vs. 87.8%; P<0.001）およびミネラルコルチコ

イド受容体拮抗薬（MRA）（30.6% vs. 35.8% vs. 

39.7%; P<0.001）の処方は、経年的に増加した。 

多変量解析において、β 遮断薬処方と男性、収

縮期血圧、慢性腎臓病、ヘモグロビン、登録年

は正の相関をみとめたのに対し、年齢と LVEF と

は負の相関をみとめた。  
 
Ｄ．考察 

わが国の DCM 患者において 2003 年から 2013 年

までの間に疾患の重症度(NYHA 機能クラス、血

中 BNP 濃度、左室機能障害）は上昇し、併存症

の有病率（高血圧や糖尿病）は増加した。また、

DCM 患者に対する β 遮断薬と MRA の処方率も上

昇した。 逆に、ループ利尿薬やジギタリスの処

方は減少した。  

以上より、わが国の DCM 患者の臨床的特徴は経

年的に変化したが、β 遮断薬とミネラルコルチ

MRA を含む標準的薬物治療の実施は向上した。 

本研究にはいくつかの限界がある。 第１は、使

用されるデータベースには、遺伝子検査、非薬

物療法、入院や死亡などの転帰に関する情報は

含まれていない。 第２に、一部の患者が標準的

薬物治療を受けなかった理由、例えば患者の希

望、徐脈、低血圧、喘息、慢性閉塞性肺疾患、

CKD などの併存疾患などを特定できなかった。第

３に、臨床個人調査票はのデータはさまざまな

時点で収集されており(例えば入院患者と外来

患者など)、この研究ではこれらの時点を特定す

ることは困難である。 最後に、本研究は横断研

究であり、薬剤の処方とそれに関連する要因と

の因果関係は不明である。 
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Ｅ．結論 

27,000 例を超える DCM 患者の全国データベース

を解析することにより、2003 年から 2013 年まで

の期間に、日本では DCM 患者の臨床的特徴は変

化したが、β 遮断薬、ミネラルコルチコイド受

容体拮抗薬（MRA）を含む DCM に対する標準的薬

物治療は改善した。アンジオテンシン受容体ネ

プリライシン阻害薬（ARNI） および SGLT2 阻

害薬を含む心不全治療の新時代において、DCM に

対する標準的薬物治療のさらなる実践が求めら

れている。 
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