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第13回 日本 平 滑 筋 学 会 総 会 講 演 抄録

会 長 弘前大学教授 大 内 清 太

昭和46年7月16,17日 十和 田ホテルにおいて

1.　 尿管平滑筋 の興 奮 と 収縮に対する温度の

影響

札幌医大 ・第二生理

砂野 哲,丸 井 一,宮 崎 英策

モルモット尿管平滑筋では自発放電頻度が低 く,自 発

生の強縮放収縮を示すことはまれである.し たが って,

収縮を電気刺激で誘発 された攣縮 として観察することが

可能である.本 実験では,こ の攣縮における活動電位 と

収縮に対する温度の影響について検討 した.な お,電 気

的興奮性の観察はsucrose-gap法,あ るいはdouble suc-

rose-gap法 を用いて行なった.

17°～19℃ 以下になると,収 縮張力の著明な低下がみ

られ るので,本 実験には温度範囲を35° ～18℃ に限っ

た.収 縮速度,弛 緩速度 ともに低温で低下し,収 縮の持

続時間は著明に延長した.200Cでtime to peakは30℃

の約5倍,弛 緩時間は約10倍 に延長 した.ま た収縮の

最大速度に関するQ10は 約6で あった.

電気刺激か ら活動電位および収縮までの潜時は低温で

延長し,31℃ と21℃ の間では前者において は約2.5

倍,後 者では約6倍 になった.

膜静止電位は低温で減少するが,著 明ではなか った.

膜抵抗は低温で増大した.活 動電位の持続時間は低温で

延長 しPlateau potentialが 低下して来た.し たがって

個々のspike potentialの 高 さは増したが,rate of rise,

rate off allと もに低下 した.ま た,1活 動電位当 りの

spike potentialの 数 も低温で低下 した.

DNP,NaN3そ の他の代謝阻害剤はspikeの 数 は減少

させるが,活 動電位の持続時間,plateau potentialに 対

する効果は著明で は な く,収 縮曲線で も低温 とは異な

り,張 力の低下はみ られるが,そ の経過時間の延長は著

明ではなかった.

以上より,低 温 における収縮曲線の変化には,1)膜

抵抗の変化,2)活 動電位の変化,3)Ca-release機 構 あ

るいはCaのdiffusionの 変化,4)収 縮蛋白系の反応速

度の変化,5)筋 形質の粘性変化,な どが関与する可能

性があり,そ のいずれか一つでは説明され難いと考えら

れる.

討論

質問　 武重 千冬(昭 和大 ・第一生理)

活動電位の持続時間 と収縮 とは一義的に関係があり,

Caポ テンシアルがplateauの 後の部分を形成 し,こ れ

が温度に依存性が強 く低温で収縮が減少すると考えてい

るがこのような点で意見を伺いたい.

回答　 砂野 哲

本実験では最大収縮高に著変がない温度範囲で行なっ

たので,張 力との関係はよくわからない.

質 問　 西山 明徳(東 北大 ・応用生理)

低温時の膜抵抗の増加は,静 止電位にどのような反映

をしますか.

回答　 砂野 哲

軽度の脱分極がみ られるが,温 度変化の範囲がせまい

ので,く わしいことはわか らない.

2.　 尿 管平滑筋 の活動電位な らびに 収縮に対

す る低透過性陰イオンの影響

昭和大 ・第一生理

岡 洋子,菱 田 不美,武 重 千冬

モルモット尿管平滑筋の活動電位は,い わゆるNaポ

テンシアルとCaポ テンシアルより成立 っていることを

報告してきたが,両 電位の性質をKrebs溶 液 中のCl-

を低透過性の陰イオンに置 き換 えることによって検討 し

た.ま たCaポ テンシアルは収縮にあづ か るCa++の

influxの 増大によって発生するので,活 動電位波形の変

化と収縮の変化の関係を低透過性陰イオン置換により検

する機会を得る.全C1-をSCN-で 置換すると活動電

位,収 縮ともその発生が抑制されるが,洗 浄後は直ちに

持続の長い活動電位が 発生し同時にspike potentialが

重畳して数多 く発生し,経 過の長い陰性後電位が出現 し

て収縮は極度に増大する.SCN-で の置換量を減じた時

にも同様の変化がみとめ られ,Cl-の1/6量 をSCN-

で置換 した時に活動電位の増大作用が最大になる.こ の

ような増強作用は置換直後か ら現われるが時間の経過 と

ともに増大するので,活 動電位の持続時間と収縮張力の

大 きさとの関係を検するとほぼ比例関係が認められ,収

縮の増大は活動電位の持続時間 と直接関係することが判

明した.SCN-置 換 で活動電位ならびに収縮が増大 して

いるとき環境液中のCaを 減量すると活動電位の初期成

分のみ残 り,し たがって持続時間は減少 し陰性後電位は

陽性後電位に転換する.同 時に収縮 も減少する.そ れ故
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SCN-置 換 により増大した活動電位ならびに収縮は主と

してCaポ テンシアルの増大によることが推定 され る.

同様のことはCaと 結合するSO4--やCaの 作用を減ず

るferrocyamideで 置換 したときにも活動電位の増大は

み られないで,活 動電位ならびに収縮の減少が現われる

が,環 境液中にCaを 附加すると活動電位の後期成分が

回復し,同 時に収縮 も回復す る.I-やNO3-の 場合は

SCN-と 異な りCl-の 全量と置換して も活動電位の持

続時間の延長や陰性後電位の増大がみ られ,こ れに伴な

い収縮の増大が現われる.以 上のことか ら,Cl-を 低

透過性 イオンで置換 した時の 変化はCaポ テンシアルに

大きく現われ,Cl-がCaポ テンシアルの再分極相にか

な りの程度関与している可能性が示 される.

3.　 腎 静脈結紮 時の尿管筋電 図に 対する自律

神経 剤の影 響

東北大 ・泌尿器科

渋谷 昌良,土 田 正義,菅 原 博厚,

松 村 聡

薬剤の尿管機能に対する影響をみるのに,薬 剤を投与

して尿量 も変化すると,得 られる結果は薬剤その ものの

影響か,尿 量変化による影響か判別で きなくなる.私 ど

もは尿量変化の影響を除外するためには,腎 静脈を結紮

して尿管筋電図を誘導すればよいことを昨年報告 した.

今回はこの処置をしてか ら薬剤を大動脈内に投与した際

の変化を報告する.

1) adrenergic drugsと して,adrenaline,noradrena-

line,neosynephrineを 投 与した結果,放 電間隔の短縮

が認められた.活 動電位の増大はnoradrenalineに おい

てみられた.isoprenaline(Protanol)で は放電間隔の延

長 とそれに続 く短縮傾向が認められた.一 方propranolol

(Inderal)で は放電間隔に 一定の傾向は認められ ず,

phentolamine(Regitine)で も放電間隔には,一 定の傾

向は認められなかった.

2) cholinergic drugsと して,acetylcholine(Ovisot)

の投与で放電間隔の短縮が認められたが,neostigmine

(Vagostigmine)の 投与では一定の傾向は認められなか

った.atropineの 投与で も一定の傾向は認められなかっ

た.

3) ganglion stimulantと してDMPPの 投与では,放

電間隔の短縮傾向が 認 め られ た.blockerと し て,

hexamethoniumの 投与では不定であった.

そのほかの薬剤 としてhistamineの 投与 で は,放 電

間隔の短縮が認められた.serotoninで は短縮傾向が認

められた.

4) phentolamine100γ/kg注 入後,adrenaline1γ/

kg注 入 した例では,血 圧は一過性に下降 し,放 電間隔

は,遅 延傾向を示 した.こ れは,adrenalineの β効果が

出た ものと考えられる.

討論

質問および追加 福原 武(川 崎医科大)

invivoの 成績 とは異なると言われたが,い かように

異なるのか.私 どもの生体内イヌの尿管では,交 感神経

および副交感神経作用はともに尿管の律動収縮頻数をひ

き起 こすことを確認 している.こ れは演者の成績に類似

しているように思 う.

質 問　 力丸　 暘(東 北大 ・応用生理)

DMPPの 効果はC6で 抑 制されたか.も し抑制されな

いとすれば神経節を介する反応とは考えに くく,ア ドレ

ナリン作働性神経末端からのCA遊 離による可能性など

も考えなければな らないと思 う.

