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Ａ．研究目的 
 
本研究では、成人心房中隔欠損症患者での心房細
動の有無と臨床背景の関連を調べることで、リス
ク因子を解明することを目的とする。 
 
Ｂ．研究方法 
 
2001年から2011年の10年間に成人心房中隔欠損症
にてカテーテル検査を行った206例について①心
房細動の有無、②臨床背景、③心臓超音波の指標、
④カテーテル検査の指標を調査し、心房細動の有
無と各パラメーターの関連について検討した。 
 
 
Ｃ．研究結果 
 
心房細動は32例(16%)に認めた。全体の年齢の中央値
52歳で平均のQp/Qsは2.7であった。心房細動の有無
での群間比較では、心房細動を合併している患者の
ほうが、高齢で、糖尿病の割合や血圧および収縮期
の肺動脈圧が高く、三尖弁輪逆流も重度であった。
多変量解析では、年齢1.07(1.02-1.15, p=0.01)およ
び収縮期の肺動脈1.08(1.001-1.17, P=0.04)が心房
細動のリスク因子と考えられた。 
 
Ｄ．考察 
 
年齢に加えて肺動脈圧の上昇が心房細動合併のリス
クと考えられた。このことから、Qp/Qsおよび肺動脈
圧が高い症例では早期介入が必要と考えられた。一
方、本研究では、心電図で心房細動が捕まっている
症例での検討であり、今後、短時間発作性心房細動
を高い精度で検出できるデバイス機器の開発が望ま
れる。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
年齢および収縮期肺動脈圧(sPA) 心房細動割合 
55歳未満 かつ sPA<33mmHg 2/111(1.8%) 
55歳未満 かつ sPA≧33mmHg 0/7(0%) 
55歳以上 かつ sPA<33mmHg 6/48(12.5%) 
55歳以上 かつ sPA≧33mmHg 24/40(60%) 
 
 
 
Ｅ．結論 
 
成人心房中隔欠損症での心房細動リスクには、年齢
に加えて肺動脈圧の上昇が考えられた。今後、成人
先天性心疾患での不整脈の評価および早期の治療介
入のため、短時間発作性心房細動を高い精度で検出
できるデバイス機器の開発が望まれる。

先天性心疾患の予後は改善し、成人例も多くなり、2007年の本邦の報
告では約 41万人となっている。成人先天性心疾患では、血行動態に加
えて不整脈の存在が症状，入院，血栓症等の原因となることが多く、中
でも心房細動の有無は重要である。そこで本研究では、先天性心疾患の
中でも心房中隔欠損症の患者で心房細動発生リスクについて明らかに
する。心房細動発生のハイリスク群を抽出できれば、心不全や血栓塞栓
症予防のための早期の治療介入が可能となる。 
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