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特 集  ビヨンドコレステロール時代の動脈硬化リスク管理

は　じ　め　に

　糖尿病は動脈硬化性疾患発症の高リ

スク群である。高血糖やインスリン抵

抗性および代償性の高インスリン血

症，そして高血圧や脂質代謝異常など

さまざまな要因により血管内皮機能障

害をもたらし，血管平滑筋細胞やマク

ロファージの活性化を亢進させること

などの機序により，血管壁の石灰化の

みならず粥状動脈硬化を進展させる。

　最近では，GLP-1（glucagon-like 

peptide 1）受容体作動薬やSGLT2 

（sodium-glucose transporter 2）阻害薬

など新たに登場した糖尿病治療薬が動

脈硬化性疾患の発症リスクを軽減させ

たという大規模臨床試験の結果が注目

されている。

　本稿では，糖尿病と粥状動脈硬化と

の関連について概説し，あわせて糖尿

病患者への動脈硬化性疾患発症リスク

減少に向けた治療介入のあり方につい

て述べる。

Ⅰ．糖尿病と粥状動脈硬化

　わが国における糖尿病患者の冠動脈

疾患発症リスクは，以前と比べて上昇

してきている1）。また，糖尿病患者にお

ける経皮的冠動脈インターベンション 

（percutaneous coronary intervention； 

PCI）後の心筋梗塞再発リスクが高い

ことが問題とされている2）。

　慢性高血糖が動脈硬化性疾患のリス

ク因子であることは明らかであるが，

境界型糖尿病の時点でもすでに動脈硬

化病変のリスク因子であり，特に空腹

時高血糖よりも食後高血糖が，動脈硬

化病変の促進因子とされている3）。ま

た，低血糖や血糖変動も血管病変への

リスクとされている4）。

　図１に示すように，慢性的な高血

糖がもたらす動脈硬化病変の特徴と

して，酸化ストレスやAGE（advanced 
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