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【発表のポイント】 

⚫ 心房細動（注１）は加齢に伴い増加する不整脈で、心不全（注２）・脳梗塞（注３）・

認知症の発症リスクを増加させます。現在約 100 万人の患者数が推定され

ており、今後も増加が予想されています。 

⚫ 心房細動に対する根治治療であるカテーテルアブレーション（注４）の施行に

より、脈拍の正常化のみならず、眼底の血流などの微小循環障害が改善す

る可能性を示唆する結果を得ました。 

⚫ 本研究成果により、微小循環障害の改善を介した臓器保護や機能改善効果

が期待されます。 
 

【概要】 

心房細動は加齢に伴い増加する不整脈です。現在約 100 万人の患者数が推定

されており、今後も増加が予想されています。心房細動は、心不全・脳梗塞・

認知症の発症リスクを増加させます。その要因には血流障害や血栓形成が考え

られています。近年、心房細動に対する根治治療としてカテーテルアブレーシ

ョンが普及し、心不全の改善効果などが報告されていますが、組織や臓器にお

ける微小循環のカテーテルアブレーションの効果については明らかにされてい

ませんでした。 

東北大学大学院医学系研究科循環器内科学分野の安田聡教授、中野誠講師、

山本惟彦助教、同眼科学分野中澤徹教授らの研究グループは、東北大学病院に

て心房細動に対してカテーテルアブレーションを施行した患者において、治療

前後で眼底の微小循環血流を評価しました。その結果、持続性の心房細動から

カテーテルアブレーションにより洞調律（注５）に回復することで、眼底の微小循

環血流が有意に改善することが示されました。 

本研究成果により、心房細動に対するカテーテルアブレーションにより、脈

拍の正常化のみならず、微小循環障害の改善を介した臓器保護、機能改善効果

が期待されます。 

本研究成果は 2024 年 8 月 8 日に、学術誌 European Heart Journal Imaging 

Methods and Practice にオンライン掲載されました。  

心房細動治療が眼底血流の改善に寄与 
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【詳細な説明】 

研究の背景 

心房細動は加齢に伴い増加する不整脈であり、現在約 100 万人の患者数が推

定されており、今後も増加が見込まれています。心房細動は心不全、脳梗塞の

原因疾患となることが知られていますが、近年、認知機能障害の一因になるこ

とも明らかになっています。これまでに心房細動治療による心不全の改善効果

などが報告されていますが、眼血流などの微小循環の改善効果については明ら

かにされていませんでした。 

 

今回の取り組み 

東北大学大学院医学系研究科循環器内科学分野の安田聡（やすだ さとし）

教授、中野誠講師（なかの まこと）、山本惟彦（やまもと のぶひこ）助

教、同眼科学分野中澤徹（なかざわ とおる）教授らの研究グループは、東北

大学病院にて心房細動に対する根治治療であるカテーテルアブレーション施行

患者において、治療前後の眼底の微小循環血流を評価しました。その結果、持

続性心房細動患者 20 例において、カテーテルアブレーションにより洞調律に

回復することで、眼底の微小循環血流が有意に改善することが示されました。 

 

今後の展開 

本研究成果により、心房細動に対するカテーテルアブレーションにより脈拍

の正常化のみならず、全身の微小循環障害が改善する可能性が示唆されまし

た。微小循環障害の改善を介した臓器保護や機能改善効果が期待されます。 

 

 
図 1. A, B: 眼血流を示した図。黄色、緑が血流の多い部分を示す。心房細動に

対するカテーテルアブレーションにより眼血流の増加が示される。 

C: 持続性心房細動患者に対するカテーテルアブレーションにより眼血流の増加

が示される。 
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【用語説明】 

注1. 心房細動：脈が不規則になる不整脈という病気の 1つで、心房が細かく

動いてけいれんしている状態。短時間に正常な脈（洞調律）に戻る発作性

心房細動、何らかの治療介入で洞調律に戻る持続性心房細動がある。 

注2. 心不全：心臓を養う血管の病気、心筋自体の病気、不整脈などで全身

に血液を拍出するという心臓本来の機能が損なわれている状態。肺や全身

に血液が貯留し、呼吸困難やむくみが生じる。 

注3. 脳梗塞：脳を養う血管が閉塞されてしまい、その部分の脳障害が生じ

る病気。手足の麻痺、言葉を上手く発せない、などの症状が出現する。心

房細動により血液の塊が脳血管を閉塞してしまうと重篤な脳梗塞が生じる。 

注4. カテーテルアブレーション：不整脈に起源である心臓の異常な筋肉を

焼灼や冷却の方法で治療する不整脈の根治治療。 

注5. 洞調律：正常な心臓の脈の状態。規則正しいリズムで心臓が拍動する。  
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