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第10回　 日本平滑筋学会総会講演抄録

会 長　 東北大学教授　鈴 木 泰 三

昭和43年8月4・5日 宮城県民会館において

1.　 摘 出 尿管の 律 動収 縮に 影響 を お よぼ す諸 因子

東北 大 ・応 用生 理

桑 原 正 明

イ ヌ摘 出尿 管 を用 い て 自律 神経 剤 の影響,内 腔潅 流 圧 お

よび イオ ンの影響,上 皮 の 透 過 性 に関 す る実験 を行 なっ

た.

1) sucrose-gaP法 に よる 自律神 経 剤の影 響:正 常の 自

発 収縮 に伴 な う活動 電 位 はplatean phaseを 伴 な う単 一

の ス パ イク と して観 察 され た,ア ドレナ リン1×10-7で は

スパ イ クの発生 頻度,振 巾の増 加が み られ た.ノ ル ア ドレ

リンでは 増加 が著 明 に なる と同時 に 脱 分 極 が み とめ られ

た.イ ソプ ロテ レノー ル1×10-5で は スパ イ ク 頻度 の減 少

が み られ るが,振 巾 は不変 で あ った.ア セ チ ー ル コ リン

1×10-6で は軽 度頻 度 の増 加が み られた,こ れ を あ らか じ

めエ ゼ リン1×10-6で 処置 す る とスパ イク 頻 度 の増加 は著

明に な るが,明 瞭 な脱 分極 は み られ なか った.こ れ らの作

用 が神経 を介 して作 用 す るのか直 接作 用 す るのか が 問 題 に

なる.そ こで,内 腔 潅流 装置 をつ くり,こ れに よって 内腔

か らの影 響 も同時 に検 索 した.

2)　 内腔潅 流 装置 を用い て の 実 験,テ トロ ドトキ シン

1×10-6を 管 腔 内に 加 えて も液 中に加 え て も 収 縮 には 変化

はみ られず,こ の後 に ノル ア ドレナ リン を加 え る と著 明な

スパ イク頻 度 の増 加 がみ られ た,こ の こ とか ら自律 神経 剤

の影響 は尿管 に対 す る直接 作 用で あ る と考 え られ る.尿 管

内圧 を10cmH20ま で高 め る とス パ イク頻度,収 縮高 と も

に増 加 す るが,そ れ以 上 の内圧増 加 で は スパ イク頻度 の み

増 加 し収縮 高 は減 少 す る.潅 流液 の 陽 イオ ンで はCa+が

収縮 高 を増 加 させMg++,Kは 減 少 させ る.Na+の 影響 は

少 ない.各 々30mM程 度 か ら 影 響 が み ら れ た.Ca++,

Mg++が スパ イク頻 度 には あ ま り 影響 しないの に 反 し,

K+は スパ イク頻度 を著 し く増 加 させ る.こ の結 果 は イオ

ンが上 皮 を容易 に透 過 す る事 を思 わせ る.

3)　 尿 管上 皮 の透 過性 に つい ての 実験:I131Naを 用い

ての実 験 で はhalf-timeが 約0.4時 でO2-bubbling,

 N2-bubblingの 間 に差 は認 め られ な く,故 に 能動 輸送 は

関 与 せず拡 散 に よる透過 と思 わ れ る.な おI131-iothala

 mateのhalf-timeは3.65時 で,こ の差 は分子 の大 き さ

の差 に よる と思 われ る.

討 論

質 問　 難波 良司(岡 山大 ・第 二生理)

摘 出尿管 の長 さは どの位 か。 また,摘 出部位 は どこか.

尿 管下 部 を使 ったの か,

回 答　 桑 原 正 明

摘 出尿管 の長 さは約3cm,使 用部位 は 尿管 の 中 央 部 で

ある.

2. Isoproterenolお よびpropranololの 尿管機 能 に

お よぼ す影 響-in vivoお よびin vitroに お け る成績

東北 大 ・泌 尿器科

菅 原 博 厚,土 田 正義,加 藤 義 朋

関 野 宏,渋 谷 昌良,

東 北大 ・麻 酔科

稲 垣 稔

東北 大 ・応 用生理

桑 原 正 明

β-receptorのstimulantで あ るisoproterenolお よ

blockerで あるpropranololの イヌ尿管 に対 す る影響 を

伽 面"oに おい て管 内誘導 に よる尿 管筋 電 図法 に よ り,ま

たin vitroの 変化 を摘 出尿管 につい て 等 尺 性 記録 法 に よ

り検 索 したの で報告 す る.

In vivoに おい てisoproterenolの 静注 に よ り全 例に 尿

管放 電の消失 お よび 尿流 の 停 止 を 認 めた.ま た,isopro-

terenolに よ り尿管 の放 電 お よび 尿量 の停止 を きた してい

る状態 で は腎瘻 より人 為的 に尿流 をお こ して も 尿 管 の放電

は出現 しなか った.さ らに,腎 動 ・静脈 の結 紮 に より腎 血

流 を遮 断 した 状 態 で もisoproterenolは 直接 尿管 に 作 用

し,そ の放電 を消 失 させ た.

In vitroに おい てはisoproterenolは10-5の 濃 度 で尿

管の 律動 収縮 を著 明 に減少 させた.

一方,propranololに つ いて みる と,in vivoに おい

て5mgの 大 量静注 の 場合尿 管放電 の減 少 が 認 め られた が,

そ れ以下 の濃 度 では変 化 は な く,in vitroで もそ の影響 は

明 らか で はな か った.

3.　 下 腹神 経求 心性発 射 につい て

千葉大 ・泌 尿器 科

百瀬 剛一,遠 藤 博志,伊 藤 弘 世

千葉 大 ・第 一生 理

本 間 三 郎

膀 胱機 能 に関与 す る神経 に は,骨 盤 神経,下 腹神 経 お よ

び 陰部神 経 が ある.従 来,下 腹神 経 は膀胱 の温 度 や疼痛 を

感覚 す る もの といわ れて いた が,臨 床 的 にみ る と骨 盤 神経

損傷 患者 で も一定 期 間 を経 過 すれば,多 くの場 合 その膀 胱

機能 は正常 に 回復 す る.こ の理 由の一 つ と して,わ れわ れ

は下腹 神経 が膀 胱機 能 の回復 に かな り 重 要 な役 割 を演 ず る

もの と想定 し,つ ぎの よ うな実 験 を行 ない若干 の知 見 を得
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たので報 告する.

成熟 したネコを1% chloralose, 10% urethaneに て麻

酔 し,そ の膀胱に370C加 温生理食塩水 を注入 し,そ の時

の膀胱内圧 と下腹神経求心性単位発射 を記録 した.そ の結

果,2様 の発射パ ター ンが得 られた.す なわち,第1型 は

膀胱 内圧 と相関性を もたず,不 規 則 で 順応性のない もの

で,こ れについては特別な敏感点 を膀胱面に発 見で きず,

これは従来いわれ ていた疼痛に関連するものとも考 えられ

る.第2型 は膀胱内圧 と相関性のある発射で,そ の敏感点

は膀胱底部に集中 して存在する.こ れ を単 位発射で 見る

と,膀 胱内圧の上昇に応 じて発射頻度が増加 し,上 昇 した

内圧をその まま維持すると順応 して発射頻度が急速に減少

する,ま た,排 液 するとただ ちにその発射は消失する.す

なわち,slowingの ない発射で相性発射であるといえる.

以上の事実 とIggoの 骨盤 神経についての報告 を考え合わ

せ ると,こ の第2型 の発射は張力受容器 からの発射である

と考えられる,

4.　人膀胱電図の臨床的応用

千葉大 ・泌尿器科

百瀬 剛一,遠 藤 博志,田 村 欣一

北村 温

わた くしどもは,膀 胱機能の解 明のためには,膀 胱筋自

体の機能を検討 し解析することが必要であると考え,膀 胱

平滑筋活動電位の誘導を試 みた.

誘導方法は 日本光電R-M20型 膀胱 内圧計に筋電図測定

用 として生体電気用前置増幅器R-B2型 を設置 し,誘 導電

極はF5号 尿管カテーテルの尖端に0.5mm間 隔で電極 を

埋 め込 んだ双極針電極 を経尿道的方法で膀胱内へ 刺入 して

記録 した.

正常膀胱電図 としては,小 さな,速 い,微 小電位 を中心

とした棘波が多 く,と ころ どころに,そ れらの集合 した も

のを思わせる波形が得 られた.

子宮癌手術前後の膀胱電図を記録 し,術 後の膀胱機能回

復の状況 を検討 した.術 後膀胱電図の大半,す な わ ち,

50例 中38例 の76%が 微小電位の 発生頻度が 減少 し,振

巾も小 さくなる傾向を 示 し,50例 中12例 の24%が 術前

と同 じ傾向を示 し,術 前 より亢進 した もの はわずか3例

6%で あっは.こ れ らか らわた くしどもは一応臨床的に術

後膀胱電図を3型 に分類 した.す なわち,術 前膀胱電図 と

同じ傾向を示すものを第1型,術 前 より微小電位の頻度,

大 きさが低下するものを第2型,亢 進するものを第3型 と

した.

各種 自律神経剤を作用させた所,ピ ロカルピン,お よび

ア トロピン注射群では,注 射後10分 で 一 番 よく反応する

ようであ り,経 時的に記録 している と,や がて注射前の膀

胱電図に もどって行 くようである.ま た,TTFDを 作用

させた ところ,注 射後15分 で もなお持続的に 作 用 してい

ることが膀胱電図の上で も推測 された.

ヒト膀胱電図をさらに発展 させるためには,誘 導電極の

開発,改 善 とともに,容 易,か つ確実に電極 を所期の部位

に刺入する方法を研究 して行かねばならない と 考える.

5.　 膀胱(墓)運 動 と自律神経 との関係に ついて

早大 ・教育 ・体育生理

伊 藤 秀三郎

膀胱の神経支配に関する研究報 告は多 く存在するが,著

者は膀胱運動 と自律神経との関係 を追究 した.

実験動物には邦産雄蟇 を使用 し,実 験は 室温12～15℃

の もとで行なった,

まず基の下腹部に正中切開 を施 し,一 側の膀胱を充分に

露出 し内容 を除去 し,つ いで目的とする下部の脊髄神経 を

充分に露出した.つ ぎに固定板に蟇 を背位に固定 し,露 出

した一側膀胱の一端に絹糸をつけ,こ れを郷原式ヘーベル

の一端に附 し,ま た,そ の反対側には加重2gを 加えて,膀

胱筋肉を適当に伸展せ しめ,膀 胱の動 きはキモグラフ ィオ

ンの塗煤紙上に記録 することにした.な お神経の刺激 には

電源1.5Vの 乾電池 を使用 したporter型 感応 コイルを用

い,刺 激強度はコイル間距離 を調整 して変化せしめたが,

主にコイル間距離10で 行い,電 極には白金電極 を使用 し

た.

か くして,そ の第X神 経を刺激 した 場合,刺 激強度に

よって,膀 胱運動曲線に弛緩の一相性の谷のみを作る場合

と,弛 緩の谷その後に収縮の山を作る 場合 とがあることを

観察 した.

そ こで,著 者は運動形式の上にこの ように2種 類のパタ

ーンが出来ることは,支 配禰経たる自律神経中に,交感神経

であれ副交感神経であれ,adrenergic fibreとcholiner-

gic fibreと の2種 類の線維のあること の 想定の もとに,

urethaneに よるfractional narcosisさ らに 自律神経毒

たるatropine sulf. ergotoxine phosphの 検索を行 なっ

た.

その結果,脊 髄第X神 経 しか もその前根 中に2種 類の

線維のあることを認 め,膀 胱収縮には後者が,弛 緩には前

者が関与 し,作 用は後者の 方が 強 く,ま たurcthane麻

酔に対 しては前者の方が過敏であることが わかった.

討 論

質 問　伊藤 弘世(千 葉大 ・泌尿器科)

ガマの膀胱 を支配する 神経は第X神 経以外 に 存在 する

や否や.

回 答　伊藤秀三郎

そ こまでは追求 していない.

6.　 腎孟尿管切石術患者の尿管機能

東北大 ・泌尿器科

土 田 正義,木 村 行雄,菅 原 博厚

加藤 義朋

私 どもは,上 部尿路結石症患者(腎 結石5例,尿 管結石
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症7例)に 対 し腎孟 および 尿管切石術の術前 および 術

後7～90日 にわた り,u-Schlinge型 環状双極誘導子 を用

いて,尿 管機能の変化を経膀胱鏡的筋電図法に より検討 し

た.

術前の尿管筋電図所見をみると,腎 結石症症例では,活

動電位の持続時間,伝 播速度,振 巾等は全例,異 常は認め

られなかった.し かし,放 電間隔が全例,不 規則的かつ延

長 し,5例 中4例 に逆蠕動が認 められた.尿 管結石症症例

も同様に,放 電間隔は全例が不規 則的で,75例 中5例 にそ

の延長が認められ,逆 蠕動は7例 中6例 に認 められた.

術後の尿管筋電図所見をみると,術 前同様時々,放 電間

隔の異常と逆蠕動の発生が認められた.す なわち,術 後一

週間では活動電位が,大 変低 く,放 電間隔 は2～3週 には

9例 中8例 に,4週 か ら3ヵ 月では,9例 中6例 に,4ヵ

月以上では2例 中例に異常所見が認められた.一 方,逆 蠕

動の発生は2～3週 では,9例 中7例 に,4週 から3ヵ 月

では9例 中3例 に認められた.し かし,4ヵ 月以上では,

2例 とも正蠕動であった.

最後に,術 後2週 間以上にわたり尿瘻 を形成 していた5

例の異常蠕動発生比率は,術 前は,5例 全例に異常蠕動が

み られ,術 後1週 では2例 全例に,2～3週 では3例 全例

に,4週 から3ヵ 月では,4例 中3例 に それが認められ

た.し かし,術 後尿瘻非形成症例 では,術 前は7例 全例

に,2～3週 では,6例 中5例 に,4週 か ら3カ 月では4例

中で2例 に4ヵ 月以上では2例 中1例 に異常蠕動が認めら

れ,前 者のそれ より少ないことがわかった.

7.　 キシロカインの尿管機能におよぼす影響

-in vivoお よびin vitroに おける態度の相違一

東北大 ・泌尿器科

土田 正義,菅 原 博厚,加 藤 義朋

関野 宏,渋 谷 昌良

東北大 ・応用生理

桑 原 正 明

わた くしどもはこれまで犬尿管に対する キシロカィン溶

液の影響 をin vivoで 筋電図学的に観察 し,そ の結果を報

告 してきたが,今 回は,in vivoお よびin vitroに おける

キシロカインの作用態度を比較 した.

犬を使用し,ま ずin vivoの 状態でキシ ロ カイン1%

溶液 を尿管あるいは腎孟粘膜 に作用 させ ると,尿 管機能は

ただちに消失 したが,漿 膜面に作用 させた場合は全 く影響

せず,ま た筋肉内に注射 して もほ とん ど変化 しなかった.

すなわち,in vivoで はキシロカインは 尿管粘膜面に 特異

的に作用するということがで きる.つ ぎに腎孟,尿 管に対

する外来神経の影響を除去す る目的で 腎尿管血管 を切断後

再吻合 して自家移植 を行なってからキシロカ インを 粘膜,

漿膜,筋 層内に作用 させたが,尿 管筋電図に現われる変化

は前と全 く同様であった.

つぎにin vitroの 実 験 と し て摘 出犬尿管をKrebs-

Ringer液 中に保 持 し,尿 管 内腔 に キ シロ カ イン 溶 液 を注

入 しなが ら,等 尺性記 録法 で律 動的 収縮 状 態 を観察 した.

す なわ ち,キ シロ カ イン濃 度 を10-5に 高 め る と,振 幅 が

小 さ くな り収縮 頻度 は増 加 したが,さ らに10-4～10-3に

す る と,律 動状 態 はほ とん ど 消 失 し た.一 方,Krebs-

Ringer液 中に キ シロカ インを 添 加 しなが ら,そ の濃度 を

10-4に 高 め る と反 応時 間 にずれ は あ るが,や は り前者 と同

様 の変化 が 起 こった.

この結 果 か ら,in vitroで は,キ シ ロカ イン を 尿 管粘 膜

面,漿 膜 面 いず れ に作 用 させ て も,本 質 的 差 違 はみ られ

ず,in vivoの 場合 とは全 く異 な る態 度 を示 す こ とが 判 明

した.そ して,こ の原 因 は以上 の 実験 か ら外 来神 経切 断 の

影響 とは考 え られず,原 因 を他 の点 に求 め るべ く検討 中 で

あ る.

8.　 温 度並 び にCaイ オ ンの増 減 に よ る 尿管 平滑筋 の

slow potentialとspike potentialの 変化 につ いて

昭 和医 大 ・第一生 理

武 重 千 冬,大 津 瑛子

モ ル モ ッ ト尿管 の活動 電位 はslow potentialの 上 に

spike potentialが 反復 して 出現 す る特 異 な波形 を 呈 す る

が,温 度 上 昇に よ りspike potentialが 消失 し,Caの 添

加 に よ り再 び 出現 す る ように な るこ とはす でに本 学会 で 報

告 した.今 回はslow potentialの 波 形 の変化 とspike

 potential出 現 との相関 を温 度 の変化 な ら び に 環境 液 の

Ca++増 減 に より検 し,そ の結 果spike potentialの 発生

とslow potentialの 発生 とはそ の イオ ン機 構 を 異 に して

い るので は ない か とい う予 想 を得,そ れ らにつ い て検 討 し

た.1)極 く低温 で はspike potential 1,2回 しか発 生 せ

ずslow potentialの みで あ るが,温 度 を次 第 に上昇 す る

とspike potentialの 頻度 は 少な いがslow potentialの

持続 中出現 してい る.さ ら に 温 度 が 上 昇 す る とslow

 potentialの 立 ち上 りが早 くな りspike potentialはslow

 potentialの 初期 に集 中 して きて発 生頻 度 は 増 大 す る.し

か し,さ らに温度 を上 昇 す る と発 生 回数 は減 るので,あ る

温 度(28～32℃)附 近 で発生 回数 は 最 大 に な る.slow

 potentialの 大 きさ もある温度(30～34℃)で 最大 とな る

が,持 続 時 間 は温 度 の上 昇 と と もに減 少す る だけ で ある.

2)Krebs溶 液 中のCa量 の1/3～2/3量 のCaを 添 加 す る

と高温 か ら温 度 を降下 した 時の ようにslow potentialの

持続 と大 き さは と もに増 大 したが,そ の程度 は わず かで あ

るの に反 しspike potentialの 出現 匝数 の増 大が 著 しい.

さらにCaを 増 量 す る とspike potentialは 発生 回数 を増

すに もか かわ らずslow potentialの 大 き さは減 少 す る.

これ に反 しCaを 減 量す るとspike potentialの 大 きさ,

持続 はわず か しか減 少 しな いの にslow potentialeは 殆 ん

ど消 失 して しま う.か ようにCa++の 増減 の 影響 はslow

 potentialの 増減 に著 しい.3)そ こで適 量 のCd++を 作用
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させ る と主 と してspike potentialの み消失 す るがCa++

やcysteinの 添 加で再 び 出現 す る.活 動 電 位 の 発生 が

Ca++に よるいわ ゆるCa potentialを 抑制 す るMn++を

作 用 させ る とspike potentialの み消失 す る.こ れ に反 し

Na+potentialを 抑 制 す るtetrodotoxineに 作 用 させ る

とslow potentialの み消 失 す る.以 上 の こ とか ら,モ ル

モ ッ ト尿 管 のspike potentialはCa++に よ り,slow

 potenialはNa+に よ り発 生 して い るこ とが推 定 され た.

9.　 輸 尿 管平 滑筋 の活 動電 位 とCaイ オ ン

広 島大 ・第 一生 理

小 林 惇

輸尿管 平滑 筋 に おい ては,外 液 のCa++濃 度 を増 加 させ

る と静 止電 位 は深 くな り,活 動電位 の立 上 りと下降 の速 度

お よび振 巾が増 大 した.と ころが,外 液 の イオン,濃 度 を

変 え る と静 止電 位 も変 化 す るので,得 られ た活 動電 位 の波

形 の 変化 が外液 の イオ ンそ れ 自身 の影響 に よるか 否 か を決

定 す るこ とが 困難 であ った.著 者 は,吸 引電極 に よって電

流 を流 す こ とに よ り静止 電位 を 任 意に 変 え る こ とを試 み

た.吸 引電極 に よる と,比 較 的広 い範 囲に亘 つ て膜 電位 を

変 え る こ とがで きるの で通電 の 効果 は十分 で あ り,し か も

不 関電 極 は組織 を浸 した 溶 液 中 にお きこれ を接地 す るの で

不 関電 極側 の 影響 を無 視 で きる.ま た吸 引 に よって電 極 と

外液 との間 の絶縁 抵抗 を高 め るの で,比 較 的 一定 した電 流

を膜 を通 して流 す こ とが で き,か つ通 電 に よる人工 産 物 も

非 常に 少 ない とい う利点 が あ る.

この 方法 を輸 尿管 に適 用 し,高Ca++濃 渡 の液 中で 過分

極 をお こ した膜 に電 流 を流 して膜 電位 を正 常液 中の それ と

同 じ レベ ルに まで 脱分極 させ た ところ,得 られ た活 動電位

の立上 り速度 は 正常液 中 の そ れ に比 べては るか に大 きか っ

た.活 動電 位 の立上 り速度 と膜 電位 との 関係 はS字 状 曲線

に よって示 され たが,膜 電 位 が25～65mVの 範 囲で は,

高Ca++濃 度 の液 中 で得 られ る 曲線 は正常液 中のそ れ よ り

常 に高 い位置 にあ って,両 者が 交わ るこ とは なか っ た.活

動 電位 の立 上 り速度 は脱 分極 過程 に おけ る 流入 電流 の総 量

を示 す と仮 定 すれ ば,両 曲線 は2つ の 別個 の系 を示 す と考

えね ば な らない,す なわ ち高Ca++濃 渡 の液 中で は,活 動

電 位 の立 上 り相 におい て 多 量のCa++が 流入 す る と考 え ら

れ る.

無Na+の 液 中で は,Ca++濃 度 を増加 させ る と 膜 電位 は

顕著 な変 化 を示 さな いに もか かわ らず,活 動電 位 の立 上 り

速 度 は著 し く増 加 した.こ れはCa++,が 立上 り速 度 に直

接 影響 をお よぼ した こと を示 す今 一 つの 例証で あ る.

討 論

質問 西 山 明徳(東 北 大学 ・応 用生 理)

尿管 平滑 筋 では,正 常溶 液 中で ナ トリウム スパ イ ク,高

カ ル シウム液 中で カ ルシ ウム スパ イ クを発 す る と 考 え て よ

いか.そ うで あれば両 スパ イ ク間 に性質 の差,例 えば テ ト

ロ ド トキ シン とか マ ンガ ンに よっ て一方 が 抑 え られ る とい

うこ とが あ るか

回 答 小林 惇

正 常溶液 中では活 動電 位発 生 に対 してNa+が 最 も 主 要

な役 割 を果 して い る と考 え られ るが,Ca++も 同 時 に流入

してい る可能 性が あ る.正 常液 中の活 動電 位 と高Ca++液

中のそ れ とは,立 上 り速 度,下 降速 度,振 巾 な どに著 しい

差 が み られ る.TTXやMnの 影 響 は し らべ てい な い.

質 問 武 重 千 冬(昭 和大 学 ・第一 生理)

1. Nafreeの と きと,Naの 含有 量が 正 常 の と きのCa

の増減 に よる活動電 位 の立上 りの ちが い につ い て.

2. Caの 増量 に よる活 動電位 の 大 きさに変 化 が ないか.

回 答 小林 惇

1. Ca++の 濃度 を増 加す る と,Na+が 正 常 に含 まれ て

い る場 合 は,Na+-freeの 場合 よ りrate of riseは より大

き くな る.

2. Ca++を 増 加 させ ると活動電 位 の振 巾 も増 大 す る.し

か し,Overshootは ほ とん ど変 らず 振 巾の 増 大 は主 とし

て膜電 位 が深 くなる こ とに よる.

10.　 剔 出モル モ ッ ト尿管に 対 す るプ ロス タグ ラン デイ

ンE1の 作 用

札 幌医大 ・第 二生 理

宮崎 英策,道 林 勉,砂 野 哲

宮崎 穣

脂 肪性生 物 活性物 質prostaglandin E1(以 下PGE1)の

モ ルモ ッ ト尿管 収縮 に 対す る抑制 作 用に つい て 検 討 した.

以下 成績 を要約 す る.1. PGE1 5ng/ml以 下 の 濃 度で

は,正 常Ringer液 中 にて発 生 す る自発 性 放電 と,そ れ に

伴 な う自発 性収縮 の リズム を遅 らせ,PGE15～10ng/ml

の濃 度で は,こ れ を停止 せ しめ た.こ の 抑制 効果 は可 逆 的

で あ った.2.外 液Kイ オ ン濃 度30mM迄 は,濃 度 が増

す につ れて 自発 性収 縮 の頻 度 は増 し,こ れ を停 止せ しめ る

に 要す るPGE 1の 量が 増 す こ とがわ か った.3,PGE,に

よる不 応期 の変化 を 検 討 す る と,supramaximalの 刺激

で,約1.5倍,sufmaximalとthresholdalで は,そ れ

ぞ れ約2倍 の延 長が み られ た.4.電 気 刺激 に 対 す る閾 値

の変 化 を検 討 し,強 さ 一 期 間 曲線 で 表わ し て み る と,

PGE,は,強 さ一 期 間曲線 を右 上 方へ 移動 させ,閾 値 の

上昇 が み られた.5. PGE1は,活 動電 位 の スパ イク放 電

数 を減 少 させ,そ の持 続 時間 を短縮 さ せ た.6.テ トロ ド

トキ シ ン5×10-6g/ml,ア トロ ピン10-6g/ml,レ セ ル ピ ン

5mg/kg,2匝 腹腔 内注 入処 理 の いず れ もPGE1,の 自発

性 収縮 に対 す る効果 を抑制 しなか った.ま た,PGE1,の

電 気 刺激 の閾値 を上 昇 させ る効果 は,こ れ らの薬物 で著 変

を うけ なか った.7.等 張K液 に よるK-拘 縮 は,PGE1

の添 加 に より弛 緩 し,こ の弛 緩 は,Caイ オ ン の添 加 に よ

り反 転 した.

以上 の結果 より,PGE1は,モ ル モ ッ ト尿管 の 平滑 筋細

胞 に直接 作 用 し,膜 の 興奮 性 を低 下 させ,収 縮 を停 止 させ
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ることがわかった.ま た,こ の作用には,Caイ オ ンが関

与 していると思われる.な おPGE,は 小野薬品工業 より堤

供 をうけた.

