
日 平 滑 筋 誌(Jap.J.Smooth Muscle Res.)3,145-193,1967. 145

第9回　 日 本 平 滑 筋 学 会 総 会 講 演 抄 録

会 長 京都府立医科大学教授 増 田 正 典

昭和42年7月5.6日 京都府立勤労会館において

1.　 腹壁誘導electrohysterographyの 基礎的 検討

京都府立医大 ・産婦人科

井 上 正 二,品 川 晃一郎

分娩時における子宮の収縮 に ともない電位変化が起こる

ことはすでに知 られてお り,ま たそれを測定する方法 もい

ろいろとなされているが,腹 壁上 より誘導 された波形がは

た して子宮 よりの 真の電位変化 を示 してい るのであるかど

うか とい うことは,ヒ ト子宮が被検体 として測定上いろい

ろの制約を持っ て い る関係上非常に むずかしい問題であ

る.わ れわれは腹壁誘導Electrohysterography(E.H.

G.)に より測定を行なっているが,こ のような問題に対し

基礎的検討 をおこない,い ささかの知見を得たので報告す

る.

測定上問題 となるのは,電 極および電極 と母体接 着面 よ

り生ずるartifact,ま た被検体 自身 より生ず るいろいろの

artifactす なわち,心 電図,呼 吸波 とくに切迫呼吸,腹 式

深呼吸,怒 責などによって生ずる腹壁筋電図,ま た体動に

よる波形の変化などで あ る が,そ れ らの問題 につ き検討

を加 えた。

また,妊 娠家兎子宮において,双 極套管針電極 による誘

導 と銀塩化銀平板電極による表面誘導による同時記録 を行

ない針電極に より誘導 されたspike放 電群 と同期 して,平

板電極 よりslowwaveが 出現するのがみられた.ま た臨

床的検索 として,分 娩時におけるE.H.G.と 陣痛波形の

同時記録 また分娩直後 の褥婦に おけるE.H.G.と 妊娠

10カ 月に おける摘出子宮 よりの 直接誘導に よるE.H.G.

の比較,ま た機械的影響 のほ ジ等 しい2誘 導にお け るE.

H.G.の ちがい などを示 し,わ れわれの誘導 している波形

は子宮その ものの活動電位 を示 している ことも明 らかにし

た.

討論

質問 若林 勲(東 京医大)

かつて 川上正澄教授が分娩す こし前に腹壁筋電図に変化

がおこり分娩が予知 される と報告 しているが,子 宮の電位

変化を腹壁上から とる際に腹壁筋の ものが 混じ上の ような

ことが副所見 として見 られ ませんで したで しようか.

回答 品川晃一郎(京 都府立医大 産婦人科)

われわれは分娩開始時期 より測定を行なっており,そ れ

以前の時期 の腹壁筋電図の検討は致 してお りません.腹 筋

の活動電位はprogesteroneに より抑制 され,妊 娠時に減

弱する点興味がありますが,わ れわれの実験では検討対象

に してありません.

2. Estradiolの 子 宮筋 収縮 抑制 作用 につ いて

京都 府立 医大 ・産 婦人科

井 上 正二,杉 原 養 一,高 基 三

大 石 徹,富 田 慈

Estradiolの 子 宮 筋収 縮抑 制効 果 につい て検討 した.子

宮筋 組織 内acetylcholineが 子 宮筋 自動 収縮 お よびoxy-

tocinに よる 子 宮筋 収縮 に 重要 な役 割 を演 ず る こ とは すで

に報 告 した.そ こで両者 の関 連性 に つい て も論 じ た.実 験

材料 はWister系 妊娠 ラ ッ トで,そ の 摘出子 宮筋 に つい て

収縮 波形 をMagnus法 に より記 録 し,双 極 套管 針電 極 を

用 いた細 胞外 活動 電位 を,ま た細 胞 内微 小電 極 に よ る静止

お よび活 動電位 を記録 した.Acetylcholineと 組織 蛋 白 と

の結合 量測定 実験 は透 析法 を用い,acetylcholineの 抽 出

はFeldberg法,測 定 は蛙肺 法 に よった.Invitroの 実

験に使 用 したestradiol溶 液 はestradiolを0.1mM/1の

わ りにTyrode液 に入 れ可 及的 に 溶解 させ ろ過 した もの

で ある.実 験成績 を要約 す る と,

1) estradiolはinvivo投 与 で は妊 娠延 長効 果 を示 し,

invitroで の収縮 波形 と活 動電 位 への影響 か ら,従 来考 え

られ てい る よ うな子 宮筋 収縮 促 進作 用の みで な く,抑 制作

用 もあ る と考 え られ る.

2) estradiolの 子宮 筋収 縮抑 制作 用 は組織 内acetylcho-

lineの 面 より見 る と,estradiolのacetylcholineとde-

potproteinお よびreceptorと の結合 阻 害効 果 に よる と

考 え られ る.

3) estradiolはinvitroに は静 止電 位 に影響 を与 えない

4) oxytocinに よる子 宮筋 収縮 をestradiolが 抑 制 す る

のは,oxytocinに よるacetylcholineとdepotprotein

お よびreceptorと の結合 促 進 をestradiolが 消失 させ る

か らで ある と推 察 され る.

5) estradiolの 子宮 筋収 縮促 進作 用 は,組 織 内acetyl-

cholineの 面 よ りみ る と,組 織 内acetylcholine増 加 作 用

に基 因す る と考 え られ る.

討 論

追加 高木 敬次 郎(東 京 大学 ・薬 学)

徳大 薬 学石 田教 授が す でにestradiolが 低 濃 度で特 異 的

に抗oxytocin作 用 を持 つ こ とを発 見 してい る.そ の有 効

化 学 構造 は フエ ノー ル 基に あ りestradiol以 外 の フエ ノー

ル誘 導体 も用い抗oxytocin作 用の あ る こ と を認 めて い

る.Achと の関連 に つい ては非 常 に興味 が あ り今 後検 討 さ

せ てい た ゝきたい.

質問 鈴村正 勝(日 本医 大 ・産婦 人科)

Invitroとinvivoと の結 果が 著 明に異 なる こ とが 問

題 に な る と思 い ます.
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1) ethanolが そ の程 度 の濃度 で 抑制 作 用が ない で した

か

2) estradiolの 濃 度 に よる作 用の差 異が ない で し よ うか

回答　 富田 強(京 都 府立 医大 ・産 婦 人科)

1) estradiol溶 液 は2.72mg/mlの わ りにethanolに

とか した もの の1mlを99mlのTyrode液 に入 れた もの

で す.

2) estradiolは い か な る濃 度 に おい て もacetylcholine

とreceptorと の結 合 を抑 制 し ま す が,同 時にacetyl-

choline産 生 を促進 し ます.し か し,estradiolの 血 中濃

度 が あるlevel以 上 で はacetylcholineとreceptorと

の結 合が 抑制 され てい るた めに,子 宮筋 収縮 は抑 制 され る

もの と考 え てい ます.し か しestradiolのlevelが 低 くな

る と,acetylcholineとreceptorの 結 合抑 制 が な くな り,

子 宮 筋収縮 は促 進 され るの で あろ う と考 え ます.

3)　上記 の量 のethanolの みで は収縮 は抑 制 され ませ ん

で した.controlに は同 量 のethanolを 入 れて お り ます.

4)　組織 蛋 白合成 に 関 しては 実 験 を行 なっ てお りませ ん.

質 問　 加 藤宏 一(東 京 医 歯大 ・産 婦 人科)

1)　わ れわ れのAM-ATPase活 性 度 よ りみた実 験で は,

estradiolの 少量 投与 で は 活 性度 上昇 を認 め,多 量 の時 は

抑制 を示 した.こ れ に よ る とestradiolは 投 与 量に よ り,

賦活 あ るい は抑制作 用 に働 くと思わ れ るが,賦 活 的 に働 い

た場 合 はあ りません か.

回答　 富 田 慈

In vitroで はい か な る濃 度 で も,収 縮 促進作 用 は認 め ら

れ ませ んで した.

3. Progesteroneの 子宮 筋収 縮抑 制機 序 の検討

京都 府 立 医大 ・産 婦人 科

井 上 正 二,高 基 三

Progesteroneの 子宮 筋収縮 抑 制 機序 につい てMarshall

(1959),Gotoら(1959),Kuriyamaら(1961),Kumar

ら(1964)な どは 静 止 電位 の過 分極 で 説明 し て い る が,

Jung(1962,1965).Kao(1964)な どは これ らの 説に反

対 してい る.さ らにprogesteroneは 従 来一 方的 に収 縮 を

抑 制す る と考 え られ て い るが,in vitroで 作 用 させ る と一

過性 に収縮 は促 進 され 後抑 制 され る こ とがわ か った.こ の

ようにprogesteroneの 子 宮 筋収 縮 お よび そ の機 序 に つい

て多 くの疑 問 が 存在 す る.子 宮 筋組 織 内Achが 自動的 子

宮筋 収縮 お よびoxytocinに よる子 宮 筋収縮 に重要 な役 割

を演 ず る こ とをす で に報 告 した.そ こで今 回上 記 の疑問 点

に つい て組織 内Achの 面 よ り 検討 を加 えた.実 験材 料 は

妊娠 ラ ッ ト子 宮 筋 で,子 宮 筋収 縮 波形 記録 にMagnus法,

Achと 組織 蛋 白 との 結 合 量測定 実験 に 透 析法 を 用い た.

Ach抽 出 はFeldberg法,測 定 は蛙 肺法 に よった.使 用

したprogesterone溶 液 は0.1mM/1の わ りにTyrode液

に加 え可及 的溶解 させ ろ過 した もので あ る.以 上 の 実験成

績 をま とめ る と,

1) progesteroneは 作 用初期 に はAchとdepot pro-

teinお よびreceptorと の結合 を促 進 し,し たが っ て収 縮

を促 進 す る.ま たoxytocin作 用に影 響 しない.

2)progesteroneは 作 用後時 間 が経過 す る と,Achと

depot proteinと の結 合促 進作 用 を維持 してい るが,Ach

とreceptorと の結 合 を障害 し,そ のた め収縮 を抑制 す る.

またoxytocin作 用 を消失 させ る.

4.　 子 宮筋 の 弛緩 反応

昭 和大学 ・第 一 生理

内 野 允,武 重 千 冬

Estrogenを 作 用 させ た テ ンジ クネズ ミ子 宮筋 は低 濃 度

のoxytocinに よ り弛緩 が,高 濃 度 のoxytocinの 作 用

に より拘 縮が 惹起 され るが,estrogenを 作 用 させ ない子

宮筋 で もK2SO4Ringerで 筋 を脱 分極 させ た後 はK2SO4

Ringerに よって 誘 起 された拘縮 中,高 ・低濃 度 のoxy-

tocinに よ りそれ ぞれ 拘縮 ・弛緩 が 惹起 され る.す なわ ち,

Oxytocinに 対 してK2SO4作 用 筋 はestrogen作 用 筋 と

同様 に振 舞 った.ま たKrebs溶 液 中のCa++濃 度 を正常

値 の二倍 あ るいはCa++を 同液溶 か ら 取 除 い た場合 も,

estrogen作 用筋 では 前者 で は拘縮 後 者 では 弛 緩が 起 こ

ったが,estrogenで 前処置 しない子 宮筋 で もK2SO4Ri-

nger液 中で はCa++の 増 減 に よ り 拘縮 弛緩 が ひ き起 こ さ

れ た.た だ し この 場合 は弛緩 反 応の 方が大 き く出現 す る傾

向 がみ られ た.つ ぎに弛緩 ・拘縮 反 応時 の抵 抗 と容 量の 変

化 を測 定 した.す なわ ち,子 宮 筋 を隔絶 箱 に装置 固定 し,

wheatston bridgeを 用い て超低 周波 発振 器 を用 い10cps

か ら1000cpsに わ たっ てimpedanceの 変化 を検 した.

そ の結 果estrogen作 用筋 のoxytocinやCa++に よる拘

縮 時 に は抵 抗成 分 の減 少,容 量成分 の増 大が 認 め られた.

筋 をK2SO2Ringer液 に浸 す と抵 抗成 分 と容 量成分 と も

に減 少 す るが,K2SO4Ringer作 用 中高 濃度 のoxytocin

を作 用 させ た り,ま た はCa++を 増量 す る と抵 抗 は さ らに

減少 す るが容 量 は増大 して来 る.ま た 低 濃 度 のoxytocin

作 用 あるい はCa++を 除 くと,抵 抗 は増大 し容 量 は減 少 す

る傾 向 を示 し,estrogen作 用 筋の 拘 縮 ・弛緩 反 応 と全 く

同様 な変 化がみ られ た.な お子 宮管 の機械 的 反 応 とimpe-

danceの 変化 をosciloscopeで 同 時記録 した結 果 か ら も,

拘 縮時 に はimpedallceの 減 少,弛 緩時 に はimpedance

の増大 が 認 め られたが,impedanceの 変 化 は筋 の機械 的

変 化 に僅 かに遅 れ て出現 し,前 回の本 学会 で発 表 した拘縮

には脱 分極,弛 緩 で は過分極 が 筋 の機 械 的変化 に よって 出

現 する とい う結 論 を裏 づ け ような結果 が得 られた.

以 上結 論 として,脱 分極 された筋 に おい て もestrogen

を作 用 させ た子 宮 筋 と同 じ くoxytocinやCa++の 濃 度

差 に よ り弛 緩 も拘縮 もひ き起 こ され る.estrogen作 用筋 お

よび脱分極 と もに機 械 的 反応 に附随 して特 異 なimpedance

の変化 が み られ る.
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5. IUD(子 宮 内避妊装置)の 子宮筋電図におよぼす

影響

岩手医大 ・産婦人科

石 浜 淳 美,北 条 昌 知

最近,一 時的避妊法の一つ として子宮内避妊法が脚光 を

あびておるが,そ のメカニズムについては,い まだ明 らか

に されていない.ラ ット子宮の一角にIUDを 挿入 し,交

配 させると異物挿入側の子宮には妊娠がみ られない.こ の

メカニズムについて,今 日もっとも信じられてい る説 とし

ては,子 宮内の異物の存在により,卵 管の運動が亢進 し受

精卵の輸送が早 くなるためであるとい うものである.わ れ

われ も,本 法の メカニズムを知る目的で,細 胞外電極法に

より,双 角子宮平滑筋の活動電位の 変化を 追跡 し,IUD

の存在に よる活動電位 と子宮収縮の変化 を観察 した もので

報告 する.

実験動物に は,ウ イスター 系成熟雌 ラットを使用し,

IUDと して,一 側子宮角の中央部に約1cmの 絹糸を挿入

し,非 挿入角側 をコン トロールとした.ま た,各 性周期別

に無処置群の左右の子宮筋電図 を 同時に記録 し検討を加え

た.実 験成績は,IUDを 挿入すると,子 宮筋の 電気的活

性 と子宮収縮は明らかに亢進するのが認められた.

子宮筋の筋電図は,横 紋筋 と諸性状 を異にするため,横

紋筋では容易に得 られる筋活動電位 も子宮平滑筋ではその

測定が困難であ り,加 えるにその筋電図の分析には特 に問

題が多い事はすでに多 くの研究者によって知 られている.

われわれは,細 胞内電極法 よりも分析能力は劣 るが,手 技

が比較的容易である細胞外電極法を用いて,双 角子宮の一

角にIUDを 挿入 した もの と,他 側の活動電位 とを同時に

記録 してIUDが 子宮筋にあたえる変化を,ス パイク放電

に主眼 を置いて 比較を行 なったが,IUDの メカニズムに

関係 あるか否かは,今 後 さらに症例を加え個々のスパ イク

の分析を行なって改めて報告する予定である.

6.　 子宮筋の 電子顕微鏡的研究(第7報)ラ ツ ト

子宮頸部に おける子宮筋神経接合部の微細構造に

ついて

自衛隊 中央病院研究部

亀 谷 謙

日本医大 ・産婦人科

長 田 勝 彦

成熟 ラッ トを断頭屠殺後,子 宮頚部の外子宮 口より約1

mm上 方の部位で,約0.5mmの 厚 さの輪切 りを作製 し,

ヴェロナール緩衝1%四 酸化オス ミウム酸液にて2時 間固

定,ア ルコール系列 にて脱水し,LuftのEpon 812で 包

埋 した.Orientationを つける目的で,約1μ の厚切 りを

作製.ト ル イジンブルーで染色 し,光 顕で観察 した.そ の

切片 と連続切片 となる超薄切片 を作製 し,水 酸化鉛染色 を

施 し電顕にて観察した.子 宮漿膜 より子宮内膜にいたる全

層 に亘 り広 範 囲の連続 撮 影 を行 ない,子 宮筋 組 織 中の神 経

の位 置 お よび状 態 を観察 し,神 経 の筋 細胞 へのapproach

の仕方 を考 察 した.

子 宮筋 組織 中の神 経 は筋細 胞に近 づ く に つ れ て,Sch-

wann細 胞 の細胞 質 を被 る程 度が 少 な くな り,axon中 に直

径400-700Aのsynaptic vesicleの 数 を漸 次 増加 す る.

axon中 に は,そ の他,mitochondriaお よび 直径約50A

のneurofilamentを 認 め る.神 経が 筋細 胞 に接 す る部 位

は ご く稀 に しか 見 つけ る ことがで きな か った.mitochon-

dria 2個 が充 分入 るだけの 可 成 り太い部 分 で すで にSch-

wannを 脱 い で筋細 胞 に接 する 部 位が あるか と思 うと,一

方mitochondria 1個 が細 胞質 を一杯 に 占 め るご とき細 い

axonで,し か も2個 の筋 細 胞 に包 まれ て 接 す る もの で も

Schwannを 被 ってい る こ とが 想像 で き る部位 を認 め るこ

とがで きた.axonが 直 接筋 細胞 に接 す る部 位 は 細胞 膜 の

内側 のdensityが 高 ま り,直 径約350Aの や 小ゝ 型 の

synaptic vesicleが 集 まる傾 向 を認 め た.神 経筋 細 胞膜 間

隔 は約500Aで 両細 胞の基 底膜 が 相重 って一本 の線 となっ

てみ られ た.

討 論

質問　 田北周 平(徳 島大学 ・第 一外科)

筋 神 経間 の興奮 伝播 にはsynaptic vesicleが 最 も大 き

い影 響 を持 つ てい る と考 えて よいで しよ うか.

回答　 亀谷 謙

神経伝 達 物質 を平滑 筋 に 運 ぶ ものは何 か とい う御 質問 と

解 し ましたが,synaptic vesicleは 子宮 筋組 織 中のaxon

内に は(固 定 な どの処理 の仕 方 に よって も異 な るか もしれ

ませ んが)granular vesicleは 見 出す ことがで き ません で し

た.し か し末 端 に至 りaxonが 直接 子宮筋 細 胞 に接 す る部

位 に至 る とsynaptic vesicleが 大小 不 同に な る こ とや小

さいvesicleが 筋細 胞 に接 す る側 のaxonの 細 胞膜 の す

ぐ内側 に並列 す る こ とか らsynaptic vesicleの 中に あ る物

質 が 筋 肉の方 へ 出 され てsynaptic vesicleが 小 さ くなる

の か も知 れ ません.そ の他,神 経 と筋 との細 胞膜 間 隙の状

態 に よ り何 かがつ か め るか もしれ ません.

7.　 特 に分 娩 前後 の 子 宮筋高 エ ネルギ ー燐 酸化 合 物 の

変 動に つい て

東京 医科 歯科大 ・産婦 人科

加 藤 宏 一,石 田 雅 已

分 娩発 生機 序解 明 の一連 の実 験 として,今 回は,短 時間

内 に著 明 な変 化 を示 す分娩 前後 を特 に注 目 して,こ の生 理

的 変化 と生化 学 的変動 が い か なる関係 に あ る か を検討 し

た.材 料 は ラ ッ ト妊 娠子 宮 を用 い,ク レアチ ン燐酸,ATP,

ADPの 抽 出測 定 は,宮 崎 内 田の方法 に よった.ク レア チ

ン燐酸 は非 妊時 よ り妊娠 中期 に かけ て 増 加 してい るが,こ

れ は 子 宮 の物質 代謝 が妊 娠進 行 に伴 な って 促 進 してい る数

と思 われ る.中 期 か ら末期 に かけ ては,ク レアチ ン燐 酸,

ATP,ADPと も,あ まり変 化せ ず,安 定 した値 を とっ てい
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るが,子 宮収縮の面か らみた場合,子 宮その もの も安定し

た状態にある事 と一致 している.こ れはAM-ATPaseの

活性度が中期から末期に かけて低下 してい ることとも一致

してい る.分 娩時にはATP,ADPと も妊娠末期 より高値

をとっているが,子 宮筋の非常な収縮 に伴 なってエネルギ

ーを必要 としている ことを表わしてい る.ADPがATP

よりや 高ゝ値 を示 すこともATPの 分解が多量である為 と

思われる.ク レアチ ン燐酸は低値 をとってい るが,こ れは

Lohmann反 応のADP+CP→ATP+Crの 働 きが非常に

大である と考 え られ る.分 娩直後は大きな 物理的仕事を

し,多 量の エネルギーを消耗 した 直後の子宮の休止状態で

あり,三 者 ともその値は低下 して い る.AM-ATPase活

性度 も分娩中は上昇,分 娩直後は低下 を示 している.産 褥

時における三者の増加は 子宮筋の正帯時への恢復を示 し,

AM-ATPaseも 正常状態 を示 している.

以上の燐酸化合物値 の変動は,子 宮筋の核酸の変動から

も裏付 けられ,妊 娠進行 とともにDNA,RNAは 増加し,

特 にRNA値 は分娩 終了 とともに急激な低下,産 褥4日 目

を境に 旧に 復 し始め る.こ の ように いずれの面からみて

も,分 娩 とい う生理的変 化が,誠 に合 目的的に行なわれて

いることを知 った.

8.　 ウサギ食道運動の筋電図挙的研究

岐阜大学 ・耳鼻咽喉科

時田 喬,田 代 和彦,加 藤 邦二

試験動物 として成熟家兎を使用 し食道運動の筋電図学的

研究 を行 なった.電 極は9号 ネラ トンカテーテルに0.3mm

の銀線 を1cmの 間隔を置 き全周に 亘 り固定 して 双極電極

とした.さ らに同様の電極 を5cm間 隔に3か 所に装着 して,

頚部,胸 部,腹 部食道の放電を同時に記録 した.ま た,嚥

下に伴 なう喉頭挙上 および呼吸はス トレンゲ イジにより誘

導 し,physiographを 用い同時に記録 した.

(1)　正常家兎の嚥下に伴なう伝播 性放電 を頚部,胸 部,

腹 部食道において証 明し,ま た,嚥 下に伴なう局所放電,

また嚥下 と関係 な く出現する自発放電を腹部食道において

観察することがで き た.自 発放電 はburst型 であり,試

験家兎の約2/3に おいて認められた.ま た,同 一家兎で も

常時認 められるのではな く,多 くは実験開始時 より10分

から30分 位にわた り認められた.

(2)　頚部迷走 神経 を輪状軟骨下約1cmの 所で電気刺激

(1msec,3V,30c/s)し 嚥下を誘発 させ,ち らに腹部食道

においては伝播 性放電の前に,局 所放電 を誘発 し得る場合

があった.こ の局所放電は遠心線維刺激効果に よる もの と

思われる.

一側迷走 神経を輪状軟骨下約1cmの 所で切断したが,

嚥下に伴な う伝播性放電に著変 なく,ま た,両 側迷走神経

切断では伝播 性放電は認められなかった.

(3)　頚部交感神経幹下部電気刺激(1msec.3V30c/s)

中の嚥下に伴 なう伝播 性放電は刺激前の放電に比べ著変 を

認めない.し かし腹部食道の自発放電 に対しては著しい抑

制効果がみ られた.

(4)　正常家兎にサ クシニールコリン を注射 した場合,腹

部食道に正常家兎の 自発放電に比べて,単 位時間内のスパ

イク数が少ない 平滑筋性の放電 と思われ る自発放電を観察

し得た.ま た,こ の場合に両側迷走神経 を切断 して も,同

様にburst型 の自発放電 を認めた.

討論

質問　 若林 勲(東 京医大)

呼吸による電気変動 との判別を説明 して下 さい

回答　 時田 喬

(1)　呼吸性の放電 は食道筋電図記録に混入 しますが,振

巾,リ ズムの差,呼 吸曲線 との 関係で明瞭に区別で き ま

す.局 所放電の誘発は呼吸 と全 く別 と思われ ます

(2)　横隔膜電位の混入 について,食 道筋電図と横隔膜筋

電図を同時に記録 し比較 しました.私 達の報告 した食道筋

電図に横隔膜運動は関係ありませんで した.

追加ならびに質問　 平島 毅(千 葉大学 ・佐藤外科)

質問:腹 部食道において 反復性の局所放電が あったと報

告 されてい るが,こ れが横隔膜運動に由来するものか,そ

れ とは全 く異なった食道本来の筋活動であると思われるか

追加:私 は ウサギの腹筋食道で管外 性に この ような放電

をとったが,横 隔膜筋電図 を同時に記録 した ところ,ほ ぼ

同期 した活動電位 をえた.

また,この反復性の放電 と別の持続的ないわゆるgroup-

ingspikeと もいわれる ものを記録 したが,こ れについて

は まだ結論を得 ていないが,目 下検討 中である.

9.　 ヒ ト食道運動の筋電図挙的研究

岐阜大学 ・耳鼻咽喉科

時田 喬,田 代 和彦,加 藤 邦二

ヒ トの食道筋電図記録法 な らびに正常人のpatternを 述

べ,さ らに食道運動調節機構につ き検討 した.

誘導は管内法で,電 極 は4号 胃ゾンデに300μ の銀線 を

1cm間 隔に巻いた双極電極 を使用 し た.電 極は上部,中

部,下 部食道運動 を記録するように3対 つけた.ま た食道

内に液体 を注入するため,上 部,中 部電極の間に開 口する

ビニール管 をつけた.記 録は上部,中 部,下 部食道筋電図

と嚥下運動,呼 吸の5現 象を同時記録 した.

被験者は正常人および臨床例である.

観察結果

1　ヒ ト食道筋電図の正常patternの 検討.

(1)　嚥下に伴 ない,伝 播 性放電 と下部食道に反復 性の局

所放電の発現を認 めた.放 電数,振 巾は嚥下毎に異なり.

連続嚥下で漸減する傾向がある.放 電は上部食道では振巾

小,放 電頻度大で,下 部食道で は 振巾大で,頻 度小であ

る.こ れは,上 部食道が横紋筋,下 部食道が平滑筋である

ための差 と思われた.

(2)　自発放電の発現 を認めることは 少な い.ま れ に中
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部,下 部食道に認 めえた.

2.　食道運動調節機構の検討

(1)　頚部食道摘出症例において も嚥下に伴な う伝播性放

電の発現 を認めた.伝 播性放電は神経支配による ものであ

ることを示している.

(2)　一側迷 走神経麻痺例で,嚥 下第2相 の出現は障害 さ

れた症例で も,伝 播性放電の出現は正常人 と差を認めえな

かった.

(3)　嚥下に伴な う伝播性放電は 空嚥下 と水嚥下では放電

伝播時間に著明な差を示 した.求 心性 インパルスの存在が

伝播性放電出現 に影響 を与えている.

(4)　食道内液体注入,食 道壁急速拡張(空 気10cc注 入)

で局所放電,伝 播性放電の出現 を認めた.食 道粘膜刺激,

壁拡張刺激で も食道運動が誘発 される.

討論

質問　 平島 毅(千 葉大学 ・佐藤外科)

(1)　中部食道であまりburstが つよく現われていない

が,こ れはいかに考え られるか

私 どもの ところで食道内圧 および食道筋電図を実験的に

行な うと,中 部食道ではburstの 振巾が最 も大 きい傾向で

ある.ま たヒ トの中部食道内圧変化でやは り,陽 性波の波

高が最 も高い傾向がある.そ のような観点からすると,貴

科の発表した中部食道で もつ と強 く出ると思 う.

(2)　報告 された下部食道 とは,胸 腔内下部食道で あ る

か,そ れ とも腹部食道であるか,こ こにおける持続 の長い

放電が,ど の部位で発現す るかは非常に重要 と思 う.

回答　 時田 喬

1.　中部食道には 自発放電 と嚥下に伴なう放電を認め ま

す.後 者には上部食道放電に ひきつづ き現われ る振 巾100

～200uV,1秒 間の スパ イク数10以 下,放 電持続約1.5

秒のburstと,そ れより1～2秒 お くれて現わ れ る振 巾

50uV前 後,1秒 間のスパ イク数15前 後,放 電持続2～3

秒のburstの2種 の放電 を認 めてい ます.

2.　 下部食道の記録について,上 部電極が横隔膜下にあ

る場合 と,横 隔膜下にある場合の記録を行なってい ます.

両者の放電patternに 差を認めませんが,後 者では呼吸性

動揺の傾向があります.

10.　特発性食道拡張症に関する研究(第III報)食

道内圧曲線 よりみた食道胃接合部の動態

千葉大学 ・佐藤外科

佐藤 博,佐 々木 守,広 田 和俊

平島 毅,西 村 明,塩 田 彰郎

黄 江庭,大 山 修身,竹 島 徹

鄭 振義

特発性食道拡張症の基礎的研究の一環 として,イ ヌの食

道 胃接合部の動態を電気内圧曲線 より研究しているが,今

回は10頭 の正常犬,つ いで,A群 横隔膜食道靱帯切離術群,

B群 横隔膜食道靱帯切離兼食道接合部粘膜外筋 切 開術群 お

よびC群 右開胸による下部食道接合部粘膜外筋切開術群の

3群 について各群4頭 づつの犬 を用い,食 道外瘻 よりオー

プンチ ップ ド法により食道内圧 を測定 した.正常犬10頭,

手術群12頭 の術 前の静止圧各部位の平均値 よ,下部昇圧帯

最高圧9.5cmH2O,呼 吸相変換点静止圧5.3cmH2Oで,

昇圧帯の長 さでは陽性部1.9cm,陰 性部0.7cm,全 長で

2.6cmで あった.

A群 の術前術後の静止圧 を比較すると,全 例 に圧低下を

認 め,最高圧では術前の平均13.2cmH2Oか ら術後4.8cm

H2Oと 呼吸相変換点圧では5.1cmH2Oか ら2.4cmH2O

と低下 した.昇 圧帯の長 さで は 全長は術前平均2.6cmよ

り2.3cm,陽 性部では1.8cmか ら1.2cmと 僅かではある

が縮少 した.

B群 では,A群 と似 た傾向があり,最 高圧では平均12.5

cmH2Oよ り6.1cmH2Oと 低下し,呼 吸相変換点 で は

5.2よ り1.5cmH2Oと 低下 した.全 長では一定の傾向が

認 められなかったが陽性部では,術 前1.8よ り1.1cmと

縮少した,C群 の最高圧は平均12.5よ り7.9cmH2Oと

低下したが2例 は術前術後でほ とん ど変化 していない.ま

た呼吸変換点では一定の傾向がなかった.昇 圧帯の全長.

陽性部の長 さともに術後延長短縮 を含 み明 らかな傾向が得

られなかった.

以上 より,静 止圧最高値は術後A,B群 で圧低下が著明

で,こ れは下部昇圧帯の形成に横隔膜食道靱帯が重要な役

割 を演じていると推測 される.ま た昇圧帯全長 については

術後各群についてそれ程有意の差が あると思われない.し

かし陽性部ではA,B群 で縮少が著明である.こ れ も,静

止圧最高値 と同様,昇 圧帯陽性部が横隔膜食道靱帯 と密接

な関係 を もってい るもの と推測 され る.

11.　特発性食道拡張症に関する研究(第IV報)本 症

様動物の食道筋電図

千葉大学 ・佐藤外科

佐藤 博,平 島 毅,広 田 和俊

中林 靖明,西 村 明,磯 野 可一

田 紀克,下 鳥 隆生,佐 々木 守

黄 江庭,原 輝彦

特発性食道拡張症の成因とその病態生理 を究明するため

に現在 までに行 な った 本症様動物作成実験総数は111例

で,そ の うち遠隔 を追求し得た81例 の うち 嘔吐症状 なら

びにX線 像による噴門部通過障害を認め本症様動物 と判断

し得た ものは23例 であった.

その主な作製方法は 両側頚部迷走神経切除法(イ ヌ),

PMP全 身投与法(イ ヌ),石 炭酸下部食道注入法(イ ヌ),

および視床下部破壊法(ネコ)であった.こ の うち視床下部

破壊法で3例 に成功 を得たが,氷 結連続切片でその部位 を

確かめた ところ,視 床下部腹内側核Hvmの 外側,内 側,

中心において破壊像を認めたが,そ の他の部位を破壊した
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もの には 嘔吐 が起 らな かっ た.

本症 様動 物 を作成 し得 た動 物 にあ らか じめ か,あ るい は

症 状 が発現 してか ら電 極 を食 道 に植 込 み,嚥 下時 の筋 電図

を観 察 した.

正 常の 植込 み 電 極 法食 道筋 電 図は嚥 下 に よ って上 か ら下

ヘー定 の 潜時 をおい て発 現 す るburstで あ る.

これ を内圧 曲線 と 同時 に記 録 す る と内圧 変化 とほ とん ど

同期 したburstを 記録 し得 た が,と くに接合 部 にお け る

陰性波 と陽性波 に一致 し,burstの 増減 を観察 し得 た こ と

は食 道内 圧変 化 を もた らす筋 活動 を 明確 に と らえる方法 と

考 え られ る.

