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平素は格別のご高配を賜り、厚くお礼申し上げます。
今般の新型コロナウイルス感染拡大が続く中、日々活動されていることに
感謝と敬意を表します。
現在施設様におかれましては入院患者様への面会禁止や外来制限、
取引業者の不要不急の訪問を禁止されているところもあるかと思います。
そういった中で、現在FMD News の臨時配信を行っております。

Q. 実際、他の施設ではどのくらいの間隔で検査を行われていますか？

COVID-19は肺疾患と考えられていましたが、なぜ肺以外の重度な臓器不全を起こすのかは不明でした。

この度、チューリッヒ大学のチームは、SARS-CoV-2が血管の炎症を直接誘発し、これが臓器不全や

死亡の原因であると発表しました。

COVID-19の重症患者は、主な合併症としてウイルス性で難治性の肺炎に至ります。これはコロナウイ

ルスの典型的な症例です。一方で多くの患者が心血管疾患と多臓器不全を起こしていて、それは主

に高齢者に観られる所見であったので、ウイルスによるストレスが血管不全を引き起こしていると

考えました。

実際にCOVID-19による死亡患者から採取した組織を分析すると、肺炎だけでなく、広範囲の臓器に

血管内皮炎を起こしていることを発見しました。さらに、血管内皮細胞にSARS-CoV-2が存在し、内皮

細胞壊死を引き起こしていることを確認しました。

内皮細胞は血管の保護機能を有し、微小血管の様々な働きを調整する細胞層で、 この調節能の混

乱は、器官および体組織に循環障害を引き起こし、細胞壊死をもたらし、臓器不全に至ります。

今回、我々はSARS-COV-2が内皮細胞にあるACE2受容体を介して全身の防御システムを直接攻撃

し、広範囲の内皮細胞に炎症を引き起こすと結論づけました。SARS-COV-2は肺炎を引き起こすだ

けでなく、全身性内皮炎、つまり心臓、脳、肺、腎臓、腸管など体内のすべての内皮細胞の炎症にも

直接関与し、ダメージを与え、多臓器不全や死に至らしめます。

若年者の正常な内皮細胞は、ウイルスによる発作にうまく対処できますので、若年者の重症化が少な

いのです。しかし、喫煙者、高血圧、糖尿病、心不全、冠動脈疾患患者などは血管内皮機能が低下

していて、これらの患者がSARS-COV-2に感染すると、すでに低下している内皮機能がさらに低下す

るため、特にリスクが高くなります。

COVID-19による重症化予防には次の2点が大切

① ウイルスの増殖に対応すること

② 心血管疾患に罹患あるいはそのリスクがあり、内皮機能障害がある
    患者の血管系を保護および安定化すること

今回は前回の臨時配信No.3「新型コロナウイルス感染症（COVID-19）による重症化に
血管内皮の炎症が深く関わっている THE LANCETより」の続編です。
当記事を発表したチューリッヒ大学からのプレスリリースについて報告致します。

http://www.en.usz.ch/media/press-releases/pages/covid-19-endotheliitis.aspx
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