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論文題目（外国語の場合は，その和訳を（ ）を付して併記すること。）

Analysis of post-extraction bleeding in patients taking 
antithrombotic therapy using data from the longevity 
improvement and fair evidence study 

（レセプトデータを用いた抗血栓療法患者における抜歯後出血

の分析： LIFEStudy) 

論文内容の要旨（ 1,000字～ 2,000字でまとめること。）

序論：抜歯は最も頻繁に行われる口腔外科処置であり、主な合併

症として腫脹、疼痛、出血、感染などがある。その中でも出血は

最も緊急性が高く、再止血や入院などの追加治療が必要となるこ

ともある。抗血栓療法は出血 の 主 要 な 危 険 因 子 と し て 認 識 さ れ て

おり、抗血栓療法患者における抜歯後出血について調査した研究

も数多く 存 在 し 、 本 邦 に おいて「抗血栓療法患者の抜歯に関する

ガイドラ イ ン 」 も 存 在 す る。しかし、先行研究のほとんどはサン

プル数が少なく、抗血栓療法に使用される薬剤の種類や数に着目

した研究もほとんどない。本研究では、大規模データベースを用

いて、抜 歯 後 出 血 の 発 生 率を明らかにし、抗血栓療法の種類に注

目し、各薬剤種における抜歯後出血の発生率と傾向を調査するこ

とを目的とした。

方法：本研究は、大規模多 地 域 コ ホ ー ト 研 究 (Longevity

Improvement and Fair Evidence study: LIFE Study)の 2014

年 10月～ 2019年 3月のデータを使用し、期間内に抜歯を受けた

国民健康保険・後期高齢者 医 療 制 度 加 入 者 (n=l07,767) の請求

データを対象とした横断研究である。抜歯と同月の薬剤コードか

ら 278種類の抗血小板薬、 16種類の直接経口抗凝固薬、 19種類

の ワ ルファリン系薬剤を抽出し、抗血栓療法の種類を先行研究に

基づいて 6群に分類した（抗血栓療法なし、抗血小板薬単独、抗

血小板薬 2剤、直接経口抗凝固薬、ワルファリン、抗血小板薬と



，ヽ

抗 凝固薬の併用）。アウトカムは、抜歯と同月のレセプト病名「抜

歯後出血 」 の 有 無 と 定 義 し た。抜歯後出血に影響する可能性があ

る併存疾 患 は 、 先 行 研 究 よ り高血圧、腎機能障害、肝機能障害、

脳 血 管 疾患、血液凝固障害を抽出した。まず、各抗血栓療法群に

おける抜歯後出血の発生率を算出した。さらに抗血栓療法と抜歯

後出血との関連を詳細に検討するため、抜歯後出血を目的変数、

各 抗 血 栓療法を説明変数、年齢、性別、チャールソン併存疾患係

数、抜歯後出血に影響する可能性がある各併存疾患の有無を調整

変 数 と した多重ロジスティック回帰分析を行った。

結果：抗血栓療法は 14343例 (13.3%)に施行されていた。抜歯

後出血は 419 例 (0.4%) に認めた。各抗血栓療法群における抜

歯後出血の発生率は、抗血栓療・法なし： 0.3%、抗血小板薬単独：

0.6%、抗血小板薬 2剤：1.3%、直接経口抗凝固薬：1.7%、ワル

ファリン：1.9%、抗血小板薬と抗凝固薬の併用： 2.8%であった。

抜歯後出血の発生率は、抗血栓療法なし群、抗血小板薬単独群で

他の群より有意に低かった（オッズ比： 2.00-9.02)。

結論：抗凝固療法または複数の薬剤による抗血栓療法を受けてい

る 患 者 では、抗血栓療法なし、抗血小板薬単独内服患者と比べ、

抜歯後出血の発生率が高くなる可能性がある。
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要 旨

本 研 究は、 Longevity Improvement and Fair Evidence study (LIFE Study)データ

を使用し、抜歯を受けた国民健康保 険 ・後 期 高 齢 者 医 療 制 度 加 入 者 (n=I07,767) の

請求データを対象とした横断研 究で ある。抗血栓療法を 6群 に分類（抗 血栓 療法なし

、抗血小板薬単独、抗血小板薬2剤、直接経口抗凝固薬、ワルファリン、抗血小板薬

と抗凝 固 薬 の併用）、アウトカムは、抜歯と同月のレセプト病名「抜歯後出血」の

有無と定義した 。 結 果 、 抗 血 栓 療 法は 14,343例 (13.3%) に行われ、抜歯後出血は

419例 (0.4%)に認めた。抜歯後出血の発生率は、抗血栓療法なし群、抗血 小板薬

単独群で他の 群 よ り 有 意 に 低 か っ た 。 （オッズ比： 2.00-9.02) 以上の結果から、抗

凝固療 法または抗血栓療法を併用し て い る 患 者 で は 、 抗 血 栓 療 法 な し 、抗血小板薬

単独内服患者と比べ、抜歯後出血の発生率が高くなることを明らかにした新知見を

得たものであり、抜歯後出血のリスク管理、抜歯後出血予防の新たな介入につなが

る価値ある知見の集積であると認める 。

よって，学位申請者の中村純也は，博士（保健学）の学位を得る資格があると認める 。

掲載論文名•著者名・掲載（予定）誌名 ・ 巻（号），頁，発行（予定）年を記入してください 。
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