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研究成果の概要（和文）：国民の視力低下、失明予防に役立つ有用なエビデンスを提供することを目的として一
般住民を対象とした眼科の前向きコホート疫学研究を開始した。前向き疫学研究として20年にわたる3000人以上
におよぶ地域一般住民を追跡調査した。この追跡調査で長年にわたり収集した眼科のデータと内科のデータおよ
び食事や運動習慣などの生活習慣データなどをあわせてデータベースを構築しさらに引き続き行う毎年の健診の
データも追加してた。わが国の視覚障害および失明の主原因となっている緑内障、糖尿病網膜症、加齢黄斑変
性、高度近視、網膜血管閉塞症などの眼科疾患の有病率、発症率、危険因子を包括的な健診成績を解析すること
により明らかにした。

研究成果の概要（英文）：The town of Hisayama is a suburb of Fukuoka city in Japan. The 
population-increasing rate of Japan from 1960 to 2010 is similar to those of Hisayama town. Age 
distribution was almost same across age categories in both 1960 and 2010 compared to all of Japan. 
Moreover, distribution of labor population for industry was also similar between Japan and Hisayama 
town. Therefore, we can say that Hisayama population is a good sample for Japan.The Hisayama Study 
is an ongoing, long-term cohort study on cardiovascular disease and its risk factors in the town of 
Hisayama. As a part of the overall study, an　epidemiologic study of eye disease among residents of 
the town has been under way since 1998.The purpose of our group is to clarify the prevalence, 
incidence and risk factors for common ocular disease, which cause visual impairment and vision loss,
 in a general Japanese population. 

研究分野：眼科疫学研究
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１．研究開始当初の背景 
国民の視力低下、失明予防に役立つ有用なエ
ビデンスを提供することを目的として一般
住民を対象とした眼科の前向きコホート疫
学研究を開始した。 
 
２．研究の目的 
わが国一般住民を対象とした眼科の前向き
コホート研究を行うことによって、わが国の
視覚障害および失明の主原因となっている
緑内障、糖尿病網膜症、加齢黄斑変性、高度
近視、網膜血管閉塞症などの眼科疾患の有病
率、発症率、危険因子を包括的な健診成績を
解析することにより明らかにすることを目
的とした。 
 
３．研究の方法 
約 20年にわたり 3000人以上におよぶ福岡県
久山町の地域一般住民を追跡調査した。この
追跡調査で長年にわたり収集した眼科のデ
ータと内科のデータおよび食事や運動習慣
などの生活習慣データ、遺伝子解析から得ら
れた遺伝子データ、剖検から得られた剖検デ
ータなどをあわせて、データベース化を行い
解析に利用できるようにデータベースを構
築し、さらに引き続き行う毎年の健診のデー
タも追加して解析可能とすることにより眼
科疾患の危険因子、有病率、発症率を解析し
た。 
 
４．研究成果 

（1）わが国の視覚障害および失明の主原因

となっている緑内障の重要な危険因子であ

る眼圧が全身疾患であるインシュリン抵抗

性と関連していることを明らかにした。眼圧

測定は非接触型眼圧型 (TOPCOM NT4000) を

使用し、多変量調整における調整因子には以

下年齢、性別、BMI、高血圧、総コレステロ

ール、喫煙、飲酒、運動の 8因子を使用して、

一般化線形モデルを用い、両眼の眼圧データ

を使用して解析したところ、インスリン抵抗

性は眼圧上昇と有意な正の関連を認めた。ま

たインスリン抵抗性は非糖尿病群、肥満のな

い者においても眼圧上昇と正の関連を認め

た。 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
（2）さらに、糖尿病網膜症、加齢黄斑変性
などの疾患で重要になる網膜厚が喫煙と血
圧と関連しており、喫煙すると網膜厚が薄く
なり血圧が高いほど網膜が薄くなることを
明らかにした。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
（3）また糖尿病網膜症の発症から糖尿病の診

断基準を作成した。具体的には福岡県久山町

の糖尿病網膜症（DR）の有病率調査の成績よ

り、糖尿病の診断に対する血糖関連指標のカ

ットオフ値とその有用性を検討した。【方法】

40-79 歳の住民 2,681 名に 75gOGTT を施行し

て HbA1c、グリコアルブミン（GA）、1,5-AG

を測定し、DRの有無を判定した。【結果】FPG、

2hPG、HbA1c、GA、1,5-AG レベルの 10 分位別

にみると、DRの頻度は FPGでは 112-123mg/dl、

2hPG では 166-224mg/dl、HbA1c では 5.9-6.2%、

GA では 16.2-17.5%以上のレベルで、1,5-AG

では 9.6-13.5μg/ml 以下のレベルで急上昇

した。ROC 解析でのカットオフ値は

FPG117mg/dl、2hPG207mg/dl、HbA1c6.1%、

GA17.0%、1,5-AG12.1μg/ml だった。感度お

よび ROC 曲線下面積はいずれも 2hPG が最も



高（大き）かった。糖尿病診断のカットオフ

値は FPG、HbA1c では現在の診断基準値に比

べ低く、一方 2hPG ではほぼ一致し、その診

断能は高かった。 
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