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研究要旨   

尿中アルブミン量の上昇は将来の腎障害のリスクである。睡眠呼吸障害（SDB）が尿中アルブミン量上昇
の原因である可能性が既報により示唆されているが、その理由は明らかではない。SDB が日中血圧に加えて
夜間血圧を上昇させることにより、尿中アルブミン量を増加させている可能性を大規模集団において検討す
ることを本研究の目的とした。 
 
A. 研究目的 

尿中アルブミン量の上昇は将来の腎障害のリスクである。睡眠呼吸障害(SDB)が尿中アルブミン量上昇の
原因である可能性が既報により示唆されているが、その理由は明らかではない。SDB が日中血圧に加えて夜
間血圧を上昇させることにより、尿中アルブミン量を増加させている可能性を検討した。 
 
B. 研究方法 

「ながはまコホート研究」に参加した地域住民 9,850 人を対象に、尿中アルブミン量をスポット尿中の尿
中アルブミン／クレアチニン比（UACR）により評価した。睡眠時間と SDB は、それぞれウェアラブルアク
チグラフとパルスオキシメーターで評価した。アクチグラフで得られた睡眠時間に応じてパルスオキシメト
リーで測定した時間を補正し、アクチグラフ修正 3％酸素飽和度指数（Acti-3％ODI）を算出した。さらに、
タイマー付きの血圧計により自宅での起床時と睡眠中の血圧を測定し、UACR・Acti-3％ODI・血圧の 3 者の
関係を検討した。 
 

C. 研究結果 
6,568 名の参加者において、睡眠パラメータ、UAE、随時血圧の測定が行われた。交絡因子を含めた多変量

解析では、Acti-3%ODI と UACR の有意な関連が示された（β=0.06, P<0.001）。さらに、随時収縮期血圧
と Acti-3%ODI は UACR に対して正の相互作用を示した（β＝0.06、P<0.001）。解析に登録された 6,568
人のうち、5,313 人が自宅での血圧測定を行った。このコホートでは、起床時と睡眠中の収縮時血圧を解析に
含めた後でも、Acti-3%ODI と UACR の関連は有意に保たれた（β=0.06, P<0.001）。さらに、媒介分析に
より、Acti-3%ODI と UACR の関連の 28.3%（95%信頼区間 14.9-41.7%、P<0.001）が、起床時と睡眠
中の収縮時血圧の媒介により説明されることが明らかになった。 
 
D. 考察 

SDB と随時収縮時血圧は、慢性腎臓病や心血管イベントの危険因子とされる尿中アルブミン量と独立かつ
相乗的に関連していた。媒介解析の結果から、SDB による血圧上昇は、SDB が尿中アルブミン量を上昇させ
る全てのメカニズムを説明できるわけではないことが示唆された。 
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E. 結論 
SDB は血圧の上昇だけでなく、他の病的経路の関与によっても尿中アルブミン量を上昇させている可能性

があることが示された。 
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