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Ⅰ 日的

透析患者では一般に健常人に比し軟部組織や各種

臓器､血管壁に異所性石灰化が認められ､血管石灰

化に起因する動脈硬化が進んでおり､動脈の伸展性

が低下していると考えられる｡

また､体液量の変動により非透析日から透析前後に

かけ血圧が大きく変動することを日常的によく経

験するb

今回､24時間血圧計 (ABPM)により得られた血圧

データと動脈硬化の指標とされる動脈硬化関連因

子との関係から心血管イベン トを予測しうるか検

討し若干の知見が得られたため報告する｡

Ⅱ 方法

A&D Medical杜の携帯型自動血圧計 TM-2431を用

い､透析後のドライウェイ ト(基礎体重)に達した

患者に装着し透析直後から測定を開始した｡

自動測定間隔は ｢日中血圧｣と定義した朝6時～

夜22時までを30分間隔､｢夜間血圧｣と定義

した夜22時～翌朝6時までを60分間隔で測定

し､着衣の交換あるいは入浴の際は計測の中断を

許可した｡

動脈硬化の指標としてPW (脈波伝播速度)､TBI

(上腕/足旺血圧比)､Acュ(大動脈石灰化指数)､

AÅcs(大動脈弓部石灰化スコア)との関連性につい

て検討した｡
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Ⅲ 対象 及び 分析

当院にて維持透析中の無作為に選出した患者より､

24時間血圧測定に同意を得られた23名 (男性

17名 ･女性6名 49-83歳)を対象とした｡

24時間血圧計測定データの解析には付属の解析

専用ソフトDoetorPro3を用いた｡

分析指標として ｢日中血圧Jr夜間血圧｣の収縮期

血圧､拡張期血圧､平均血圧､脈圧および脈拍の

中央値と標準偏差値を比較し､動脈硬化関連因子

との相関関係をみた｡

Ⅳ 夜間血圧降下度による分短

夜間血圧降下度

dipper ※ 10%～20%

non-dipper ※ 10%未満

extreme-dipper ※ 20%以上

※ 24時間血圧計使用基準に関するガイ ドライン

Ⅴ 結果

① 動脈硬化関連因子の4群間での比較

例数 透析期間 年齢 PWV

dipper ll 9.6年 68.7歳 1865

non-dipper 4 9.0年 71.5歳 1898

eX-dipper 5 9.8年 63.2歳 1682

Ⅰnv-dipper 3 5.0年 69.0歳 1963
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例数 TBⅠ Act 山CS

dipper ll 0.80 33.2 42.0

non-dipper 4 0.77 41.9 60.9

ex-dipper 5 0.77 49.3 45.0

ⅠnV-dipper 3 0.58 46.1 62.4

症例数は少ないが､今回の研究ではdipperは他

の3群と比較すると動脈硬化関連因子と考えられ

るACI･AACSについていずれも低い傾向が見られた｡

年齢 ･透析期間･PW ･TBIについては各群間で菱

はみられなかった｡

② 4群間の中央値の比較
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各群の日中血圧 ･夜間血圧の血圧データの中央値

を示す｡血圧データは左から収縮期血圧 ･平均血

圧 ･拡張期血圧 ･脈圧 ･脈拍である｡当初､夜間

の血圧降下度により脈圧に差があるのではと推察

していたが､今回の研究では各群間の脈圧やその

他の血圧データに大きな差はみられなかった｡

③ 4群間の標準偏差値の比較

日中血圧
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各4群間の中央値の標準偏差値を示す｡中央値で

は各群間に大きな差は見られなかったが､今回の

研究ではdipper以外の3群において日中では脈

圧の､夜間では収縮期血圧の値がdipper群に比べ

高く､血圧変動が大きい傾向が見られた｡自律神経

機能の指標の一つとして脈拍の変動をみたが､

inv-dipperで日中 ･夜間とも脈拍変動が大きい傾

向がみられた｡

④24時間血圧データと動脈硬化関連因子の相関

日中血圧

dipper 非°ipper

r P r P

平均血圧 VSPWV 0.ll 0.74 0.51 0.ll

平均血圧 vSACⅠ -0.06 0.87 0.59 0.06

平均血圧 VSAACS 0.07 0.83 0.43 0.19
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夜間血圧

dipper 非 °ipper

r P r P

平均血圧 vsPWV 0.17 0.62 -0.71 0.01

平均血圧 vSACl -0.02 0.95 -0.63 0.03

平均血圧 vsAACS 0.02 0.95 -0.49 0.ll

ピアソンの相関係数の検定

24時間血圧データと動脈硬化関連因子との相関

関係を示す｡本研究では症例数が少ないため､危険

率 10%台までを統計上有意な傾向有りとした｡

各4群について収縮期血圧 ･拡張期血圧 ･脈圧 ･

脈拍に関しては有意な相関はなかったが､平均血圧

とPW ･AC‥･AACSにおいて dipper以外の3群

に日中血圧では正の､夜間血圧では負の相関傾向

がみられた｡

Ⅵ 考察

本研究ではdipper群は他の3群に比し､ACT･AA

cSは低く大動脈の石灰化は全般に少ないことが判

った｡動脈硬化関連因子と平均血圧との相関で

は dipper群以外の3群において相関がみられ､夜

間では逆に負の相関がみられた｡その背景には透析

患者の自律神経障害の可能性が考えられた｡一方

dipper群では動脈硬化関連因子と平均血圧と

の相関がみられなかったことから､大動脈の石灰化

の程度に関わらず自律神経の正常な働きにより

血圧が維持されていると推論することができる｡

一般にいわれているdipper群に心血管イベン ト

が少ないということは動脈の石灰化が少ないこと

と､自律神経の機能の両因子が深く関与している

ものと考えた｡

Ⅶ 結語

本研究では､dipper型において大動脈の石灰化

は血圧に直接影響を与えないという結果となった｡

反面､dipper以外の3群は大動脈の石灰化と平均

血圧との相関が認められたことから､血管石灰化は

血圧値-の直接的な関与が示唆された｡

ABPMによる24時間血圧測定は､早朝や夜間の適

正な降圧の有無が透析患者の予後の指標となり､

臨床的に有用であることを知 り得た｡
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