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疫学1 

• DVT、PTE共に我が国の疫学調査では年々増加中。 

 実際の増加：衣食住の欧米化・肥満人口増 加・高齢化・カ
テーテル検査の増加・経口避妊薬解禁・癌人口増加など 

 見かけ上の増加：医療従事者の認識向上・診断機器進歩など 

 

• DVTは実数把握が難しいのが現状。 

• PTEは2006年時点で8000人/年、そのうち死亡者数
1900人/年。2012年で16000人/年と増加傾向だが、
比率が重症から軽症～中等症に以降している。 

 

 



疫学2 

• 台湾/2002年(全人口の99%の疾病データベースアリ) 
 VTE発症率：年間10万人あたり16.5人(80歳以上：108人) 

 

• 欧州1) 

 VTE発症率：年間10万人あたり100-200人。(死亡69.7人) 
 

• 米国2) 

 VTE発症率：年間10万人あたり117人。(PTE69人・DVT48人) 
 

 
1)2014年ESC(欧州心臓病学会ガイドライン) 
2)Silverstein MD,et al,1998 



VTE発症の危険因子 

• 静脈血栓形成の3大誘発因子(Virchowの3徴) 
 ①血液の停滞 
 長期臥床、下肢麻痺、肥満、妊娠、長距離旅行・車中泊など 
 
 ②血管内皮障害 
 大手術、外傷、骨折、カテーテル検査・治療、静脈炎など 
 
 ③血液凝固能亢進 

 悪性腫瘍、妊娠、高齢、脱水、高血圧症、脂質異常症、糖尿病、
感染症、熱傷、ショック、経口避妊薬、ネフローゼ症候群、高リン
脂質交代症候群 
 先天性血栓性素因 
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 薬剤：経口避妊薬、ベバシズマブ他 
 



VTE発症の危険因子 

・原因として悪性腫瘍が27%と最多1)。 
・がん患者の18%がVTEを発症し2)、がん患者の死因としてVTE
は原疾患に次ぐ2位3)。 

1)Konstantinides SV,et al;2014 
2)Nakamura M,et al;2014 



診断1 

・Wellsスコア(深部静脈血栓症) 
0点以下：リスク程度 
1-2点：リスク中等度 
3点以上：高度に臨床的可能性がある 



診断2 

・Dダイマーの特異度は低いが、陰性的中率は100%に近い。 



診断3 

・緊急性がない場合、Dダイマー計測、高リスクであれば造影CT 
、緊急性がある場合は循環器内科コンサルトとなる。 



治療1 

• DVT、PTE治療の中核は抗凝固療法 
 従来：未分画ヘパリン→ワルファリン長期投与 

 最近：フォンダパリヌクス(アリクストラ/第Xa因子阻害薬)、DOAC  

※ESC,ACCPのガイドラインで

はいずれも活動期の担がん
患者を除いて、抗凝固役の
継続期間は３か月であり、そ
れ以上の継続は原則として
推奨していない。 



治療2 

・エドキサバンは減量基準があり、減量投与が可能。ただし添付文書上は 
ヘパリンなどによる初期治療が推奨されている。 

・リバーロキサバン、アピキサバンは高用量投与での初期治療が推奨されて
いる。 



治療2-2 



治療3(集学的治療・手術療法) 

• DVT 

 膝窩動脈より抹消の血栓→再発防止 

 大腿静脈・腸骨静脈～中枢まで進展した静脈血
栓→集学的治療の適応あり 

 

• PTE 

 無症候性、広範囲でないPTE→抗凝固療法 

 亜広範・広範型肺血栓塞栓症(MPE)→集学的治
療の適応あり 

 



治療4(集学的治療・手術療法) 

• 呼吸循環維持 

• 血栓除去 
 血栓溶解療法 

 カテーテル治療 

 外科的肺塞栓除去術 
 

※カテーテル治療は局所血
栓溶解薬投与が主流。機械
的除去、ステントなどの
optionが徐々に増えている。 

 



治療5(下肢静脈フィルター適応) 

・再発防止策としてはDOACなど薬物

療法が中心となり、徐々に適応は
減っている。 



再発予防1 

ES:elastic stocking 
IPC:intermittent pneumatic compression 



再発予防2(理学療法) 

• 下肢挙上、足関節運動 

 

• 弾性ストッキング 
 DVTに対する弾性ストッキング着用でのPTS(血栓後症候群)発
症予防効果は示されなかった。ACCPガイドラインでもDVTへの
画一的な着用は推奨されなくなった。 

 急性期・慢性期の下肢のむくみを除去する効果はあり？ 膝
窩静脈の血流速度改善、血管径縮小の効果は報告されている。 

 

• 間欠的空気圧迫法 


