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― 全国レジストリ解析で死亡・合併症リスクとの関連を解明 ― 

【本研究のポイント】 

・全国レジストリ（J-MACS レジストリ*１）の 1,458 例を解析し、補助人工心臓(LVAD*2)

植込み後 3 か月時点のフレイル*３状態がその後の死亡および出血・血栓塞栓症などの血

液関連合併症、右心不全と関連することを明らかにしました。 

・年齢、術前のフレイル状態、心不全の重症度、手術時間の延長などが、LVAD 植込み後

のフレイルの程度と関連していました。 

・LVAD 植込み後のフレイル評価は、長期的な有害事象のリスクが高い患者を早期に識別

するための有用な指標となる可能性が示されました。 

 

【研究概要】 

 

１． 背景 

重症心不全に対し、LVAD は生命予後を改善する有効な治療として広く用いられてい

ます。しかし、植込み後も長期的には死亡や合併症のリスクが高いことが知られています。

名古屋大学医学部附属病院循環器内科／重症心不全治療センター病院助教 風間信

吾、同病院講師 近藤徹、同大学大学院医学系研究科循環器内科学教授 室原豊明、心

臓外科学教授 六鹿雅登らの研究グループは、重症心不全に対して植込型補助人工心

臓（LVAD：Left Ventricular Assist Device）の植込みを行った患者におけるフレ

イル（虚弱）状態と長期予後の関連を、全国レジストリデータを用いて解析しました。 

心不全は、心臓のポンプ機能が低下して全身に十分な血液を送れなくなる病態で、

進行すると生命に関わります。LVAD は重症心不全患者に適応され、生命予後を改善

するだけでなく、心臓移植までの橋渡しとしての役割も担う治療です。近年はデバイス

の進歩により成績が向上していますが、死亡や合併症のリスクはなお高く、植込み後の

長期管理が重要です。 

一方、フレイルは、身体機能の低下や慢性疾患による消耗、栄養障害などにより生体

の予備力が低下し、健康障害が起こりやすくなった状態を指します。一般的な心不全患

者ではフレイルが予後と関連すると報告されていますが、LVAD 植込み後患者におけ

るフレイルと長期予後の関係は十分に明らかではありませんでした。 

本研究では、日本の補助人工心臓レジストリ（J-MACS）に登録された 1,458 例を

対象に、LVAD 植込み後 3 か月時点のフレイル状態を Frailty index で評価しまし

た。その結果、フレイルが強い患者ほどその後の死亡や重篤な合併症のリスクが高いこ

とが明らかになりました。これらの結果は、LVAD 植込み後の患者管理において、フレ

イル評価が有害事象の重要なリスク指標となる可能性を示しています。 

本研究成果は、2026 年 3 月 13 日付で国際学術誌「Journal of Cardiac 

Failure」にオンライン先行公開されました。 

重症心不全患者において、植込型補助人工心臓装着後の

「フレイル」は長期予後を左右する 
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一方、フレイル（虚弱）は、身体機能低下や慢性疾患による消耗、栄養障害、心理・社会的要

因などが重なり、ストレスへの脆弱性が高まった状態を指します。心不全患者では予後と

の関連が知られていますが、LVAD 装着後のフレイルと長期予後の関係は十分に明らか

になっていませんでした。 

 

2. 研究成果 

本研究では、日本の補助人工心臓レジストリ（J-MACS）登録 1,458 例を対象に、

LVAD 植込み後 3 か月時点のフレイルを、身体所見、バイタルサイン、併存疾患、血液検

査、QOL、認知機能など 33 項目からなる Frailty Index で評価しました。主要評価項

目は全死亡、副次評価項目は出血・血栓塞栓性合併症、ドライブライン/ポンプ感染症、右

心不全、致死性心室性不整脈、ポンプの不具合としました。その結果、約 65%がフレイル

状態で、追跡期間中央値 1,237 日の間に 230 例が死亡しました。死亡率は 100 患者・

年あたり、非フレイル群 2.2、中等度フレイル群 4.8、高度フレイル群 12.2 と、フレイルが

強いほど高値でした。さらに、出血・血栓塞栓性合併症や右心不全のリスク上昇も認めま

したが、ドライブライン/ポンプ感染、致死性心室性不整脈、ポンプの不具合との明らかな

関連はありませんでした。加えて、術前フレイル、高齢、重症心不全、手術時間延長は術後

フレイルと関連していました。これらの結果は、LVAD 植込み後管理において、フレイル評

価が有害事象の重要なリスク指標となる可能性を示しました（図１）。 

 

 
図１：LVAD 装着後患者におけるフレイルと予後 

 

３． 今後の展開 

LVAD 植込み後の早期からフレイルを継続的に評価することで、リスクの高い患者を

早期に把握し、より適切な長期管理につなげられることが期待されます。今後は、適切な
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薬物治療、LVAD 設定の最適化、リハビリテーション、栄養介入、さらには身体・認知・心

理面を含む包括的支援によって、術後フレイルの進行予防や改善が長期予後の向上につ

ながるかを検証していく必要があります。さらに、重症化する前の適切なタイミングでの

LVAD 導入によって術後フレイルを軽減できるかどうかについても、今後の重要な検討

課題となります。 
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ているレジストリ事業のデータが用いられています。 

 

 

【用語説明】 

*1 J-MACS： Japanese registry for Mechanically Assisted Circulatory 

Support の略で日本の補助人工心臓市販後レジストリのこと。補助人工心臓に関連する

8 学会・2 研究会、企業、PMDA が共同で実施しており、植込型補助人工心臓の機器の性

能を把握し、重症心不全患者の臨床評価、臨床管理、QOL の向上など広く役立てること

や、補助人工心臓のリスクとベネフィットを明らかにし、適切な安全対策の実施を推進、信

頼性の高い次世代補助人工心臓の開発に貢献することを目的としている。 

*2 LVAD: Left ventricular assist device の略で、左室補助人工心臓のこと。重症

心不全で機能が低下した左心室の代わりに血液を全身に送るポンプ装置 

*3 フレイル： 心身の活力（筋力、認知機能、社会とのつながりなど）が低下した「虚弱」な

状態。 
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