本 症様 動物 の食 道 筋電 図 は,ま ず両頚 迷 切犬 で は振 巾,

持 続 時間 の変 化が 著 明 で,burstの 消失 が特長 的 で あ っ

た.PMP投 与犬 はburst個 々の変 化 はあ ま り な く,各

部 位 に おけ るburstの 同期 す る傾 向が あ った.ま た石 炭

酸 局注 犬 では 接合 部 に おい ての みburstの 変化消 失 が強

くそ の他 の食 道に おい ては ほ とん ど変 化が な かっ た.中 枢

破 壊 ネコ では振 巾,持 続時 間 の変化,burstの 消失 が あ っ

た.

以上 の実 験成 績 に よ り,本 症様 動 物は 中枢 よ り末 梢 にい

た る種 々の方法 に よ り作成 し得 る こ とを知 ったが,こ の う

ちで も自律 神経 中枢 な らび に迷 走 神経 幹 に直接 侵襲 を加 え

た術式 の 方が食 道 の活 動電 位 を 減 弱 させ る傾 向が あ った.

12.　 蛙 ・胃筋 の拘縮 に ついて

山 口大 学 ・第二 生理

川 端 五 郎,岡 村 節 夫

山 口大 学 ・第二解 剖

沖 充

1.　 食 用蛙 の別 出 した 胃 を輪 切 りに して粘膜 を剥 した巾

3mm位,長 さ1cm位 の筋 の小 片 を標 本 として,等 張 力性

お よび等 長性 の機 械 曲線 を記録 した.

2.　 標 本 は10-7～10-5g/mlの アセチ ル コ リン,20～

110mMのKCl,10～30mMの 塩化 バ リウ ムに反 応 して,

短 縮 または張 力 を発 生 す る.短 縮 また は張力 の発生 に比較

的早 いComponentと 遅 い それ とが 区別 で きる.胃 体 部

よ り得 た標本 は.幽 門前庭 部 よ り得 た も の に比 し,遅 い

Componentの 持続 が よ り長 い.

3.　 カ フェ イン,テ オ ブ ロ ミンな どの キサ ンチ ン属,あ

るい は ヒ ス タ ミン,5-HTに は10-4g/mlの 高 濃 度で も反

応が み られ ない.

4.　 カ ル シウ ム を含 まない リンゲル液 に,3時 間以 上液

を交換 しなが ら標 本 を浸 して お くと,Achま た は高濃 度の

KClに 反 応 しな くな る.途 中KClに は反応 しないが,Ach

に反 応す る時 期 が あ る.こ の ような標本 は普 通 の リンゲ ル

液 中に おい た もの に比 し,約10mV脱 分 極 してい る.

5.　 塩 化 バ リウ ム に反 応 して持続 的 な短 縮 をしてい る標

本 は,数 ミリボル ト脱分 極 してい る もの と推定 され る.

6.　 リンゲ ル液 のpHが ア ルカ リ側 に偏 す る と,持 続 的

な短縮 をす る.緩 衝 剤 として重 曹 を使 用 す る とpHが 不安

定 で あ り,5mMのTrisア ミノ メタ ン を使用 す る とpH

が9.0を 越 す こ とが あ る.

13.　 交感 神 経 ・副交感 神経 刺激 お よ び薬 物投 与 に よ

る胃 ・平滑 筋 の電 気的 活動 お よ び運 動機 能に お

よぼ す影響

熊 本大学 ・第二 生理

西 勝 英

熊 本 大学 ・第 二外 科

吉 永 直 胤,赤 木 正 信

安 尾 博 之,坂 本 彰一 郎

雑 種成 犬 を イソ ミター ル静脈 麻酔 下 に開 腹 し,先 端200

～300μ の単極 吸 引電極 を用い て,空 腹 時の,胃 平 滑 筋 の

電気 的 活動 と,電 極 直 下 の蠕動 運動 を記 録 した.こ の電 位

変化 は,positve-negative-positiveの 三 相 性 を示 すspike

 potentialと その後 に続 く ゆ るや かなnegativeのslow

 potentialよ りな り,こ れ らが,8秒 ～15秒 の間隔 をおい

て 規 則正 し く く りか え し,蠕 動運 動 は,常 にslowpo-

tentialに 一致 して 発 現 され るの が 観察 され た.両 側 頚部

に おけ る迷 走 神経 切断 は,胃 平滑 筋の 電気 的活 動,お よび

蠕 動 運動 に な ん らの 変化 ももた らさ な か っ た.迷 走 神

経 を刺激 す る と,20～30cpでslow potentialの 増大

と同時 に,蠕 動運 動 の亢進 お よ び 各電 位 変化 間隔 の延長

(130～150%)を 認 めた.ア トロピ ン 投 与 に よ り,slow

 potentialは 消失 し,同 時 に,蠕 動 運動 は 観察 され な くな

ったが,spike potentialに は変化 は み られ なか った.ネ

オ スチ グ ミンに よ り,slow potentialの 増大 と,蠕 動運動

の亢 進 をみ とめ た.内 臓神 経刺 激 に よ りつ ぎの 三つ の型 の

効果 をみ とめた.1)完 全 に 電 気 的活 動,お よび蠕 動運動

が抑 制 され る もの。2)電 気 的活 動 の不規 則化 と,蠕 動運

動 の減 弱 をみ とめ る もの.3)Spike potentialのburst

状 の 出現 の みで,蠕 動 運動 は,観 察 されない もの.ア ドレ

ナ リン投 与 に よ り,内 臓 神経 刺激 効果 と同様 の変化 をみ と

めた.

討 論

質問　 栗 山 煕(九 州大 学 ・第 一生理)

Spikeに と もな うslow potentialの 経 過 中に もphasic

tensionが 発生 してい る よ うで すが,slow potentialと

tensinの 発生 との関係 をどの ように考 え ますか.

回答　 西 勝 英

Spike potentialとslow potentialと が異 ったme-

chanismに よって 発生 して い るの では ない か とい う推論

に 対す る根 拠 として以 下 の実験 結果 を挙 げ ます.

1) Spike potentialは,1.0×10-6g.tetrodotoxinで

も消失 し ないが,slow potentialは,す ぐに消 失 す る.

2) Slow potentialは,atropineに よって抑 制 を うけ
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る.Neostigmineに よって,増 強 され る.

3) Splanchnic nerve刺 激 に よ り,Spikepotentialの

み を発 生 させ る こ とが で きる.ま たadrenaline,nor-

adrenalineに よ り同様 の結 果 を うる.

しか しslow potentialが,常 にperistalsisと 一致 し

て出現 してい る点 か ら もartifactで あ る か もしれ ない と

い う疑 問 点は残 ってい る.こ の点 は,さ らに検討 をか さね

るべ きで あ る と考 える.

14.　 迷走 神経 切 離 の胃 幽門部運 動機 能 に お よ ぼ す 影

響

東 北大 学 ・槇外 科

白鳥 常 男,塚 本 長,菅 原 侠治

原 田 伸 正,籏 福 哲 彦,関 根 毅

斎藤 禎 量,岡 林 敏 彦,長 岡 謙

加藤 栄一

従 来 よ り,迷 走神 経切 離後 には,胃 内容 の排 出障 害 が起

こる こ とが認 め られてい る.こ れ は,迷 切に よ り胃 ア トニ

ー または 幽門痙 攣 が起 こるため とか,両 者が 同時 に 起 こる

ため とか考 え られ てい るが,こ の現 象 を釈然 と解 明 した報

告 は み られ ない.わ れ わ れ は,こ の 現象 を究 明 す る目的

で,イ ヌ を用い て,迷 切前後 に 胃内 に微温 水 を注 入 した時

の 胃運動 を,肉 眼的 な らびに筋 電 図学的 に 観察 し,興 味 あ

る知 見 を得 たの で報 告 す る.

実験 に は,雑 種成 犬30頭 を用い,ラ ボナー ル の麻酔 下 に

頭 部高 位 の仰 臥位 とし,胃 内に微 温水 を200ccづ つ1000

ccま で注 入 した.そ し て,こ れ を横 隔膜 直上 の 完全迷 切 前

後 に行 な ってそ の変化 を観察 した.

この実 験結 果 は,つ ぎの ご と くで ある.

1)　胃内 に微 温 水 を 注 入 して 胃内圧 を 高 め る と,肉 眼的

に蠕動 運動 が亢 進 し,筋 電 図学 的 に も放 電 間隔 が延長 し,

注 入 量が 増す と逆蠕 動放 電 が発生 し易 くな ぞが,こ の変化

は迷 切 前後 で変 らない.2)し か し,放 電 間隔 が最 も延 び,

逆蠕 動放 電 が最 も多発 す る微 温 水 の注入 量 は,迷 切後 の方

が 大で あ る.3)迷 切 それ 自体 では,肉 眼 的 に も,筋 電 図

学 的 に も幽 門部 の運 動亢 進 は見 られ ない.

以上 の実 験成 績 よ り,幽 門部 の運 動亢進 は迷 切 に よ って

まず 胃の ア トニー が起 り,胃 内容 の停滞 に よ る胃内 圧の 亢

進 に よって二次 的 にひ き起 こされ る ことが 推定 された.

討 論

追 加　 田 北周 平(徳 島大学 ・第 一外 科)

逆 蠕動 の誘 発 され る諸原 因 の うちの一 つ に,内 容 の逆 流

とい う水 力学 的 の影響 が 潜在 し てい る と思 う.

質問　 栗 山 煕(九 州大学 ・第 一 生理)

逆 走神 経の 中のinhibitory fibreがadrenergic ffbre

とい う結 果 は これ が5-HTreleaseに よ る もの とお きか え

て も考 え られ ます が,い かがで すか.

質 問　 広 田和 俊(千 葉 大学 ・第 二外 科)

十二指腸潰瘍症に対して迷走神経切除を行なってい ます

が,術 後2週 ないし3週 では 著明な胃ア トニーを認め る.

しかし,3～6ケ 月後にはある程度改善 され て くる.し た

がって,演 者の実験で興味あるのは,切 離直後ばか りでな

く,日 数が経つ とどうなるかとい う点である.

回答および追加　 白鳥常男

迷走神経の切離 による 胃の拡張は 日時の経過に伴 ない改

善 され る傾向が見 られる.し か しなかには改善の顕著でな

い ものがある.こ れは動物実験および迷切を合併 した 胃切

除症例 について もいえる様である.

また,胃 内容が十二指腸に排出 されないと き逆流した胃

内容が幽門部に もどって きて逆蠕動が出ることが あるとの

事ですか,そ の様なこともあ り得 ると思われ る.し かしわ

た くしどもの経験では内圧の変化した直後に逆蠕動の出現

が多 く,蠕 動による胃内容の移動により起 こると考え られ

ることは少ないのではないでしようか.

15.　 胃運動の迷走神経性抑制について

広島大学 ・第二生理

銭 揚 武 彦,藤 井 一 元

さきに自分 らは,脊 髄犬の延髄の刺激により,迷 走神経

は単に胃運動促進神経であるばか りでな く,こ の中には促

進線維 とともに,こ れと延髄で起原 を異にする抑制線維が

含 まれていることを報告 した.今 回,こ の迷走神経性 胃抑

制の機転 を,ニ ワ トリの筋胃運動を指標に して追及 した.

実験にはNembutal麻 酔(25mg/kg)ま たはFlaxedil

(20mg/kg)麻 酔を施した1.2～2.0kgの 白色 レグホン種

33羽 を用いた.

(1)　迷走 神経末梢端の刺激で,筋 胃運動促進反応の他に

抑制反応をも認めた.こ の抑制反応は,C6静 注(10mg/kg)

後は消失す るか,ま たは促進反応に逆転 した.ま たpro-

pranolol静 注(3mg/kg)に よって促進反応 に逆転 した.

(2)　あらかじめ第14・15頚 髄間を切断 したニワ ト リの

延髄で,迷 走神経背側核 の刺激で,促 進反応の他に抑制反

応を認 めた.こ の抑制反応は,両 側迷走神経切断によって

消失 し,ま た,C6,propranolol静 注により消失 した.

討論

質問　 白鳥常男(東 北大学 ・槇外科)

迷走神経 を切離した ときには その中に含 まれてい る抑制

線維 も切離 されることになるが,こ の とき胃に興奮が起こ

る ものでしようか.

回答　 藤井一元

迷走神経を切断だけで筋 胃運動が促進,ま たは抑制 され

ることはみ とめていない.

追加および質問　大賀 晧(北 大 ・獣医薬理)

私 どもはニワ トリの喋嚢,腺 胃,筋 胃に対する自律神経の

支配について検索してお め,頚 部迷走神経末稍端 ならびに

中枢端刺激で3つ の胃に収縮 または 抑制反応が起こること
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を春の獣医学会総会で報告 している.ま たつ ぎの点 を質問

したい.

1)　迷走神経抑制線維はadrenergicで あるとい う根拠

は何か.

2)　 われわれの実験では 迷走神経末梢端刺激による収縮

反応はヘキサ ミトニウム投与後は抑制 また消失 するのみで

促進反応に 変 る事はみ られなかったし,ま たpropranolol

だけの効果から抑制線維はadrenergicで あるとはいい切

れない と思 うが どうか.

3)　 筋胃に対する抑制支配は迷走神経内の神経による も

の と,大 内臓神経による ものと どちらが優位であると思わ

れるか.

回答　 藤井一元

1.　迷走神経中にadrenergic fiberが 存在 するとい う

根拠は,迷 走神経性抑制反応がC6静 注後の刺激では 消失

す る(または促進反応 に逆転)こ と.Propronalol投 与後の

刺激で促進反応に逆転することである.

2.　 〓のう,腺 胃の神経支配に ついては追及し て い な

い.

3.　 迷走神経 性抑制効果 と内臓神経性抑制効果 との間に

その差は認め られなかった.

16.　 X線 映画運動分析による胃内容排出機転の 研究

弘前大学 ・大内外科

小野 慶 一,渡 辺 襄,鈴 木 行三

土田 博,阿 保 優,杉 山 譲

野崎 修一,杉 沢 利雄

従来よ り胃内容排出機転に関しては,内 圧曲線描写法,

筋電図法,各 種X線 学的方法 など多種多様 の手段によって

詳細な観察がなされているが,な お未解決の点が少な くな

い.最 近,X線 テレビやX線 映画による研究が各方面で行

なわれるようにな り,胃 内容排出の模様が直接人体 につい

て明確 に観察で きるようになった.

わ れ わ れ は16ミ リ・フイルムで撮影 したX線 映画を

NAC社 製のfilm motion analyzerに よって 胃の運動

影像の計量的分析 を行 なった.こ の装置はフイルムの定量

解析用に用いられる もので,高 速度あるいは微速度撮影の

映画の画像 から形態 ・運動 ・スピー ドなどの定量的な デー

タをとり出す もので,胃 前庭部にあらわれる蠕動波 の縦軸

の長 さをL,横 軸の長 さをTと し,蠕 動が幽門に向って進

むにつれてLお よびTの 長 さの時間的推移 を計測すること

により,蠕 動の形態 を詳細につかむことがで きた.

それによると横 胃,い わゆるhypertonic steer horn

 stomachの 蠕動は 胃の長軸に対して 縦に長い蠕動を しめ

し,一 方hypotonicあ るいはatonictypeの 胃では横

胃の場合 とは逆 に,胃 の長軸 に対して横に長い形態をしな

が ら幽門側へ進む,換 言すれば,横 胃では縦走筋優勢の蠕

動であ り,つ りば り胃では輪走筋優勢の蠕動が行なわれて

い ることを示咬 してい る.結 局,横 胃では内容排出に積極

的な姿勢がとられ,つ りば り型の胃では輪走筋優勢の くび

れに よって,胃 前庭部の内容を幽門側へおし上げるような

基本的態度 をとるもの と思われ る.

以上の ように,こ の方法は平滑筋収縮 における縦走筋 と

輪走筋の機能識別に も有用な方法であると考える.

討論

追加 遠山富也(千 葉大学 ・)放射線科)

演者の研究 と少 し目的が異なるか も知れないが,私 ども

は実際の食餌内容について如何が調べている.X線 テレビ

を用い,ビ デオをとりくりかえし観察するとい う方法 をと

っている.こ こでは2～3ス ライドを供覧する.材 料:形

の異なる特殊 なBa粒 を作 る.温 度および酸 で崩壊 しない

ように,ア ルギン酸 で固め,カ ルシユウム塩で,コ ーテン

グしてある.比 重は大体三分粥になるように作 ってある.

これを普通の食餌 の合間に食べ させ る.

1. Ba粒 は食物 と共に移動し,こ れによって,食 物の

移動状態がわかる.

2.　 食べた食物は食事直後に全 胃にわたって 互に混和す

ることはない.

3.　 胃体部は殆ん どこの まゝの形で下ってゆ き混和撹拌

は幽門部でのみ行われる.

4.食 物は融解流動状になると共に胃の蠕動につれて排

出される.

5.貯 炭式のス トーブ といった ような タ トエが当ってい

ると思われる.

回答 渡辺 裏

われわれの 胃蠕動の分析は すべて立位の場合での観察で

あ り,臥 位の分析はしておりません.し か し,臥 位で胃蠕

動があまりみ られない場合で も,立 位にします と蠕動が亢

進する例を屡 々観察しております.

17.　イヌ胃における正 ・逆蠕動運動の電気内圧曲線お

よび筋電図単的研究

東北大学 ・槇外科

白鳥 常男,塚 本 長,菅 原 侠治

原田 伸正,籏 福 哲彦,関 根 毅

斎藤 禎量,岡 林 敏彦,長 岡 謙

加藤 栄一

胃蠕動運動に正蠕動 と逆蠕動の あることは従来 よリレ線

学的,肉 眼的あるいは 筋電図学的観察により広 く知 られて

いる.

しかし,正 蠕動 と逆蠕動の質的差異 とか逆蠕動の発生機

序に関 しては生理学的には もとより臨床上からも極めて重

要 な問題であるに も拘 らず,今 なお充分解明された とは云

えない.こ のため,わ れわれは,正 逆蠕動運動に関する上

記諸問題 に関し,動 物実験に よる観察を もとに以下のごと

き知見をえた.

逆蠕動は幽門洞に対する各種刺激た とえば急性 胃拡張,
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胃横切離,胃 壁全周 キシロカイン浸潤注射,な どに よって

容易 に発生する.

正逆蠕動放電の質的差異については放電間隔では,正 蠕

動放電 よりも逆蠕動放電間隔の方が長 く,逆 蠕動の発生頻

度に関しては正常 胃では1%内 外 にす ぎないが,幽 門輪部

に異常な興奮 を来 たす ような病的状態下には かなり高頻度

に出現する.幽 門輪部収縮圧では逆蠕動時の方が正蠕動 よ

りも大 きく,ス パ イク放電の振巾に関 しては一定条件下の

安定 した状態下で 比較 すると一般に逆蠕動の方が大 きい傾

向がみ られる.伝 播速度に関 しては通常,逆 蠕動の方が正

蠕動 よりも大 きく,極 端 な場合には口側 と遠側の電極から

得 られるスパイク放電は同時に出現し,こ の際,幽 門洞部

は殆ん ど一塊 となって収縮し,同 時収縮 しているかのご と

くみえる.

以上,イ ヌ胃に於ける実験成績に基づ き,逆 蠕動は幽門

洞の刺激あるいは 異常興奮状態下に発生し易い もの と思は

れ,両 者の間にはその諸性質に多 くの点で相違がみられ,

その詳細は今後究 明すべ き問題 と思われる.

討論

追加　 田北周平(徳 島大学 ・田北外科)

良性幽門狭窄例の レ線観察により幽門洞に発生 した収縮

輪 から2方 向伝播の波が現われる実例を見ている.胎 生初

期 の消化管の態度 と似た所見であった.

消化管壁は天性このような能力を持 っている とい う関係

が大 きい役割 りを持 っている.

回答　 岡林敏彦

御指摘になった 幽門狭窄臨床例において幽門洞部 より胃

底部および 幽門輪部への二方向に向か う蠕動運動が観察 さ

れるとい う事実は,口 側電極 と肛門側電極 より同時 放電が

み られる現象 を説明するのに 一つの示咬 を与える重要な発

言 と思 う.

質問　 坂本彰一郎(熊 本大学 ・吉永外科)

胃横切断後に逆蠕動が発生してい るが,手 術後どの くら

いの時間 をおいてとった筋電図ですか.

30分 ～1時 間放置 して安定するのを まってから,と れた

筋電図で も逆蠕動の発生が多いのですか.

回答　 岡林敏彦

安定す る時期 を内圧曲線,筋 電図上 より求めて,比 較的

安定が得 られる時期,最 低30分 以上経過した もので 少 な

くとも100放 電以上の成績について検討 を加えており,安

定が得 られない場合はデーターより除外 した.

追加　 白鳥常男(東 北大学 ・槙外科)

横切離した ときに生ずる逆蠕動は 動物実験では横切離直

後外か らみ られる.

近側胃切除術を行 なった症例では,十 年後において もレ

線学的に逆蠕動が観察 されている.

18.　 キシロカインの胃運動機能におよぼす影響

東北大学 ・楓外科

白鳥 常男,塚 本 長,菅 原 侠治

原 田 伸正,籏 福 哲彦,関 根 毅

斎藤 禎量,岡 林 敏彦,加 藤 栄一

長岡 謙

イヌを用い,筋 電図法ならびに電気 内圧曲線描記法に よ

って,キ シロカイン の胃運動機能にお よぼ す影響を調べ

た.

1)　 キシロカ イン胃内注入実験

1%,2%,4%の キシロカイン40～100ccを ゴム管に よ

って胃内に注入すると,放 電間隔の軽度延長 と,振 巾増大

がみられたが,同 様の変化は同量の生理的食塩水を胃内に

注入 した時に も認め られたので,キ シロカインを比較的多

量に胃内へ注入した時には,胃 運動機能に対 しては,内 容

増加による影響が大 きい と思われる.

2)　 キシロカ イン漿膜下注射実験

2%キ シロカ イン0.1～10ccを 幽門洞部の 前壁の 一部

や胃の臓器軸 と直角方向全周の漿膜下に注射したが,特 に

変化はみられなかった.

3)　 キシロカ イン静脈 内注射実験

2%キ シロカ イン0.3cc/kg.1.0cc/kg,2.0cc/kgを それ

ぞれ5%ブ ドウ糖液で稀釈 し静脈注射 を行 なったが2.0cc

/kg注 射時に放電間隔のわずかな延長がみ られたほかは特

に 目立った変化を示 さなかった.

4)　 キシロカイン筋層内注射

2%キ シロカ インを小範囲の胃筋層内に注射したが特に

変化はみ られなかった.

10ccの2%キ シロカ インを前壁や後壁の小轡側 より大

轡側におよぶ半周の筋層に注射すると注射部 より上部胃に

は特に変化がないに もかかわ らず,下 部胃では放電間隔の

明 らかな延長がみられ,蠕 動が注射部 を越 えないごと き所

見 を呈 した.20ccの キシロカイン を全周に わたって注射

しても同様の結果がえ られ,さ らに逆蠕動 も認められた.

これは収縮圧曲線を幽門部附近にて調べ ると運動が亢進 し

てい ることが証明された.以 上の性質は胃横切離時の下部

胃の性質 と似 ている.

討論

追加　 菅原侠治(東 北大学 ・棋外科)

私 どもは演者 らとともに,腸 管におけるキシロカイン筋

層内注射 をも行なったのでその成績 を追加する.

口側 より肛門側に3cm間 隔で3個 の 電極 を設置 して,

電極の 上下,な らびに電極間に キシロカイン注射を 行な

った.

その結果,1)キ シロカイン注射に より,注 射部位 にお

いて蠕動の伝播が 中断 される 所見を得た.2)キ シロカ イ

ン注射を2ケ 所で行なった場合,そ の間に挾 まれた分節状

の腸管部では正常 よりも蠕動伝播の状態が良好であった.
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追加 土田正義(東 北大学 ・泌尿器科)

私 どもは後程 口演するように,腎 孟内にキシロカインを

注入 した場合の筋電図の変化 を観察 したのであるが,粘 膜

麻酔 により尿管蠕動 はただちに停止す る とい う結果 を得

た.加 藤先生の報告では胃粘膜麻酔で胃蠕動はほとんど影

響 されなかったそ うであるが,両 者の差異は結局臓器に よ

る差 と思われる.

追加　 広田和俊(千 葉大学 ・第二外科)

4%キ シロカ インを幽門部および幽門前庭部に塗布(鼻

腔ゾンデを用いて)し て,X線 造影剤の排 出をみたが,内

容排 出は促進 されて くる.こ れは臨床例のみな らず,イ ヌ

で もラッテで も同様であった.排 出の状況 は律動性周期性

が失われ持続性 となる.

また,イ ヌおよび ラッテで同剤を幽門直前部の筋層内に

注射する と,そ れ迄続いていた排出がいずれの場合 も直ち

に停止 した.

19.　 胃 ・十二指腸を中心とした活動電位の考察

東京医大 ・外科

早田 義博,河 村 一太,安 田 有孝

新井 史朗,平 良 真昌

東京医大 ・生理

登 坂 恒 夫

小川赤十字病院 ・外科

岩 田 秀 穂

われわれは成犬を用い胃体部,前 庭部,お よび幽門輪の

大彎,小 轡側の活動電位を同時記録 し て これ を比較検討

し,併 せて,十 二指腸球部における酸,ア ルカ リな らびに

内圧の影響に よって 幽門輪の開閉を活動電位的立場 より再

検討 したので報告 した.

結果.1)胃 各部に おける大彎側,小 彎側の活動電位を

比較 した.ま つ,振 巾については体部では小彎側は大彎側

に比 して約2倍 も大 きく,し か もspikeの 後にburst様

放電 をみるが大彎側ではspike様 電位 のみで あった.前

庭部,幽 門輪では振巾の大 きさは大彎側で大 きくなる.つ

ぎに,伝 播 速度は体部,前 庭部,幽 門輪に近づ くに従 って

速 くなり,大 彎側は小轡側 よりも速 くなる.2)幽 門輪 の

活動電位は前庭部の活動電位 と同調性があるが,出 現頻度

は前庭部 よりも少ない,さ らに局所的差異 については小彎

側,前 壁,大 彎側に移行するに従 って振巾は増大する傾向

を示 した.3)幽 門輪 口開閉機序を解明する目的で前庭部,

幽門輪,十 二指腸球部に電極 を刺入 して,十 二指腸球部に

温水(380C),塩 酸 リモナーデ(pH1.9),重 曹水(pH8.5)

の各 々5ccを 注入時,お よび十二指腸球部内圧 を上昇 させ

た場合 の各諸条件下における活動電位,な らびにゴム球に

よる幽門輪収縮圧の変化 を同時記録 した.温 水,塩 酸 リモ

ナーデ,重 曹水による影響 は幽門輪の活動電位,収 縮圧の

変化には有意の差異 を認めなかった.こ れに反 し,十 二指

腸球部の内圧を高めるこ とに よっ て幽門輪 の活動電位は

burst様 放電が強 く出現した.

以上のことに より幽門輪 口の開閉を左右する因子には,

特に酸反射説を活動電位的立場より否定するにはなお,問

題 もあるが,十 二指腸球部内の液体の性状 によるとい うこ

と よ り も,機 械的刺激が重要なる因子である と結論づけ

た.

20.　 悪心お よび嘔吐時の胃および小腸運動について

岡山大学 ・第二生理

大 橋 勝 彦

悪心および嘔吐の際の胃腸運動については 多 くの研究が

あるが,嘔 吐時の体動お よび腹圧上昇のために,そ れを観

察すること,お よびその運動 を描記することは非常に困難

であった.し たがってその結果 もなお一致 を見 るに至 らな

い.

著者はこれ らの影響 を避けるためChloralose麻 酔下に

透 明な合成樹脂製の特殊な腹窓を装着し,少 量のapomor-

phineに よって起こされた悪心およば嘔吐時の胃の運動変

化 を観察 しなが ら同時にゴム球法により,胃 および空腸の

運動変化 を記録 し,外 来神経切断に よってそれが どの よう

に変化するかをしらべた ところ,つ ぎの ような結果を得た.

1.悪 心お よび嘔吐時の胃 お よ び 小腸運動は,迷 走神

経,大 ・小内臓神経および腰 部交感神経が関与 し,迷 走神

経は著明な亢進効果 を,ま た大 ・小内臓神経および腰部交

感神経 は著明な抑制効果をお よぼすが,全 体的 には亢進効

果が前面に出る.こ の際迷走神経による軽い抑制効果およ

び大 ・小内臓神経,腰 部交感神経による軽い亢進効果 も認

み られた.

2.　 嘔吐時の特異な 胃の外形は迷走神経切断に より消失

するが,大,小 内臓神経切断および腰部交感神経索の切除

に よっては消失 しない.

3.　 嘔吐動作に前後して 胃幽門部に逆蠕動波が認め られ

るが長 くは続かず,ま た非常に浅い こと もある.

討論

追加 福原 武(岡 山大学 ・第二生理)

嘔吐の さいの吐出が特有な呼吸運動,す なわち,吸 息筋

(横隔膜その他)と 呼息筋(腹 筋その他)の 強烈な同時的収

縮 によって起こることはかって報告 した.今 回の実験は嘔

吐時の胃腸の状態を明 らかにした.こ れに よれば,胃 幽門

部に高度の緊張上昇がおこり,逆 蠕動が幽門附近に起 こる

けれ ども,そ れは角切痕 までに消失 し,内 容 を押 し出す力

とはなり得ない ことがはっ きりした.

質問 関根 毅(東 北大学 ・槇外科)

1)　嘔吐時におけるpyloric ringの 状態および横隔膜

の運動状態 をどう考 えてい ますか.恐 らくpyloric ringは

嘔吐時には強 く閉じる状態に近い と解 して よい ものかどう

か,お よびその時の胃運 動は どのように亢進 しているもの
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で しようか.

回答　 大橋勝彦(岡 山大学 ・第二生理)

私 の実験条件では 完全に幽門括約部が 閉じていたかはっ

きり分 らぬが,嘔 吐時の胃の運動変化で最初に起こる著明

な変化は 胃切痕部 に現われる漿膜面が蒼 白となる程の強い

収縮がある.こ れが漸次胃幽門部,括 約部の方へ広がって

行 く様 に観察 された.

21. Gastric pouchに ついて

東邦大学 ・粟津外科

長 山 寛,石 川 巌,柏 木 孝夫

竜 礼之助,小 沢 哲郎,柴 田 族光

宇仁 豊

胃全剔後の栄養改善,愁 訴の軽減などの目的で用い られ

る代用胃としてのgastric pouchに つき運動機能 をみる

目的で筋電図学的検討 を試みた.

成犬を用い,胃亜全別行 をない,こ れに空腸のTreitz靱

帯下約15cmに て作成せるpouchを 吻合した.pouchは

腸管を約30cm用 いて作成 し全長にわたる吻合を さけ,上

端の一部を環状 となした.

レン トゲ ン透視所見で拡張はあまり認 められず,造 影剤

の流入は 口側脚にやや多量に入 る像がみ られた.

活動電位の導出は胃空腸吻合部,口 側脚中央,尾 側脚中

央,pouch吻 合線の両側部およびpouch下 空腸の各部で

行 なった.

残 胃-pouch吻 合部は放電周期の一致はみ られず,ま た

pouch部 は放電周期の延長が軽度みられたが,ほ ゝ正常時

空腸の放電patternを 示 した.口側脚 中央および尾側脚中

央における筋電図では 口側脚 におけるburst筋 電図で

は,口 側脚におけるpouch発 生同期の延長 と,周 期性の

乱れ,振 巾の軽度の減温,ま た尾側脚におては周期の軽度

延長 をみた.両 者の比較では,口 側脚,尾 側脚の間の同調

性はみ られなかった.

口側脚の 発生間隔の延長 ならびに 振幅の減少がpouch

内に流入 した 内容排泄 に対して抑制的因子 となるならば,

本法の代用胃としての可能性 も考 え られるが,さ らに胃全

剔および空腸pouch部 全長にわたる吻合,ま たさ らには

形成 されるpouchの 容積ならびに術後の経過時間 などの

関連性について追試を続ける.

22.　 胃切断後の電気生理学的変化について

熊本大学 ・第二外科

吉 永 直 胤,赤 木 正 信

安 尾 博 之,坂 本 彰一郎

熊本大学 ・第二生理

西 勝 英

われわれは雑種成犬 を静脈麻酔下に開腹し,胃 平滑筋の

活動電位 を漿膜面か ら単極吸引電極 を用いて導出し,time

 collstant2秒 のA.C.Amp.で 増巾し,一定の波形 を示す

筋電図 を得た.この波形はpositive.negative,positiveの

spike potentialと これに続 くゆるやかなslow potential

からなる.胃 の蠕動運動はこのslow potentialに 一致 し

ていることを重視 してい る.

臨床的に各種 胃手術後の食物停滞,逆 流 などの愁訴は幽

門痙攣や逆蠕動などの 胃運動障害によることが大 きい とい

われている.わ れわれはこの点を明らかにするための第一

段階 として,胃 の上,中,下 部で漿膜,筋 層のみの横断 を

行い,直 後お よび数 ケ月後の筋電図上の 変化を追求 した.

これに よると,切 断縫合後数 ケ月まで,そ の瘢痕 を境 と

して上下の連絡は認 められず,そ れぞれ独自の放電を示し

てい る.

