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研究成果の概要（和文）：慢性心不全を呈する様々な心臓病患者において，安静時および下肢陽圧負荷時に心エコード
プラ法で得られる僧帽弁口血流速波形から，安静時に偽正常化パターンを呈する群（PN)，安静時は弛緩異常パターン
で下肢陽圧時にも弛緩異常パターンのままの群(安定IR)あるいは偽正常化パターンに変化する群（不安定IR)に分類し
て予後を観察したところ，不安定IR群のの予後はIR群より不良で，PN群と同等であった．慢性心不全患者における下肢
陽圧負荷心エコー検査は，予後不良な症例の判別に有用である．

研究成果の概要（英文）：Preload stress echocardiography was applied with leg-positive pressure (LPP) in pa
tients with mild heart failure. Patients were classified into 3 groups based on transmitral flow velocity 
pattern: restrictive or pseudontrmal (PN) at rest, impaired relaxation (IR) at rest and during LPP (stable
 IR), and IR at rest and PN during LPP (unstable IR). All-cause cardiac event rate was higher in unstable 
IR than in stable IR, and was similar in PN group. Event-free survival was lower in unstable IR than stabl
e IR. Preload stress echocardiography provides additional prognostic information in mild heart failure pat
ients beyond conventional echocardiographic parameters. 
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１． 研究開始当初の背景 

 

左心不全の発症には左室拡張能が大きく

関与することが周知となり，心エコー・ドプ

ラ法を用いて得られる僧帽弁口血流速波形

のパターンは，心不全患者においてその予後

の推定に有用とされている。しかしながら，

僧帽弁口血流速波形は同一患者においても，

様々な要因に影響されることが判明してお

り，安静時の一時点での評価では不十分であ

る。 心臓の前負荷あるいは後負荷は，僧帽

弁口血流速波形にダイナミックに影響する。

したがって，前負荷変動時の僧帽弁口血流速

波形を評価することで，さらに詳細な左室拡

張能の評価が可能となり，鋭敏な予後推定因

子となる可能性がある。 

 前負荷を増大させるためには，急速輸液

を行えばよいが，侵襲的かつ非可逆的であり，

ルーチンの心エコー検査時には施行が困難

である。心エコー検査時に前負荷を増大させ

るため，両下肢の挙上が用いられることがあ

るが 3，負荷の程度を調節できないこと，負

荷量が定量的でないこと，仰臥位での心エコ

ー検査が強いられることなどの限界がある。 

 

２．研究の目的 

 

下肢陽圧負荷（LPP）心エコー法を用いて

前負荷増大時の僧帽弁口血流速波形の変化

を評価することが，慢性心不全患者の予後推

定に有用であることを確認し，LPP 心エコー

法の臨床的有用性を確立すること。 

 

３．研究の方法 

 

心エコー検査前１～２カ月間で NYHA 心機

能分類に変動がない，症状の安定した慢性心

不全患者を対象とする。心不全の重症度は，

NYHA 心機能分類がⅡ度またはⅢ度の患者と

する。観察開始時の年齢は，20 歳以上 80 歳

未満。性別，入院・外来は問わない。 

 除外基準：(1)中等度以上の弁狭窄あるい

は弁逆流を病態の主体とする患者，(2)重篤

な不整脈（持続性心室頻拍，心房細動など），

徐脈あるいはⅡ度以上の高度房室ブロック

のある患者，(3)観察開始３か月以内または

観察期間中に冠動脈形成術または冠動脈バ

イパス術を施行した患者，(4)心臓手術後の

患者，(5)文書による同意が得られない患者，

(6)その他，担当医師が本試験の対象として

不適当と判断した患者。 

 全例で通常の経胸壁心エコー・ドプラ検査

に加えて，LPP を行い，負荷前と負荷中に

血圧，心拍数および各種心エコー・ドプラ

指標（僧帽弁口・肺静脈血流速波形，僧帽

弁輪運動速波形）を計測する。主な計測項

目は，僧帽弁口血流の拡張早期波高（E）お

よび心房収縮期波高（A），肺静脈血流速波

形の拡張期波高（PVD）および収縮波高（PVS），

僧帽弁輪運動速波形の拡張早期波高（e'）

および心房収縮収縮期波高（a'），E/A，E/e’，

三尖弁輪運動速度および三尖弁輪移動距離

である。 

ベースラインの僧帽弁口血流速波形が左

室弛緩障害パターン（E<A）である場合，LPP

により E，A両波高が増大し E<A のパターン

が変わらない例を安定 IR 群，E 波が増高，

A 波が減高し E>A パターンに変化する例を

不安定 IR 群に分類する。一方，ベースライ

ンの僧帽弁口血流速波形が E>A である場合，

LPP により E波が増高し，A波が減高する例

を Pseudonormal 群に分類する。主要評価項

目は総死亡または心不全の急性増悪による

入院，２次的評価項目は心不全死，心エコ

ー・ドプラ法により評価する左室拡張能，

脳性ナトリウム利尿ペプチド（BNP）の血漿

中濃度とする。 

 

 

 



４．研究成果 

 

安定期の洞調律の心不全患者270例を対象

とした．うち 21 例では，心臓カテーテル検

査と同時に心エコー・ドプラ検査を施行し，

LPP 負荷前後の各種指標を比較した．負荷前

の TMF は，235 例が弛緩障害(RF)パターン，

35 例が偽正常化(PN)パターンを示した．RF

パターン例に対して LPP を行い，負荷中も RF

パターンであった例を安定 IR 群(n=161)，負

荷により PN パターンに変化した例を不安定

IR 群(n=74)に分類した．この 3 群について，

その後の死亡，心事故（心臓死，急性心不全，

急性心筋梗塞，脳卒中）について観察を行っ

た．LPP に伴う重症合併症は生じなかった．

LPP により心拍数，血圧，左室径，左室圧下

行脚の時定数(tau)には有意な変化がなかっ

たが，左室拡張末期圧(LVEDP)および pre-A

圧は LPP により有意に増大した．また，TMF

の拡張早期波高(E)は有意に増大したが，MAV

の拡張早期波高(e')は変化しなかった．左室

径，左室駆出率，E，e'には安定 IR 群と不安

定 RF 群の間に差がなかったが，不安定 IR 群

の E/e’，左房容積指数は安定 RF 群と比べて

有意に大で，MAV の心房収縮期波高は有意に

小であった．観察期間内に，心臓死 4例，急

性心不全 39 例，急性心筋梗塞 7例，脳卒中 4

例が発生した．不安定 IR 群の全心事故およ

び急性心不全回避率は，安定 IR 群に比べて

有意に劣っており，PN 群のそれとほぼ同等で

あった．これらの結果から，TMF が RF パター

ンを呈する軽症心不全患者において，LPP 負

荷時のTMFの反応性は予後を規定する因子で

あり，LPP を用いた”前負荷ストレス心エコ

ー法”は臨床的に有用な方法であると考えら

れた．   
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