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研究成果の概要（和文）：安静時12誘導心電図 (ECG)検査により診断された左室肥大は、高血圧のみならず非高
血圧においても循環器疾患発症の予測因子になり、さらに血圧、脂質などの既存の危険因子とECG 検査との組み
合わせにより,リスク分類の向上をもたらすことが明らかになった。さらに、心血管病リスクのバイオマーカー
であるB型ナトリウム利尿ペプチドとECG 指標との組み合わせによる評価が、循環器疾患発症リスク予測のうえ
で有用であることが明らかになった。

研究成果の概要（英文）：The resting 12-lead electrocardiogram (ECG) was a predictive tool for 
atherosclerotic cardiovascular (CV) events in not only hypertensives but also non-hypertensives. In 
addtion, a combination of traditional risk factors and ECG leaded to the improvement of CV risk 
classification. Furthermore, The plasma B-type natriuretic peptide (BNP), the biomarker of future CV
 risk, had a predictive value of CV disease in addition to the ECG. 

研究分野： 循環器疫学
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１．研究開始当初の背景 
 平成 20 年 4 月から厚生労働省によりメ

タボ健診が導入され、腹囲測定や血圧測
定、血液検査などの実施が義務づけられ
た。一方、心電図 (ECG)検査は医師が
必要と認めた場合だけ行う検査とされ
ており、必須検査から除外された。 

 これまで住民健診でのスクリーニング
としての安静時 12 誘導心電図（ECG）
は、おもに心臓の解剖学的異常（心肥大、
心筋梗塞など）や電気的変化（不整脈、
伝導傷害など）の検出に使用されてきた。
しかし、これがどの程度、将来の重篤な
心血管疾患（心不全、虚血性心臓病、脳
卒中など）の発症や死亡と関連するかが
十分に解明されてこなかった。 

 一方、近年欧米では ECG 上のさまざま
な指標が将来の心血管事故や予後に関
連することが報告され、一般住民におい
て、ECG 上の左室肥大所見や ST-T、QT
時間の異常が将来の心血管発症または
死亡と関連すること、Brugada 様 ECG
が心室頻拍や心室細動による突然死に
関連すること 1-3)、また、心室性期外収
縮や安静時心拍数 4)は CVD 事故および
死亡の高リスクと関連する事等が知ら
れている。 

 しかし、日本人ではこれら ECG 指標と
血管疾患イベント発症（心不全、虚血性
心臓病、脳卒中など）との関連の解明は
不十分であり、健診での有用性が明らか
にされてこなかった。このような事が健
康診査で ECG が必須項目に取り入れら
れなかった一因とも考えられる。 

 
２．研究の目的 
 本研究では、日本人でどの様な ECG 変

化がその後の心血管事故発症や死亡と
関連をするかを明らかするため、平成 14
～16年度にECGを記録した既存のコホ
－ト(一次コホ－ト)を対象に ECG をミ
ネソタ基準に準じてコード化し、心血管
疾患発症との関連を明らかにする。 

 さらに ECG 変化との関連因子を明らか
にするために、一次コホ－ト居住地区で
平成 24 年度の検診受診者を対象に、す
でに平成 14～16 年度に ECG を記録し
ている重複受診者を二次コホ－トとし
て、約 10 年間に生ずる不整脈などを含
めた ECG の経時的変化とベースライン
データとの関連を明らかにする。 

 
３．研究の方法 
 岩手県北コホート研究の 26,469 名の参

加者の 12 誘導 ECG をミネソタ基準に準
じてコード化し、さらに QRS 電位の計測
を行う。これら ECG 指標を岩手県北コホ
ート集団の追跡用データベースに組み
入れ、各 ECG 指標と疾患発症との関連や
血圧や糖・脂質代謝指標、喫煙などの生

活習慣などの心血管疾患リスク因子と
ECG 指標との関係、またこれらの組み合
わせによる疾患発症予測能について解
析する。また、平成 24 年度の地域健康
診断受診者の ECG から新規心房細動、左
室肥大、ＳＴ-Ｔ変化の新規出現を同定
し、試験開始時データとの関連を解析す
ることで、これらの ECG 異常に関連する
因子を明らかにする。 
 

４．研究成果 
 高血圧と非高血圧における左室肥大の

循環器疾患発症の予測指標としての意
義を明らかにした。ECG 検査により診断
された左室肥大は、高血圧のみならず非
高血圧においても循環器疾患発症の予
測因子になり、さらに現行のメタボ健診
の必須項目である血圧、脂質などの既存
の危険因子と ECG 検査との組み合わせ
によりリスク分類の向上をもたらすこ
とが明らかになった（現在、論文投稿中）。 

 ミネソタ・コードにより特定された異常
心 電 図 (major abnormality, minor 
abnormality)は、虚血性と出血性脳卒中
双方の発症予測に有用であることを明
らかにした。また、脳卒中のおよそ 20％
がこの異常心電図からの発症であるこ
とが算定された。したがって、異常心電
図への何らかの介入が将来の脳卒中発
症の 20％を減じることが示唆された。 

 われわれは、循環器疾患スクリーニング
の比較的新しい指標であるナトリウム
利尿ペプチド等のバイオマーカーの循
環器疾患発症予後指標としての有用性
を、地域健常住民ベースにこれまで明ら
かにしてきた。今回の研究で、ナトリウ
ム利尿ペプチドと ECG 指標との組み合
わせによる循環器疾患発症リスク特定
の有用性について解析した。80％タイル
値以上のB型ナトリウム利尿ペプチドと
ミネソタ・コードにより特定された異常
心 電 図 (major abnormality, minor 
abnormality)の双方を有する集団は、双
方とも有さない集団に比し循環器疾患
発症リスクが有意に上昇した。さらに、
B 型ナトリウム利尿ペプチドと環器疾患
発症リスクとの関連は、異常心電図を有
さない集団より有する集団のほうが強
かった結果から、このバイオマーカーと
ECG 指標との組み合わせ評価による有
用性を明らかにした。 
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