切断下部は切断部位 を問わず,正 蠕動の場合が圧倒的に

多い.また逆蠕動は切断直後におこる場合が多い.そ の他電

極直下のみの放電 と思われる他へ伝導 しない電位 をみ る場

合がある.こ れ らのことは,手 術操作 による牽引,圧 迫 な

どの物理的刺激のため筋の自動的亢奮性が変化するため と

考えられる.

手術時に胃壁の迷走神経は切断 されているので,そ の再

生はないかを知 るた め に,頚 部で迷走神経刺激 を行っな

たが,そ の効果は手術後3ケ 月までは 認め られなかった.

すなわち迷走神経の支配は少な くとも3ケ 月までは正常

に復帰 していない.し たがって手術後の機能障害は神経性

の因子が大 きな比重をしめ,同 時に吻合上下部の運動の不

規則性,ま た手術による胃容積の変化,さ らに手術操作に

よる胃平滑筋の自動能の変化などに よると考 えられる.

討論

質問　 白鳥常男(東 北大学 ・棋外科)

横切離後にみ られる逆蠕動の出現や 幽門部の蠕動運動の

充進は,迷 走神経切離によると考 えるか胃の横切離に よる

もの と考 えるか.そ れ とも別な理 由を考 えるの で し よ う

か.

回答　 坂本彰一郎

逆蠕動の原因は迷切によるとはいえない.わ れわれの実

験か らは,色 々の手術操作による 胃平滑筋 自動能の変化に

よるもの と考えてい る.そ の一つの理 由として、胃横切断

直後の胃に対する物理的な操作の影響が とれていない場合

逆蠕動発生の機会が多 く,30分 ～2時 間放置 した後では正

蠕動になる場合がほ とんどである.ま た,慢 性犬になる と

逆蠕動の発生はますます減少す る.

質問　 岡林敏彦(東 北大学 ・槇外科)

Slow waveがperistalsisを 伴な うと断定するには問題

があると思われる.電 気内圧曲線 あるいは肉眼的観察に よ

れば,spike dischargeの 電気的変化に蠕動輪はやや遅れ

て出現 し,た また まslow waveの 時期に一致 したのでは

ないか と私は考えたい.電 気的変化 と筋収縮の機械的変化

との間に時間的ずれが伴なうのは,電 気生理上当然考慮 さ

れなければならないのではないか.
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追加　 西 勝 英(熊 本 大学 ・第 一生 理)

1.　われ わ れの実 験 に おけ る運 動 は,胃 の 内圧 曲線 では な

く,胃 の蠕動 運 動 を描 記 させた もので ある.

2. Spike potentialがslow potentialの 発 現 同時 に

蠕 動運 動 の 出現 を もた らす こ とは明 らか では あ るが,spike

 potentialの みで は,蠕 動運 動 を行 ない え ない.1)atro-

pincの 投与 に よ りspike potentialの み とな り,蠕 動 は み

られ ない.2)10×10-6tetradotoxinに よ りspikepo-

tentialの み とな るが,蠕 動 は み られ ない.3)splanchnic

nerve刺 激 に よ りspike potentialの みの 出現 で,こ れが

蠕 動 を伴 なっ てい ない.Adrenaline,nor-adrenalineで も

同様 の結 果 が得 られ る.し たが っ て,spike potentialが

即蠕 動運 動 に むす びつ くもの とは老 え られ ない.

追加　 河 村一 太(東 京医大 ・外 科)

Spike dischargeの 後 に 胃の蠕動 運動 が 見 られ る こ と

は,私 も肉 眼的 に また 胃活動 電位 と蠕 動運 動 を8ミ リ映 画

に よ り同時 記録 して それ を検討 して 確 認 してい ます.よ っ

てspike dischargeと 蠕 動 運動 には 相関 が あ る と考 えて

よい と思 う.

23.　 胃体 部切 除 後 の 残胃運 動機 能一 特 に術後 遠隔10

年 症 例 につ いて

千 葉大 学 ・佐 藤外 科

広 田 和 俊,佐 藤 博,中 林 靖 明

平 島 毅,西 村 明,下 鳥 隆生

佐 々木 守,黄 江 庭,三 好 弘文

千 葉大学 ・放 射線 科

遠 山 冨 也

胃下垂 ア トニー症 に対 して,胃 体 部 帯状 切除 術 を教 室 で

は,119例 に施 行 した.今 回 は手術 後10年 以 上 を 経 た遠

隔症 例 の 胃運 動 状 態 をX線 映画 に よっ て観察 した.

観察 は通 常 の バ リウ ム造 影剤200cc内 服 に よ るほか,共

演 者遠 山 に よ る食 事混 和排 出状 態 の観察 も兼 ね た.す な わ

ち アル ギ ン酸 カル シウ ムに よ り バ リウ ム を2mm程 度 の

小粒 の円柱 形,球 形,立 方形,細 砕 形 とし,こ れ を一定 試

験 食事 摂食 中の4時 期 に10ケ づ つ 内服 せ しめ て 観 察 す

る方法 で あ る.

観察分 析 に よる主 要 結論 はつ ぎの ご と くで あ る.

(1)　遠隔 時 に おい て は,手 術 後2週,3ケ 月な どの早期

に み られた.胃 蠕 動 状態,逆 蠕動 の発 生,内 容 の十 二指 腸

排 出の 非能 率 的 な運 動 は影 をひそ め,活 発 な蠕 動運 動,逆

蠕 動 の消失,効 率 的 な胃内容 の十 二指腸 へ の排 出が み とめ

られた.こ れ らの 傾 向は術 後10年 以 上の 長 期 遠隔例 に お

い て よ り強 調 され る.

(2)　内容 排 出 時間 に つい て見 るな らば,排 出開 始時 間 も

終 了時 間 も健康 人正 常 値 に比 較 して短 かい.す なわ ち,内

容排 出 は促 進 され てい る.ス パ スム スな どに よる排 出障 害

は み とめ られ ない.

(3)　食事混和排出状態の観察においては,前 記の4種 類

の形の小粒 の造影剤が層状 に分別 して存在することから,

試験食(ジ ヤム付食パ ン2枚,ハ ム4枚,ゆ で卵1ケ,水)

が,胃 内に入 って直ちに混和 され るものでないことが推定

される.混 和は下方の前庭部におこって くるが,20分 後に

造影剤粒の第1の グループと 第2の グループが混和 されて

くることがみ とめられる.40分 後には全体が混和 されるの

がみ とめられるが,混 和運動は前庭部においてのみ行われ

ている.60分 後には一部空腸に移動する.90分 後にはな

お,胃 内で混和 を受 けている.こ のように,バ リウムによ

る通常の排出測定 よりも長時間の胃内滞留を示 している.

但 し健康人 よりも胃内滞留時間は短縮 していた.

討論

質問　 白鳥常男(東 北大挙 ・棋外科)

1)　横切離の高 さにより,幽 門部の付加手術の必要が出

てきます.映 画では横切離の高 さが幽門部に付加手術 を必

要 としない様 な高 さであるものが多い様にみ られる.

2)　 胃体部切除後に生ずる幽門部の興奮は年数の経過 と

ともに減少する傾向が認められ ますが,特 殊な条件下では

見 られ る様である.

回答　 広田和俊

幽門成形の必要性に関 して,私 達の症例の切離の高 さで

は必要ないだろうとのことで したが,私 達の症例は幽門 よ

り中央縦経で4～10cm(多 くの症例では7～9cm)と なっ

ているので,幽 門成形が必要なカテゴリーに入ってい ると

思 う.と ころが私達の症例では1例 も幽門成形 も筋切開 も

施行 しないで済んでいる.

術後の運動異常の発生の有無に大 きな 要因となるのは,

切除術前の状態だ と思う.Wangensteenの は消化性潰

瘍が主であり,私 たちのは胃下垂 ア トニー症である.先 程

3例 ばか り術直後になや まされた とのべた症例は,高 酸症

を示 していた.し かしこれら も術後1年 以内に消失 した.

幽門成形,筋切開の考えに対 する答えは,時 間の関係上,

次回に述べ る.

ただ1回 のX線 検査で運動の本当の状態がつかめないの

は当然である.私 が,胃 内容の排出障害が ない と結論 した

のは,通 常のX線 検査,X線 映画,特 殊検査 などで少な く

とも4日 間はしらべ、 また症状の詳細な分析に もとず く総

合的 な印象 として結論ずけた ものである.

24.　 十二指腸の平滑筋電図学的研究

慈恵医大 ・大井外科

大井 実,古 賀 毅継,田 中 直樹

柳沢 清史'山 中 忠夫,佐 藤 順之

松島 孝雄

イヌをラボナール麻酔下で開腹 し,平 滑筋 々電図の双極

誘導 を行ない,spike burstを 目標 として,時 定数 の短 か

い増幅器で記録 した.ま ず幽門 より十二指腸末梢部 までの
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間 を,1cm間 隔で筋電図を記録 してみたが,波 型には差異

は認 められなかった.し かし僅か1cmの 短かい間隔であ

りなが らspike burstの 頻度に差がみ られることか ら,

伝播 については,確 認することが出来なかった.

つ ぎに幽門 より2cmの 部を上部,全 長の中点を中部,

十二指腸末梢か ら2cmの 部 を下部 として,3点 同時記録

をすると,興 奮期においては,上 部にspike burstの 出

現率が多 く,中 部,下 部に行 くに したがって減少 した.な

お十二指腸には興奮期 と静止期があり,こ れが各部位で独

立的に交互に くりかえされてい る.筋 電図記録 と同時 に,

バルーン法に よる内圧曲線 あるいは ス トレンゲージ法 によ

るひずみ曲線 を記録すると,spike burstに 一致 した収縮

曲線が描かれるが,そ の収縮の強 さは必ず しもspike bu

rstの 振幅の大 きさ および放電数 と一致 しなかった.条 件

負荷時の変化 をみるため,静 止期にベサ コリンの筋注 を行

な うと,3～4分 後 に興奮期 と同じ波型が記録 される.こ の

時,筋電図上では,まず上部に興奮が起 こり,つ いで中部,

最後に下部が興奮することから,十 二指腸の興奮性には部

位的差があると思われる.興 奮期に副交感神経抑制剤を静

注 すると,数秒後に各部同時に静止の状態になる.ま た、心

停止 をさせ ると,ま ずspikeは 心停止直後に消失 するが,

10分後には単発の,各 部を通 して,波 型 も,発 生頻度 も等

しいspike burstが 記録出来 る.胃 部分切除術(Billroth

 I法)を 行 なって6ケ 月後の十二指腸の筋電図には,特 に

術前 と比較 して変化 は認 められなかった.

以上に より,十 二指腸の興奮性に部位的差異があり,上

部 ほど大 きい とい うことがわかった.興 奮の伝播について

は確認出来なかったが,心 停止後の筋電図にみ られ る現象

から,あ る関連が推論 される.

25.　 十二指腸平滑筋々電図の研究

東京大学 ・石川外科

木下 智治,川 口 政行,近 藤正太郎

上垣 恵二

われわれは十二指腸運動の自律性,外 来神経支配刺激伝

導 などをみるために,今 回は,外 来神経切断,十 二指腸2

ケ所切離端々吻合,急 性脱血,支 配血管結紮などの操作 を

行ない,主 として,slowwavesに 注 目しながら考察 した.

成犬 を用い,25mg/kgの ネムブタール静脈麻酔下に開

腹 し,関 電極 は漿膜下に刺入 し,ア ロンアルフアで固定 し,

不関電極 は大腿部にお き,単 極誘導,時 定数2,フ イルム

速度毎秒5mmで 記録した.無 操作犬では,多 くの報告に

みるように,slow waves,spike potentialの2要 素か ら

なり,slowwavesは 毎分15～20の 頻度で現われ,立 上

りは急で,下 降はゆ るや か な波形 を示 し,こ の下降脚に

spikeが 重なった.外 来神経の影響 をみるため,ま ず上腸

間膜動脈神経叢 を切断すると,直 後にspikeの 発生を一

過 性にみたが,7日 後 までの経時的観察では著変 を認めず,

また迷走神経の影響については,胃 におけるほど著明でな

か った.こ れ か ら十二指 腸運 動 は 自律 性 が強 い と思わ れた

つ ぎに十 二指 腸 中間部 で,2ケ 所 に切離 端 々吻合 を行 な

い,口 側,中 間部,肛 門側 の3ケ 所 で,slow wavesの 頻度 を

みた.肛 門側 切離 はslow wavesの 頻 度に 影響 しなか っ

た.こ れ はslow wavesのpace makerが 口側 に あ り,

中間 部 に ない こ とを示 す と思わ れた.脱 血 に よってslow

 wavesの 電 位低 下が み ら れ た.支 配血 管結 紮 し経時 的 観

察 を行 な う と,24時 間 後 には 結紮 部,結 紮 下 部にslow

 wavesの 電位低 下 がみ られた が,頻 度 は変 らなか った.7

日後 で は完全 に 回復 した.結 紮下 部で は,筋 細 胞 は正常 で

ある に もかかわ らず,slow wavesが 低 電 位 を示 すの は,

結 紮部 分 か らの刺激 が弱 いた め と解 され る.結 紮 下部 は腸

管 運動 充進 性 の薬 剤た とえば パ ンク レオザ イ ミン 投与 で も

収 縮 は十 分で ない.こ れ は十 分 な収縮 を起 すに た りる刺激

が上 部 か ら伝 わ らず,筋 収 縮 に必要 な条件 がそ なわ らない

た め と推 測 され た.

26.　 粘 膜 内反 射のモ ルモ ッ ト小 腸筋 の 興 奮伝 播 にお よ

ぼ す影 響

岡山大 学 ・第 二生理

福 原 武,福 田 博 之

Trendelenburg法 に よって モ ル モツ トの 別 出小腸 片 の

内圧 を高 め る と壁 内神 経細 胞 を介 す る反射 に よっ て 口側 端

に律 動収 縮が 生 じ尾側 に向 っ て伝播 す る.こ の 際,縦 走 筋

の膜 電位 は しだ いに脱 分極 してい き,こ れ が発 火 点に達 す

る と最 初のspikeが 生 じ る.こ のspikeはinitial after-

hyperpolarization(IAHH)),late after-depolarization

(LADP)お よ びdelayed after-hyperpolarization(D

AHP)の 諸 相 を経 て再 び脱 分極 相(prepotential PP)に

移 り第2のspikeを 生 じる.上 記 の事 実は 昨年 の本 学 会

で報 告 した ところで あ るが,今 回 は2本 の電 極 を腸 片 の2

部位 に刺 入 し、興 奮波 の方 向 お よび速度 が,内 圧 の上昇 に

よっ て引 き起 こ され る内反 射 に よって い か よ うに 調 節 され

てい るか を研究 しつ ぎの 結果 を得 た.

1)内 圧の 上昇 に よっ て ひ き起 こ され る緩 徐 な脱 分極 の

上 昇 速度 は 口側 位 の 細胞 が尾 側位 の細 胞 に まさっ てい る.

この た めに 口側 位 の 細胞 が よ り早 く発火 点 に 達 し最 初 の

spikeを 生 じ る.2)こ のspikeに 続 く分極 相す なわ ちDA

HPは 口側位 の細 胞 が大 きい,し か し これ に続 くPPの 上

昇 速度 も口側 位 の 細 胞 ほ ど大 きい ので や は り 口側位 の細 胞

が よ り早 く発 火 点 に達 して第2,第3のspikeを 生 じ る.

これ らのspikeに よって,尾 側 位 の細 胞 にspikeが 誘 発 さ

れ るので 尾側位 の細 胞 では 常 にPPが そ の細 胞独 自の発火

点 に達 す る前にspikeが 誘 発 され るこ とに な る.内 圧 の

上昇 に よって,尾 側位 の細 胞 のPPの 上 昇 速度 が増 す と.

3)尾 側位 の 細胞 の発火 点が 上昇 す る.4)内 圧 の 増大 につ

れ て興奮 の伝 播 速度が 増大 す る.こ の現象 は 内圧 の上 昇 に

よっ て,尾 側 の細胞 のPPが 上昇 し,こ のた め に尾側 の細

胞 にspikeが 誘 発 され る 瞬 間 の膜 電位 が より脱 分極 して
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行 くために,口 側の細胞のspikeに よって 尾側の細胞に

spikeが 誘発 される潜刺激時が短縮 されることによる もの

と考えられ る.

討論

質問　 横山正松(福 島医大 ・第一生理)

このslow potentialは 小腸の蠕動発生に関 して非常に

重要な意味 を持つ と考えられるが,つ ぎの点 をき きたい.

Slow potentialは 如何なるmechanismで 発生するか,

また薬物のこのslow potentialに 対する影響はどうか.

回答　 福田博之

このslow waveはatropineあ るいはtetrodotoxin

の適 用に よって,減 弱 または消失するので壁内神経要素が

関係 しているもの と考 えられる.お そ らくacetylcholine

およびadrenalineの 関係 する現象であると思われる.

口側位の細胞が尾側位の細胞に比べて,緩 徐な脱分極お

よびprepotentialの 上昇速度が大 きいのは,神 経要素か

らのacetylcholineの 放出が 口側部で多 く尾側部で少な

い,ま たadrenalineは 尾側部で多 く口側部で少ないため

と考えられる.

27.　 いわゆる術後腸管麻痺について

東京大学分院 ・林田外科

田中 大平,近 藤 芳夫,荒 川広太郎

宇田 東 平,徳 永 欽吾,斎 藤 滋

いわゆる 術後腸管麻痺の原因お よび 本態を解明 す るた

め,イ ヌ18頭,家 兎14羽 を用いて 腹窓法,消 化管内圧曲

線,平 滑筋々電図に よる検索 を行なった.一 般に開腹時腸

管 は運動亢進状態 につづいて一過性に麻痺状態に陥るが,

家兎の腹窓に よ る 観察では閉鎖直後に よ り小腸の振子運

動,浅 蠕動,分 節運動がみ られ,術 後24時 間前後 からは

可成 り強い蠕動波 も認められるようになり,術 後の腸管運

動停止の現象は肉眼的にはみられず,い わゆる術後腸管麻

痺に運動停止 を意味 する もので ない ことは 明らかである.

open tip法 で消化管内圧変動 を連続記録すると,小 腸で

は3～6時 闇で散発 的に約5cmH2Oの 変動がみられ12時

間前後で 増強,24～48時 問で 間激的に 持続の 長い20～

30cmH2Oの 内変動が記録 された.胃 では内圧変動は)稍遅

れ36時 間前後で 発現す ることが多い.麻 酔か ら回復 した

後の腹窓犬で,窓 に小孔をあけ,覚 醒状態で記録 した吸引

筋電図は深麻酔下に記録 した筋電図と比べ麻酔の影響が可

成 り著明なことを示 している.手 術操作に よる自律神経系

への侵襲のうち,迷 走神経への影響 をみるため,犬 でBII

法 胃切除術,胃空腸吻合術,横 隔膜下迷走神経切断術 を行な

い術後正常部筋電図,内 圧曲線 を比較 した.胃 切除により

術後24時 間 まではslow波 の放電間隔の不規則化,周 期

の延長が観察 された が,48時 間で ほぼ術前の状態に戻っ

た.迷走神経切断例では24時 間で著明なslow波,spike波

の不規則性が 目立ち,48時 間で も恢復の傾向が少 ないが2

週間目では術前の状態に概ね復 していた.こ れに対 し胃空

腸吻合のみの例では,手 術直後24時 間で も放電のpattern

は術 前の状態 とほぼ 同様であって開腹による影響以外の明

らかな変化はみ られなかった.

以上,開 腹術後の胃殊 に小腸運動の抑制は直接迷走神経

に侵襲の加わった場合の外は割合少な く,か つ早期から恢

復 していることが明らかとなった.

28.　 アウエルバ ッハ氏神経節の欠如 と興奮伝播

徳島大学 ・田北外科

疋 田 博彦,辻 村 武文,菅 野 理

西島 早見,田 北 周平

筋間神経節の欠如あるいは障害が,臨 床上重要な症候群

を招 くが,腸 運動障害の形態については注 目されていない.

われわれはネコの小腸で,粘 膜お よび粘膜下層のみ を除い

た2層 筋管26例,お よびAuerbach,Meissner両 神経節

を除いた輪状筋管22例 の2種 の標本群について直径100μ

の電極 を以 って脳波記録装置により活動電位 を記録 した.

他方において同時に,映 画法 により収縮の形態 を追究し,

さらに両筋管に残存せる神経要素 を除 くため,tetrodoto-

xinを 追加 して5×10-7g/mlの 濃度 として記録観察 した.

2層 筋管お よび輪状筋管 ともに,自 発的興奮が現われ,

それが正 または逆の方向に伝播 し,そ の速度は そ れ ぞ れ

2.3,1.3cm/secで,2層 筋管の場合が,は る かに早い.

また,正 蠕動のみを示す もの と正および逆の両方向の蠕動

を示す もの とを比較 すると,2層 筋管は19対7,輪 状筋管

は6対16で ある.こ のことは,輪 状筋管のように筋間神

経節 を欠如すると伝播の方向性が確立 されていない ことを

意味する もの と考えられる.

両筋管にtetrodotoxinを 作用 させると,自 発的興奮は

消失することな く,両 方向に伝播 する.

討論

質問　 矢ケ崎修(大 阪府大 ・農薬理)

輪状筋単層筋管標本についてnicotineあ るいはeserine

に対する反応は検討 してあるか.

回答　 疋田博彦

輪状筋管のnicotille eserineに 対する影響は まだ実験

していない.

29.　小腸環状吻合について

東邦大学 ・粟津外科

継 行男,島 田 長也,本 田健 三朗,

池田 勝洪,柏 木 孝夫,河 上 洋

尾形 良二,小 沢 哲郎

近来,小腸広汎切除後のshort bowel syndromeに 対す

る外科的対策 として逆転吻合や環状吻合 などに 関する報告

が散見 されるが,こ れらはいずれ も内容の腸内停滞時間を
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延長 して吸収の改善 を計 ることにその目的がある.わ れわ

れは過去3年 間 これ らの方法について検討 を加えた結果,

下部小腸 切除の場合 に特 に脂肪吸収の障害 される ことを認

め,同 時に逆転吻合および環状吻合でや 改ゝ善 される傾向

を得た.す なわち1311-Trioleinを 用いた検査で脂肪排泄

率は広汎切除例の5.6%比 し,そ れぞれ4.3%,3.8%で

あった.そ こで今回は環状吻合時の局所運動機能 をみる目

的で筋電図学的検討 ならびに組織学的検討 を追加 した.残

存小腸下部に各種の長 さのloopを 設けて活動電位 をとる

と20cm以 下の場合には腸壁の緊張が強 く活動電位は極め

て活性であり振 巾は700μV以 上に達 した.こ の とき筋層

は肥厚 し筋間神経叢の肥大 ・増生 などの所見をみた.20cm

～50cmの 範 囲のloopで はいずれ も活動電位上に著変はな

く組織学的に も腸壁各層は有意変化 をみない.しかし80cm

以上のloopに なると環状部腸管は 弛緩性拡張 を来た して

恰か も短絡吻合時の曠置腸のご とくなり活動電位は平均46

μV,143μVと 極めて弱性 となった.この際筋間神経叢 筋層

肥厚 などは みられないが粘膜お よび 粘膜下の変化が強い.

これは過長loopで あるためにcirculus vitiosusの きごと

動態に到る ものと も考えられるが詳細 はい まだ得難 い,し

かしいずれの場合 も放電周期の変化は 少な く主 として放電

振巾,放電持続時間の変化が多い.ま た環状腸内における内

容の通過状態をレ線透視下に み ると30～50分 でloop内

を移動するが結腸への移行 と環状腸内循環 との関係は明ら

かでない.本 法の有意性 についてはDavisの 報告以来,

Redmondら の成績以外 に好結果は得 られていないが,切

除範囲,あ るいは部位 の問題 とともに環状部の長 さに留意

するならばある程度の効果 は得 られる ものと思 う.長 期生

存例 を得 てい るので更 に追試 を続ける.

30.　 同種小腸移植腸管の電気生理学的研究

日本大学 ・石 山外科

石 山 俊次,依 光好一郎,加 藤 克彦

武居 隆之,山 岸 松樹,吉 田 益

城之内鎮夫,小 張 淑男,武 内 節夫

古田 正武,向 井源太郎,依 田 忠洋

山口 岱三

教室では,数 年来臓器移植 の研究 を続けているが,今 回

は自家お よび同種小腸移植 について,腹 腔内でのチ リーベ

ラの腸瘻 と頚 部食道への移植の成績 を,筋 電図,電 気内圧

曲線 を中心に報告する.

チ リーベラの腸瘻は,雑 種成犬の回腸約20cmを その支

配動静脈 を含めて切離 し,低 分子デキス トランにて灌流後,

動静脈 を腹腔内で外腸骨動静脈 とそれぞれ端々,端 側吻合

し,移 植腸管の両端は腹壁に固定 し,腹 腔へ露出した.頚

部食道への移植は同様にして採取した腸管約13cmを,総

頚動脈,前 浅頚動脈 とそれぞれ端 々吻合 し,腸 管 の両端は

食道 と端 々吻合 した。筋電図は1/4mm同 芯双極針電極,

電気内圧曲線はポリエチレン管を用い,多 用途監視記録装

置にて記録した.さ らに病理組織学的検索,血 清蛋白につ

いて も検討 した.な お,拒 絶反応抑制法 としては主 として

imuranを 使用した.

討論

追加お よび質問　 荒川広太郎(東 京大学 ・分院外科)

われわれ も自家移植腸管の術後運動機能の回復を筋電図

学的にみてつ ぎの結果 をえている.

1.6～12ケ 月で筋電図はほぼ術前に復 してい る.2.術

直後 から数 ケ月はspike放 電が著明でslow波 の周期の

延長,不 規則が あり,術 後 日数の経過 とともに術前の状態

に回復 している.

1.　同種移植にみ られ るspike放 電の乱れは,筋 性の も

ので しようか,神 経性の もので しようか.

2.　可成強いAuerbach神 経叢の破壊がみ られますが,

これは可逆性 と考 えますか.

回答　 城之内鋲夫

1.　筋電図に現われる 活動電位は神経系の変化ばか りで

なく,筋 層の変化 も関係 していると考 える.

2.　 神経細胞などの変性は 同種移植の場合は不可逆性と

考 える.

31.　 実験的盲端症の研究

特に腸管運動お よび蛋白代謝と腸内細菌の変動について

日本大学 ・石山外科

石 山 俊次,依 光好一郎,加 藤 克彦

星野 正博,山 岸 松樹,武 居 隆之

武内 節夫,城 之内鎮夫,竹 内 一正

植 田 哲生,古 田 正武,依 田 忠洋

消化管の吻合法に関 して,幾 多の研究が行 なわれ論議 さ

れて きたが,端 々吻合が最良とされている.教 室では雑種

成犬 を用いて非 うつ滞群 とうつ滞群の盲状腸管 を作製 し,

その盲端の長 さは1mま たは2mと して急速に盲端症が起

る様にして,う つ滞群について,盲 端症の発来 した時期に

盲管切除術 および盲管先端 と回腸未端吻合術 を行い,筋 電

図を中心 として種 検々 討を加えた.血 液所見では,強 度で

あった貧血が吻合術後は次第に回復の傾向を示 し,血 清蛋

白量,A/G比 で も著明な低蛋白症を示 した ものが,術 後

約4週 には殆ん ど正常値になっている.筋 電図でみると術

後腸管各部 ともgroupillg spikeは みられず,活動電位の減

弱 したmono spikeが みられ,spike間 隔が不規則である

が,吻合術 を行 なった ものでは.約1カ 月たつ と,各 部 とも

活動電位が強 くなり,spikeの 振 巾も大 きくな り,口 側お

よび肛門側ではgrouping spikeも みられるが,spike間

隔は正常腸管に比してほ 不ゝ規則である.細 菌数は,非 常

に増加 していた ものが,吻 合術後約1カ 月たつ と正常例 と

ほ ゝ同様 となる.

病理組織所見では,粘 膜の浮腫,筋 層,漿 膜その他に炎
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症性細胞浸潤が著明であるが,吻 合術後約1カ 月では盲管

部で所 々上皮細胞の脱落 と血管拡張 を認める他は殆んど異

常所見はみられない.

討論

追加および質問　 辻村武文(徳 島大学 ・田北外科)

うつ滞群 の盲端の運動は?筋 電図所見のみでな く映画

法(造 影剤投与 を含 めて)を 併せて観察 を行な う方が よい

のではないで しようか.

私達 の教室で昨年 ウサギの盲端作成後超生実験で1～6

ケ月まで筋電図記録 と同時に映画記録 を行った.術 後3ヶ

月～4ケ 月経過 して も盲管先端 より2～3cmの 口側 より電

気的活性の高い強大 な収縮が逆蠕動性 に 口側へ伝播 し口側

からの正蠕動 と盲管 中央部で衝突する所見を筋電図および

映画法で認めている.

質問　戸塚守夫(札 幌医大 ・第一外科)

実験的盲端症作製に際 し筋層,筋 間神経叢などに も可成

りの変化があったのではないか.わ れわれの行なった実験

では組織的に一方的 に変性がすすむにかかわ らず,筋 層 を

機能的にみると,一 時活性 のたかまる時期があることを確

認 している.

回答　 古田正武

筋層においては炎症像が強 く淋巴球,形 質細胞の浸潤が

認 められた.筋 線維 自体には強い変化は認められない.

32.　腸管平滑筋の弛緩反応

昭和大学 ・第一生理

森 有永,長 野 幸雄,清 水 弘一

松永 昂,武 重 千冬

摘出 した テンジ クネズ ミ小腸の環境液 をKrebs溶 液 か

ら等張の食塩水に変 えると筋には拘縮が誘起 される.こ の

拘縮 中,隔 絶した部位から筋に電気刺激 を与えると,最 初

僅かに収縮するが後弛緩が現われる.こ の弛緩 は電気刺激

を止 めると終 り,また再び元の拘縮状態に戻 る.し か しこの

NaCl拘 縮中にacetylcholine(Ach)を 作 用させた場合

はAchに よる拘縮が加重して出現 するだけで あ る.2mg

/kgのreserpineを2日 に互 り作用 させた 小腸筋におい

て も電気刺激によ り全 く同様の弛緩反応が ひきおこされる

のでこの弛緩は小腸内に含 まれている交感神経の末端が刺

激 されて出現 した ものではない.NaCl環 境液ではかよう

に電気刺激 に対する反応 とAchに よる反応 とでは異 るが,

Krebs溶 液 からCa++を 除いた環境液では もはや両者に対

する反応は出現 しない.同 じCa++欠 損状態で もNaClが

単独に存在するときとKrebs溶 液中か らCa++だ け欠損

している状態 とでは事情が異 る.そ こでNaClで 誘起 され

た拘縮状態で環境液1mMCaC12に おきかえる と筋は弛緩

する.し か しNaCl拘 縮 を電気刺激により弛緩状態にして

お きCaCl2を 少量加えると筋には収縮が誘起される.CaC12

は単独に作用 させて も筋に拘縮を誘起する.こ の拘縮中電

気刺激 を与えるとNaCl作 用筋 と同様筋は弛緩 す る が.

Achを 作用 させ て もこの場合は筋は弛緩する.ま た筋に

K2SO4-Ringerを 作用 させ ると筋は脱分極 の状態になるわ

けで拘縮が現われる.そ れ故電気刺激 を与 えて ももはや応

じない.し かしこの拘縮 中Achを 作 用させ ると拘縮がひ

き起 こされるが,し か し低濃度のAchの 場合には反応の

逆転がみられ筋は弛緩す る.高 濃度の ときは対称 より小 さ

な拘縮が誘起 される.

以上の結果か ら,電気刺激 およびAchに よる収縮 弛緩

には ともにCa++の 存在が必要で恐 らくNaCl環 境液中に

おいては膜に存在 するCa++の 移動が 起 り易 くなってい る

ため と思われる.し かして筋はある時は収縮 またある時に

は弛緩するのは筋のおかれてい る機械的 な状態による もの

と考 えられる.

33.　 血流遮断 と腸管運動

(特に上腸間膜動脈遮断の影響について)

三重大学 ・第二外科

水口準之助,鈴 木 尚温,田 中 丈二

桑原 郁男,谷 奥啓一郎,佐 々木敬二

藤野 敏行

雑種両性成犬10kg前 後 を用い,わ れわれ の考察 した器

具を装着 して,上 腸間動脈を各10分,15分,30分,60

分,120分 閉塞 した場合,お よび総腸間膜静脈 を240分 閉

塞 した場合の筋電図を,そ れぞれ解除後 まで観察した.

A.　 上腸間膜動脈閉塞 の場合

1)　閉塞直後のパターンに2通 り認 められた.

すなわち,閉 塞直後 よりスパイク放電が一旦消失 し、そ

の後振巾の大なる バース トが認め られて後 に消失 してい く

型であり,他 は閉塞後 も同様 にスパイク放電が認め られて

後,一 旦消失 して,前 者 と同じ態度を示 す型である.

2)　血流遮断中で も時に スパイク放電の認められる事が

あった.

3)　 2時 間 までの閉塞 の場合,解 除後の筋電図は,閉 塞

時間の長短によ り,特に差異があるとは認められなかった.

B.　 総腸間膜静脈閉塞の場合

4時 間 までの閉塞例では犬は死亡 しなか っ た.閉 塞70

分以降は殆ん ど放電は認 められ なかった.