11. IUD(子 宮内避妊装置)の 家兎子宮筋電図にお

よぼす影響

培手医大 ・産婦人科

北条 昌知,石 浜 淳美.

最近,IUDの 避妊機序 について,あ らゆる 角度か ら検

討 されているが,そ の併用機序については,い まだ不 明な

ところが多い.

われわれは,IUDの 併用機序 を知る目的で,IUDの ラ

ッ ト子宮筋電図におよぼす影響 を検索 し第9回 平滑筋学会

で報告 したが,今 回は,IUDを 挿入 した家兎子宮筋の 自

発性活動電位 を細胞外導出に より観察したので,報 告する.

実験方法:成 熟非妊家兎にラボナール静脈麻酔 をおこな

い無菌的に下腹部に小切開 を加え左右の子宮体 を 腹腔外に

露出 し,一 側子宮体 の中央部に,絹 糸,ポ リビニール等の

1UDを 挿入 した直後,一 週間後,二 週間後の自発性活動

電位 を,非 挿入角 と平行 して同時に記録 し,非 挿入側 を対

照 とした.電 極 は,直 経約100μ のCoatingを 施 した二

本 の鋼針電極 を巾2mmに 固定 し,双 極誘導 とした.こ の

電極 を,IUD側 と非挿入側 との2ヵ 所において,二 導出

とし,子 宮体下部,中 央部,上 部,卵 管 と四個所において

比較観察 した.

実験成績:1.IUDと して,1cmの 絹糸 を挿入 した直後

のスパイク放電放電 は,IUD挿 入側の いずれの 部位でも

対照に比 し亢進 を示 した,2.1週 間後では,子 宮体下部 と

上部のIUD挿 入部 のみ亢進し,卵 管には 変 化 はなかっ

た.3.二 週間後では,IUD挿 入側のいずれ も亢進 を示 し

た.卵 管には変化が 見られ なかった.4.IUDと して,

ポリビニルを一週間挿入 した ものは,い ずれの部位に も変

化はなかった.5.二 週間後は,卵 管 をのぞ き,い ず れの

部位 もIUD側 に亢進がみられた.以 上の実験結果 より,

IUDは 子宮体にのみ影響 をあたえるこ とが 判明したが,

IUDが,子 宮運動 を亢進 させるのかは,確 定 で きなかっ

た.

12. Oxytocinの 子宮筋に及ぼす作用の研究-と くに

子宮筋収縮 とacetylcholineの 子宮筋組織蛋白結合との

関係について

京都府立医大 ・産婦人科

井上 正二,杉 原 養一,富 田 慈.

妊娠子宮筋に比較的大量の アセチールコリン(ACh)様

物質 を認め,そ れの意義 を明らか に する ためAChの 組織

蛋 白結合 を検討 し,オ キ シ トシンが子宮筋homogenate

でAChの 組織蛋白結合 を促進すること,ま た ア トロピン

がAChの 組織蛋 白結合 を抑制すること,お よ びオキシ ト

シンが ア トロビンに拮抗することを認め,第8回 総会で報

告 した.今 回 それ らの オ キシ トシ ン の作 用 が収縮 にい かな

る意義 を持 つ か を知 るため 実験 を行 な った.

実験 に は ラ ッ ト摘 出子 宮筋 を 用 いた.子 宮筋homoge-

nateに お けるACh組 織 蛋 白結 合実 験 に透析 法 を 応用 し,

ACh抽 出 にFeldbcrg法,ACh測 定 に蛙 肺法 を用 いた.子

宮筋 収縮 記録 お よび測 定 にstrain gaugeあ るいはmagnus

法 を用 いた.双 極套 管 針電極 を用い た細 胞外 誘導 活 動電位

お よび微 小電 極法 に よる細 胞 内誘 導活 動電 位 を 記録 した.

細 胞外 誘導 お よび細 胞 内誘導 活動 電位 にお いて も,ACh

の組織 蛋 白結 合実 験 と同様 に,オ キ シ ト シ ン10-3U/ml

はatropine sulfate10-3g/mlの 抑 制作 用 に 拮抗 す るの

が認 め られ た.

オキ シ トシン をNaOHあ るい はchymotrypsinで 分解

す る と,そ の収 縮促 進作 用 の 消 失 と と もにAChの 組織 蛋

白結合 促 進作 用 もな くな った.

AChの 組 織蛋 白結 合 促 進作 用が ない 子 宮筋 収縮 物質 で

あ るsparteine sulfatcに つ い てオ キ トシン と比 較検 討

した.子 宮 筋の オ キシ トシ ンに対 す る感 受 性 は妊娠 末期 に

上 昇 したが,sparteine sulfateの それ は不 変 で あ った.

これ は妊娠 末期 の子 宮 筋内ACh量 の増 大 と 関 係が あ る と

考 え ら れ る.Ca0.25m M Tyrode液 でsparteine

 sulfateに よる収縮 は オキ シ トシの それ よ りもAChの 組織

蛋 白結合 阻 害作 用の あ るatropine sulfate10-5g/mlお よ

び104g/mlに よ り強 く抑 制 され た,ま たAChの 組 織蛋

白結 合 阻害作 用 の あるestradio1をin vitroで 作 用 させ

る と,Sparteine sulfateに よる収 縮 が オ キ シ トシンに よ

る収 縮 よ り強 く抑 制 され た.

以上 の ことは オキ シ トシ ン が持 つAChの 組 織蛋 白結 合

促 進作 用が,そ の収 縮促 進作 用 と密接 な 関 係 を持 つ こ と を

示 咬 す る.

討 論

質 問　 矢 ケ崎 修(大 阪府立 大 ・家 畜薬 理)

1.　 透析 法 に おい て用い た組織 蛋 白 とは 子 宮 筋homo-

genateで あ るか.ほ か の蛋 白に つい て検討 され たか.

2.　 本報 にお け る成績 は,子 宮筋 蛋 白に特 異 的 な もの と

考 え るか.

回 答　 井 上 正 二

1.　 ラ ッ ト子 宮筋homogenateに つ い て実 験 した.ラ

ッ ト骨 格筋 お よび大 脳組 織 につ いて も実験 したが,骨 格 筋

では子 宮筋 に おけ る よ うなオ キシ トシ ンの 作用 が な く,大

脳 で は軽度 に認 め られ た.

2.　 したが って,子 宮筋 組織 に特 異的 な もの と 考 え てい

る.

質 問　 石 田 行 雄(徳 島大 学 ・薬学 部)

1.　 私達 の ラ ッ ト子 宮 で は ア トロピ ンは10-10M以 下 の

ような低 濃 度でAChを 抑 制 す るので あ る が,10-5M以

上 では 自発運 動 が お こって くる.あ なた の実 験 は家 兎子宮

で あ るが,10-3Mと い う高 濃度 を使 用 してい る,こ の濃度

に 関 して ど う考 え るか.
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2.　 オキシ トシンの作用機序 をAChに 介する収縮 と考

えられ るか.

回 答　井 上 正 二

1.　使用 したのはラット子宮筋であるが,10-3g/mlの

ア トロピン濃度でtonic contractionを 示すが,こ れは

ア トロピンの非特異的作用と考 えている.

2.　 その ように考えている,

質 問　高 柳 一 成(東 大 ・薬学)

オキシ トンに拮抗するア トロピンの量が103g/mlで は

大量す ぎる.こ の量では非特異的な抑制作用が 出てい るの

ではないか,す なわちこの量ではBacl2に よる収縮な ども

抑制 されるのではないか と思 うが どうか.

回 答　井 上 正 二

同感である.し かしこの実験は,ア トロピンの高濃度に

おけるACh子 宮筋組織蛋白結合に及ぼす 影響 γ収縮 に及

ぼす効果 を比較倹討 して,両 者の関連性を見 た の で あっ

て,こ の場合のア トロピンの作用は ア トロ ピンのACh

 receptorに 対する作用とさらに非特異的 作 用 が加わった

ものと考えている.

13.　 ヒ ト子宮筋電図と子宮内圧図について

東京医歯大 ・産婦人科

寿田 鳳輔,斎 藤 仁隆,藤 井久四郎

ヒ ト子宮の生体 内の ままの筋電図についての 報告 は若干

み られるが,測 定技術が難 しいために必ずしも容易 には実

施 されない.ま た,ヒ ト子宮の生体内の ままの内圧図につ

いての報告 も古 くからあるが,そ の内圧図の臨床的意義に

ついては必ず しも明 らかとはなっていない.そ こで,わ れ

われは,子 宮筋電図 と子宮内圧図 とを同時記録 し,今 回は

主 として性周期に よる変化の有無 を検討 して,そ の臨床的

意義 を追求 した.

子宮筋電の検 出には,針 状電極 を用い子宮頸部筋層内に

挿入 した.最 近生体用前置増 巾器は優秀なものが開発 され

つつあるが,今 回は在来の ものを使用 し,連 続観察のため

にペン書 き記録 とした.子 宮内在の測定には,先 端 にス ト

レンゲージを装置 した小形 内圧測定用変換器 を使用 し,子

宮体腔内に挿入 して直接測定 を行ない ペン書 きで記録 し,

子宮筋電図と併記 した.

月経周期の時期は月経開始 日より記算するとともに 基礎

体温曲線に よって,排 卵性周期であることを確認 した.月

経周期 を,月 経期,排 卵前期(卵 胞期),排 卵後期(黄 体期)

の3期 にわけて観察する と,月 経期には,多 くの例におい

て子宮筋電の頻発の傾向がみ られた.し か し,生 体内であ

り刺入部位の関係か ら明 らかな差異は,こ の方法では認め

難かった.ま た,機 械雑音などの外束雑音か らの鑑別 も今

後の検討事項 となった.子 宮内圧図では,月 経期,排 卵前

期(卵 胞期),排 卵後期(黄 体期)の3期 にわけて観察す

ると,月 経期に頻回の子宮内在の変動が記録 され,子 宮内

腔 の 内容 の排 出 とと もに 内圧の減 少 も測定 され た.排 卵 前

期 で は比 較 的 明瞭 な内圧変 動 を記録 す る ことがで きた.排

卵 後期 で は明瞭 で はない が,し か し,内 圧 の低 い ゆ るやか

な変動 が観 察 され た.い ず れの場 合 で も,現 在 の ところ特

有 の パ ター ン を求 め るこ とはで きなか った が,測 定機器 や

測 定技 術 の安定 性 に よる と考 え られ る.

討 論

質 問 中 嶋 晃(京 大 ・産 婦 人科)

1. burotが 持 続的 で あ るが,周 期的 収縮 の 時に 見 られ

るsilent phaseが あるか ない か.

2.　 数mVの 振幅 は余 り大 き過 ぎるので は ない か.

回 答 寿 田 鳳 輔

1.　 この点 につ い ては検 討中 で ある.

2.　 振 巾が 数mVに も達 す るこ とは実験 中 に おいて も意

外 で あ った,こ の点 に関 して も測定 器械,外 来 雑音,生 理

雑 音 の多方 面 か ら検討 中で あ る.

質 問 中 山 沃(岡 山 ・第 二生理)

1.　 電 極 はい かな る もの を使 用 した か.

2. AgClで 先 端 をcoatingし て お るの か,し ない と雑

音 が多 くartifactとaction potentialを 区 別 が 困難 で

あ るので,さ らに検 討 を要 す る と考 え る.

回 答 寿 田 鳳 輔

1.　 50μ の銀線 を封 入 した 同心形 針状 電極 を用い,単 極

導 出 とした.

2.　 使用 前 に生食 水 の中 に放 量 して,AgClのcoating

に つ とめた

14.　 細 胞外 導 出に よる非 妊娠 ラ ッ トの 生体 内子 宮筋

電図 につい て

東 京医 歯大 ・産婦 人科

寿 田 鳳輔,新 井 和夫,丸 岡 利 市

斎藤 仁 隆,藤 井 久 四郎

成熟 した非 妊娠 ラ ッ トの 生体 内 の子宮 筋電 図 を連 続 的に

記 録 す るた めに,細 胞外 導 出に よる急 性実験 を行 な った.

Wistar系 成熟 メス ラ ッ トを用 い,性 期 の 判定 に はvagi-

nalsmearに よって,静 止期diestrus発 情 前期Proes-

trus,発 情 期estrus,発 情後 期metestrusの4期 にわ け

て観 察 した.実 験 方法 は,pentobarbital 5mg/100gの 水

溶液 を腹腔 内に注 射 し麻 酔下 に おい て,小 切 開 を加 え て開

腹 し,子 宮 の生理 的位置 をで きるだ け保 つ ような状 態で,

子 宮体 の卵 管に 近い部 位 と頸 に近 い部位 とに2つ の 針状 電

極 を刺 入 して,そ れ ぞれ単極 導 出に よ り同時 記録 を行 な っ

た.こ の麻酔 下 では約1時 間30分 か ら2時 間 にわ た る連

続 記録 が で きる し.子 宮 の 自発 運動 を直接 観察 す る こ とが

で きる.実 験 成績 としては一般 に,性 周期 のい ず れの 時期

に おい て も,生 体 内子 宮 か らは,放 電 間隔 は不規 則 で あ る

けれ ど も,散 発 的 なspike様 自発 放電 を記 録 観察 す る こ
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とがで きた.こ の方法では,自 発放電が検 出されないか ら

といって,自 発放電発生がないとはいい きれないことを知

った.発 情前期,発 情期には極めて明瞭なspike様 自発

放電が頻発 し,そ の 放 電 がある時期(30～40～50秒 程

度)は 収束 し,あ るpatternを 示 しつ つ 発来 するのが観

察 された.ま た,そ の 際の振巾(活 動 電 位)は100～

500μVを 示 した.静 止期,発 情後期に おいて も 自発放電

を観察することがで きたが,時 間間隔が不規則であり散発

的であった.性 周期のある成熟 ラットを去勢 し り週間後に

子宮筋電 図の記録 を行 なったが,不 規則で散発的な自発放

電を観察することがで きた.ま た,幼 若ラッ トの子宮か ら

も自発放電を記録観察することがで きた.以 上,概 括 すれ

ば,非 妊娠 ラッ トの生体内の子宮 筋 電 図 は,性 周期や成

熟 末熟 さらに去勢にかかわらず自発放電の発生を示 し

たが,性 周期を もつ成熟ラ ットの発情前期,発 情期に明瞭

な放電 の様相 を示 した.

討 論

質 問 武 田 寛(塩 野義研)

生体 で細胞外電極の場合artifactの 混入は,ど うして

もまぬかれない.真 のスパ イクとartifactを 区 別 する為

に,CROの 比数的早いスイープに よ るモニター リングを

すべめる.

回 答 寿 田 鳳 輔

生体内導出の場合の信号 と雑音 との区別は,指 摘 された

ごとく極 めて重要である.そ の点に関 して,測 定機器,外

来雑音,生 理雑音 の3方 面 より今後 も検 討 す る予定であ

る.

15.　 ウサギ子 宮筋の乳酸脱水素酵素ア イ ソ ザ イ ム パ

ターンとその妊娠及びホルモン投考による変動

日本医大 ・産婦人科

鈴村 正勝,三 井 武,野 田 信之

日本医大 ・第一生化学

宿谷 良一,梶 田 昭彦

今回ウサギを用いて妊娠お よび性ホルモン投与に よる子

宮筋LDHの 変動について詳細に検討 した結果 以下の如 き

成績 を得た.

1)　骨格筋,心 筋等では妊娠に より総LDH比 活性に有

意の変化がみ られなかったが,子 宮筋では特異的に顕著な

変動が認め られた.す なわち無処置非妊ウサギの蛋白1mg

当 り比活性は体部2.73単 位膣部2.82単 位であるが,妊 娠

の進行に伴ない活性 は増強 し,妊娠30日 では胎盤 附着部,

非附着部,腟 部の比活性はそ れ ぞ れ5.98単 位6.85単 位

5.26単 位 を示 し,分 娩を楔機 として急速に減 少して非妊値

に近づいた.ま た子宮筋総重量および湿重量当り比活性 も

同様の傾向を示 した.こ の ような妊娠に よる比活性の上昇

および分娩後の下降は,寒 天泳動patternとanalogue

 ratioの 解析か らM型LDHの 相対的増加 並びに 減少に

由来する事が判明 した,

2)　 去 勢 ウサ ギの 子宮筋LDH比 活 性 は体 部1.57単 位

腟 部1.67単 位 で あ り,去 勢 は 子 宮 筋総LDH比 活性 を低

下 させ た.Estrogen投 与 後 の去勢 ウサ ギ 子 宮筋 総LDH

比 活 性 は2000μg1回 投与 例 で は 体 部3,37単 位,腟 部

3.84単 位 とな り,さ らに投 与 回数 の増 加 に 伴 な っ て 増強

し,2000μg6回 投 与例 で は体部4.80単 位,膣 部5.55単

位 と最高 を示 した.投 与 を7日 目で 中止 す る と比 活性 は減

少 を示 し,中 止後12日 目に ほ とん ど対照 値 に 近 づ いた.

この よ うなestrogen投 与 に よ る比 活性 の上 昇 お よび 中止

後 の下降 は,泳 動pattemとanalogue ratioの 解 析 か

らM型LDHの 相対 的増 加並 び に減 少 に 由来 す る 事 が判

明 した.な おprogesteron投 与 で は比 活性 は体部2.30単

位2.43膣 部 で対照 よりや や 増 加 を 示 し た が,isgyme

 pattenお よびanalogue ratioの 変 動 は み ら れ なか っ

た.

3) Actinomycin Dお よびpurolnycin単 独 投与 例 で

は去 勢 と有 意の差 は み ら れ な か っ た が 本 剤 をそ れぞ れ

estrogenと 同時投 与 す る とestrogen単 独 投 与 例 に比 べ

て 総LDH比 活性 並 びにM型%の 増 加は 抑 制 され た,こ

れ ら子 宮筋 の妊 娠 時に おけ るM型LDHの 増 加 はestro-

genに よっ て直接 的 あ るい は間 接的 に誘導 され る事,お そ

ら く遺伝 子 レベ ル で調節 され てい る事 が推 論 され る.

4)　 今後estrogenの 作 用機構 に つい て さらに 検討 を加

え てゆ きたい と思 う.

16.　 ウサギ 卵 管運 動 と 自律 神経

塩 野義 研

武 田 寛,上 田 元 彦,堤 内 正 美

最近,中 西 らは ヒ トの 卵管 運動 は お もに 交感 神経 に より

支 配 され てい る と報 告 した.今 回私 達 は ウサ ギ を用 い て,

卵 管運 動 に対 す るadrenaline (Ad)お よびacetylcholine

 (Ach)の 作用 をみる と同時 に,卵 管 筋層 に 含 ま れ てい る

noradrenaline (NA)お よ びacetylcholinesterase

 (AchE)活 性 を組織 化学 的 に検索 した.

NAは 卵管 峡部 で は内縦 走筋,輪 状 筋,縦 走 筋 お よび外

縦 走 筋の いず れに も認 め られた が,と くに輪状 筋層 に多 く

み られ た.こ れに反 して膨大部 で はい ずれ の筋 層 に もほ と

ん ど認 め られな かっ た.

NAの 分 布 は卵巣摘 除 あ るいは その後 の ホル モン 投与 に

よ りか な り著 明 に変 化 した.す なわ ち卵巣摘 除 群 ではNA

は峡部 ・膨大部 接合 部(AIjunction)の 輪 状 筋 に もっ と

も多 く認 め ら れ た が,progesterone投 与群 で はAI

 Junctionに は ほ と ん どな く,子 宮 ・卵管 接合 部(UT

 junction)近 くに多 く認 め られ た.Estradiol投 与群 で は

AIお よびUTjupctonの い ずれ に もか な り多 くの螢光 が

認 め られ た.

一 方AchEは ,い ず れの処 置群 に お い て も峡部 で も膨

大 部 で も,筋 層 内に はほ とん どその活 性 は 認 め られな かっ

た.

卵管 運動 は摘 出 した卵 管峡 部 をガ ラス製U字 管 に と りつ
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け,Magnus容 器 中に懸垂 後そ の 内腔 を加 圧 して 蠕 動運 動

を誘発 し,縦 走筋 収縮 と蠕動 運動 を同時記 録 した.蠕 動 運

動 は腔 内圧 を上 昇 させ るに従 って亢進 され たが,ホ ルモ ン

処 置 に より蠕 動運 動 の 誘発 に必 要 な腔 内圧 は 若干変 動 す る

よ うで あっ た.こ の蠕 動運 動 はAd(10/7～10-6g/ml),

 Ach (10-7～10-6g/ml)に より同様 に 亢進 され,そ の運動

亢 進 はPhenoxybenzamine, atropineに よりそ れぞ れ 拮

抗 され た.

これ らの 結 果 か ら,ウ サ ギ 卵管 筋 層 に はadrenergic

 transmitterで あ るNAお よびそ れぞ れに反 応す るrccep-t 

torが 豊富 に存在 す るが,cholinergic innervationは 乏

し く,外 か ら与 え たAchに 反応 す るreceptorの みが 存

在 す る と考 え られ る.ホ ル モン処置 に よるNA分 布 の変 動

と卵管 運動 がい か な る関 係 にあ るかに つい て は 今後 検討 し

たい.

討 論

質 問 鈴 村 正 勝(日 本 医大 ・産 婦人科)

1.　 ノルア ドレナ リンの 存在 す るの は,筋 細 胞 か,総 合

組 織 か.

2.　 卵管 に はコ リンエ ステ ラー ゼ,MAOと もに非 常 に

少 ない こ とは私 た ち と認 め てい る,し か し ノル ア ドレナ リ

ンが多 くみ とめ られて い るが,コ リンエス テ ラー ゼ が少 な

い か ら とい っ てア セ チー ルコ リンが 少 ない とい え るか.

回 答 上 田 元 彦

1. MAOの 分 布 とノルア ドレナ リンの分 布 は 必 ず し も

平 行関 係 に ある とはい え ないが,ChEの 分 布 とCholi

nergie fibreの そ れ とは よ く一致 す る と考 え られ る.

2.　 組 織化 定 的 に観察 した ノル ア ドレナ リン 螢光 が平 滑

筋 とcoutactし て い るこ とは,同 一標 系 のHE染 色 に よ

り組織 学 的に確 認 してい る.

追 加 福 原 武(岡 山大 学 ・第 二生理)

1. acetyllcholineが 顕著 な亢進 効果 を示 す こ とは副交

感 神経 支 配が 相 当 に強 力で あ る ことを示 す もので あ ろ う.

2,先 年 私 ど もの研 究 に よる と,尿 管 で は交感 神経 と も

に強 い運 動 亢進 効果 を示 し,拮 抗作 用 を示 さない.こ の度

の御 研究 の結 果 と比較 して興 味 ある事 実で ある.

17.　 摘 出人子 宮筋 運 動 にお よぼ すacetylcholineの

影響

塩 野義 研

中西 弘則,武 田 寛

妊 娠期 間 中 ヒ トの子 宮 筋 は交感 神経 の 過剰 興奮 よ り保 護

されてい る と思 わ れる所 見 は前 に報告 した.す なわ ち,1)

ヒ トの妊 娠子 宮筋 は非妊娠 子 宮筋 に較 べ て 交感 神経 支配 が

劇 的 に減 少 す る.2)noradrenalineの 点滴 静 注 は子 宮筋

運動 の亢 進 を起 すがadrenalineで は抑 制 が見 られ る.ま

た,Cha et al.(1965)が 報 告 す る ご と く,妊 娠 中 は

adrenaline/noradrenaline比 が増 大 す る.3)妊 娠筋 は

非 妊 娠筋 に較 べて抑 制的 なadrenergic beta receptorの

感 受性 が高 い.今 回 は副交感 神経 の 化 学 伝 達 物質 で ある

acetylcholine(ACh)摘 出子 宮筋 に お よ ぼ す 効果 につ い

て検 討 した.ACh2×10-8g/ml以 上 の投 与 に より摘 出非 妊

娠子 宮 筋 は静 止張 力 の増加 お よび収縮 頻 度の 増 加が 見 られ

る.し か し,妊 娠 子宮 筋 で はAChに 対 す る 感 受性 が い ち

じ る し く低 下 す る.Ach2×108～10-4g/ml投 与に よ

る非妊娠 子 宮 の 自動 運動 の 亢進 はatropine 1.2×10/6g/

mlの 前投 与 に よって抑 制 され る こ とか らそのmuscarinic

併 用 に よる もの と思 わ れ る.一 方,Ach10-4g/m1以 上 の

投 与 に よる妊娠子 宮筋 の興奮 はatropine 2.4×10-6g/ml

投 与に より抑 制 され ない.し たん って,妊 娠子 宮 はmus-

carinc receptorが 消失 してい る.Atropine前 処置 非 妊

娠 子 お よぼ すAchの 多量 投与(10-4g/ml以 上)に よる

興奮 はbretylium 2×10-4g/mlの 投与 に よ り抑 制 され

る,し たが って,多 量投与 の 場合 のAChは 神 経 終 末 部

に併 用 す る もの と思 われ る.一 方,電 場刺激(30pulses/

sec,0.5msec,10sec)に よる非妊娠 お よび 妊娠子 宮 の収

縮 はatropine 2.4×10-6g/mlの 投 与 に よ りほ とん ど影

響 され ない.ま た,physostigmine 2×10-6g/mlの 投 与

に よっ てACh 2×10-69/m1の 効果 は増 強 され るに かか わ

らず,電 場刺激 に よる収縮 は ほ とん ど影 響 され ない.以 上

の こ とか ら,ヒ ト子 宮 の副 交感 柑経 支配 は弱 い も の で あ

り,ま た,妊 娠 期間 中 自律 神経 の過 剰興 奮 よ り保護 され て

い る機 構 が推 察 され る.

討 論

質 問 力 丸 陽(東 北大 学 ・応 用生理)

妊娠 時 の子 宮 に おけ るカテ コー ル ア ミンに よる 螢光 の減

少 は どの よ うな メカ ニズム に よる もの か,ま た コ リンエ ス

テラー ゼ を染 めて お られた ら,そ れの妊娠 に よって ど う変

化 す るか.

