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Ⅰ．は じ め に

Brugada症候群の電気生理検査（EPS）による心室

頻拍（VT）/心室細動（VF）の易誘発性と予後の関係

が議論されているが1），2），EPS施行の適応，方法は

施設によって異なっている．そこで，特発性心室細

動研究会（J-IVFS）では本邦におけるBrugada症候群

に対するEPSの現状を把握するためアンケート調査

を行った．

Ⅱ．方　　　法

平成18年10月にBrugada型心電図（ECG）の診断

基準，EPSの適応，方法，陽性判定，施行意義の5

つの項目からなるアンケート調査を行い，全国63施

設より結果を回収した．

本邦におけるBrugada症候群に対する電気生理検査の
意義および方法の調査結果
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特発性心室細動研究会では平成18年10月に本邦におけるBrugada症候群に対

する電気生理検査（EPS）施行のアンケート調査を行い，全国63施設より結果を回

収した．EPSは，右室心尖部と右室流出路の2ヵ所から2種類の基本刺激周期で

S3S4までの心室期外刺激を行い，最小刺激間隔はS1S2が有効不応期まで，

S2S3が180 msecまで，S3S4が200 msecまでとする施設が多かった．71％

の施設は心室頻回刺激も施行していた．EPS陽性判定は心室細動誘発のみとする

施設は21％にとどまり，79％の施設は心室細動に加えて持続性単形性心室頻拍，

非持続性多形性心拍も陽性と判定していた．多くの施設はEPSの結果と臨床症状，

家族歴を組み合わせて植込み型除細動器適応を判断していた．本アンケートにより

本邦におけるBrugada症候群に対するEPS施行の現状の一端が明らかとなった．
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Ⅲ．結　　　果

1．Brugada型ECGの診断基準

Coved型は63施設中46施設（73％）がST上昇≧

0.2 mVを，17施設（27％）がST上昇≧0.1 mVを

Brugada型ECGと診断していた．

Saddle-back型は63施設中36施設（57％）がST上

昇≧0.2 mVを，3施設（5％）がST上昇≧0.1 mVを

Brugada型ECGと診断していた．Saddle-back型を

Brugada型ECGと診断しない23施設（37％）のうち

20施設では薬物負荷試験を行い，その結果coved型

でST上昇≧0.2 mV（16施設），coved型でST上昇≧

0.1 mV（3施設），coved型（1施設）への変化を認めれ

ばBrugada型ECGと診断していた（図1）．

2．EPS適応

A．自然発生のBrugada型ECG

自然発生coved型は63施設中43施設（68％），自

然発生saddle-back型は53施設中7施設（13％）で

EPS適応と判断していた（図2）．

B．薬物負荷試験によるBrugada型ECG

薬物負荷試験によるsaddle-back型からcoved型へ

の変化は59施設中36施設（61％），saddle-back型か

らsaddle-back型への変化は56施設中8施設（14％）

でEPS適応と判断していた（図3）．

C．上位肋間におけるBrugada型ECG

上位肋間でBrugada型ECGを認めた場合，58施

設中25施設（43％）がEPS適応あり，14施設（24％）

が適応なしと判断していた．

D．臨床症状，家族歴によるEPS適応

心停止は56施設中41施設（73％），失神は56施設
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図1 Brugada型ECGの診断基準
C型：coved型，SB型：saddle-back型．

（施設数） 

（施設数） 

図2 自然発生Brugada型ECGのEPS適応
LP：加算平均心電図

（施設数） 

（施設数） 

図3 薬物負荷Brugada型ECGのEPS適応
SB→C型：SB型からC型への変化，SB→SB型：SB型から

SB型への変化．



中53施設（95％），夜間呻吟は56施設中42施設

（75％）がEPS適応と判断していた．Brugada症候群

の家族歴は56施設中51施設（91％），心臓突然死の

家族歴は56施設中52施設（93％）がEPS適応と判断

していた（図4）．

3．EPSの方法

A．刺激部位

右室心尖部と右室流出路の2ヵ所であり，刺激順

序は63施設中62施設（98％）が右室心尖部，次いで

右室流出路であった．

B．心室期外刺激の数

62施設中57施設（92％）が三連発刺激（S3S4），5

施設（8％）が二連発刺激（S2S3）を施行していた

（図5A）．

C．基本刺激周期の数，種類

62施設中44施設（71％）が2種類，5施設（8％）が3

種類の基本刺激周期を用いており（図5B），50施設

（81％）がまず600 msec，次いで400 msecを用いて

いた（図6）．

D．最小刺激間隔

単発刺激（S1S2）では59施設中41施設（69％）が有

効不応期（ERP），11施設（19％）が200 msec，7施設

（12％）が180 msecであった．S2S3では59施設中24

施設（41％）が180 msec，19施設（32％）が200 msec，

15施設（25％）がERPであった．S3S4では56施設中

24施設（43％）が 200 msec，22 施設（39％）が

180 msec，9施設（16％）がERPであった（図7）．

E．心室頻回刺激法

62施設中44施設（71％）で施行しており，最短刺

激周期は 27 施設が 214 ～ 286 msec，6 施設が
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図4 臨床症状，家族歴によるEPS適応
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図5 EPS施行時の心室期外刺激数，基本刺激周期数
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図6 基本刺激周期の種類
BCL：基本刺激周期