回答　 渋谷　昌良

ヘキサメソニウムで,DMPPの 頻発傾向は,ブ ロッ

クされない.ア ドレナリンの分泌で,二 次的に頻発した

ものと考えている.

追加 土田 正義(東 北大 ・泌尿器科)

私 どもの方法がこれまで発表 されたin situと 異なる

のは,尿 量の変化を全 く除外 した点である.薬 剤を投与

して尿管蠕動に変化があった場合,こ れまでの方法では

投与により尿管蠕動が変化 して も,そ れは薬剤の尿管そ

の ものに対する影響なのか,そ れ とも投与に伴なって起

こる尿量の変化が2次 的に影響 したのか区別で きない.

本 法で得た結果はすべてがこれま で のin situに 異 なる

ものではない,α-stimulatorで は同一の結果である.し

かし β-stimulatorの 成績は異なっている.

4.　 犬 摘 出尿管に対す る薬物の効果:ア ドレ

ナ リンお よびその プ ロッカー を中心 とし

て

秋田大 ・泌尿器科

桑 原 正 明

東北大 ・応用生理

力丸 陽

犬摘出尿管を用いて実験し,ブ ロッカーを中心として

薬物の影響を検討し尿管運動について考察 した.

sucrose gap法 による観察ではノルア ドレナリンは膜

電位の脱分極をきたし興奮性を高めた.一 方,イ ソプロ

テレノールは膜電位に著明な変化をきたすことな く興奮

性を低下させた.

ア ドレナリン,ノ ルアドレナリンを投与する場合,あ

らかじめαブロッカーであるレギチンを投与 した もので

は,そ の作用が逆転 し抑制的に 作用 した.こ のことは

「血圧に対するアドレナリンの逆転作用」と同様の機序
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に よ る と思 われ,尿 管 に も αお よ び βレ セ プ タ ーの 存 在

が あ る と考 え られ る.こ の 考 え は レ ギ チ ンが ノル ア ドレ

ナ リン の興 奮 性 を逆 転 させ,イ ンデ ラー ル が イソ プ ロテ

レ ノ ール の抑 制 作 用 を ブ ロ ッ ク した こ とか ら も推 察 され

た.

0.5msec,30Hz,5secのtrain刺 激 に よ る収 縮 は レ ギ

チ ン1×10-5g/ml,イ ンデ ラー ル1×10-5g/ml,ア トロ

ピン1×10-5g/ml,テ トロ ドトキ シ ン5×10-7g/mlの

いず れ に も影 響 を うけ なか った.

以 上 の こ とか ら,ノ ル ア ドレ ナ リンの 作用 は 平滑 筋 に

対 す る直 接 作 用 で あ り,尿 管 運 動 に 神 経 組織 が機 能 的 な

影 響 を お よ ぼ して い る可能 性 は 少 な い.同 時 に 行 な った

組 織 化 学的 な検 索 で も輸 精 管 に く らべ コ リン エ ステ ラー

ゼ,お よび カ テ コ ール ア ミン の 螢 光 は 著 し く乏 し く,

こ うした結 果 も今 回 の実 験 結 果 を裏 付 けて い る と思 わ れ

た.

5.　 広 汎性子 宮全剔術後の 神経因性膀胱に対

す る薬理 学的作用

千葉大 ・泌尿器科

北村 温,遠 藤 博志,嶋 田 孝 男

百瀬 剛一

神経線維の破壊により,そ の線維により直接支配 され

ていた器官が,そ こに働いていた伝達物質に敏感に反応

するようになることは除神経の効果といわれている.こ

の原理を神経因性膀胱の診断に応用 したの はLapides

らで ある.我 々もメコリールを用いて,広 汎性子宮全別

術後の神経因性膀胱に対 して,そ の反応を試みた.

対 象:主 として千葉大学医学部産婦人科学教室にて,

広汎性子宮全剔術を受けた患者32名 である.

方法:LapidesやGlahnの 方法を参考にし,あ らか

じめ膀胱に生理食塩水100mlを 注入し,膀 胱内圧計を

接続,つ いでメコリール7mgを 筋注,26分 間膀胱内圧

の変化を記録 した.

結果:膀 胱内圧曲線の変化は,メ コリール投与後,ほ

ぼ1分30秒 前後に,急 激に内圧の上昇をみるもの,お

よび徐々に内圧が上昇し,約10分 後に最大膀胱内圧に

達するものがあり,頻 度は前者の方が多い.ま たこの反

応における最大膀胱内圧と最大尿流率,残 尿量との関係

をみると,最 大膀胱内圧10mmHg以 上の ものについて

は,最 大尿流率は下 り,残 尿量は増加 し,排 尿障害が著

しいようである.こ の方法を同一患者について三週間後

再び実施したところ,か な り細部まで一致する膀胱内圧

曲線がえ られ た.こ のことか ら再現性 も高いようであ

る.

以上より,広 汎性子宮全別術後の排尿障害の大 きな原

因の一つは膀胱支配神経の損傷であり,こ の方法は神経

の損傷程度を一部あらわす ものと考えられる.

討論

質問 桑原 正明(秋 田大 ・泌尿器科)

(1)　メコリール投与によるresponseの 違 いは何による

ものか.

(2)　交感神経系薬剤を与えた場合はどうか.

回答 北村 温

内圧曲線の変化は大体三型に分かれるが,そ れぞれに

ついての機序は不明である.

質 問 菅原 一郎(阪 大 ・第一外科)

外来神経のみを切断してdenervationと いい,Cannon

のlaw of denervationを 適用するのは,お か しいと思

うが.

回答 北村 温

denervationは 臨床例では,確 実性について不明であ

る.

追 加 力丸 暘(東 北大 ・応用生理)

膀胱壁内には神経節が存在す るの でdenervationと

い うよりはdecentralizationと 言 う方が正 しいと思 う.

6.　 マ ウス精管の交感神経支配について

塩野萎研究所

中西 弘則,武 田 寛

第7回 本学会において生体モルモット精管の接合部電

位につい て報告したが,今 回はマウス精管についてin

 vitroで 同様の実験を行なった.下 腹神経の低頻度反復

刺激(0.1～5Hz)に よって誘起される接合部電位は著

明なfacilitationを 示 したが,こ のfacilitationの 程度

は刺激強度または刺激頻度 に よ り影響 された.ま た,

3～5Hz以 上 の刺激ではfacilitationを 示 した後dep-

ressionに 移行した.下 腹神経を精管 ・精嚢分岐部より

中枢側で刺激した時に得 られる接合部電位は,神 経節遮

断薬の投与により強 く抑制される.末 梢側刺激による接

合部電位はほとん ど影響されないので,他 の哺乳類にお

いて報告 されているように,マ ウスにおいて も精管 ・精

嚢分岐部の近 くに神経節が存在することを示す.

節後線維刺激によって誘起 される接合部電位は中等量

のyohimbine,hydergineま たはguanethidineに よ っ

て抑制 されたが,tolazoline(4×10-5g/ml)で は抑制 さ

れなかった.ま た,こ の接合部電位の大 きさは中等量の

atropineお よびphysostigmine投 与 により影響 されな

かった.し たがって,マ ウスの精管平滑筋を支配する下

腹神経はadrenergic優 位であり,cholinergicの 関与は

少ないよ うに思われ る.

また,下 腹神経を副睾丸側よ り刺激して も接合部電位
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を記録 し得た.こ の刺激によって誘起される接合部電位

も前立腺側刺激の時と同じように著明なfacilitationを

示 した.

7.　 家 兎精 巣 の収縮性 に対す る 薬物お よび電

気刺激の影響

東北大 ・応用生理

力丸 暘

摘出した家兎精巣を半切し,Krebs液 中でその張力変

化を等尺的に記 録 した.acetylcholine(ACh),nora.

drenaline(NA),adrenaline(ADR)お よびisoproterenol

(ISO)は いずれ も家兎精巣片を収縮 させ る.こ のうち

AChに よ る収縮はC6に よって は抑制を受けないが,

atropineに よ り完全に抑制される.こ れ に対 しNA,

ADRお よびISOに よる収縮は α-遮断剤によ り抑制 さ

れ弛緩が現われ る.こ の弛緩はさらに β-遮断剤 を投与

すると完全に抑制される.