回 答 中 西 弘 則

妊娠 中 は子 宮 内 の カテ コー ルア ミン分 布は 非 妊娠 時 に較

べて激 的 に減 少 す る.こ の減 少 は妊 娠 中の子 宮 平滑 筋 の神

筋 の肥 大 に よ り神 経 と筋 の比 が小 さ くな って 一 見神経 支配

が弱 くなっ てい るの か も 知 れない.し か し,最 近Sjo-

berg (1968)は 家 兎双 角子 宮 につい て一 方 だ け妊 娠 した 場

合 につ い て同様 の方法 を用 いて検討 し 妊 娠側 お よび非 妊娠

側 の 両方 共 同様 にAdrenergic innervationが 減 少す る こ

とか ら,こ の減 少 は単 に神経 ・筋 の比 の減 少で は な くて,

もっ と能動 的 な変化 で あ る ことを示咬 してい る.ま た,ヒ

ト子 宮 のacetylcholinesterase positive fibreの 分 布 に

っい てはCoupland (1956)が 非 妊娠 子 宮 につい て のみ 観

察 して い る.
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18,特 発性食道拡張症に関する研究(第V報)

―管内誘導法食道筋電図―

千葉大 ・佐藤外科

黄 江庭,佐 藤 博,平 島 毅

広田 和 俊,田 紀克,佐 々木 守

金城 和夫,原 輝彦,三 好 弘文

大沼 直躬,中 島 克己

特発性食道拡張症 の病態生理追求 と診断を 目的 として,

管 内誘導法食道筋電 図を記録 し得たので,そ の臨床的 正常

パター ンと特発性食道拡張症の波型について検 討した.記

録方法は筋電図内圧 同時記録法 と,上,中,下 部食道の三

点 同時記録法 とである.筋 電図内圧同時記録法 としては,

鼻腔 ゾンデ先端約5～13cmの 間 を屈曲できるように索引

糸 を道 じ,屈 曲の中心に直径500μ の白金線を巻 きつけた

1cm間 隔の双極電極 を装着 し,こ れに リー ド線 を通 じた,

さらにポリエチレンのオープンチップを 電極間に開孔 させ

た.こ れに よって食道静止圧 を測定 し,食 道各部位,す な

わ ち,咽 頭食道移行部 および接合部の間を 三 等 分 し て,

上,中,下 部食道 を正確に規定 し,各 部位の内圧変化 と筋

電図を同時記録 した.上,中,下 部食道の三点同時記録法

では,鼻 腔 ゾンデを7～10cm間 隔に3ヵ 所に同様に電極

を装着 した誘導管で,上,中,下 部食道壁へ電極 を密着 さ

せ,そ の筋電図を記録 した.正 常例20例 および特発性食

道拡張症症例4例 に空嚥下を3匝 施 行 させ,そ の筋電図パ

ターンについて検討 した.正 常例の下部食道では発現時間

が4.1秒,持 続時問が1.9秒,最 大振巾は384μVで ある

のに対 し,本 症例では発現時間が0.9秒,持 続時間が2.5

秒 と長 く,最 大振巾は185μVと 小 さかった.中 部食道で

は正常例の発現時間が平均3.2秒,持 続時間1.8秒,最 大

振 巾345μVで あるのに対 し,本 症例では,発現時間が0.9

秒,持 続時間2.5秒,最 大振 巾235μVで あった.上 部食

道では正常例の発現時間が平均1.3秒,持 続時間1,8秒,

最大振 巾263μVで あるのに対 し,本 症例では発現時間が

秒0.8で 中部,下 部食道 と同期 して発現 しており,そ の持

続時間は2.5秒 と長 く,し か も中部、下部食道 と同 じであ

った.最 大振 巾は345μVで 正常例 よりも大であったの も

一つの所見で あった.す なわち,正 常例では発現時間は

上,中,下 部の順で発現するのに,本 症では上,中,下 部

食道 とも同期 して発現 し,持 続時間では,正 常例 よりも本

症例の方が各部位 において延長 してお り,最 大振 巾では上

部食道以外は正常 よりも小であった.

討 論

質 問 時 田 喬(岐 阜大 ・耳鼻科)

1.　正常人の食道筋電図パターンについては 中部では振

巾大,頻 度小 なspike burstと,振 巾小,頻 度大をspike

 burstを みとめらることがないか.ま た,下 部では嚥下に

伴 う伝播放電 と別に局所放電の反覆 を み とめることがない

か,

2.　 食道拡張症で蠕動がありながら内容物が 移行 しない

時,伝 播放電でな く散発性放電を認めることが な か った

か.

回 答 佐々木 守

1.　中部食道の放電パターンですが,先 生のいわれるよ

うな初 めにSpike complex,続 いてburst型 の 筋 電図

の発現 は時にみられ ます.

2.　 腹部食道の放電の 反覆は,空 嚥 下 時には見られな

い.水 嚥下な どの ように食道内に液体が存在するときに見

られるようです.

3. mecholyl testを 行いachalasiaの 食道筋電図をと

ると,筋 電図は非常に繁雑な放電パターンとなりartifact

の混入 も加わ り,mecholylだ けの影響 を分析 し難い現状

で,現 在検討中である。

質 問 田 北 周 平(徳 島大学 ・外科)

同期 性であることを証明するためには,記 録装置の速度

を非常に速 くすることが必要であるが,こ の点 を考慮 した

か.

また,管 腔臓器が内容に よって強 く拡張 され た 場合に

は,あ る一ヵ所 における収縮 による昇圧は 瞬間的に遠い部

分 まで伝播 される.こ の伸展刺激の影響が あたか も遠達性

の興奮伝播のごと く解釈 される可能性 もあるので この点 を

配慮 したか.

真に広範囲の同期 性が発生 した とすれば,誠 に興味ある

点であると思 う.

回 答 佐々木 守

記録紙の速度は毎秒1cmで 行ない.時 に2cm/secで 行

っているが,特 発性食道拡張症では,こ の記録で,正 常に

比 べて明かに差があ り,ほ とん ど同期 して発現 している.

追 加 平 島 毅(千 葉大 ・佐藤外科)

特発性食道拡張症の嚥下障碍の一因であると 考えられる

食道筋電図の食道各部位 におけるburstの 同 期 性の所見

を得たが,食 道内圧曲線で もこれは実証 されている現象 と

思 う.

内圧曲線では収縮が起 きて も他 の部位において 同一の所

見が得 られるが,筋 電図で同期 している場合は食道各部位

で正確に筋活動が起 きない限 り筋電図が捉 えられない.

私 どもが行 った実験的特発性食道拡張症で も植込 み電極

法食道筋電図で同期 した所見を得ている.

19.　 特発性食道拡張症に関する研究(第VI報)

とくに両側視床下部破壊猫の食道運動について

千葉大 ・佐藤外科

原 輝彦,佐 藤 博,平 島 毅

広田 和俊,田 紀克,植 村 研一

佐々木 守,黄 江庭,金 城 和夫

三好 弘文,大 沼 直躬

特発性食道拡張症の基礎的研究の一環 として,本 症の成

国に関 しその中枢性要因を探究する目的で 動物実験を行っ
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た.

実験にはネコ49例 を用いた.Jasperの 脳図に したがっ

て,両 側の 視床 下部腹内側核(Hvm)に 套管針電極 を刺入

し,直 流通電を行ない破壊巣 を 作った(34例).そ の他,

nuicroinjcctorに よる石炭酸注入 も行なった(8例)・ な

お対照 として7例 を使用した.蠕 下障害の判定は,破 壊後

7日 以上生存 した例(電 気凝固24例,石 炭酸注入7例)

について,嘔 吐や首振 り運動お よび食道X線 像の変化 を

示 したものを成功例 とし各種検索を行なったが,成 功例 と

判定 したネコは電気凝固 を行なった3例 である.

成功例の破壊後食道X線 像は,食 道 壁 の緊張が軽減 し

食道下部 ・噴門部 は紡錘状を呈 し入 口部に 彎縮像が認めら

れた.摘 出食道の 肉眼的所見は,成 功例では対照に比 し食

道下部がわずかに拡張 していた.ま た 食 道 の組織標本で

Auerbach神 経叢にいわゆる硬化像がみられたが,紳 経節

細胞 自体には著 明な変性像はほとんど認 めうれなか った.

ついで,破 壊部位 を確認するために脳の連続切片を作 り,

鏡検 してこれを小島の脳図に記載 した.成 功例はいずれ も

破壊が両側のHvmに お よんでいたが,不 成功例はいずれ

もH▽m以 外 の部位 を破壊 していた.な お石炭酸注入 を行

なった ものは,い ずれ も破壊部位が確認できなかった.食

道内圧曲線は頸部食道外瘻 よりポ リエチ レン ・チ ェーブを

挿入 して観察 した.成 功例では静止圧は対照 とほ とん ど変

りなかったが,水 負荷に よる内圧変化は食道全域 にわたっ

て認められなかった.食 道筋電図は鈎状双極針電極 を上,

中,下 部食道 および接合部に刺入 して観察 したが,成 功例

では水負荷によりburstが 発生せず全 くatonyの 状態で

あった.

以上,ネ コの両側Hvm破 壊実験で,破 壊が この核 にお

よんでいる場合は嚥下障害 を起 し,電 気生理学的検索に よ

って も食道の運動障害が認め られた.

20.　 食道胃接合部の電気生理学的研究

千葉大 ・佐藤外科

佐々木 守,佐 藤 博,広 田 和俊

大坪 雄三,平 島 毅,田 紀克

黄 江庭,金 城 和夫,原 輝彦

三好 弘文,大 沼 直躬,忍 頂寺紀彰

食道 胃接合部の運動機能については,報 告 も少 く,不 明

の点 も少な くない.わ れわれはヒ トにおいて,内 圧曲線 お

よび,新 らたに考案 した管内誘導法内圧筋電図同時記録に

より食道 胃接合部の生理学的動態について若干 の 知見を得

たので報告 した.1本 のオープンチップチェーブで静止圧

を測定すると,接 合部附近に圧上昇帯,す なわち下部昇圧

帯が存在 する.正 常人10例 の平均値は 長 さ3.1cm最 高

圧8.6cmH20で,中 央 より口側 に呼吸相変換点が存在 し

た.こ れは腹腔型の 呼吸波型から胸腔型へ変換する点で,

生理的な横隔膜附着部である.こ の下部昇圧帯の空嚥下後

に生ずる内圧変化 を詳 しく 調べるために1cm間 隔で側孔

する6本 の内圧誘導管を作製 した・ 同一 チ ェーブ で まづ

止圧曲線 を記録 して下部昇帯を知 り,同 部に側孔 を一致 さ

せ内圧変化を記録 した.こ の際,呼 吸相変換点 を基準に と

り,口 側 および胃側へ1,2,3cmと 区分 して正常8例 につ

き検討 した.下 部昇圧管は呼吸相変換点の 口側約1cm,胃

側約2cmに 存在 し,同 部の空嚥下に よる内圧変化の特徴

は,空 嚥 下より約1.8秒 して発現 し約4.5秒 持続する陰

性波 とこれにす ぐ続 く5.5秒 の陽性波の2相 性の波型で あ

る.陽 性波高は胃側へゆ く程小 とな り,陰 性波高は逆に 胃

側が大 となる傾向を示 した.こ の傾向は呼吸相変換点を界

として著 明であった.さ らに内圧変化 と活動電位 との関係

を知るために1cm間 隔の500μ 銀環状双極電極の中央にオ

ープンチップチ ェーブの側孔が開孔 する装置 を3ケ 所に つ

けた内圧筋電図同時記録用電極 を 考案 した.こ れに より同

時ll録 すると,下 部昇圧帯では,陰 性波の後半から陽性波

の立 ち上 りにかけて約1.8秒 持続 し,最 大振 巾500～600

μVのspike complex型 活動電位を記録 し得た・ 以上 よ

り噴門部弛緩 ・収縮機構で最 も重要なのは食道下端約3cm

の下部昇圧帯で,そ の呼吸相変換点 口側では陽性波すなわ

ち収縮が,胃 側では陰性波すなわち弛緩が主役 を演 じてい

ると解 され,さ 彦)に活動電位 は陰性波の後半か ら陽性波の

立 ち上 りにかけて発現することが判明した.

21.　 先天性肥厚性幽門狭窄症の 筋電図学的検討

千葉大 ・第一外科

綿貫 重雄,緒 方 創,横 山 宏

海保 允,本 多 満,小 野健次郎

千葉大 ・小児科

数馬 欣一,富 田 進,今 野 貞夫

われわれは先天性肥厚性幽門狭窄症(以 下PSと 略す)

の筋電図を 手術時幽門部 より誘導 し,種 々検 討を加えた・

誘導方法は先端を細 くした径1mmの ビニール管に木

綿糸を道 し,内 部に生理食塩水を満 した電極 を腫瘤部,腫

瘤 口側1～2cmの2ヶ 所の漿膜下に固定する・ 増巾器は時

定数2秒 にして使った.

PSの 筋電図は腫瘤部で規則的な放電パターン を示す場

合 と,不 規則な放電 パターンを示す場合2の 通 りの放電活

動を認 めた.こ の ような放電形式は腫瘤近傍で も同様に認

め られた.誘 導部位2点 の放電パターンは,興 奮の伝播 と

い うことについてみるとその相関性は不明確であった.さ

らに規則的な放電パ ターンを示す場合,個 々の放電の振巾

は25～100μV,持 続時間は2～5秒 であ り,放 電間隔は

平均25秒 前後に延長 し,小 児,大 人の 対照例 と比較 して

有意の差を認めた.

以上の筋電図所見は幼若犬を用いて幽門部 を結紮 し単純

に幽門狭窄 を作 っただけでは得 られなかった.

次に手術時採取 したPsの 腫 瘤部の組織切片を 用い て

Gros.Schultze,瀬 戸氏法の変法で鍍銀染色 を行ない神経

組織 を調べてみる と,Auerbach神 経叢は全般に神経線維,

神経細胞に乏しい.個 々の細胞は概 して正常に近い形態を

示すが,そ のなかに小型 の細胞があった り,原 形質が濃染
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し核 が突 出 した り,核 に空胞 変性 が あ り核 小体 が辺縁 に圧

排 されて い るな どの変 性所 見 を得 た.

以上 を総 括 して従 来spasmusが 起 っ てい る とい われ,

数馬 も自律 神経 機能 亢 進 を指 摘 す る よ うにPSの 腫 瘤 部

は,筋 電 図上 で も異 常 な興 奮形 式 を呈 す る ことが分 った.

胃の運動 は神経 性要 素 の あづか る部分 が大 きい とい う 考 え

方 か ら して,神 経組 織 所見 はPS筋 電 図 を説 明 す る もの で

ある と推 論 した.

22.　 モル モ ッ ト胃 縦走筋 線 維に お よぼす薬 物 の影 響

九 州大 ・第 一生理

田崎 考 ・山 口 剛

わ れわ れ は微小 電極 法 を用 い,モ ル モ ッ ト胃平滑 筋 細胞

の電気 現象 を記録 して,こ れに対 す る 自律 神経 毒 とい われ

る薬物 の影 響 を大轡 側縦 走 筋 につ いて しらべ,若 干 の検 討

を加 えて みた ので報 告 す る.モ ル モ ッ ト胃平滑 筋細 胞 の膜

電 位 は各部 分 で あ ま り 差 は な く-60mV前 後 で あ り,

slow potentialが10～30mVの 電位 変化 で10秒 前後 持

続 す る.Spikeは こ のslow potentialの 上 に 発 生 す る

が,幽 門部 輪状 筋 で は縦 走 筋 より頻発 す る.機 械 的 張 力発

生 を同時 に記録 す る と,Spike発 生 と同時 に張 力発 生が 認

め られ,2ケ 以上 のspike発 現 に よ り張力 は さ らに加 重

され る.

1)　 副 交感 神経 毒

ア セチ ール コ リン(10-7～10-5g/ml)は 膜 を 過 分 極 さ

せ,slow potentialが 小 さ くなるが,そ の 頻度 とspike

発 生 に つい て は有意 の変 化 は認 め られな か った.し か し抗

コ リンエス テ ラーゼ 剤 で あ るvagostigmin(10-6g/ml)

でslow potentialは 増大 延長 す る.他 方,膜 の脱分極 が

次第 に著 明 に な り,slow potentialが 区 別 出来 な くな り

spikeが 連続 的 に発 生 す る.ア トロピン(10-6g/ml)で

は,膜 が過分 極 しslow potentialも 消失 してspike発

生 が な くなる.

2)　 交 感 神経 毒

ア ドレナ リン(10-7g/ml)ノ ル ア ドレ ナ リ ン(10-7g/

ml)は 膜 を過 分極 させspike発 生 を 抑 制 す る がslow

 potentialは 抑 制 され ない,

3) Tetrodotoxin(10-6g/ml)で は膜 電位 は変 らない

がslow potentialが 消失 しspikeも 出 な く な る.濃 流

液 をNa-freeに して もslow potentialが まず消 失 して

ゆ く.こ れ に反 してMa++(1mM)を 加 え る とspikeが

始 めに消 失 す る.

以 上 の端果 より,胃 平滑 筋細 胞 に お い て 著 明なslow

 potentialな 副 交感 神経 末端 か ら う分泌 され る ア セチー ル

コ リンに よっ てお こ り,そ れがgcneratar potentialと

な ってspikeが 発 生 し筋収 縮 を お こす.交 感 神 経 の興奮

は膜 を過 分極 させ,spike発 生 を抑制 す る こ とで 筋 の弛 緩

を お こす と推定 され る.

討 論

質 問 横 山 正 松(福 島医大 ・第一生理)

ア ドレナ リン(10-7g/ml)はslowpotentialの 発生を

抑制 しない とのことであるが,も っ と濃いところ,例 えば

10-6g/mlで は どうであったか.

回 答 田 崎 考

ア ドレナ リン(10-6g/ml)の 濃度ではslow potential

には有意の変化は認められなかった.そ れ以上 は生理的 と

は考えられないので実験 していない.

23.　 国産テレメタリングカプセルに よ る 腸管内圧の測

定

東北大 ・山形内科

山形 倣一,石 川 誠,高 僑 恒 男

青沼 巌,小 沢 礼二

松下電器 無線研究所

村田 程夫

松下電器に より試作 された内圧測定用の テ レメタリング

カプセルについて,そ の特性 を示す成績及び実際に胃腸管

内圧の測定に使用した結果を報告 した.

新 カプセルは,直 径0.9cm,長 さ2,6cm,重 さ2gで,

従来あったアメリカAir Born Company製 の カプムル

に比べ小 さく,嚥 下が容易 となった.カ プセルの原理は従

来の ものと同様で,圧 変化に応 じて発振周波数 を変調する

超小型発振器 を内臓 し,そ の発振する電波 を体外 のアンテ

ナで受信 して圧変化 として記録 する ものである.

その特性 については,カ プセルにかべる圧力と発振周波

数 との間には陰圧3mH20か ら陽圧3mH20に わ た っ

て直線関係があ り,温 度の変動に よ っ て も感度は変化せ

ず,20cmH20の 圧力の1.2c/s以 上の速い変動に対 し

て も忠実に応答することを示 した.ま た,実 際に内圧を測

定,記 録する状態でカプセルに圧力をかけた時,記 録紙に

描写 される波高 とかけた圧力との間に も直線関係がみられ

る.一 方,カ プセルを嚥下 させ る時,カ プセルの保護 と汚

染の防止のためゴムの袋に入れるが,そ の場合に も感度は

1/4～1/5に 低下 しても,圧 力と発振周波数或は描写 され

る波高 との直線関係は維持 される.

さらに,実 際に新カプセルを用いて胃腸管内圧 を測定 し

て得 た運動曲線 を供覧 し,安 静時或いは食事,薬 物などの

胃腸管運動に及ぼす影響を示 した.こ れ らの観察に新カプ

セルは有用である.

松下電器製の新 カプセルは胃腸管内圧測定に 十分な特性

を有 し,ま た,実 際の胃腸管内圧測定に用い得 るものであ

る.

討 論

質 問 田 坂 賢 二(岡 山大 ・薬理)

1.　テ レメタリングカプセルの振波数特性について,

演者は周波数1.2～0:8c.p.sで は波高(応 答側)に 変

化がない事を示 したが之れは腸の圧波測定には まだ充分〓

な く基本周波数のす くな くとも10倍 ま では平坦である事
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が必要である.も っ と高い周波数で検討 されたか.

2.　 テレメタリングカプセルのある種 のものではoverd

ampedあ り,1.2c.p.sで 平坦であることは必ず しも安全

でない.Damping ratio,frequency resposeに ついて

は どうか

回 答 高 橋 恒 男

1.　基本周波数 は20～30収 縮/分で あるか ら,こ の よ

うなサイクルでの検討で充分 と思 う.

2.　 今後検討 したい.

質 問 佐々木 守(千 葉大 ・佐藤外科)

1.　 この カプセルを使用して食道の内圧を測定 した症例

ないか.

回 答 高 橋 恒 男

食道の内圧変動 についてはこのカプセルで も測定可能 と

考えられるが,未 だ実際に測定 を試みたことはない.

小腸の律動収縮の頻度は20～30/minと されているの

で,新 カプセルが1.2c/secの 圧の変動に忠実に 応答す る

ことが確認 されていれば十分 と考える,な お,本 カプセル

に使用した感圧膜の特性からみて さらに速い変動に も忠実

に応答するもの と考 えられる.

24.　 5年 以上の遠隔における 遊離 移 植腸管の運動機

能について

千葉大 ・佐藤外科

小高 通夫,佐 藤 博,嶋 田 俊恒

沼野 健,植 松 貞夫,原 田 康行

平島 毅,佐 々木 守,黄 江庭

磯野 可一

千葉大 ・脳研究施設

萩 原 弥四郎

腸管遊離移植に よる食道再建法は,最 近世界各地で行な

われる ようになったがその総数は未だ60例 余に過 ぎず,

また完全に神経 を切断 され,し か も腹腔外に移植 された腸

管が術後5年 以上の遠隔時に於て如何 なる 運動機能 を有す

るか とい う報告は未だない.当 教室においては1961年(中

山外科)以 来現在 までに26の 成功例を有 してお り,こ の

うち5年 以上 を経過 した症例は12例 で,現 在11例 が生存

している.わ れわれはこれらの症例について 運動機能の検

索 を行い若干の知見 を得たので報告する.

遊離移植腸管の筋電図は一般 に無処置安静時にはSpike

の発生 を認め難い場合が多 く,空 嚥下,水 嚥下等 を反復す

るとSpikeの 発生 を見る,Vagostigmin等 のコ リン作動

薬を投与 するとspikeが 出現 し易 くなる.こ の 筋電図所

見は症例による差異 もかなりある が,最 もSpike発 生が

弱かった症例(動 脈吻合部閉塞例)に おいて も運動機能が

全 く廃絶 してはいない.こ れは内圧曲線 からも裏付け られ

た.

通常腐蝕性食道狭窄に対 して腸管遊離移植に よる食道再

建法 を行 った後経 口的にopentip,balloon等 を挿入する

ことは不可能である.こ れに代って移植腸管の圧変動 を記

録する方法は今 まで適当なものがなかった,わ れわれは交

叉熱電対 を応用した皮膚用エ レメン トに より 移植腸管 を覆

う部分の皮膚血 流 量の変化 と,そ の直下の移植腸管の運動

との関連性を検討 した.そ の結果両者に密接な相関性が見

られたので皮下移植腸管の運動 を記録する1つ の方法 とし

て用い得 るのではないか と思 う.

遊離移植腸管の運動機能は5年 後の遠隔時に おいても腸

管 としての運動の形 を示 し,自 発的に蠕動が起 ること,嚥

下 したものが移植腸管内に入った場合に 蠕動 を生ずること

はあるが,正 常食道のような嚥下波の伝達はな く,食 物の

通過は重力と蠕動運動 との協力によって 行 なわれるようで

ある.

25.　 肥大腸平滑筋の形態的研究

大阪大 ・曲直部外科

南波 正敦,岡 田 正,桑 田 圭 司

大隈 義彦,佐 谷 稔,岡 本 英三

慢性 イレウスに際し狭窄上部腸管筋層の 労作性肥大 を来

たすこ とはすでに よく知 られた事実であるが,肥 大筋細胞

自体の形態的変化に関する研究は少な く,特 にその微細構

造に関す る報告は見当らない.そ こでわれわれは実験的腸

狭窄 を作製 し腸平滑筋細胞の形態的変化 を経時的に 追求 し

た.

実験並びに検索方法:

10kg内 外の雑種成犬にて回盲部 より60cm口 側小腸 を

絹糸で小腸外径 を約69%に する如 く縛 り狭窄 を作製 した.

術後3日 目より7週 にわた る期間に狭窄上部5～10cm腸

筋層 より標本 を採取 した.筋 層の組織学的検索 と共に筋細

胞の形態の変化 を知 るために光顕にて細胞 の長径,短 径並

びに核 の横径の計測 を行い,更 に電顕にて微細構造 を観察

した.

成績並びに考按:

筋層の肥厚は筋細胞自体の肥大に よる もので あり,細 胞

の長 さ及び巾は共 に2週 間で略最大に達 し 以後 一定の値に

安定する(対 照の1.6～1.8倍).巾 の長 さに対する比は

肥大の程度に抱 らず略一定 している.即 ち筋細胞はその原

形に保 って肥大 して行 き,し か も肥大には自ら一応の限界

がある,

細胞の巾と核の横径 との間には正の相関々係 を 見出す:

即ち細胞の肥大 と共に核 もまた肥大 して行 く.核 の分裂像

は認 められない.

微細構造において肥大筋細胞に特異的な 所見 を見出し得

ない.myofilamentを つ ぎとめる役 目をなす とされてい る

densebodyの 分布状態 を比較するため,肥 大群4例,対

照群4例 に就 き筋細胞の断面1000μ2中 に含 まれるdense

bodyの 数 を数 えた ところ肥大群3.958/μ2対 照群3.885
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/μ2で 両 者 の間 に有 意 の差 を認 めない.即 ち細 胞 の肥 大 に

伴 いdense bodyひ い てはmyofilameutの 数 は増 加 し

て行 き,結 果 的 に筋 収縮 力 の増大 を もた らす もの で あ る と

推 察 され る.

討 論

質 問 力 丸 陽(東 北 大 ・応用 生理)

狭 窄時 の ア ウエル パ ッハ 神経叢 の変 化 につい て お教 え願

い たい.

回 答 岡 田 正(大 阪 大 ・第 一外 科)

昨年 の学会 に て も報 告 した如 く,肥 大腸管 のAuerbach

神 経叢 におい て,個 々の 神経 細胞 は,筋 組 織 の労作 肥 大 に

あ たか も適 応 を示 す 如 く,大 型 化,Nissle小 体 の増 加,

更 に鍍 銀所 見に て も突起 形態 の増 生,肥 大,全 体 として の

好 銀 性の増 加 を認 め る,ま た神 経線維 もこれ に伴 な って肥

大,好 銀性 亢 進 な どの変化 を示 してい る.

