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カナダ人血友病患者の死因（1980 年 ～1995年）
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　血友病患者の平均余命は 1980年代初期には一般

母集団とほぼ近いものであった。その後，輸血伝搬

性ウイルス感染のため平均余命は低下している。血

友病患者の死亡について，1980年から 1995年まで

のカナダ血友病登録から得た 2,450例を解析し，検

討した。死亡データを年齢，年および原因にした

がってまとめ，カナダ人男性のものと標準化死亡比

（SMR）を計算して比較した。1歳での平均余命をさ

まざまなサブ集団について計算し，さまざまな集団

特性の影響を生存回帰モデルによって評価した。死

亡例は359例で，年間死亡数は1986年以降有意に増

加した。危険因子はヒト免疫不全ウイルスに対する

抗体陽性（相対危険 16.7, 95％CI 11.1～ 25.1），重

症血友病（1.9, 1.3～2.7）および中等症血友病（1.8,

1.2～ 2.6）であった。HIV抗体陰性患者では，全体

的な死亡率は増加せず（SMR 0.9, 95％CI 0.7～1.1）

出血のみが有意に増加した。HIV抗体陽性患者で有

意に増加した死亡原因は，後天性免疫不全症候群，

肝不全，出血，リンパ腫，肝癌，非特異的感染症，お

よび外傷または暴力であった。後天性免疫不全症候

群による死亡はHIV抗体陽性患者での増加した死亡

の66％を占めているのみであった。平均余命はHIV
感染が発現してから顕著に低下した。HIVの影響に

ついて後天性免疫不全症候群による死亡のみに注目

すると低く評価してしまう可能性がある。その他の

HIVと関連した原因も考慮しなければならない。
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Fig. 3. Annual numbers of deaths according to
presence or absence of the acquired immuno-
deficiency syndrome.