300 msec，3施設が200 msec，4施設が2：1伝導ま

でであった．

F．薬剤負荷下EPSの施行

通常のEPSで陽性と判定する心室性不整脈が誘発

されない場合，薬剤負荷下EPSを行うか否かという

設問に対し，63施設中24施設（38％）が行う，33施

設（52％）が行わない，4施設（6％）が不明としてい

た．61施設中7施設（11％）は薬剤負荷下EPSを常に

施行していた．

4．EPS陽性判定

63施設中30施設（48％）はVFまたは持続性単形性

心室頻拍（SMVT）誘発，16施設（25％）はVFまたは

SMVTまたは非持続性多形性心室頻拍（NSPMVT）

誘発，13施設（21％）はVF誘発のみ，4施設（6％）は

VFまたはNSPMVT誘発を陽性と判定していた

（図8）．NSPMVTは6施設が10連以上，1施設が6

連以上，3施設が5連以上，1施設が血圧低下・めま

いを伴うもの，1施設が血行動態の破綻するものと

していた．

5．EPS施行の意義

61施設中53施設（87％）はEPS結果を植込み型除

細動器（ICD）適応の判断指標の一つとして利用して

いた（図9A）．

A．EPS陽性の場合

61施設中12施設（20％）はEPS陽性所見のみで

ICD適応と判断していたが，44施設（72％）は判断し

ていなかった（図9B）．EPS陽性の場合，ICD適応あ

りと判断する臨床所見，家族歴は失神が47施設中
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（施設数） 

図8 EPS陽性と判定する不整脈
VF ：心室細動，SMVT ：持続性単形性心室頻拍，

NSPMVT：非持続性多形性心室頻拍．

図9 EPS結果とICD適応の関連
ICD：植込み型除細動器

図7 心室期外刺激の最小刺激間隔
S1S2：単発刺激，S2S3：二連発刺激，S3S4：三連発刺激，

ERP：有効不応期．
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45施設（96％），夜間呻吟が47施設中37施設（79％），

Brugada症候群の家族歴が47施設中43施設（91％），

突然死の家族歴が47施設中43施設（91％），非持続

性心室頻拍（NSVT）が45施設中17施設（38％）であっ

た（図10）．

B．EPS陰性の場合

62施設中6施設（10％）はEPS陰性所見のみでICD

適応なしと判断していたが，51施設（82％）は判断し

ていなかった（図9C）．EPS陰性でもICD適応あり

と判定する臨床所見，家族歴は失神が53施設中31

施設（58％），Brugada症候群の家族歴が53施設中

31施設（58％），突然死の家族歴が53施設中31施設

（58％），NSVTが59施設中17施設（29％）であった

（図11）．EPS陰性の場合，ICD適応なしと判断する

臨床所見，家族歴は失神なしが49施設中39施設

（80％），Brugada症候群の家族歴なしが48施設中

36施設（75％），突然死の家族歴なしが48施設中35

施設（73％）であった（図12）．

Ⅳ．ま　と　め

欧州心臓病学会（ESC）のコンセンサスレポート3）

は coved型で ST上昇≧ 0.2 mV（type1）のみを

Brugada型ECGとしているが，本アンケートでは

coved型でST上昇≧0.1 mV，saddle-back型でST上

昇≧0.2 mVをBrugada型ECGとする施設もあり，

いわゆるtype2，34）ECGを見かけることが多い本邦

の現状5）を反映していると考えられた．自然発生，

薬物負荷後のcoved型は60％以上の施設でEPS適応

としていたが，saddle-back型でEPS適応とする施
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図10 EPS陽性例：ICD適応ありと判断する所見
NSVT：非持続性心室頻拍
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図11 EPS陰性例：ICD適応ありと判断する所見



設は少なかった．また，臨床症状，家族歴もEPS適

応を判断するうえでの大きな要因であった．EPSの

方法は，右室心尖部と右室流出路の2ヵ所から2種

類の基本刺激周期（BCL）でS3S4までの心室期外刺

激を行い，最小刺激間隔はS1S2がERPまで，S2S3

が180 msecまで，S3S4が200msecまでとする施設

が多かった．大半の施設は刺激周期300 msec以下ま

での心室頻回刺激も施行していた．心室性不整脈が

誘発されない場合，薬物負荷下のEPSを再度行うこ

とを検討する施設は40％に上り，積極的なEPSを

施行している本邦の現状が窺われた．EPSの陽性判

定はVF誘発のみとする施設は21％にとどまり，多

くの施設はSMVT，NSPMVT誘発も陽性と判定し

ていたが，NSPMVTの定義は施設により異なって

いた．EPS陽性所見のみでICD適応ありと判断する

施設が12％，EPSの陰性所見のみでICD適応なしと

判断する施設が10％あったが，多くの施設はEPS

の結果と臨床症状，家族歴を組み合わせてICD適応

を判断していた．本アンケート結果は臨床現場にお

ける複合的な判断プロセスを正確に反映しているわ

けではないが，本邦におけるBrugada症候群に対す

るEPS施行の現状の一端が明らかとなったといえ

る．イタリアでは2004年よりBrugada症候群を対象

として，EPSの方法，判定基準を定めた前向き研究

であるPRELUDE6）が遂行中であるが，欧米に比べ

Brugada型ECGに遭遇することの多い本邦において

は，EPSの基本的なプロトコールの作成がより必要

と考えられる．
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図12 EPS陰性例：ICD適応なしと判断する所見
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