と こ ろで家兎精巣片は交流 フィール ド刺激あるいは

DMPPに 対 して も収縮を示す.こ れ らの収縮はphyso-

stigmine,C6,あ るいはatropineで はほとんど影響を受

けず,brettliumに よってのみ抑制される.こ れ らの事

実は家兎精巣にア ドレナリン作働性神経が存在すること

を示唆している.

家兎精巣片の薬物あるいは交流フィール ド刺激による

収縮は精細管および血管を出来 るだけ除いた白膜だけの

標本で も全 く同様に認められる.し たが って家兎精巣片

の薬物および電気刺激に対する収縮あるいは弛緩反応に

は主として白膜が関与 しているものと考えられる.

家兎精巣片はさらに自発的収縮をおこなっている.こ

の自発的収縮はTTXやatropineで は影響 を受けない.

しかし平滑筋の興奮性あるいは収縮性を抑制すると言わ

れているMnを 投与すると自発的収縮は認められな くな

る.こ の場合には同時に交流 フィール ド刺激に対する反

応なども消失する.こ のことか ら家兎精巣片の収縮に関

与しているのは平滑筋あるいはそれと類似の細胞であろ

うと考えられる.こ れ ら精巣の収縮性は精子の輪送に何

等かの役割 りを有する可能性がある.

討論

質問　 矢ケ崎 修(大 阪府大 ・家畜薬理)

ISO単 独による収縮がかな り強 く,α-blocker使 用 時

にも,そ れ程大 きな弛緩がみ られないがその点について

どう考えるか.

回答　 力丸　 暘

(1)　収縮お よび 弛 緩に関してはアドレナリンが一番

potencyが 強 い.

(2)　イソプロテレノールでは時に最初から弛緩がみと

められることがある.

質問 砂野 哲(札 幌医大 ・第2生 理)

cholinergic innervationに ついてどうお考 えですか.

回答 力丸 暘

C6あ るいはatropineが 無効であるので,cholinergic

 innervationを 思わせる所見はない.

8.　 妊 娠 子宮の重量増大因子に 関 する研究-

妊 娠 ウサギ子宮のD.N.A.,R.N.A.量 に

ついて

日本医大 ・第一病院 ・産婦人科

後藤 政明,鈴 村 正 勝

日本医大 ・第一生化学

長野 弘

子宮が受精後急激に大 きくなる理由を明らか に す る

ために,今 度我々は妊娠の経過 を追 って,子 宮筋 の

D.N.A.,R.N.A.,蛋 白質を定量 した.実 験材料は体

重2500g以 上の成熟雌 ウサギを用い,妊 娠 ウサギは雄,

雌 を24時 間同室させ,こ れを妊娠第1日 目とした.

実験方法はウサギの子宮摘出後,子 宮内膜をメスにて

除去し,濾 紙で水分および血液をできるだけ除いた.非

妊例では体部 と頸部,妊 娠20日 目以後では体部を胎盤

附着部 と非附着部に分け,各 々の重量を測定しガラスホ

モジナイザーを用いて,リ ン酸Bufferで20分 間ホモジ

ナイズした.D.N.A.,R.N.A.,はSchnidt-Thanhauser

の方法で,蛋 白質はLowryの 方法で定量 した.そ の結

果,

1.　 子宮筋の総重量は14倍 になり,そ の内分けは,

細胞数が3倍 で細胞の容積は5倍 になっていた.

2.　 細胞数は妊娠10日 目頃までに増加し,そ の後に

細胞の肥大が起 こり,肥 大時にR.N.A.,お よび蛋白質

が増加している.

3.　 R.N.A.は 妊娠末期で非妊の9倍,蛋 白量 も9倍

であり,R.N.A.の 増加は蛋白量の増加と常に密接な関

係がある.

4.　 頸部 と体部では異 って,頸 部では細胞数が最後ま

で増加し,細 胞の肥大は少ない.ま た,妊 娠前期までは

頸部の方が蛋白量が多い.

5.　 胎盤附着部が肉眼的にはっきり判るよ うに な る

と,附 着部子宮筋のR.N.A.,蛋 白量は他の部分より多

くなる.

討論

質問 和田 謙郎(岩 手医大 ・第二生理)

細胞数の増加は子宮筋層について確かめられたか.細

胞分裂の像を子宮筋層内にみとめたか.

回答 後藤 政明
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子宮全体ではなく,内 膜を除去した もので組織学的に

は行なってお りません.

追加 鈴村 正勝(日 本医大 ・産婦人科)

1.　 本研究は生化学的に研究したもので,組 織学的に

は系統的に検査していないが,内 膜などではないにして

も増殖(細 胞分裂)が あると思われる.

2.　 増殖の原因が性ホルモンによるか,伸 展によるか

は研究の予定である.

9.　 超 音波Doppler法 の子 宮収縮 にお よぼ

す影響

日本医大 ・第一附属病院 ・産婦人科

鈴村 正 勝,柴 山 雄一,武 井 二 郎

長 田 勝 彦,石 原 楷輔,遠 藤 正達

萩 野 豊

近年,妊 娠の早期確診法および分娩時の監視法として

超音波による診断法が確立 されたが,と くにDoppler

法 はその使用法の簡便さ,低 価格等によって急激に汎用

され るようになった.し かしこのDoppler法 超音波の

子宮収縮および胎児(仔)へ の影響についてはその研究

が少な く,と くに妊娠早期子宮筋への影響および分娩時

の数時間ないし10数 時間にいたる連続使用の際の子宮

収縮におよぼす影響 については,本 法が外部か ら与える

エネルギーによるものであることを考慮すると,一 日も

放置すべ きではなく,慎 重かつ詳細な専門的な研究を必

要 とするものである.

ホルモン処置を行なった非妊去勢家兎,無 処置家兎,

妊娠末期家兎,非 妊ヒト子宮,妊 娠ヒト子宮について実

験を行 な った.使 用超音波は2.25MHzの 発信周波数

で出力40mW/cm2,直 径3.8cm円 板型の ものを30分

ないし1時 間子宮に照射した.子 宮収縮を回数,周 期,

振幅,Patternの 変動についてBallon法 お よびOpen-

end-catheter法 で測定したが,著 しい変動は認め られな

かったが,多 少減弱の傾向を認めた.さ らに子宮収縮に

およぼす影響を詳細に研究するため,成 熟雌ラット(350

～450g)を 開腹し腹腔内に生理的食塩水を満し,片 方

の子宮角に2.25MHzの ドプラーを60分 当て,対 照と

して残 りの子宮角を同時にOsO4(オ ス ミウム酸)に て

固定し電子顕微鏡にて1～4万 倍で観察したが,子 宮筋

細胞には特記すべ き変化は認められなかった.ま た,成

熟家兎産褥子宮を用い産褥48時 間後に開腹し針電極双

極誘導法を施行,子 宮筋電図を観察した.発 信周波数

2.25MHz,出 力40mW/cm2の 探触子を用い,誘 導部位

に15分 間照射し 照射前後の変化を観察し た が,spike

 burstの 変化は認められなかった.東 大穂垣 らの報告 と

多少異なる結果を得た.

10.　 脊 髄前根切断末梢端刺激の子宮収縮 にお

よぼす効果

岡山大 ・第二生理

森 魏,禰 屋 俊昭

子宮の神経支配に関しては子宮体部の遠心性神経 と求

心性神経が脊髄を出入する高さに差がある,子 宮体部の

収縮 と疼痛 とは神経学的に分離している,と い うClel-

andの 仮 説が臨床的に広 くとりいれ られ伝達麻酔による

無痛分娩の理論的根拠をなして きた.し かしその根拠 と

なる文献を詳細に検討すると種々の問題点があ り,と く

に遠心路については不明な点が多 く認め られる.そ こで

我々はChloraloseで 麻酔した 産褥イヌを用い脊髄前根

および後根(第2胸 髄～第3仙 髄)切 断末梢端の電気刺

激が子宮角,子 宮体部の運動におよぼす効果を検討しつ

ぎの結果を得た.

