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【目的】

起立性めまい（ODV ）は、日常診療でよく見られる症状であり、一般に起立性低血圧（OH ）による脳の低濯

流により生じると考えられているが、実際の詳細な発症メ力ニズ、ムは分かっていない。一方、椎骨動脈

(VA ）は、中枢前庭系に血液を供給していることから、起立によりその血流が低下すると起立性めまいを発

症する可能性がある。そこで今回、 ODV 患者における起立時の血圧と VA 血流動態について調べ、また、

VA 血流動態に対する OH の影響についても検討した。

【対象と方法】

当科めまい外来を受診しためまい症例のうち、起立性めまいを有する ODV 症例 181 例と起立性めまいの

ないコントロール症例 73 例を対象とした。全対象症例に対して起立血圧検査と頭蓋外超音波ドップラー検

査を行い、臥位と立位（起立 3 分後）での血圧と両側 VA 血流速度を測定した。起立性低血圧は、起立 3

分以内に収縮期血圧 20mmHg 以上または拡張期血圧 10mmHg 以上の低下を示す症例とした。 VA 血流

動態の評価には、両側 VA の平均血流速度（VAFV ）と、起立による VAFV 低下量（ムVAFV ）を用い、 ODV 症

例とコントロール症例を比較した。

【結果】

ODV 症例の／：：；.VAFV は 2.0±0.4cm/s で、コントロール症例は 0.04±0.5cm/s であり、 ODV 症例はコントロ

ールと比較して有意に大きな VA 血流低下を認めた。

ODV 症例において、 OH を有する症例の VAFV は、臥位 13.8± 1.2cm/s から立位 11.5±0.9cm/s に低下し、

OH のない症例の VAFV は、 15.9 ± 0.5cm/ s から 13.9 ± 0.5cm/ s に低下した。 OH を有する症例は OH のな

い症例に比べ、立位で有意な低値を示した。

OH を有する症例において、 ODV 症例とコントロール症例の／：：；.VAFV はそれぞれ 2.3 ± 1.0cm/ s と 0.5 土

1.1 cm/s で、 ODV 症例で大きな低下を示した。一方、 OH のない症例では、 ODV 症例とコントロール症例の

/::;.VAFV は、それぞれ 1.9 土0.4cm/s と－0.03±0.6cm /s で、ODV 症例はコントロールと比較して有意な VA

血流速度の低下を示した。

【結論】

今回の我々の研究から、ODV の発症には起立による VA 血流の低下が深く関与していることが示唆され

た。また、起立時の VA 血流動態には OH のみならず、何らかの因子が関与している可能性が示唆された。


