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主論文 

Association of triglycerides to high-density lipoprotein cholesterol ratio with incident 

cardiovascular disease but not end-stage kidney disease among patients with biopsy-proven 

diabetic nephropathy. 
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論文審査の要旨 

 

申請者は、腎生検が行われた糖尿病性腎症 353 例を対象に、TG/HDL-C 比と心血管お

よび腎予後の関係について後ろ向き観察研究（観察期間中央値 6.2 年）で検討し、

TG/HDL-C 比が心血管疾患の発症と有意に関連する一方で、末期腎不全の発症や腎病理

とは関連しなかったことを報告し、脂質代謝異常が腎臓に与える影響は大血管への影響

よりも小さい可能性について示唆した。 

公聴会での発表は、研究の要点が要領よくまとまられており、非常にわかりやすかっ

た。質疑応答においては、腎予後に関連性がみられなかったのはイベント数が少なかっ

たからではないかという質問に対し、その可能性は高く、もっとステージの進行した慢

性腎臓病患者を対象にするか観察期間を長くすると腎予後との関連性が出てくるかも

しれないと的確に回答した。治療による影響は考えられるかという質問に対して、現在

の診療であれば SGLT2 阻害薬が投与されるのが一般的であるが、本研究ではほとんど

投与された患者はいなかったと的確に回答した。その他、今回の結果が日本人特有の結

果かどうかについては、あまり人種による影響ではないと思われること、TG/HDL-C が

単なるマーカーか原因かについては、マーカーと考えられるが、原因となっている可能

性も否定できないこと、心・腎のイベントへの影響が異なった理由については、腎障害

における脂質異常症の影響が少ないことが一因と考えられると回答した。 

以上より、主論文の内容と公聴会での発表・質疑応答、参考論文と併せて、審査委員

すべてが適と判断し、医学博士の学位に値する研究であると考える。  
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以上、主論文に報告された研究成績は、参考論文とともに腎臓病態制御医学の進歩に寄

与するところが大きいと認める。 
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