1.　第13胸 神経～第4腰 神経の前根切断末梢端を刺

激すると子宮体,体 部の運動は,一 過性の充進後抑制さ

れた.こ の効果は下腹神経を1側 切断すると減弱し,両

側性に切断した後には完全に消失した.

2.　 第2,3仙 骨神経前根あるいは第1尾 骨神経の切断

末梢端の電気刺激により子宮角,体 部の 運動は充進し

た.こ ゐ効果は子宮角におけるよりも子宮体部の運動に

より顕著であり,刺 激側と同側の骨盤神経切断により完

全に消失した.

3.　 第2胸 神経後根から第2仙 骨神経後根にいたる脊

髄後根切断末梢端の電気刺激は子宮運動に何等影響をお

よぼさなか った.

4.　 さ きに本学会で報告した子宮の求心路についての

研究 と組合わせると,イ ヌの子宮神経支配の脊髄を出入

する高 さには差のないことが分 った.

討論

追加 鈴村 正勝(日 本医大)

下腹神経支配の状態は,動 物の種類により相当の差異

がないだろうか.す くなくともヒトの下腹神経末梢は肉

眼的には追及が困難なほど細 くなっていることを経験し

ている.

11.　食道胃接合部の内圧筋電図

千葉大 ・第二外科

塩田 彰郎,佐 藤 博,平 島 毅

西村 明,田 紀克,原 輝彦

三好 弘文,竹 島 徹

管内誘導法食道内圧 ・筋電図同時記録により,正常人

の食道胃接合部(下 部昇圧帯)の 運動機能を検討し,つ

ぎの結果を得た.
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1.　 空嚥下による食道陽性波の 発現時間は,正 常34

例平均でみると上部食道2.5秒,中 部3 .6秒,下 部4.4

秒,接 合部6.4秒 であ り,接 合部では陽性波の立ちあが

りがとくに遅れていた.

2.　 接合部における内圧変化は二相性波形が特徴であ

るが,陽 性波の最大波高が胃側へい く程小さくなるのに

対し,陰 性波の最大波高は胃側へいくにつれて逆に大 き

くな り,呼 吸相変換点PRRの 胃側1cm附 近 で最 も著

明に記録 された.

3.　 活動電位は食道各部位において陽性波に先行し
,

正常20例 平均の発現時間は,上 部食道1 .3秒,中 部3.2

秒,下 部4.1秒,接 合部4.8秒 であり,陽 性波でみられ

た接合部における発現の遅れに対応する活動電位の遅れ

は認められなかった.

4.　 内圧 ・筋電図同時記録により接合部における内圧

変化 と活動電位 との関係をみると,両 者の発現時間の差

はPRRよ り1cm口 側 附近から胃側へ近づ くにつれて,

すなわち,陰 性波の発現する部位で大 きくなっていた.

また,陽 性波の最大波高は陰性波の最大波高の大 きい部

位で逆に小さくなっていたが,活 動電位の最大振幅は各

部位でほゞ一定であった.

5.　 接合部において陰性波に先行あるいは一致した活

動電位が得 られず,陰 性波の後半から陽性波の立ちあが

りにかけてみられた.

6.　 以上のことか ら陰性波の後半にみ られる活動電位

は,こ の部位の筋活動により陰性波が発現したことを意

味するものではなく,つ ぎに発現すべき陽性波に対応す

るものであり,こ の陽性波は,先 行しているものと考え

られる.

7.　 接合部の弛緩は,こ れに対応すると思われる活動

電位が,本 法によっては採取出来ず食道の筋活動によっ

て起 こるものか否かについては不明であった.

討論

質問 菅原 一郎(阪 大 ・第一外科)

内圧,筋 電図の解釈については,賛 成である.食 道上

中下部の陽性波は蠕動波として理解で きるが,接 合部の

陰性波(弛 緩)は 筋活動によるものではな く,延 髄 を通

っての反射のために起 こるのではなかろうか.

回答 塩田 彰郎

接合部における陰性波は嚥下につゞく弛緩 と思われ る

が,上 部食道にみ られる陰性波(1次 波)と は本質的に

別な ものと思われる.

追 加 中山 沃(岡 山大 ・第二生理)

食道胃接合部の弛緩は上部食道伸展による反射の もの

と考えられ,こ の部が平滑筋で構成 されているネコ,ヒ

トなどでは内反射による抑制 も考えられる,

12.　 胃筋層の厚さか らみた部 位的差異

慈恵医大 ・第二外科

吉 田 完,吉 川 圭一,岡 野 四郎

藤巻 延 吉,内 田 誠,青 木 佑 介

中村 紀夫,田 口 義文,長 尾 房大

私どもは,胃 筋層構成について,本 学会において発表

してきたが,今 回は,胃 筋層の厚さを,顕 微鏡的に計測

し,そ の部位的差異について検討したので報告する.

検査材料は,人 の剖検胃20例 で,大 弯を用いて粘膜

面を観察し,粗 大病変のないことを確認してから後,そ

のまま,ホ ルマ リン液に固定保存したもので,胃 角がそ

のまま残 った形で固定されてい る ものが大部分であっ

た.ま ず,こ れ らの標本の粘膜を剥離して,胃 筋構成 を

観察した.こ の胃筋構成に 従って,1標 本について24

部位(516個 所)の 小切片を切 り出し,マ ッソン氏染色

を行なってから後,object micro-meterで,胃 筋層の厚

さを観察した.

全体的にみて,各 計測個所 ともに,個 体差が大 きく認

められたが,胃 底部頂(環 状筋分布区域最上部)が ,一

番薄 く,幽 門下部が一番厚かった.胃 体部は,お およ

そ,上 記2者 の中間の厚さをしめしたが,複 雑な胃筋構

成に従って,観 察個所相互間に差異を認めた.私 ども

は,個 々の胃における胃筋層の部位的差異を知るため

に,胃 底部頂の厚さを基準 として,各 部位の比率を求め

て,こ れ らの平均値を求めた.こ れを用いて,各 部位の

標準的な厚さを割 り出し,胃 の横断面図,お よび縦断面

図を作成し,各 部位における前後,上 下相互間の部位的

な厚さ関係を調べた.噴 門から胃底部にいたる横断面で

は,噴 門は,周 囲の部分よ りも厚 くなって お り,と く

に,前 後壁の斜走筋束の通る両外側は厚 くなってお り
,

このため小弯に相当する部分は,溝 になっている.こ の

ことは,い わゆる幽門輪と比べて,特 記すべ き形態であ

る.胃 体部中央を通る横断面,境 界輪状筋東部の横断面

および,胃 小弯縦断面からみると,私 どもが胃筋構成か

ら,潰 瘍の発生部位 として取 りあげた,い わゆる上部 ヒ

ズ ミ域は,前 後壁側が厚 く提防状となり,下 側の境であ

る境界輪状筋東部は,小 弯部が厚 くなってお り
,筋 層の

厚さの面か らみて も,ヒ ズ ミの強い部分であ る とい え

る.

討論

質問　 大井 実(東 京厚生年金病院)

1)噴 門筋 ・2)幽 門筋 ・3)境 界輪状筋束(吉 田)そ

れぞれが他部筋よりも厚 く計測されたとの貴報告に興味

をひかれた.す なわち貴報告は1)噴 門括約筋 ・2)幽 門

括約筋 ・3)上 部ひずみ域(大 井)の ような 胃運動機能

上の概念 と直接関連をもつ可能性が推論 されてくるが
,

これについての貴見をうけたまわりたい
.な お,本 報告
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は前演題の食道胃接合部機能とも関連し,興 味をおぼえ

た.

回答　 吉田　 完

1)　 噴門部の機能 に関しては,私 どもは検査していな

いのでわか らない.

2)　 幽門輪は,形 態的にみて,何 か括約筋の如 き作用

があると想像 されるが,実 際には,わ か らない.

3)　 この問題(境 界輪状筋束)に 関しては,あ とで胃

筋電図の部位的差異について報告するが,関 連性がある

と考えられる.

