
当院代謝内科を受診された患者さんへ  

 

当院代謝内科では下記の臨床研究を実施しております。 本研究の対象者に該当する可能性のある方で診療情報等に

ついて個人情報の保護には十分に配慮致しますが、研究目的の利用を希望しない場合は、下記までお問い合わせ下さい。 

 

ﾅ ﾄ ﾘｳﾑ・ｸ ﾞﾙｺｰｽ共輸送体 2 (SG LT 2 )阻害薬使用下の下部内視鏡検査時の血中ｹﾄﾝ上昇に関する検討 

 

現在お使いいただいている糖尿病の薬剤であるﾅﾄ ﾘｳﾑ・ｸ ﾞﾙｺｰｽ共輸送体2( SG LT 2 )阻害薬(製品名:ｽ

ｰｸ ﾞﾗ , ﾃ ﾞﾍ ﾞﾙｻ ﾞ , ﾙｾﾌ ｨ , ｶﾅｸ ﾞﾙ ,ﾌ ｫｼｰｶ ﾞ , ｼ ﾞ ｬﾃ ﾞ ｨｱﾝｽ ,ｶﾅﾘｱ ,ｽｰｼ ﾞ ｬ ﾇ , ﾄﾗﾃ ﾞ ｨ ｱﾝｽ ;以下,本剤と略します)内

服中の方は下部内視検査の際に血液中にケトン体が増加しやすいという報告あります。 

ケトン体過剰が心臓病へ繋がるという報告もありますの で安心して下部内視鏡検査をお受け いた だき 検

査後帰宅いただくために ,  一滴の血液で10秒で測定可能であるケ トン体をきちんと測定することが望ましい

と我々は考えています。 

豪州では一昨年から本剤を下部内視鏡検査の3日前から内服休止するよ う勧めていますが日本を含め

それ以外の地域ではまだ具体的な対応は判断されていません。内視鏡検査自体の影響ではなくその前処

置の問題でのｹﾄﾝ体上昇と考えられていますので,  必要と判断されて計画された内視鏡検査は予定通り施

行いた だき ,検査直後に血中ｹﾄﾝを測定して一定値を超えている場合は ,  血液検査追加のうえでｹﾄｱｼ ﾄ ﾞ ｰ

ｼ ｽ と いう 病気が起こる 頻度を調査します 。本剤使用下に ｹﾄｱｼ ﾄ ﾞ ｰｼ ｽ の発症は1/1000 と されています が,  

下部内視鏡検査後の頻度については報告が少ないこともありまだ不明です。 

 

ご質問やご意見をお持ちの方は下記までお寄せください。 

        

秋田赤十字病院 第一代謝内科 部長      氏名   後藤 尚  

 

 ご連絡先 〒010-1495 秋田市上北手猿田字苗代沢222-1 

            秋田赤十字病院 代謝内科 

      電話：018-829-5000(fax: 5215) 

 

 

用語解説 

 

 ﾅ ﾄ ﾘ ｳ ﾑ・ｸ ﾞ ﾙ ｺ ｰｽ 共輸送体2(SG LT 2 )阻害薬 ～ 糖を尿へ排泄 させるこ とに より 血糖を下げる目的で処

方されている糖尿病の治療薬(製品名:ｽ ｰｸ ﾞﾗ , ﾃ ﾞﾍ ﾞﾙｻ ﾞ , ﾙｾﾌ ｨ , ｶﾅｸ ﾞ ﾙ , ﾌ ｫｼｰｶ ﾞ , ｼ ﾞ ｬ ﾃ ﾞ ｨ ｱﾝ

ｽ , ｶﾅ ﾘｱ , ｽ ｰｼ ﾞ ｬ ﾇ , ﾄ ﾗﾃ ﾞ ｨ ｱ ﾝｽ )でケトンの増加,  さらに一部の例ではｹﾄｱｼ ﾄ ﾞ ｰｼｽ 発症がその

副作用にあげられています。 

 

  ｹ ﾄｱｼ ﾄ ﾞｰｼｽ  ～ ｹ ﾄﾝという物質の影響で血液が酸性になる病気。心臓などの病気へ繋がる副作用が

あり手術前後にはより起こりやすいと考えられています。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 


