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主論文の要約 

院外心肺停止症例に対する病着後二次救命処置施行時間に関する検討 

東京女子医科大学救急医学教室 

（指導：矢口有乃教授） 

諸井隆一 

 

東京女子医大雑誌 第 85巻 第 5号 177〜185 (平成 27年 10月発行)に掲載 

【目 的】 

院外心肺停止症例(OHCA)に対し、自己心拍再開後 (ROSC)の生命予後に病院到着後

の二次救命処置(ACLS)時間が関与するかを明らかにするために、ROSC 後生存に関

与する予測因子を検討した。 

【対象および方法】 

2008 年 2 月 1 日から 5 年間、当院救命救急センターに救急搬送された内因性

OHCA(340例)に対し、カルテよりデータを抽出し後ろ向き研究を行った。全 340例

中、ROSCしなかった症例（242例）と ROSCし ICUに入室した症例（98例）の二群

と、98例の ICU 入室症例を ICU 入室後 24 時間未満に死亡した症例（44 例）と 24

時間以上生存した症例（54例）の二群に分類し、ROSC後 ICUに入室する、また ICU

入室後 24 時間以上生存する予測因子として、年齢、性別、心肺停止時目撃者の有

無、救急隊覚知から病着までの時間、病着後 ACLS施行時間、アドレナリン投与量、

来院時動脈血液ガス分析値、来院時心電図モニター波形について比較検討し、多変

量解析を行った。 

 



【結 果】 

ROSC後 ICUに入室する予測因子として、目撃者有り(p<.001)、病着後 ACLS施行時

間(p<.001)、アドレナリン投与量(p<.001)、ｐH値(p<.001)、Base Excess(p=0.002)、

血清 K値(p<.001)、来院時モニター波形(p=0.003)が有意であった。多変量解析に

おいてオッズ比[CI]は、年齢 0.98[0.95-1.00] (p=0.031)、病着後 ACLS施行時間

0.89[0.86-0.92](p<.001)、来院時 K値 0.64[0.53-0.78](p<.001)であった。24時

間以上生存する予測因子としては、年齢(p=0.021)、病着後 ACLS施行時間(p=0.003)、

アドレナリン投与量(p=0.007)、血清 K値(p<.001)が有意であり、多変量解析では、

病着後 ACLS 施行時間 0.95[0.91-0.99](p=0.012) 、来院時 K 値 0.70[0.50-

1.00](p=0.049)が予測因子として有意であった。 

【考 察】 

本研究においてOHCAがROSCしICU入室に至る因子として年齢、病着後のACLS施行時

間、その間のアドレナリン投与量、来院時K値が重要と考えられた。アドレナリン

投与量はプロトコールにより、ACLS施行時間の長さに伴い、増加する結果と考え

る。また、ICU入室後24時間以上の生存については、ACLS施行時間が予測因子とし

て有意であり、ACLS施行時間が短いほうが、予後が良好で、長時間のACLS施行時

間には限界があることが示唆された。 

【結 論】 

病着後 ACLS 施行時間と来院時 K 値は、ROSC 後 ICU に入室に至る予測因子として、

また 24時間以上生存の有無に関する予測因子であった。病着後 ACLS施行時間は、

有用な時間が存在する可能がある。 


