
脳梗塞リスク評価 で 脳梗塞リスクを手軽に把握

自覚症状がない、小さな脳梗塞を持っている無症候性脳梗塞の方は、 

健常な方に比べて脳梗塞になるリスクが高くなるといわれています。 

- 世界で初めての脳梗塞リスクマーカー - 

「無症候性脳梗塞」 かくれ脳梗塞ともいわれています 
S i l e n t  b r a i n  i n f a r c t i o n  ( S B I )  

脳梗塞になるリスク 

数値の高い方が多い 

かくれ脳梗塞の方は 数値の高い方が多い 
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被検者の年齢 

脳梗塞リスク評価は、血液検査で脳梗塞のリスクをしらべます。 

脳梗塞で細胞が傷つくと血液内で増える『アクロレイン』。 

そのアクロレインと、炎症マーカー２種を測定し、被験者の年齢を

考慮に入れた独自のリスク値算出方法により、約８５％の精度で 

無症候性脳梗塞の検出が可能です。 約８５％の精度で無症候性脳梗塞を検出できます 
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結果はおおよそ 
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リスク値が高かったら どうしたらいいの？

無症候性脳梗塞（かくれ脳梗塞）の可能性が高いです。 

無症候性脳梗塞は自覚症状がありませんが、これがあると

脳卒中、認知症になりやすいと言われていますので、 

脳ドック等の画像健診をお勧めしています。 

倒れる前の未病のうちにリスクを捉えて、健康寿命を 

延ばしましょう。 

この脳梗塞リスク評価は細胞の壊れ具合と相関する

ことから、その日その時のリスクが分かります。 

脳ドックのファーストスクリーニングとして安価・

手軽にご利用いただけますので、他の健康診断と 

同様に1年に1回程度の検査をお勧めしています。 

脳梗塞リスク評価に関する用語解説 

アクロレイン 

 アルデヒドの一種でCH2＝CHCHOの化学式で示されます。身近なところですと、アルデヒドにはシックハウスの 

原因となるホルムアルデヒドや二日酔いの原因になるアセトアルデヒドなどがあります。体の中では、脳梗塞で細胞が

傷つくと血液内で増えてしまいます。 

IL-6（インターロイキン-6） 

 細胞間コミュニケーションの機能を果たし、種々の生理現象や炎症反応などに関与している糖タンパク質です。 

脳梗塞で細胞が傷つくなどして炎症等が起こることで、マクロファージ等の免疫に関与する細胞や神経細胞などから 

分泌されることが知られています。 

CRP（C-リアクティブ・プロテイン） 

 正常な状態では血液中にごく微量にしか存在しませんが、脳梗塞など炎症や組織細胞の破壊が起こると血液中に増加

するタンパク質です。IL-6が肝細胞に結合することで、肝臓からの分泌が誘導されます。組織の損傷に鋭敏に反応する

ことから、炎症に対するバイオマーカーとして広く利用されています。 

どれくらいの頻度で 受けるといいの？

  脳梗塞リスク値が高かった方への健康寿命維持のためにおすすめ 

  １．三大生活習慣病（高血圧症、糖尿病、高脂血症）、特に高血圧にお気をつけください 

  ２．適度な運動を心がけてください 

３．アクロレインを除く食物として、ニンニク、ねぎ、豆類（含・納豆）、きのこがおすすめです 


