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研究成果の概要（和文）：ベースライン時の3239名を対象に、hANP 43 pg/mL以上をhANP高値、BNP 100 pg/mL以上をBN
P高値とした。頸動脈エコー検査において、平均、最大内膜中膜複合体厚がそれぞれ、1.1mm、1.7mm以上を平均IMT、最
大IMTで有意プラークありと定義した。BNP高値郡において最大IMTプラークの危険度(95%信頼区間)が性年齢調整で、1.
28 (1.01-1.61)、多変量調整で1.27 (1.01-1.60)であった。hANP高値と平均、最大IMTとの関係は見られなかった。

研究成果の概要（英文）：A total of 3239 participants (30-84 years old) were measured the plasma hANP 
(human atrial natriuretic peptide) and BNP (Brain natriuretic peptide) levels in the Suita Study. We 
defined hANP 43 pg/mL or more levels as high hANP and BNP 100 pg/mL or more levels as high BNP. Compared 
with BNP <100 pg/mL, relative risk (95% confidence intervals) of maximum intimal medial thickness 1.7 mm 
or more levels in BNP 100 pg/mL or more levels was 1.28 (1.01 to 1.61) by adjusting for age and sex, and 
1.27 (1.01 to 1.60) by adjusting for age, sex, smoking, drinking, hypertension, hypercholesterolemia, 
diabetes mellitus, and body mass index. However, there is no association between hANP and internal medial 
thickness.
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１．研究開始当初の背景 
慢性心不全は高齢者に多く、すべての心疾患
の終末像であり、わが国では心疾患は全ての
死因の 15%を占め、今後の超高齢化社会を迎
える日本において、心不全に対する予防は極
めて重要である。しかし、行政で実施してい
る基本健康診査が平成 20 年度より特定健診
になって以来、心電図検査および胸部レント
ゲン写真が必須項目からなくなり、心不全が
顕性になるまで放置されることが懸念され
ている。心不全になると脳心腎連関により、
他の循環器疾患を増悪させてしまうため、心
不全は顕性になる前にできるだけ早期に予
防を行うことが極めて重要である。腎機能は
血清クレアチニン値より推定糸球体濾過量
が勘弁に計算が可能である。一方脳卒中のサ
ブクリニカルデータとして、頸動脈超音波検
査がある。我々は先行研究で推定糸球体濾過
量の低下が脳卒中、虚血性心疾患発症リスク
であること、頸動脈内膜中膜複合体厚（IMT）
の進展が脳卒中及び虚血性心疾患発症及び
死亡都の関連があることを発表した。しかし、
心不全を簡便に推定可能なナトリウム利尿
ペプチド(hANP、BNP)と頸動脈硬化との関
係についての研究が国内外共に全くみられ
ない。 
 
２．研究の目的 
慢性心不全は高齢者に多く全ての心疾患の
終末像であり、その予防が極めて重要である。
しかし、特定健診になって以来、心電図検査
および胸部レントゲン写真が必須項目から
外れ、心不全が顕性になるまで放置されるこ
とが懸念されている。心不全になると脳心腎
連関により、互いに増悪させてしまうため、
心不全は顕性になる前にできるだけ早期に
予防を行うことが極めて重要である。しかし、
心不全を簡便に推定可能なナトリウム利尿
ペプチド(hANP、BNP)と頸動脈硬化との関
係についての成果がこれまでにない。そこで、
不顕性・顕性心不全の有所見率、ナトリウム
利尿ペプチドとその後の循環器病リスクフ
ァクター及び頸動脈硬化の推移について明
らかにし、心不全、循環器病の予防を資する
ための資料を作成することを目的とする。 
 
３．研究の方法 
平成元年に性年齢階層別無作為抽出され、健
診を受診された同一の方に対して2年毎に健
診受診を行っている。2006 年～2009 年度に
かけて健診受診し研究に同意された方で、重
複者を除外した 3,350 名を対象とする。健診
に合わせて生活習慣問診、血漿（トラジロー
ル入 EDTA 血漿）採血、頚動脈エコー検査を
実施する。血漿 hANP、BNP 値による心不全有
所と循環器病リスクファクター有所見との
関係を検討する。さらに、血漿 hANP、BNP 値
による心不全有病者の有無と循環器病リス
クファクターの推移、血漿 hANP、BNP 値によ
る心不全有病者の有無と動脈硬化進展との

関係、さらにナトリウム利尿ペプチド高値で
も頸動脈硬化になりにくい要因を検討して、
心不全とある要因の頸動脈硬化の進展抑制
に対する交互作用が認められるかどうか検
討する。本研究から不顕性心不全であっても
動脈硬化が進展しにくい要因を見出す。 
 
４．研究成果 
ベースライン時の 3239 名を対象に、hANP 43 
pg/mL 以上を hANP 高値、BNP 100 pg/mL 以上
を BNP 高値としたときの hANP 高値の割合は
40～90 歳代にかけて、男女別に、2/6%、4/7%、
10/17%、31/34%、45/56%、83/79%で、BNP 高
値の割合は同様に、4/3%、10/14%、29/27%、
47/48%、75/68%出会った。hANP、BNP 高値群
において、男女とも高血圧、女性の糖尿病群
の割合が高かった。頸動脈エコー検査におい
て、平均、最大内膜中膜複合体厚がそれぞれ、
1.1mm、1.7mm 以上を平均 IMT、最大 IMT で有
意プラークありと定義した。BNP 高値郡にお
いて最大 IMT プラークの危険度(95%信頼区
間)が性年齢調整で、1.28 (1.01-1.61)、多
変量調整で 1.27 (1.01-1.60)であった。hANP
高値と平均、最大 IMT との関係は見られなか
った。 
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