26　 腸管 平 滑筋 の酸 素消 費 につ いて1)蒸 着 白金 電極

に よる測 定の 装置 と方法 に関 す る吟味

三共 中央研 ・薬 理部

斎藤 友 紀雄,酒 井 豊

東京 大 ・農 ・家 畜薬 理

池 田 三義,浦 川 紀元

従来,筋 の酸 素 消費 量の測 定 にはPolarographyを 用 い

た被 覆 白金電 極 が広 く用い られ てい る.こ の電極 は 白金線

の断 端が 陰極 で,こ の面上 に生 成 す る酸 素 の拡散 層 の影響

で電極 の較 正 曲線 が 試料 の物 理 的条件(拡 散常数,粘 性,

流 速,機 械 的圧 力 な ど)の 影響 を受 け やすい.試 作 した蒸

着 白金電極[Y,saito:J.Appl.Physiol.23,979,

(1967)は 蒸着 した 白金薄 膜 の リン グ 状 断端 を 陰 極 として

い るが,こ れ は感 度 を犠牲 に す るこ とな く,さ らに上 記 の

欠 点 を除 き,応 答 速 度 も約5秒 に 短縮 す るこ とが出来 た.

この蒸 着 白金 電極 の生 物 的分 野で の応 用 をめ ざ し,そ の

試 み の一 つ として海 〓 盲腸 紐 の酸素 消 費量(QO2)を 張 力

と同時 に,正 常時 お よびK拘 縮 時に つい て測定,記 録 し

た.

方法:雄 の海 〓盲 腸 紐 を摘 出 し,自 製 の 装 置 のover

flow型chamberに 懸 吊 し,95%02,5%CO2の 混合

ガ スで370Cに おい て平衡 した潅流Tyrode液 を 予備 槽

より6.6ml/hrの 定 速 度でchamberへ 流 した.潅 流液

を交 換す る際 に生 ず るartifactを 可 及的 に小 さ くす るた

め,回 転 型六 方 コ ック を用 いた.筋 張 力 の 測 定 はstrain

gaugeに よ り,ま た外液 中 の酸素 分圧(PO2)の 測 定 は蒸

着 白金 電極 に よ り行 な った.

以 上の装 置 に よ り,測 定 時のartifactが 小 さ くな り,

筋 の 自発性 の 収縮 と酸 素消 費 とが良 く対 応 し,K拘 縮 時に

おけ る酸 素消 費 の増 加率 と張 力 には再現 性 が 認 め られ た.

な お この 装置 はBulbring & Golenhofen(J.physiol.

193,213,1967)の 装 置 とは全 く無 関係 に 考 案,製 作 し

た.

27.　 腸管 平 滑筋 の酸 素消 費 につ いて2)カ リウム 拘縮

時 の変 化な らび に外液 カ ルシ ウム の 影響 に ついて

東京 大 ・農 ・家 畜薬理

浦 川 紀元,池 田 三義

三共 中央研 ・薬 理 部

斎藤 友 紀雄,酒 井 豊

前報 の ご と き蒸 着 白金 電極 お よび その装 置 を用 い,海 〓

盲腸 紐 のカ リウム(K)拘 縮 時 の酸素 消 費 な らび に張 力 を同

時 に測定 記録 した.

盲 腸紐 の 正常 タイ ロー ド液(Ca2.5mM)中 の酸素 消費

量(Qo2)は602(17)士48.8μ102/g・hrで あ るが,こ れ

に40mMK(等 張 性)を 加 え る と,張 力 は8.5(1.7)士

0.5gに 増 加 し,Qo2も1010(17)±99 .2μ102/g.hrと

増 す.K拘 縮 時のQo2と 張 力 の間 に相 関 は認 め られ な か

った.正 常 タイ ロー ド液 中 のQo2と40mMKタ イロー

ド液 中のQo2の 間に は 直線 的 な関 係 が 成 り立 ち,そ の増

加 率は66.8(17)士5.7%で あ った.

この成 績 は盲腸 紐 のK拘 縮 のtonicな 反 応 に関連 す る

Caの 動 きが好 気的 な炭 水化 物 の代謝 に 依 存 す る と考 え る

報 告(pfaffman,Ura-kawa&Holland,1965)を 支持

す る もの と思わ れ る.

つ ぎにCaを 除去 した40mMKに タ イ ロ ー ド液 中で

は上 記 の張 力 な らび にQo2の 増 加 は見 られ な い が,Caの

添 加 に よ り両 者 の増 加が 現わ れ,盲 腸紐 に おけ る高濃 度 に

適 用後 の酸 素消 費 な らび に筋 張 力の増 加 には 脱分 極 のみ な

らずCaも 重 要で あ る こ とを示 した.

さ らにK拘 縮 痔 のQo2と 筋張 力 相互 間 の関 連 を明 らか

にす るた め外 液 のCaを2.5～10.OnlMのSrで 置 換 し

た.40mMKSrタ イロー ド液 で は わ ず か0.5～1.09

の 張力 の増 加 しか認 め られ なか ったが,Qo2はCa例 と同

程 度 に増 加 した.す なわ ち,K拘 縮 時 のQo2増 加 は 張 力

の増加 に依 存 してい ない と考 え られ る成績 を示 した.

これ を要 す るに高濃 度 ドタ イロー ド液 中の 海〓 盲腸 紐 は

酸 素消 費 の増加 な らび に張 力の増 加 を 示 すが,こ の際Ca

の両者 に対 す る役 割 は重 要で あ り,か つ並列 的 な もの と考

え られ る.

28.　 腸 内容 通過 遅 滞 を 目的 とす る 腸壁 侵襲 に つ いて

徳 島大 ・田北外 科

田北 周 平,西 島 早 見,橋 本 常 世

菅 野 理,辻 村 武 文,三 木 久 嗣

疋 田 博 彦,蔵 本 守 雄

Andersonは,人 工的 括 約部 を作製 す る 目的で 腸縦 走筋

層 を剥離 して腸 内容 通過 を遅 滞 せ しめた.わ れ われ もこの

点 を追究 す るた め,雑 犬21頭 に つい て全例90%広 範 囲小

腸切 除 をお こない,腸 腸 端 端吻 合 を施 した.吻 合上 部5～

10cmの 個所 で輪 状 に縦 走 筋 層の 剥 離 を1cmの 巾で1ヶ

所 施 した もの をグ ルー プ1,2ヶ 所 に て剥離 した もの をグ
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ループII,対 照 として同様の切除後単に腸腸端端吻合のみ

を行なった もの をグループIII,同 様の切除後,10cmの

reversed segmentを 挿入吻合 した ものをグループIVと

した.

グループIで は7例 中1例 が 死亡,グ ループIIで は6

例 中3例 が死亡 した.い ずれ も剥離操作により死亡 したの

ではなかったが,肺 合併症で死亡 した.対 照 としての グル

ープIII3例 は術後53日 だが 日が浅い ため その成績 を考

察 しがたい.グ ループIVは5例 中3例 がreversed seg-

mentのnecrosisお よびileusに て死亡 した.術 後の体

重減少率はグルー プ1で,術 後12週 で平均20%で あ り,

他のグループに比較 して最 も少なかった.グ ループI,IIを

再開腹 して検査 したところ,縦 走筋剥離区域で高度の腹膜

癒着 を併発 してお り,剥 離局所はわずかに陥凹 を示 してい

た.剥 離局所 より上部の残存腸管はわ ず か に 拡張 を示す

が,著 明な肥大の所見は見 られなかった.剥 離局所の運動

を再開腹例で観察 してみる と,該 部は他の部位 と独立 して

リズ ミカルな輪状筋方向の収縮弛緩を示 し,剥 離部の上下

の運動 には明瞭なCoordinationが みられなかった,

縦走筋剥離に より腸内容通過遅滞がおこると考え られる

が,こ れはこの操作 により縦走筋の部分的機能欠損 および

Auerbach神 経叢欠如による興奮伝播障害が起こり,理 論

的には腸内容通過延滞 を招 くはずである.し か し演者の例

ではい まだ例数 が少な く,ほ かに癒着の存在 を認 めたため

通過障害の主因をここで論ずることはで きない.

29.　 腸管吻合の筋電図学的 研究(第I報)

東京大 ・分院外科

正務 秀彦,田 中 大平,近 藤 芳夫

荒川広太郎,宇 田 東平,徳 永 欽吾

大倉 透

大倉透消化管吻合部の内容通過,運 動 などの関係が,術

後 どの ような経過で回復 してい くかとい う問題 は,な お充

分理解 されているとはいい難い.こ れ らを実験的に明 らか

にするために,消 化管筋電図を経時的に記録 し,種 々の吻

合法に よる相異について若干の所見を得た.

イヌ36頭 を用い,小 腸に端々,側 々,端 側,側 端の4

種類の吻合 を作成 し,以 後経時的に再び 開腹 し,insitu

で吸引電極 を用い,吻 合部近傍の多数の点から,筋 電図を

誘 導記録 した.

横切,端 々吻合 をした場合,術 後1～2週 間では,口 側

は不規則かつ振 巾が小 さいが,肛 門側は徐波に 規則性が あ

る.術 後1ヶ 月～5ヶ 月では,口 側,肛 門側 ともほぼ正常

に近い波型 を示すが,な お私たちの今回の観察では,吻 合

上下の機能的な連続はみられなかった.

側々吻合,端 側吻合,側 端吻合の 場合は 約1ヶ 月頃 ま

で,徐 波の不規則性,棘 波の消失,あ るいは異常がみ られ

るが,そ の程度は側端吻合に最 もい ちぢる しい.一 般に肛

門側腸管は・ 口側 と比較 して,術 後早期 より,徐 波 は規則

的 で,棘 波の 出現 が 目立 つ.こ れ ら い づ れ の吻 合 の場合

も,私 た ちの観察 した2～5ヵ 月で は,吻 合 上 下の周 波数

の一致 は認 め られか った.

以上 の結果 を総括 してみ る と,1)吻 合 の 種 類 に 関 係 な

く,2～5ヶ 月 まで の私達 の観 察で は吻合 部上 下 の 機 能 的

連 続 はみ られ なか った.2)名 種吻 合 の筋電 図 パ ター ン を

比 較検 討 す る と,基 本 は端 々吻 合,側 々吻 合 で,他 の吻合

はいづ れ もこれ に対応 す る部位 に よっ て相似 の パ ター ン を

示 す.3)腸 管 の基 本律 動 と考 え られ る徐 波 の出現 は,術

後2週 間～1ヶ 月か け て,口 側 の 腸 管 で不 規則 性 が 目立

ち,肛 門側 でFregueucyの 減 少が 明 らかで ある.4)一

般 に,名 種 吻合 と も肛 門側 の 回復が早 く,電 気 的活性 も高

い.5)口 側 盲 端 におい て は徐 波 が非 常に不 規則 で かつ 棘

波 が 目立 つ.

30　 イ ヌ生 体 小腸運 動 にお よぼす 自律神 経薬 物 とB1誘

導体 の 作用

塩 野義 研

上 田 元彦,峰 下 銕 雄,武 田 寛

第9回 日本 平滑 筋 学会 総会 に おいて,私 た ちはthiamine

と0,S-Dicarbethoxythiamine(DCET)の ネコ,ウ サ

ギ,モ ル モ ッ ト,マ ウス小腸 運動 に及 ぼす影 響 を比 較 し,

thiamineの 小腸 運動 抑制 作用 はhexamethonium様 ま

た はatropine様 であ るの に 対 して,DCETの そ れ は

papaverine様 であ る と推 論 した.

今 回 は5頭 のThiry-Vella腸 瘻 犬 を 作成 し,首 輪 の み

を軽 く固定 した状 態 で,バ ルー ン ・水 マ ノ メー タ法 に よ り

そ の蠕動 運動 を キモグ ラ フ上 に記録 しつつ,自 律 神経薬 物

とthiamine誘 導体 静脈 内投 与時 の作 用 を検 討 した.

pilocarpine0.1mg/kgに よ り一 過性 の 抑 制後蠕 動 運動

の 亢進 作用,neostigmine0.01-0.02mg/kgに よ り著 明

な緊張 上昇 と蠕 動運 動 の亢進 作用,nicotine0.05mg/kg,

hexamethonium0.5mg/kgに よ り緊張 下降 と蠕 動 運動

抑 制作 用,atropine0.02-0.1mg/kgに よ り 緊 張 の下降

と著 明な蠕 動運 動抑 制作 用,morphine0.1mg/kgに よ

り著 明 な緊 張上 昇 と蠕 動 運動 の亢 進作 用が認 め られた.各

イヌご とに作成 したThiry-Vella腸 瘻 が薬 理学 的 に 正 常

腸 管 と変 りが ない こ とを証 明 した 後に,thiamineお よび

DCETの 作 用 を比 較 した.

Thiamine,DCET(thiamine当 量)の1mg/kgで

は蠕 動 運動 に対 して無影 響 で あったが,そ れ ぞ れの5mg/

kgで 一過 性 の 緊張 の下 降 と蠕 動運 動 の抑 制が 認 め られ た.

さらに25mg/kgの 大 量投 与 でthiamipeに よる緊 張 下

降 と蠕動 運動 抑 制作 用 はやや持 続性 と な っ た が,DCET

の蠕 動 運動抑 制 作用 は一 過性 で あった.

以 上Thiry-Vella腸 瘻 の蠕 動運動 が薬 理 学 的に 正 常 で

あ るこ とを確 認 の うえ,thiamineとDCETの 作用 を検

討 した が,thiamineとDCETに よる蠕 動 運動 亢進 作 用

は認 め られ なか った,
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31. pyribenzil methylsulfate(CG201)の 平 滑

筋作 用

千葉 大 ・薬 理

小林 竜 男,村 山 智,久 我 哲郎

石 川 稔 生

鎮痙薬 としてい まなお重 要 な位 置 をし め て い るatro-

pineの 構造 をか える こ とに より,不 快 な副 作 用 を 軽 減 す

る試 みは古 くか らな され てい るが,最 近 合成 された一 連 の

piperidi皿e.2℃arbinolesterの うちbenzylicacid-(N,

N-dimethyl-2-hydroxymethyl-piperidine)-ester

methylsulfate(CG-201)の 臨床 効果 が特 に注 目 され てい

る ので,そ の薬 理 学 的性 格に つい て検討 した.

ネ コの迷 走 神経 電気 刺激 お よびACh静 注 に よる血 圧下

降 を少量 のcG-201(10μg/kgi.v.)が 著 明 に抑制 す るの

に くらべ,抗adrenaline作 用 や瞬膜 に対 す る 効果 が ほ と

ん どみ られ ない こ とか ら,こ の薬物 の主 な作 用 は抗 ムス カ

リン様 で あ る との考 え に 立 っ て 実 験 を進 め た と こ ろ,

Magnus法 に よる モル モ ッ ト摘 出回腸 ではAChの 濃 度作

用 曲線 を少 量(10-99/ml)前 処 理 に より競合 的 に右 に移動

せ しめた.一 定 濃 度 のAChの 効果 に は10-11～10-8g/ml

の濃度 で 拮抗 し,濃 度作 用 曲線 では直線 関 係が得 られ た・

モ ルモ ッ ト摘 出 回腸 をtransmurallyに 電気 刺激 して起 こ

る収 縮運 動 も10-9g/ml以 下で抑 制 され た こ とか ら,CG-

201の 腸管 に対 す る作 用 はAChと の特異 的拮 抗作 用 がそ

の 主 な もの で,効 果 はatropineに ほぼ 匹敵 す る とい え る.

同様 の ことは モル モ ッ ト摘 出,妊 娠子 宮 を用 いた 実験 で も

み られた.一 方,抗histamine抗barium作 用 もみ られ

た が,生 体 実験 と してマ ウス小腸 内容 輸送能 に 関 す る実験

や ウサ ギ腹 窓法 に つい て比較 検討 した結果,そ の作 用機 序

はatropineと 同様AChと の競 い合 いに よる もの と 考 え

られ た.

32. Hexylguanidineの 平 滑筋標 本 に対 す る作 用

東北 大 ・薬 ・薬 品作 用

小 沢 光,菅 原 和 信

alkylguanidine類 の 平滑 筋標本,心 臓 お よび 血圧 に対

す る作 用 な らびに 構造 活性 の相 関に つい ては す でに報 告 し

たが,そ の うちで最 も作 用 の強 力で あ るhexylguanidine

(HG)の 平 滑筋 標本 に対 す る作 用 をさらに詳 細 に検 討 し,

cocaineと 類 似 点 を見 いだ した ので報 告す る.

平滑 筋標 本 と して モ ルモ ッ ト下腹 神経 一輸精 管標 本,気

管平 滑筋,シ ロネ ズ ミ胃平滑 筋,腸 管,ウ サ ギ耳血 管 を用

い た:

各 標本 に おい てHG(10-3～10-5M)は 神経 を電 気刺 激

す る こ とに よる反応 を抑 制 した.こ れ に 対 しcocaineは

10-5Mよ り高 い濃 度 で は 同 様 に 抑 制 す る が,低 濃 度

(10一6M)で 電 気 刺激 に よる反応 を増 強 した.ま た,輸 精 管

に おい てHG,cocaineは 共 にnorepinephrine(NE)

epinephrine(E)に よる 収 縮 を増強 した が,acetylch-

o1ine(ACh),histamineに よる収 縮 には影 響 なか った.

ウサ ギ耳血 管潅流 実 験 に おい て,HG(10-5g/ml)を 潅流

す る とE,tyramine(Tyr,)に よる収 縮 作 用 を抑 制 し,

潅 流液 を正常Tyrode液 に戻 す とE.の 作 用は増 強 され,

Tyr.の 作 用 は 抑 制 さ れ た ま まで あ った.こ れに対 し

cocaine(10-5g/ml)は 潅流 中にEの 作 用 を増 強 し,Tyr

の作 用 を抑 制 した.こ の ようにHG,cocaineはNE,E

な どのcatecholamine(CA)に よって収縮 を 起 こす平 滑

筋 におい てCAの 作 用 を増 強 した.こ れ に対 し気管 平滑 筋,

胃平 滑筋 の ようなCAに よって 弛 緩 を起 こす臓 器 におい て

はCAの 作 用に なん ら影響 をお よぼ さなか った.腸 管 に お

い て はHG.cocaineは ともにtryptamine,5-hydr-

oxytryptamine(5-HT)に よる収縮 を抑 制 した が,ACh

に よる収 縮 に は影 響 な か った.

以上 よ り,HGの 作 用 がneurotropicな もの と考 え ら

れ,神 経 の電 気 刺激 に よる 反 応 に わ ず か差 が あ る以外 は

cocaineと 類似 の 作 用 を示 した.ま た,ネ コの血 圧に お け

るHGとcocaineの 類 似 点か ら もHGの 作 用機 序が

cocaineと 類 似 の作 用機序 で あ ろ うと推 定 され る.

33.　 平 滑筋 に おけ るステ ロ イ ドホルモ ン の抑制 作 用

徳 島大 ・薬 ・薬 物

石 田 行 雄,守 時 英 喜,大 島 博

B:A.Kovacsら(Brit.J.Pharmc.chemother・,27

205(1966)は 尿 中エ ーテ ルエ キス は摘 出平滑 筋 に お け る

ACh,histamine,bradykininな どを広 く抑 制 し,潰 瘍

の形 成 を抑制 す る と報 告 してい る.す でに,演 者 らは摘 出

ラ ッ ト子 宮 に おい て直 接Estradiolを 作 用 さ せ る と,

oxytocinのDose-responsecurve(D.R.C.)を 競合 的

に抑制 す る こ とを 報 告 した(Chem:Pharm.Bull.,14

748(1966)).こ れ らの 研究途 上,尿 中抑制 物質 は代 謝 され

た ステ ロ イ ドホル モ ンの 作 用 と考 え られた ので,摘 出モ ル

モ ッ ト回腸 お よび ラ ッ ト子 宮 に おけ るACh,BaCl2,hista-

mine,5-HT,dradykininお よびoxytocinの 収縮 に対

す る ステ ロ イ ドホル モン類 の抑制 作 用 をD.R.C.を 用 い

て検 討 した.

1) Apdrogens:こ れ ら は 広 く 非特 異的 抑 制 を示 し,

androsterone>dehydroepiandrosterone>testosterone

の順 で あって,代 謝 ス テ ロ イ ドの方 が抑 制 力が大 で あ っ

た.andrsteroneはpapaverineと 同程 度 かや ～弱 い効

力で あ る.

2) Estrogens:estroneとEstriolは10-4Mで も抑

制作 用 は認 め られ なか ったが,Estradiolはpapaverine

よ りや 弱ゝい非 特 異的 抑制作 用 を示 した.た だ し,oxy-

tocinの みに は競合 的抑 制 で あった.合 成 ホル モ ンdie-

thylstilbestrolお よびhexestrolはEstradiolやpapa-

verineよ りも強 力で あ った.

3) Gestagens:Progesteroneは 弱 い 抑 制 力が あ った

が,代 謝 ステ ロ イ ドのpregnandiol類 はいづ れ も抑 制作
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用 は認 め られ なか った.

4) Corticoids:gluco-corticoidsは ほ とん ど作 用 が

な か ったがmineralo-corticoids(DOC,Reichstein's

substanceS)は 中程度 の抑 制作 用で あ った.

以上 の こ とか ら,尿 中 の 抑 制 物 質 はandrosterone,

dehydroepiandrosteroneお よびEstradiolが 関与 す る

もの と考え られ る.

34.　 平 滑筋 の興奮 性 お よ び 伝 導性に つい て

昭和大 ・第 一生 理

安 藤 幸 彦,井 上 一也,井 上 正子

井 上 秀幸

平 滑 筋は多 数 の細 胞の 接合 か らな る 集合 興奮 系 であ り,

各細 胞 の興奮 性が 部位 に よ り異 る こ とをす でに 実証 した.

そ こで,つ ぎに尿 管 を材 料 と してそ の一 部にTEAそ の

他 を作 用 させて活 動電 位 の波形 を変 化 せ しめ,そ れが どの

よ うに 正常部 位へ 伝播 す るか をみ た.

1)　 10%TEA:尿 管 の一 部 に10%TEAを 作 用 させ

る と,作 用部 位 の活動 電位 波形 はspike potentialの 消

失 したslow potentialの み とな り,さ らに これが反 復 し

て 出現 するが,こ れ らの変化 は正常部 位 には全 く伝 播 しな

い.

2)　 20%TEA:TEA作 用部 で はslow potentialの

みが激 し く反復 出現 し,こ れが 正常 部位 に もあ る程度 伝播

す るが,こ の時 の正 常部位 で の活動 電位 はspilke poten-

tialが な くslow potentialの みで ある,こ れ はspike

 potentialとslow potentialの 発生 機構 が異 な り,spike

 potentialの 方 が不 応期 が長 い ため と考 えるの が妥 当で あ

ろ う.

3)　 0.5%ウ レタン:尿 管 の 一部 に0.5%ウ レタン を作

用 させ る と,そ の初 期 には活 動電 位波 形 に大 きな変化 は見

られず,唯 活動 電位 の持 続時 間 が短縮 す るが,こ れが正 常

部位 へ伝 播 す る と,全 くそ の よ うな傾 向 を示 さない.ウ レ

タン作 用後10分 経過 す る と作 用部 位 の 活動電 位 は 急 速 に

減 少 し,つ いに消 失す る.こ の 時 は正常部 位 へ の 活動 電位

の伝 播 は起 こらない.

4)　 0.2%ウ レタン:0.5%の 時 と 同様 な 結 果 で ある

が,こ の濃度 で は ウ レタン作 用 後30分 経過 し て も,活 動

部位 の消 失 は見 られず,活 動 電 位 の持 続 時間 が正常 時 の

63%に まで 短縮 す るが,正 常部 位 へ は全 くそ の 影響 をお

よぼ さない.

35.　 上腸 間 膜 静脈 の電 気

京都 大 ・産 婦人科

中嶋 晃,西 村 敏 雄

上 腸 間脈静 脈 を構成 す る縦 走 筋 の 膜 活動 を細 胞 内記 録 に

よって記 録 し,自 発放 電 に伴 な う電気 的諸 性質,adrena

line,acehylctholineに 対 す る反 応 を見 た.

1.　 この血管 は 自発 収縮 を行 ない,そ れに伴 な って 活動

電 位 はburstの 形 を とって現 われ る.

2. burst中 のspikeは 不 揃 い の こ とが多 いが,興 奮

性 が高 まる と規 則正 しいspikeと な る.

3.　 特徴 はspikeがburst中plateauに の る こ とと,

著 しいslow waveを 伴 な うこ とで ある.overshootは 極

く稀 に認 め られ,数mVに 過 ぎない.

4. adrenalineで はspikeの 発 生 と,脱 分 極 を生 ず

る・ 高濃 度で はspikeはoscillationと な り消 失 し,脱 分

極 の み残 る.

5.　 外 液 のKイ オン濃度 を増 し,完 全 に 脱 分極 した 後

にadrenalineを 与 え る と膜電 位 に関係 はfeusionの 加 増

が 見 られ る.す なわ ちelectrical,mechanical eveutの

dissociatinnが 起 る

6. isoproterenolはspikeを 抑 制 した 後,過 分極 を

起 す.す なわ ち,taeniacoli,mouse uterusにadrena-

1ineを 与 えた時 と同様 な効果 が見 られ る
.

7. acetylcholineもspikesを 発生 し,脱 分極 を起 す

が,そ の程度 はadrenaline程 強 くない.

8.　 5倍KClに よって脱分極 させ た 後,acetylcholine

を与 え る と,膜 電 位 は再分 極 に傾 く.二 種 のKイ オ ン 濃

度下 で のacetylcholineの 作 用 を見 る と,膜 電 位 は 約

40mV附 近 に集 約 され る よ うに見 え る.

これ に よ りtaeniaな ど と 同 じ く こ の 血 管で もある

equilibrium potentialが ある こ とが推 定 され る.

討 論

質 問 西 山 明 徳(東 北 大学 ・応 用生 理)

摘 出上腸 間膜 静脈 は リンゲル 中で,ア セチル コ リンに よ

っ て収 縮 を発生 す る ようで すが,insituで 正 常血液 で潅

流 してい る際 には,ア セチル コ リンに対 す る反応 は どうで

し ょうか.

回 答 中 島 晃

invitroの 実験 を行 な って ない ので,こ の筋 につい てそ

の よ うな こ とが 起 るか どうか不 明で ある.

