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心の不調は体の不調と同様、誰にでも起きる可能性があります
心の不調はそれを考えている脳の不調です。脳は体のあらゆる臓器・器
官の動きを司ると同時に、物事を考えたり気持ちを感じたりする役割を
すべて担い、日々休むことなく動いています。そんな脳ですから、常に
フル回転していて、時には疲労しますが、気分転換の時間を設けて脳を
リラックスさせ、しっかり寝て脳の一部を機能停止することで回復しま
す。しかし、強いストレスがかかり続け、脳を休ませることが十分でき
ない状態が持続すると、脳は過労からうまく動かなくなります。それは
不眠、不安感、落ち込み、イライラ感といった精神的な不調だけでな
く、様々な体の不調（食欲ありすぎたりなくなったり、めまい、立ち眩
み、吐き気、しびれ感、動悸、息苦しさ、痛み等、理由のはっきりしな
い様々な体の症状）としても現れます。

高度肥満症のチーム医療

高度肥満症は、ダイエットすれば何とかなるわけではなく、体質などの
遺伝素因や文化的背景もかかわっている「病気」です。そこには心の不
調のために過度な食行動が持続してしまう、活動力が低下してしまうな
どの心の不調が併存している場合もあります。当院は、このような高度
肥満症に対して多職種によるチーム医療を行う先駆的な医療機関であ
り、内科を中心に薬物療法、栄養療法、理学療法を行うだけでなく、わ
が国でも保険適応となった肥満外科治療も行っています。このような高
度肥満症治療チームの一員として、精神心理社会面に対して専門的な対
応をしています。

周産期メンタルヘルスのチーム医療
妊娠、出産、育児は女性の人生の中で劇的に脳内のホルモンバランスが
変化する時期です。実際マタニティーブルースといった、出産後のホル
モンバランスの乱れから涙もろくなり不安定になりやすい時期があるこ
とはよく知られています。その上、環境的にも結婚生活に伴う住居の変
化、人間関係の変化、職業の変化などが伴い、出産時の強い痛みや不安
に耐え、育児が始まると昼夜を問わず対応を余儀なくされます。人生の
中で非常に喜ばしい出来事であると同時に、女性にとっては大変な試練
です。当院では助産師が中心となり、産婦人科医、精神科・心療内科
医、臨床心理士、精神保健福祉士が、出産前後の身体面の不調だけでな
く精神心理面の不調のある患者さんについて速やかに対応するためにカ
ンファレンスを行い、それぞれの患者さんに対しての最善のサポートを
提供しています。

メンタルヘルスクリニック受診について
当院のメンタルヘルスクリニックは精神科医及び心療内科医が協力して
治療に当たっています。心身の不調を感じた際は、いつでもご相談くだ
さい。
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『 高度肥満症治療・周産期メンタルヘルス治療
 を中心に全人的医療を目指します 』

vol. 32

メンタルヘルスクリニック 月 火 水 木 金 土

午前（初診予約制） 林 林 林

午後（初診予約制） 林 林
※当院受診の際には、できる限り紹介状をご用意ください。
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循環器内科 月 火 水 木 金 土
初診・再診 髙橋

心血管系睡眠時無呼吸症外来 髙橋
紹介患者事前診療予約 予約可 予約可
※当院受診の際には、できる限り紹介状をご用意ください。
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『 睡眠時無呼吸が誘発する心臓の合併症 』
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睡眠時無呼吸の症状
睡眠時無呼吸は昼間の眠気による交通事故や災害の原因として社会的に
注目されています。しかし、患者本人が睡眠中の無呼停止に気づくこと
は稀です。では、睡眠時無呼吸の症状にいつ気がつくのでしょうか？睡
眠時無呼吸の症状は多彩です。最も多いケースは、患者のいびきが大き
いことを睡眠パートナーに指摘されて病院を受診します。その他に、不
眠症や睡眠の中途覚醒を自覚したり、昼間のだるさによる肥満の進行に
気づいたり、うつ症状、夜間頻尿、早朝の頭痛、インポテンツなど様々
な症状で睡眠中の呼吸の異常に気づく場合があります。では、睡眠時無
呼吸を疑った場合、どこの診療科にいけば検査や治療を受けることがで
きるのでしょうか？

睡眠時無呼吸の検査を行っている診療科
当院での睡眠時無呼吸の簡易検査件数を図1に示します。最も検査件数
が多いのは循環器内科（40％）です。次に、検査件数が多い順から呼
吸器内科（27％）、糖尿病・内分泌代謝内科（15％）、脳神経内科
（14％）の順番で、複数の診療科により睡眠時無呼吸の検査は様々な
診療科で検査が行われています。では、何故こんなにも多くの睡眠時無
呼吸の検査を循環器内科が行っているのでしょうか？

心疾患と睡眠時無呼吸について
睡眠時無呼吸に関連する心疾患には、心筋梗塞や不整脈、心臓弁膜症
などがあります。睡眠時無呼吸はこれらの心臓疾患の原因となります 
（図2）。循環器内科では、心臓や血管病の治療と並行して、様々な心
疾患に合併している睡眠時無呼吸の検査と治療を行っています。

睡眠時無呼吸の検査件数の推移
睡眠時無呼吸の検査件数の推移を図3に示します。睡眠時無呼吸の検査
には簡易検査と精密検査があります。簡易検査は睡眠時無呼吸のスク
リーニングを行う検査で、自宅でできる簡便な検査です。病院で検査機
を取り付けて、自宅で睡眠中の血中酸素濃度の低下を測定します。精密
検査は入院して行う検査です。睡眠中の呼吸状態と脳波、心電図や筋電
図の変化を観察して睡眠時無呼吸の原因や合併症を診断します。循環器
内科では、心臓病に合併した睡眠時無呼吸の検査を年間約100件行って
います。

睡眠時無呼吸を疑ったら？

睡眠時無呼吸は肥満のない人にでも起こる病気で、健康な睡眠の障害に
より様々な症状を引き起こします。最近では心臓病のみならず、目の病
気や腎臓病、脳血管障害などの循環器の病気との合併が知られていま
す。睡眠時無呼吸は心臓病にかかる前の診断と治療が重要です。全身の
血管病が発症してしまった場合、治療が困難になる場合もあります。睡
眠時無呼吸を疑ったら、まずは担当の先生に気軽に相談してみてくださ
い。検査と治療により健康な眠りを取り戻すことができます。