討論

追加　 荒川広太郎(東 京大学 ・分院外科)

私 どももイヌの回腸,モ ルモ ットの結腸 を用い,血 流遮

断の影響 を経時的に観察 した.

(1)血 流遮断に続いて間 もなく規則正 しいslow波 は消

失する.(2)spike波 が間激的に現われるが,徐 々に消失 し,

2時 間 目では 自発放電は 認められない.(3)血 流再開にあ

たっては,最 初spike波 が回復 し,続 いてslow波 が発

現する.術 前の状態には可成 りの長時間(60分 以上)を 要

する.
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34. Thiamine誘 導体(O,SAdicarbethoxythia-

mine)の 消化 管運 動に お よぼ す影 響

塩 野義研 究所

上 田 元 彦,峰 下 銕 雄

O,S-dicarbcthoxythiamine(DCET)は 当研究 所 で開

発 され たthiole型 の易 吸収性 ビ タ ミンB1誘 導体 で あ る.

B1誘 導体 に よ る いわ ゆ る大 量療 法 が盛 んに行 なわれ た現

在,そ の 一般薬 力 学的 性質 を明 らか に して お くこ とは極 め

て肝 要 と考 えられ る.今 回DCETの 消化 管運 動 に対 す る

作 用 をB1と 比較 研究 した 結果 つ ぎの よ うな 実 験成 績 を得

た.

1) Pentobarbital麻 酔下 の ウサ ギ十 二指 腸運動 はB1

(10-40mg/kg,i.v.),DECT(14.3-57.2mg/kg,i.v.)に

よっ て抑 制 され るが,胃 運 動 に対す る抑制 作 用は比 較 的弱

い.2)ネ コ の生体 腸管 に対 す る作 用 をpentobarbital麻

酔 下 で懸垂法 に よ り窺 うに,B1,DECT(50mg/kg,i.v.)

に よ っ て腸管 のtonusは 下降 し蠕 動運 動は 抑制 され る.

3)マ ウ スの小腸 輸送 能 はDECT(200mg/kg,i.v.)に

より抑 制 され るが,DCET経 口投与(1250mg/kg)で は

抑 制 され ない.4)ウ サ ギ摘 出小 腸 の振子 運動 はB1(10-3

g/ml)で 一過性 に抑制 され る が,DCET(10-3g/ml)で

はそ のtonusの 下降 は 著明 で振子 運動 も停 止 す る.5)イ

ヌ摘 出小腸 条片 に おい て もB1,DCETは そ れぞれ2mM

でtonusの 下 降 お よび振 子運 動 の抑 制 を示 すがDCETの

抑 制作 用 はB1よ り強 い.各 種 のB1誘 導 体 中でTTFD

も2mMで 比較 的強 いtonusの 下降 と振 子運 動 の抑制 を

示 す.6)モ ルモ ッ ト摘 出小腸 の蠕 動反 射 に対 してB1は

1mMでhexamethonium様 の抑 制作 用 を示 す.DCET

は低濃 度 ではhexamethonium様 の抑 制作 用 を示 すが,

1mMで は縦走 筋 の 収 縮 自体 を抑 制 す る.7)モ ル モ ッ ト

摘 出小 腸 におい て はB1とDCETの 抗nicotine作 用 は

比較 的 強 く認 め られ るが,両 薬 物 はや や高濃 度 でAch,,his-

tamine拘 縮 に も拮抗 す る.し か しBaCl2拘 縮 に対 して

はDCETの みが 拮抗作 用 を示 す(ED50,2.7×10-4M).

8)イ ヌ摘 出小 腸 よ り輪 状筋 節切 片 を作 成 し,こ のBaCl2拘

縮 がatropineに 影響 されぬ こ とを確 かめ た後B1誘 導体

の抗BaCl2作 用 を比 較 す る に,DCET2mMはBaCl2

拘 縮 を100%抑 制 す る.TTFDの 抑制作 用 が これ につ ぐ

がB1に は抗BaCl2作 用 は認 め られ ない.

以 上 の 実験成 績 か らDCETはB1同 様 に少量 で は副 交

感 神経 節 の抑制 によ り消化運 動 を抑制 す るが,さ らに大 量

では消 化管 平滑 筋 自体 に も作 用 す る と考 え られ る.

討 論

追加　 石川 誠(東 北大 学 ・山形 内科)

従来,臨 床的 に はB1は 腸管 運 動亢進 作 用が あ る こ とが

み とめ られ,三 辺謙教 授 らは便秘 患者 に100%有 効 と報 告

され て お り,わ た くした ちの カプセ ル 法 に よ り小腸 運 動

の検討 で は,Alinamin F50mg静 注 で,小 腸運 動 の亢 進

をみ てい る.

質問　 中 山 沃(岡 由大学 ・第 二生 理)

私 た ちは数年 来 これ らのB1誘 導体 の イヌの 生体 内小 腸

運 動 の亢進 をみて い る.演 者 の用 いた量10-3g/mlは 非 常

な大 量で あ る.こ れは非特 異 的 な作 用 と考 え る.

回答　 上田 元 彦

イヌ摘 出小腸 運動 に対 す る 作 用 な らび に イヌ摘 出輪状 筋

に おけ るBa拮 抗 は,い ずれ も2mMで 比 較 した.し か し

B1,TDS.の 作 用 は認 め られずDCET,TTFDの み に抑

制 作 用 をみた.非 持 異的 な作 用 な らばB1,TDSに も同様

の作 用が認 めれ てい るべ きであ る.

質問　 堀 田凱樹(東 京大 学 ・薬 理)

摘 出腸管 に対 して数mMの 濃 度で あ ら わ れ る作 用 は,

む しろnon-specific stabilizing actionと い うべ きでは

ない か.高 価 なB1誘 導 体で あ る 必 要の根 拠 が弱 い よ うに

思 い ます.

回答　 上田 元彦

同 一mM濃 度 に もか かわ らずB1誘 導 体 のみ に腸 管 運動

の抑制 作 用が み られ る ことは意味 あ る こ とと思 う.

非特 異 的 な作 用 のみ な らすべ て同様 の 抑 制 が 出てい い は

ずだ が,B1の 抑 制作 用 は弱 い.

35.　 11-Diethy1-3-(diphenylmethylen)-2-me-

thylpyrrolidium bromide(NT-832)の 胃

な らび に小腸 筋電 図 にお よぼす 影響

東 北大 挙 ・槇外 科

白鳥 常男,塚 本 長,菅 原 侠 治

原 田 伸正,籏 福 哲 彦,関 根 毅

斎 藤 禎 量,岡 林 敏 彦,加 藤 栄 一

長 岡 謙

NT-832(藤 沢 製薬)の 胃腸 運 動 にお よぼ す 影響 に つい

て筋電 図 と レ線 映画 を用 い て検 討 した.

I.　 イヌにつ い ての 肉眼的 な らびに筋 電図 学的 観察

A.　 胃につ い て

1)　 0.25mg/kg静 注 では 肉眼的 に も筋 電図 で も抑制 効

果 は軽 度で あ ったが,0.5mg/kg静 注 で は明 らか な蠕動 減

弱,蠕 動放電 の振 巾 と平 均放電 間 隔の短 縮が み られ た.

2)　 0.5mg/kg静 注 時 の抑制 効果 は5分 後 に最 も著 る し

く,十 数 分 か ら数 十分 後 に 回復 した.

3)　 逆蠕 動 発生 時 に0.2mg/kg静 注 した とこ ろ逆 蠕 動 は

消失 した.本 剤 の抑制 効果 を示 す もの と考 え られた.

B.　 小腸 につい て

1)　 0.0625mg/kg静 注 で は軽 度 の,0.25mg/kg静 注 で

は 著明 な抑 制効 果が み られ た.

2)　 0.2mg/kg静 注 時の経 時的 な変 化 をみ る と抑制 効果

は5分 後 に最 も著 る し く,30分 か ら40分 で注 射 前の状 態

に回復 した.

II.　 ヒ トにつ い ての レ線 映 画の 観察

1)　 胃に つ いて は,0.15mg/kg静 注 で,注 射直 後 よ り
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蠕動運動は消失 して ア トニー とな り,15分 後には やや回

復,45分 で完全 に回復 した,

2)　小腸 については,注 射直後よ り活発な輸送運動が消

失 し,こ のような抑制効果は胃よりも長 くつづいた.

以上か ら,本 剤は 胃および小腸に対 して抑制効果 を示す

が,胃 よりも小腸においてその効果は著明なように思われ

た.

討論

追加　石川 誠(東 北大学 ・山形内科)

人体 において先端開放 チユーブ法 によって,肛 門 よ り

口側30cmの 大腸内圧 を測定し,NT832の 影響 を検討 し

た.

Actinaminで 運動亢進 を示 しているところに,NT832

 7.5mg皮 下注射する と2,3分 で運動は 全 く抑制 され,ま

たprostigminで 刺激 された ものに,同 剤5mg皮 注 し

た ところ同様に2,3分 で運動は抑制 された.こ のように本

剤は大腸運動につい ても抑制作用がみとめられた.

36.　各種消化器疾患々者の腸管運動 と尿中5-HIAA

について(第3報)

東北大学 ・山形 内科

山形 敵一,石 川 誠,菊 地 哲丸

正宗 研,山 田 潤,高 僑 恒男

松浦 真吾

各種 消化器疾患 々者にprostigmin 1mgの 筋注 を行 な

いその前後の尿 中5-HIAA排 泄量および 腸管運動の変動

を観察 した.5-HIAAの 定量はPierce法 によ り腸管運動

は有管法によりS状 結腸の腸内圧変動 を測定 した.

(1)　正常者では5-HIAA排 泄量に変動はみ られ ない.

腸 内圧は中等度の変動 を示 した.

(2)　胃癌患者では5-HIAA排 泄量は4例 中3例 で明 ら

かな減少を示 し増加 した ものはない.腸 内圧の変動は一般

に軽度であった.

(3)　胃潰瘍患者では5-HIAAの 変動は6例 中3例 で著

明な増加 をみたが3例 では不変ないしは軽度の減少を示 し

た.一 定の傾向はみ られなかった.腸 内圧の変動は一般 に

軽度ない しは中等度であった.

(4)　胃切除患者11例 では,5-HIAAの 変動は原疾患が

胃癌であった1例 で増加を示 したが,他 の全例では不変な

いしは減少を示 した.原 疾患による差は特になかった.腸

内圧の変動は軽度ない しは 中等度で特に高度の変動を示し

た ものはなかった.

(5)　潰瘍性大腸炎患者では5-HIAAの 変動は7例 中5

例で明 らかな減少を示 し他の2例 では不変であった.腸 内

圧の変動はすべてにおいて軽度ない しは陰性で あった.

(6)　刺激結腸患者では5-HIAAの 変動は ほ とん ど不変

であり,腸 内圧の変動は全例で高度であった.

(7)　刺激前の安静時にお ける尿中5-HIAA排 泄量 は疾

患 に よ り差 は な く,腸 内圧 測定 で は運動 波 はみ られ なか っ

た.

以上 を総括 す る とprostigmin 1.0mg注 射 後 の尿 中5-

HIAAの 変 動 は刺激 結腸 患 者は 正常 人 と同 じ反 応 を示 し,

そ の排泄 量 に変 動 は ない.

胃癌,胃 切除者 お よび,潰 瘍性 大腸 炎患 者 では一 般 に減 少

を示 し,胃 潰 瘍患 者 では 一定 の傾 向が み られ なか った.

腸 内圧 の変動 に つい ては 正常 者で は 中等 度,潰 瘍 性大 腸

炎 患者 で は きわめ て軽 度 ない しは 陰性,刺 激結 腸患 者 では

高 度 の変 動 を示 した.こ れ に反 して胃癌,胃 潰瘍 な らび に 胃

切除患 者 では その 変動 に一 定 の傾 向は み られ な か った.

以 上の 実験結 果 に種 々の考察 を加 えた.

37.　 蛋 白質お よび活 性Polypeptidesの 腸 管通 過

慈恵 医大 ・第 二生理

中野 昭一,佐 藤 恒 久,藤 井 和 明

酒井 敏 夫

私 た ちは,数 年 来,腸 管 通過 に 関す るin vitroの 実 験

を行 ない,蛋 白性 のhormoneで あるInsulinお よびそれ

自体蛋 白質 で あ るproteinaseの 腸管 通過 を 報告 し て い

る.今 回は さ らに灌流 装 置 を工夫 し,紫 外 部分光 光 度討 を組

入れ その 通過現 象 を経 時的 に観 察 す る とと もに,Insulin-

I131に よる測 定 お よび腸管 運動 との関連 な どに つ い て実験

を行 なった.そ の結果,私 た ちの 使 用 したInsulin(Actor-

apid,NOVO.,pH,7.2,Pig.)の 最 大紫 外部 吸光 波長

は258mμ に あ り,こ の波長 に お け るInsulin濃 度 曲線 は 少

な くと も0.005～0.25mg/dlの 範 囲内 で直線 関係 が み られ

た.私 た ちの灌流 装置 に ラツ トの翻 転空 腸 を連結 して行 な

った実 験 では,外 液(粘 膜側)にInsulin添 加後 数分 に し

て,内 液(漿 膜側)の258mμ 吸光 度が 増加 し,添 加量 の

増大 す るに したが い,そ の増加 度 も大 とな った.こ の時 の

内 ・外液 の波長 曲線 を測 定 す る と,内 液 に漸 次258mμ に

吸光 を もつ物 質 が出現 し,Insulin添 加 後の外 液 では これ

が減 少 す る ことを認 めた.外 液 にInsulin-I131を 加 えた実

験 で も同様 にisotope countの 内液移 行 を認 め,Insulin

 8.0mg外 液 添 加後120分 の 内 ・外 液,Insulinの3者 を

radioelectrophoresisに よ り分 画 す る と,す べ てに ほ ゝ

同 じ易 動度 の物 質 が認 め られ た.し か し,こ の 内液 を家 兎

の耳静 脈 よ り投 与 して得 られ る低血 糖 の度 は258mμ 吸光

度 の通過率 よ り換算 され るInsulin濃 度 に よる もの よ りは

るかに低 く灌流 そ の他 に よ る活性 の消失 が考 え られ た.

なお,腸 管運 動 との関連性 を検討 した実験 で は,謙 転 に

よる腸管 運動 の低 下 を 考 慮 して空 腸 を そ の ま ま使 用 し,腸

内液 圧 を最低 限 度に抑 えて実 験 を行 な っ た.そ の結果,

acetylcholineに よって あ らか じめ腸 管運 動 を著 明に 亢進

させて おい た場 合 にはInsulinの 腸管 通過 が 増 大 し,ad-

renalineに よって前処 置 し運 動 を抑制 し て お い た 場合,

sucrose Tyrode液 お よびCa-free sucrose Tyrode液



163

にて灌流 した場合 には,い ずれの場合 も対照に比較 して,

その通過が抑制 され るとい う成績が得 られた.

38.　冠状血管平滑筋に対するカテコールアミンおよび

K+,Ca++の 影響

山 口大学 ・第一生理

丹 生 治 夫,目 片 文 夫

イ ヌ冠 状血管 平滑 筋 に対 す るカ テコー ル ア ミ ン の 作 用

をし らべ るため に,電 気 的 活動性 を細 胞 内電極 法 に より,

機 械 的活 動性 を ス トレンゲ ー ジ トラ ンス ジユ ーサ ー に よ り

観察 した.標 本 は左下 降冠 状血 管 の外直 径1～1.5mmの

太 さの ところか ら得 られ た もの を用い た.冠 状 血管 平滑 筋

細胞 は,標 本 をring状 に 切 った場合 に お い て も,ま た

spiralに 切 った 場合 に おい て も,い ずれ も活動 電位 の発 生

は み とめ られ ない.静 止 膜電 位 は-40～-50mVの 値 が

多 く得 られ る.張 力 の測定 に 際 しては,ring状 に切 った

標 本 を用い た.

ア ドレナ リン,ノ ル ア ドレナ リン,イ ソプ レナ リンに よ

り張 力 は著 明に減 少 す るが,そ の際,膜 電 位 は全 く変動 し

な い.こ の 事実 か ら、 カテ コー ルア ミンが,Caの うご き

を変 化 させ る こ とに より,そ の効 果 を示 す と考 え られ るの

で,外 液Ca++濃 度 を増減 させ,そ の状態 下で の イソプ レ

ナ リンの効果 をし らべ た.5倍Ca液,15倍Ca液 中で は

正常Krebs液 中で の 効果 と 殆 ん ど 変 わ ら ないが,1/10

倍Ca液 中では,1/10Ca液 に置 換後,2分 目で イソプ レ

ナ リンに よるrelaxの 大 き さはcontrolの 約 半分 に低 下

し,20分 後 では イソプ レナ リンに よ りrelaxが 生 じ ない.

Ca-free液 中で は,置 換後2分 目です でにrelaxが 生 じな

い.

カテ コー ル ア ミンの 効果 が メタ ボ リズ ム に関係 が あ る と

思 わ れ る ところ か ら.DNP,MIAA投 与下 で の イソプ レ

ナ リンの 効果 を し らべ た.前 者 は10-4M,後 者 は10-3M

投 与後,そ れ ぞれ,40分 後,20分 後 で イ ソプ レナ リンに

よるrelaxが 生 じない.冠 状血 管平 滑筋 は,膜 電 位 と無関

係 に カ テコー ル ア ミンに よ りrelaxが 生 じ,こ のrelax

は メ タボ リズ ム と関 係が あ り,無Ca液 中で はrelaxが 生

じ ない こ とが 観察 され た.

討 論

質 問　 鈴木 泰三(東 北 大学 ・応用 生理)

細胞 内 に電極 が入 った とい う こ とは何 を指標 に してい る

か.

回答　 目片 文夫

積極 的 な証 明は してい ない が,細 胞 内電 極 を 内皮 細 胞側

より挿入 してい るの で,ま ず 細胞 を下 げ て行 く と内皮細 胞

に入 った と思わ れ る10～20mVの(-)電 位 が生 し,つ ぎに筋

細 胞 に入 った と思 われ る-40～-50mV値 が 得 られ る.

Tunica mediaの 中 に は電 顕写 真 で はelastic fiberや

colagenが 少 ない ので恐 ら くは,細 胞 内 に入 ってい る と考

え てい る.

39.　 モルモッ ト気管の電気刺激に対す る反応

東北大学 ・応用生理

力丸 陽,須 藤 国雄,鈴 木 睦子

モルモット気管の輪状摘出標本に 交流フ イール ド刺激 を

加えると収縮および刺激が切れた後の ゆっ くりとした深い

弛緩から成 る二相性の反応が認められ る.こ の反応の性質

について イオ ンおよび薬物の効果 を調べてみた.

この反応は刺激の弱い所では収縮 のみで あるが刺激が強

くな る に つれて弛緩が現われ始め次第に大 きくなって来

る.両 相の大 きさは刺激が2～3V/cmの 時に最大 となる.

神経 を ブロックするといわれてい るTTXを 投与する と

5×10-9g/ml程 度で弛緩は消失 し収縮は著し く減少してい

る.

Hyoscine10-7g/mlの 投与では 収縮 は非常に減少し刺

激が切れる以前に弛緩し始める.こ の様 な状態でBrety-

lium10-5を 投与すると弛緩が著明に抑制 され る.

外液 を増加 させるとtonusは 次第に上昇して来 る.15.9

mMぐ らいで弛緩はむしろ増大するが さらに増大 して行 く

と弛緩は小 さくな りやがて消失する.収 縮 も減少す る.

外液Ca濃 度 を変化 させた場合特 に目に つ くのはCa濃

度増加 と共に弛緩が増大 し濃度 減少 とともに弛緩 も減少す

ることである.Ca濃 度を増加して もわれわれの用いた 濃

度範囲内では収縮の増大は認め られなかった.ま たCaと

拮抗的に作用す るといわれるMnを 投与すると0.1mMと

いった低濃度で も弛緩は著明に減少しさらに濃度の高い所

では消失する.1mMぐ らいにすると著明に減少 して来る.

つぎに気管標本にパルス刺激を加えると収縮だけを出す

ことも出来る.こ の収縮はHyoscine10-7で 弛緩に逆転

する.こ の収縮は結腸紐における傍血管神経刺激による反

応 と同様に単発あるいは1c/sと いった 刺激度では応じな

い.ま たTTX5×10-9,Bretylium10-5投 与によりいず

れ も完全に抑制 される.

以上の結果か ら,気 管の交流刺激 あるいは パルス刺激 に

よる収縮,弛 緩には各々コ リン作働性神経およびア ドレナ

リン作働性神経が関与 していると考え られ,ブイール ド刺激

で も充分に これ ら神経の作用を観察出来ることが判 った.

討 論

質 問　 西 勝 英(熊 本 大学 ・第 二生理)

1) relaxation反 応は,Gersonの い う 平滑 筋 に 対 す

る,直 接nor-adrenalineの 作 用 に よ る とい う意 見が あ る

が,そ の結果 と くらべ て,あ なた の結果 はい か な るmecha-

nismに よ りrelaxationが 起 こる と考 え られ て お られ るか.

回 答　 力 丸 陽

TTXで お さ え られ る こ とか ら神経 と考 え られ るし,

Bretyliumで ブ ロ ック され るの でadrenergicの もの と

考 えて良 い と思 う.
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40.　 人尿管筋電図における逆蠕動について

東北大学 ・泌尿器科

木 村 行雄,土 田 正義,菅 原 博厚

加藤 義 明,関 野 宏

U-Schlinge型 導子 を使用し上部尿路疾患 々者71例,

健康成人66例 について経膀胱鏡的に尿管筋電図を記録 し,

逆蠕動放電のみ られた症例につい て,そ の性質 を検討 した.

逆蠕動放電の多発する疾患は,腎 結石症,重 腎孟,腎形成

不全,腎 孟腎炎,遊 走腎で腎結右症では大多数 の症例に認

め られた.

逆蠕動の発生の仕方には群 をなして発生す る型,正 蠕動

と正蠕動の間に1個 だけ逆蠕動が発生す る型,逆 蠕動 と逆

蠕動の間に1個 だけ正蠕動が発生する型,逆 蠕動のみが発

生する型 および 正蠕動 と逆蠕動が交互に現われ る型の5型

がみ られた.そ の5型 の 現われる頻度は 上記の 順であっ

た.

大部分の症例では 正蠕動 より逆蠕動へ移行するのは異常

に長い放電間隔の後 であり,逆 蠕動 より正蠕動へ移行する

のは短 かい放電間隔の後であった.

逆蠕動の放電間隔 は一般に延長 していた.し かし非常に

短かい場合 もあった.振 幅,持続時間,伝播速度は蠕動に比

して有意の差はみ られなかった.し たがって放電の方向は

異 って も活動電位その ものには正蠕動で も逆蠕動で も差が

ない と考え られた.

41.　 自律 神 経剤 の人 尿管 筋電 図 にお よぼ す影 響

東北 大学 ・泌 尿器 科

菅原 博 厚,土 田 正義,木 村 行雄

加 藤 義 明,関 野 宏,桑 原 正 明

U-Schlinge型 環 状 双極誘 導子 を 使 用 し,正 常 人尿 管 に

対 す る 自律 神経薬 剤 お よび 平 滑 筋刺 激剤 の 常用量 を投 与 し

た場合 の尿 管機 能 の変 動 を観察 した.

使 用薬 剤 として は,エ フ エ ドリン、 イ ミダ リン,ア セチ

ル コ リン,ワ ゴ スチ グ ミン,ア トロピ ン,ブ ス コパ ン,ア

トニ ンお よび メテ ルギ ン を筋注 また は静注 に よ り投 与 し,

この場合 の 尿管蠕 動 波 の増減,振 巾,持 続 時 間 お よび尿量

の 変動 を検 索 した.

エ フエ ドリン40mg筋 注 例 では,波 数 増 加,伝 幡 速度遅

延,振 巾,持 続 時 間変 化 な く,尿 量 わず かに増 加.イ ミダ

リン2mg筋 注 側 で は,波 数 減 少,伝 播 速 度促 進,振 巾,

持続 時 聞変 化 な く,尿 量 わ ず か に増 加.ア セ チル コ リン

100mg投 与 例 では,波 数 増 加,伝 播 速 度遅 延,振 巾,持

続 時間,尿 量 変化 な し.ワ ゴ スチ グ ミン0.5mg静 注 例 で

は,一 定 の傾 向 な し,ワ ゴスチ グ ミン1.Omg静 注 例 では,

波 数 の著 明 を増加,伝 播 速度不 定,振 巾,持 続 時間 変化 な

く,尿 量 わず か に 減少.ア トロピ ン0.5mg,ブ スコ パ ン

20mg筋 注 例 では,と もに波数 の減 少,伝 播 速 度不 定,振

巾,持 続 時 間変化 な し.尿 量は ア トロピ ン わ ず か に,増

加,ブ スコ パ ン変 化 な し.ア トニ ン5オ キシ トシ ン単 位,

メテル ギ ン0.2mg筋 注 例 では と もに,波 数 増 加,特 にア

トニ ンで 著 明,伝 播 速 度不 定,振 巾,持 続 時間 変化 な し,

尿量 は ア トニ ンわず か に増加,メ テル ギ ン変化 なし.

以 上 の結果 に よ り,交 感 神経 系,お よび副交 感神 経系薬

剤 と も,そ の 刺激 剤 は尿管 蠕 動 を亢進 させ る傾 向が あ り,

そ の遮 断剤 は抑制 す る傾 向を もつ こ とが 明 らか とな った.

さ らに,平 滑 筋刺 激剤 も,自 律 神 経刺 激 と同様 に尿 管 蠕動

を亢進 させ,な かで もア トニ ンの効果 は,著 明で あ った.

本 研 究 では,正 常 人尿 管 に対 して自律 神経 系薬 剤は,そ

の常 用量 にお い て もかな りの影 響 を与 え てお り,ア トニ ン

の ご とき平 滑 刺筋 激剤 に よって も影響 され る ことを 明 らか

に した.

42.　腎孟尿管内キシロカイン注入時の尿管機能の変化

東北大学 ・泌尿器科

土田 正義,木 村 行雄,菅 原 博厚

加藤 義明,関 野 宏

腎孟尿管内に キシロカインを注入した場合の腎孟お よび

尿管機能の変化を筋電図 とurometryに より観察 した.

実験には成犬 を使用した.腎 瘻術を行 なってF3号 尿管

カテーテルを腎孟尿管内に挿入 した.

まず このような方法で4%キ シロカイン溶液5～10m

を腎孟 および上部尿管に注入 して腎孟お よび尿管の筋電図

を記録 すると注入後波形はただちに消失 して,3分 か ら10

数分後非常に振巾の小 さな波形が出現 しやがて2,3分 する

と元の状態 に回復 した.同 様の状態をurometryで 記録

して もやは り取縮波は消失 した.

つぎに前 とは逆に膀胱から尿管に逆行性に 尿管 カテーテ

ルを挿入 して下部尿管に キシロカイン を注入 しそれより上

部の腎孟 および尿管の筋電図を誘導 したが波形はほぼ正常

に近い状態が認め られた.

つ ぎに腎孟尿管移行部を指で押えて腎孟 と尿管の連絡 を

断ち,腎 孟 内にだけ キシロカイン を注入 して腎孟内を生理

的食塩水で洗滌 し,キシロカインが尿管粘膜には到達 しない

ことを確 かめてから指をはなして尿管の筋電図を誘導する

と活動電位の放電間隔はかな り延長することがわかった.

以上の ように腎孟尿管粘膜 を麻酔 したための影響は非常

に迅速で明瞭であったが,今 度はキシロカインの漿膜 に対

する影響 をみるために尿管周囲をキシロカインを含 ませた

ガーゼで取 り巻いてから尿管筋電図を誘導したが,ほ とん

ど影響は現われなかった.

討論

質問　 横山正松(福 島医大 ・第一生理)

尿管の蠕動発生は神経原性 と考えているのか.ま た,尿

管 における神経の微細構造について検索 してお られるな ら

ば教えて頂 きたい.
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回答　 土田正義

尿管に対する外来神経の影響は ほとん どない と考 える.

それは腎 血管 を切断再吻合して自家移植を行ない,外 来神

経を除去 した尿管 について筋電図を誘導 して も切断前とほ

とんど変化がなかったからである.た だし尿管内の神経の

影響についてはい まだ充分な検索は していない.

43.　婦人科手術後における膀胱機能障害

千葉大学 ・泌尿器科

百瀬 剛一,遠 藤 博志,田 村 欣一

北村 温

近年,子 宮癌に対して広範囲剔除術が施行 され るにつれ

て,術 後の膀胱機能障害に悩 まされる事が多い.

今回われわれは子宮癌手術患者の術前,術 後における膀

胱内圧測定,膀 胱撮影,膀 胱鏡検査,お よび膀胱筋電図な

どを検 し,術 前,術 後の変化を比較検討 した.

44.　テンジクネズ ミ十二指腸蠕動と胆汁排泄 との関係

昭和大学 ・第二生理

児玉 周一,市 河 三太,八 重樫知子

斎藤 茂子

胆管十二指腸部の入 口では 十二指腸輪走筋が発達 し筋群

をなし,そ こから胆管十二指腸部を上下左右から斜 めに管

をとり囲む様に筋線維が乳頭先端に向けて延 びてい る.そ

の走行角度は管軸に対し乳頭基部では約30°,中央部で600,

開 口部では84～86° をなしてい る.こ のため十二指腸壁が

収縮 すると開 口部は,ね じほ どかれ る様に開 口し,胆 汁が

排出 される.膨 大部が収縮すると内圧が上昇 し胆汁は十二

指腸腔 内に噴出するが,量は少な く,0.01ml程 である.膨大

部 の容積は約0.1mlで あり,大 部分の 胆汁は収縮に より

総胆管の方へ逆流するようである.

膨大部,十 二指腸壁各部の3ケ 所か ら活動電位 を同時に

導 出すると,こ れ らは別個に興奮 していることが分 る.この

ことか らも膨大部は十二指腸壁の一部 と考 えられる.時 に

これ らが,同 期 して大 きな伝導性の活動電位 を生ずる.

総胆管は胆汁のreservoirと して胆道系の 圧調節を行

なう他,縦 方向への伸展短縮 を行 ない積極的に胆汁輸送 に

預かる.膨 大部 との境界部附近は,く の字型に強 く彎曲し

その附近にpacemakerが 存す る様に見える.また胆管内圧

が上昇す ると(約200mmH2O)収 縮 は盛んになる.な お胆

管の末梢附近の興奮伝導速度は約30～50mm/secで ある.

胆管系は両端に胆嚢,膨 大部 と二つの大 きなreservoir

を有し中央に 伸展性の大 きな総胆管を有して末梢部におけ

る内圧 を微妙に調節 してお り,胆 管末梢部の内圧が十二指

腸壁の抵抗に打 ち勝った場合に胆汁排泄が行なわれる.

いわゆるOddi氏 の括約筋の独立性 はテンジクネズ ミに

関 しては組織学的,生 理学的にみて も否定せざるを得ない

ような結論 を得た.

45.　小腸からの胆嚢およびオッジ括約筋への反射効果

岡山大学 ・第二生理

中 山 沃

イヌを用い,胆 嚢の運動は胆嚢内ヘゴム球 を挿入,水 圧

力計 を介 しMareyの 描 記盃で描 記し,他 方Oddi筋 につ

いては総胆管お よびOddi筋 を通 しての灌流液の十二指腸

への排出を指標 とした.

1)　他の腸管か ら横断分離 された長 さ約10cmの 空腸あ

るいは回腸 を加圧すると20mmHgの 圧以上で胆嚢の自発

運動は抑制 され,緊 張は低下する.そ して総胆管開 口部か

らの液の排出は増大する.こ の胆嚢運動への抑制効果は両

側の大,小 内臓神経 を切断する とほ とんど消失する.

2)　 17-35CmH2Oで 総胆管を灌流 しなが ら十二指腸粘

膜を化学的あるいは機械的に刺激した場合,胆 管開 口部か

らの灌流液の排出がいかに変化するかを観察 し,そ の排 出

の変化の発現機序 を明らにするために実験を 行なった.

十二指腸粘膜 を化学的に刺激する場合にはN/10HCl,

ニンニクの水溶液 を用い,機 械的に刺激する場合には糸の

ふ さのついた特殊な刺激器あるいは綿球で胆管開 口部 より

口側,尾 側,あ るいは側方1cm以 上離 れた部位を摩擦 し

た.

いずれの場合 において も十二指腸粘膜 を刺激 すると液の

排 出は うっ滞するか あるいは1分 以上にわ た っ て停止す

る.両 側の頚部迷走神経を切断 して もこの効果に変化は な

い.0.2mg/kg以 上のtubocurarine,0.6mg/kgのatropine

あるいは3mg/kgのnicotineの 静脈内注射によって多

くの場合 この効果は消失 す る.10mg/kgのC6の 静注 に

よっては変化 を受けに くかった.以 上の薬物の投与に よっ

て もなお停滞が 起った場合tetrodotoxinを 静注 した場

合には もはや停滞は現われなかった.N/10HClを 適用 し

た場合の液の排出停滞は0.2%cocaine溶 液の適用によっ

て消失 した.

以上の実験結果から,十 二指腸粘膜に分布する神経が化

学的にあるいは機械的に刺激 され,腸壁内あるいはOddi筋

周 囲の神経細胞 を反射中枢 としてOddi筋 あるいは粘膜下

筋を反射的に収縮 させ停滞 をひき起す と考 えられる.ま た

axon reflexの 存在 も推定 される.

