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論文審査結果の要旨 

重症外傷における死亡予測因子として、低体温やアシドーシス、凝固異常の３点が重要であり、

これらは“死の三徴”と言われている。本研究は治療介入を行った 24 時間後の時点において、

上記 3 因子の変化が予後を規定する因子となり得るかを検討した。全国 15 施設による後方視的

研究で、2012 年 1 月〜12 月までに入院した 687 例（年齢 18 歳以上かつ ISS ≧16 の外傷症例）

を対象とした。データベースから、来院時と 24 時間後の体温、フィブリノゲン、PT-INR、FDP、

pH、BE、乳酸値、血小板数の変化を△変化量として比較した。エンドポイントは 28 日生存とし、

生存群および死亡群の 2 群に分け解析を行った。687 例中、28 日後の生存群は 646 例で、死亡群

は 41 例であった。死亡群は生存群に比較して、年齢が有意に高く重症度も高かった。また、単

変量解析によって、24 時間の体温変化が、生存群では 1℃上昇しているのに対し、死亡群では

0.4℃上昇に留まっていること。体温変化はオッズ比 4.07 で生存に寄与すること。また 24 時間

のフィブリノゲン変化が，生存群では 54mg/dl 上昇しているのに対し、死亡群では 17mg/dl の

上昇に留まっていること。フィブリノゲンの変化はオッズ比 4.68 で生存に寄与することを明ら

かにした。多変量ロジスティック回帰分析では、体温変化とフィブリノゲン変化が、28 日後予後

に対して有意な説明変数であった。以上より、治療介入による体温上昇とフィブリノゲンの増加

が生存に寄与すること，復温に反応しない例は予後不良であることを明らかにした。 

本研究は重症外傷の治療目標を設定する上で、24 時間後の体温上昇を 1.0℃以上、フィブリノ

ゲンの増加が重要であることを明らかにした研究で意義が高い。 

よって、本論文は博士（医学）の学位を授与するに値するものと判定した。 

 

 


