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第31回新潟高血圧談 話会

日 時 ･平成13年7月6日 (金)

18:30-20:30

会 場 新潟大学有壬記念館

2階大ホール

I . 一 般 演 題

1)腎障害を有する高血 f~自走例の早朝高血圧に

関する検討

湯
歯
部
第

新
医
内
∈

imH相川Ⅶ貞
衛
実

l

成
坂

正
最
武

有

文

略
藤
粂

白
後
下

i
i:

語学
-

医
科

場
内

環
二

/･-1.-....一事一-メ.

院
科
塵

【目的】腎疾患症例において,夜間血圧上狛 ま腎構能

正常時からすでに認められる.夜間血圧降~卜度は,蛋FLl

尿の有難と逆相関L,腎機能障害の進行凶手であるとさ

れている,夜間血圧上昇の樺序は,腎疾患による体液貯

の好発時間が起床後数時間以内であることの背景として,

早朝血圧の上昇が指摘されている.私達は腎疾患患者に

おいて.無治療例およびアムロジピン単独使糊例におい

て血圧のE3内変動,将に早朝血圧上昇に影響を与える因

子を検討 した.

【方法】対象は,腎疾患を有する入院患者で.高血圧

されていた37例と.軽度の高血圧を示す軽治頼例14例

(女性30札 男性21例,年齢 56.9±13.3才).1110rning

と定義 し,この値と夜間隙圧度.他の臨床デ-タ (隼齢,

且 腎構能 (Ccr).尿蛋白 (ど/dayl,胸部 Ⅹ-p心胸

郭比など)との関連を多変量解析にて検討 した.夜間隙

圧度は (1-就寝時 SBP/覚醒時 SBP)×100(-?̀b)

と定義 した.

【成績】7ムロジピン使用群と無治療群の比較では,

基礎血圧値,夜間降拝酎 二有意差はなかった.morning

surge値は.アムロジピン使用群で- 1.58士14.3,無

治療群で7.23±10.9(p-0.0351であった_多変量解

析の結果,morningsurge値との関連を認めたものは,

夜間隙圧度と胸部 Ⅹ-P の心胸郭比であった.nlOrn-

ingsurge値は夜間隙圧麿 と有意に逆相関 L (p-

0.0025),心胸郭比 とは有意 に相関 していた LP-

0.02371.尿蛋白.腎機能は有意な相関関係を認めなかっ

た.

【結論】高血l:蔓を合併した腎疾患患者において,アム

ingstlrge値が有意に低値であり,早朝高血圧に対して

有効であると考えられる.夜間除圧が不良な症例におい

ては.覚醒時早朝の血圧上昇という点でも血_lE変動の異

常があり,両者とも臓器障害の進行や心血管系事故の発

症に,寄与 している可能性がある.

2)アムロジピン及びマ二 ジ ピンの ABPM に

及ぼす影響
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【はじめに】

現在の高血r二日flt櫓の目標は.24時間を通L:て十分 に降

I:i三することである.E･I唖-],昼間,夜間.に区分 して降圧

剤の降圧効果を検討するためには ABPhJtの検討が必

要である.

我々は,アムロジピンとてこジピンの ABPm,･Ⅰに及

ぼす影響を検討して若干の知見をえたので報苦する.

【対象及び方法】

木戸病院をはじめとする県内9施設に通院している未

治療高血圧患者を対象として軽作為に.アムロジピン

(2.5-5mg,1E]1担い 群とてこジビン (10-20mg,

1日1回)群とに分けて ABPm.;I-の影響を検討 した.

また,木戸病院高血外来に通院中でマニジピンの単独治

療を受けている患者の中から,早朝,血圧が商い患者,

7例を選び,マニジピンをアムロジピンに変更 して

ABPh･rlを検討 した.

監結果】




