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研究成果の概要（和文）：本研究では、日本の急性期医療機関3施設に手術治療目的で入院した消化器がん患者
を対象に手術前から在宅復帰後（術後4週）まで健康関連QOLを調査し、影響因子を検討した。消化器がん患者の
健康関連QOLは、術後に手術前より有意に低下することに加えて、一般日本人の平均値より低値を示した。ま
た、術後4週の健康関連QOLには、同時期の歩行耐久性が最も影響していた。消化器がん患者のHRQOLを早期改善
するには、歩行耐久性を高める支援の必要性が示唆された。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study was to investigate the health-related quality of 
life from before surgery to after return to home, and examine the influencing factors in patients 
with gastrointestinal cancer admission three acute medical institutions in Japan. The health-related
 quality of life in patients with gastrointestinal cancer were not only the postoperative values 
significantly decreased comparison with before surgery but also the low values compared with average
 of Japanese population. Additionally, to the health-related quality of life at 4 weeks after 
surgery, the walking capacity at same periods was most influence. To early improving the 
health-related quality of life in patients with gastrointestinal cancer, it should be necessary the 
support for increasing walking capacity.

研究分野：リハビリテーション科学
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  ２版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
　がん患者の療養生活の質の維持向上の重要性が世界的に指摘されている。しかしながら、日本人消化器がん患
者の健康関連QOLを手術前から在宅復帰後まで縦断的に調査した研究は、多くは単施設で得られたデータが使用
され、一般化に制限がある。本研究では、急性期医療機関3施設で手術治療を受けた消化器がん患者を対象に調
査し、周術期の変化と影響因子を明らかにした。今後は、消化器がん患者の術後早期の健康関連QOL改善に向
け、在宅復帰後も多職種で連携するなど、更なる取り組みが必要である。

※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、研究者個人に帰属します。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
 
１．研究開始当初の背景 
消化器がんの罹患者数は世界的に増加しているが、早期診断や早期治療などがん医療の
発展に伴い生存率は向上している。昨今、消化器がん患者のクリニカルアウトカムには、治
療後の生存率に着目することに加えて、治療後の療養生活の質の維持向上の重要性が指摘
されている。とくに健康関連生活の質（HRQOL：Health-related Quality of Life）は、消化器
がん患者のがん再発率や生存率に関連する重要なクリニカルアウトカムとして世界的に指
摘されている。 
消化器がんの治療は、手術治療が最も優先され選択されるが、術後の一般的な症状（痛み
や疲労など）を引き起こすだけでなく、手術後の筋力や持久力など身体機能の低下により、
日常生活上の身体活動に悪影響を与える可能性がある。加えて、消化器がんの診断は、病期
や死への恐怖を誘発するなど、精神機能に大きな影響を与える可能性も報告されている。こ
れらのことから、消化器がん患者の HRQOL は、臨床経過を調査および予測する必要があ
り、医療従事者は消化器がんの治療後にできる限り早急に HRQOL の改善に向けた介入を
実施すべきである。 
消化器がん患者の HRQOLに関する先行研究では、基礎情報、医学的情報から社会的情報
まで幅広い要因が HRQOLの影響要因として報告されている。しかしながら、先行研究のデ
ザインは、横断研究あるいは手術後に追跡するコホート研究が多くを占め、手術前より縦断
的に追跡する研究は非常に少ない。また、手術前より消化器がん患者の HRQOLを追跡した
コホート研究は、単施設で実践された調査であり、一般化するには制限される。 
 
２．研究の目的 
本研究では、日本の急性期医療機関 3 施設において消化器癌に対して根治的手術治療を
受けた日本人患者の HRQOLを手術前より縦断的に調査した。この縦断的調査により、日本
人消化器がん患者における HRQOL の手術前後経過、手術後 HRQOL の要因分析、手術後
HRQOLの影響要因における臨床的意義のある最小差（MCID：Minimal Clinically, Important 
Difference）を明らかにすることを目的とした。 
 
３．研究の方法 
対象は、2016年 3月 1日から 2020年 3月 31日までの期間に 3つの急性期医療機関（国
際医療福祉大学病院（栃木県）、国際医療福祉大学三田病院（東京都）、国際医療福祉大学市
川病院（千葉県））に消化器がんの待機的手術が予定されていた、または消化器がんの疑い
がある日本人患者とした。除外基準は、認知症の診断がある者、手術後に非悪性腫瘍と診断
された者、手術後の経過において重度の術後合併症を発症した者（JCOG外科合併症規準：
Clavien-Dindo分類がグレードⅢ以上の該当者）、他院へ転院した者とした。 
研究デザインは、3施設共同コホート研究である。消化器がん患の HRQOLは、ベースラ
イン（手術日より 1から 2日前）と自宅退院後早期（術後 4週）に評価した。潜在的な HRQOL
の影響因子は、先行研究の報告に基づき、ベースラインおよび術後 4週において評価、収集
した。なお、全ての消化器がん患者の周術期管理は、各急性期医療機関のクリニカルパスに
基づき主治医が管理した。 