46.　 総胆管開 口部附近の筋電図学的研究

東邦大学 ・粟津外科

池田 勝洪,石 川 厳,継 行男

島田 長也,河 上 洋

総胆管末端部の十二指腸開口部附近の機能 を筋電図学的

に解明するために,つ ぎの様な実験 を行 なって得た知見 を

報告す る.

実験動物は3kg程 度の家兎をラボナール静脈麻酔下 で開

腹 してか ら,釣 鉤双極針電極 を使用してペ ンライターで記

録 した.
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導出部は十二指腸胆管開 口部附近 と,こ れ よりoralに

約1.5糎 の腸管,約2.0糎 のanal腸 管 と 開口部附近 と

ほ ヾ同位の十二指腸の4部 である.こ れ ら対照群 と比較 す

るため開 口部 を中心 として縦軸方向 または横軸方向に腸管

を一部切断して対照群 と同部位 より導出した.

対照群に比較して,切 断群では全体的にspikeの 減少,

インターバルの延長,平 均振巾の減少をみた.特 に縦走筋

切断群におい て この傾向は著明で開 口部附近は腸管の筋層

の影響を強 く受けているように思われ る.薬 物投与例で も

対照群 と比較 して同様 な結果を得た.

討論

追加　 小野慶一(弘 前大学 ・大内外科)

胆汁流出が 中断するちよっと前にOddiの つよい興奮が

先行すると,胆 汁流 出の途中で十二指腸の放電活動がみ ら

れることなどか らやは りOddiの 独立性 を認めてよい と思

う.

ウサギでは よくOddiを 識別でき,イ ヌでは仲々困難で

ある.わ れわれは 人体で末端部 を 総胆管の方向とretro-

duodenalの 方向の2方 向か ら確実に もとめてい るので,電

極の刺入は まちがっていない と思 う.

追加　 渡辺 嚢(弘 前大学 ・大内外科)

人体 に おけ る胆汁排出機転に 関して 私 どもは2現 象同

時撮影装置で撮影 した16mm filmをfilm motion an-

alyserで 運動分析を行ない ます と胆汁排出が中断する直前

に総胆管末端部にaction potentialが 出現する.

追加　 田中丈二(三 重大学 ・第二外科)

Oddi氏 筋 といわれてい る所のspike potentalの みを

独立 して記録することは現在の方法では 困難であると思わ

れる.

また,同 位十二指腸活動電流 と胆管末端部活動電流 とが

同時に記録 されぬことがあるといわれるが,こ れは十二指

腸壁だけの数 ケ所 を記録 している 時に もし ば し ば見 られ

る.

追加　 中山 沃(岡 山大学 ・第二生理)

Oddi筋 は十二指腸 と神経支配 また薬物に より ちがった

反応 を示 しているのでことなった筋 と考える.

質問　 田北周平(徳 島大学 ・第一外科)

いわゆるOddi筋 の独立性に関する御意見はどうか.

回答　 石川 巖

オ ッヂ筋の独立性に関しては,腸 管切断によって開 口部

と十二指腸 に電位低下を認 めたが独立性が あるかどうかは

結論できない.

追加　 粟津三郎(東 邦大学 ・第二外科)

Oddi筋 のaction potentialを 純粋に記録することは

技術的に困難なので,そ の独立性の有無 に関 しては,確 信

を もって述べ る事は出来ない.

輪状筋を切断する場合,輪 状筋が多少で も残 って居 る場

合は,口 側か ら肛門側への興奮 を妨げ られない とい う田北

教授の説は充分に確認 しているが,本 研究の目的は縦走筋

と輪状筋の機能 を別個に捕捉する所にあり,か つ生体 で行

なっているので,演 者の方法は同目的であると考える.

追加　 中山 沃(岡 山大学 ・第二生理)

Cholecystokininを 適 用すると十二指腸の活動電位の増

強と同様 に,Oddi筋 の附近の 活動電位 も増強するので,

両者の筋が同じ もの で あ る と結論するのは早計である.

Cholecystokininの 商品は多量の小腸収縮物質をふ くむか

らである.

47.　消化管運動の自律中枢支配の研究,視 床下部(ネコ)

電気刺激による胆道系の変化について(第II報)

日本大学 ・石山外科

石 山 俊次,田 中 隆,稲 見 修

小島 宗弘,秋 浜 正幸,野 呂 昌己

武谷 克重,伊 藤新次郎

日本大学 ・第二解剖

小島 徳造,伊 藤 直政

われわれは視床下部 と胆道系の運動の関連性 について検

討を加え,そ の中枢局在性にい ささかの知見 を得たので報

告 した.

実験方法:ネ コを使用 し視床下部の電気刺激によりひ

き起 こされる胆嚢、 総胆管末端部お よび十二指腸の変化 を

筋電図,電 気内圧曲線に よ り記録 した.な お 脳刺激部位

は,実 験終了後の連続氷結切片に より確認 した.

実験成績:視 床下部前部では胆嚢および総胆管末端部

運動は抑制効果が著明で,視 床下部中部では胆道各部の運

動は促進,抑 制ほぼ同数である.視 床下部後部では胆嚢お

よび総胆管末端部は促進効果が著明であった.十 二指腸運

動は視床下部前部,中 部,後 部 ともに促進点がほ とん どで

ある.

以上のごとく,胆 嚢,総 胆管末端部,十 二指腸乳頭部の

運動は,明 らかに視床下部 と関連が あり,ま たその局在部

位 もかなり解明 し得た.

48.　 モ ル モ ツ ト結腸 紐 の神経 分 布

東北 大学 ・応 用生 理

長 沢 純一 郎

最 近,腸 管 の抑制 神経 につ い て電 気 生理 お よび薬理 学 的

な所 見 か ら,従 来考 え られ ていた外 来性 の 交感 神経 の ほか

に,Auerbach神 経叢 に起源 を有 す るintrinsic inhibi-

tory nerveが 存 在 す る ことが推定 され てい る.し か もこ

の神 経 のtransmitterは カテ コー ルア ミン 以外 の もの で

あろ う と想像 され る.

この事 実 を組織学 的 に検討 す るた め,モ ル モ ッ ト結 腸紐

につ い て神経 分布 の状態 を電 子顕 微鏡 に より観 察 した.

モル モ ッ ト結腸 紐 の筋層 内 に分布 す る 神経 は ほ とん どす

べ て無髄 線維 で,Schwann細 胞 と と もに平均50の 神経 線

維が集 団 をな して分 布 してい るのが 特長 で,single axon



167

は ほ ん と ど見 当 らない.神 経線 維 中のsynaptic vesicleは

大 部分agranular vesicleで ある.結 腸紐 の全 層 の横 断標

本 で神経 分布 の密 度 をみ て も,筋 層の深 さに よる差が な く,

全 層平均 してaxon群 が分 布 してい る.平 均1つ のaxon

群 が40～50の 平滑 筋細 胞 に 対 応 してい る とい う結 果 が得

られ,こ れ は各平 滑 筋細 胞single axonの 支 配 が観 察 さ

れ るvas deferensと は著 る しい対 照 を示 す.

結 腸紐 下部 のAuerbach神 経 叢 では通 常5～6コ の 神経

細 胞 が多 数 の無髄 線 維 に と りまか れて存 在 す る.こ の神 経

細 胞 は,核 の近 くでは細 胞内器 管 に とぼ しいが,周 辺部 で

は 多数 の粗 面小胞 体 や1ysosomeを 含 む.神 経細 胞 を とり

ま く神経 線維 に は,豊 富 にsynaptic vesicleを 含 む もの

もあ るが,こ こで み られ る ものは 大部分agranular vesicle

で あ る.し か し同 じ腸管 で も兎結 腸神経 叢の神経 線 維 には

granular vesicleを 含 む もの が ある.

以 上 の結果 か ら,モ ルモ ッ ト結腸 紐 に つ い て は 通常 の

osmium酸 固定 に よっ ては,synaptic vesicleの 形 態的

な差 か ら抑制 神経 線維 と興 奮性 線維 とを 区別 す る事 は困難

で ある と考 え られ る.

討 論

質 問　 亀 谷 謙(自 衛 隊 中央病 院研 究部)

1)　 腸 におい て はgranular synaptic vesicleは ほ とん

ど認 め ない との こ とです が,オ ス ミウム酸 と過 マ ンガ ン酸

カ リ固定液 の違い で は出方 が変 り ません か.

2)　 また,腸 に おい ては直 接axonが 筋細 胞 と接 す る部

分 が 見 当 らない との こ とですが,電 顕写真 で出 てい るaxon

断面 が神 経末 端 で ある と 断言 す るに は連続 切片 で 断 面が だ

ん だん小 さ くなって な くな る まで 切 って 順 次観 察 しなけれ

ば な らぬ と考 え ます.断 面 だけ で神経末 端 と同定 され た根

拠 は如何 で しよ う.

回答　 長 沢純 一郎

1)　 固定 剤 の差 に よるsynaptic vesicleの 変化

Os酸 固定 で ない とsynaptic vesicleは 明瞭 に固定 さ

れ ない.す べ てOs酸 固定 で比較 した.

2)　 神経 終末 の形 態学 的 な確認 は 困難 で ある,現 状 では,

synaptic vesicleを 多数含 む ところや,knobを 形成 す

る ところ,細 胞膜 の肥 厚が あ る ところ を終末 と 考 え ざる を

得 ない.

質問　 板 東丈 夫(順 天 堂大 学)

平 滑 筋で は神経 は走 行 に沿 って ところ ど ころ ふ くらみが

あ り,平 滑 筋 と近接 した ところにvesicleが 集 っ てい る と

の 文献 が あるが,そ うした事実 は,こ の場合 に も認 め られ

ま した か.

回答　 長 沢純 一郎

synaptic knobの 電子 顕微 鏡 に よる確認 は,線 維 に完

全 に平行 に 切片が き られ る事が まれ で あ るので,な か なか

見 られ ない.し か し うま く切 れ る と線維 の途 中でふ くれ て

synaptic vesicleが 多数 存在 す る 部分 をみ るこ とが で き

る.

質 問　 福原 武(岡 山大 学 ・第 二生 理)

英 国の あ る研究 者 に よる と,Auerbach神 経 叢 中の細 胞

の軸索 は ご く附近 の筋細 胞 にだ け 分布 してい る 由で あ り ま

すが,こ れに対 しての御 意 見 をうかが いた い.

追加　 鈴木 泰三(東 北大 学 ・応用 生理)

Auerbach神 経叢 内 の軸索 に比 べ る と確 か に筋層 内 の軸

索 は少 ない.

回答　 長沢 純一 郎

Auerbach's plexusよ り外 に出 る 線 維 は電 顕下 で も非

常 に少 ない.こ の 中の多数 のaxonは 叢 内で各 祈経 細 胞間

の連 絡 に あた ってい る と考 え られ るが,そ れ に しては,神

経細 胞 とのsynapse形 成 の像 が非 常に少 ない.ま た,筋 層

内 の神経 線維 の分 布 もAuerbach神 経 叢に 近い 部分 と,

これ か らず っ と離 れ て表 面 に近い 部分 とで差 が ない ので,

Auerbachよ り出 る神 経線 維 が筋 層内 に侵 入 してい くと も

考 えに くい.

追 加　 横 山正 松(福 島医大)

平滑 筋 にい く神 経終 末 に関 して,私 は神経 が必 ず し も筋

線 維 に接 してい な くと も機 能上 支障 は ない と考 え る.昨 年

フ ランスのTaxiが 放 射性noradrenalinや5-HTP等

を与 えvas deferensやAuerbachやMeissnerの

plexusに つ らな るaxonで 放 射 され るの を見 て い る.axon

の末 端 が筋線 維 に直 接接 してい な くと もchemical trans-

missionか 行 わ れ る と思 う.

追 加　 鈴木 泰三

腸 管 平滑 筋 では特 殊 な神経 筋接合 部 が な く,無 髄 の 神経

線 維が 細 胞に近 接 して い るにす ぎない.こ れ は一 見興奮 伝

達 の能 率が 悪 い よ うに もみ え るが,伝 達 物質 が弱 く且 つ広

く作 用す るの で,平 滑 筋 に とって はむ しろ合 理的 で あ る.

49.　胃 ・十二指腸を中心とした神経組織学的研究

東京医科大学 ・外科

早 田 義博,河 村 一太,安 田 有孝

小川赤十字病院外科

岩田 秀穂

東京医科大学 ・解剖

川原 群大,永 山 武久

演者 らは1966年 の本学会において 胎児 と成人の 幽門括

約筋の構築変化 と十二指腸への移行状態 を報告 したが今回

はさらに幽門弁 を構成する筋塊の月令的変化 と神経組織学

的所見 を川原銀染法に より胃の矢状方向お よび横軸方向切

片で連続的に追求 したので報告する.

結果:幽 門括約筋の構築変化は胎生6ケ 月以後その基

底部に池田(1964)が 報告 した幽門三角の構成のほかに,

幽門三角が縦走,輪 走混合筋の発育に よって充填消失する

胎生8ケ 月より9ケ 月にかけて 弁 の遊離部ならびに粘膜下

組織に発育する三角形像があり,こ れが胎生末期に粘膜固
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有層 の発達 とと もに消 失 す るこ と,お よび幽 門括約 筋 の十

二指 腸へ の移 行が小 轡 側 に強 く大轡 側 に弱 く,十 二指壁 特

にBulbus duodeniに 著 明 な肥厚 を示 す事 を知 った.

神 経組織 学 的所 見 としては 幽門 部 の 自律 神経 は その 主体

が 胃十 二指腸 動脈 にそ って入 りPlexus myentericus,Ple-

xus submucosusを 構成 しそ の系 統が 十 二指腸 球 部に まで

支配 区域 を もつ こと,ま た 点在性 の 神経 叢に 神経細 胞 の第

I型,第III型 が存 在 す る こ とを認 め た.尚 幽 門括約 筋 に お

け る神経 叢 はPlexus myentericusよ りPlexus submu-

cosusを 形 成 す る経 過 中,第 二次,第 三次 神経 叢 を輪 走筋

中に作 る こ と,十 二 指腸 へ の移行 部 お よび十 二指腸 球 部で

は 幽門括 約筋 に認 め られ た よ うなPlexusは 非常 に少 ない

よ うで あ る こと を認 めた.ま た 幽門管 粘膜 下.血管 壁附 近 に

薄弱 な結 合織 嚢 を有 す る糸球体 状 の神経 終 末体 を 認 めた.

50.　 腸管筋層の労作性肥大 と壁内自律 神経装置

大阪大学 ・曲直部外科

岡 田 正,桑 田 圭司,大 隈 義彦

佐谷 稔,南 波 正敦,岡 本 英三

植 田 隆,曲 直部寿夫

イヌ小腸に狭窄を作成し,上 部腸管に労作性肥大 を起せ

しめ,Auerbach神 経叢の変化 を観察 した.実 験 を行 なっ

た20頭 の うち,典 型的 な肥大 を起 し得たのは7例 で,こ れ

らにつき壁内神経細胞の数の変動,大 きさの変動,形 態の

変動にわけて検索 した.

数の変動

対照例 と肥大例につ き神経細胞数 を比較するのにN/G

比 を用いた.(N/G=全 周神経細胞数/全周神経叢数-8μ

切片)N/Gは 対照例においては,部 位差,個 体差は少な

くほ ヾ 一定の 値 を示 す(3.94±0.036).一 方肥大例に お

けるN/G比 を計測 すると,5.02士0.048と 明らかに高値

を示す.ま た肥大例 で,神 経叢 も増加 している所見 も加 え,

これは神経細胞の絶対数の増加に よると考 えられ る.

大 きさの変動

対照例5例,肥 大例7例 につ き神経細胞核径で比較 した.

対照例の核径平均値8.37±0.226μ に対 し,肥 大例では,

9.89±0.221μ と明 らかに増加 を示す.

つぎに核径別細胞分布曲線 をつ くってみ ると,対 照例で

は8μ 附近に高いpeakを 持ち,核 径の増加 と共に急激に

下降するのに比べ,肥 大例では,peakは 右方移動 し,核

径 の増加 と共にゆるやかに下降す る.す なわち核径の大 き

な細胞の増加が 目立 っている.

以上 より,肥 大腸管 においては,壁 内神経細胞は数的に

も容積的に も増加 して,適 応 してい る事が分った.

形態の変動

現在,正 常神経細胞の分類について もなお一致せる見解

をみない.た だ嗜銀性の点では、 明らかに好銀性,嫌 銀性

の二種が区別 される.わ れわれの検索においては,肥 大腸

管の好銀性細胞は一そ う嗜銀性 を増 し,大 型化 し,突 起の

増 生 がみ られ る.一 方,嫌 銀性 の細 胞 につい て も,大 型 化,

嗜銀性 の 増加等 は 観察 され たが,そ の詳細 につ いて は なお

今後 の問題 で あ る.

討 論

質 問　 中 山 沃(岡 山大学 ・第 二生 理)

神経 細胞 が 増加 す るのは細 胞 分裂 に よ るの か ど うか.

質 問　 横 田祥 夫(京 都専売 病 院 ・外 科)

腸管 筋 層の労 作性 肥 大 と壁 内 自律 神経 節 との 関 係 にお い

て,Auerbach's plexusの み発 表 された が,Meissner's

 plexusな らびに,そ の他 のPlexusに おい て は,同 様 な

結果 が得 られ てい るか.

交 感神経 幹 内の 神経細 胞 の条 件 に よる数 の増加,肥 大 に

関 して は,文 献 をみた 事が あるが,古 典的 な意 味 で副交 感

神経性 と考 え られ る神 経細 胞 の増加,肥 大 につ い て文献 が

あるか.

質 問　 戸塚 守 夫(札 幌 医大 ・第 一外 科)

筋 層 の変化 と神 経叢 の変 化 とは どち らが 先 に くる と考 え

るか.

回 答　 岡 本英 三

成 人腸 管 にで も幼若 型 細胞 が10～20%ぐ らい認 め られ

る.こ れ らはreserve cellと してい ざ とい う場 合 に機 能 補

充 に動 員 され る もの と思わ れ る.肥 大 腸管 の神 経細 胞 の核

径 の計測 で も核径 の増 大,即 ち細 胞 の大型化 が 認 め られ た

こ とか ら,細 胞 数の増 加 の所 見は恐 ら くこの様 なreserve

cellの 成 熟 に よる もの と思 う.な お,ご くまれ に二核 の神 経

細胞 も認 め られ る よ うに な るので,amitosisに よ る分 裂

増加 も一 部 あず か ってい るか も知 れ ない.

51.　 小 腸Auerbach神 経叢 の機 能 と微 細構 造

福 島医 大 ・第一 生理

横 山 正 松

ウサギ小腸 よ り剥離 された縦 走 筋層 には,Auerbach神

経叢 が 附着 す る.こ の神経 叢 の神経 細胞 に 白金,イ リジウ ム

電極 をあ て活動電 位 を描 記 し,一 方,口 側 また は肛 門側 より

縦 走筋 の活 動電位 を描 記 す る と,前 回に報 告 した ご と く,

神 経細 胞が 自発放 電 を起 す際,ま たはacetylcholine,ni-

cotine投 与 な どに よって放 電 を起す と きに,し ば しば 口側

縦 走 筋の活 動促進,肛 門縦 走 筋の活 動抑制 が 見 られ る.こ れ

らの 事実 はBaylissお よびStarlingの 腸 管 の法則 の1つ

の裏付 け を与 え る もの と考 え られ る.

従 来小腸 のAuerbach神 経叢 の神 経細 胞 は 副 交感神 経

に属 す る とされ,小 腸 運動 を抑 制 す る神経 細 胞は小 腸 の外

部す なわ ち交感 神経 節 に位 置 す る と考 え られ てい るが,上

記の諸 成績 は,抑 制 神経 細胞 も小腸 壁 内す な わ ちAuer-

bach神 経叢 内 に存 在 す る事 を示 唆 す る。

電子 顕微 鏡 に よってAuerbach神 経 細胞 を しらべ る と細

胞質 にgranulated vesiclesを もつ神経 細胞 とこれ を もた

ぬ神 経細 胞 が あ るこ とが わか った.Granulated vesicles
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は多 くの場合Golgi complexと 密 接 な関係 を持 つ.こ の

granulated vesiclesを 持 つ神 経胞 は交 感神 経系 に属 す る

細胞 で あ り,小 腸 運 動 を抑 制 す る もの と考 え られ る.一 方

granulated vesiclesを 持 た ぬ神経 細胞 は副 交感 神経 系 に

属 し,小 腸 運動 を促 進 す る もの と考 え られ る.

Granulated vesiclesを 持 つ神 経細胞 に つ らな る神 経 終

末 に2種 類 が あ る.1つ はclear vesiclesす なわ ちsy-

naptic vesiclesだ け を持 つ もの と他 の1つ はclear vesi-

clesとgranulated vesiclesを 混 有す る もので あ る.な

お神経 細 胞 の近 くに 種 々の様 相 を呈 す る神 経線 維が あ る,

これ等 所 見 の意義 に つい て考 察 を述 べ たい.

討 論

質 問　 亀谷 謙(自 衛 隊 中央病 院 ・研究 部)

1)　 認 め られたcored vesicleが ど うい う性質 の もの で

ある か を 同定 す るには 電顕 レベル のhistochemistry等 を

や らなけれ ば な らぬ か もしれ ませ んが 固定 はosmiumだ

けで すかglutarと の 二重 固定 です か.

2) cored vesicleを もっ たaxonでsynapseを 作 っ

て い る部 分のaxonと そ うでない 部分 のaxonと でcored

 vesicleの 数 とか大 きさ性質 またはclear vesiclsの 数 とか

割 合等 に 相違 は あ り ません か

回答　 横 山正 松

Osmium酸 とglutaraldehydeを 用い た。synapseの

部 に近い 神経 細胞 にcored vesicleが 多い とか,ま た特 に

少 ない とかの性 質 は なか った.

追 加　 堀 田凱 樹(東 京 大学 ・薬 理)

神 経節 で の 伝 達 は従来 コ リン作 動性 とのみ 考 え られ てい

た が,近 来 組織 化 学的 方法 に より,神 経 節細 胞 に カ テコー

ルア ミン様 の物 質 を含 んだ線 維 がsynaptic contactを し

てい る こ とが 知 られ てい ます.従 っ てgranulated vesicle

は平滑 筋 方 向に支 配 してい る細 胞 の もので は な く神経 節 内

で の伝 達 の調 節 に 関与 してい る もの で ある可能 性 もあ る と

思 い ます.

Synapseに お け るcored vesicleの 意義 につ いて は将

来 問題 として残 る と思 う

質問　 栗山 煕(九 州大 学 ・生理)

Cored vesicleの 型 は どの よ うな もの で しよ うか,ま た

Golgi structureの 近 くに あるcored vesicleとsynap-

tic vesicleと の 違い は どこに あ るで しよ うか.

回答　 横 山正 松

Cored vesicleのdiameterは600～1200AでTaxi

らの 研究 でreserpineで そ の内容 を放 出す る型 で あ る

Cored vesicleを 持 た ぬ細 胞 と持 つ細 胞 との数 の比 は ま

だ例数 が 少 な く正 確 な こ とは見 てい ない.

質 問　 長沢 純 一郎(東 北大 学 ・応 用生理)

標 本 は ウサ ギ小 腸 の どの部分 か ら とられ た もの です か.

cored vesicleを 含 む神経 細胞 と含 まない神 経細 胞 の 出

現 す る割合 は どの位 です か.

追加　 岡本 英三(大 阪大学 ・曲直部 外科)

腸壁内神経細胞の中には促進neuronの みでな く抑制

neuronも ある との発表で ありましたが,私 共 も同様な見

解 をもっている.種 々の病的状態における壁在神経叢及び

その終末の態度から演繹 して,腸 管壁には副交感性細胞 も

含 まれている.外 来の神経線維は副交感のみでなく交感線

維 もsynapseを もって接続すると考えている.組織化学的

に もCh-E(+)細 胞 に混 ってMAO(+)の 細胞 も混在する

52.　 腸管筋層の構造について

佼成病院 ・外科

吉 井 勇

日本医大 ・斎藤外科

西 尾 騰 五

腸管の筋層は内輪筋,外 縦筋の2層 より成ることは周知

のことであるが,内 輪筋々束の走行に関 しては,環 状説,

網の 目状説 ・ラセ ン走行説が ある.こ れ らの文献 を詳細 に

調べ ると,前2説 の大多数は顕微鏡的に筋束の走行 を調べ

てい るのに対 して,ラ セ ン説ではすべて肉眼的に調べてい

る.さ らに注 目すべ きことは,前2説 の人々のい う筋束 と,

ラセン走行する筋束 とでは,同 じ筋束 と表現 されているが

全 く異った ものであるということである.演 者 らは特 に収

縮状態にある腸管 の組織像 を弱拡大で観察 した結果,筋 束

を次 のご とく規定 した.数 千の筋線維が集 って筋束 を形成

し,こ の筋束が3～7個 集って,演 者 らが仮 に名附けた主

筋束 を形成する.こ の主筋束は巾0.2～0.45mmで 肉眼的

に認められ,こ れが ラセ ン走行 を示 しているのである.腸

管の筋標本は,生 の腸管 を裏がえしに して20%硝 酸に約

12時 間つけた後,脆 弱化した粘膜層 を除去 して得た.こ の

主筋束 を ほどいている様子 を16mmカ ラー映画で供覧 し

た.筋 標本 を長軸方向に引きのばす と,主 筋束から両隣の

主筋束に達 している細い分枝,時 として可成太い分枝が多

数認 められ るが,主 筋束の主流はラセン走行である.演 者

らが調べた ヒ トの大腸小腸73例 で,右 巻 き67例(91.8

%),左 巻 き6例(8.2%)で 大多数は右巻 きラセン走行で

ある。 イヌの大腸小腸45例 では左巻 き42例(93%),右

巻 き3例(7%)で 大多数は左巻 きラセン走行 である.ま た

Careyの ブタ結腸20例 では左巻 き19例(95%),右 巻 き

1例(5%)で 動物の種類に よりその旋回方向は略一定 して

い るが,ど のような機序でラセン走行を示 して くるのか,

また7%前 後ではあるが,逆 旋回を示 す ものがあるのは何

故か,更 にそれが何 を意味するのか,な どの点に関 しては

更に研究の必要があると思 う.尚 外縦筋の走行に関しては

大多数の報告は一致 しており,腸 間膜附着線 と略平行 した

縦走 を認めた.

討論

質問　 綿貫重雄(千 葉大学 ・第一外科)

どの様 な機序でspiralに なるか

回答　吉井 勇
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吾 々が調べ た のは 固 有筋 だ けで 粘 膜粘 膜下 結合 織 につ い

ては調 べ て ない.

1921年Careyは 胎 生期 の ブ タの食道 で粘 膜細 胞 分裂最

多点 を観 察 し,こ れが,イ ンパル スの 如 く次 か ら 次 へ と

spiralに 走 る とい う.こ の影 響で 固有 筋 をspiralに 走 ら

せ るとい ってい る.

53.　 小腸の蠕動に関する研究

(平滑筋にみられる銀黒線維像について)

東京医大 ・外科

牧 野 惟 義 田 中 克 幸

東京医大 ・解剖

川 原 群 大

1964年,わ れわれは 神経切断により 胃腸管の筋間神経

叢に変化が生じ,そ の際の活動電位に著変 を認めなかった

と報告した.そ の後腸管筋層の律動性物質 を組織学的に再

検討する目的 をもって,胃 全摘後代用胃作製時の移植腸管

や,吻合腸管 を作製 し,種 々の染色 を用い,組 織検索を行な

ったところ,川 原銀染,No.5に より新知見 を得た.川 原

らは心臓,血 管壁内にその自動性に関与する ものを証明す

る目的で,組 織学的に検索した結果,独 得 な染色方法で特

殊な線維 を見出したが,我 々も同様な方法 を用いて,腸 管

に も類似の もの を見出し,腸 管平滑筋筋電図における変化

との関連性 を検討 した.移 植腸管では筋電図上,日時の経過

とともに活動電位が正常腸管 と比較し.放 電振巾の低下と

放電間隔の延長 を示 したが,こ れにともない,こ の線維の

断裂や銀抱合状態か らみた変化が観察 された.

腸管筋層内の,こ の線維は川原のい う銀黒線維 と同類の

感が ある.腸 管の律動性 におよぼす因子 として,腸 管神経

叢 あるいは化学的物質の関与 など種 々の考 えがあるが,こ

の銀染法に よって染出 された線維形状が筋電図上での変化

に ともなって著明な変化 を示すことは,興 味あることで,

平滑筋の律動運動に関係ある線維 と考える.

腸管 自動能の神経原性,あ るいは筋原性 といったことに

関 して,形 態学的には,こ のような因子 も考えられ,今 後

は他因子 との関連性 を生理学的,あ るいは生化学的 に追求

する必要があると考える.

討論

追加　 福原 武(岡 山大学 ・第二生理)

この抄録 では 福原が腸 自動能は筋原性 である と書いてあ

りますが,私 どもはそれ とは反対に神経原性であるという

意見です.訂 正致 します.

質問　 岡本英三(大 阪大学 ・曲直部外科)

徒来記載 のない新しい線維 を記載するためには、 既に記

載 されている線維(格 子線維,弾 力線維,膠 原線維,筋 細

胞間のKittmasse等)と の正確な鑑別,筋 線維 との相互

関係,又 その線維 を恒常的に描出するための銀染色の条件

など相当の段階 をへて はじめて新 しい 線維 と記載すべ きと

思 うが,そ の点についておうかがい したい.

54.胃 底腺幽門腺粘膜境界部と境界輪状筋束の交又具

合と消化性潰瘍 との関係

慈恵医大 ・大井外科

吉 田 完,吉 川 圭 一

藤 巻 延 吉,青 木 佑 介

粘膜剥離,筋 層露出の切除胃標本311例 に つ い て 胃筋

層 ・粘膜構成の位置的関係 と消化性潰瘍 との関連性につい

て観察した.研 究材料はno ulcer100例,胃 潰瘍118例,

十二指腸潰瘍71例,胃 十二指腸共存潰瘍22例 の合計311

例である.胃 の筋層構成から胃体部 と幽門の境であるとし

た境界輪状筋束 と 胃底腺幽門腺粘膜境界部 との位置的関係

は両者が交叉 しているか否かにより非交叉型 と交叉型 とに

大別出来る.疾 患別 にみると,no ulcerで は非交叉型 と

交叉型 との割合は48:52で 相半ばしていた.胃 潰瘍では

1例 を除 き他は全 て交叉型であった.十 二指腸潰瘍 では非

交叉型がや 多ゝいようであるが,か な りの率に交叉型 も見

られた.胃 十二腸共存潰瘍では全例が交叉型であった.

胃の潰瘍118例121個 の 発生位置 を筋面からみ る と2

個の例外 を除 き,大 部分である98.3%が 前壁お よび後壁

の内側斜走筋 と境界輪状筋に囲 まれた部分に限局 して発生

していた.こ の部は筋構成が他の部分 と異 っているため胃

運動の ヒズ ミが強 く発生すると考えられ,upper strain

 zoneと 名付けた.粘 膜面から見 ると2個 の例外 を除 き他

の胃潰瘍は全て粘膜法則 を満足 していた.十 二指腸潰瘍71

例86個 の発生位置 は,幽 門輪から2cm以 内の十二指腸起

始部全体であった.こ のことから幽門輪附近に も運動のヒ

ズミがあると考えられこの部 をlower strain zoneと 名付

けた.幽 門腺十二指腸腺境界部 と幽門輪状筋束 との交叉具

合を検査 した ところ これは十二指腸潰瘍の発生に関連性が

認められなかった.十 二指腸共存潰瘍では胃における潰瘍

および十二指腸の潰瘍はそれぞれ同様の結果 を示 した.

以上のことから胃の潰瘍はupper strain zoneに 粘膜

境界部のある人,即 ち交叉型の人に発生 し非交叉型 の人に

は発生 しない とい うことになる.一 方十二指腸潰瘍 は全 て

の人に発生する可能 性が あると考 えられる.

55.　 変性 した 壁 内神経 叢 のCholinesterase活 性

度 につ いて

千 葉大 学 ・第一外 科

綿 貫 重 雄,緒 方 創,横 山 宏

海保 允,本 多 満

前回 の本学 会 にお い て,雑 種成 犬 の血 流 を遮 断 した回 腸

末端 部 を昇 汞 を微 量 加 えたTyrode氏 液 を1時 間,約100

cc灌 流 す る こ と に よ り,Auerbach神 経 叢 の神経 節細

胞,神 経 線維 に あ る程 度 の変性 を起 こ し得 た こ とを報 告 し

た.今 回 は更 に この よ うに して得 られ た変性 した壁 内神経

叢 のcholinesterase(Ch-E)活 性 度 に関 して 検 索 した の

で,そ の結果 を報 告 す る.
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Ch-E染 色 はKoelleのThiocholine法 に よった.

Specific Ch-Eは 正 常腸管 におい てはAuerbach,Me-

issner両 神 経叢 に 特異 的 に活性 が認 め られ る.粘 膜 に も弱

い なが ら活性 が あ るが,筋 層に は殆 ど活性 は認 め られ ない

.Non-specific Ch-EはAuerbach,Meissner両 神 経叢

に 強 く活 性 が存在 す るが,粘 膜,縦 走 筋 に も強 い活性 を認

め る.輪 走 筋 には殆 ど活性 は存在 しない.

