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新潟⼤学医⻭学総合病院⾎液浄化療法部の⼭本卓病院教授、東海⼤学医学部腎内分泌代謝内

科学の深川雅史教授、駒場⼤峰准教授は、⾎液透析患者の国際共同研究 the Dialysis Outcomes 
and Practice Patterns Study（DOPPS）に参加し、2005 年から 2021 年の⽇本を含む 9 か国
28,888 ⼈の⾎液透析患者を調査しました。その結果、⾎液透析患者の⽣命予後、⼼⾎管疾患、
そして⾻折にアルカリフォスファターゼ（ALP）（注 1）が強く関連していることを明らかにし
ました。 
 

 
Ⅰ．研究の背景 

慢性腎臓病（注 2）が進⾏すると⾎液透析（注 3）をはじめとする腎代替療法（注 4）が必要
となります。⾎液透析患者は、様々な合併症のため⽣命予後が悪いことが知られています。 

⼆次性副甲状腺機能亢進症（SHPT）（注 5）は⾎液透析患者に⾼頻度に発症する合併症の⼀
つです。副甲状腺ホルモン（PTH）が過剰に分泌され、⾻をはじめとする全⾝の臓器に作⽤し
ます。その結果、SHPT は⾎液透析患者の死亡、⼼⾎管疾患、そして⾻折のリスクを増やしま
す。例えば過剰に分泌された PTH が⾻に作⽤すると⾻代謝が亢進して、⾻折が起こりやすくな
ります。しかし⾎中 PTH 濃度と⾻折に関しては関連が⼤きいという報告と、⼩さいという報告
があり、⾒解が⼀致していませんでした。 

ALP は、PTH が⾻に作⽤した結果、⾻から分泌される酵素で⾻代謝の結果を表すと考えられ
ます。これまでも ALP が⾎液透析患者の予後に関連したという報告はいくつかありましたが、
PTH の作⽤と⽐較した報告はありませんでした。 
 
 

⾎液透析患者の ALP の国際⽐較により予後との関連を発⾒ 
−⼤規模国際コホート研究 DOPPS データの解析− 

【本研究成果のポイント】 
 ⾎液透析患者の死亡、⼼⾎管疾患、および⾻折に⾼ ALP ⾎症が強く関連していること

を⽰しました。 
 ⽇本の ALP 値は世界的にみると低く管理されていました。 
 ALP を適切に管理することで、⾎液透析患者の予後を改善することが期待されます。 



Ⅱ．研究の概要 
この研究では DOPPS のデータを使⽤し、2005 年から 2021 年の⽇本を含む 9 か国 28,888

⼈の⾎液透析患者を調査しました。それらの⾎中 ALP 値と PTH 値に総死亡（注 6）、⼼⾎管
疾患（注 7）による死亡、および⾻折との関連を解析しました。 

その結果、⽇本の ALP と PTH の⾎中濃度は他国と⽐較して低値でした（図 1）。ALP ⾼値
は低カルシウム⾎症、低リン⾎症、カルシミメティクス（注 8）使⽤と関連しました。ALP は、
総死亡、⼼⾎管疾患による死亡、および⾻折と明らかな関連を⽰し、それは PTH との関連と⽐
較して強く現れました（図 2）。 

 
Ⅲ．研究の成果 

⼤規模国際共同研究のデータ解析から、⾎液透析患者では ALP は PTH より、死亡、⼼⾎管
疾患、そして⾻折と強く関連することが⽰されました。この結果は、SHPT の病態を考える際
に、PTH だけでなく⾻代謝を評価し、ALP をはじめとする⾻代謝マーカーを適切に管理するこ
とが、⾎液透析患者に有益である可能性を⽰しました。 
 
Ⅳ．今後の展開 

本報告は、⾎液透析患者の ALP の特徴と予後の関連を調査した観察研究です。そのため SHPT
の治療により、PTH だけでなく ALP を適切に管理することで⾎液透析患者の予後が改善する
かを検証する介⼊研究の実現が望まれます。 



 
Ⅴ．研究成果の公表 

本研究成果は、2024 年 1 ⽉ 10 ⽇、科学誌「Kidney International Reports」に掲載されま
した。 
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【⽤語解説】 
（注 1）アルカリフォスファターゼ（ALP） 
肝臓や腎臓、腸粘膜、⾻などで作られる酵素。⾻では⾻芽細胞が活性化した際に産⽣され、全
体の 50%を占めるといわれる。本研究では⾼度な肝機能障害と炎症反応を伴う⾎液透析患者
は対象から除外した。 
 
（注 2）慢性腎臓病 
糖尿病、⾼⾎圧、慢性⽷球体腎炎、などを原因に慢性に経過する腎臓病。 
 



（注 3）⾎液透析 
腎機能が低下した患者に対して、体外で、⾎液の⽼廃物や⽔分を除去し、⾎液を浄化する腎代
替療法の⼀つ。 
 
（注 4）腎代替療法 
腎機能が⾼度に低下した際に選択される腎臓の代わりとなる、あるいはサポートする治療⽅
法。主に⾎液透析、腹膜透析、そして腎移植がある。 
 
（注 5）⼆次性副甲状腺機能亢進症（SHPT） 
腎機能が低下した際に、リンの排泄低下、ビタミン D の活性低下により、PTH が過剰に分泌
される。 
 
（注 6）総死亡 
あらゆる原因による死亡。 
 
（注 7）⼼⾎管疾患 
この研究では⼼筋梗塞、⼼膜炎、⼼筋症、⼼臓不整脈、⼼停⽌、弁膜性⼼疾患、肺⽔腫、うっ
⾎性⼼不全、脳⾎管障害、カリウム値異常による⼼臓と⾎管の異常を原因とするものを⼼⾎管
疾患と定義した。 
 
（注 8）カルシミメティクス 
カルリウム感受性受容体に選択的に作⽤する薬剤で SHPT 治療の⼀つ。 
 
 
 

 


