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要 旨 2009年に循環器グループとしての活動を開始し，2022年に脳卒中グループと合併され，
心脳大血管グループとしての活動を開始した．過去約10年に循環器グループが発表し

た英語論文 8 報の内，心不全と冠動脈疾患を対象とした 2 つの研究の成果を紹介する.
　心不全は再入院率が高く，入院医療費も高額な予後不良な疾患である．われわれは先行単施設
研究の結果，循環血液中の可溶性血管内皮増殖因子受容体 2 （VEGFR-2）の減少が心血管死亡・
心不全再入院の予知因子である可能性を見出した．その知見を確認するため，循環器グループ21
施設による多施設共同前向きコホート研究を実施した．その結果，各種リスク因子やバイオマー
カーで調整しても，sVEGFR-2低値は心血管死・全死亡と有意に関連した．心不全マーカー，
NT-proBNPが高値の心不全患者の中でも，とくにsVEGFR-2低値の患者は，心血管死・全死亡
のリスクが高いことが明らかとなった．
　慢性腎臓病（CKD）は心血管病のハイリスク病態であるが，限りある医療資源を有効活用す
るためには真のハイリスク群のみを抽出して先制医療を行う必要がある．われわれは先行単施設
研究の結果，CKD患者において血管内皮増殖因子可溶性受容体のひとつsFlt-1が優れた心血管イ
ベント予知マーカーである可能性を見出した．その知見を確認するため，循環器グループ17施設
による多施設共同前向きコホート研究を実施した．その結果，NT-proBNPと高感度トロポニンI
が，CKDを有するハイリスク患者において尿中アルブミン・クレアチニン比を超える，最強の
予後予測バイオマーカーであることが明らかとなった．
　循環器グループは，緊密なネットワークを構築して日本を代表する臨床研究グループになりつ
つある．NHO脳卒中グループも合わせた心脳大血管グループとして，現在のネットワークを維持・
発展させることは，わが国の医療エビデンス構築に貢献するとともに，魅力ある医療組織として，
若手医師のリクルートにも寄与すると考える.
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