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研究成果の概要（和文）：43人の心不全患者を対象に、甘味、塩味、苦み、酸味の4種類の味覚感度を調べたと
ころ半数近くの患者(41.9%)で、4種の味覚すべてが低下していた。ポリファーマシー（8種類以上の内服が処方
されている患者）を合併した患者は、有意に4種すべての味覚感度が低下していた。また、ポリファーマシーは
摂取エネルギーの低下とも関連がみられた。多変量解析の結果、ポリファーマシーは4種すべての味覚感度の低
下に関連し、また、味覚感度低下が複数になるほど摂取エネルギーの低下と関連がみられた。以上より、ポリフ
ァーマシーは複数の味覚感度低下に関与し、味覚感度低下に伴いエネルギー摂取の低下に関与する可能性が示唆
された。

研究成果の概要（英文）：A total of 43 HF patients were enrolled. Polypharmacy was defined as greater
 than or equal to the mean number of prescribed medications in the cohort (eight medications). The 
recognition thresholds (RTs) for four basic tastes (sweet, salty, sour, bitter) were　assessed via 
filter-paper disc test. Estimated dietary EI (kcal/day) was evaluated using brief self-administered 
diet history questionnaires. . The incidences of high RTs for sweet, salty, sour, and bitter were 
83.7%, 67.4%, 81.4%, and 69.8%, respectively. Nearly half (41.9%) had high RTs for all four tastes. 
Polypharmacy was associated with RT elevations for all four tastes, as well as the decreased energy 
inatke. On multivariate analysis, the increased total numbers of impaired RTs for tastes were 
independently associated with decreased energy intake.These data suggested that polypharmacy was 
associated with poor EI in HF, and this association mightly be partly caused by the general 
impairment of four basic tastes. 

研究分野：心不全
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究では、心不全における多剤併用（ポリファーマシー）は味覚感度低下とそれに伴う、エネルギー摂取の低
下、栄養障害のリスクとなる可能性が示唆された。近年、心不全患者における低栄養と予後との関連は重要視さ
れている。また、ポリファーマシーによる副作用と医療費の問題も近年注目されている。今回の研究により、心
不全患者の低栄養のリスクの一つに多剤併用が関与する可能性が示唆された。心不全患者における栄養介入の方
法は確立されていないが、多方面からの評価、介入が求められる。ポリファーマシーへの対策は、心不全患者の
栄養介入のアプローチの一つとなる可能性がある。
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ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
 
１．研究開始当初の背景 
慢性心不全患者において味覚障害の合併は、塩分過多による心不全増悪や、経口摂取の低下によ
る低栄養のリスクとなる可能性がある。しかし、心不全患者における味覚障害の頻度や原因など
は十分に検討されていない。味覚障害の原因の一つとして、薬剤性の味覚障害がある。心不全患
者にはポリファーマシーの合併が多く、また投与されている薬の多くは、味覚障害の副作用が報
告されている。味覚障害は命に直結する副作用ではないが、患者の QOLを低下させること、医
療者が気づいていないことが多々ある副作用である。しかし、ポリファーマシーと心不全患者の
味覚障害との関連はこれまで十分に検討されていない。 
 
２．研究の目的 
心不全患者におけるポリファーマシーが、味覚感度の低下ならびに経口摂取量に与える影響に
ついて検討すること。 
 
３．研究の方法 
43 人の外来通院中の患者を対象に、濾紙デｲスク法を用いて、甘味、塩味、酸味、苦みの感度を
調査した（図１参照）。食事摂取量は、食事調査票を用いて推定のエネルギー摂取量を算出した
（図２参照）。本件研究の対象患者の平均の処方数が 8 種類であり、平均処方数以上（8 種類以
上）をポリファーマシーと定義した。 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 

 
図 1 濾紙デｲスク法による味覚感度の検査方法 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
図 2 食事調査法による推定エネルギー摂取の算出 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



４．研究成果 
甘味、塩味、苦み、酸味の 4種類の味覚感度を調べたところ、各感度はそれぞれ 7-8 割の低下が
見られた。また、半数近くの患者(41.9%)で、4種の味覚すべてが低下していた（図３参照）。ポ
リファーマシーを合併した患者は、有意に 4種すべての味覚感度が低下していた（図４参照）。
また、ポリファーマシーは摂取エネルギーの低下とも関連がみられた（図５参照）。多変量解析
の結果、ポリファーマシーは 4種すべての味覚感度の低下に関連し（表１参照）、また、味覚感
度低下が複数になるほど摂取エネルギーの低下と関連がみられた（表２参照）。以上より、ポリ
ファーマシーは複数の味覚感度低下に関与し、味覚感度低下に伴いエネルギー摂取の低下に関
与する可能性が示唆された。 
 
 

図 3 各味覚（甘味、塩味、酸味、苦み）の味覚感度 
 
 

 
図 4 ポリファーマシーと味覚感度 
 

 
図 5 ポリファーマシーとエネルギー摂取率 
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