灌流 に より神 経節 細 胞 は核 の偏在,突 出,空 胞 変性,原

形 質 の空胞 変性,萎 縮 な どの変 性像 を呈 し,神 経 線維 は走

行 の乱れ が著 明 で,Waller変 性様 の膨化像 を呈す る所 見

が得 られ た.こ の よ う に変 性 したAuerbach経 経 叢に

Ch-E染 色 を行 って見 る と,specific Ch-Eに 関 して は.

正常 腸管 の と比較 して活性 の低 下 が認 め られ る.神 経線 維

束 には活 性が 見 られ るが,神 経 節細 胞 には は っ きりし ない.

Non-specific Ch-Eに 関 しては,灌 流 部腸 管 は正常 腸管

と同様 に神経 叢に活 性 を認 め,著 明 な差 は見 られ ない.

以上 よ り変性 した壁 内神経 叢 にはspecific Ch-Eの 活性

の低下 が著 しい とが判 明 した.

56.　 イヌ腸管平滑筋のMyosin Bに 関する研究

札幌医大 ・第二生理

宮 崎 英 策,藪 英 世

札幌医大 ・第一外科

松木 茂,種 田 昭弥,高 山 坦三

Myosin Bの 粘度,超 沈澱 お よびATPaseの 諸性 質

イヌ の腸管 平滑 筋 ホ モ ジネー トか らWeber-Edsall液

を用い てMyosin Bを 抽 出精 製 し,以 下 の諸 性質 につ き

検 討 した ので報 告 す る.

1)　 高KCl側 ではATP添 加 に より 著 明 なviscosity

 responseが お こ る.そ の程 度 はATPsensitivity約130

%で 骨格 筋 のそ れ よ りや や低 か った.

2) KCl,pHに 関 す る本Myosin Bの 溶解 性 な らび に

超沈澱 は,骨 格 筋Myosin Bの 場 合 より低KCl,酸 性側

にず れ てい る.

3) ATPase活 性 に つい ては,低KCl側(10～50mM)

お よび高KCl側(0.1～0.6M)で 骨格 筋Myosin Bの そ

れ と本質 的 な差 は な く超 沈澱 の成 績 と も一 致 す るが,AT-

Pase活 性 は全般 に低 い.

4) EGTAは 本ATPase活 性 を抑 制 す るが,そ の程 度

は骨格 筋Myosin Bの 場合 よ り少 な く,逆 にEDTAの

抑 制 が 強い ことか ら,骨 格筋Myosin Bの 場 合 と比 べ微

量Ca++を 必 要 とす る上,さ らに よ り多 くのMg++が 必要

で あ るこ とが判 った.

討 論

質 問　 鈴木泰 三(東 北 大学 ・応用生 理)

腸 管 平滑 筋のMyosin Bは 骨格 筋 のMyosin Bと 極

め て近い 性質 で ある とい うが,そ れは抽 出法 が原 因 してい

るのか.

回答　 宮崎英策(札 幌医科大学 ・第二生理)

骨格筋のアク トミオシン(AM)抽 出方法以外ではやって

いないので何 とも申し上げ られないが,大 体両筋のAMは

類似 した ものと考 え て い る.た だ,超 沈澱 を起すpHと

KCl濃 渡域が骨格筋AMよ り,血 管の トノアク トミオシン

に近い とい うことをいいたい.

57.　 小 腸壁 伸展 に よる組織 内Acetylcholineの 変

動

大 阪府 大 ・農 ・薬 理

矢 ケ崎 修,武 脇 義,柳 谷 岩雄

腸 組 織 内 アセチ ル コ リン を,小 腸運 動 との関 連 におい て

考 え る場 合,遊 離型 アセチ ル コ リン(F-Ach)と 結 合型 ア

セチ ル コ リン(B-Ach)と を区 別 して考 えね ば な らない.

この考 えに基 づ き,腸 管 を縦 方 向に 伸展 させた と き(LM

伸展)と 輪 状筋 方 向に伸展 させた と き(CM伸 展)腸 組織

内 のB-Achお よび腸 組織 よ り放 出 され るF-Achが どの

よ うに変 化 す るか を検 討 した.実 験 には成熟 モル モ ッ ト剔

出腸 管 を用 い,380Cで 行 な った.腸 管 をsuspendし た 栄

養 液 中に でて くるAchの み を もってF-Achと す る従来

の方法 で は組織 に含 まれ てい るF-Achを 測 定 出来 ない と

い う不 満 が ある.そ こでF-Achの 分離 定 量 は,わ れわ れ

が 開発 した腸組 織sliceを つ くっ て抽 出 を行 な う方法 を用

い,total AchとF-Achと の差 をB-Achと した.LM

伸 展 は,腸 管 に適 当 な重 さの錘 り をか け るこ とに よって縦

方向 にの ば して おい て固定 し,CM伸 展 は,適 当な太 さの

ガ ラス棒 を腸腔 内に挿入 す るこ とに よって行 な った.そ の

結 果,伸 展 の種類 に よ り組織Achに 対 す る影響 は著 る し

く異 な り,LM伸 展 では産 出 され るF-Ach量 は対照(伸

展 をまった く行 な ってい な い も の)と 差が な いの に,T-

Achの 著 しい増加,す なわ ちB-Achの 増量 が み られた.

一 方,CM伸 展 に よっ てはF-Achの 産 出のみ が著 るし く

増加 し,T-Achは ほ とん ど変 らない.こ れ らの伸展 に よ

る影響 は5分 で すで に お こって お り,ま たわず か な伸展 に

よって も充 分行 なわ れ る.

以上 の結 果 は,蠕 動発 現 にはCM伸 展が必 要 で あ る と

い う こ とに よ く符合 す るし,そ の際遊離 消 費 され るAch

の補給 機序 として 縦 方 向へ の伸展 が あず か ってい るの で は

ない か とい う こ とを示唆 してい る.

討論

質問　 上田元彦(塩 野義研究所)

腸管壁伸展 に もとづ くAchの 遊離は興味 ある問題であ

る.と くに 内腔加圧に よる蠕動反射 の誘発が遊離 され る

free Achで 説明出来れば都合が良い.

蠕動反射がお こ る場合には縦走筋の収縮が先行 す る か

ら,縦 走筋の伸展の際にfree Achの 遊離が促進 され るの

が合理的のようだ.蠕 動反射に関する御意見 を伺いたい.

回答　 矢ケ崎修
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まずいかなる実験方法で記録 を とっているかが問題であ

る.

われわれの教室での実験では収縮 の立ち上が りは同時で

ある.

内腔加圧に よ る蠕動発現には,輪 状筋の伸展が必要であ

り,輪 状筋が伸展で きない ような状態では縦走筋方向に伸

展 して も蠕動は生起 されない.し たがって本実験結果は上

記の実験結果 とよく符合 していると考え られる。

58.　 回盲部腸管の運動機能について

名古屋市大 ・第二外科

勝 野 暹

回盲部腸管は機能的ならびに形態学的 に特異であり,外

科的疾患の好発部位であるが,こ の部の生理な らびに形態

に関 しては まだ十分解 明されておらない.そ こで イヌおよ

びヒ トの回盲部腸管運動 を筋電図学的に検索 し,さ らにこ

の部の腸管壁の組織学的検索 を行ない,回 盲部腸管の運動

機能 と形態 との関連性 について吟味 したところ,回 盲部で

は回腸側 と結腸側 との運動型式は回盲弁 を境 として まった

く相異 し,両 側間には収縮波の伝播移行 も認め られない.こ

の部の腸管壁の組織検索では,イ ヌの回盲弁隆起部におい

ては,回 腸側輪状筋 と結腸側輪状筋 との間には明 らかに結

合織が介在 し,両側の輪状筋の連絡は離断 されており,ヒ ト

ではイヌのごとき明 らかな筋層の分離はみ られないが,回

腸 および結腸側の輪状筋は互に直角に対 じしており,筋 層

の直接連絡は認 められ難い.よ って回盲部腸管運動の特異

性はかかる腸管壁筋層の構造に基づ くと推察 される.

またイヌの回盲部切除後における 回腸結腸端々吻合部の

機能的回復状況 と同部の治癒再生経過 を組織学的に検索 し

両者の結果 を対応検討 した.す なわち吻合部の活動電位 を

慢性および急性実験 により経時的に観察 したが,術 後2週

間か ら1.5ヵ 月でspike potentialは 正常化するが,spi-

ke発 生周期は吻合 口上,下 位で それぞれ相異 し,回 腸お

よび上行結腸に特異 な周期性 を保持 し,こ の状態は6カ 月

後にいたって も同様 である.ま たH-E,BV染 色による

吻合部組織検索では,吻 合部腸管全層が修復 され るに は

1.5～2カ 月を要するが,筋 層の完全な再生は6カ 月後にい

たって も認 められない.し たがって吻合部上位のimpulse

が下位腸管に直接伝播することはない.さ らに胃結腸反射

は回盲部腸管蠕動 を亢進 させるが,回 盲部切除後ではこの

反射が吻合 口になんら影響 をおよぼ さず,た だ結腸中部の

みに亢進的に作用するのが認 められる.す なわち回盲部切

除後 で は 吻合部腸管は 特異な 回盲部腸管運動 を代償 し得

ず,結 腸中部が術後の結腸運動 を調節することが推察され

る.

以上回盲部腸運動の機能 と形態 との関連性に ついて検索

した.

59.　 モルモ ッ ト結腸紐の抑制電位の成因

東北大学 ・応用生理

猪 又 八 郎

今 回用 いた標 本 はAuerbach神 経叢 の 含 まれ ない結腸

紐 の表 層細 胞群 を対象 に した.

Adrenergic blocking agents投 与 下 でfield電 気 刺激

の再極 性 に よ り誘発 され る抑制 電位 は,(1)Tetrodotoxin

(5×10-8g/ml)投 与 に よ り完 全 に消失(こ の所 要 時間 は骨格

筋 終板 電位 の消 失 まで の時 間 に比 較 して長 い),頻 数 刺激 下

(10～50c/sec)で は陰 極 方向 で スパ イ ク放電 頻度 の 増加 を

伴 った,一 定 の膜 電 位 の脱分 極 がみ られ,こ れ はAtropine

(5×10-6g/ml)に は 影響 を受 け ない.陽 極方 向 では 刺激 中

膜 電位 の一定 レベ ル の 過分極 が み られ,ス パ イクの高 さの

増 加 また は この発 生 の抑 制 が み ら れ る.(2)二 価 イオ ン

(Ca++,Mg++,Ba++,Mn++)の 影響 につ い て,こ の抑

制 電位 の大 き さはCa++依 存 で あ り2.5～4.5mMで 一番 大

き く1.25mM以 下 で潜時 の延 長,ま た7.5mM以 上 で潜時

の短 縮 を伴 な って 各 々減 少 す る.な お後 者 の濃 度 で はGNa

の減 少 に よる膜 電位 の増 加 に よ り見 掛上 の大 きさが 減 少 し

た とみ られ る.Ca++2.5mM存 在 下Mg++-freeで は抑 制

電位 の 増大 がみ られ 潜時 も短縮 す る傾 向 を示 すがMg++6.5

～9mMで は静止 膜 電位 の 変化 を考 慮 して も減 少 または消

失 す る.こ れはBurnet(1964)ウ サ ギの の腸 の弛緩 反 応,

Kuriyama(1964)モ ル モ ッ ト輸 精管 接合 部電 位 のMg++

に対 す る反 応 と類 似 す る.同 様Ca+2.5mM存 在 下 でBa++

2～5mMを 加 え る膜 の興 奮性 の変 化が み られ るの に対 し抑

制電 位 の大 きさに減 少す る傾 向 を示 すが,Ca++-free,Ba++

2～5mMで は抑制 電 位 の増 強が み られ易 い.Mn++で は 自

発性 スパ イク放 電 の抑 制 がみ られ る濃度0.1mMで は抑 制

電位 は小 さい スパ イ クと と もに誘発 され るが大 き さは減 少

す る.Mn++1mMで は両 者 の発生 は完 全 に抑制 され る(な

おMn++何 れ の濃 度 に おい て も静 止膜 電位 に影 響 を及 ぼ さ

ない).以 上 二価 イオ ンの作 用機 序 は各 々作 用濃 度 また は反

応様 式 の点 で異 な るがDouglas etのsecretion機 構,

最 近 ではBoullin(1966)の ウサ ギの大腸 のnor-adre-

nalineの 二価 イオ ンに対 す る反応 と類似 し て い る点 は少

な くない.こ の抑制 電位 は 七etrodotoxinに よ り完全 に 抑

制 され る こと,二 価 イオ ンの作 用 は筋細 胞膜 の性 質 を考 慮

に入 れ て も神 経筋 のtransmitterに 関係 してい る面 が大

きい と考 え られ る こ とか ら在来 の交 感神経 以外 の神経 を介

して発 生 す る こ とを示唆 する.

討 論

質 問　 栗山 煕(九 州大学 ・生 理)

二価 イオ ン の効果 を神経 系 にのみ結 びつけ て よい もの で

しよ うか.

回 答　 猪又 八郎

TTXに よ りすべ てのinhibitory potentialは 消失 す

る こ と か ら神経 原性 に よるtransient hyperpolariza-
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tionで あ ろ う.

二価 イオ ンの影響 に つい ては あ くまで も神経 原性 で あ ろ

う とい う間接的 な証 明に す ぎない(Douglasに よるsali-

vary gland,adrenal organの 分泌 に対 す る二価 イオ ン

の影響 と類 似 す る).

追 加　 西 山明 徳(東 北 大学 ・応 用生 理)

猪 又 の抑制 電位 に対す る二価 イオ ンの影響 は,こ の抑 制

電位 が シナ ップテ イッ ク ・ポ テン シヤル と 考 え 説明 し え

る.つ ま りCa++free中 では電達 物 質 のreleaseが 抑制

され る と共 に膜 の抵 抗 が小 な くな るため に,抑 制 電位 は小

さ くな る.ま た逆 にCa++が 多 くなれ ば膜 の静止 電位 が大

き くな るた めに抑 制電 位 は小 さ くな るので あろ う.

追 加　 堀 田凱 樹(東 京大学 ・薬 理)

Mg,Ca,Mnな どの効 果 を神経 末端 部 に対 す る もの と解

釈 して お られ ますが,post-synapticの 効果 を除か ない と

危 険 と思い ます.し か しわた した ちは種 々のsynapseで

Mn,Ni,Co,Fe,Cdな どがpresynapticにCaと 拮抗

的 に働 くこ とを確 認 して い る.

回答　 猪 又八 郎

指 摘 の通 りと思 う.

60.　 モルモ ッ ト結腸紐の弛緩反応

東北大学 ・応用生現

力 丸 暘

モルモツ ト結腸紐にパルス刺激 を加えると一過性の弛緩

反応が起こる.こ の弛緩反応の成因については神経原性 あ

るいは筋原性 といった議論が数多 くなされてい る.そ こで

この弛緩反応について検討 してみた.

結腸紐は回盲部近 くの もの を盲腸 と回腸の間 を走る血管

をつけたま 切ゝ り出して使用 した.こ の血管周囲を走る傍

血管神経お よび 結腸紐の刺激 を行ない,そ の 時の反応 を

strain-gauge transducerを 用いて測定 し,ペ ン書 きオシ

ログラフで記録 した.

通常実験に用いる結腸紐標本 はAuerbach神 経叢 を含

んでい る.傍 血管神経がここで神経節 を作 る可能性 も考 え

られ るのでC610-4g/mlを 投与 してみたが反応に変化は認

め られなかった.

パルス刺激の頻度 を変化 させて みると結腸紐刺激では単

発あるいは1c/sで も応ずるが,傍 血管神経刺激ではこの

ような刺激には応じなかった.刺 激頻度が5～10c/sで 結

腸紐刺激 による弛緩反応最大 を示 し,傍 血管神経刺激によ

る反応は30～50c/sで 最大 となった.

TTX10-9～10-8g/mlで 両刺激に 対する反応は 消失 し

た.し かしこの場合で もADRな どに よる弛緩反応は変化

を受けなかった.

Bretylium5×10-6～10-5g/ml投 与 により傍血管神経

刺激 に対す る反応は消失するが結腸紐刺激に よる反応は消

失 しなかった.し かし結腸紐刺激で も50c/sと いった高頻

度の刺激の反応は著明に減少 している.こ れは傍血管神経

の末梢 部が結腸 紐 刺激 の際 に 刺激 され て い るた め と考 え ら

れ る.

Nicotineあ るい はDMPPで 神経 節 を 刺激 して起 る弛

緩 反応 もTTX10-9～10-8g/mlで 完全 に抑 制 さ れ た が

Bretylium10-5g/mlで は減 少 す るが 完全 に消 失 す るこ と

は なか った.

以 上 の こ とか ら結腸 紐刺 激 に よる 弛緩 反応 は 神 経 を介 し

て起 る もの で あ り,し か も傍 血管 神経 とは 異 な る もので あ

る と考 え られ る.こ とにBretyliumで この反 応が 抑制 さ

れ ないの で 従来 交感 神経 伝達 物質 と考 え られ てい る もの と

は異 った ものが 伝達 に関 与 してい る可能 性 が あ る.

61.　 モルモッ ト結腸紐のEDTA対 する反応

東北大学 ・応用生理

栗 林 良 正

最 近,平 滑筋 の活 動電 位 はCaス パ イ クで あ る とい われ

てい るので,Caと 活動 電位 との 関係 を検討 してみ た.モ

ル モ ッ トの結 腸紐 にCaの キ レー ト剤 で あるEDTAあ る

い はGEDTAを 作 用 させ る と脱 分極 と同時 にoscillation

よ うの活 動電 位 が み られ る.こ れ に対 してK-脱 分 極 の と

きの スパ イク放 電 はNa-freeで も発 生 す るが,Ca-freeで

は発生 しない.こ の こ とか らK一 脱 分極 の ときの 活動電 位

はCaス パ イク と思 われ る。 しか しEDTA投 与 に より発

生 す るoscillatory potentialはCa-freeあ るい はMg-

free,K-freeで も発 生 す る.ま たNaClをSucroseで 置

換 して そ の濃度 を減 少 させ る と,そ の発生 は次 第 に減 少 し,

NaClが1/4に な る とほ とん ど発 生 がみ られ な い.Naを

Liに 置 換 した 場 合 はoscillationが み られ るが,Tris,

TEA,Cholineに 置換 した場合 は発 生 しない.陰 イオ ンで

は,ClをNO3,propinateに 置 換 して もoscillationは

み られ る.

しか しSO4に 置 換 す る とみ られ ないが,こ れ はSO4は

膜 に対 して特 別 な作 用 を有す るた め と思 わ れ る.

以上 の こ とか らoscillatory potentialは 平滑 筋細 胞膜

に結合 したCaがEDTAに よ りと りのぞ か れて,Naの

透 過性 が増 加 す る結 果発 生 す る もの と考 え られ る.と ころ

が神経 や 骨格 筋 にお いてNaの 透 過性 を抑 え るテ トロ ド ト

キ シン は このoscillatory potentialを 抑制 しない.ま た

Ca-ス パ イ クを抑 制 す るMnイ オ ンは このoscillatory po-

tentialを 抑制 す る.こ の ことか らEDTA作 用時 にみ ら

れ るoscillatory potentialは 神 経 や骨格 筋 のNa-ス パ イ

ク とは異 った,Na-dependentな 活 動電位 と考 え られ る.

EDTAの 作 用 を細 胞 内電極 で 観察 す る と,脱 分極 と同

時 に スパ イク頻度 の増 加,つ いで スパ イクが不 規則 に な り

slow waveが 出現 す る.最 後 に はslow waveの み とな

る.
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62.　 モルモ ッ ト結腸筋の活動状態について

順天堂大学 ・第二生理

真 島 英 信,半 田 道 胤

モルモッ トの結腸筋 を約2cmの 標本 として摘出 し36℃ の

クレブス液槽内につるし,荷重1gを かけ,か つア ドレナリ

ン10-7g/mlを 加えた時の長 さを初期長 とした.50c/sec,

5V/cmの 交流電場刺激により等尺強縮 を行なわせ,そ の

刺激時間は種々変化 させた.収 縮の途中タイマーによって

設定 された 時間の ところで張力が ゼロになる様な長 さ(初

期長 の約10%)だ け急速解放(quick release)を 行な

い.そ の後 の張力過程 をス トレンゲージを用いてペンレコ

ー ダ ー に 記録 した.こ の方法 に よ り活動状態(active

 state)の 下行相の経過 を求めることができる.

刺激開始か ら活動状態が下行相において,最 大値の1/2

に減少するまでの時間を測定 し,こ れを もって活動状態の

持続時間を表わす尺度 とした.

1)　刺激時間が1sec以 下の ときは 刺激時間の延長 より

も活動状態の延長の方が大であった.す なわち活動状態を

引きおこすべ き内部過程が最大に達 するには少 なくと も1

秒 を要するといえる.

2)　 刺激時間が1～4secの ときは刺激時間を延長するこ

とによりそれ と等 しい時間だけ活動状態 も延長 した.

3)　 刺激時間が4sec以 上のときは 刺激時間の延長 より

も,活 動状態の延長 の方が少なかった.す なわ ち長時間刺

激は何 らかの収縮抑制作 用を伴 うものと考 えられ る.

4)　外液 のCa++を 減 らすと活動状態の大 きさは減少 し

た.Ca++を 増すと活動状態は増大することな く,か えっ

てその下行速度が遅 くなった.

5)　外液のK+を10～30mMに 増すと活動状態は減少

した.同 時にCa++を 増せば活動状態の減少 を抑制するこ

とができた.

6)　外液 のNa+を 蔗糖で置換すると,や は り活動状態

は減少する.し かしこの場合はCa++を 増 して も活動状態

の減少 を抑制 できなかった.

63.　 大腸 の運 動始 発部 位

岡 山大 学 ・第 二生理

福 原 武,禰 屋 俊 昭

大 腸 の逆蠕 動 は ネ コでJacobi(1890)に よ って見い だ

され,Cannon(1902)に よ って これ が大腸 の正常運 動 で

あ る こ とが 明 らかに され た.

ラッ ト,モ ル モ ッ トで はElliot & Barclay-Smith

(1904)に よ り逆蠕 動 が報 告 され,相 羽(1933)お よび増

田(1937)に よって その 始発 部位 が 近側 結腸 の末 端 に存在

す る こ とが腹 窓 下 に見 いだ され たが,そ の後 逆蠕 動発 生 の

機 序 に つい ては報 告 が ない.

わ れ われ は ラ ッ ト,モ ルモ ッ トで大腸 の運 動 お よびその

内容 輸送 につい て以 下 の結果 を得 た.

1)　 逆蠕 動始 発部 位(pacemaker)は 上 行結 腸 か ら下 行

結腸 へ の 移行 部 で腸 間膜 に よって 十 二指腸 と附 着 した部 位

に存在 す る.こ の 部位 は緊 張性 に くびれ て お り,常 に律動 的

に収縮 し(ラ ッ トで2.7～2.8秒,モ ル モ ッ トで約3秒 の

周期,口 側 に逆 蠕動 波 を,尾 側 に正蠕動 波 を送 り出 す.

逆 蠕動 波 は,ラ ッ トで0.8mm/sec,モ ルモ ッ トで2mm/

secの 伝 播 速度 で 結 盲括 約 部 まで伝播 し消 失 す る.一 方 正

蠕 動波 は尾 側 へ約1cm伝 播 し消失 す る.

2) Pacemakerの 律 動収縮 はC6で 消失 しない が,at-

ropineで 消 失 す る.

3)別 出大腸 で もpacemakerの 律動 収縮 はC6で は消

失 しないが,tetrodotoxinで 消失 す る.

4) Pacemakerは 大腸 の他 の ど の 部位 よ り もAuer-

bach神 経叢 の濃 密 な部位 であ る.

5)　 上述 の こ とか らpacemaker部 位 は大腸 の うちで も

と くに興 奮性 の 高い 部位 で あ り,こ の興奮 性 は壁 内 のコ リ

ン性 神経 要素 に よつ て維持 され てい る と考 え られ る.

6)緊 張 性収縮 輪 に よって 形成 された糞 塊 は逆蠕 動 に よ

ってpacemakerま で運 ばれ,pacemaker通 過後 は強 力

な正 蠕動 に よって尾側 へ運 ば れ る.

7)　 逆蠕 動 に よる糞塊 の尾 側 への輸 送 の機 構 は つ ぎの よ

うに考 え られ る.糞 塊 で腸壁 が伸 展 され粘 膜 内反射 が生 じ,

糞 塊 の 口側 部 の興奮 性 が高 ま り,こ の部 位 で逆蠕 動 が強 力

とな り糞塊 を尾 側 へ送 る.

討論

質問　 矢ケ崎修(大 阪府大 ・農 ・薬理)

1.　小腸における メチ レンブルー染色によると神経叢は

腸間膜附着部附近に多いようにみられ るが,同 じようなこ

とがみられ るか.も しそ うな らばそれに相応する位置での

染色を行なって比較 しているか.

2. pacemakerと いわれる 部分の 口側お よび尾側の腸

壁の厚 さなどは如何

回答　 福原 武

哺乳類の排便運動は これ とはちがって大腸の内圧がある

程度以上に たか まると盲腸端に強力な蠕動波が生 じ内容 を

一掃する ものである.
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シ ンポ ジ ウ ム(1)

平 滑 筋 の 薬 理

司 会　 江橋節郎教授(東 京大学,薬 理)

1.　薬物の作用 と平滑筋の膜抵抗

日高 徹,栗 山 煕(九 州大学 ・第一生理)

薬物 が生 体 反応 を起 こす場合,生 体 の反 応 の大 き さ(y)

はoccupation theoryに よれ ばy=φ'Pに よって表 わ さ

れ る とい う.こ の 場合Pはt時 間内 に薬 物 に よ っ て 占め

られ る受容 器 に比例 し φ'は 常 数で あ りintrinsic activity

(α)やefficacy(e)の 要素 が含 まれ る.ま た薬 物 に よっ て

φ'の値 は 異 な るとい う.Rate theoryに よれ ばy=φAで

表 わ され φは機械 的 反応 に対 す る化 学 刺激 の強 さに関 係 す

る要 素 でAは 受容 器 あた りのassociation rateで あ る.

これ ら 二つ の説 は薬 物 と受容 器 との 反 応 を最 終 反応 で あ る

機 械 的収縮 の変化 か ら観 察 した もので あ る.し か し収 縮 の

大 き さは細 胞膜 電位,ス パ イクの大 きさお よび頻度,E-C

 couplingお よび収 縮 力 自身 の問題 が含 まれ るの で た だ ち

に薬 物 と受 容器 との 反応 を生 体 反応 の 大 き さか ら と結 びつ

け,か つ薬 物 の作 用機 序 を論 ず るの は早計 と思 わ れ る.

Patonはrate theoryに おい てK+の 受容 器か らの遊 離

を推定 してい る.

私共はそ こで薬物の生体 に及ぼす効果 を まず細胞膜の イ

オン透過性の変化 をめやす として研究するために薬物作用

時の膜抵抗の変化 を観察 した.Achの 腸管平滑筋に及ぼす

効果は膜の脱分極 にともな う放電の増加であるが,こ の場

合 は膜抵抗の減少が著明に見られる.ま たfield刺 激によ

って発生する興奮電位 と抑制電位の うち前者の発生の経過

中特に初期には膜抵抗 に減少するが 抑制電位の経過中には

膜抵抗は変化 しない.

Catecholamineと くにnoradrenalineの 腸管平滑筋に

及ぼす弛緩作用 と関係 して α-効果 としては過剰(K)oの 存

在下ではK+の みを選択的に増加することに よ り β-効果

としてはcyclic3,5-AMPを 介 しての作用が あるといわ

れている.私 共はnoradrenalineお よびadrenalineの

腸管でのspike発 生抑制効果 と過分極現象 を膜抵抗の変化

をめやす として観察 してい るので その結果について報告す

る.

2.　平滑筋の収縮 と二価イオン

板東 丈夫,会 津 雅子,板 登 光夫,柳 沢 光彦(順 天堂大学 ・薬理)

演 者等 は 平滑筋 と して モ ルモ ッ トのtaenia coliを 用い

た.Taenia coliはAChお よび等 張 のK溶 液 に よって,

は じめ の速や か な収 縮(phasic contraction)と,こ れ に

続 く持 続 的 な収 縮(tonic contraction)と か らな る二 峰性

の収縮 を示 す.二 価 イオ ンの うちCdお よびZnは これ ら

の収縮 の うち殊 にtonic収 縮 に対 し強 い抑制 を示 す がCo

は その作 用弱 くNiは 甚 だ弱 い.一 方Srお よびBaはta-

enia coliの 収 縮機 構 に お いてCaと 種 々の点 に おい て類

似 した性質 を示 す.

(I)　等 張のK溶 液 お よびAChに よる筋 の拘縮 に対 す る

Cd・Znの 影 響

筋 を22mMCdで 処 置 す る と,直 後 に筋 は弛緩 し,5分

間 つい で2分 間の処 置 をお こな う と,こ れ らの拘縮 は全 く

消失 し,そ の後 時間 の経 過 とと もに拘縮 が 再 び出現 しはじ

め るが,出 現 す る ものはphasic収 縮 の み とな り,次 第 に

その高 さを増大 す るがtonic収 縮 の 出現 は長 時 間抑 制 され

る.こ のphasic収 縮 とCaと の関 連 を知 る為 にAChま

たはKの 作 用直 前に 溶 液 中か ら一定 時 間Caを 除去 す る

と,除 去時 間の長 さと収縮 高 とは 反比例 す る こ とがわ か る.

またあ らか じめCaを 除去 したの ち一定 時 間Caを 添 加す

る場 合 には,収 縮 高 は添 加時 間 に比例 して増大 した.次 に

EDTA,ま たは高 濃 度Ca Ringerを もって処 置 す る と,

収縮 高 の増大 す るの がみ られ た.し か し これ らの処 置 に よ

って もtonic収 縮 の 出現す るこ とは なか った.ま たpha-

sic収 縮 とspike発 生 とが 対応 す る こ とが た しか め られ

た.

以 上の 結果 か らみ て,phasic収 縮 は膜 の興奮 に基 く も

の で膜 にお け るCaの 存在 に依 存 す る もので あ り,Cdの

これに対 す る 抑制 作 用は膜 に おいてCaと 競 合 してCaの

結合 を阻 害 す る こ とに あ る もの と思わ れ る.こ の こ と は

EDTA,高 濃 度Caに よってphasic収 縮 の 増大 す る こ と

か ら も知 られ る.Zn(2.2mM)に つい て もCdと ほ ぼ同様

の機序 に よる もの と思 われ る抑制 作 用が み られ るが,そ の

抑 制作 用はCdの よ うに急 激 では な く徐 々に現 われ,高 濃

度Caに よる前処 置 の無 効 な こ とはCdと 相違 してい る.

また,Co(2.2mM)はtonic収 縮 に対 す る抑 制 が弱 く,

Ni(2.2mM)で は その抑制 が殆 ん ど 認 め られ ない.(図1

参 照)

(II) Ca,Srお よびBaの 比 較

Ringer中 におい ては,筋 はBaに よってspike発 生 ・

脱 分極 とと もに著 明 な収縮 を示 すが,Srに つい て も強度 の

差 は あれ,同 様 の 結果 が得 られ る.Ca-free Ringerお よ
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•}1 Effects of divalent ions on potassium-induced contracture and partial recovery by 

addition of EGTA or high calcium

びno-Ca Ringer(0.1mM EGTA加Ca-free Ringer)

に よって筋 のCaを 可及的 に除去 したの ち,こ れ をSr)

Ringerに 置換 す る と膜 の安 定化 に つづ いてspike発 生 が

見 られ,こ れ と同時 に筋 の 収縮 が み られ た.Ca Ringer

お よびBa Ringerに つい て も これ と同様 の 結 果が 得 ら

れ た.

Ca-free Ringer或 はno-Ca Ringer中 に おい ては,

AChに よ る収縮 は消失 す るが,こ れ をSrRingerで 置 換

す る と,AChに よ る収縮 が み られ る よ うに な る.置 換後

10分 のAChに よる収縮 高 はSrの 濃 度 に比例 し,ま たSr

の同 一濃渡 では,収 縮 高 とAChの 濃 度 との間 に相 関関係

が見 られ た.こ の 関係 はSrの 濃度 につい て は,1.0～8.O

mM,AChの 濃 度 につ い ては,10-5～10-3の 範 囲内 にお い

て確 め られた.な お この結果 を同一 条件 に おけ るCa-Rin

gerの 結果 と比 較 す る と,そ の 強度 におい て劣 る とはい え,

AChの 収 縮 に関 す る限 り,SrがCaをsubstituteし う

•} 2. Relationship between ACh-induced contraction and concentration 

of Ca or Sr in solution



177

る もの と考 え るこ とが 出来 る(図2参 照),ま た こ の 場合

に,AChに よる収 縮 がspikeの 発生 や著 しい脱 分極 を示

さない こ とか ら,そ れ が膜 の興奮 に よる もの で な く,む し

ろSr・Baま た はCaの 細 胞へ の取 り込 み あるい は既 に細

胞 内 に あるSr Baま た はCaのreleaseに よって起 る も

ので あ る こ とを思 わ しめ る.

