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研究成果の概要（和文）：本研究の目的は、持続血糖測定（continuous glucose monitoring :CGM）による介入の効果
を明らかにすることである。CGMによる介入前と6カ月後に歩数と生活の質を調査した。CGM群6名の歩数は7592±2186歩
から8530±2248歩へ有意に増えていた（p=0.023）。一方、非CGM群5名の歩数は4988±1463歩から5597±1998歩へ増え
ていたが有意な差はなかった。両群ともに、包括的な健康関連のQOL尺度SF-8および個人の生活の重要な領域を引き出
しそれぞれの領域の満足度で評価したSEIQOL Indexにおいても介入前後に有意な差はなかった。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study was to clarify the effect of continuous glucose 
monitoring (CGM) intervention on diabetic patients by walking steps and the quality of life (QOL). OQL 
was investigated by using the Schedule for the Evaluation of Individual Quality of Life (SEIQoL) and the 
Medical Outcome Study 8-Item Short-Form Health Survey (SF-8). By a CGM group, six months after the CGM 
intervention, walking steps significantly increase (p=0.023). But, control group was no significant 
difference (p = 0.48). About the healthy relation QOL, both did not have a significant difference.

研究分野： 臨床看護学
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 

増え続ける糖尿病患者の予防と医療は我

が国の保健医療の最も大きな関心事の一つで

ある。血糖コントロールの指標である HbA1c の

低下は、細小血管の合併症発症のリスクを低

下させるが大血管症の発症を抑制できないこ

とが近年の研究で示されてきた１）２）。急激な血

糖の変動を評価する新しい方法として持続血

糖 測 定 （ continuous glucose monitoring : 

CGM）が紹介された。その結果、国内外にお

いて、CGM による血糖コントロールの有効性に

ついて複数の報告がなされている３）４）。良好な

血糖コントロールは、大血管症の発症を抑制

するだけでなく、患者の生活の質の向上につ

ながっていると思われる。しかし、CGM を血糖

コントロールに取り入れた患者の療養生活の

変化について調査されたものはなく、QOL との

関係も明らかにされていない。 

 

２．研究の目的 

1） 持続血糖測定（CGM）による治療介入

が糖尿病患者の療養生活（身体活動）

に及ぼす影響を明らかにする。 

2） 血糖コントロールの改善と療養生活、

QOL の関係を明らかにする。 

 

３．研究の方法 

対象者：インスリンを使用している糖尿病患者

19 名（CGM 使用群：11 名、未使用群 8 名） 

調査方法：佐賀大学の肝臓・糖尿病・内分泌

内科外来に通院中の対象者に CGM 使用前

（ベースライン）と６ヶ月後に、活動量、QOL

（質的・量的）、糖尿病関連要因の調査を行っ

た。未使用群は、初回の調査をベースラインと

し、６ヶ月後に同様の項目の調査を行った。 

1） 持続血糖測定 

CGM は、センサーを皮下脂肪組織中に留

置し組織間液中のブドウ糖濃度から 24 時間

の血糖値を 5 分ごとに表示する（メドトロニック

社の CGMS-Gold）。この機器を使用すること

により、これまで解明されなかった血糖値の変

動を患者自身が知ることにより、血糖に対する

患者の認知と評価の意味づけが容易になる。 

2） 調査項目 

① SEIQOL：糖尿病患者の個人の生活の重

要な領域（包括的 QOL ） 

面接により、個人の生活の質を決定する最

も重要な 5 つの生活の領域をひきだし、それ

ぞれの領域の満足度（レベル）を 0-100 の間

で評価して記載する。その後、ディスク（円盤）

を使用し、それぞれの領域の相対的な重要性

（重み）を決定する。そのレベルと重みの積の

和が SEIQOL Index となる。 

② Sf-8 スタンダード版（自記式質問紙調

査）：健康関連 QOL（包括的 QOL） 

身体機能、日常役割機能（身体）、体の痛

み、全体的健康感、活力、社会生活機能、日

常役割機能（精神）、心の健康の 8 つの下位

尺度からなる。0－100点で点数が高いとQOL

が高い。国民標準値が設定されており、比較

が可能である。 

③ DTSQ：日本語版糖尿病治療満足度質

問表（DTSQ；Diabetes Treatment 

satisfaction Questionnaire ） 

治療に対する満足度を測定する尺度であ

る。治療満足の得点と，望ましくないほど低血

糖・高血糖の頻度の得点と，2 つのサブカテゴ

リーに分けて評価する。なお，今回は，ＤＴＳ

Ｑの治療満足得点のサブカテゴリーのみを使

用した。得点が高いほど治療満足度が高いこ

とを示している。 

④ 身体活動 

スズケンのライフコーダ EX を使用し，起床

時から就寝時まで腰に装着して歩数と身体活

動量を測定する。 

⑤ 病気関連 

HbA1c,BMI,平均血糖値、血糖値変動の幅、

低血糖の回数、インスリン分泌能、インスリン



使用量、経口血糖降下剤の内容と量  

 

４．研究成果 

1） 対象者の属性 

CGM 使用群の平均年齢は 48.9±13.4 歳、

男性 2 名、女性 9 名、未使用群の平均年齢は

58.8±11.9 歳、男性 1 名、女性 7 名であった。

両群に有意な差はなかった。 

2） 持続血糖測定（CGM）による治療介入に

よる変化 

CGM 使用群 11 名のうち 6 カ月後の調査を

完了したのは 6 名であった。6 名のベースライ

ンの歩数は 7592±2186 歩であったのに対し 6

ヶ月後は 8530±2248 歩へ有意に増えていた

（ｐ₌0.023）。ベースラインの HbA1c は 8.6±

0.5％から 8.8±0.8％で改善がなかった（ｐ₌

0.55）。過去 1 カ月の低血糖回数は 8.2±4.3

回から 8.0±6.8 回へわずかに減少していたが

有意な差はなかった（ｐ₌0.96）。 

包括的な健康関連の QOL 尺度である

SF-8 のベースラインの身体的サマリースコア

―は 48.2±6.0 点に対し 6 ヶ月後 48.2±8.4

点（ｐ₌0.98）、心理的サマリースコア―は 43.2

±8.4 点から 6 カ月後 45.9±8.4 点とわずかに

改善したが有意な差はなかった（ｐ₌0.14）。ま

た、治療に対する満足度を測定する尺度であ

るＤＴＳＱの治療満足得点は、31.0±7.7 点か

ら 29±6.4 点へ低下したが有意な差はなかっ

た（p₌0.19）。個人の生活の重要な領域をひき

だしそれぞれの領域の満足度で評価した

SEIQOL Index においても、73.7±14.1 点か

ら77.1±14.2点へ改善したが有意な差はなか

った（ｐ₌0.74）。 

CGM 未使用群 8 名のうち 6 カ月後の調査

を完了したのは 5 名であった。6 名のベースラ

インの歩数は 4988±1463 歩であったのに対

し 6 ヶ月後は 5597±1998 歩へ増えていたが

有意な差はなかった（ｐ₌0.48）。ベースラインの

HbA1c は 7.3±0.6％から 6 カ月後 7.7±0.7％

で有意な改善がなかった（ｐ₌0.08）。包括的な

健康関連の SF-8、治療に対する満足度得尺

度の DTSQ、SEIQOL Index においても有意

な差がなかった。 
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