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阻塞性睡眠呼吸暂停综合征(obstructive sleep apnea 
syndrome, OSAS)在 60岁以上人群发病率达 10.7%[1]。老

年期癫痫合并睡眠呼吸暂停在国外文献中已有报道 [2], 
但国内报道不多。OSAS可使睡眠周期破坏而加重癫痫的
发作, 而癫痫发作又加重缺氧。因此, 确诊 OSAS并有效
的治疗对控制癫痫患者的发作和提高 OSAS 合并癫痫患
者的生活质量都有重要的意义。我们回顾性地分析了 14
例癫痫合并睡眠呼吸暂停综合征患者, 报道如下。 

1  临床资料 

1999年 1月至 2008年 5月解放军总医院门诊收治癫
痫患者 14(男 12, 女 2)例, 年龄 60～78岁, 起病年龄 52～
65岁, 病程 0～12年。11例患者为睡眠中发作, 3例患者
为白天夜间都有发作, 其中 2例为同胞姐弟, 余无癫痫家
族史。除睡眠呼吸暂停外, 无其他明确病因。发作频率：
1 次/月～1 次/年。发作类型：均为全面强直-阵挛发作。
14 例患者行头颅 CT 或 MRI 检查, 均正常。常规脑电图
和 24h 动态脑电图检查显示所有病例均有背景慢活动, 5
例有癫痫样放电。应用美国邦德(Rembanot)公司 19 导睡
眠监测系统(Monet 19导)进行睡眠监测, 同时记录血压、
脑电图、心电图、胸腹式呼吸频率、眼动、腿动、口鼻气

流、血氧饱和度、鼾声记录及体位等变化, 分析呼吸暂停
低通气指数(apnea hypopnea index, AHI)。多导睡眠仪的各
指标分析：AHI为 24～56次/h, 最长呼吸暂停时间 68 s, 
最低血氧饱和度 60%。 

对 14例患者均行基础治疗, 包括减肥、侧卧位、戒
烟酒、勿服镇静安眠药物、保持鼻腔通畅等, 14例在应用
正压呼吸机前均进行正规抗癫痫药物治疗, 卡马西平 7
例, 丙戊酸钠 3 例, 拉莫三嗪 2 例, 奥卡西平 2 例, 对 6
例控制不佳的患者应用正压呼吸机辅助呼吸治疗。14例癫
痫患者电话接受回访, 随访1年以上, 发作次数减少均大于
75%, 9例停止发作。 

2  讨  论 

癫痫合并睡眠呼吸暂停综合征发病率在 5.1%～10.3%

之间, 其中男性为 15.4%, 女性为 5.4%[3], 而本研究的发病
率为 2.7%, 男性较女性明显增多, 发病率较国外报道少, 
考虑对本病的认识不足有关。 

睡眠呼吸暂停随着年龄的增长而增加, 是卒中、癫
痫、肿瘤等疾病的潜在促发因素, 未经治疗的 OSAS 的存
在导致睡眠结构的断裂, 从而导致慢性睡眠剥夺, 这样在
易感个体中可导致癫痫的发生[2]。因为癫痫的恶化和发生

与 AHI升高有关, OSAS可能是老年人癫痫发生和加重的
促进因素[2]。而痫性发作本身就会导致缺氧, 且抗癫痫药
可降低唤醒的阈值和上呼吸道肌张力, 导致体质量的增
加, 而这些都可加重睡眠呼吸暂停[4]。因此, 临床中发现
二者共病对癫痫控制非常重要。在常规抗癫痫治疗疗效不

佳的老年病例中, 应注意是否合并 OSAS。本组 6例癫痫
合并 OSAS的患者, 在抗癫痫药治疗不佳时, 应用正压通
气治疗 OSAS, 使癫痫发作频率明显下降, 说明通过治疗
OSAS, 睡眠结构及低氧血症得以改善, 从而使癫痫性发
作频率减少。 

因此, 在老年人新发癫痫患者中, 如无明确的原因, 
应想到 OSAS的可能, 常规询问患者睡眠是否有打鼾、暂
停 , 白天觉醒程度 , 对于睡眠呼吸暂停合并癫痫的老年
患者 , 如常规抗癫痫药物控制不佳 , 可加用正压通气呼
吸机治疗。 
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