36.　 無 脊椎動 物平 滑筋細 胞膜 にお ける電 位発 生機 構

九 州大 ・歯 ・生理

伊 東 祐 之

九州大 ・第一 生理

田代 信 維

九州大 ・理 ・化 学

中原 辰 雄

ミミズ縦 走斜 紋筋 膜 の静止 時 お よび活動 時 の 膜 特 性 お よ

び種 々ionの 役 割 を電 気生 理 学的 に解 明 し,さ らに理 論 的

検討 を加 えた.膜 電位(M.P.)は 約-35mVで あ り平滑

筋 のそ れ より小 さな値 を示 す.[Na]0存 在 下で,[K]010

倍 の濃 度変化 に よ りM.P.は 最 大 勾配 で27mVの 変化 を

示 す.Na-free,Tris溶 液 中でM.P.は20mV過 分極

し,[K]010倍 の変化 に よ り最 大 勾配 で47mVの 変 化 を
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示 す.[Na]0濃 度減 少に よりM.P.はlinearに 増大 し,

飽 和 に達 す る.[Ca]0減 少 に よりM.P.は 脱 分極 し,増

加 す る と過 分極 す る.し か し,Na-free溶 液 中で は[Ca]0

変化 に よ りM.P.は 殆 ん ど 変化 しない.M.P.は[Cl]0

変化 に よって殆 ん ど変 らない.こ の 筋 膜 の 特 性 として,

PNa値 が 他 の種 々の組 織 に比 べ大 き く,M.P.決 定 に際 し

てNa+が 有効 で あ るこ と,ま た さ らにCa++は 静 止時 に

はPNaを 介 してM.P.決 定 に関与 し て い る こ とがい え

る.さ らに活 動時 にCa++がA.P.を 発 生 させ る とい う種

々の 証拠 が あ り,Ca++は 二重 の役 割 を果 た して い る と 考

え られ る.こ こで 以上 の実 験結果 を説 明す るた め,こ の系 に

不 可逆過 程 の熱 力学 か ら膜 のionfluxを 理論 的 に導 出 し

た君 塚 の式(1)を 適 用 した.iα=-RT/｜Zα｜F[λ α+exp(｜Zα ｜

・φ/2)-λ α-exp(-Zα φ/2)…(1),(pNaCNai+pK・

CKi+pc1CC0)eφr/2-(pNaCNao+pKCKo+pc1Ccli)・

eφr-
2-2pcaCcaoe－ φr-0…(2)静 止 定 常 状 態下 で

(1)は(2)と な り,(2)式 は外 液ion濃 度(C)と 電位 に

関 す る三次 方程 式 となる.こ れ か らPermeability細 胞 内

濃 度が一 定 としてPNa,PK,Pcl,Pca,CNai,CKi,Cclを

夫 々数値 的 に求 める こ とが 可能 で ある.[Na]0をNa-free

お よびNa存 在 下 で[K[0お よび[Cl]0を 変化 して得 た

M.P.か らpNa:pK:pca:pc1=1:8.4:3.8:2.3お

よびCNai+Pk/PN
aCKi=554mM(CNai〓0の とき,CKi

-66mM),Cc1=5.7mMと な る.こ の 結果 か らもpN、/

PK値 が骨 格 筋の約10倍 とな り,理 論 的 に もPNaが 高い

と考 え られ る.し か しなが ら上述 の理 論値 で は[Na]0存

在 下 で[Ca]0を 変 化 させ た実験値 を 理 論 的に再 現 す るこ

とは不 可能 で ある.細 胞 内のion濃 渡 はそ れ ほ ど変化 して

い ない と考 え られ るの で,こ れ を説 明 す る に はPNaが

[Ca]0に したが っ て変 化 した と考 え るの が 最 も 妥 当 で あ

る.ま た理論 的 に も活動 時 にはPCaが 静 止 時の数 百倍 に

増 加す る こ とが 推定 出来 る.

37.　 平 滑筋 の筋 線 維の方 向 の組織 電 気抵 抗

九 州大 ・第 一生 理

富 田 忠 雄

モ ルモ ッ トのtaeniaの 縦 方 向のimpedanceを 測定 し

た.測 定 周波 数 が500c/s以 上 で は組織 に発 生 す る 電 圧 は

測 定電 極 の間 の距 離 に比例 して増 加 す るが,500c/s以 下

で は電 流 を与 え る電極 近 くでの 電圧 増加 率 が遠 くに おけ る

増 加率 より も大 きい.こ れ は電 極 近 くで電流 が 細胞膜 を横

切 るた めでtaeniaがcable様 の 性 質 を持 ってい るこ と

を示 す もの と考 え られ る.(周 波 数 が100c/sよ り高 くな る

と細 胞膜 のimpedanceが 減 少 し この よ うな現 象 はみ られ

な くな る).

測 定 周波数 が 高 くな る と組 織 のimpedanceは 半分程 に

減 少す るが,こ の 変化 は500c/s附 近 が 一番 著 明 なの と,

電流 を与 え る電 極 より離 れた組織 の 中央部 で も 見 られ るの

で,こ のimpedanceの 減 少は細 胞 の膜 に よる もので な

く縦 方 向の成 分,多 分,細 胞 間 のjunctionに よって起 る

もの と考 え られ る.(junctionは 抵 抗 と容 量 との平 列 回路

で 表わ され る).

外 液 に よる電 気的 短絡 を除 くた めに組織 を イオ ン を 全 く

含 まないsucrose液 に入 れ る と,impedanceは 時間 的 に

次 第 に増加 し,30分 か ら1時 間後 に は蛍 位 体 積 あた り数

KΩcmと い う生理 的 とは考 え られない値 に なる.

正 常液 の入 った細 い管(容 量0.1cm3,長 さ2.5cm)の

中 にtaeniaを 入 れimpedanceを 測 り,次 に外液 のNaCl

の半 分 をsucroseで お きか え電気 抵抗 を高 くして,も う一

度impedanceを 測 り,こ れ らの測 定値 と外 液 の比 抵抗 か

ら組織 だ けのimpedanceを 計算 した.こ の方 法 に よる と

単 位体 積 あ た り の 細胞 抵抗(10kc/sで の 測 定 値)は

100Ωcm,junctionの 抵抗(10c/sと10kc/sで の測定

値 の差)は180Ωcmと い う値 が得 られ た,こ れ か らtaenia

で はjunctionの 抵抗 は無視 出来 ない けれ ど もか な り低 い

もので あ る と結 論 出来 る,

38.　 モル モ ッ ト消 化管 の 部 位 に よる電 気的 性質 の相 違

九 州大 ・第 一生 理

日高 徹,藤 井 善 男

九州大 ・歯 ・生 理

栗 山 煕

モル モ ッ ト消化 管平 滑筋 の電 気的 性質 を胃か ら 直腸 まで

系 統的 に観察 した.食 道 筋は全 長 にわ た り横 紋筋 に よって

構 成 され てお り,膜 電位 は 平滑 筋 より も大 き く,Over-

shootを 示 す活 動電 位 はTetrodotoxinの 投与 に よって消

失 した.一 般 に活動 電位 はgradedresponseを 示 し,横

絞 筋 の性質 としては速筋 よ り,む しろ遅 筋 に近い もので あ

る.

胃縦 走 筋 と輪 状 筋の膜 電位 は約-60mV前 後 で あ り,自

発放 電 はslow potentialの 上 に くり返 し放 電 として現 わ

れ る.こ のslow potentialの 発現 が 胃平滑 筋 の特 長で あ

る.自 発 放 電の 頻度 は幽 門部 が他 の部位 よ り も高 い.十 二

指 腸の膜 電位 は約-55mVで あ る.自 発放 電 の発生 様 式 は

胃平滑 筋 と異 な り,slow potentialの 経過 は短 く数個 の放

電 を発 生 す るにす ぎな い.胆 汁排 泄 系 の膜 電位 お よび 自発

放 電 を観 察 したが,胆 嚢 お よび総輪 胆管 の 開 口部 以外 で は

自発放 電 を記 録 す るこ とが 出来 なか った.ま たOddi筋 の

自発 放電 はそ の周 囲 の 十二指 腸 平滑 筋の放 電 と 同期 す る所

見は見 られ なか った.

空腸,結 腸 紐 お よび直腸 の膜 電位 はほ ぼ 同 じ,-55mV

前後 の値 を示 す.自 発 放 電の様 式 は直腸 をの ぞ き,腸 管で

はほ ぼ同様 な もの で あった.直 腸平滑 筋 で の放 電 は経 過の

短 かいslow potentialの 上 に数 個 の放 電 が加 重 す る.

単 一細 胞 の静止 時の膜 の 電気 的諸特 性 は 胃か ら 直腸 まで

殆 ん ど有 意 の差 は認 め られない.し か し,活 動電 位 の立上

り速度 は非 常 に異 な り胃平滑 筋で最 も小 さい.ま たChro-

naxieの 値 や伝 導 され て発生 した放電 の立 上 り脚 部 の時定
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数 は消化管の部位 に よって非常に異なる.こ れ らの測定値

の細胞外刺激に よって求 められた膜の 時 定 数 か らCable

理論によって求 め られる伝導速度の計算値 と消化管各部で

測定 された実測値 とを比較 してみると両者はほぼ同じ値 を

示 した.そ こで今後は消化管各部での細胞間の電気的連絡

の相異について具体的な研究が必要であろう.

39.　 交流刺激によるモルモ ッ ト結腸筋の収縮

順天堂大 ・第二生理

真島 英信,半 田 道胤

モルモット結腸筋標本を生体長約2cmで 切出し,360C

のKrebs液 中にア ドレナ リン10-7g/mlの 存在下で1g

の張力に相当する筋長で固定 した.環 状のAg-AgCl電 極

を用いた縦方向交流電場刺激に よる等尺強縮の張力を 測定

した.交 流の強 さ(通 常5volt/cm実 効値)お よび周波

数 を種々変化 させて刺激 した.刺 激時間 を通常5秒 とし,

各刺激 ごとに3分 以上の休止期をおいた.

1)　刺激の強 さを5v/cmと し周波数 を変えて刺激 し張

力の周波数特性曲線 を求 めると,5c/sか ら50c/sま では

周波数 と共に張力は急速に増加 し,約200c/sで 最大値 を

とり1000c/s以 上では急速に減 少した.

2)　 刺激の強 さを3v/cmに 減少 させ ると,最 大張力の

得 られる周波数は約60c/sと なった.ま た 周波数の高い

方では張力は減少 した.

3)　外液のK+濃 度を30mMに 増加 した場合は,10c/s

の刺激の時に最大張力が得 られた.K+濃 度 を50mMに

すると200c/s以 下の特性曲線は30mMの 時 とほぼ同じ

であるが,200c/s以 上の刺激で張力は減少 した.

4)　外液にア トロピンを10-7g/ml加 える と,1000c/s

以下の刺激に対する張力が著明に減少 した.しかし1000c/s

刺激に対する張力は対照に近 くなった,ま た同時にK+を

30mM加 えるとア トロ ピ ン に よる張力減少は抑制 され

た.

5)　 テ トロドトキシンを10-7g/ml加 えた時 もア トロピ

ン10-7g/mlの 時 と同て様 な結果が得 られた.

結腸筋の周波数特性曲線の うちア トロピン またはテ トロ

ドトキシンによって抑制される部分は 神経を介 しての刺激

効果 と考え られた.

K+濃 度を増加 させると筋の膜のCa透 過 性が高進する

ためにア トロピンやテ トロ ドトキシンの 抑制効果が少 なく

なると思われた.

Krebs液 中では筋直接刺激 による張力と,神 経 を介 して

の間接的刺激効果の和 として 張力が得 られ る と考えられ

る.

40.　 小児期の食道胃電気内圧曲線について

千葉大 ・小児科

山上 欽也,数 馬 欣 一

千葉大 ・第二外科

平島 毅,佐 々木 守

小児科領域における電気内圧 曲線に 関 す る研究は1958

年Carr6ら に始 まり,1958年Colley,1963年Grybo-

ski,1964年Strawczyuski,1965年Gryboskiと 僅か

に報告 しかみ られず,本 邦においてはいまだ詳細な報告は

ない.今 度健康児10例,噴 門弛緩症7例,幽 門狭窄症5例,

食道狭窄症2例,特 発性食道拡張症1例,滑 脱性裂孔ヘル

ニア1例 の計26例 の静止圧曲線につ き検討 した結果 を報

告 した.(1)鼻 孔と食道胃接合部の 長 さは生 後2週 で約

16cm,約3週17cm,1～2ケ 月約18cm,3ケ 月約20cm ,

1年 約24cm,1年 半約26cmで あった.(2)健 康児の食

道内圧は常に陰圧であり上,中,下 部食道圧に有意の差は

なかった.(3)健 康児における新生児期の食通胃接合部圧

は陽圧で あり,そ の 値 は 生後約1ケ 月で略成 人値に近づ

く.(4)噴 門弛緩症の食道 胃接合部圧は低 く,胃 内圧 との

差 は健康児に比 し低値 を呈 した.(5)幽 門 狭窄症の接合部

圧は低 く,健 康児の場合 と異な り胃内圧 との差 は少ない.

(6)食 道狭窄症の静止圧曲線は,狭 窄部位 で正常波型 を呈

するもの と部分的な著明な低 値を呈するものがある.

(7)特 発性食道拡張症の静止圧曲線は,接 合 部圧が高

く食道内圧 も著明な上昇を呈 した.(8)滑 脱性裂 口ヘルニ

アは接合部の存在お よび圧 も一定せず 食道内圧 も全体的に

上昇する傾 向がみ られた,

質 問 田 坂 賢 二(岡 山大 ・薬理)

大 人 の 食 道 裂 孔 ヘ ルニアの場合,gatroesophagenal

junctionを 通る時に二相性にでるのが普通ですが,演 者

の示 されたslideで は一相性であったが,こ れは どの よう

に説明されるか.

回 答slidipg herniaが 小 さい ときはpeakが 一相性

になることもあ り,乳 児の場合 は経験がす くないので まだ

よく分 らない.

回 答 山 上 欽 也(千 葉大 ・小児科)

小児においてわ れ わ れ は 下部噴門部括約機構を横隔膜

のpinchcock機 構 と噴門部筋のClosipgmechanismの

2つ に依 るものと考えているが,本 症の場合は胸腔内へ滑

脱 した上 に,噴 門部筋弛緩が重 なった もの と考 えている.

症例が少ないため二相性曲線を呈 した経験はない,

回 答 佐 々木 守(千 葉大 ・佐藤外科)

協 同演者 として一言 申し上げ ます.Hiatus Herniaの

場合必ず しも,い つ も下部昇圧帯が2峰 性 となるわけでは

あ りません.軽 い症例では下部昇圧帯の長 さが延長 する程

度です.ま た重症例で も全例に2っ のピークを形成 するわ

けではあ りません.し か し,成 人で大部分に解剖的hiatus
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の部で1つ のピー クを,ま たO"-C-Jで,こ れは 胸腔内

にあるわけですが,ピ ークを作 ります.わ れわれの小児の

症例では この典型的なパターンは認めておりません.

41.　 兎食道筋電図

―食道運動調節機構の 検討―

岐阜大 ・耳鼻科

時 田 喬,田 代 和彦,加 藤 邦二

日比 孝也

前回発表 した管内導出に よる 食道筋電図記録法に より,

食道運動に対する迷走 神経 ・交感神経の影響 について検討

した.

1.　迷走神経の影響,(1)1側 迷走神経切断にて自発放

電 は減弱 あるいは消失する.嚥 下に伴な う伝播放電は減弱

し,腹 部の局所放電の誘発 も減少する.(2)両 側迷走神経

切断にて嚥下 して も嚥下に伴なう伝播放電 は現 われな くな

る.(3)迷 走神経刺激(3V,30cyl,1～2秒)で 反射的嚥下

が出現する.(4)迷 走神経刺激 中の食道運動の観察は1側

迷走神経を切断し末梢端を0.5～1V,30～100cylで 持続

刺激 して影響をみた.こ の刺激で 自発放電 と同型のspike

burstの 発来を示す例,嚥 下に伴な う腹部局所放電の増加

を示す例があった.

2.　 頸部交感神経の影響(1)頸 部交感神経刺激で腹部

の自発放電の振巾は減少する.Burst数 の変化は著明でな

い.嚥 下に伴 ない誘発 される腹部食道局所放電 も振 巾が減

少する.(2)頸 部交感神経幹両側摘出で変化は 認め難い.

3. SCC注 射の 影響.食 道に対する運動神経支配 を除

くためSCC注 射を行った.嚥 下は消失するので腹部 自発

放電が観察対象である.(1)SCC注 射 あるいは更に両側

迷走神経切断 を加えて も自発放電残存例がある.サ クシン

の薬理作用 より見て平滑筋性放電 と考 え る.(2)こ れに

3V,30cylの 迷走神経刺激を 加えると刺激後burstの 振

巾が増大する.

4.　 自律神経薬剤の影響.(1)ピ ロカルピン注射後自発

放電が出現 し,腹 部食道の伝播放電に振巾の増強を 見る.

(2)交 感神経遮断剤 イミダリンで腹部食道の伝播放電お よ

び腹部局所放電が増強する.

食道運動には副交感神経の促進性支配 とともに 交感神経

よりの抑制的 な支配が存することを迷走神経,交 感神経の

刺激お よび切断,摘 出実験,自 律神経薬剤負荷実験で明 ら

かに した.

討 論

質 問 中 山 沃(岡 大,生 理)

迷走神経の切断中枢端 を刺激する と嚥下がお きるのは何

故か.い かなる神経が刺激 されているか.

回 答 田 代 和 彦

上喉頭神経の刺激に より嚥下が誘発 されていると思 う.

42.　 ヒ ト食道運動の筋電図学的研究

―臨床例における観察―

岐阜大 ・耳鼻科

時田 喬,田 代 和彦,加 藤 邦二

加藤 道雄

わた くしどもは管 内導 出に よる食道筋電図記録 を試 み,

昨年度の本学会において その基本型について報告 したが,

今回は臨床例における観察 を述べる.

食道運動の指標 としては,正 常人の運動様式の分析 より

えた,(1)嚥 下に伴 なう伝播放電 な らび に局所放電の 誘

発,(2)自 発放電,(3)食 道 内液体注入刺激に対 し発現す

るburst,(4)空 気注入に よる食道拡張刺激に対 し発現す

るburstを 観察 した.(5)自 律神経薬剤に対する運動の変

化 を観察 した症例 もある.

観察結果:

1.　頸部食道摘出例において も嚥下に 伴なう伝播放電を

認 めた.

2.　胸腔内食道 胃吻合術後例では嚥下に伴 ない 上部食道

か ら挙上 胃管に放電が伝播 した ごとくに局所放電 と 思われ

るburstを 認めた.

3.　 左側迷走神経麻酔例では嚥下第2相 の障害を 認めた

が,食 道の伝播放電は正常に出現 した.

4.　 進行性延髄麻痺例では伝播放電発現 し難 く,両 迷走

神経麻痺のための放電発現障害である.

5.　 特発性食道拡張症例では下部食道に食道痙攣 を思わ

すspikeburstを 認めた場合があった.ま た本例では粘

膜反射,食 道拡張刺激 に対 する反射が減弱 していた.ま た

mecholylに 対 し食道運動の異常亢進を示した際には散発

性放電の多発するのを認 めた.

6.　瘢痕性食道狭窄症例では嚥下時上部食道に 持続の長

い放電を認 め,中,下 部の伝播放電 を認め難かったが,無

端消息子法で治療後上部の異常放電消失 とともに中部,下

部に伝播放電が出現 した.

7.　 食道裂孔ヘルニア,食 道憩室,食 道異常感症におい

ては正常人 と同 じく伝播放電 を認めた.

質 問 佐々木 守(千 葉大 ・佐藤外科)

腐触性食道狭窄症の狭窄上部食道では増強 された 筋電図

パターンを示しなが ら,下 部ではEMGが 出 ない とあ り

ますが,ど の ように考えるか,

わた くしは狭窄下中食道の運動の態度は,空 嚥下時,内

圧 曲線でほぼ正常であるとの結論 を得ている.

回 答 加 藤 邦 二

上中食道の持続の長い放電の存在が中枢にimpulseを

送 り中部,下 部食道の放電出現 を抑制 したと思 う.

質 問 平 島 毅(千 葉大 ・第2外 科)

教室で特発性食道拡張症の筋電 図 を る と下部食道では

spamusを 思わせるようなspike burstを 採取で きなか

った.ま た持続時間 もこの ように長い値 を とってい ない.



231

このデータの違 いの 一 因 と し て考 え られ る ことは,

Junctionの 位置,下 部食道の位置の規定が 正確でないた

め と考える.例 えば男 と女ではZXが 異なるので誘導管の

長 さで部位 を規定 すべ きではない と思 う.教 室では静止圧

曲線 をとり上部昇圧帯 と下部昇圧帯 との間 を等分 してこれ

を上,中,下 部食道 と規定 している.

X線 で部位 を規定することは必ず しも正確 とはいえない

と思うが ….

回 答 加 藤 邦 二

下部電極の位置の確認はレ線透視下にて 横隔膜下部の腹

部食道にあるようにした.そ の他,長 短二本 の電極管 を使

用 しその差異 を明 らかにし,症 例により使いわけている.

43.　犬胃における粘膜 と筋構成 との位置的関係

慈恵医大 ・大井外科

吉 田 完,吉 川 圭一,藤 巻 延吉

青木 佑介,内 田 誠,中 村 紀夫

平井 勝也

イヌの胃は実験潰瘍,胃 筋電図な どに多 く使用 されてい

るが,筋 構成お よび,こ れと粘膜 との位置的関係について

の報告はあまりみ られない.わ た くしどもは イヌ42頭 を

用いて,こ の こ とに つ い て検討 を加え,さ らにヒ トの

no ulcer胃42例 と比較検討 した.検 査方法は,イ ヌ全剔

出胃を大轡で切 り開 き,10%ホ ルマ リン 固定 をしたのち,

粘膜面 を剥離 して,筋 面 を露出 し,こ れを肉眼的に観察 し

た.一 方,粘 膜面についてはHE染 色 を行った.ま た,幽

門十二指腸結合部は全戸マッソン氏染色 を行 なって顕微鏡

的に観察 した.

検査結果は

1.　粘膜剥離法に よる イヌの胃筋の肉眼的観察では ヒ ト

と比べて全体的に筋束 は細 く,ま た,内 側斜走筋は細 い筋

束が扇状に分 れて境界輪状筋束 に混入 していた.

2.　小轡においては,い わゆる幽門輪の盛 り上 りがほ と

ん どない ものが全体の半数 を占めていた.こ れは,常 に幽

門部お よび十二指腸の 輪状筋層 よりもこの部が厚い人間の

場合 と比べて,大 いに異なる点である.

3.　 胃底腺幽門腺粘境界部 と,境 界輪状筋束の 位置 的関

係では,人 間 と異なり,交 叉型が多 く認められた.ま た,

幽門腺十二指腸腺粘膜境界部 と境界輪状筋束 との 位置的関

係では,人 間 とほぼ同じだが,幽 門輪状筋束か らの距離は

人 よりも稍離れているものが多 く認められた.

追 加 大 井 実(慈 恵大 ・大井外科)

純形態解剖学的デー タであるため,本 学会での発表は一

見,不 適当か と考えられ るが,こ れは教室の生理学 的研究

の必然的な発展過程 と見るべ きが正 しい と考え,本 学会の

あり方 を示咬する具体例 として発表 したわけである.

44　 胃筋の電気的活動性に対する組織学的考察

山口大 ・第二生理

川端 五郎,香 月 哲也

山口大 ・第二解剖

沖 充

組 織学 的考 察 は鍍 銀標 本 のほ か と凍 結 切 片(厚 さ20-

25μ)を 作成 して 胃筋 層 の各部 位で のAchEの 分 布像 と,

chick embryoのgizzardに おけ るAchE positive

 nerve elementとChE positive muscle fiberと の関

係 を発 生学 的 に検 索 した,光 顕 レベ ルでのAchEの 染 色

方法 は,Karnovsky & Rootsの 方 法が好 結果 で あ り,

これ に よった.1)ガ マの 胃筋 を例 に と る と 噴 門下 部で は

前庭 部筋 層 よ りもAchE陽 性 の神経 要素 が 常に 豊 富で あ

る.細 胞 内静 止電位 値 の分 布 は 前者 で45±2mV,後 者 で

50.5±1.7mVで あ った.

2)　 摘 出 した食 用蛙 胃筋 の張 力曲線 の 記 録 か らAchE

のinhibitorで あ るDFPとeserineの 作 用 を 検 討 し

た.組 織化 学 的にnon specific ChEの 選 択 的抑 制の 目

的 で使 用 され るDFPの 濃 度 は張力 曲線 の成績 とぼ 一ヾ 致

した(10-7M).Achの 作用 とinhibitorの 関係 を見 るに,

DEPの 作 用 は 一 定 の 成 績 が得 られ ない こ とが多 いが

eserineで はAchの 前後,い ず れで与 え て も張 力が増 大

す る.以 上 の成績 か ら,inhibitorの 適 当量 の使 用 に よる

AchEの 組 織 学的染 色 方法 は ある程 度Cholinergic inner-

vationの 程度 を示 す もの と考 え られ る.

3. Chick embryoのgizzardに おけ る神経,筋 の 発

生 と機 能 との関 係 を要約 す る と,embryoの 胃筋 か ら活 動

電流 が 記録 され るのはincubation stage 10-11日(stage

 36-37)頃 か らで あ り,こ の時 期 には筋線 維 のbundleが

は っ き りして くる.神 経 要素 はincubation6日 目には か

な り完全 なplexusを 作 るが(Auenbach plexus),こ の

時期 に は筋線 維 は まだ形態 的 に判 別可能 の程 度で あ る.

以 上 の成績 か ら,Chick embryoのgizzardは 比 較的 早

期 か ら神 経 要素 が機能 を もち始 める もの と 考 え られ るが,

胃平 滑筋 が生 理学 的機 能 を持 ち始 め るた めに は 筋細 胞 が あ

る程度 まで運動 単位 と して完成 する必 要が あ った.

45.　 胃内腔拡張 と胃壁の 電気的活動 との関連性につ

いて

弘前大 ・大内外科

小野 慶一,土 田 博,杉 山 譲

野崎 修一,武 内 俊

われわれは外科臨床の立場か ら,各 種胃切除後の胃内容

排出態度 を筋電図,レ 線映画二現象同時記録法により検討

した結果,術 式に より立位 および背臥位では異 なった排 出

機序 を有することを認め,し ば しば発表 して きた.す なわ

ち,胃 幽門洞部 を残存せしめる胃底部切除 または胃体部切

除後においては,胃 幽内部の放電活動 ならびに蠕動 は背臥

位 に くらべ起立時に亢進す る こ と を観察 した.換 言すれ
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ば,立 位 をとることに より胃内容重量負荷が 胃幽門洞部附

近に伸展刺激 を与 え,そ のため幽門部の興奮増強が招来 さ

れる もの と考えられた.

