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高血糖による細胞傷害の
メカニズムと病理学的な診断

中村　近年のインクレチン関連薬やSGLT2阻害薬など
の新規治療薬の登場などにより，２型糖尿病の治療は大
きな進歩を遂げています。糖尿病に多い合併症である
糖尿病神経障害についても，診断学の進歩などによっ
て理解は深まりつつあるものの，現在もなお診断が困難
な症例に遭遇することもあり，治療を行ううえではさらな
る病態の理解が必要となります。そこで，今回は糖尿病
神経障害の病態，診断，治療について最近の知見を踏
まえながら，エキスパートの先生方と討議を進めていきた
いと思います。はじめに，病理学からみた糖尿病神経
障害について八木橋先生に解説していただきます。
八木橋　糖尿病神経障害の発症および進展に関与す
るリスク因子としては，血糖コントロールの不良，糖尿病
の罹病期間，インスリンによる治療，高血圧などが知られ
ていますが，特に持続した高血糖が神経障害の主要な
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