13.　 腹 壁皮 膚 より試みた胃電 図の誘 導(第2

報)

千葉大 ・第一外科

海保 允,緒 方 創,横 山 宏

本多 満,小 野健次郎,綿 貫 重雄

ヒトの胃電図;胃 電図を誘導した27例 の患者の平均

値の内訳は

イヌの実験;筋 電図がspike potentialとslow wave

か らなることは,諸 家の研究により明 らかである.反 面

細胞外誘導のslow waveを 筋 電図とすることに異論を

唱える人 もあるが…….こ の2種 の波形が腹壁から誘導

される可能性を検討するために,成 犬10頭 を用い麻酔

下に実験を行なった.こ の際誘導を容易にするための条

件を設定した.す なわち十二指腸の一部あるいは胃前庭

部の一部を腹壁腹膜に固定し,そ の他の部分を出来 るだ

け腹壁から遠 ぎけた.

(1)前置 増巾器(差 動入力,入 力抵抗1011Ω)→(2)active

 bandpass filter(0.01-20Hzの 範 囲で可変性,減 衰率24

db/oct)→3)直 流増巾器→(4)ペンレコーダーの装置 を使

用した.

結果

1)　 腹壁より誘導した胃電図および十二指腸電図は,

細胞外誘導のslow waveと1対1に 対応し,波 形が近

似している。電位は後者の約1/4の 大 きさである.

2)　 腹壁 より誘 導した十二指腸電図は運動曲線 と必ず

し も相対関係にな く,運 動が停止して もslow waveが

存続する限 り証明される.

3) bandpassfilterの 濾過範囲を変えてslowな 変化

を遮断し,増 巾器の利得を20倍 にすると,spike poten-

tialに 対応する胃電図が誘導され る.双 極誘導はS/N

比 を向上する.電 位は約1/40の 大 きさである.

討論

追加 田北 周平(徳 島大 ・外科)

お示しの皮膚面からの曲線が内臓そのものの活動電位

であるかどうかは検討を要する点があるが,少 なくとも

胃律動の電気曲線である以上,臨 床的意義は あ る.約

20年 位前に寺元氏が管内導出で同程度の発表をし て い

る.腸 のBiebl's loopの ごとき形態を実験的に作成 され

て,内 臓の活動電位を2つ の層で同時記録を試みられる

な らば,皮 膚面導出の可能性が確立されることであろう.

14.　 胃活 動電位に関す る実験的研究

東邦大 ・第二外科

宇仁 豊,継 行男,柏 木 孝夫

河上 洋,竜 礼之助,小 沢 哲郎

柴 田 族光,菊 地 裕,粟 津 三 郎

胃運動に関する胃壁各筋層の動態を比較するために活

動電位を指標にして実験的検討を試みた.実 験には犬胃

を使用し双曲針電極を埋没して慢性実験 とした.対 照群

は胃前庭部に電極を 胃軸に沿 って1.5cm間 隔に4点 並

べた ものおよびこれと直角に交わる線上に同じく1.5cm

間 隔に4点 ならべたものを使用した.実 験群は胃壁各筋

層の連続を各個に遮断した条件をつくるために前庭部で

巾2cmの 横切離を行ない縦走筋の連続を断った分節部

分を作成したもの(第I群)お よび同部で巾2cmの 平

行縦切載を加えて輪状筋の連続を断った切載片を作成し

たもの(第II群)の2群 に分ち それぞれその 上下およ

び対照群との比較 を行なった.そ の結果対照群では前庭

部に長軸力向においた もので は40～100μVの スパイク

放電がみられ これ らは時にバーストを形成しながら一定

の周期(11～12秒,頻 度毎分5～5.4個)で 噴門側より

幽門側へ伝播する所見がみられる.こ れに対し胃角部下

より横軸方向においた ものでは同様なスパイク放電が常

に各点とも同期的に出現し発生頻度 もほぼ一定である.

実験群で胃縦走筋ならびに輪状筋をそれぞれ各個に遮断

した条件下で活動電位の発生状態をみると,

i)　縦 走筋遮断により放電活性には変化は少ないが放

電間隔は延長し同時に放電の周期性が乱れ,と く

に興奮伝播時間が延長した.

ii)　縦走筋遮断によりその下部で もほぼ同様の放電様

式を示すことが認められた.

iii)　輪状筋遮断を行な うと遮断部においては放電活性
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の低下がみられるが放電間隔は不変で周期 性をほ

ぼ維持された.

iv)　放 電周期の乱れおよび興奮伝播時間の延長は縦走

筋遮断により著明であった.

討論

質問 入山 圭二(三 重大.第 二外科)

(1)　活動電位を誘導した時期は手術後何 日目か.

(2)　逆蠕動放電が実際の逆蠕動運動 と一致するものか .

特 に双極電極の場合はどうか.

回答 宇仁 豊

導出時期について は ほ ぼ全例第2週 目に導出してい

る.一 応一乃至三週以内とした.こ れは筋電図上で吻合

部両側の電気的同期の未だみ られない時期が望まれたか

らである.逆 蠕動放電については,今 後追試を行な う予

定である.

追 加 継 行男(東 邦大 ・第二外科)

1)　 導 出の時機の問題については上下が同期しないと

いう実験条件 として1～3週 間後を求めたのみで
,ス ラ

イドに示したものでは2週 間後のものが最 も多いとい う

ことでその他に特に意味はない.

2)　 逆蠕動放電の件については双極電極法の場合,ど

ちらが先に出るか ということで判断しているが,こ の問

題については更に検討を続けてみたいと思 う.

15.　 犬 胃各部におけ る輪状収縮力の差異

慈恵医大 ・第二外科

松 山 裕,田 中 直樹,古 賀 毅 継

松島 孝雄,岡 田錬 之助,井 上勇之助

長尾 房大

胃が蠕動運動を行なって い る際,そ の各部分につい

ての,収 縮の差異を求める目的で,つ ぎの実験を行なっ

た.

10～15kgの 雑種成犬26頭 を ラ ボナール静脈麻酔下

に開腹し,6素 子のひずみ計により,胃 の輪状方向の収

縮 を調べた.こ れは5mm間 隔の2本 の釣針の間にはた

らく収縮力の変化 を,ス トレンゲージで測定するように

した ものである.蠕 動運動を起 こさせる一定の負荷とし

て は,ネ オスチグミン0.025mg/kgの 静脈内注入を用

いた.

まず胃底部および胃体部上部には,輪 状収縮は認めら

れなかった.胃 体部中部より起発した蠕動波は,次 第に

その強さを増しながら幽門部に向 う.し かし幽門輪直前

部では,少 し収縮力の減少するのが認められた.つ ぎに

4例 については,ネ オスチグミンの反復刺激により,幾

度 も収縮運動を起させ,小 弯側,前 壁中央部,大 弯側の

6ケ 所ずつ,計18ケ 所 より記録を行ない,測 定後,胃

を取 り出し,筋 層を露出させ,記 録点と筋層との位置的

関係について検討を加 えた.こ れによると,収 縮運動の

記録 されたのは,幽 門か ら胃底部環状筋のすぐ下の斜走

筋領域の上限迄であった.胃 において輪状収縮運動の認

められないのは,胃 底部環状筋領域だけであることにな

る.小 弯側から記録した収縮力を比較してみると,胃 体

部中部と胃角部さろに前庭部 との間の比は,1.5:1:2と

な っていた.こ の胃角部か らの記録点を筋層上でみてみ

ると,丁 度内側斜走筋束の曲 り角を記録した事がわかっ

た.ま た収縮数とい う点よりみると,胃 体部上 ・中部,

特 に大弯側か らは,毎 分1～2回 のゆるや か な波が得 ら

れ,前 庭部すなわち斜走筋のない区域がらの記録では,

毎分4～5回 のするどい波を認めた.こ れ らのことは,

刺激の強い場合の斜走筋の役割を示すと思われる.斜 走

筋は,む しろ輪状筋のはたらきをさまたげているとい う

印象である.

討論

質問　 中山 沃(岡 山大 ・第二生理)

最後のスライドで上の方の リズムが遅 く,下 の方が早

いのは,全 く上 と下が別個に収縮していたのか どうかた

ずねたい.く びれが生ずるのは斜走筋がな くなる所かど

うか もたづねたい.

回答　 村山　 裕

胃体部上部中部か らの大きな波 と幽門部からの小 さい

波における収縮数の差については,輪 状筋に対する斜走

筋の混在の影響を考えているが,も う少し実験,検 討を

つづけたい.

