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研究成果の概要（和文）：本研究では、新たにパーキンソン病の診断がついた高齢者を対象とし、定期的な医
療・介護サービスの利用が入院に与える影響、睡眠薬使用が転倒に伴う骨折に与える影響について定量的に評価
した。本研究により、受診頻度が高いと入院日数、医療費を有意に減少させることがわかった。また、患者の約
半数が睡眠薬の処方を受けており、ガイドラインで推奨されていないベンゾジアゼピン系の処方割合が高いこ
と、ガイドラインで注意喚起がされていない睡眠薬であっても、大腿骨骨折のリスクを著しく増加させることが
わかった。これらの結果については、国内・国際学会で発表し、国際誌に論文が掲載された。

研究成果の概要（英文）：This study evaluated the impact of regular use of healthcare and long-term 
care services on hospitalization and the impact of hypnotics on fractures associated with falls in 
older adults with a new diagnosis of Parkinson's disease. The study found that more frequent visits 
to the hospital significantly reduced hospitalization days and healthcare costs. It also found that 
about half of the patients were prescribed hypnotics. In particular, a high percentage of patients 
were prescribed benzodiazepines, which are not even recommended by guidelines, and even hypnotics 
that were not alerted by guidelines were found to significantly increase the risk of femoral 
fracture. These results were presented at national and international conferences and published in 
international journals.

研究分野： 公衆衛生看護学
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  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究により、パーキンソン病患者の定期的な受診が生活の質のために重要であることが明らかとなった。その
ため、在宅療養を支援する看護職等は、適切なタイミングで確実に受診ができるように支援を行う必要がある。
また、睡眠薬の処方については、比較的安全とされる薬剤であってもパーキンソン病患者にとっては骨折のリス
クが増加することがわかったため、患者が在宅での生活が続けられるよう他の方法を検討するなどが必要である
ことが示唆された。

※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、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
 
我が国の難病対策は、1972 年の難病対策要綱に基づき行われ、2013 年に障害者総合支援法、

2015 年には難病の患者に対する医療等に関する法律（以下、難病法）が施行され、難病患者に
対する公的サービスが拡充されてきた。公費負担医療の一つに指定難病医療費助成制度がある
が、2017 年度末の全国の受給者数はパーキンソン病が 2 番目に多く、うち約 6 割が 75 歳以上
である 1。福岡県の受給者を疾患別にみると、パーキンソン病が最も多い。 
難病患者の相談や家庭訪問、患者会等の支援、地域連携の構築等が、保健所の業務として行わ

れている。難病患者支援には、保健、医療、福祉の連携が重要であるが、医療受給者証を所持し
ていない者の把握は保健所単独では困難である。本研究者が実施した先行調査で、パーキンソン
病による受診歴がある者のうち 3 分の 2 程度が受給者証を所持していないことがわかり、多く
の患者は行政による難病事業等の対象となっていないことが考えられる。 
パーキンソン病の患者には、振戦や筋固縮等の運動症状や、不眠、うつ、便秘等の非運動症状

が表れる。薬物療法等により症状緩和が可能である 2が、定期的な受診や適切な服薬ができてい
なければ症状が悪化し、転倒による骨折などにより入院となる可能性が高くなると思われる。パ
ーキンソン病でなくても、高齢者は入院により ADL の低下が起こり生活の質も低下する可能性
が高いため、できるだけ入院を避け、住み慣れた地域で生活できるように周囲が支援する必要が
ある。しかし、難病患者の医療・介護サービス利用状況等について、これまでに大規模な調査が
されておらず、これらの利用と予後への影響に関する研究は十分でない。 
 
 
２．研究の目的 
 
本研究の目的は、新たにパーキンソン病と診断された患者における医療・介護サービスの利用

が重症化予防や二次的な疾患の予防に繋がるか、定量的に評価することとした。本研究を通し、
(1)医療・介護サービス利用状況、(2)定期的な医療・介護サービスの利用が入院に与える影響、
(3)睡眠導入剤使用が転倒に伴う骨折に与える影響について明らかにした。 
 
 
３．研究の方法 
 
福岡県後期高齢者医療広域連合の医療保険および介護保険レセプトデータを使用し、データ

抽出には Microsoft SQL server Management Studio 18 を使用し、分析には、Stata BE 17.0 を
使用した。本研究におけるパーキンソン病の定義は、診断病名に加え、抗パーキンソン剤の処方
がある場合とした。なお、本研究の実施については、九州大学医系地区部局臨床研究倫理審査委
員会の承諾を得ている。各研究におけるその他方法は以下の通りである。 
 
(1) 医療・介護サービス利用状況 
①対象者：65 歳以上で新たにパーキンソン病が診断された者 
②対象期間：2014 年 4 月から 2019 年 3 月まで 
③評価指標： 

医療機関受診状況（傷病名、診療内容、月別受診日数を外来、入院、歯科別に算出）、訪問
看護利用状況（内容、月別利用日数等）、介護認定状況および介護サービス利用状況（サー
ビス項目、月別利用日数等） 

④解析方法： 
重症度を指定難病医療受給の有無を基準として 2群に分け、性別、年齢、要介護度、居住形
態、受診日数、入院日数について評価した。受診日数と入院日数については、ｔ検定を行っ
た。 
 

(2)定期的な医療・介護サービスの利用が入院に与える影響 
①対象者：新たにパーキンソン病の診断がついた 75 歳以降の高齢者 
②対象期間：2014 年 4 月から 2019 年 3 月まで 
③評価指標： 