そ こで,Ca-freeで か つ等張KClま た はK2SO4液 で脱

分 極 した筋 を用 い,30分 または1時 間後 に夫 々2.4mMの

Ca,Srま た はBaを 添加 す る とい ずれ の場合 に も筋 の収

縮 が認 め られ る。 そ の収 縮 はSrに おい て最 も速や か に現

われ,か つ弛 緩 も早 か った.Ca・Baで は収縮 の 速度 はSr

に お くれ た が 収 縮 高 で はCa>Sr>Baの 順 で あった.10

分 後 これ にACh10-3を 添 加 す る と,再 び速や か な収縮 が

み られ,そ の収縮 高 はCa>Ba>Srの 順 であ っ た.1時

間,KCl・No-Ca Ringerで 脱分 極 した筋 で は,Ca Srお

よびBaに よる収縮 は いず れ も前者 よ り も小 さ く,ACh

O-3の 添加 に よる収縮 も前者 の 場合 よ り小 で あ っ た.ま

た,KClの 代 りにK2SO4を 用い る と,Ca添 加 に よる収

縮 の発現 は遙 か にゆ るや か であ った.

次 にno-Ca,Na-free Ringer(tris hydroxymethyl

 amino methaneでNaを 置換)で1時 間灌流 した筋 では,

Srま たはCaの 添加 に よっ て直 ちに収縮 が 見 られた.spike

はSrに おい ては収縮 と同時 に 出現す るが,Caの 場合 には

お くれ て現 わ れた.し か し,Ca,Srい ずれ の場合 に も,ACh

に よる収縮 はspike・ 脱分 極 と もにそ の発現 を見 ず,却 っ て

spikeに 対 す る抑制 お よび 膜の分 極 の傾 向が み られた.ま

たno-Ca,Na-free sucrose液 で1時 間 灌流 後,Baに

よってspikeの 出現 と,こ れ に同期 す る 張 力の発 生 が み

とめ られた.

これ らの成 績 は,Ca,Srお よびBaが 互 に よ く類似 した

性 質 を有す るこ とを示 す と と もに,AChに よる収縮 の機

構 の一 部がCa,Srま た はBaの 細 胞 内へ の取 り込 み また

は添 加後 細 胞 内に入 ったCa,Sr,Baのreleaseに よる も

の で ある こ とを思 わ せ る。

3.　 コ リン作働性神経― 食道平滑筋における興奮の伝達

大賀 浩,大 橋 秀法(北 海道大学 ・獣医,薬 理)

副交感 神経 興奮 の 平滑 筋へ の 伝 達 につ いて の電気 生 理学

的 研究 は,Gillespie(1962),Gillespie&Mach(1964)

に よ り兎 の 結 腸 を用 い て,Ursillo(1961)に よ り 兎 の膀

胱 を用い て,夫 々そ の外 来性 神 経 を刺激 す る こ と,及 びBe-

nnett(1966)に よ りモル モ ッ トの大腸 紐 を用い て そのin-

tramural nerveを 刺 激す るこ とに よって な され てい るに

過 ぎない.又 そ の知 見 も交 感神 経興 奮 の平滑 筋へ の伝 達 に

於 け る ものに比 べ て極 めて少 ない.こ れはBennett(1966)

も述 べ てい る ように,一 般 に平 滑 筋細 胞は興 奮神 経 と抑制

神経 の両 支 配下 に あ り,intramural nerve刺 激 に よ って

仮 に興 奮反 応 を示 す細胞 が あ った と して も,抑 制 神経 の 影

響 を考 慮 しな けれ ば な らない こ とが 大 きな理 由 であ る よ う

に思わ れ る.従 って副 交感 神経 か ら平滑 筋へ の興奮 の伝達

は,こ の神 経 支配 の密 度 の高 い標 本 を用い て検索 す る こ と

が必 要 で あろ う.Bowman & Everett(1964)は 鶏 雛 の

迷 走神 経一 食道標 本 を用い て薬理 学的 研究 を行 い,こ の標

本 は 副交 感神経 一 平滑 筋標本 として 好適 で あ る と報 告 して

い る.私 共 は この標 本 を用い て副 交感神 経興 奮 の平滑 筋 へ

の伝 達 につ い て検 索 を進 め て来 た.

ここで は 先ず この標 本 の神 経 支配 と筋 の性 質 を略述 し,

次 に節 後線 維 か ら 筋細 胞へ の興 奮伝 達 につい て これ迄 に得

た成績 を報 告 す る.

神経 支配 につ い て:鶏 の喋 の う上部食 道 は 左 右頚 静脈

に沿 って 下行 す る両 側逆 走 神経 と舌 咽神経 か ら分枝 を受 け

てい る。私 共 はBowman & Everett(1964)の 方法 に準

拠 して,迷 走 神経一 食道 標本 を用い て迷走 神経 の 刺激 に よ

る食道 の収縮 と,Paton (1954)の 報 告 してい るcoaxial

電 極 を用 い てtransmural(T.M.)刺 激法 に よ り,筋 層

内神経 刺激 に よっ て得 られ る収縮 を指標 として,こ れ に対

す る 自律 神経薬 の効果 か ら神経 支配 を験 べた 。T.M.刺 激

に よって食道 は常 に収縮 す る.こ の収縮 は神 経 節遮 断薬 に

よって殆 ど影 響 され ない他 は,迷 走神経 刺激 に よる収 縮 と

同様 に,atropineで 消失 し,eserineで 増 強 され,ad-

renergic neuron blocking agentsに よって 影響 され な

か った.さ らにT.M.刺 激 に よる収縮 をatropine処 置

に よって遮 断 した後 も弛緩 は得 られ な かっ た.こ れ らの事

実 は筋 層 内節 後 線維 中 に も抑制 線維 の混 在 が殆 ん ど ない こ

とを示 してい る.

筋細 胞 の性 質:喋 の う上部 食 道 の縦走 筋 か ら,長 さ約

20mm,巾 約1mmの 条 片 を作 製 し,sucrose-gap法 に よ

り膜 電位 変化 を記録 し,RCA5734に よ り張 力 変化 を等 尺

性 に記録 した。この筋 は39～53mV(43土2.5mV:n=14)

の静 止膜 電位 を有 し,通 常活 動電 位 を自発放 電 す る,こ の

活 動電位 は外 液 のNa+の 存在 よ りCa++の 存 在 に依存 し

てお り,Naス パ イク を特 異的 に 抑制 す るtetrodotoxin

に よって影 響 され ず,Ca++ス パ イクに 比 較 的 特異 的 に抑

制作 用 を持 つMn++の 低濃 度 の存 在 で 阻止 され る.ACh

(5×10-8g/ml),histamine(10-7g/ml),5-HT(10-7g/

ml)で,い ずれ も膜 の脱 分極,活 動電 位発生 の促進 と収縮

を起 し,adrenaline,noradrenaline(10-7g/ml)で は,

膜 の 過分 極 と 活動 電位 発生 の 停止 と弛緩 を 起 す.こ れ ら

は いず れ もモ ル モ ッ トの大腸 紐 を用い て先 人が 報告 してい

る成績 と一致 してい る.又 以 上 の事実 は,用 い た標 本 が平

滑 筋で あ り,し か もモル モ ッ ト大 腸紐 平滑 筋 と類似 した性

質 を有 してい る こ とを示 し て い る.更 に組織 学 的 に光 顕

(岡本 と杉 村),並 びに電 顕(野 々村)で 検討 して い るが,

この標本 は平滑 筋 であ り,し か も或 る種 の動 物 で見 られ る

ような横紋 筋 の混在 はなか った.
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神 経 興奮 の筋 へ の伝 達:活 動電位 の 自発 放 電 の殆 ど停

止 してい る標 本 を,予 めsucrose-gap装 置 の 栄養 液側 の

垂直管 に操 着 して あ る一対 の電 極 を介 して,持 続0.3msec

又は それ 以 下 で最大 矩 形波 刺激 を加 え る と比 較 的緩 徐 な脱

分極 相 に続 い て 活動 電位 が誘発 され る(図1a).こ れ らは

atropine(10-7g/ml以 下),tetrodotoxin(5×10-8g/ml)

で 消失 す るが,hexamethonium(10-4g/ml)で は影 響 さ

れ ない.従 っ て この反 応は コ リン作働 性節 後線 維 の興 奮 を

介 す る もので あ る と解 され る(図2).こ の こ とはchro-

naxieが0.1msec位 で あ るこ とか ら も支持 され る.Mg++

濃度 を10mM又 は それ 以上 に増 す か,0.5mMのMn++

を添加 した 栄 養液 中で 刺激 す る と活 動電位 を誘発 せず に緩

徐 な脱 分極 のみ を起 す こ とが 出来 た.こ の脱 分極 は1/sec

以下 の頻 度 で反覆 刺 激 す る と促通(facilitation)(図1b)

が起 り,頻 度 を増 す と加 重(summation)が 起 る.時 に

は この脱 分極 が 閾値 に達 し,活 動電 位 を誘発 した。 以上 の

事実 か ら こ の脱 分極 はexcitatory junction potential

(E.J.P.)と 考 えて よい.正 常Krebs液 中に於 い て も,

Atropine処 置 下 に於 い て も この よ うな 刺激 に よって 過分

極 反応(I.J.P.)は 得 られ なか った.

刺激 して か らこのE.J.P.が 起 る迄 の潜 時は90～160

msec(130土22msec:n=15)で あ り,最 大脱 分極 に 達 す

る迄 に要 す る時 間 は250～400msecで あっ て,持 続 は700

図1a. T.M.刺 激 に よ り誘発 された 活動電 位

図2. J.P.に 対 す る薬 物 の作 用

～950msecで あった.

細 胞 内電極 法 に よって もfield刺 激 でE.J.P.が 記録 で

きる.

以上 に よ り,鶏 の喋 の う上部 食道 の縦 走筋 を構 成 して い

る平 滑 筋細 胞はpost-ganglionic cholinergic nerveの 密

度 の高 い支 配 を受 けてい るので,こ の標 本 を用 い るこ とに

よって 副 交感 神経興 奮 の平滑 筋 への伝 達 に つ い ての研 究 は

発 展 され るので あろ う.

図1b. J.P.の 疎 通
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4.　 平滑筋活動電位に対する二価イオンの効果

野々村禎昭,堀 田 凱樹(東京大学 ・薬理)

イカ の巨大 神経 を材料 と して 発展 したHodgkin-Hux-l

leyの 興奮 学 説(Na説)は,若 干 の補 助 的修 正 を され て

あ らゆ る興奮 性細 胞 に応 用 され て来 た.Na説 は,(1)電 位

固定 法(voltage clamp),(2)ア イ ソ トー プに よる イオ ン

流 束測 定,(3)細 胞 内灌流 法等 に よって確立 された もの で,'

その理 論 の特徴 は,活 動電 流 は一価 イオ ン(Na+,K+)に

よって運 ばれ て お り,外 液 の二 価 イオ ン(Ca2+)は 膜 の構

造 変化 を介 して間 接的 に作 用 す る点 に あ る.

一 方,甲 殻類 筋 線 維(Fattら1958),フ ジツ ボ巨大筋

線維(萩 原 ら1964),ミ ミズ縦走 筋(栗 山 ら)な ど下 等動

物 の筋 に おい て,活 動電位 がCa2+に よって発 生す る例 が

見 出 され てい る.

哺乳類 平滑 筋細 胞 の うち最 も研 究の す ゝんで い るモ ルモ

ッ ト盲腸 紐(taenia caeci)の 活動電 位 に関 しては,外 液

のNa+が5mM以 上 あれ ば活 動電位 が持 続 す る こと(Hol-

man 1957),外 液 のNa+を 全 てTris+に 置 換 して も活動

電位 が30分 持続 す るこ と(Bulbring & Kuriyama1963)

な ど,Na説 で は説 明 しに くい 現象 が見 出 され,更 に活動

図1.　 外液のNaClをglucoseに 置換 した低 イオン液中での活動電位の持続.こ の活動電位の持続に

は外液のCa2+が 必要であ り,か つK+濃 度 を調節 して 膜電位 を適当に維持する必要がある.下

の数字は外液 イオン濃度(単 位mM)
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電 位 の大 き さとCa+濃 度 が関係 す る こ と等 はCaス パ イ

クの可能 性 を 示唆 す るが,外 液 にNa+に かわ り うる イオ

ンが あ る以 上,Caス パ イクの証 拠 と な りえなか った.平

滑 筋 におい て は電位 固定 法 な どは応 用が不 可能 なた め,Na

説 と同 じ理 論構 成 は組 立 て られ ないの で あ る.

最 近我 々は,モ ルモ ッ ト盲 腸紐 に対 す る薬物 効果,遷 移

金 属 イオンの作 用.Ca2+を 他 の 二価 イオ ンに置 換 す る効 果

な どか ら,活 動電流 がCa2+に よって 運 ばれ てい る とい う

間接証 拠 を得,更 に外液 のNaClをglucoseに 置 換 した

低 イオン 強 度溶液 中で長 時 間 に わた っ て明 らか なCaス パ

イ クを発 生 させ るこ とに成功 したの で、 こ こに報 告 す る.

材料 お よび方 法:材 料 としては 摘 出 した モル モ ッ ト盲

腸 紐 を使 用 した.膜 電位 は主 と してsucrose-gap法 で記

録 し,同 時 にRCA5734を 用い て等 尺性 張 力 を記 録 した.

必 要 に応 じ て微 小電 極 法 を併 用 した.生 理 的代 用液 と して

はLocke氏 液(C2+1.8mM,HCO3-3.6mMを 含 む が

Mg2+及 びH2PO4-は 含 まない)を 用 い,温 度 は23℃ の

もとで実 験 した.

結 果 お よび考 察

(1) Naス パ イ ク(Naチ ヤ ンネル)を 特 異 的 に抑制 す る

こ とを知 られ てい るtetrodotoxinは10-6g/mlの 高濃 度

を与 えて も,盲 腸紐 の 自発性 活 動電位 になん らの影響 も与

えない1).

(2)　現在 までに 知 られ てい るCaス パ イク に低 濃度 で特

異 的抑制 作 用 を もつMn2+は,盲 腸 紐 の静止 電位 を変 え る

こ とな く,活 動 電位 を抑 制 す る.0.5mMのMn2+は 自発

性 活動 電位 を停 止 させ るが,電 気 刺激 反応性 は残 存 す る.

しか しMn2+をlmM以 上 に増量 す る と個 々の細胞 の興 奮

性 も完全 に消失 す る2,3).こ の作 用は外液 のCa2+濃 度 と相

関が あ り、 表面 膜 の同 一点 に拮抗 的 に作 用 する と考 え られ

る4).こ のMn2+の 作 用はNi2+,Co2+,Fe2+等 の遷移 金

属 イオン に共 通 で あ り,Mg2+は 約10倍 量 を必 要 とす る

が 同 じ性 質 を持 ってい る.Cd2+,Zn2+は 更 に低濃 度 で有

効 だが 可逆 性 に乏 しい5).

(3)　外液 のCa2+を 他 の ア ルカ リ土 類金 属 イオ ン(Sr2+,

Ba2+)で 置 換 して発 生 す る活動 電位 も同様 にtetrodotox-

inで 抑制 され ず,Mn2+な どの遷移 金属 イオ ンで抑制 され

る.徒 って興奮 機構 に お け るCa2+の 役 割 はSr2+ま たは

Ba2+で よ く代 用 され る と考 え られ 他 の組織 で示 され て

い るCa2+ス パ イクの性 質 と一致 す る.

しか し,外 液 のCa2+をSr2+又 はBa2+に 置 換 す る と,

Ach(10-7～10-4),histamine(10-7～10-5),angioten-

sin(10-7～10-5)adrenaline(10-7～10-6)の 膜 電位 お よ

び張 力に対 す る作 用が著 し く減 張 または消失 す る事は,薬

物作 用機 構 に おけ るCa2+の 役割 はSr2+又 はBa2+に よ

って代替 され難 い こ と を示 し てい る6).

(4)　我 々は更 に外液 中にK+とCa++以 外 の 陽 イオ ンの

存 在 し ない条 件の もとで純 粋 なCaス パ イクの発 生 を み

て成 功 した.外 液 のNaClを 等張 のglucoseに 置 換 す る

と膜電 位 は著 しい 過分 極 を表 すが,K+濃 度 を調節 して膜

電位 を適 当 な レベル に保 つ と,120分 以上 の長 時 間 にわた

っ て活動 電位 を持 続 的に発 生 させ る こ とが 出来 る(図1).

活動 電位 の 停止 を来 す原 因 と して は,(1)脱 分極 また は過分

極 性ブ ロッ ク,(2)細 胞 内Ca2+蓄 積 を示唆 す る収縮 性 停止

図2.　 上 段:正 常Locke氏 液 中にお け るMn2+1mMの 効果.下 段:同 一標 本 の無Na-glucose

液 中に おけ る"Caス パ イク"に 対 す るMn2+1mMの 効 果.

いず れ も-の 部分 で 一分 間MnC121mMを 適 用 した.
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(3)　長 時 間低 イオン環 境 に おかれ た為 の細胞 内環 境の 変化 な

どが考 え られ る.外 液 イオ ン を調節 して(1)(2)の 困難 を回

避 し得 て も,2時 間 程 度で活 動電 位 はoscillationに 移 行

して 記録 が 困難 に な るのは(3)の 理 由 の為 と考 え られ る.

この 無Na+-glucose液 中でのCaス パ イクは,や は り

0.5～1mMのMn2+で 抑制 を うけ る.(図2)

以 上 の事実 は,正 常液 中での活 動電位 もCaス パ イクで

あ る可能 性 を強 く示 唆 してい るが,活 動電流 の 一部 がNa+

で運 ば れ てい る可能 性 を完全 に は除外 出来 ない.
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5.　 モルモッ ト小腸におけるアセチールコ リン遊離 と薬物受容体機構について

高木敬次郎,高 柳 一成,多 賀福太郎,西 納 啓吾(東 京大挙 ・薬挙 ・薬品作用単)

モ ルモ ッ ト小腸 に おい て,電 気 刺激 を した り,nicotine

や5-HTな ど副交 感 神経 を介 して作 用 す る薬 物 を与 え た場

合 のacetylcholine (ACh)遊 離 を介 する反 応は(1)cool-

ing,(2)procaine又 はcocaine,(3)anoxia,(4)mor-

Phine又 はstrychnine,(5)高 濃 度 のhemicholinium-3

(HC-3),(6)atropine等 の処置 に よって その反 応 は抑制

され る.併 し,平 滑 筋側 に あ る薬 物受容 体(作 用点)に 直

接作 用 して反 応 す る もの,例 えば,ACh, histamineに よ

る反 応 は前述 の(1)～(5)の 処置 で は ほ と ん ど影 響 され な

い1).

処 で,芳 香 族 ニ トロ化 合物 例 え ばpicric acid2,3)や

trinitrobenzoic acid3)は モル モ ッ ト小腸 を収縮 させ る.

この収縮 はatropineで 抑制 され,cooling,procaineや

morphineで の処置 で 反応 は 消失 す るが,C6で は ほ とん

ど影響 を うけず,eserineで 増強 され る.こ の こ とか ら,

picric acidやtrinitrobenzoic acidはAChの 遊離 を介

して収縮 をお こす と考 え られ,5-HTの 作 用機序 に極 めて

よ くにてい る.処 でphenylや その誘 導体4,5)に よる収縮

もatropineで 抑 制 され,小 腸 をcooling, procaine,

HC-3で 処置 す る と反応 は消失 す る.ま た これ ら化 合 物 は

蛙 の腹 直筋 で は収縮 をお こ さず,AChの 反 応 を増 強す る

こ と もな か っ た.以 上 よ りモル モ ッ ト小 腸 には(1)mor-

phineやstrychnineで 影 響 をうけ る もの,(2)morphine

やstrychnineで 影響 を うけ ない ものの2つ のACh遊 離

機 序 が あ る と思 われ る.同 じmorphineで 抑制 され る機

序 にぞ くす るnicotine, 5-HT, picric acidの 作 用点 は

互 いに全 く異 な り4),ま た少 くと もnicotineと5-HTの

nervepathwayも 違 うよ うで ある6,7).

運 動 神経 で はtriethylcholineはACh遊 離 を減 少 さ

せ,cholineは これ を回復 させ るが8),モ ルモ ッ ト小腸 で

はcholine, triethylcholineを は じめcholineの 誘 導 体

はAChの 遊 離 を促進 させ る.こ の ように運動 神経 の末 端

で の薬 物の作 用 と小腸 の それ とでは 相 当 に異 な る ようで あ

る9).

処 で,agonistを 少 しず つ大 きなgroupで 置 換 してゆ

くと,多 くの場 合partial agonistと な り,つ い でcom-

petitive antagonistと な るが,Ari6ns10)やStephen-

son11)に よる と化合 物 が受容 体 と結合 した と きの活 量即 ち

intrinsic activity又 はefacacyは 各 化合 物 に よって異 な

り,agonistは 活 量 が大 き く,partial agonistは 小 さ く,

competitive antagonistは 零 で ある と云 う.然 るに我 々

の最 近 の実験 に よれ ば,isoamyl acetateや その誘 導 体12)

或 い はpilocarpine13)もmorphineやstrychnineで 影

響 され ない 第2のACh遊 離機 序 を介 して小腸 を収縮 させ,

ACh受 容 体 と結合 す る とatropine様 作 用 を示 す こ とが

判 った.さ らにcholineやdimethylaminoethanolのes-

ters14)の うちpartial agonistで あ る化合 物 もcooling

した り,procaineやcocaineで 前処 置 した小 腸 で は小腸

収縮 作 用 を消失 し,coolingし た小 腸 では競合 的抗ACh

作 用 が あ るこ とが示 され た14).一 方,agonistに よる反 応

はcooling, procaine, cocaineに よ る処置 で は ほ とん ど

影響 を うけ なか った.こ の よ うな こ とか らagonistの 反 応

は受 容体 へ の直接 作 用に よる もの であ り,partialagonist

は間 接的 なACh遊 離 作 用 と共 にatropine様 作 用(1部

papaverine様 作 用 を含 む こと もある)を もっ ていて,遊

離 され たAChはpartial agonistのatropine様 作 用で

拮抗 され,agonistの 最 大反 応 まで収縮 しない.故 にpar-

tial agonistはAriensやStephensonの 云 うintrinsic

 activityやefficacyな る概 念 を用 い な くと もAChを 遊

離 させ る効 力 とatropine様(1部papaverine様)効

力 の大小 で十 分 に説 明で きる.事 実,atropineとAChの

等 量混 合物 を作 ってそ の用 量収縮 曲線 を求 め る と あ た か

も,partialagonistの 様 に最 大 反応 の低下 が み られ る14).

さ らにdibenamine5×10-6g/mlで 小腸 を処 理 した場

合,partial agonistはagonistに くらべ て,短 時 間の処

理 で最 大 反応 の抑制 が み られた.こ の事 実 はAri6ns10)や

Stephenson11)が 云 うよ うにpartial agonistのspare

 receptorが な い と解 釈 す る よ りも,partial agonistの も

つatropine様 作 用 とdibenamineの 抗ACh作 用が 協

力 した結果,agonistよ り もpartial agonistの 方 が よ り
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つ よ く最 大 反 応の抑 制 が お こ る と 解釈 した方 が妥 当で あ

る.ま たagonist,例 えばAChとbutyrylcholineの 間

ではdibenamineに よる抑 制 は全 く同 じで あ り,こ の こ

とは 両agonistが 直 接受 容体 と結合 した場 合 に生ず るsti-

mulusは すべ て等 しい と思 わ れ る.
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あ と が き

最初に行われた薬物による膜 コンダクタンスの変化につ

いての栗 山助教授の講演は,薬 物作用の基礎 を理解する為

に,電 気生理学的手法及び知識が,不 可欠の要素 であるこ

とを明らかにして,強 い感銘 を与えた.ア ドレナ リンによ

る過分極 の時期に,膜 抵抗に著変のないことは,薬 物作用

解析の方途が,厳 密 な電気生理学的基盤の上に立たない限

り,砂 上の構閣に終 る危険 を端的に示 した ものである.

次に,二 価 イオ ンの作用 を中心として話 された板東教授

お よび堀 田氏の講演は、興奮機構においては,Sr2+やBa2+

は完全にCa2+に 代 りうるのに,薬 物作用機構においては,

>>Sr2+>>Ba2+と い う差が あることを示 した点で一致 して

い ると考 えられ る.こ の結果は,今 迄薬物の作用を,興 奮

機構に対する作用 として理解すればよい と考 えて来たこと

に疑問を投げた点で重要 と思われる.

一方,モ ルモッ ト結腸紐におけるCa2+ス パイクの可能

性は,最 近の 平滑筋研究に おける トピックの 一つである

が,今 回の堀田氏 らの発表は,少 くもある実験条件下では

純粋なCaス パ イクが発生するということを,か な り決定

的に示 した ものであって,正 常活動電位 も,Ca2+に よる

ことを強 く示唆していると考 えられ る.

次に,コ リン作働性シナツプスにおいて,き れいなjunc-

tion potentialを 記録 された大賀教授 らの発表は,最 近 ま

で良い標本がない為に遅れている,コ リン作働性神経の伝

達機構の生理的,薬 理学的解明に新しい道 を開いた ものと

いえよう.特 にこの ヒヨコの食道筋が,adrenergic fiber

を含 まぬ純粋な平滑筋であるとすれば,そ の用途は極めて

大 きい.大賀教授 らの示 された記録は,壁 内神経刺激による

ものであるが,今 後,外 来(節 前)線 維の刺激 によるjunc-

tion potentialの 記録に大いに期待 したい.

高柳助教授の講演は,コ リン作働 性神経末端における薬

物の作用 を,用 量作用曲線か ら解析する際,安 易にintrin

 sic activityな どの概念に頼 る前に,多 くの可能 な機構の

関与 を検討 する必要の あることが示 された点で重要である

と思 う.分 子 レベル、細胞 レベルでの薬理作用の解明には,

受容体 レベルでの動力学 も重要であるが,も し同氏の様な

注 意と努力がなかったならば,そ れはghost的 概念に陥

る危険 を孕んでい ることを注意する必要がある.

薬理 とい う言葉は,生 理 という言葉 よりも,何 か遠心的,

外延的な響 をも与 える.ま して平滑筋とい う,そ れ自体複

雑で,そ の上臓器差の強い臓器を扱 うとい うことになると,

色 とりどりな知識が展開 され ると想像 され勝 ちである.そ

の意味からは,今 回のシンポジウムに失望 された参会者 も

少 くないに違いない.「薬理」とい う学問は,場 合に よって

は生理的な考え方 よりもむしろ求心的,抽 象的な ものにな

りうる.今 回のシンポジウムは,薬 理のその様な一面 を示

した ものであり,Dale以 来 「薬理学者」 の平滑筋研究の

一つの流れを代表する ものであろう.司 会者の企画や司会

の至 らぬところは深 く御詫するほかないが,全 講演者の水

準が非常な高い ものであったことは,司 会者として,心 中

誇らしく感じている所である(江 橋節郎).
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シ ン ポ ジ ウ ム(2)

胃 の 食 物 転 送 機 能 に つ い て

司 会 増 田正典教授(京 都府立医大 ・内科)

福 原 武(岡 山大 ・第二生理)

胃内容排 出の調節についてはCannonの 樹立した幽門

開閉の酸による調節説があ り,一 般には今 なおこれが信奉

されてい るように思われ る。 これについての批判はしばら

くお き,演 者は まった く新しい見地にたって排出の調節 を

論じたい.

1)胃 内容 の輸送 あ る い は排 出に関して,原 則的には

Poiseuilleの 法則V=π γ4P/8ηlがあては まる。すなわち

胃の排出量Vを 調節する因子 としては,圧 差Pを 生ずる

因子 である蠕動,管 の太 さγを変える因子である緊張およ

び粘度 ηを考 えれば よい.

上述の諸因子の うちで も,と くに大切 なのは蠕動 と緊張

である.一 般に緊張上昇は排出の遅滞 を,蠕 動の振幅増大

は排出の促進 を来たす。 運動が亢進する場合には,こ の互

に効果の相反する2因 子が ともに 強められるのであるが,

そのいずれが他に優越するかに よって総合効果が きまる.

2)蠕 動 と緊張 を変化 させ る機構は い ろいろあるが,そ

の もっ とも基本的な ものは壁内神経細胞 を中枢 とする粘膜

内反射 である.す なわち胃粘膜の機械的刺激た とえば内圧

上昇に よる伸展 とか内容の移動による摩擦,あ るいは粘膜

の化学的刺激たとえば酸,ア ルカリ,香 辛料の粘膜への適

用,ま た内容の浸透圧の変化である。 そのうち胃酸の刺激

は もっとも有効であそ.そ の影響は上記の原理 をよく示 し

ている.す なわち,(a)酸 度が小 さい場合には胃蠕動の振

幅が大 きくなって排出が促進 されるが(図1A),(b)酸 度

が大 きくなると,胃 壁の緊張上昇が顕著 となり,排 出の遅

滞がおこる(図1B).(c)さ らに濃度 を過度にたかめると,

胃の緊張ことに幽門近 くの筋の緊張が過度にたか まり,つ

いには排出が停止するのみならず,幽 門近 くの胃筋に振動

が発生 し,こ れが逆蠕動波 となることもある。

3)　 胃内容排 出に関係 する もう一つの因子は食物の粘性

である。 食物の粘度が大 きければ大 きいほど排 出は遅滞 す

る.た とえば5%の 澱粉水溶液では生理的食塩水に くらべ

図1.　 塩酸の イヌの胃内容排出におよぼす影響

濃度の小 さい ときは促進(A),濃 度の大 きい ときは遅滞(B)が おこる(仙 波による).
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わずかに排出が遅滞するにすぎないが,20%溶 液 では著明

な排 出遅滞がおこる.オ リーブ油,大 豆油,卵 白,卵 黄 も

またその粘度が大 きいために著明な排 出遅滞 をひ きおこす

(図2Aお よびB)。

4)　 胃内容の排出は迷走,内 臓2種 の自律神経 を遠心路

とする外反射 によって も変化する.こ の さい胃にはこの2

種の神経作用の複合効果が現われる.一 般には次の ような

規則性が認められる.

a)　食物がのみこ まれるとき,口 腔,咽 頭,食 道および

胃内腔が摩擦 あるいは伸展 されるが,こ の さいに生ずる反

射では一般に迷走神経核 の興奮が 内臓神経核のそれに優越

し,そ のため胃運動が亢進する.

b)　 胃から排出 された内容は小腸についで 大腸へ移動す

るが,こ れがそれ らの部位 を伸展すると胃運動が抑制 され

る.

5)　 正常状態では,逆 蠕動は出現 しない.そ の理由は,

a)運 動の始発部位が 胃の上部にあり,胃 体部の筋の興奮性

が胃幽門部のそれに優越 し,さ らにb)胃 の粘膜内反射に

よって上部の興奮性が下部のそれに優越するように調節 さ

れているからである.

逆蠕動は胃,十 二指腸が病的状態におかれたときに生ず

るもの と考 えられ る.た とえば始発部位あるいは胃体部の

除去 またはその廃絶が あり,こ れ と同時に幽門部の興奮性

が異常にたかまる事情が共存するときに生ずるであろ う.

なお嘔吐における食物の吐 出は 胃の逆蠕動による ものでは

な く,特 有な痙攣性呼吸に よってひ きおこされることを附

記 したい。

6)　 胃を支配する自律神経作用は複雑な もので あるらし

い.迷 走神経は腸壁内の亢進ノイロンのみならず,抑 制 ノ

イロンに も結びついてお り,し たがって胃のおかれた状態

の如何に よっては抑制 もひ きお こされ る.他 方内臓神経中

には後根から来 る亢進神経が含 まれてお り,強 刺激では,

しばしばその作用が現われる.ま た前根から来 るものの中

にも,抑 制のみならず,亢 進 ノイロンに結 びつ くものがあ

り,条件によっては,し ばしば運動亢進作用を示 す。しかし

一般に外反射の場合には,迷 走神経では亢進効果が,内 臓

神経では抑制効果が他に優越するようである、 言いかえる

と外反射では前者は亢進神経 として,後 者は抑制神経 とし

てはたらくと考えてよい ようである.

A

B

図2.　 イヌの胃の内腔 を大豆油(A)お よび卵黄(B)で 灌流するときにお こ

る排 出の遅滞
S胃 の蠕動 を示す.V胃 の排出曲線 右端の目盛 りは排出量 をで示す。
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白 鳥 常 男(東 北大学 ・槙外科)

今回は胃の食物輸送機能に関連 した攪拌 と排出機能につ

いて報告する.こ の二つの機能 を論ずるに当た り,ま ず最

初に,こ れらに関連 した基礎的 な胃の運動機能 とくに運動

機能の部位的 な違いについて述べ る.蠕 動運動の性質 を筋

電図学的にみると,胃 体部上部に始発 したと思われ る単発

の蠕動放電の振巾,持 続時間,お よび伝播速度は胃体部下

部,幽 門洞部に行 くにしたがい,次 第 に大 となり,幽 門管

部で最大 となり,幽門輪部では,逆 に振 巾および持続時間が

短縮する.し たがって,蠕 動運動の最 も強い ところは幽門

洞部から幽門管 部であるとい うことが出来 よう.こ の蠕動

運動の性質は攪拌お よび排 出機能に関係 するものと思われ

る.ま た,蠕動運動が亢進 した時には幽門輪部附近に限 って

上述の単発の蠕動放電のほかに,持 続時間の短かい放電が

放電群 を形成 して蠕動に一致 して出現すること,幽 門管部

から幽門輪部附近の ところでは近側の部に正蠕動がみられ

ている時に,遠 側の部では逆蠕動がみ られること,お よび

この部における正蠕動運動の伝播速度が 著 しく亢進するな

どの所見がみられる。 これ らの所見は胃内容の排出を調節

する機能 と密接な関係 をもつ ものと思われる.