質問 田北 周平(徳 島大 ・第一外科)

胃の収縮力を論ずるためには,基 本律動を対象にする

ことも必要だが,内 容を与えた場合(適 当な内圧を加え

た場合)の 胃運動の力学を考えることが必要であるが,

その点のご観察はないか.

回答　 村山　 裕

肉眼的な収縮輪は幽門前庭部では明瞭だが,胃 角部で

は,一 定の傾向はいえないと思われた.

16.　 拡 張刺激による胃収縮圧の変化

琵琶湖胃腸病院

菅 原 侠 治,竹 林 政 史,光 吉 靖夫

加藤 守彦

胃壁を伸展または拡張すると,胃 の収縮力の変化する

ことが知 られている.わ たくしどもは,動 物を用い,一

定条件下に胃に拡張刺激をあたえ,こ れに対する収縮圧

の変化を定量的に観察しようと試みた.

実験方法:雑 種成犬を用い3群 に区別した,

I群 はいわゆるinnervated antral pouchとHeiden-
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haim pouchを 有する6頭,II群 は,迷 走神経切離の影

響をみるため,I群 の中か ら経胸的迷走神経切離術 を施

行した3頭,III群 は,い わゆ るdenervated antral

 pouchとHeidenhaim pouchを 有する5頭 である.

antral pouchの 拡張刺激ならびに収縮圧の 測定には,

容 量約30ccの ゴム製バルーンを用いた.バ ルーンの拡

張には空気を用い,antral pouchに 挿入したバルーン

内圧が,100,200,400,600,800,1000,1200mmH2Oに

なる如 くし,拡 張刺激持続時間は10分 間として,こ の

間におけるantfal pouchの 運 動を電気内圧曲線描記法

を用いて観察記録した.

実験結果:1)各 実験群 とも拡張刺激が大なるに従い

収縮圧 も増大し,I群 およびII群 で は600mmH20の

拡張刺激時に,ま たIII群 で は400mmH2Oの 拡張刺

激時に最大収縮圧を示した.

2)　 最大収縮圧は,I,II,III群 で それぞれ,635,

807,1671mmH2Oで あった.

3)　 収縮頻度は拡張刺激で各群 ども多少増加した.そ

の最大収縮頻度はI,II,III群 でそれぞれ,24.2,24.3,

16.0(収 縮数/5分 間)を 示した.

4)　 拡張刺激に対する反応は,I,II群 間には有意の

差がなく,III群 において,有 意差をもって,低 い収縮

頻度,お よび高い収縮圧を示した.

討論

質問 田北周平(徳 島大 ・第一外科)

antrumの 伸展実験は直ちにgastrin効 果 の増強につ

ながるはずであるか ら,本 実験の成績になんらかの影響

があるか.

回答 菅原 侠治

ガス トリンが胃運動に大 きな影響を与 えるので,出 来

るだけbasalな 状 態で実験を行な うため,そ のひとつの

目標 として,Heidenhaimp ouchか らの酸分泌が無いこ

とを確かめた.

追 加 白鳥 常男(東 北大 ・第一外科)

胃に横切離 を加えると切離下部胃に運動機能の亢進が

み られ,迷 切 を加え る と 胃の運動機能が減弱すること

を,し ばしば報告して来た.演 者は私共と異なった観察

法で,特 に幽門部の運動機能を観察し,私 共 と同じよう

な成績を報告されたことは非常に興味深い.

17.　 低 周波刺激 による胃十二指腸の伝播につ

いての筋電 図お よび ひずみ曲線に よる研

究

慈恵医大 ・第二外科

井 上勇之介,田 中 直樹,古 賀 毅継

松 島 孝雄,岡 田錬 之介,村 山 裕

長尾 房大

胃腸管の 収縮伝播を知るため,45頭 の雑種成犬を用

い,胃 腸管に低周波電気刺激を加えて輪状収縮を起こさ

せ,そ の輪状筋収縮の伝播について,筋 電図とひずみ曲

線により観察 し,胃 ・十二指腸および胃十二指腸接合部

の蠕動運動について研究した.

まず,胃 筋に通電刺激を与 えて輪状収縮を起 こさせ,

それをひずみ曲線にとらえてみた.す ると,約6割 は,

刺激部位,刺 激程度のいかんにかかわらず,ま った く伝

播をみとめない.し かし,収 縮伝播をみとめた残 り4割

は,刺 激間隔や刺激電圧を変えて,任 意に伝播させるこ

とができた.そ こで,胃 腸を通電刺激したときの電位変

動を筋電図にとってみると,十 分な輪状収縮を起 こすに

足る通電刺激を与えると,多 くはまったく新しい電位変

動を発生し,slow spikeと 同様に伝播する.そ こで我

々は,こ れをartificial slow spikeと 名ず けた.こ れら

のことか ら,電 気刺激により起 こった輪状筋収縮の伝播

には,こ のartificial slow spikeが 先行すると考えられ

る.こ れは,さ らに筋電図とひずみ曲線を同時記録する

ことによ り確められた.

つ ぎに十二指腸の収縮伝播についてみると,幽 門輪以

下の どこの十二指腸を低周波刺激 し て も,spike burst

と輪状収縮が発生し,こ れ ら十二指腸の筋収縮は,収 縮

伝播距離5～10cmで 部位的差異はほとんどみられない.

また,正 逆両方向へ伝播がみられるが,下 方への伝播が

常に優位である.

最後に,低 周波刺激により作られた胃筋収縮が,十 二

指腸に伝播するか否かを検査した所,多 くの場合,胃 筋

収縮が強 く幽門輪にまで収縮がおよんだとき,十 二指腸

に収縮波が伝播することがわか った.し かし胃筋刺激に

より幽門輪に収縮が起こらないにもかかわらず,十 二指

腸に収縮のみられることがある.こ れは,胃 か ら,胃 十

二指腸接合部をこえて十二指腸に,電 気的伝播があった

と考 えられる.

討論

質問　 豊原 一宇(東 北大 ・第一外科)

低 周波電気刺激にて も,伝 播しないと思われた場合で

も十二指腸に興奮がみ られたのか.

回答　 井上勇之助

spikeburstが お こっていないときの み測定してい る

のでよくわか らない.
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18.　 胃 横切離 および迷走神経切離の胃 ・十二

指腸運 動 にお よぼす影響

東北大 ・第一外科

豊 原 一 宇,岡 林 敏彦,長 岡 謙

白幡 一夫,高 野 満夫,塚 本 長

籏福 哲彦,関 根 毅,金 子 靖征

横山 成紀,山 崎 匡,白 鳥 常男

胃横切離により切離下部胃に運動機能の亢進がみられ

ることは,す でに報告して きた.今 回はさらにこれ ら横

切離下部胃,と くに幽門輪部の興奮 が十二指腸の運動機

能にどのような影響をおよぼすかを観察 し,興 味ある知

見を得たので報告する.実 験は雑種成犬24頭 を用い,

ラボナール静脈麻酔下に気管内チューブを挿入し,人 工

呼吸器による調節呼吸下に開腹した.双 極針電極を幽門

輪部より3cm口 側 の幽門洞部に1コ,幽 門輪部より1

cm口 側 の幽門部に1コ,幽 門輪部より1cm肛 門側の十

二指腸球部に1コ,計3コ を装着し,ポ リグラフを用い

て同時記録,観 察した.

実験は,無 操作時を対照 とし,全 例 とも幽門洞部 と胃

体部境界部にて横切離を加え,そ の後さらに迷走神経切

離 を加 えて行ない,そ れぞれの群にて各部の活動電位を

観察,比 較検討した.実 験の結果,十 二指腸球部におい

て,幽 門輪部の放電に一定の時間差を もって後続するス

パイクまたはスパイクバース トがみられ るものがある,

つ まり胃か ら十二指腸へ興奮が伝播すると思われ るもの

があることがわか った.こ の点についてさらに検討して

みると胃か ら十二指腸へ興奮が伝播すると思われた もの

は24例 中8例 で33.3%,伝 播 しない ものは16例 であ

った.ま た各操作時の伝播すると思われたものの頻度は

対照では24例 中6例,胃 横切時では8例,胃 横切後迷

切時では6例 であ り,つ まり胃横切によって幽門輪部が

興奮 した時に伝播しやすいことがわかった.ま た興奮が

伝播すると思われるものと伝播しない ものとの差異をみ

ると,放 電間隔にはほとんど差異は認められ な か っ た

が,幽 門洞部か ら幽門輪部への伝播速度は伝播すると思

われるものの方が速か った.つ まり伝播すると思われる

ものは勿論であるが,伝 播しない もので も十二指腸球部

におけるスパイクまたはスパイクバース トの頻度は胃横

切による幽門輪部の興奮時に高いことから,幽 門輪部が

興奮すると,十 二指腸球部 も興奮すると考えられた.

