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研究成果の概要（和文）：Japan Acute Myocardial Infarction Registry (JAMIR) に登録された3069例のうち
85%(n=2607)がプラスグレル、15%(n=462)がクロピドグレルにて加療されていた。IPTW法による傾向スコア解析
では、心血管死・心筋梗塞・脳梗塞は両群間で同等、一方BARK type3/5大出血はクロピドグレル群のほうが多い
という結果であった。更にKorean Acute Myocardial Infarction Registry (KAMIR)データから作成された虚
血・出血リスク指標のvalidationをJAMIRデータベースにて行った。

研究成果の概要（英文）：The real-world database of the JAMIR demonstrated that the potent 
P2Y12-inhibitor prasugrel showed comparable rates of 1-year ischemic events to clopidogrel, but the 
risk of bleeding was lower with prasugrel than with clopidogrel. We collaborated KAMIR and sought to
 develop and validate a new risk scoring system that can be used to guide the selection of potent 
P2Y12 inhibitors by balancing ischaemic benefit and bleeding risk on the basis of KAMIR database. 
External validations were performed using external datasets of JAMIR. The performance of ischaemic 
[integrated area under the curve (iAUC) = 0.809] and bleeding model (iAUC = 0.655) was deemed to be 
acceptable. The new scoring system is a useful clinical tool for guiding dual anti-platelet therapy 
by balancing ischaemic benefit and bleeding risk, especially among east Asian populations.

研究分野：循環器病学

キーワード： 急性心筋梗塞症　レジストリ―研究　アジア人

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
これまで数十年間にわたり急性心筋梗塞に関する様々なエビデンスが報告され診療の改善が図られてきた。しか
しながら、これらのエビデンスの多くは欧米の研究によるものであり、日本の心筋梗塞診療ガイドラインも欧米
のエビデンスを中心に作られているのが現状である。体格や遺伝的背景、医療環境の異なる日本人において欧米
のエビデンスをそのまま適応することには問題があると考えられ、日本/アジア人独自のエビデンスを発信する
事が求められてきた。JAMIR とKAMIRの２つのレジストリが共同し東アジアのエビデンス（リスクスコア）を創
出した。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
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。
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１．研究開始当初の背景 
これまで数十年間に渡り急性心筋梗塞に関する様々なエビデンスが報告され診療の改善が図ら
れてきた。しかしながら、これらのエビデンスの多くは欧米の研究によるものであり、日本の心
筋梗塞診療ガイドラインも欧米のエビデンスを中心に作られているのが現状である。体格や遺
伝的背景、医療環境の異なる日本人において欧米のエビデンスをそのまま適応することには問
題があると考えられ、日本/アジア人独自のエビデンスを発信する事が求められている。 
 
２．研究の目的 
アジア人は欧米人と比較して虚血イベントのリスクは小さく、出血イベントリスクは高いと言
われており(Circ J 2014; 78: 1684-92)、冠動脈インターベンション(PCI)後の抗血小板抑制つい
て独自のデータに基づいたリスク評価が求められている。韓国の研究グループと共同でデータ
解析を行い、質の高いリアルワールドデータを基に日本/アジア人独自のエビデンスを創出する
こと。 
 
３．研究の方法 
Japan Acute Myocardial Infarction Registry (JAMIR) は本邦における急性心筋梗塞診療のリ
アルワールドデータの収集を目的とした国内最大規模の多施設心筋梗塞レジストリ研究である。
JAMIR では、後向き研究(2011-13 年：総計 18,288 例)に加えて、前向きに 2015 年 12 月から 2017
年 5月の間に 3411 例（平均年齢 68歳；女性 23%; 緊急冠動脈インターベンション 96%）の急性
心筋梗塞症例を全国 50 施設より登録した(観察期間 12 カ月）。Korean Acute Myocardial 
Infarction Registry (KAMIR: 研究代表者 Myung Ho Jeong 教授, Chonnam National University 
Hospital)は、韓国における急性心筋梗塞患者の多施設共同レジストリである（KAMIR. 
http://www.kamir.or.jp）。2005 年以降韓国の primary PCI が可能な 40以上の施設が参加して
おり全国レベルで登録が行われている。JAMIR と KAMIR のデータを補完的に活用しリスクスコア
を策定した。 
 
４．研究成果 
Japan Acute Myocardial Infarction Registry (JAMIR) は本邦における急性心筋梗塞診療のリ
アルワールドデータの収集を目的とした国内最大規模の多施設心筋梗塞レジストリ研究である。
JAMIR では、後向き研究(2011-13 年：総計 18,288 例)に加えて、前向きに 2015 年 12 月から 2017
年 5月の間に 3411 例（平均年齢 68歳；女性 23%; 緊急冠動脈インターベンション 96%）の急性
心筋梗塞症例を全国 50 施設より登録した(観察期間 12 カ月）。解析対象症例 3069 例のうち
85%(n=2607)がプラスグレル、15%(n=462)がクロピドグレルにて加療されていた。Inverse 
probability of treatment weighting (IPTW)法による傾向スコア解析では、心血管死・心筋梗
塞・脳梗塞の複合エンドポイントは両群間で同等(adjusted hazard ratio [HR] 1.07, 95% 
confidence interval [CI] 0.67-1.72)、一方 BARK type3/5 大出血はクロピドグレル群のほう
が多い(adjusted HR 0.62, 95% CI 0.39-0.99)という結果であった。更に Korean Acute 
Myocardial Infarction Registry(KAMIR)との共同研究を行った。KAMIR のデータから作成され
た虚血・出血リスク指標の validation を JAMIR データベースにて行い、アジア人に適応可能な
リスクスコアとして論文発表した(Eur Heart J Cardiovasc Pharmacother. 2020 Jan 24. pii: 
pvaa005.)；次項 Key Figure 参照 
 
 
 
 
 
 
 
 

  



図：東アジア人急性心筋梗塞患者に関する抗血小板療法リスクスコア（論文 Eur Heart J 
Cardiovasc Pharmacother. 2020 Jan 24. pii: pvaa005.より引用） 
 
 

 
The discriminant function of the JAMIR was acceptablein both ischaemic (iAUC = 0.702) 
and bleeding models (iAUC =0.671). 
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