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はじめに

　睡眠時無呼吸症候群は，高血圧，心
不全，心房細動（AF），冠動脈疾患，
大動脈解離など様々な循環器疾患を合
併することが知られている．特に閉塞
性睡眠時無呼吸症候群（OSA）では，上
気道閉塞による胸腔内圧の変動に伴う
血行動態の変化や低酸素血症，高二酸
化炭素血症，中枢性機序，化学受容体
反射，動脈圧受容体反射，心臓および
肺の伸展による反射を介する自律神経
活動の修飾などダイナミックな物理
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ることが知られている．その中でも高血圧は，患者数が

1,000万人と推計され，また心房細動も加齢に伴い増

加することが知られ，高齢化社会を迎えた我が国では
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されている．高血圧・心房細動は common disease と

して広く認知され，睡眠時無呼吸症候群により先に，こ

れらの併存疾患が診断されることを多く経験する．適切

な睡眠時無呼吸症候群の治療なしには併存疾患に対する
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識されている．また，近年の基礎研究により，睡眠時無
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的・化学的変化が生じており，それが
毎晩繰り返されることにより様々な心
血管系疾患の発症と進行に影響を及ぼ
す．その中でも，心房細動と高血圧は
罹患率が高く，日常診療でよく出会う
疾患であり，最近睡眠時無呼吸症候群
との関連性が注目されており，併存疾
患の管理のための睡眠時無呼吸症候群
に対する診断・治療の重要性が再認識
されている．本稿では特に OSA と心
房細動そして高血圧の関連についてそ
れぞれ文献的考察を含めて概説する．

睡眠時無呼吸症候群と
心房細動Ⅰ

　心房細動は，超高齢化社会を迎えた
本邦では，有病率・罹患率は年々増加
しており近い将来，心房細動患者は
100万人を超えることが予想されてい
る1）．心房細動により，脳梗塞，心不全，
認知症の発症リスクが増加することが
知られており，健康寿命の延伸という
観点からも適切に対応すべく重要な疾
患であると考えられる．一般コホート
における OSA の合併頻度は3％から
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