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学位論文内容の要旨 

【背景】高齢者に救急集中治療を行うべきか、終末期医療に移行すべきか、臨床上判断に苦

慮する場面がある。予後予測を年齢のみで行うことは難しく、脆弱性を示す臨床フレイル・

スケール（CFS）が注目されている。高齢者救急集中治療において CFS が予後予測指標と

して有用か検証した。

【方法】多施設前向きコホート研究。救急外来を受診した 65 歳以上で集中治療室に入室し

た患者を対象とし、入室時に取得した CFS が 6 か月後の予後と QOL に及ぼす影響を評価

した。

【結果】17 の施設から 955 症例の登録があり 650 症例で 6 か月後の調査が可能であった。

6 か月後死亡率は 21％で、CFS１の 6.2%から階段状に上昇し CFS7 以上では 42.9%であっ

た。交絡因子で調整した後も CFS は独立した予後規定因子であり、6 か月後死亡に対する

調整リスク比は 1.19 であった。入院後 6 か月の QOL は、ベースラインの CFS スコア 
の上昇に伴い、悪化した。しかし、総入院費用とベースラインの CFS との間に関連はみら

れなかった。

【結語】CFS は救急集集中治療を要する高齢患者の長期予後の重要な予測因子である。 

論文審査結果の要旨 

高齢者に救急集中治療を行うべきか，終末期医療に移行すべきか，臨床甲上判断に苦慮す

る場面がある。予後予測を年齢のみで行うことは難しく，脆弱性を示す臨床フレイル・スケ

ール（CFS）が注目されている。 

本研究では，救急外来を受診した 65 歳以上で集中治療室に入室した患者を対象とし，入

室時に取得した CFS が 6 か月後の予後と QOL に及ぼす影響を，多施設前向きコホート研究

にて検討した。6 か月後死亡率は 21％で，CFS1 の 6.2%から階段状に上昇し CFS7 以上では

42.9%であった。交絡因子で調整した後も CFS は独立した予後規定因子であった。入院後 6

か月の QOL は，ベースラインの CFS スコア の上昇に伴い悪化した。 

委員からは，予後予測指標として CFS を採用した理由，施設間バイアスについての解釈，

データ収集方法の問題点などについての質問があった。本研究者は，先行研究および研究経

緯に基づいて，適切に回答するとともに補足説明を行った。 

本研究では，救急集中治療を要する高齢患者における長期予後の予測因子について，重要

な知見を得たものとして価値ある業績と認める。 

よって，本研究者は博士（医学）の学位を得る資格があると認める。 
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