討論

質問 井上勇之助(慈 恵医大 ・長尾外科)

横切後何分後に伝播の測定を行なっているか.

回答 豊原 一宇

(1)横切 して20分 ぐらいしてから,つ まりartifactな

どみ とめられな くなってか らデータとした.

追加 槇 哲夫(東 北労災病院)

胃の輪状筋収縮が,十 二指腸運動に密接な関係をもつ

ことは考えられるが,そ れを直ちに蠕動の伝播 としてよ

いか.

昨年のアメリカ外科学会だったと思 うが,メ ーヨ・ク

リニックから,十 二指腸運動のpace-setterは,十 二指

腸球部の起始部にあるようだとの報告があったが,そ れ

らの原著を十分吟味してみる必要があると思 う.

19.　 幽 門保存胃切除術後における胃運 動の影

像計測について

弘前大 ・第二外科

武内 俊,鈴 木 行三,阿 保 優

木村 克 明,岩 谷 昭雄,小 野 慶一

弘前大 ・中央放射線部

坂 本 哲夫,石 田 晃

幽門保存胃切除術は,胃 の良性疾患に対する新しい術

式であり,多 くの賛同者を得ている方法である.我 々は

本術式後の胃運動を経時的にX線 映画撮影 を行ない,写

し出された影像 を1秒 毎に トレーシングペーパーにスケ

ッチし一周期分を順次合わ せ て この運動を定量観察 し

た.結 果は幽門輪 より吻合線までの距離の大小で形態,

運動の回復過程に差を認めた.即 ちこの距離がないもの

は術後早期においては口側残胃の拡張が強 く蠕動 も不規

則で弱い ものが多く,6ヵ 月後になるとこの拡張 も改善

され保存幽門部の運動 も十分回復 し全体 として胃内容の

排出は正常胃に近 くなってくる.こ れに比し幽門輪 と吻

合線までの距離の大きいものでは保存幽門部の運動は術

後2週 目ですでに周期的蠕動出現を認めるが上部 と下部

の蠕動はまだ同期していない.し かし胃内容排出はこの

蠕動によりリズ ミカルに行われている.口 側残胃と保存

幽門部の蠕動が同期するまではこの群においては1ヵ 月

程度であり幽門輪 と吻合線 との距離が小さい ものよりか

なりすみやかな回復を示している.総 じて相方 とも術後

一定期間を経過すると正常胃の運動状態に近ず き
,胃 運

動に関する限 り他術式に比して生理的条件に近いことが

認められた.

討論

質問 石川 誠(東 北大 ・第三内科)

A,B群 での,酸 度の術前,術 後の変化はどのようか.

回答 武内 俊

胃液については現在検討中であるが,現 在まで集 った

データによると,術 後一過性に過酸を示すもの もあ る

が,総 じて2ケ 月以後は術前の50%以 下 になる傾向を

示している.後の機会にこれについて発表の予定である.

追加 愼 哲夫(東 北労災病院)

私がいわゆる幽門保存胃切除術を発表する時,命 名に
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迷 った.そ れ は 幽 門輪 部 を1.5cm残 して 胃 ・胃吻 合 す

る こ と も,結 局 はWangenstein等 の い うsegmental

 resectionを 拡 大 し た もの だ か らで あ る.そ れ と区 別 す

る意 味 でpylorus preserving gastrectomyと 命 名 し た・

広 義 に は 演 者 の い うA群 もB群 も幽 門保 存 胃切 除で あ

るが,文 献 上 か ら み る と,B群 は矢 張 りsegmental

 resectionと 表 現 し た方 が妥 当 と思 う.な お,ユ ー ゴス

ラ ビア のSerafimov教 授 も,無 酸 低 酸 の 胃潰 瘍 に演

者 と同 じ よ うなsegmental resectionを 行 な って い る.

な お石 川 助教 授 か ら質 問 が あ っ たが,わ れ わ れ の 経験 で

い わ ゆ る幽 門 保存 胃 切 除 の 方 が 成 績 効 果 は大 きい.

20.　 摘 出 モ ル モ ッ ト回 腸 標 本 に お け る 非 コ リ

ン 効 果 性 攣 縮 反 応 に つ い て

千葉 大 ・腐 敗 研 食 中毒 研究 部(薬 理 学)

久 我 哲 郎

モル モ ッ ト摘 出 回腸 標 本 に お い て,Hyoscine(10-8～

10-6g/ml)作 用 下 で,高 サ イ クル 経 壁 刺 激(40cps,0.2～

0.5msec,1sec,60sec間 隔)に よ り 攣 縮 反 応 を 生 ず る

こ とが で きる.こ の反 応 は,Tetrodotoxin (10-8～10-7

g/ml)で 可 逆 的 に消 失 し,Hexamethonium (10-6g/ml)

で は影 響 され な い.ま た,Hyoscineの 抗-ACh効 果 と

この反 応 の 間 には 相 関 関 係 が 認 め られ ず,こ の攣 縮 は非

コ リン効 果反 応 と 考 え られ る.Hyoscine応 用 前 の コ リ

ン効 果 性 反 応 は,低 サ イ クル刺 激 で最 大 の反 応 を示 すの

に 対 し,こ の 非 コ リン効 果 性 反 応 は40cpsで 最 大 の振

巾 を現 わ し た.刺 激 開 始 か ら 反 応 発 現 ま で の時 間 は40

cps刺 激 で2秒 前 後 を要 し,刺 激 頻 度 の低 下 に順 じ て長

くな る傾 向 を示 し た.ま た,低 サ イ クル刺 激 の後 で高 サ

イ クル刺 激 を与 え る と反 応 は著 明 に 促 進 さ れ た.抗

Histamine薬 との 相 互 作 用 の 上 か ら,こ の 攣 縮反 応 へ の

Histamine関 与 は否 定 され るが,Cyproheaptozineを 用 い

た 実験 か らは,5-HTと の 関 連 性 を否 定 す る に足 る結 果

は得 られ な か った.BaC12(10-6g/ml)は 攣 縮 反 応 を増

大 した が,こ れ に はpre-synapticな 影 響 が考 え られ る.

この 攣 縮 反 応 は 交 感 神 経 刺 激(perivascular stimula-

tion)に よ り,コ リ ン効 果 性 反 応 とほ ぼ 同程 度 の抑 制 を

うけ,そ の 抑 制 効 果 は,α-,お よび β-遮 断薬 に よ り減 弱

され た.

討 論

質 問 砂 野 哲(札 幌 医 大 ・第 二 生理)

1)　 実 験 時 の標 本 の トー ヌ ス は ど うか.

2)　 刺 激 か ら収縮 まで のlatencyは ど うか.

回 答 久 我 哲 郎

(1)resting tonusは と くに測 定 して い な い の で,は っ

き りした数 字 で 答 え られ な い が,多 少 のtonusが あ る程

度です.

潜時は40cpsの 反応は約2秒 前後,20,10,5cpsと 刺

激頻度の低下に伴い順次延長した.

質 問 力丸 暘(東 北大 ・応用生理)

モルモット結 腸 紐 な どで はtonusの ある状態では

hyoscine投 与後には単発刺激で弛緩が認め られ るが,

この場合には弛緩が認められず,tonusは 低い ものと考

えられる.こ のような条件で頻激刺激を与 えて現われ る

収縮は実際には抑制神経の刺激に 引 き続 い て起 こ る

rebound excitationの 可能性はないか.

回答 久我 哲郎

お尋ねのrebound responseはmyogenicと い う報告

があるようだが,私 の場合はneurogenicと 考 えている

ので,明 らかに異なる反応であると思 う.