死亡、医療機関受診状況（傷病名、診療内容、月別受診日数を外来、入院、歯科別に算出）、
訪問看護利用状況（内容、月別利用日数等）、介護認定状況および介護サービス利用状況（サ
ービス項目、月別利用日数等） 

④解析方法： 
後向きコホートで死亡について生存時間分析を行った。パーキンソン病に関する受診頻度、
入院日数、外来受診日数、医療介護費については、一般化線形モデルで分析した。 



 
(3)睡眠導入剤使用が転倒に伴う骨折に与える影響 
①対象者：75 歳以上のパーキンソン病患者 
②対象期：2016 年 4 月から 2019 年 3 月まで 
③評価指標 
 損傷による受診（損傷全般、骨折全般、大腿骨骨折） 
④解析方法 

ネステッドケースコントロール研究を実施した。睡眠薬は、ベンゾジアゼピン系、非ベンゾ 
ジアゼピン系、オレキシン受容体拮抗薬、メラトニン受容体作動薬のうち、経口薬とした。
過去１年に睡眠薬の処方がない者のみを対象とし、症例群に対し、対照群はランダムにリス
クセットサンプリングを行い、性別、年齢区分、パーキンソン病罹患年数、要介護度、居住
形態、追跡日数で 1 症例あたり 4 例マッチングさせた。条件付きロジスティック回帰を行
い、追跡終了日までの一日当たりの各薬剤数量と既往歴について、オッズ比と 95％信頼区
間を算出した。 

 
 
４．研究成果 
 
(1)医療・介護サービス利用状況 

本研究の対象者は 15,098 名で、うち指定難病を受けていた者は 264 名（1.7%）であった。
診断時に既に要介護状態にあった者は、全体で 55.5％であり、福岡県 65 歳以上の認定率よ
りも 3倍ほど高かった。自宅で生活している者は、指定難病なしで 71.6％、ありで 39.4％で
あった。パーキンソン病による月当たり外来受診頻度の平均は、指定難病ありで 1.07 日、な
しで 0.92 日であり、有意差は認められなかった。対象期間に入院した者は 45.4％で、3か月
以上の入院がある者は全体の 16.9%であった。月当たり入院日数の平均は、指定難病ありで
9.81 日、なしで 3.31 日であり、月当たり入院日数については、指定難病の有無で有意差が
認められた。 
本結果から、既にパーキンソン病が進行し、介護が必要となった状態で診断がついている

人が多くいこと、重症化すると自宅以外で生活する人が増えることがわかった。パーキンソ
ン病は早期から治療を行うことで進行を遅らせることができる疾患である。診断時点で既に
介護サービスを受けている人が多いことから、支援者側への啓発を行い、適切な受診へ繋げ、
患者本人の望む場所で生活が続けられるよう支援することが必要である。 

 
(2)定期的な医療・介護サービスの利用が入院に与える影響 

新たにパーキンソン病の診断がついた 2,224 名を対象として後ろ向きコホート研究を行っ
た。追跡期間中の死亡率は、受診頻度が高い群で 46.5％、低い群で 56.4％であった。変数で
調整したところ、受診頻度が高いと有意に生存期間が長い（24 か月時点で 1.57 か月、60 か
月時点で 5.00 か月）ことがわかった。また、一般化線形モデルを使用したところ、受診頻度
が高いと外来受診日数は増加するものの、月当たりの入院日数（受診頻度が高い群 3.13 日、
低い群 7.99 日）、医療費（受診頻度が高い群 175,291 円、低い群 261,977 円）でを有意に減
少させることがわかった。 
本研究により、パーキンソン病の受診頻度が高い、つまり受診により薬物を含む治療が調

整されることで、入院日数を減らし、生存期間が延び、医療費も減少させる可能性があるこ
とが考えられる。パーキンソン病患者が住み慣れた地域で生活をしていくためにも、確実に
定期受診を行えるように医療従事者や家族を含む周囲の人が支援、管理していくことが必要
である。 

 
(3)睡眠導入剤使用が転倒に伴う骨折に与える影響 

いずれかの睡眠薬の処方があった者は、高齢パーキンソン病患者のうち 47.1％、過去 1年
の処方歴のない者に限定すると 18.1％で、ベンゾジアゼピン系の処方が最も多かった。最終
的な対象者は 5,009 人で、このうち損傷があった者は 66.7％、骨折があった者は 37.8％、大
腿骨骨折があった者は 10.2％であった。損傷に対して、ベンゾジアゼピン系の処方は OR1.12 
(95%CI 1.03-1.22)、大腿骨骨折に対しては、メラトニン受容体作動薬で OR2.84(95%CI 1.19-
6.77)と有意差が認められた。一方で、その他の薬剤については有意差が認められなかった。
損傷、骨粗鬆症、貧血、悪性新生物の既往がある場合、薬剤によっては損傷のリスクが有意
に高かった。 
本研究の結果から、ベンゾジアゼピン系だけでなく、メラトニン受容体作動薬の処方につ

いても副作用のリスクが高く、注意が必要であることが示唆された。他の薬剤については薬
剤量との有意差が認められなかった。メラトニン受容体作動薬は転倒のリスクが少ないとさ
れており、医師がそのリスクを認識し評価したうえで処方している indication bias の影響
も否定できない。一方で、損傷や骨粗鬆症、貧血の既往がある場合、有意に損傷リスクを増



加させることがわかったため、処方前に既往歴を十分に聞き取り、過去にこれらの既往があ
る場合は、使用を控える必要がある。 
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