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別紙１－２    論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨     

2 型糖尿病患者の看護を行う際、看護師は、血糖値、収縮期血圧、拡張期血圧には

注意を払うが、脈圧に対する関心は低い。脈圧と予後に関して、多くの研究が広い脈

圧と心血管イベント及び全死亡リスクの増加との関連を報告している。一方、その関

連は収縮期血圧と拡張期血圧で説明できるとの報告や脈圧と予後は関連しないとの報

告もある。結果が一致しない要因として対象者の年齢や基礎疾患の有無等の背景の違

いが考えられるが、これまで高齢糖尿病患者を対象とした研究はみられない。そこで、

本研究では、65 歳以上の日本人高齢糖尿病患者を対象に脈圧と全死亡との関連を検討

した。 

 解析対象者は、2004 年 9 月に糖尿病を専門とする 3 医療機関の外来を受診し、日

本糖尿病学会の 2 型糖尿病診断基準を満たした 65 歳以上の患者 357名(平均年齢 74.9

歳、男性 175 名、女性 182 名、平均追跡期間 7.7 年)であり、観察期間中に 50 名の死

亡を確認した。 

 

本研究の新知見と意義は要約すると以下のとおりである。  

1. Cox の比例ハザードモデルを用いて、年齢、性、ヘモグロビン A1c 等で調整し、

脈圧 55mmHg 未満群を基準とした相対危険度は、55mmHg 以上 65mmHg 未満群、

65mmHg 以上 75mmHg 未満群、75mmHg 以上群でそれぞれ 1.77（95％信頼区間：

0.59-5.28）、2.66（0.93-7.56）、3.23（1.16-8.99）であった。相対危険度は脈圧が

広くなるにつれて有意に高くなる傾向がみられた（傾向性 p=0.013）。また、脈圧

65mmHg 未満群を基準とした 65mmHg 以上群の相対危険度は 2.08（1.11-3.92）で

あった。 

2. 収縮期血圧と拡張期血圧はともに単独では全死亡との間に有意な関連はみられな

かった。 

 

本研究結果は、高齢糖尿病患者を看護する際には脈圧にも注意を払う必要があるこ

とを示唆しており、臨床的に意義深いと考えられた。尚、本論文の主たる内容は、Japan 

Journal of Nursing Science（2021 JCR Impact Factor: 1.691）に掲載された。  

 

以上の理由により、本研究は博士（看護学）の学位を授与するに相応しい価値を有

するものと評価した。  
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