そこで,今 回は雑種成犬31頭 を用いて 胃底部,体 部お

よび幽門洞部 を別々にバルーンで伸展せ しめ,そ れぞれの

場合の反応 を筋電図学 的に比較検討 した.そ の結果,胃 底

部お よび体部を拡張 した時には放電活動に 著変 を認めなか

ったが,幽 門洞部伸展時には幽門管部の放電活動 は明 らか

に促進 されるの を認めることができた.ま た,微 温水を空

気に変えてバルーンを拡張 してみても 同様の結果が得 られ

た.つ ぎに,キ シロカインに よる胃粘膜表面麻酔後で も伸

展による放電活動の亢進傾向は明瞭であった.

以上から,犬 胃においても胃幽門洞部は底部 および体部

と異な り伸展に対する閾値 は低 く,容 易に蠕動亢進 をひ き

おこす部位 と考えられた.

質 問 小 高 通 夫(千 葉大 ・第二外科)

Gastric antrumを 拡張 させると胃酸分泌は亢進いた し

ます.し か し,胃 の他の部の拡張ではお きない.胃 酸分泌

と,胃 運動機能 とを一緒に観察 したことはあるかどうか.

拡張のほかに,肉 エ キス,ア ルコールに よっても,胃 酸

分泌は亢進するが,こ れらの経験があるか どうか.

回 答 野 崎 修 一

胃内容排 出機序における促進因子 を考える場合,1つ の

因子に とらわれるのは危険である.内 容排出に際 しては多

くの因子が複雑に関与 している もの と考えられ,わ れわれ

は今回その1つ の因子 をとらえた もの と考えている.こ れ

をもって内容排 出機序のすべてを説明 しようとは 勿論考え

ていない.

追 加 田 北 周 平(徳 島大学 ・田北外科)

消化管壁 を伸展すると,収 縮が 大蠕動化 してburstが

顕著になると同時にspike group反 復 の周期が延びると

い う現象は よく見 られ る.同 じことが腸で も観察 される.

46.　 胃運動における蠕動 と放電活動と の 関連性につい

て

弘前大 ・大内外科

小野 慶一,鈴 木 行三,阿 保 優

杉沢 利雄,柿 崎 潤三,工 藤 興寿

胃の運動生理究明の1視 点 として,X線 学的立場からみ

た胃壁の収縮態度 と,電 気的興奮すなわち 胃壁活動電位 と

の比較検討 を試みた.

腹部手術に際 し非切 除 胃の 幽門輪 口側0.5cmお よび

4cmの 部位にそれぞれ電極 を縫着留置 し,術 後 螢光倍増

X線 映画-筋電図現象 同時記録 を行 なった.得 られたFilm

はFilm Motion Analyzerで 連続 的定量解析 した.解 析

にあた り,蠕 動波 の切れ込みの巾をt,幽 門輪か ら蠕動波

までの胃臓器軸 に沿った長 さをlと し,蠕 動波の進行過程

を示す もの とした.さ らに,幽 門管部に至 り蠕動波の強い

切れ込み と幽門輪 によっては さまれた陰影の 胃臓器軸方向

をL,Lに 直交する方向にTを とりそれぞれ測定 した.以

上の計測値 ををグラフ上にあらわし以下のことを 観察 し得

た.

1.　蠕動波の進行 を示 すlは 呼気時に短縮尿気時に伸展

という呼吸運動の周期 に一致 した 波形 を反復 しつつ漸次短

縮する.

2. lの 短縮はleft canalis loop附 近に至 り,そ の勾

配 を変 じ,以 後はL・T値 に よってあらわ される 陰影が急

速に縮少消失する.す なわち蠕動波の能動 的 進 行 はleft

canalis loop附 近で停止 し,そ れより下部幽門輪 までの 胃

壁 は全体 として求心性収縮 をい となんでいる如 く観察 され

る.

3.　 そこで上記のX線 学 的所見に 胃壁の活動電位 を比

較対照すると,幽 門洞部に縫着した電極は蠕動波の到達 と

共 にスパイク放電 を示すが,幽 門輪 より0.5cm口 側に縫

着 した電極 はL.Tの 急速短縮が始 まる とき,す なわち幽

門管部の求心性収縮が始 まる時点に一致 して すでに放電活

動 を得 ており,蠕 動波に よる活動電位 とは異 なる ものであ

った.

4.　 したが って,胃 壁の運動には(1)呼吸運動に同期する

受動的伸縮(2)蠕動(3)幽門管部 の求心性収縮などが観察 され

た.

47.　 胃の運動機能におよぼす 胃各部の 内圧刺激効果に

ついての実験的研究

東北大 ・槇外科

槇 哲夫,白 鳥 常男,塚 本 長

原田 伸正,籏 福 哲彦,関 根 毅

斎藤 禎量,長 岡 謙,横 山 成樹

金子 靖征

胃の運動機能が,胃 の刺激部位に よって,い かなる差異

を示す ものかを解 明する目的でつぎのような実験 を行 なっ

た.

雑種犬20頭 を用い,thiopental sodiumの 静脈麻痺下

に開腹 した後,胃 管の先にバルー ンを装着 し経 口的に,胃

内に挿入 した.バ ルンに 空気 を注入 し,拡 張刺激 を 胃底

部,胃 体部および幽門部に別個 に加え,こ の時の幽門部の

運動機能の変化 をそれぞれ筋電図学的に 観察 し,つ ぎの所

見を得た.

1)　50mlに 空気注入に よる拡張刺激 を加えると,放 電

間隔は,幽 門洞部刺激で最 も著明に延長 し,つ い で 胃体

部,胃 底部刺激の順 に延長 した.伝 播速度をみると,幽 門

部刺激が最 も速 く14%近 くにみられた.

2)　 つぎにバルンの空気注入量 を増加 させて 同様に,幽

門部の運動機能 を観察 した.注 入量 は,胃 底 部,胃 体部

は,50,109,200mlと し,幽 門部は30,50,100mlと し

た.

放電間隔についてみると,ど の 部 位 を刺激 した場合で

も,注 入量の増加に伴 なって延長する傾向 を示 し特に幽門
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部の刺激時にはわずかな刺激の増加で急激 に 延長する傾向

がみ られた.伝 播 速度 をみても,幽 門部を刺激 した場合,

注入量 を増すにつれ,著 しく速 くなる傾向をみた.胃 底

部,胃 体部刺激では,そ の変化はゆるやかであった.

逆蠕動放電についてみる と幽門部 を100ml空 気で 刺激

した場合,45.8%と 高頻度の出現 をみた.

以上の成績 より幽洞部は拡張刺激 に最 も敏感に 反応 し運

動機能の亢進をみることか ら主 として 胃内容の排出に関与

することが推察 され,ま た,胃 底部,胃 体部は,刺 激に対

する反応がにぶい ことから胃内圧の緩衝や,胃 内容の貯蔵

作用を行なうもの と推察 される.

討 論

質 問 野 崎 修 一(弘 前大 ・大内外科)

胃幽門洞部 を漸次内容増量により選択的に拡張 を試 みら

れてい ますが,内 容増量 した場合,内 腔の広い体部ヘパル

ーンが移行する,内 容増量 により確実に幽門部が 拡張 して

いたか どうか.

回 答 横 山 成 樹

胃管にスタイレッ トを挿入 して固定は確実に した.

質 問 横山正松(福 島医大 ・第1生 理)

幽門洞部 を膨隆 させた時に蠕動波伝播速度が 速 くなり,

幽門部 スパイク放電の放電間隔が延長する現象の 発生機序

をどう考えるか.

回 答 横 山 成 樹

胃の自動能 とい うことを考えているが,目 下迷走神経切

離の場合 などについて 実験中であ り,本 総会演題73で も

その一部 を報告する.

48.　 ひずみ計による胃運動の研究

慈恵医大 ・大井外科

田中 直樹,柳 沢 清史,佐 藤 順之

古賀 毅継,松 島 孝雄,村 山 裕

井上勇之助,岡 田錬之介

5mm間 隔の2本 の釣針の間に,小 型 ス トレンゲージを

とりつけ,こ れを胃の漿膜面 より刺入すると,2点 間の相

対的運動 を記録することが出来 る.こ の釣針ス トレンゲー

ジは,お もりを負荷 として較正することにより,収 縮力を

重量(g)で 表わした.そ して,6素 子のス トレンメーター

により,胃 各部の運動曲線(ひ ずみ曲線 と呼ぶ)の 同時記

録 を行 なった.

胃の輪状方向のひずみ曲線 を記録すると,ほ とん ど収縮

のない静止期から,薬 剤などにより収縮の強め られた興奮

期 までの間に,色 々な段階の収縮(蠕 動波)が みられる.

これ を,個 別 あるいは時期別に比較 しようとするならば,

一定の刺激 を負荷する必要が ある.し かし,如 何 なる刺激

下において も,そ の蠕動波 は,胃 底部 と胃体部上部にはみ

られない.こ れは,筋 電図上のspikeが,胃 体部 中部 よ

り発生することと一致する結果である.

ただ,spikeと 異 り蠕動波は,常 に胃の下部ほ ど大 きい

わけではない.し かし,そ の部におこる最大の収縮力 を比

較すると,や はり,幽 門を除いて,胃 の下部ほ ど収縮力が

大 きい.Neostigmin 0.025mg/kgの 刺激では,蠕 動波の

最大収縮力は,例 えば前庭部下部 で は10例 平均15g,胃

体部下部では5gで あった.

胃軸方向のひずみ曲線には,大 轡側では小 さな蠕動性の

収縮がみ られるが,小 轡側ではほ とんど収縮が記録 され な

い.

胃輪状筋切離術 を行 うと,そ の部で蠕動 中断が起 る.そ

して,胃 筋の癒合 を防止する手段 を加えると,そ の効果 は

3ケ 月たっても観察 される.以 上の結果か ら,縦 走筋や斜

走筋には,一 定の蠕動の如 き運動がないと考 える.

なお,胃 輪状筋切離術 は,そ の蠕動 中断効果が,大 井 の
"胃潰瘍発生の二重規制"因 子 の一つの

,胃 運動のひずみ

を,ず らすことになるので,胃 潰瘍治療手術 として検討す

る必要があるると考える.

討 論

質 問 白 鳥 常 男(東 北大 ・槇外科)

胃体部 と幽門洞部 との間に運動の ヒズミがあるとの こと

ですが筋電図的にはこの部にはヒズ ミを思わせる 著明な運

動の変化がない ように思われる.む しろ幽門管部の蠕動放

電の振巾,伝 播速度,持 続時間などが著 しく大 きい数値 を

示すので,幽 門洞部 と幽門管部 との間に運動のヒズ ミがあ

るのではないか と考えられるが,そ の点は どうか.

回 答 田 中 直 樹

筋電図では,胃 のひずみを論ずることは出来 ない.胃 の

spikeは,そ こに現在起っている収縮の強 さも表わしてい

るものではないか らである.そ こで,わ れわれはひずみ計

を使 うことに した.ま だ,少 数例であるが,胃 角部 は運動

落差(ひ ずみ)が 大 きいと考 えられる.

49.　 胃運動 と門脈血行

広島大 ・第二生理

銭場 武彦,藤 井 一元,大 屋 悟

二つの毛細血管領域 には さまれた門脈血行に ついては,

い まだ充分明 らかになっていない.わ れわれは先 きに脾臓

の週期的収縮が門脈血行に週期的変動 を与えているの を認

め,ま た門脈 自身の週期的収縮性 も明 らかに した.

今回,イ ヌの胃運動の変化が,門 脈血流量に どのような

影響を与えてい るかをみるために,大 轡 を流れる左胃大網

静脈 と,小 轡 を流れる左胃静脈の流量 をそれぞれ,電 磁流

量計 を用いて測定 し,同 時に胃の前庭部 および体部の運動

をゴム嚢法で記録 した.

1.　左胃大網静脈 と左 胃静 脈 の 血流 量 の 比 は,血 圧

100mmHg以 上 の例についてみると,お よそ24:1で

ある.

2.　 胃運動は常に胃脾静脈の血流に 振動 を与 えている.
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すなわち,胃 の弛緩期に血流量が増加する場合 と,胃 の収

縮期に血流量が増加する場合 とを認めた.

3. Vagostigminを 静注 して,し か も一般血圧が下降

した場合に も,胃 の蠕動運動の亢進 とともに胃脾静脈 の血

流量は著 しく増加 を示 した.

また,頸 部 にて迷走神経を刺激 した際,一 般血圧が下降

する直前に,胃 運動の亢進 と一致 して一過性に血流量の増

加 を認 めた.さ ら に,同 じ動物で,心 臓枝 を切断したの

ち,頸 部で迷走神経 を刺激 すると,胃 の運動亢進 と血流量

の増加 とは刺激 中平行 して認められた.

以上 により胃運動は.胃 脾静脈の血行に振動 を与え,そ

の血流量 を増加 させている傾向があると考える.

討 論

追 加 矢ケ崎 修(大 阪府大 ・農 ・家畜薬理)

わた くしは腸運動 と門脈血行 との関連 を観察 した際,腸

運動の亢進 といって もいろいろ差があ り,輪 状筋の強い収

縮 を伴なう運動が頻発 したときのみ一過性の血流速度の 増

加が起るの をみている.胃 の運動においてもどの ような収

縮が起っているか を詳 しく解析する必要がある と思われる.

追 加 田 北 周 平(徳 島大学)

胃壁収縮に伴 う局所の阻血の問題に関 しては,薬 理学会

において約10年 前に発表 した.お そ ら く 胃のoptimal

 tonic stateで は胃全体 としての 血流 は良好 で あ る が,

super-hypertonic stateで もextremely hypotonic

 stateで も全 体 の血流は 低下 しているものと考 ええられ

る.さ らに,胃 壁の収縮阻血の状態 を追及することは胃の

潰瘍症発生の問題 を究明する一つの手段 として大切 な 研究

分野であろうと思われる.

50.　 血小板膜輸送系による皿管作動性 セ ロ トニン有効

濃度の調節機構

慶応大 ・内科

笹本 浩,伊 達 俊夫,奥 田 稔

佐藤 菅宏

循環系に存在 するセロ トニンはその全量がcarrierで あ

る血小板に とりこまれていて,プ ラズマ中に有効濃度の遊

離形は存在 しない.産 生細胞周辺の微小血管床 と中枢神経

系以外のすべての臓器組織のセロ トニンはcarrierで ある

血小板 に由来するもので,セ ロ トニンの生理学的意義 を論

ずる上に血小板セロ トニン輸送系の役割は最 も 重要なこと

と考え られる.

私 どもは小板膜の異化,破 壊 とは 無関係な,intact血

小板につきこの輸送系の研究 をない以下の的見を得た.

(1)　血小板5HT輸 送系は濃度勾配に さか らったpump

と濃度勾配に従 うleak成 分で構成 される.

(2) pumpは エ ネ ル ギ ー 代謝依存性で2, 4-DNP,

 oligomycin; iodoacetic acid; ouabainの 附加お よび

anoxiaで 著 しい抑制 をうける.

(3) leak成 分すなわちdownhillな 単一方向外向束は

濃 度勾 配依 存性 にactivateさ れ る.

(4)　 と りこみ,定 常平 衡状 態 お よ び放 出 に おけ る正 味

の移 動束 は これ らpumpとleak成 分 の拮抗 性 で 決 定 さ

れ てい る.定 常平衡 状 態 におい ては最 大 の単一 方 向内 向束

と外 向束 が 観察 され るが,こ れ ら反対 方 向の両 移動 束 は完

全 にcounterbalalanceし てい て正 味 の動 きは ない(net

 flux=influx-outflux=O).放 出に つい ては,こ の正味 外

向性 の セ ロ トニンの動 きはpumpの 阻 害 に よりleakま

た は外界 濃度 の低 下(濃 度 勾配 の増 大)に よるleakpote-

ntialの 増 大 に よっ て誘 起 され る.

生体 内に おい て血小 板 の外部 環境 は た えず 動的 に 変化 し

てい る,血 小板pump効 率 の低 下 あ るい はMAO活 性 の

高 い環境 で のleak potentialの 増大 は お こ り得 る こ とで

あ り,い づ れ の場合 で もintact血 小 板 よりセ ロ トニンの

放 出が継 続的 に あ り得 る.生 体 に おけ る遊 離形 セ ロ トニ ン

濃度 の合 目的 的 な調 節 機構 と しての 膜 輸送 系の 重要 性 を強

調 したい.

追 加 奥 田 稔

unidirectional fluxesは 次 の ように して測 定 し ました,

One batch血 小板 を二分 し,一 方 はisotopeでprelabel

し,他 方 はnon-radioactive 5HTでpreloadし ます,

この場 合medium濃 度 お よびincubaiton時 間 を一定 に

してお り ます ので化 学 的に測 定 した血 小板5HT濃 度(Ci)

はprelabelさ れた もの もpreloadさ れ た もの も同一値 と

な り ます.次 に これ らの血小 板 をそ れぞれisatopeを 含 ま

ないmedium(Coはnon-radioactive5HTで 与 え られ

てい る)とisotopeを 含 ん だmediumにre-suspension,

しincubationを 行 ない ます.以 上 の 実 験 操 作 に よ り

unidirectional outfluxは 血小 板 より減 少す るisotope量

また はmedium中 に出現 す るisotope量 で 与 え られ,

unidirectional influxは この逆 すなわ ち血小 板 に 出現 す

るisotope量 またはmediumよ り減 少 す るisotope量 で

与 え られ ます.Net flux-unidirectional outflux-influx

で与 え られ ますが,こ の差 引 き値 で与 え られ る正 味移動 束

はNetfluxを 直 接測 定 した値(isotopeでprelabelし,

isotopeを 含 ん だmediumでincubation .す る)と 一 致

し ます.単 一方 向移 動束 お よび正 味移 動束 と もMichaelis-

Menton type kineticsに 従 わ ないsigmoid性 を示 し ま

すが,こ のsigmoid性 に つい ては近 年い ろい ろな物質 の

膜 透過 につい て 指摘 されて い る ことです(例 えばNa, K

pump,赤 血 球,J. F. Hoffman)

51.　 モル モ ッ ト盲 腸か らの諸種 標本 の作 製 と これに よ

るserotoninの 作 用の分 析

順天 堂大 ・薬 理

坂 登 光夫,会 津 雅子,柳 沢 光彦

板 東 丈夫

われ われ は モル モ ッ トの盲腸 か ら4種 類 の 標 本 を 作 製
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し,こ れ らに おけ るSerotonin(5-HT)の 作 用 を 比 較

し,ま たNicotine(Nic)に よる収縮 作 用 と比 較検 討 す る

こ とに よっ て作 用 の分 析 を行 な った.

標本 作 製 につい て:モ ル モ ッ ト盲 腸 の 縦 走 筋 の 表 層部

を切 り取 った標本(I),輪 状筋 の一 部が付 着 した いわ ゆ る

taeniacoli標 本(II),輪 状筋 をその 走行 に 沿い 縦 走 筋 の

一 部 と粘膜 層 とを付着 した ま ま切 り出 した標本(III),お よ

び隣 り合 った縦 走 筋 の間 に は さまれた部 分 の 輪 状筋 をそ の

走行 に沿 い粘膜 層 と共 に切 り出 した標本(IV)の4種 類 を

作製 した.I,IVの 標本 はAuerbach神 経 叢 を 含 まず,

II,IIIの 標本 は これ を含 む と解 せ られ る.IとIIの 標本

は縦走 筋 の,IIIとIVの 標 本 は輪状 筋 の 伸縮 を そ れぞ れ

等 張性 に記 録 した.

実 験成績:標 本IIとIIIで は,5-HTお よびNicに

よりか な りの収縮 が 見 ら れ る.こ れ らの収縮 はい ず れ も

procaine(Proc)5×10-6g/ml, Atropine(Atr)10-6g/ml

に よって抑 制 され,eserine 10-7g/mlに よ っ て増 強 され

た.ま たhexamethopium(C6)10-6g/mlはNic.の 収

縮 を か な り 抑制 したが,5-HTの 収 縮 に は ほ とん ど影 響

をお よぼ さなか った.ま た標 本Iで は5-HTお よびNiG.

に よる収縮 は極 めて小 さか った.

標本IVで は5-HTに よる 収縮 は 認 め られず,多 くの

場 合弛 緩 が見 られ たが繰 り返 し適 用 す る ことに より消 失 し

た,Nicの 場合 に も同様 の 弛緩 が 見 られたが 繰 り返 し適 用

して も消 失 しなか った.ま たNic.に よる弛 緩 はProc.お

よびC6で 抑 制 された が,Atr.で は影響 され なか った.

標 本IIIで はNic.こ より収縮 後 弛緩 の二 相性が 見 られ

た.Atr.は 収縮 のみ を抑制 したがprocお よびC6は 収

縮 を抑制 す る と同時に 弛緩 を抑 制 した.

以 上 の諸成 績 か ら5-HTの 盲 腸平 滑筋 に 対 す る 収縮作

用の主 た る作 用点 はAuerbachの 神 経 叢 に 関 連が あ り,

Postganglionic cholinergic fiberで ある と考 え られ,C6

で拮抗 され ない点 でNic.と は異 った作 用点 を持 つ もの と

思 われ る.輪 状 筋標本 で見 られ易 い 弛緩作 用 の 機 序 につい

て は 目下 検討 中で あ るが,前 記 の4種 の標本 が5-HTの

作 用の 分析 に有 用で あ るこ と を知 る こ とが 出来 た.

討 論

質 問 力 丸 暘(東 北 大学 ・応用生 理)

1. Taenia coli標 本 でAtropine投 与 後5-HTに

より弛 緩が認 め られ る こ とは なか った か.

2. Circular muscleの 標 本 でNicotineに よ り弛 緩が

認 め られ,C6で そ の反 応が 抑 え られ るこ とか ら,こ の標 本

に も神経節 が存 在 す る と思 われ る.に もか ゝわ らず5-HT

の作 用が ない こ とをどの ように考 えた ら良い のか.

回 答 坂 登 光 夫

1)　 あ らわ れ る場 合 が あるが,か な り不 定 で あ り,そ の

時の標 本 のtonusに か な り影 響 され る よ うで あ る.

2) Nicotineに 対 す る性質 を見 る と た し か にcecal

 wallに もiuhibitory ganglionが あ る ようで あ るが,現

在 まだ実 験が まだそ こ まで い ってい ない.

52.　 平 滑筋 細 胞膜 お よび 収縮 にお よぼ す5-hydroxy-

tryptamineの 作 用

九 州大 ・第 一生 理

山 口 剛,田 崎 老,山 本 毅 征

モ ルモ ッ ト胃平 滑筋 で は,5-HTは,迷 走 神経 と ともに

走 行す る抑 制神 経の機 能 と 関 連 す るこ とが 報 告 され てい

る.そ こで 胃平滑 筋膜 の電気 現象 を しょ糖 隔絶法 お よび微

小 電極 法 を用 い て記 録 し,そ れ と同時に,そ の機械 的収 縮

を記録 して,5-HTの 効果 を観 察 した.用 い た5-HTの

濃 度は,109-g/mlか ら10-6g/mlで あ る.細 胞 膜電 位 は

胃幽 門部縦 走筋 お よび輪 状筋 で約-60mVで あるが,5-

HTに より最 大15mVの 過 分 極 を 示 す.活 動 電位 は

burst dischargeがslow potentialに 加 重 し て 発生 す

る.し か も,こ のsiow potentialが,し きい 膜電 位 まで

脱 分極 す るこ とに よって,活 動電 位が発 生 す るが,10-8～

10-6g/ml濃 度 の5-HTは,slow potentialの 大 き さ

を,僅 か に減 少 させ膜 の過 分極 と と もに活動 電位 の 発 生 頻

度 を減 少 させ る.さ らに同様濃 度 の5-HTの 潅流 に よっ

て,張 力 は抑 制 され,電 気現 象 との分 離 が 出現 し,し か も

そ れは濃 度 に比例 してい る.そ して,5-HT潅 流 中 に抑制

された張 力 は,正 常液 で置 換す る とただ ち に回復 す る.し

か し,5-HTは,腸 管で は興奮 性 に作 用 し,ス パ イ ク放電

の増 大 に ともない収縮 も増 強 され る.

5-HTの 拮抗 剤 とされてい るL.S.D・ お よびMorphine

(10-8～10-5g/ml)の 前処 置 を行 っ て5-HTの 作 用 をみ

て み る と,L.S.D.で は,ほ とん ど著変 をみ なか ったの に

反 して,Morphineで は,そ れ 自体 の興奮 性 と共 に5-HT

対 す る拮抗作 用 が観 察 された.さ らに神経 原性 の影響 を考

えて神 経遮 断剤 で あるTetrodotoxin(10-7～10-6g/ml)

の前処 置 を行 な ったが,5-HTの 効果 に著 変 は認 め られ な

か った.以 上 の ことか ら,5-HTは,モ ルモ ッ ト腸管 平滑

筋 では興 奮性 に働 くが,こ れ に反 して胃平滑 筋 で は電気 現

象に は,著 変 をお よぼ さず,機 械 的収 縮 に は,著 明 な抑制

効 果 を呈 す るこ とが 判 明 した.そ して,こ の 胃平滑 筋 に対

す る効 果 は興 奮収縮 連 関機構 に,特 異 的に作 用 す る もの と

考 え られ る.

53.　 イヌ膀 胱に おけ るセ ロ トニン の作 用様 式の分 析

東北 大 ・薬理

平 則夫,松 村 聰,橋 本 虎 六

セ ロ トニンは イ ヌの膀胱 を収 縮 させ る 生 体物 質 中最 も作

用 の強 い物 質 なので,そ の作 用様 式 を分析 した.

薬 物 を膀 胱 に選択 的 に投与 す るた めに,両 側下 膀胱 動 脈

を大 腿動脈 か らの 自家血 で定 流量 潅流 し,薬 物 は,潅 流 回

路 中に投与 した,薬 物 に対 す る膀 胱 の反 応は,内 圧 の変 化

として観 察 した.結 果 は次 の通 りで ある.
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(1)　 セ ロ トニ ン を動 注 す る と,少 量 では一 相 性で1～2

分 間持続 する膀 胱収 縮 が起 こった.大 量 の場合 は 多 くは,

phasicな 相 とtonicな 相 とか ら成 る二 相性 の反 応 が生 じ

た.

(2)　 少量 の セ ロ トニン に対 す る反 応 は,tetrodotoxim

 (TTX)で 変 らない かむ しろ増 強 され たが,抗 セ ロ トニン

薬 のmethysergideで 消失 した.し たが っ て少量 の セ ロ ト

ニ ンは主 として膀胱 平滑 筋 の みに作 用 して 膀胱 収縮 を起 こ

す と考 え られ る.

