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⾼齢糖尿病患者の⾎糖管理の把握/糖尿病治療新薬の効果についての実態調査 
 
 
 SGLT2 阻害薬は 2014 年に承認された、国内で使⽤可能な中で最も新しい糖尿病治療薬
である。⼀部の薬剤に⾎糖降下作⽤とは独⽴した⼼不全・腎不全への適応が承認され、⼤き
な注⽬を集めている。慢性腎不全に対して適応がある SGLT2 阻害薬はエンパグリフロジン、
ダパグリフロジン、カナグリフロジンの 3 剤であり、それぞれ EMPA-KIDNEY、DAPA-
CKD、CREDENCE 試験において eGFR50%低下、末期腎臓病（透析・腎移植・15 未満の
eGFR）、腎臓関連死亡の複合アウトカムからなる腎イベントのリスクを低下させた[1-3]。
⼀⽅、これらの臨床試験の対象者には⾼齢や重症合併症を持つ患者は含まれておらず、特に
75 歳以上の患者については臨床試験だけでなく観察研究にも乏しいことから、各ガイドラ
インにおいて SGLT2 阻害薬は⾼齢者には慎重投与とされている。このことが実臨床での⾼
齢 2 型糖尿病患者に対する処⽅における課題となっていると考えられる。 
 本抄読会では、SGLT2 阻害薬の腎保護作⽤に関連する臨床試験及び観察研究を中⼼に紹
介する。さらに、これらの研究から実臨床における課題を明らかにし、J-DOME データを
⽤いた今後の検討予定について報告する。 
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