














緒言 

睡眠時無呼吸発作症候群(以下 sleep apnea と略)は乳児期においてしばしばみられ、意識

や呼吸中枢の未熟性或いは機能障害として論じられている。一方、これらの中枢が完成し

たと考えられる成人においても、同様の sleep apnea がおこり、その病態により、中枢型、

閉塞型およびこれらの混合型の三型に分けられ、その解析には終夜脳波(PSG)が不可欠であ

る。しかし、その病因及び病態生理は不明であり、治療についても、末梢気道閉塞型につ

いては気管切開、耳鼻科的形成手術等が有効であることが知られており、薬物療法として

は、三環系抗うつ剤、アミノフィリン、黄体ホルモン等の有効性を示唆する報告があるが、

その機序は不明であり、未だ明確な指針がないのが現状である。我々は広義的な一過性脳

虚血発作(TIA)後、睡眠時中枢性の無呼吸発作を頻回に起すようになった一症例について

Vinpocetin 及び L-DOPS の投与を行い良好な結果を得た。これらの経験を通して SIeep 

apnea の病態生理について考察を行う。 