(3)　 中等 量 の セロ トニンに 対 す る 反応 は,tetrodoto-

xlnで 著 明 に増 強 された .こ の増 強は1週 間前 に下 腹神 経

を切 断 した膀 胱 で は生 じなか った.し たが って,中 等 量 に

な る と,セ ロ トニン は膀 胱 平滑 筋 に作 用 して収縮 させ る と

同時 に,交 感 神経末 梢 を刺激 して膀胱 を弛緩 させ る と考 え

られ る.

(4)　 大量 の セ ロ トニ ンに 対 す る 反応 は,tetrodotoxin

で,phasicな 相 が消 失 し,全 体 の反応 が や や 小 さ くな っ

た.methysergidleに よって は,phasicな 相 の みが残 り,

これはatropineで は影響 を受 け なか ったが,physostig-

mineで 増強 され,TTXで 消失 した.こ れ はphasicな 相

が副 交感 神経 を介 す る反 応 で ある こ との証 拠 であ っ て,大

量 の セ ロ トニン は,直 接 膀胱 平滑 筋 に作 用す る以外 に,交

感,副 交感 の 神経要 素 を介 して,膀 胱 の弛 緩,収 縮 を起 こ

す と考 え られ る.

54.　 5-hydroxytryptamine受 容体機 構 につ いて

東 京大 ・薬 ・薬 品作 用

高木 敬 次郎,高 柳 一 成

わ れわ れ はモ ル モ ッ ト盲 腸紐 につい て,膜 電 位 と強 力 に

対 す るpartial agonist(最 大 反応 がAChな どいわ ゆ る

full agonistの それ まで達 しない化 合物)の 影 響 を検討 し
,

Partial agonistは 高 濃度 にな る と収縮 と弛 緩 の2重 作 用

を示 す こと を報 告 した.と ころで5-hydroxytryptamine

(5-HT)に よる ラ ッ ト胃片 お よびモ ルモ ッ トの盲 腸紐 の最

大 反応 はAChの そ れ に比較 す る と小 さい.そ こで,モ ル

モ ッ ト盲 腸紐 に つい てSucrose gap装 置 に よ り膜電 位 と

張 力 を測定 し,い わゆ るpartial agonistと5-HTと を比

較検 討 した.5-HTの 最大 反応 をお こす濃 度 に おい て,膜

は脱 分極 し,spike頻 度 を ます.partial agonistで あ る

heptyltrimethylammoniumお よびhexanoylcholineも

同様 の変 化 を与 え るが,atropine 10-7g/mlを 前処 置 す

る と,partial agonistに よる脱分 極 とspike頻 度 の増 加

は観察 されず,逆 に過 分極 とspikeの 消 失 をおこ し,こ れ

に と もな って張 力 も減 少 した.こ の こ とはpartial agonist

のACh様 作 用 がatnopineに よ っ て 拮 抗 され たた め,

か くれ てい た非特 異 的抑 制作 用が現 わ れた もの と 考 える.

5-HTはcompetitive inhibitorで あ るN -benzyl 5-

methoxy tryptamine hydrochloride 10-7g/ml前 処 置

す る と,5HTに よる脱 分極 とspike頻 度 の増 加 はな くな

るが,過 分極 やspikeの 消失 な ど は 観察 され なか った.

す なわ ち,5-HTは 高 濃度 で も非特 異 的抑 制作 用 はほ とん

どない こ とを示 し て い る.以 上 の こ と よ り,partial

 agonistのdrug-receptor complexesよ り発生 するsti-

muliの 強 さはfull agonist(例 えばACh)の そ れ と同 じ

で あ るが,partial agonist自 体 の非 特 異的 抑制 作用 に よ

って抑制 され る.一 方,5-HTのdrug-receptor com-

Plexesよ り生 ず るstimuliの 強 さはAChの そ れ よ り小

さい と考 え る.

55.　 代謝 阻害 剤下 に おけ る ウサ ギ 総頸 動脈 血 管平 滑筋

に おけ る ア ドレナ リンのセ ロ トニンお よび ヒスタ ミンに対

す る機械 的活 動性 の 効果 に おけ る差異

山 口大 ・第 一生理

丹 生 治夫,目 片 文夫

adrenalineの 血 管平 滑 筋 に対 す る作 用 と して一 応 次の よ

うに別 け る こ とが で きる.一 つ はadrenalineの 細胞 膜 に

おけ るionの 動 きに対 す る影 響,一 つ は解糖 系 に おけ る

ATP生 産のactivatorと しての 作用 で あ る
.こ の 二 つの

面 につ い て,adrenalineと 同 じvasoconstrictorで あ る

histamine, serotonineとadrenalineは との よ うな点 で

異 な るか を本 実験 で しらべた.実 験方 法 として,floating

 microelectrodeお よびstrain gauge transducerに よ り

細胞 内電位 お よびisometric tensionを 記録 した.標 本 は

自動収縮 を有 す る家 兎腸 間膜 静脈,有 しない家 兎 総頸 動脈

を用い た.上 腸 間膜 静脈 に対 し,histamine 10-7g/mlは

phasic contractionのfrequencyの 減 少 とamplitude

の増 大 をひ きお こす.こ れは活動 電位 のtrainのfreque-

ncyの 減 少 とtrain内 のspike potentialの 数 の増加 と

一 致 す る.serotonine 10-5g/mlは 腸 間膜 静脈 の強 力な

tonic contractionを 生 じさせ る.こ れ はspike frequency

の増大 と脱 分極 がserotonineに よりひ きおこ され る こ と

と 一 致 す る.総 頸 動 脈 はadrenaline 3×10-8g/ml,

 serotonine 10-7g/ml , histamine 3×10-7g/mlに より張

力増 大 がみ られ るが,そ の際,膜 電位 の変 動 は み ら れ な

い.こ の こ とか ら,こ れ らのdrugは 膜 電位 の 変 化 な し

に,Cainfluxを 増加 させ るなん らかの機 構 がは た らき張 力

を増 加 させ る と考 え られ る.次 に代謝 阻 害剤 であ るDNP .

MIAA投 与 下 でadrenalineとhistamine
, serotonine

に よる総頸 動脈 の張 力発 生 をし らべ た.DNP,MIAA下

では これ らのdrugに よる張 力発生 力 は低 下 す るが ,DNP

下 で はadrenalineに よ る 張 力発生 の低 下率 はhistamine

serotonineに よるそ れ より も少 ない.し か しMIAA下 で

は この ような差 はみ られ ない.こ の結 果 は,adrenalineが

解糖 系 にお けるATP生 産 を増 大 させ る こ とか らうなず け

る.
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56.　 胆嚢 平滑 筋 の薬 理 学的 検索(イ ヌin vivo)

東北 大 ・理 薬

田村 清,遠 藤 政夫,松 村 聰

平 則夫,橋 本 虎六

当教 室 で は,一 貫 して末梢 臓器 循環 の研 究 を行 なっ てい

るが,膀 胱 で5-HTが きわ めて特 異的 な 感受 性 を示 す,

い わゆ る臓器 特異 性 をみた.当 報 告 で,わ れ われ は胆嚢 の

薬物 に対 す る反応 態 度 を し らべ,膀 胱 と比 較 した.実 験 は

イ ヌをpcntobarbital 30mg/kg(i.v.)麻 酔下 で お こな

い,胆 嚢動 脈 お よび膀胱 動脈 には カ ニ ェー レを挿 入 し,大

腿 動脈 か ら送血 した.薬 物 はカ ニ ェー レを通 じて選択 的 に

胆 嚢 お よび膀胱 に与 えた.た だ し胆嚢 の実 験で は,呼 吸 運

動 の影 響 を さけ るた めに左 右 の横隔 膜 神経 を切断 し,人 工

呼 吸 を行 なった.比 較 し た薬 物 はchoiinergic agents,

 adrenergic agents, active polypeptides, ganglioxi.

 stimulants, 5-HT and histamine, adenosine and

 adenine nucleotidesな どで あ る.

胆嚢 と膀 胱 で薬物 に対 す る特異 的 な 反 応 を記述 す る と次

の ご と くで あ る.

(1) DMPPに 対 し,胆 嚢 は収 縮 に続い て拡 張 したが,

膀胱 は一 過性 の収 縮 を示 すの みで あ った.

(2) 5-HTに 対 し,胆 嚢 はDMPPと 似 た反応 をお こ

し,膀 胱 は強 い収縮 を示 す のみ で あった.

(3) Noradrenaline, adrenalineに 対 し,胆 嚢 は拡 張

の みで,膀 胱 は収縮 続 い て拡 張 の二 相性 の反 応 を 示 した.

phenylephrineに 対 し,胆 嚢 は反 応 を示 さず,膀 胱 は収縮

した.

(4) apgiotensinに 対 しては,胆 嚢 は拡張 に 続 い て 収

縮 を示 し,膀 胱 は収縮 を示 すの みで あ った.choiecysto-

kininは 胆嚢 に対 し強 い収 縮作 用 を示 した.

(5) ATPに 対 して,胆 嚢 は拡 張 に続 い て収縮 を示 し,

膀 胱 は一過 性 の収縮 の み を示 した.

以上 の ご と く胆嚢 平滑 筋 は各種 薬物 に対 して そ の臓 器特

異性 を もってい る.

質 問 田 北 周 平

胆 嚢 運動 の形 態 は どの ようで したか.

質 問 力 丸 暘(東 北大 学 ・応 用生理)

膀胱 に対 してNoradrenalineあ るい はIsoprenalin

で拡 張が 見 られた のに,Adrenalineで は 拡張 の 前 に収縮

が認 め られ たが,こ の収縮 の機 構 を どの ように考 えた ら良

い のか お教 えいた ヾきたい.

回 答 田 村 清(東 北大 学)

この 収縮 は α-receptorを 介 して おこ る もの で,膀 胱 の

Trigomrnに 対 す る直接 作 用に よる と考 え る.

57.　 盲管の活動電位

東邦大 ・第二外科

河上 洋,池 田 勝洪,継 行男

柏木 孝夫,尾 形 良二,島 田 長也

竜 礼之助,小 沢 哲郎,宇 仁 豊

柴 田 族光

雑種成犬 を用いて,小 腸下部 に実験的盲管 を作製 し,長

期観察例 と,盲 管の長 さの関係について検討 した.

回暘下部を横切,口 側 および肛門側に長 さ5cm,10cm

20cmの 盲管を作製 し,順 蠕動性お よび逆蠕動性に,吻 合

口は約2cmと して,二 層縫合を行なった.こ れ らの吻合

犬は,長 さに よって,体 重減少が見られた.

これ らの盲管は,腸 壁の浮腫,肥 厚が認め られ,盲 管横

切面では,特 に 口側盲管壁の肥厚が著しかった.

これ ら吻合犬 を,1ヶ 月,3ヶ 月,6ヶ 月後に再開腹

し,双 極針細胞外電極を用いて,吻 合 口を中心 とした8ヶ

所 より活動電位を導出すると,一 般的傾向 として盲管,と

くに口側盲管において大 きな振巾 とスパイク数 の 増加が見

られ,吻 合部においては,振 巾の低下が著 しかった.活 動

電位 の経時的変化は,盲 管部で振巾の減少,ス パイク数 の

減少であるが,盲 管拡張あるものは,あ まり変化せず,盲

管部は6ケ 月後 も高電位 を維持 した.

また,盲 管の長 さに よる活動電位の変化については,長

さが長 くなれば,振 巾,ス パイク数 とも増加 した.

58.　 管内誘導によるヒ ト胃腸筋電図

東北大 ・山形内科

山形 敵一,石 川 誠,高 橋 恒男

小沢 礼二,青 沼 厳

シルバークロムで針電極を作 り,胃 ゾンテの先に極 間距

離3mmと なる よう2本 並べて固定 し,双 極で誘導した.

胃ゾンデを径 口的 に 胃 内 に 挿入 し100ccの 注射器で吸

引,胃 粘膜面に電極 を密着せ しめ活動電位 を記録 した.電

極は三栄測器の増 巾器,記 録器に接続 し時定数0.03,紙 送

り速度1秒 間に1～2mmと して,burstの 振 巾が1mV

が15mmと なるよう調整 した,誘 導部位は胃では体部 お

よび幽門部,十 二指腸では球部 および脚部 とし,活 動電位

を比較すると,胃 の幽門輪部附近のbufstの 振 巾が最 も

大 きく,十 二指腸脚部 の放電間隔が最 も延 長 した.burst

は,ほ ぼ規則性 を持 って5秒 か ら25秒 に1回 の 回数で記

録で きた.薬 物の 影響 を み る と,ガ ス ト クン投与で は

burstが 頻発 しメ トプラマイドはburst間 の放電間隔を延

長せ しめ,ま たあ とで短縮せしめる両方の作用があるよう

に思われた.ブ スコパン投与ではburstが20分 間程消失

し,胃 運動抑制効果が著明であると思われる.

吸引電極に よる腸筋電図では振巾が40μV～100μV放 電

間隔の一定 しない波形がみられ,こ の ことはパルー ン電極

においても同様であった.こ のことは吸引,固 定の条件に

よる ものかあるいは腸疾患個有の相異に 基ず くものかにつ
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いては今後検討 したい.バ ルーン電極は三本の直径300μ

の白金を用いた.高 さ1mmの 白金電極 を底辺1 .0mm

他の二辺 を1.5mmと する 二等辺三角形状に ゴム板 を通

してバルーンに接着 し,バ ルーン内腔が100ccと なる状

態で粘膜内に固定 した.こ れに よって内圧曲線 と筋電図を

同時記録 した ところ,内 圧曲線 の上昇直前にspikeburst

の出現 をみた.し か し,鎮 痙剤の注射に よって内圧曲線の

平低化 をみてもなお筋電図上棘波 を認 め,ま た内圧曲線に

明 らかな上昇があってもspikeburstを みない こともあっ

た.今 後それぞれ腸疾患 を初期 より測定 して経時的な 相異

などを検討 したい.

59.　 下部食道および噴門部の電気生理学的研究(第V

報)特 に食道胃内圧およびpHに ついて

日大 ・石山外科

石山 俊次,田 中 隆,秋 浜 正幸

松下 恒義,野 呂 昌己,山 崎淳之祐

小島 宗弘,吉 田 憲司,大 沢 崇

武谷 克重,伊 藤新次朗,竹 沢 行雄

森 川 英雄

教室では数年来下部食道噴門運動機能に 対 する生理学的

研究に努めている.今 回はその一環 として各種手術後にお

け る下部食道噴門運動の変化に関 し食道内圧(引 抜 き法に

よる食道静止圧曲線)お よび食道 胃pHと の関連 に ついて

実験的考察 を加え報告 した.

検索対象は胃切除術,胃 亜全摘出術,胃 全摘出術,噴 門

切除術 な どの術後症例である,ま た雑種成犬を用い噴門を

中心 とし同部 に各種の侵襲を加 える手術 を行い,同 部に侵

襲の全 く加わ らない もの と比較検討 した.

各種疾患の術 前後に測定 したpH曲 線 を見ると,G.E.J.

で酸性 よりアルカ リ性への変化の様子で急上昇するsteep

type,A群 と階段状に上昇するピークを なして から上昇す

るpeak & plateau typeお よび緩慢に上昇 す るslo p

typeな どのB群,さ らに平坦なflat typeのC群 な ど3

群に大別出来た.

成績:手 術侵襲が噴門部におよんだ場合,そ の程度に応

じ電気内圧曲線上,下 部昇圧帯の高 さ,巾 が減少し全 く消

失する症例 もあ り,そ れにしたがって食道内の陰圧 も上昇

して くる.pH曲 線では噴門機能が正常に保たれていると

思われるA群,pHの 上昇の様子が様 々で,時 には胃内容

の逆流の所見が認め られるB,C群 とがあり,こ れらB,C

群は 噴門になん らかの変化 を来た してい る症例であった.

これ らの検索法 は噴門機能 を知 る上 に 重要な方法であ

り,さ らに逆流性食道炎の診断には特に有用な検索方法で

あると考え報告 した.

60.　 家 兎小腸 縦 走筋 の2種 収 縮 様式 の証 明

福 島 医大 ・第 一生 理

梶 塚 隆 光,横 山 正松

家 兎小 腸縦 走 筋の小 筋 片 に単一 矩形 波刺激 を与 え,2つ

の収 縮様 式 す なわ ち速 収縮rapid contractionと 徐 収縮

slow contractionが 起 こ され得 る ことを知 った .各 収縮 に

対 す るchronaxieを 測 定 す る と,rapid contractionに

対 す るchronaxieは1.3～6msec(基 電圧0.6～2V),

slowcontractionに 対 す るchronaxieは0.3～1.5m

sec(基 電 圧6～15V))で あ った.

61.　 器官 培養 した結 腸紐 の 収縮 反応 お よ び 弛 緩反 応

東 北大 ・応 用生 理

力 丸 暘,長 沢純 一郎

通 常 用い る モル モ ッ ト結 腸紐 標本 はア ウエ ルバ ッハ 神経

叢 とそ れに付 随 す る神 経線 維 をふ くん でい る.こ の結腸 紐

標 本 に パル ス刺激 を加 える と一 過性 の弛緩 反応 が起 る.そ

の成 因 に関 して 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 も し神経 原 性の反 応 で ある と

す れば,神 経要素 を除外 した結 腸紐 標本 で は起 らな くな る

はず で ある.こ の ような予 想 の もとに,神 経 要素 を取 り除

く目的で器 官 培養 を行 な った.

シ ャー レに イー グル塩 類溶液 をふ くん だ 寒天 層 を作 り,

そ の上 に結腸 紐 をの せ,う す く寒天 をかぶせ る.馬 血 清 を

20%ふ くんだ イーグ ル培養液 を入 れ,こ れ をデ シケー タ

ー 中に入 れ る.5%Co2+95%02でpHを と のゝ え,

370Cで 培養 を行 な う.交 流 フ ィール ド刺 激 お よび アセ チ

ル コ リンに よる収 縮 は,培 養 開始3週 間 を経過 して も認 め

られ る.し か し反応 の大 き さは次第 に減 少 す る傾 向が認 め

られ る.パ ル ス刺 激 に よる弛 緩反 応 は早 い もので は一週 間

目頃 か ら消 失 し,3週 間 目頃 に はほ とん どの例 で認 め られ

ない.神 経 節 を刺激 す る ニコ チンに よる 弛緩 あるい は収縮

反 応 もこのパ ルス刺激 に よる弛緩 反応 の経過 と 平 行 して消

失 す るのが 観察 され る.し か し,な か には3週 間 目近 くに

なっ て もパル ス刺 激 に応 ず る もの が稀 に ある.い ずれ の場

合 に も正接投 与 した ノルア ドレナ リンや ア ドレナ リンに よ

って は弛 緩 を起 す こ とが で きる.

この時 期 の培養 標本 を電 顕 で観察 す る と,一 般 に平滑 筋

細胞 の変 性 と筋層 間 の神経線 維束 の消 失 が認 め られ る.し

か し一部 で は平滑 筋細 胞が 良 く保 たれ てい る.ご く稀 には

健在 な神 経軸 索の み られ る こと もある.こ の ような電顕所

見 はパ ルス刺激 あるい は ニコチ ンに よる 神経 節刺 激 に対 す

る反 応の消 失 と良 く対応 す る.こ の こ とは パル ス刺激 に よ

る弛 緩反 応が神 経 を介 して起 る可能性 を示 唆 して い る.

以上 の ご と く培養 条件 お よび時 期 を適 当に選 べば,器 官

培 養 に よ り平滑 筋細 胞 だけの標 本 を作 る こ とは 可能 と考 え

られ る.
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62.　 骨盤神経あ るいは下腹神経切断時の,イ ヌ膀 胱の

薬物感受性について

東北大 ・薬理

松村 聰,平 則夫,橋 本 虎六

子宮癌など骨盤 内手術や脊髄損傷の増加など につれて,

神経因性膀胱の発生頻度は増加 してきたが,い まだ治療法

は確立 していない.わ れわれは,膀 胱 を支配する神経 を切

断 した時の,膀 胱 の薬物に対する感受性の変化の有無 を検

討 する目的で以下の実験を行なった.

実験には正常犬,両 側骨盤神経切断犬,両 側下腹神経切

断犬,各 六 頭 ずつを用いた.ペ ン トバルビタール麻酔下

で,膀 胱動脈 を自己血で定流量潅流 し,薬 物を膀胱動脈内

に投与 し,用 量 とその時の膀胱内圧の変化量 とに より,用

量反応曲線 を作 り,比 較 した.神 経切断術は無菌的に行 な

い,骨 盤神経切断時は,残 尿が貯 まるのを防 ぐために排尿

管理 を行なった.神 経切断後7日 目の もの を実験 に供 し

た.薬 物はacetylchoiine, ATP, bradykinin, DMPP,

 histamine, 5-hydroxytryptamineの6種 を6頭 のイヌ

に対 しラテン方格法 にしたがって投与 した.

結果:

両側骨盤神経を切断する と,正 常膀胱 に比べてDMPに

対する反応は,各 々の用量でその大 きさにば らつ きが見 ら

れる ようになり,平 均値で もかなり高い値 を示す ようにな

った.し か し,t検 定により有意差がない こ とが わか っ

た.ま た主 として平滑筋に直接作用すると考えられる他の

5種 の薬物に対 る反応は正常膀胱 と殆ん ど変 らなかった.

両側下腹神経を切断した場合 も正常に比べて 著明な変化

は認め られなかった.

以上の結果から,骨 盤律経,あ るいは下腹神経 を切断し

た後で も,薬 物に対する反応性は変 らない と結論 された.

63.　 モルモ ッ ト胃平滑筋の律動収縮に 対す る 神経要素

の役割

東京医大 ・第一生理

登坂 恒夫

東京医大 ・外科

河村 一太

モルモ ットおよび生後約1ヶ 月の家兎の幽門部に 近い大

彎側の条片標本の漿膜側 より微小電極 を刺入 し,細 胞内電

位 を誘導,同 時に張力を記録 し,そ れ らに対する動経刺激

効果を調べた.壁 内動経を刺激するために,持 続の短い矩

形波流(0.2msec)を 用い,内 部極直径約50μ の同 芯電

極 の先端 を漿膜面においた.溶 液には2倍Ca(3.6mM)

Tyrode溶 液 を用いた.

1.　刺激に より緩やかな脱分極(e.j.p.)が 記録 され,

閾値 に達する とスパ イク電 位 が 発生 した.定 型的の例で

は,大 きさ:50mV, overshoot: 5mV, half duration:

 7msec,最 大立上 りおよび下降速度:8.5お よび14.5V

/secで,7,5mVの 陽性後電位 を伴 なった.e.j.p.10-6g/

ml atropineに よって消 失 した.

2.　 10-6g/mlatropineを 含 むTyrode溶 液 で は,刺

激 に よ り緩や かに 経過 す る過 分極電 位 が記録 された.単 一

刺激 に より誘 発 され た定型 的の 例 では,大 き さ:13.3mV

(この場 合 の静止 電位 は48mV)Peak time: 480msec,

 decay time:2.8sec)で あ った.こ の過 分極 電位 は(4)

の結 果 お よび他 の実験 結果(未 発 表)か らi.j.p.で あ る

と推 論 した.

3.　 (2)と 同様 の標本 で,20c/s以 上 の頻 回刺激 を1秒

間与 え る とi.j.p.に 続 い て10秒 以上 に もお よぶ脱 分極 電

位 が 見 られ,こ れ をlate e. j. p.と 呼 び,こ の 時点 で あ

らわ れ る収 縮 をlate contractionと 名付 け た.こ のlate

 e. j. p.あ るい はlate contractionは5×10-6g/ml di-

hydro-β-erythroidineを 用い て も消 失 しなか った.

4.　 しば しば 自発 的に律 動収 縮 を起 して い る 標 本 が ある

が,こ れ にadrenaline(最 終濃 度10-6g/ml)を 滴 下す る

と,律 動 性収 縮が 一過 性 に停 止 した後,大 きなburst様

律 動 収縮 が起 こ り約2分 間持続 した.こ の 抑制 と興 奮 は神

経刺 激 の場合 のi.j,p.とlatee.j.p.に 対 応 す る もの と

考 え られ る.

以上 の結果 か らe.j,p.はacetylcholineに,i.j.P.

お よびlate e. j. p.はadrenalineに 由来 す る もので あ る

と結 論 した.

64.　 胃運動 に対 す る迷走 神 経 と 大 内 臓神 経 刺激 効 果 の

比 較

北 大 ・獣 医 ・薬 理

大 賀 皓,中 里 幸和

迷 走神 経の 切断 中枢 端 お よび 末 梢端 刺激(atropine下)

に よって生ず る胃体 部 の弛 緩 お よび 大 内臓 神 経 の 刺 激効 果

に つい て,刺 激 頻 度 と弛 緩 の程度 との関係,弛 緩 の時 間経

過 な らび にadrenergic neuronblockerの 影 響 な どを比

較 観察 した.〔 方法 〕 成 犬 を 用 い,ether麻 酔 下で 脊髄

(C1-2間)を 切 断 した後,人 工呼 吸 を施 し 両側 副腎 お よび

脾臓 を剔 除 した.同 時 に 胃動脈 へ薬 物 を直接注 入 す るた め

に,脾 動 脈 か らポ リエ チ レン管 を挿 入 し た.開 胸後 横 隔

膜 直 上部 で迷 走神 経背枝 お よび両 側 大 内臓 神 経 を 露 出切 断

した.〔成 績〕(1)胃 体 部 は迷 走 神経 の 中枢端 刺激 に よ り,

ほ とん どの例 でatropine(50～800μg/kg.i.v)の 有無 にか

か わ らず 弛 緩す るの に対 し,末 梢刺 激 では大 部分atropine

投与 後 に弛緩 した.こ の 弛緩 はい ずれ も,reserpine(全 量

2～4mg.s.c3日 間)処 置犬 で も またbretyliup(10mg/

kgi.v)ま た はguanethidine(2.5mg/kgi.v)投 与 後 に

もみ られ た.(2)大 内臓神 経刺 激 効果 は,弛 緩,収 縮 後弛

緩 お よび収 縮 の3種 に大 別 された.収 縮 に はatropine投

与 後消 失 す る もの と な お残 存 す る もの とが あった.atro-

pine後 に み られ る収縮 と弛緩 はbretylium, guanethidine

投 与 後消 失 した.Noradrenaline(5～10μg)を 胃動脈 に

注 入 す る と大 内臓 神経刺 激 とほぼ 同様 の効果 が 得 られ た.
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しか し,こ の際 得 られ た収縮 はatropine処 置 後で も消失

しなか った.(3)刺 激 頻度 と弛 緩 の程度 との関係 は,低 頻

度(1～2/sec)で は迷 走神 経末 梢端 刺激 の 効果 が最 も大 き

く最 大 効果 の20～30%で あ るのに対 して,他 の2神 経刺

激 で は5～10%程 度 で あ った.ま た最 大 効果 は い ず れ も

20～30/secで 得 られた .回 復 は末 梢端 刺激 効 果が 最 も 早

く,中 枢端 刺激 が最 も遅 か った.以 上 の成績 か ら,迷 走神

経 の うち,未 両切 断 端刺激 に よって 得 られ る 胃体 部の 弛緩

は,と もに大 内臓 神 経刺激 効果 とは異 な る.い わゆ るnon-

adrenergic inhibitory nerveに よ って もた ら され る もの

と推 察 され る.ま た大 内臓 神経 刺激 で 得 ら れ る収縮 は,

adrenergicとcholinergicの 両mechanismに よって

ひ きお こされ る もの と考 え られ る.