胃の攪拌運動については米飯にバリウム顆粒やガス トロ

グラフィンを混入 した ものや,各 種の大 きさのバ リウム錠,

カプセルを米飯 と水 とともに投 与した場合について レ線テ

レビおよび レ線映画に より観察 した.胃 内容 とくにバ リウ

ム錠やカプセルは蠕動運動により上 ・下.前 後 に動か され,

また回転運動 も観察 される.し たがって蠕動運動の明らか

な体部下部,幽 門洞部,幽 門管部が攪拌に対する主役を演

じてい る.こ れらの蠕動運動のほかに攪拌に関与する因子

としては 呼吸運動により立位の場合 は 胃体部の内容が上下

に動 き,こ の動 きに伴ない比重の高い ものから次第に幽門

洞部の方におちて行 くのがみ られる.ま た腹圧 を加えた場

合には呼吸運動に際 してみられるような 胃体部における胃

内容の上下運動が一層著 しくなり攪拌作用が強 くなると思

われる.ま た腹圧 を加えた場合 には腹圧の刺激により,蠕

動運動の亢進 を起こすこともみられる。 また体位の変換 も

攪拌に好影響を与 える ものと思われる。 すなわち,立 位か

ら背位 にすると胃内容は幽門洞部か ら胃底部の方に移動す

a
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h

図1.　 近側 胃切除術后 残 胃の内容排出状況
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るのがみ られる.こ の胃内容の移動は固形物 より流動物の

ときに明 らかである.し かし反対に,固 形物の ときには流

動物 を与えたときに くらべ幽門部における蠕動運動が より

促進 され る。 つぎに,立 位から腹位にすると,幽 門洞部の

内容が胃底部の方に移動 し,蠕 動運動が亢進するのがみ ら

れる。 これらの所見 も一種の攪拌作用 と思われ る・攪拌作

用は主 として蠕動運動によって行 なわれ,蠕 動運動の最 も

強い幽門洞部,管 部がこの作用の最 もつよい ところと思わ

れ る.ま た体位の変換 腹圧,呼 吸運動なども攪拌作用に

関与する もの と思われるがその関与の程度は体位の変換が

最 も大 きく,つ いで腹圧.呼 吸運動の順に小 となる ものと

思われる。

胃内容の排出機能 について胃の1/2以 上 を近側胃切除術

に より切除 し幽門部に付加手術 を加 え な か っ た場合の残

胃,お よび分節的胃切除術 を行ない幽門部に付加手術 を加

えなかった場合の幽門部には蠕動運動の高度の充進がみら

れ,幽 門部では蠕動運動の伝播速度が促進す るとともに逆

蠕動 もみられる.こ れらの場合におけるバ リウムの排出状

況 をみると,図1の 如 く蠕動運動が幽門部にみ られている

時には胃内容は十二指腸に排 出される ことが少な く胃内容

は噴門側に向って逆流す る。 む しろ幽門輪部の収縮が終る

と胃壁の トーヌスや重力により,バ リウムは十二指腸に盛

んに排出するようになる.こ の場合にみ られ る排出状態は

蠕動運動に より排 出され るとい うより,蠕 動運動のみられ

ない とき排出 されるとい って も過言でないだろう。 蠕動運

動により排出 されないのは蠕動運動の亢進に より蠕動運動

の伝播速度が早 く幽門洞部下部から幽門管部,幽 門輪部が

ほぼ同時に収縮 を初 めるか らと考 えられる.

正常 胃のバ リウムの排出状態 を見ると蠕動運動の適 当な

強 さのときは図2の 如 く蠕動運動に押し出 される ようにし

てバ リウムが排 出され る.こ れは蠕動運動の伝播速度が適

当で幽門洞部下部から管部,輪 部の収縮が同時的で ないか

らと思われ る.蠕 動運動の充進が強くなると伝播速度が早

くなり幽門洞部,管 部,輪部の収縮が同時収縮 に近 くな り排

出が調節 される。 しかし下垂胃のごとく胃の トーヌスが減

弱 し蠕動運動が弱い ときは伝 播速度はおそいが,蠕 動の収

縮運動が弱いので バリウム を蠕動運動で押 し出すのが困難

になるように思われる.さ らに立位の下垂 胃では,幽門輪部

に対 して幽門洞部,胃 体部下部が著 しく低位に位置 するの

でこの落差のために胃の トーヌスおよび蠕動運動が弱い と
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図2.　 正 常 胃 の 内 容 排 出 状 況
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きには 胃内 室の排 出 が 一層困 難 とな る.し か し立位の 下垂

胃に おい て も.蠕 動運 動 と冑の トー ヌスが 亢進 して 来た り

腹 位 にお い ては,正 常 胃 と同 様 な胃内容 の排 出 を示す よう

に な る.

以 上の ことか ら 正常 胃 にお い ては 胃内容が 蠕動 運 動に よ

り押 し出 され る ように して 十 二指 腸 に 排出 され るが,こ の

排出は 主と して 幽 門 管部か ら輸部に か けての 蠕 動運 動 の興

奮状 熊に よもて調 節 され る と 考えられ る.

西 島 早 見(徳 島大 学 ・第一 外科)

演 者は,正 常 胃お よび 胃に 各種 外科的 操作 を加え た臨床

例 な らびに実 験例 に つい て,レ 線 映 画撮 影法,内 圧曲 線記

録法,筋 電 図記 録法 な ど を用い て 胃運 動機 能 を観察 し,胃

内容排 出 機転 につ い て検討 を加え た.

正常 例 では,胃 内 に内容 が 充満 貯 留す る とと と もに噴 門

下部 上り蠕 動輪 が 出現 して幽 門 方向 に進 行 し,幽 門 前庭 部

に 至 る と収縮 の く びれ は深 くな り この部 の取縮 と と もに 内

容 は 十 二指 腸内に排 出 され る.筋 電 図的 に も幽門 前庭 部 で

はspike電 位の 興奮は 著 し く.胃 蠕 鋤は 約18～20秒 の間

隔 を以 て 反復出現 した.レ 線映 画撮 影記録 併 用 下に パロン

内 圧曲線 記録 を行 な うに,胃 壁 の蠕動 が 下行 し幽 門 前庭部

に おい て深 く くびれ る と と もに内 圧 曲線上収 縮 波の 出現 が

見られ.胃 内容 の排 出に は 胃壁緊 張 の上昇 に と もな って幽

門 前 庭 部に おけ る 蠕動 の 強化 が主 因 を な してい る もの と考

え られ た.胃 癌 あ るいは潰 瘍 な どに よる幽 門狭窄 例 では 胃

曲線 上収縮 波 は大 型 とな り盛衰 型 を呈 す るが,こ れは レ線

映 画 に よ って 分析 す る と 胃壁緊 張の 上昇 に と もな う収縮 の

増 強 に起因 してい た.ま た,幽 門 狭窄 時 には時 々逆蠕 動 が認

め られ たが,し 線映 画 に よっ て精 査 した結 果,幽 門 前 庭部 に

発生 した収縮 が順 逆 両 方向 へ伝播 した もの で あ った.

幽門 側 胃 切除術 施 行例では,食 道 を通 過L胃 内 に移 行 し

た造 影剤は容 易に 吻合 輸 を越 え て小腸 内に排 出 され.胃 壁

上に 認め られ る蠕 動輪 は きわ め て淺 く.主 して水 力学的 機

序 に よっ て排 出 され る もの と 考え られ る.し か しなが ら 米

飲 バ リウム食や レ線映 画 併 用 下の バロ ン内 圧諏 線記 録法 に

よれば,約20秒 ご とに 反 度出現 す る 胃蠕動 が 認め られ ,

蠕働 の 出現 や 強 化 と胃内 圧や 胃壁に 対す る 仲畏 作 相 との間

には 密接 な関 係が あ る ことが推 察 され る.筋 電 図的 観察 に

よれ ば 初期に は 胃壁 上のspike放 電 は 不規則 で逆蠕 動 も認

め られ るが.術 後経 過 とと もに 規 則 正 しいspike放 電 の

出現 を認 めた.こ の際,残 胃壁 の残 存 量が 大 きいほ ど.残

胃に おけ る蠕動 運動 の 度は強 い.胃 内容が 腸 内 に移行 して

上部小 腸が 充満 され る と,胃 腸吻 合 部の尾 側 小腸 には しば

しば強収縮 やspasmが 出現 し胃内容の 下 行 を遮 断 し,ま

た呼 吸運 動 と と もに 胃内容 は 少 量づ つ 小腸 内に 移 行 した.

噴 門 側 胃 切除術 施行例 に つ い て レ線 学的 に 観察 す ると,

造影 剤が 食道 吻合 口 を越 えて 胃内 に入 る と.胃 壁蠕 動が 発

生下 行 して内 容 を尾 側に輸送 す るが.幽 門 前庭 部の収縮 は

図1.　 大範 囲噴 門 切除 後 レ線 映 画 像

レ線 映画 像 を2秒 間隔 に 数字 の順 に配 列 した もの で3～12の 間 に 食道 内逆流 が 見られ,11～13

で胃内容 の 十二指 腸 内排 出 を 見た.
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著 しく強 く,peristalsis dissecansの 状態 となり胃内容は

噴門側に押 し上げ られ,残 胃容積の小 さい例では食道胃吻

合輪 を越えて食道内に逆流 し,十 二指腸への排 出はほとん

ど見 られない.こ の際,時 に逆蠕動の発生 も認められた.

胃内容の腸内排出は幽門前庭部の収縮弛緩期に 少量あて行

なわれ,正 常例に比 し内容排泄時間は著 しく延長 してい る.

この ような状態に対 し,あ るいは噴 門側胃切除術 と同時に

幽門成形術 を施行 して幽門の括約作 用を障害 させ ると,胃

内容の十二指腸内排出は早 くより開始 され,内 容排 出時間

も短縮する。 残 胃壁 における蠕動性収縮輪は浅 く、筋電図

記録で もspike興 奮 の弱化が見られた。

一定量の造影剤 を投与 し胃内容停滞時間 を見 ると,噴 門

切除,と くに大範囲切除例では停滞著 しく,5時 間後 も20

%の 残存 を認 めたが,幽 門成形術合併例では正常 よりやや

早期に内容排出を見た 。 噴門切除犬に試験食 を投与 し嘔吐

状態 を見た ところ大範囲切除例では容易に嘔吐 し,臨 床例

の食道 内逆流 と同一傾向 を認め,残 胃容積 との間に密接 な

関連 を認 めた。 また実験例についてレ線下に食道内逆流圧

を見た ところ,噴門切除犬では全例0mmHgで 逆流 を呈 し

注入量 もわずかであった。 幽門開通障害について観察する

ために,噴 門切除犬や胃壁の横径 に連続縫合 を加 えて胃内

腔 を2分 した 「尾側胃」,噴 門切除後食道 胃吻合 口をbal-

loonで 閉塞 した 『上端閉塞噴門切除胃』 お よび 『迷走神

経切断胃』 を作成して レ線映画的に胃内容排 出状態 を観察

した。 正常例では幽門前庭部の収縮時期に一致 して胃内容

が十二指腸 内に排出 されたが,噴 門切除例では,幽 門前庭

部 はdiffuseのcontraction状 態 を示 し,幽 門前庭部の

弛緩期に初めて内容が排出された。 成形術合併施行例では

幽門前庭部収縮 とと もに,も しくは経 口的摂取に よる胃内

容の増加 とともに多分に水力学的機転に もとついて内容排

矢印 は胃内容の増加時期 を示 す。

図2.　 胃 内 容 排 出 時 期
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出が営 まれた.上 端閉塞噴門切除胃,尾 側胃,お よび迷切

胃ではほ ゞ正常例 と同時期に胃内容の排出を見た.

以上のごとく,胃 手術後症例では噴門 および幽門括約機

能の脱落 にともない,胃 内圧の形成維持能力が低下 し 胃

内容,特 に液性 内容は容易 に抵抗減弱部の方向に向かって

輸送 され,お のおの特色ある所見 を呈するもの と考 えられ

る.効 果的な内容輸送 を期待 するためには,な んらかの内

圧形成維持のためか あるいは閉鎖不全形成の ための手術操

作 を合併施行すべ きであろう.

市 川 平 三 郎(国 立ガ ンセンター)

I.　 研 究 方 法

1.　被検者は前夜 夕食後に絶食,当 日午前9時 に 玉子丼

(米飯300grを 主体 とした総量525gr)を3等 分 し,1/3

食 した後,遠 山式バ リウム粒(直 径2mm)の 丸型の もの

10個 を服用 し,次 の1/3量 の後,棒 型の もの10個,最

後の1/3量 の後,角 型の もの10個 を服用 し,そ の間適宜

に水分 を摂 り普通食事 と同様に した.

2.　食事終 了後及その後30分 毎 に,立 位正面及第一斜位

でX線 撮影 した.

3.　必要に応 じてX線 映画撮影 を行い,主 として胃内の

バ リウム粒の動 き,又,激 しい体位変換によるバリウム粒

の移動,又,引 つづいて少量のバ リウム粥 を追加服用 した

場合のバ リウム粥の流れを観察 した.

II.　研 究 成 績

対象 と した正常例10,胃 潰瘍癩痕5例,胃 潰瘍11例

(内嚢状 胃2例)早 期 胃癌1例,進 行胃癌6例,計35例

について観察 した結果,胃 の食物輸送は次のように理解出

来 ることがわかった.即 ち

(1)　胃体部に於ける食物の進行

噴門から進入 した 食物塊 は主 として 胃体部 に於 て 層を

形成 して蓄積 される.こ の場合の層形成の種類 と頻度は図

1の 如 くであ り,こ の層は殆ん ど崩れることな く,重 力 と

蠕動及び後続の食物塊 によって押 され ることにより,徐 々

に胃前庭部に移動する.こ の間に,食 物相互の攪拌は,極

めて激 しい体位変換や呼吸運動によっても極めて僅かであ

ることがX線 映画及び長時間に亘る追及に よ って観察 さ

れた.

(2)　前庭部に於ける食物の混和

層を形成 した ま 徐ゝ 々に前庭部に移行 した食物は,前 庭

部に到達 した ものか ら順次に攪拌混和がはじまり,蠕 動波

によって,バ リウム粒が激 しく前庭部で踊 る様子が認めら

れた.し かし,後 続の胃体部にある部分 は全 く攪拌 されず

にあたか も順番 を待っているかの ようである.X線 映画及

び30分 毎 に撮影 したX線 フ イルムから,バ リウム粒 の混

和 され方 を詳細に観察することがで きた.又,棒 型の粒が

激 しい混和によって折れ るものが,35例 中8例 に認め られ

た.

(3)　幽門 よりの排 出

排出能力は,主 として胃前庭部に於 ける内圧 に影響 され

る.即 ち主 として胃壁筋肉の緊張に左右 される.図2は,

胃の正常緊張例と,低 緊張例及び高度の胃変形 のある例に

於 て認められた バ リウム粒の胃から排出され方 を時間的経

過で観察 した結果である.低 緊張胃では攪拌能力は左程影

響 されないのに拘 らず,結 局排出能力の可成 り著 しい遅延

が認 められた.

又,幽 門からの排出には撰別能力 とで も呼べ るような機

能があるものの如 くであり,そ れには,幽 門括約筋の収縮,

化学的刺激に よる括約筋の開閉 とかを含めた胃全体 として

の撰別能力が考 えられた.

例えば,食 餌で胃が充満 されている状態に於 て,後 か ら

一口のバ リウム粥 を服用すると
,バ リウム粥 は,先 づ食物

の上部に溜 るが,間 もなく食餌粒の間隙 を縫 うように乱れ

26% 24% 17% 15% 9%

9% 0 0 0

図1.　 層形成 の種類 と頻度
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図2.　 排 出 能 力

て落下 して胃の下極に向って進行する.一 部は胃の下極 に

溜 るが,殆 んどは,次 第に食物 と均等に滲透混 和する傾向

を示 し,遂 には胃全体に亘 りほ 均ゞ等に分布してしまうに

拘 らず,時 間の経過 と共に,バ リウム粥のみが撰択的に食

物 を追い越 して腸内に優先 して排出されるし,又,胃 の下

極に一部溜 った もの もバ リウム粥のみが撰択的に しぼ り出

すように十二指腸球部に送 りこまれ る様子が,X線 映画的

に も明瞭に観察 された.

III.　 胃の食物輸送機能の病変による影響

以上の観察 された機能が胃の病変によって どの機度の影

響 を受 けるか を検討 してみた結果では,

(1)　層形成の障害

これは,胃 ア トニー,著 しい胃の変形(嚢 状胃,幽 門狭

窄 による拡張)の 場合には,可 成 りの影響を受け,層 形成

をみずに胃下極 に溜 って しまう傾向がある.

(2)　攪拌能力の障害

著 しいア トニー,前 庭部全部 を占めるような大 きな癌が

あって も,攪 拌能力は差程障害されない.後 者の場合は,

胃体下部が代償するようである.

(3)　排出能力の障害

胃ア トニー及甚だ しい 胃変形例では著 しい影響がみられ

る.

(4)　選別能力の障 害

疾患による影響が最 も少い.前 庭部全体 を占めるような

癌の場合で も,バ リウム粥 を先に排出 させる能力 を有 して

い る.

以上のような障 害は,胃 潰瘍,早 期 胃癌では,殆 ん ど影

響 を見 ない し,又 胃体部及胃噴門部,穹 窿部に存在する病

変では殆 んど影響 を認められ なかった.

大 井 実,田 中 直 樹(東 京慈恵会医科大学 ・大井外科)

胃の運動機能には部位的差異がある.そ して,こ れが胃

平滑筋の構造 と密接な関係 を有することは論 をまたない と

ころである.

ヒ トお よびイヌの胃の粘膜剥離標本についてみると,前

庭部と胃体部の小轡には斜走筋が ない.逆 に,胃庭部には輪

状筋がみ られない.ま た,前庭部の輪状筋は一般に よく発達

し,幽門では とくに発達が良好である.幽 門には従来云われ

ていた様な特殊な括約筋が あるわけではな く,構造的には,

前庭部輪状筋が単に,特 別 な厚 さをもっているにす ぎない.

イヌの胃の平滑筋筋電図についてみると,胃 庭部 と胃体

部上部にはspikeは 見 られない.胃 の特徴的なslow spike

は,胃 体部中部 より下 で記録 され る.こ れは幽門に向って

伝播 し,次 第に振幅 を増 し,ま た伝播連度 を増す.こ れら

のことは,ヒ ト胃について行 った管外 ・管内両誘導で も同

様に認め られた.

5mmの 間隔で とりつけ られた2本 の釣針に,ス トレン

ゲージをつけると(図1),こ の実験では,2本 の針の刺入

点の相対的運動に よって起るひずみ 曲線 を記録 し得 る.こ

れによると,胃 底部では蠕動は記録 されない.胃 体部中部

から下の部では,蠕 動 性の収縮が記録 される.こ の蠕動波

図1.　 ひずみ曲線記録法

は,前 庭部の下方に行 く程強 くなる.ま た,幽 門 も同じ波

型で収縮 するのがわかる(図2).括 約筋が閉 じたり,開 い

たりしてい るとい う現象は,全 く観察 されなかった.こ の

ことは,3連 バルーンで観察 してみて も.同 様である.な

お,斜 走筋の方向に針 を並べて記録 してみた実験では,小

轡側が動 きに くいことが認められた.
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図2.　 胃 ・十二指腸筋電図 と幽門のひずみ曲線

120c/sの 低周波直角波に よ り刺激実験では,胃 底部の

一部には収縮 の生じない部があり,ま た,残 りの胃底部 と

胃体部上部では,収 縮 は刺激点の周囲のみに とどまる.刺

激点 を通 る輪状収縮は,胃 体部中部 より認 められ る.

この収縮閾値 を調べると.幽 門に近づ く程,閾 値は低 くな

っていた.し かし,幽 門のみは,隣 合ったいずれの部 より

も,収 縮閾値が高かった.

胃内空気注入 による内圧負荷実験では,20mmHgで,

胃庭部は3倍,胃 体部は2倍 に伸びるが,幽 門は殆ん ど伸

び を示 さなかった.

以上の諸成績 より,胃 底部は縮みに くく,伸 びやすい と

云える.こ のことは,こ こに貯えられた空気 とともに,胃

内圧に対するbufferと して作用すると考えられる.一 方,

幽門は伸びに くく,縮 みに くい.わ れわれは,幽 門は単に

先天的狭窄部にす ぎないと考 えている.し かし,こ の幽門

の性質は,た だそこに平滑筋があるというだけでは理解 し

に くい.そ こでこの構造についてさらに検討 すると,前 庭

部 と十二指腸の輪状筋の間に,結 合縮性 の輪状 中隔がある

ことがみられる.ま た平滑筋筋電図上で も,幽 門に殆んど

放電のない部分-silent zone-が あるの を認めたこと

も,こ れで理解出来た.そ こで幽門は,こ の結合織性 中隔

と,前 庭部の最 も厚い輪状筋 と,粘 膜のひだとで作 られた

狭窄部であることになる.し たがって,高 い内部抵抗 をも

つことになる.こ れを押 しとおすのが,胃 の蠕動に より高

められた内圧 と,十 二指腸内圧 との圧勾配である.犬 にお

いて,水 を負荷 して,胃 の排出率 をみ ると,ベ サコリン注

射により蠕動 を高めた ものでは排 出率が高 く,立 位や右側

臥位に して,重 力の助け をか りるようにした ものでは低 く

なってい る.水 の様に粘調度の少い もので も,排 出の主力

は蠕動であるわけである.

ところが,幽 門の成形術や筋切離術を行 なうと,逆 に重

力 を利 用した ものの排出率がふえ,蠕 動亢進の群 ではむ し

ろ減 るとい う現象が見られた.し たがって,こ れらの手術

の意義は,狭 窄部の単 なる拡大にあると考 えられる.

次に,切 除残胃の運動機能 を犬で調べた.月 並みの幽門

側胃部分切除術では,胃 の2/3を 切除するわけ で あ る か

ら,蠕 動のある所 を殆んど とって しまうわけである.し た

が って,筋 電図上に もspikeは な く,ひ ずみ曲線に も蠕

動はみられないことになる.そ こで,こ の切除残 胃の場合

には,重 力 と注入圧により高められた内圧と,こ れに拮抗

する トーヌスに よってのみ,胃 内容は吻合 口を越えること

になる.な お,吻 合 口の抵抗は正規の幽門の抵抗 より低 く,

重力 と注入圧の利 用率は増 してい る と考えられるので,そ

れで も不都合 はないわけである.逆 に,胃 内容の急速排出

を防 ぐために行われ る幽門保存 胃切除術では,幽 門筋切離

術が行 なわれた りすることもよく理解出来 る.切 除残 胃で

は,と ほ しい 排出力に見合う抵抗が吻合 口に保たれるこ と

が望 ましいのである.こ の点で,Billroth以 来の月並みの

胃部分切除術は、自然にその要求 をみたしている形 となり,

これが この手術 を今に至るまで,大 した批評 もおこらずに,

生 き残 らせた理由ではないかと考える.

以上 をまとめると,胃 の食物輸送に関与する因子は二つ

である.即 ち,幽 門の内部抵抗 と,胃 の蠕動力である.こ

の二つのバランスが,上 手 くとれている時,胃 の食物輸送

は正常に行われる ものと考える.

追 加 発 言

小 野 慶 一(弘 前大学 ・大内外科)

胃は機能 的に大きく二分 して,食 物貯蔵部 と食物運搬部

とに分けて考 える必要がある.す なわ ち,食 物貯蔵部は底

部 および体部からなる上2/3な い しは3/4ほ どの部分で,

運搬部は幽門洞部 と括約部か らなる下1/3な い しは1/4

の部分である.

これを動物実験に より筋電図学的に考察すると,体 部か

ら幽門部に向うほど律動的興奮が著明 となり,十 二指腸興

奮 とは全 くリズムの異なった運動 を規則正し くくり返して

いる.こ れは胃内容 を十二指腸内に送 り出す原動力 となる

胃蠕動波の電気的表現 と考 えられ る.人 体 において も同様
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の観察結果が得られた.す なわ ち洞部 と括約部 とは協力 し

つつ,下 部腸管での消化 に適切な一定量つつの食物 を体部

貯蔵部 よりちぎりながら十二指腸に送 り出し,一 方では胃

内容の無制限なout flowを 防止 している と考 えられ る.

そこで この括約部に手術侵襲を加えるとどうなるであろ

うか.一 見,十 二指腸への無制限なout flowを 招来する

ように考えられるが,実 際はこれに反 して,pyloromyoto-

myを 加 えると放電活動,内 圧変化 ともに抑制 され,レ 線

学的に も内容排 出の遅滞がみ られ る.イ ヌでは,幽 門筋切

離例では正常例に比 して,胃 内容排出に約3倍 の時間 を必

要 とした.つ まり正常胃では括約筋切離によって食物運搬

部の機能障害 を来た し,か えって胃内容排 出が抑制 される

結果 となった.す なわち幽門括約部は十二指腸 内への積極

的排出に重要な役割 を有 している と考 えられるのである.

外科臨床上、胃噴 門部切除後 には,い わ ゆ るpyloro-

spasmを 招来する.こ れ をイヌでみると,底 部切除により

洞部,括 約部の放電 活動は抑制 される.し か し律動の規則

性は まだ失 なわれていない.こ れにmyotomyを 加える

と,こ れ らの放電活動は さらに著 しく抑制 され,律 動の規

則性 も明確でない.つ まりmyotomyに よって食物運搬

部の正常機能は もはや失なわれてしまった と考えざるを得

ない.し かし内容排 出状況 をみると,底 部切除のみの例 よ

りmyotomyを 附加 した例の方が は るかに容易 に内容が

排出 された.結 局,胃 底部切除後においては,運 搬部にお

ける洞部,括 約部の協同運動が抑制 され,胃 内容は停滞 し

いわゆるpylorospasmを 招来する.そ して,こ れに加え

たmyotomyに よって運搬部の 正常な運動は ほ とんど廃

絶 され るが,幽 門内腔の機械的拡張に よってhydrostatic

な排 出促進が もた らされるのであろう.

か ゝるgastric emptyingが いかにして発現するのであ

ろうか.われわれの イヌでの実験によると,体 部に設置 した

バルー ン を拡張して も胃各部の放電活動 には あまり変化が

み られないが,幽 門洞部 を伸展拡張すると著明な放電の促

進がみ られた.結 局洞部の伸展刺激 も一つの運動促進効果

とみなし得 るわけである.実 際に人体の術後症例でみて も,

底部切除例や体部切 除例の ように洞部が残 されている症例

では,背 位から立位 または腹位にすると放電活動は促進す

るが,洞 部切除例では この ような体位に よる変化はみ とめ

られなかった.レ 線学的に も,FrikやSauvegrainが,立

位あるいは腹位によって 胃内容排出が開始 もし くは促進 さ

れると述べてお り,つ まり立位によって落下 した食物が洞

部 に伸展効果 を与え,こ れが 胃内容排出をうながす ものと

考 えられ る.

つ ぎに,胃 内容排出の状況は胃の形状によって もいろい

ろ異なることは古 くから知 られている.牛 角胃,横 胃 とよ

ばれ る形では胃の蠕動は活発でhypertonic stomachと

もよばれ,胃 内容は停滞することな く次 々と十二指腸に送

りこまれる.こ れに対 して鈎胃,下 垂胃では蠕動 も不活発

で胃壁 も弛緩 し,hypotonicも しくはatonic stomach

とよばれ,胃 内容は停滞 しやすい.こ のような胃の形状に

よって生ず る機能上の差異に ついては従来満足な説明が与

えられていなかった.そ こでわれわれは胃内容排出のレ線

映画について,film motion analyzerに よる運動分析 を

試みてみた.そ の詳細については,昨 日教室の渡辺が発表

しているが,こ れ を要約すると,そ れぞれの胃の蠕動波が

消長する有様の時間的推移 をみると,hypertonic stomach

では,蠕 動波が 胃の縦軸の方向に優勢な収縮 を行なってお

り,他 方hypotonicあ るいはatonic stomachに おい

ては,横 軸の方向の短縮が著 しい ことがわかった.つ まり

蠕動波の形が牛角胃では前後に圧縮 された形 をとり,鈎 胃

では前後 にむしろ細長い楕円形 となる.こ れ をどのように

解釈す るか,わ れわれのたてた仮説ではhypertonic sto-

machで は縦走筋優勢の蠕動 を営んでおり,胃 に落 ちこん

だ食物は直ちに洞部に伸展効果 を与え,胃 内容 をつぎつぎ

と十二指腸に送 り出す.一 方,hypotonic stomachで は

分節運動の色彩の濃い輪走筋優勢の蠕動 を営んでお り,体

部 より胃内容 をす くいあげるようにして洞部 に伸展効果 を

与えなが ら少量つつ十二指腸に送 り出す.下 垂胃におい て

は,体 部 と洞部 との落差が大 きく,従 って胃内容が洞部に

伸展効果 をもた らしがた く,胃 内容の停滞 を起 し易いので

はないかと考えた.こ の問題に関 しては,更 に今後の検討

が必要であろう.

あ と が き

胃の食物輸送は,胃 液 の分泌 とと もに,胃 の2大 機能で

あ るが,従 来,や や もすると生理学者の関心が うす く,こ

の方面の研究 も余 り多 くなかったように思 う.近 年,胃 切

除後の通過障 害が臨床的に重要視 され るようになり,平 滑

筋学会で も特 に外科方面の方々によって この問題が論議 さ

れ,学 会の一つの中心課題になって きた.こ の ような機運

を察 し,本 年のシンポジウムにこの問題 をとりあげたのは

機 をえた企画であると思 う.

まず,福 原教授(岡 山大,生 理)は 胃運動の生理につい

て述べ られた.胃 内容が十二指腸に運ばれる機序ほ,胃 内

容 を送 り出す蠕動,通 過 を制御する幽門部の緊張,お よび

胃内容の粘性の3つ の因子によって規制 される ことを明確

にし,さ らに,蠕 動 と緊張 とは,内 反射(粘 膜反射),外 反

射(自 律神経反射)に よって調整 されている ことに も言及

している.

つ ぎに,白 鳥講 師(東 北大 ・棋外科)は,胃 筋電図,レ

線映画,レ 線 テレビなどの方法を用い,胃 の攪拌(混 和)

と排出の2つ の作用に検討 を加えた.特 に,胃 の近側切除,

分節切除の際に み られ る蠕動の完進 と胃内容 排出の停滞

を,胃 の興奮伝播速度の亢進 と結び付けて考えた ことは卓
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見であるといえよう.

西島助教授(徳 島大 ・田北外科)は 正常胃および各種胃

手術 を加 えたあとの胃内容排 出について述べた.同 氏 は,

臨床例 との関連のために種 々の動物実験 を行 ってい るが,

なかで も,上 端閉管噴門切除胃,尾 側胃(胃 壁の縫合で胃

内腔 を2分 した胃),迷 走神経切断胃を作成 し,レ 線で胃内

容排出状況 を観察 したことは示唆する点が多い.

市川博士(国 立 ガンセンター)は レ線映画によって胃の

攪拌,排 出の状況 を観察 した結果 を報告 した.同 氏 による

と,胃 の食物輸送は,(1)層 形成,(2)攪 拌,(3)排 出,

(4)選 別排出能力の4つ が基本であり,こ の基本は病態胃

における輸送機構 に もあてはまることを明かにした.示 さ

れた写真 も明瞭であり,特 に胃内容 とい う3次 元的な もの

をレ線撮影 とい う2次 元的な ものに表現するときの注意す

べ き点 を丁寧 に解 説されたのが印象的であった.

最後に,田 中講 師(慈 恵大 ・大井外科)は 大井教授の指

導でつ くつた胃の管内誘導による胃筋電図,お よび釣針ス

トレンゲージによる胃壁 ヒズ ミ曲線記録によって2胃 の各

部分の活動 をしらべ,そ れ を綜合 して,胃 内容の排泄 を支

配する主な因子は蠕動力と幽門部の抗力の2つ であること

を実証 した.

5人 の講演のあ と,小 野助教授(弘 前大 ・大 内外科)は

司会者の指名により特に発言 し,外 科的操作 を加 えた胃の

運動について,臨 床的および実験的研究の結果 をのべた.

このように,5人 の演者および1人 の追加発言によって,

生理学,外 科学,放 射線学 と種 灯の立場 より検討が加え ら

れたのであるが,司 会 の増田教授が指摘 しているように,

各演者は表現する言葉に多少の差ほあって も,全 体的には

余 り大 きい相異はな く,帰 するところは一つであるといっ

た感 じをうけた.し か し,こ れで胃の食物輸送機構のすべ

てが明かになったとは,と て もいえない.殊 に幽門輪部の

機能 について,持 続的な収縮がどうして蠕動 とい う律動的

な収縮 と連絡しあ うのか,ま た幽門輪部の収縮が何に よっ

て主に調節 されてい るか とい う点の究明が まだ不十分であ

る.今 後は幽門輪部の生理あるいは病態生理 とい う点に焦

点があつ まることが望 まれる(鈴 木泰三).