HRQOLは、自己記入式質問紙である 36-Item Short-Form Health Survey (SF-36) version 2日
本語版、アキュート版を用いて評価した。SF-36の得点化には、Qualitest株式会社が推奨し
ている SF-36スコアリングプログラムを使用し、8つの下位尺度得点（身体機能（PF：Physical 
functioning）、日常役割機能（身体）、体の痛み、全体的健康感（GH：General health perception）、
活力、社会生活機能、日常役割機能（精神）、心の健康）を算出した（0-100 点）。SF-36 下
位尺度得点の PFと GHは、がん患者の生存率や全ての生活の質に影響すると報告されてい
るため、一般日本人の平均値を基準に消化器がん患者の術後 4 週で得られた計測値より高
値群と低値群の 2群に分類した。 
潜在的な HRQOLの影響因子は、先行研究に基づき以下の基礎情報、医学的および社会的
情報を包括的に評価収集した：年齢、性別、がん進行度、併存疾患、手術前補助療法の実施、
がん罹患部位、手術術式、収入、雇用状態、同居配偶者の有無、軽度術後合併症の発症率
（JCOG外科合併症規準：Clavien-Dindo分類のグレードⅠおよびⅡ）、Body Mass Index、6分
間歩行試験。 
統計解析には、HRQOLの手術前後の経過（ベースラインと術後 4週）を対応のある t検
定で比較した。手術後 HRQOL の要因分析では、従属変数を一般日本人の平均値 2 群（PF
あるいは GH）、独立変数を先行研究に基づき選出した潜在的な影響因子に設定したロジス
ティクス回帰分析で分析した。MCID の推定では、術後 4 週の PF（一般日本人の平均値を
基準とした 2群）を外的基準とし、受信者動作曲線（ROC曲線）で手術前から術後 4週の
6分間歩行試験計測値の変化量および変化率を検討し、カットオフ値を推定した。全ての検
定の有意水準は 5%とした。 

 



４．研究成果 
ベースラインと比較して術後 4週における PF、日常役割機能（身体）、体の痛み、活力、
社会生活機能、日常役割機能（精神）は、有意に低値を示した。一方、ベースラインと比較
して術後 4 週における心の健康は、有意に高値を示した。術後 4 週において心の健康を除
く下位尺度は、一般日本人の平均値より低値であった（表 1）。 
 
表 1 消化器がん患者における SF-36下位尺度のベースラインから術後 4週の変化（n=198） 

 ベースライン 術後 4週 一般日本人の平均値 

SF-36 下位尺度    

身体機能 86.7 ± 14.6 80.1 ± 17.7* 87.6 ± 15.7 

日常役割機能（身体） 79.6 ± 24.2 65.6 ± 28.0* 86.9 ± 19.7 

体の痛み 82.6 ± 21.7 68.6 ± 22.6* 73.6 ± 23.1 

全体的健康感 59.8 ± 15.7 60.8 ± 16.7 63.7 ± 18.7 

活力 68.0 ± 19.2 64.6 ± 20.5* 64.7 ± 19.6 

社会生活機能 81.6 ± 21.5 72.3 ± 28.1* 84.3 ± 20.5 

日常役割機能（精神） 80.2 ± 23.6 73.4 ± 28.5* 86.4 ± 20.6 

心の健康 68.6 ± 20.7 72.9 ± 18.7* 71.2 ± 18.8 
値は平均値±標準偏差、SF-36：36-Item Short-Form Health Survey 
＊p<0.05（対応のある t検定） 
 
ロジスティクス回帰分析より、術後 4週の PFには、術後 4週の 6分間歩行試験（β = 0.012, 

P-value = 0.000, Odds ratio (OR) = 1.012, 95% confidence interval (95%CI) = 1.008-1.017）とベー
スラインの活力（β = 0.033, P-value = 0.001, OR = 1.033, 95%CI = 1.014-1.053）が有意な独立
変数として検出された（χ2 = 58.008, P-value for chi-square test = 0.000, P-value for Hosmer-
Lemeshow test = 0.918）。一方、術後 4週の GHでは、術後 4週の 6分間歩行試験（β = 0.006, 
P-value = 0.003, OR = 1.006, 95%CI = 1.002-1.010）、ベースラインでの低収入（β = -2.188, P-
value = 0.006, OR = 0.112, 95%CI 
= 0.023-0.537）、ベースラインの
GH（β = 0.081, P-value = 0.000, 
OR = 1.084, 95%CI = 1.053-
1.116）が有意な独立変数として
検出された（χ2 = 69.931; P-
value for chi-square test = 0.000; 
P-value for Hosmer-Lemeshow 
test = 0.480）。これらの結果よ
り、消化器がん患者の術後 4週
における PF と GH の影響因子
で最も多く特定された要因は、
術後 4週の 6分間歩行試験であ
った。 

SF-36 の下位尺度である PF
を外的基準に設定した ROC 曲
線で術後 4週の 6分間歩行試験
を検討した結果よりカットオ
フ値は、変化量が－7.8m（area 
under curve [AUC] = 0.670, 95% 
CI = 0.599–0.741）、変化率が－
1.5% （AUC = 0.671, 95% CI = 
0.599–0.742）であった（図 1）。 
以上より、日本人消化器がん患者の術後早期（術後 4週）の HRQOLには、術後早期の歩
行耐久性（6分間歩行試験）が最も関連していることが明らかとなった。消化器がん患者の
術後早期の HRQOL改善を支援するプログラムには、歩行耐久性をできる限り維持、向上さ
せる運動プログラムを含めるべきである。 
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