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因果⽣存フォレストによるサイアザイド系利尿薬の糖代謝異常に対する異質性
リスク評価 

 

サイアザイド系利尿薬は⾼⾎圧治療の第⼀選択薬の⼀つとして広く使⽤されて
いるが、糖代謝異常リスク増加の可能性が先⾏研究(1,2)から指摘されている。
特にアンジオテンシン II 受容体拮抗薬（Angiotensin II Receptor Blocker、
ARB）との併⽤時にリスクが修飾される可能性が指摘されている(3)ものの、患
者背景や併⽤薬による治療効果の異質性は⼗分に解明されていない。 
従来の回帰モデルによるサブグループ解析では、事前に定義した患者群内での
平均的な治療効果を評価するにとどまり、個⼈レベルでの効果の異質性を捉え
ることが困難である。近年、治療効果の異質性をより詳細に評価するため、個
⼈ごとの条件付き平均治療効果(conditional average treatment effect、CATE)を
データ駆動的に推定する因果フォレスト(4)が注⽬されている。因果フォレスト
は共変量の複雑な交互作⽤を考慮しながら CATE を推定でき、本研究では、因
果フォレストを⽣存時間データに拡張した因果⽣存フォレスト(5)を⽤いて、サ
イアザイド系利尿薬使⽤による糖代謝異常の異質性リスクを評価した。 
本抄読会では、因果⽣存フォレストの⽅法論的特徴を概説したのち、本研究の
デザインと現時点での結果を紹介する。 
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