質 問 中 山 沃(岡 山大 ・第 二生 理)

Noradrenalineを 投 与 す る と胃筋 の収 縮が お こる とい う

が,こ れ はNoradrenalineの 特異 的作 用 で はな くて,血

管 の収縮 な どに よ り非特 異的作 用 で はない だ ろ うか.

回 答 中 里 幸 和

当然Noradrenallneに よ る 胃の収 縮 は非特 異 的作 用 と

も考 え られ ますが,現 在 は まだ そ の点 は追求 してお りませ

ん.

追 加 登 坂 恒 夫(東 京 医大 ・第一 生理)

adrenalineは 胃平滑 筋 自体 にinhibitoryとexcita-

toryの2種 類 の作 用 が あ りadrenalineに よ る血管 の収 縮

に よるanoxiaが お こ り二次 的 に収縮 が お こる とい う説 に

は賛 成 で きない.

65.　 蠕 動 に対 す るHemicholinium3の 影響

大阪 府立 大 ・農 ・家畜薬 理

武脇 義,矢 ケ崎 修,内 海 静 雄

柳谷 岩 雄

内腔 加 圧 に よる蠕 動 発現 は,10-4g/ml Hemicholinium

-3(HC-3)に よ っ て 速 や かに 阻止 され るが,10-5g/ml

HC-3で は処置 後20～30分 後か ら蠕動 の 消失 を きたす,

しか し この低 濃 度HC-3に よる抑制 効果 はmedium中

に10-4g/ml Cholineを 加 え てお くこ とに よ り 拮抗 され

る.一 方,す で に 報 告 した よ うに剔 出腸管 を縦 走 筋方 向

(L-伸 展)に 伸 展 した時 には,結 合 型AChの 産 出が促進

され,輪 状筋 方 向(C-伸 展)に 伸 展 した時 に はAChの 放

出が増 大 す る こ とよ り腸壁伸 展 に よって 遊離 され るACh

が 内腔 加圧 に よる蠕 動 の発 現 に関与 してい るので は ない か

と考 え られ るが,こ れ らの伸展 に よるACh変 動 は10-4g

/miHC-3に より完 全 に阻止 され,全 く合 成 を認 めず,

ACh遊 離 も著 し く阻害 され る.ま た10-5g/mlHC-3に

対 してC一 伸展 に よる効果 は認 め られ るが,L-伸 展 に よる

合 成促 進 お よび伸展 を 行 なっ てい ない 標 本 に おけ るACh

遊離 は明 らか な減 少 をみ た.10-4g/ml Cholineをmedium

中に 加え る こ とに よ りL伸 展 に よる結 合型AChの 合成促

進 は 回復 す るが,HC-3のACh遊 離 抑制 は拮抗 され なか

った,10-6g/mlHC-3で も,な おL-伸 展 の効果 の抑 制 お

よび,自 発 的 なACh遊 離抑 制が 見 られ る,ま た 一 方,

10-4g/mlHC-3はHist反 応に 無 影響 で あ るが,低 濃度

のNiCACh反 応 を減 少 させCurare様 作 用 を有 す る.

10-4g/mlHC-3作 用時 にみ られ る 速 やか な蠕動 消失 は著

しい合 成 阻害 以外 にACh遊 離 抑制 お よび,弱 いCurare

様 作 用が関 与 してい る と考 え られ る.10-5g/mlHC-3に

よる蠕 動 の消失 はそ の合成 阻 害作 用に 基 くもの と考 え られ

る,以 上 の こ とか らHC-3中ACh合 成阻 害作 用 お よび

高濃 度 に おけ るcurare作 用以外 に,ACh遊 離 阻害 効果

を有 す る と考 え られ る.

質 問 板 東 丈 夫(順 天大 ・薬 理)

HG-3の 作 用後,蠕 動運 動が 抑制 されてい る との こ とで

すが,縦 走筋 の持続 的 収縮 が見 られ,輪 状筋 の収縮 の起 こ

らない こ とは受動 的 な結果 と思わ れ るので,こ こにい う蠕

動 運動 の抑制 は縦 走,輪 状 の両筋 の交 互 の伸 縮 が起 り難 い

状 態 と考 てて よいで しょ うか.

回 答 武 脇 義

確 か に両 筋層 の交互 の伸 縮 が阻止 された場 合 には 蠕動 の

発現 を認 めない が,今 回のHC-3に よる 蠕動 の消 失 に対

して は,Magnus法 よりHC-310-4g/ml単 独 では無 反

応 で ある こ とか らHC-3に よる蠕 動 の消失 はAChの 合

成阻 害,遊 離 抑制,お よびcarare様 作 用が 関与 してい る も

の と考 え ます.

66.　 小腸 伸展 時のacetylcholine変 動 に おけ る神経

系の 意義

大 阪府 立大 ・農 ・家 畜薬 理

矢 ケ崎 修,武 脇 義,柳 谷 岩雄

海〓 剔 出小腸 お よび,家 兎小腸 よりの縦 走 筋標本,輪 状

筋 標本 を用い て,前 回報 告 した腸壁 を伸展 した ときにみ ら

れ る組 織ACh変 動 のoriginを 追 究 した.cocaine,mor-

phineは いず れ も,小 腸 を輪 状 筋方 向に伸展 した際(C-伸

展)に み られ るACh遊 離 促進 効果 をほ とん ど 完全 に 阻害

した.cocaineは また,小 腸 を縦 走 筋方 向に 伸 展 した とき

(L-伸 展)に み られ る結合 型Achの 合成 促 進 を 著 し く抑

制 した.C-伸 展 に も と つ くAChの 遊 離 促 進 に対 す る

tetrodotoxinの 抑制 効果 は弱 く,伸 展 の程 度 が小 で あ る

ときのみ有 効で あ った.な お,用 い た これ等 薬 物 の濃度 に

おい て,剔 出腸 管 に対 す る低 濃 度のNicotine作 用 お よ

び内腔 加圧 に よる蠕動 の発 現 は消失 す る.一 方,Auerbach

神 経叢 は縦 走筋 層に付 着 し,輪 状 筋 標 本 は神 経叢 を欠 く

が,こ れ等分 離標 本 につ い て伸 展実 験 を行 な う と,輪 状 筋

標 本 で縦,輪 いず れ の方 向に伸 展 し て も,伸 展 に伴 な う
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Ach変 動は認め られない.縦 走筋標本ではC-伸 展の 影響

はintactな 標本 におけるもの と変 らなかったが,L-伸 展

の影響 はintactな 腸片の場合 と異 り,結 合型AChの 増

加がな く,遊 離AChの 産出増加がみられた.し か し,栄

養液 中にcholineを 加えてお くと縦走筋標本 に お い て も

irtactな 標本 と同様L-伸 展によって結合型AChが 増加

し,遊 離AChの 産 出は伸展 を加えていない対照 と異 なら

なかった.以 上の成績 より,腸 管を伸展 させた ときにみ ら

れるAChの 組織 内蓄積および放出には腸壁内 神経成分,

特にAuerbach神 経叢が関与する ところが大 きい と考え

る.

質 問 福 原 武(岡 山大 ・第二生理)

Felbbergら は小腸のactylcholineはnon nervous

 tissueに 多 く含 まれているとい うがそれに対する意見は ど

うか.

回 答 矢ケ崎 修(大 阪府大 ・農 ・家畜薬理)

私共の報告における輪状筋層は神経叢のないと考 え られ

る標本ではあるが,神 経末端は残存 している.し たがって

内腔伸展によって起るACh変 動が 神経に由来すると結論

するものであって,こ れか らすべての腸運動が 筋元性であ

るか神経元性であるかを論 じ難い.

67.　 胆嚢からOddi筋 への反射

岡山大 ・第二生理

中山 沃

最近Wyatt(1967)は 胆嚢 を60mmHgま で加圧伸展

してもOddi筋 には何等効果 をおよぼさないが,胆 嚢 を電

気的に刺激 するか,あ るいはピンセッ ト等でつまむ とOddi

筋が弛緩することを観察 し,こ の反射は腹腔神経節 を反射

中枢 としておると結論 した.

著者はイヌを用いて胆嚢 を加圧伸展 した ところ,Wyatt

の結果に反 してOddi筋 に対する反射効果 を認め,さ らに

反射経路 を追求 したので報告する.

実験方法:chloraloseあ るいはpentobarbital sodium

で麻酔 した イヌ,あ るいは交流 を頭部通電後,Th3-Th3

で脊髄 を横断した無麻酔 イヌを 用いた.Oddi筋 の緊張の

程度 を知 るために,総 胆管終末部 を潅流 した.す なわち,

総胆管が十二指腸壁に入 る前約2cmの 所か らカニ ェー レ

を挿入 し,こ れ をマ リオッ ト瓶 か らのTyrode液 で潅流

し,十 二指腸への排出を滴数計で測定 した.ま た同時に十

二指腸あるいは空腸の運動 をゴム球一水 圧 力 計 で 記録 し

た.胆 嚢の加圧伸展は底部か ら挿入 したゴム球を 加圧する

ことに よって行ない,ま た胆嚢およびその他の胆道 を同時

に伸展する場合には胆嚢内に直接カニェー レを挿入 し,温

Tyrode液 を注入加圧 した.

実験結果:胆 嚢あるいはこれを含めた胆道 を25mmHg

以上の圧で加圧伸展すると総胆管開口部か らの 液の排出が

著 しく増加 した,す なわち,Oddi筋 の緊張の低下を示 し

た.こ の反射効果は両側の大,小 内臓神経を切断し,さ ら

に上部腰部交感神経幹(L1-L4)を 切除 して も なお認めら

れる.つ いで,腹 腔神経節および上腸間膜動脈神経節 を切

除するとこの反射効果は消失 した.し か し一例においてな

お反射効果が認め られた.ま たtetrodotoxinを 投与 して

もまた完全 に反射効果は 消失 した.し か しC6の 投与によ

っては完全に遮断することはできなかった.こ の反射中枢

は脊髄 および腹腔,上 腸間膜動脈神経節にあり,ま た軸索

反射の存在 も考慮できる.こ の反射効果に迷走神経は関与

していない.

質 問 田 北 周 平(徳 島大)

胆嚢加圧の瞬間の動脈,血 圧はいかに変動 しますか

回 答 中 山 沃

加圧しておる圧が20-30mmHgと い う低い圧である.

正常の胆嚢 でもこの程度の内圧は認められるので,こ れに

よる血圧変動は無視 してよいのではないか と考える.

68.　 細胞内誘導によるAuerbach神 経叢の活動電位

福島医大 ・第一生理

横山 正松

家兎小腸 より縦走筋層を剥離すると,こ の 縦 走 筋層に

Auerbach神 経叢が付着し,Tyrode液 中で これの標本を潅

流 しつつ浴槽下方 より光を照射すると,双 眼顕微鏡下で個

々の神経細胞 を見ることが出来 る,こ れに微細電極(50～

70MΩ)を 刺入 し静止電位 および活動電位を描記出来た,

30～60秒 の間隔で くりかえ される放電群が あらわれ,細

胞外誘導によZ縦 走筋活動電位の放電群 とは明らかに 周期

を異にする.Auerbach神 経細胞の細胞内電位の放電群は

acetylcholineに よってその頻度が増強 され る.

69.　 粘膜下神経叢と腸管運動

大阪大 ・曲直部外科

岡田 正,大 村 卓也,桑 田 圭 司

佐谷 稔,南 波 正敦,岡 本 英三

さきにわれわれはイヌ腸管に,狭 窄作成 により労作肥大

を惹起せ しめてAuerbach神 経叢の態度 を検索した.今

回さらにMeissner神 経叢の態度について肥大腸管6例,

対照腸管7例 を用いて検索を行なった.

粘膜下層に広 く分布する神 経細胞の ほとん どはAuer-

bach神 経叢に比べ軽度の核径平均値の増加のほか,著 明

な形態学的変化 を示 さないのであるが,輪 走筋層に接 して

存在する一部の神経節にはAuerbach神 経節 に見 られたと

軌 を一にする変化-著 明な大型化,好 銀性亢進,突 起の

増生,肥 大,Nissl小 体の増加など-が 見 られた.こ れ

はAuerbach神 経叢のみな らず,Meissner神 経叢の うち

で も輪走筋に接 して存在する一部の神経細胞は 筋運動 に密

接 な関係を もつ ものであることを示唆する ものである.
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質 問 矢 ケ崎 修(大 阪府 大 ・家畜 薬理)

肥 大 に と もな うchemcical transmitter substanceの

定 量 は?

回 答 現在 の ところ はや って お り ませ ん.

70.　 アウエルバ ッハ,マ イスネル神経叢 お よび縦走筋

と興奮伝播速度 との関係についての研究

徳島大 ・田北外科

田北 周平,西 島 早見,橋 本 常世

菅野 理,辻 村 武文,三 木 久嗣

疋田 博彦,蔵 本 守雄

われわれは前回 までに,粘 膜 を除去 した状態の腸壁の電

位 について論 じてきたが,今 回は さらに粘膜特にMeissner

神経叢を温存せ しめた場合の所見を 加 え て 対 照し観察 し

た.

ネコ小腸 を摘出し次の4種 の筋標本 を作製 し,細 胞外導

出法にてその活動電位 を記 録 した.A:正 常の腸管,B:

粘膜 および粘膜下層を剥脱することに より,Meissner神

経叢 を除去 した縦走筋 および輪状筋 よ り な る2層 筋管.

C:漿 膜 および縦走筋を剥脱することに より,Auerbach

神経叢 を除去し,meissner神 経叢 を温存 した 粘膜付 きの

輪状筋標本.D:漿 膜,縦 走筋,粘 膜および粘膜下層を剥

脱することに より,Auerbach, Meissner両 神経叢を除去

した輪状筋のみの筋管.

第九回本学会で発表 したごとく,正 常 腸 管,2層 筋標

本,輪 状筋標本 ではそれぞれ,比 較的規則正 しい 自発興奮

が 口側 より肛門側へ,あ るいは肛門側 より口側へ と伝播 す

る.粘 膜付 き輪状筋標本では自発興奮が起 こりに くく,電

気刺激あるいはAch, Bacl2な どの薬剤を加えることによ

り活動電位が誘発 された.

伝播速度についてみると,正 常 腸 管 が 最 も速 く平均

3.2cm/scc,つ いで2層 筋標本の平均1.6cm/sec,3番 目

が粘膜付 き輪状筋標本の平均0.8cm/secで あるが,こ れ

は例数が少ないので確信はできない.最 も遅いのが輪状筋

標本の平均0.7cm/secで あった.

以上の結果 より,正 常腸管 と2層 筋標本は輪状筋標本 よ

り伝播速度が速い.す なわ ち,縦 走筋 またはAuerbach

神経叢の存在が,腸 運動の興奮伝播 に少な くとも促進的に

影響 している とい うことが判る.ま た,粘 膜付 き輪状筋標

本では自発興奮が起 こりに くく,電 気刺激 またはAchな

どの薬剤により初めて興奮が誘発 さる とい うことに より,

粘膜 またはMeissper神 経叢の存在が腸運動に対 し,な ん

なかの影響 を示 していた もの とい うことがで きるが,神 経

叢 の機能 を論ずるだけの根拠はない.

質 問 板 東 丈 央(順 天大 ・薬理)

モルモッ ト回腸片の粘膜を一部帯状に,約5mm幅 で全

周に亘って除去する と,Trendelenburg法 によって 内圧

を加えた場合,粘 膜除去の両側で何れ も独立に 口側端か ら

反射的な蠕動運動が肛側に伝播 するのですが,こ れについ

ての御意見 をうかがいたい.

回 答 影響 はない と思 う.

質 問 矢 ケ崎 信(大 阪府大 ・農 ・家畜薬理)

筋層分離にともなって機械的損傷 はさけられないが,報

告 された結果 に対 して 損傷の影響 をどのように考 えておら

れるか見解 をうかがいたい.

71.　 大腸一大腸反射について

岡山大 ・第二生理

大橋 勝彦

いわゆる結腸括約部を境 とする 近側および遠側結腸 を支

配する神経はちがってい る.こ のため これ ら両者間の反射

効果には差異があるのではないか と想 像 される.著 者は

Chloraloseで 麻酔 したイヌを用い,近 側 結 腸 加圧伸展の

遠側結腸への効果,お よび遠側結腸加圧伸展の近側結腸へ

の効果 を研究 した.

1)　近側結腸を40mmHg以 上の 圧で 加圧伸展する と

遠側結腸にはまず抑制効果,続 いて亢進効果が現われる.

しかし大小内臓神経,結 腸神経,下 腹神経および腰部交感

神経索をすべて切断あるいは切除した後には 抑制効果は消

失 し亢進効果だけ となる.

2)　遠側結腸を40mmHg以 上の圧で 加圧伸展 すると

近側結腸には亢進効果が現われ る.こ の亢進効果は迷走神

経 を切断 した後にしほ とんど影響 を受けない.し かしさら

に骨盤神経を切断 した後には亢進効果は抑制効果に 逆転す

る.

3)　 以上 より,近 側結腸あるいは遠側結腸伸展に よって

生 じる求心性衝撃は脊髄の大腸運動の亢進お よび 抑制中枢

を同時に興奮 させるが,近 側結腸伸展の場合には 抑制 中枢

が,ま た遠側結腸伸展の場合 には亢進中枢が より強 く興奮

するもの と考え られる.

72.　 粘膜内反射の収縮波伝播にお よぼす影響

岡山大 ・第二生理

福原 武,禰 屋 俊昭,土 屋 勝彦

1.　 モルモ ットの別出空腸 をTrendelenburg変 法で潅

流 し,腸 片の内圧 をたかめると常に 最 口側 端に蠕動が生

じ,収 縮波 となって尾側へ伝播する.

2.　 あらかじめ腸片の縦軸に沿って約10mmの 距離 を

隔てて2本 の浮遊超微小電極 を縦走筋細胞に 刺入 しておい

て,こ れ らの電極か ら誘導 されるスパイク電位 を指標 とし

て,収 縮波の伝播速展を測定 した.

3.　 腸片の内圧をたかめれば,た かめるほ ど収縮波の伝

播速度が増大 した.

4.　 また収縮波の伝播速度はacetylcholineお よびphy-

sostgmiineに よって増大 し,atropineに よって減 じた.

5.　 上述の結果から粘膜内反射,終 局的には,そ の さい
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放 出 され るacetylcholineが 収縮 波 の伝播 促進 の要 因 で あ

る と考 え られ る.

質 問 田 北 周 平(徳 島大 ・第 二生 理)

Trendelenburg法 の 場合,peristalsis発 生 に大 切 な誘

因は粘 膜 内反射 が 主 で ある よ うな御 発 表で すが,intramu-

ralの 反 射 が主要 なの では あ りませ んか?

質 問 土 田 正 義(東 北 大 ・泌 尿器科)

腸管 内圧 を上 げ た まま長 時間 お くと疲 労 に よ りconduc-

tionvelocityは 低 下 す る とい われ たが,わ れわ れは 尿 管

でin situの 実験 に よりaction potentialのintervalの

変 化 を観 察 し,類 似 の傾 向 をみて い る.し か し内圧 を上 げ

た ま ま 一定期 間 お くと,intervalの 変 化 は元 に戻 る こ とを

観察 して お り.以 上 の変化 は粘 膜 のdegree of stretching

で は な くrate of stretchingと 考 えてい る.し たが って

上 の腸管 に お けるconductioｎ velocityの 減 少 は疲労 に よ

る もの よ りも内圧 を一 定 に保 った ためrate of stretching

が0に な った ため,coudnctionvelocityが 前値 に 近 ず

い た と考 え る こ とはで きない だ ろ うか

73.　 横切離下部胃における運動機能の 異 常 亢進の原因

に関する実験的研 究

東北大 ・槇外科

槇 哲夫,白 鳥 常男,塚 本 長

原田 伸正,籏 福 哲彦,関 根 毅

斎藤 禎量,長 岡 謙,横 山 成樹

金子 靖征

一般に,近 側 胃切除術や分節的 胃切除術 を施行 した後,

切除残胃の幽門部に異常な運動機能亢進 を来た し,胃 内容

の排出障害が起 こることは知 られ て い る.ま た実験的に

も,胃 を横切離端々吻合すると,吻 合下部の幽門部 には通

常興奮がみ られ,逆 蠕動が出現 して くることは知 られてい

る.わ れわれは,こ の ような幽門部の異常興奮が迷走神経

切離 によるものか,胃 壁 を横切離することに よるものかを

究明する目的で,イ ヌ胃を用いて,迷 走神経切離お よび胃

横切離 ・端々吻合 を行 なった時の胃運動 を 筋電図学的に観

察 した.

実験は,雑 種成犬15頭 を用い,ラ ボ ナール麻酔下に開

腹 し,つ ぎの3群 について行 なった.す なわち,A群:迷

走神経 を保存 して胃横切離 ・端々吻合 を行 なった もの,B:

群:胃 横切離 と迷走神経切離 を同時に行ない胃端々吻合を

行なった もの,C群:迷 走神経切離後に胃横切離 ・端々吻

合を行なった ものである.こ ゝで,胃 横切離は胃体部 と幽

門洞部の境界付近で行 ない,ま た迷走神経切離 は,横 切離

部位 の小彎側で血管および小網 を含 めて行なった.

実験成績はつぎの通 りである.A群:無 処置 の対照に比

べて,著 明なF放電聞隔の延長,伝 播速度の増大 お よび 逆

蠕動放電の頻発が認められた.B群:無 処置の対照 に比 べ

て,放 電間隔が著 しく延長 し,伝 播速度 も速 くなり,逆 蠕

動放電が頻発 した.C群:迷 走神経切離 のみでは,無 処置

の対照 に比べで著変がみ られなかったが,胃 横切離 ・端々

吻合を行なうと,明 らかに放電間隔は延長 し,伝 播速度 も

速 くなり,逆 蠕動放電が頻発するのが認 められた.

以上の実験成績 より,胃 横切離 ・端々吻合 を行 なった場

合,吻 合下部胃の幽門部に み られ る 運動機能の異常亢進

は,迷 走神経切離に よるものではな く,胃 壁の横切離に よ

る もの と推察 された.

質 問 このような変化のおこる原因は如何?

回 答 正蠕動のペースメーカー ・レベルが 胃上部にあ

り,逆 蠕動のペースメーカー ・レベルは幽門輪部で最 も高

くなった ことはわれわれの過去の実験 より 明 らかであ りま

す.こ の考え方か らすれば,胃 体部 と幽門洞部の境界で横

切離すれば,逆 蠕動のレベルの方が高 くな り,幽 門部の興

奮がみ られるのは容易に理解 出来 ると思われる.

74.　 いわゆる術後腸管麻痺について(第2報)

東京大 ・分院外科

徳永 欽吾,田 中 大平,近 藤 芳夫

荒 川広太郎,宇 田 東平,正 務 秀彦

いわゆる開腹術後の腸管麻痺 と呼ばれている 現象につい

て昨年 に引つづ き内圧曲線,消 化管筋電図の他に腸雑音の

記録,レ 線学的観察を併わせ行 なってその本態の究明につ

とめた.

比較的侵襲の軽い30分 程度の 開腹患者で腹壁に マ イク

を固定 し腸雑音 を記録すると,術 直後 より単発音が聞かれ

時間の経過 と共 にその頻度を増す.同 じような患者に術直

前バリウム15mlを 服用させ レ線撮影でその動 きをみる と

術後6時 間ですでにバリウムの盲腸に入 り,そ の進行は正

常に比 し必ずしも遅延 していない.予 め釣針型埋没電極 お

よび内圧用バルーンを装着 したイヌで1～2週 間経 てか ら

腹腔内操作 として匝腸部分切除を加え,そ の前後の消化管

各部位の筋電図および内圧曲線の変化 を覚醒状態で 観察 し

た.空 腸の筋電図は徐波には変化 を認めないが棘波 は侵襲

直後 より消失 し,3時 間頃か ら は再 び見られるようにな

る.内 圧変化は3～6時 間で出現 し漸次著 明と なる.小 腸

に比 し胃お よび大腸の運動抑制は 強 く,胃 は術後24～48

時間で大腸 は24時 間前後で明 らかな 内圧変動 を みる よう

になる,術 後の運動機能異常に対する自律神経系の関与を

明 らか に するために高位脊椎麻酔,噴 門部迷走神経切断

を行なってそれぞれ副交感神経,交 感神経優位状態を作っ

た.脊 麻では麻酔後徐波の周期は一定であるが,棘波 は著明

となり内圧変化の亢進 と相まって 腸管の興奮状態は覚醒 ま

で続 く.迷 走神経切断後は胃小 ・腸 とも徐波の周期の不規

則化,棘 波の盛衰交代現 象が み られ,小 腸は24時 間頃か

ら回復 し始め48時 間で可成 り規則的な徐波 を示 す が,胃

は数 日を要 して規則的 となる.こ の ような自律神経失調状

態は単なる開腹術後の消化管運動異常 とは量的 ・質的に異
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るものであって,要 す るに術後腸管麻痺 と呼ばれる現象は

手術侵襲 とい う言薬で総括 される多種の因子によって 惹 き

起 される主 として 胃および大腸の運動機能低下を意味 して

いると考える.

回 答 田 中 大 平(東 大分院)

術後腸管麻痺の本態に関 して今 日いわれている所を 解明

すべ く筋電図 を中心に検討 したわけであるが,可 成 り忠実

に とった筋電 図 に おい て も大 した変化 が生 じた わ け で はな

く,他 の検討 法 の 成績 をみ て も麻 痺 と思わ れ る もの は なか

った.た 筋ゞ 収縮 のcoordinationの 乱 れ,多 少 のdyski-

nesiaが み られた の みで あ る.こ の よ うな ことの お こる原

因 として機械 的 な あ るい はchemicalな 多 くのstressor

が はた らい て血流 障 害 に よるedemaと か,神 経の刺 激 反

射,鈍 麻 とい う ものが 考 え られ る.


