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EMPA-REG study により，心血管疾患を有する 2 型糖尿病患者におけるエンパグリフロジン（SGLT-2i）
使用での心血管イベントによる死亡や心不全での入院のリスクを軽減することが示された。本試験では，

①心血管疾患の低リスク患者や診断されていない患者でも同様に心不全や死亡リスクを軽減することが

できるか，②SGLT-2i であればエンパグリフロジン以外でも同様の作用を示すか，③そのほかの血糖降下

薬と比べるとどうかを検証した。 
 
他の血糖降下薬に対して SGLT-2i 内服群では，心不全による入院率を 39％低下（HR 0.61;95% CI 
0.51-0.73;p<0.01），総死亡率を 51％低下（HR 0.49; 95% CI 0.41–0.57; p<0.001）を認めた。 
また心血管疾患の診断がなされていない患者での死亡率も SGLT-2i 群で 46％低下していた。 
 
Comment 
今回の試験で SGLT-2i 内服での心不全入院や死亡率の優位な低下を得られ，それは心血管疾患の有無や薬

の種類による違いは認めなかった。 
観察研究である点や追跡期間が短い点などの問題点はあるが，2 型糖尿病合併の患者においては心血管疾

患イベントの抑制が可能かもしれない。 
 

 