21.　 イ レウス腸管における壁 内神経の意義

大阪大 ・第一外科

岡田 正,大 室 儁,桑 田 圭司

岡本 英三

イレウス初期に内容の停滞によって腸管壁が伸展され

ると蠕動が発生する事はよく知 られているが壁内神経が

如何に関与す るかは未だ不明である.腸 管伸展 ・解除に

伴 う壁内神経細胞の 変動をCh.E.染 色 を用いて形態学

的に追跡した.実 験は雑種成犬を用いて行ない,回 腸末

端附近で腸内腔にバルーンカテーテルを挿入し加圧伸展

を行なった.一 時間伸展により同部の神経細胞および神

経線維のCh. E.活 性 は著しく減少す る.伸 展解除する

とその後Ch.E.活 性は次第に回復し約 一 日で伸展前と

ほ ゞ同じ状態になった.こ の事は神経組織内でのaxonal

 flowの 概念を示唆する所見 と考 えたい.ま た,同 じ腸

管の粘膜をFalck氏 螢光法を用い て観察するとsero-

tonin螢 光 を示す細胞は一時間伸展後ではやゝ減少,さ

らに伸展を続けると一日後ではほとん ど消失した.今 後

精査を続 けて行 きたい.

22.　 小 腸吻合術後の機能に関す る検討

―特 に側 々吻合 について―

徳島大 ・第一外科

玉真 捷二,西 島 早見

小腸吻合術,と くに側々吻合術後の機能回復状態を検

討するために,わ れわれは,第I法(内 層全層縫合+外

層漿膜筋層縫合),第II法(内 層粘膜縫合+外 層漿膜筋

層縫合),第III法(全 層一層縫合)の 各種吻合法を採

用し,術 経後過に従って,吻 合腸管の強靱度を測定する

と と もに,細 胞外誘導法による腸管筋電図を記録観察



145

し,か つ組織学的観察を も行なった.

吻合部強靱度を耐圧試験により測定すると3方 法とも

術後2～3日 目では100mmHg以 下の低圧で吻合部に破

碇を生じたが,4日 目以後は次第に強度は増強し,2週

間後には正常に近い強度(200mmHg以 上)を 示した.

吻合術後,経 時的に開腹 し,Ag電 極 を用いて吻合線

上下の腸管筋電図を記録し,さ らに各電極部のspike間

隔について度数分布表にあらわし検討 した.術 後1週 間

では,吻 合部上下における電気的活性は低く,spike発

生周期は不規則で,4.5～5.5秒 間 隔の ものが全体の約

50%を 占めてはいるが,そ のバラツキは 非常に巾が広

い.術 後3週 間になると,各 部位 ともspike potentialは

高 く,spike発 生周期は7～8秒 間隔の ものもみ られ る

が,吻 合上,下 部 とも4.5～5.5秒 間隔の ものが約80,5%

に増加する.術 後2ヵ 月では吻合上下でそれぞれspike

発生が規則的に行なわれるようになるが,上 部では4.5

～5 .5秒 間隔の ものが87.6%,下 部では5～6秒 間隔の

ものが74.6%で あ り,上 下のspike発 生周期が一致す

ることが少ない.3ヵ 月後では,第II法 で吻合上下の

spike発 生周期が一致するようにな り,さ らに4ヵ 月後

になると3方 法とも,5～6秒 間隔の ものが約95%を 占

め,正 常の腸筋電図 とほぼ同様の形態を示した.

また組織学的にみると,吻 合部は粘膜,粘 膜下層,お

よび結合組織でたがいに癒合接着してお り,吻 合上部の

筋収縮による機械的刺激は,吻 合部組織を介して吻合下

部の筋に興奮発生 を誘発するものと考えられる.

討論

質問 松島 孝雄(慈 恵医大 ・第二外科)

(1)腸吻合を行なった場所はどこか.

(2)不関電極はどこにおいたか.

回答 玉真 捷二

(1)小腸全体の中央部にて吻合を施行した.

(2)不関電極は両側下肢.

23.　 大 腸全列(亜 全剔)の 病態生理 に関す る

実験的研究―大腸全剔(亜 全剔)後 逆転

腸管挿入時の腸管運 動―

三重医大 ・第二外科

松 本 好市,伊 藤 秀哉,藤 野 敏行

竹村 渥,田 中 丈二,入 山 圭二

畑田 健三,福 西 茂二,油 田 紘邦

大腸全別後の下痢を早 く回復せしめるために必要な腸

管の労作肥大を作製する目的で,回 腸直腸吻合時に回腸

末端5cmを 逆転吻合した.か かる場合の逆転腸管を中

心 として,腸 管運動を働作流とレ線シネにより追求し,

肥 大腸管形成過程を検討した.そ の結果,

1.　 逆転腸管は常に方向性を失な うことなく本来の蠕

動運動を行なう.

2.　 もっとも規則的な運動を行な うのは,逆 転腸管の

本来の口側端である.こ の状態は全期間を通じて変らな

い.

3.　 逆転腸管内での興奮伝播は,お おむね保たれてい

るが,上 部腸管との推進力のバランスの差と,逆 転腸管

内への内容物流入により,蠕 動波が消失する こ とが あ

る.

4.　 上部吻合線を境にした興奮伝播は全期間を通じて

認め られない.

5.　 この蠕動波の衝突を主体にして,12週 頃から上

部吻合線に慢性肥大化が早まり24週 に至る間に逆転腸

管全体と口側15cmの 腸管におよぶ.

6.　 形成 された低運動性慢性肥大腸管は,あ き らか

に,消 化管内通過時間を遅延せしめる.

7.　 全身状態を,ヘ マ トクリット,体 重,血 漿蛋白か

らみれば,回 腸直腸吻合(逆 転腸管非挿入)に 比し不利

な点はない.

以 上より,ほ ぼ目的を達 していると思われ るが,逆 転

腸管の運命,さ らに は全身状態に対する効果について

は,よ り一層長期の観察によって,そ の適否を決めるべ

きである.

討論

質問 岡田 正(阪 大 ・第一外科)

次 の二点に関しておたずねしたい.

(1)あ なたの作成 された慢性肥大腸管において組織学

的検索を行なっているか.

(2)慢 性肥大腸管の病態生理はどんな もの と考える

か.

慢 性肥大腸管の生成機転に関しては,あ くまで も筋層

の,過 負荷状態に対する一種の適応現象であ り,事 実筋

細胞一本一本の肥大,ま たhyperplasiaが 見 られる所見,

また壁内神経細胞に もhypertrophic changesが み られ

る所見 を考えて も明らかである.従 って長期過負荷状態

を続 けた後の一種のconsumptionと 混同されるべ きで

はないと考える.

回答 福西 茂二

(1)肥 大腸管の筋層の厚さを内輪筋層および外縦筋層

について測定していますが,神 経細胞については測定し

ていない,

(2)慢 性肥大腸管の運動態度は亢進に引 き続 き,低 下

が現われる.

質 問 植田 隆(大 阪小児センター)

逆蠕動に持って きた小腸分節は,そ れ よりoralの 腸

管の10cmを 含み,そ の逆蠕動分節全体 もhypertrophy

にな るのか.
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回答 福西 茂二

1)　 肥厚は口側吻合線を中心 として紡錘型に現われ,

5cmで は逆転腸管全体 と上部腸管15cmに およぶ.

2)　 犬 でA. mesenterica caudalis流 入部 より1cm

肛側 で直腸を切断し,逆 蠕動始発部を切除し,残 存直腸

は約10cmで あ る.

質 問および追加 辻村 武文(徳 島大 ・第一外科)

1)逆 転腸の長 さ(5cm)に 意味があるか.私 共では

3年 前に発表したが,5～30cmの 逆転腸で30cmで は

100%Sterben,20cmで80%,5cmで は全例生存した.

2)　 逆転腸の方向性については,2年 以上経過 して も

小腸本来の方向性を保っていた.

回答 福西 茂二

1)　 20cm逆 転腸管挿入時は80%の 死亡率であった.

これは文献的に もおおむね一致している.

2)　 20cm逆 転腸管挿入時の死亡率が高 く,5cmと し

た.

追加 矢ケ崎 修(大 阪府大 ・農)

演題41に 示 す結果か ら,内 腔加圧を行なった場合起

こるCM収 縮は本来両方向性伝播を示すものであるが,

壁 内神経とそのnetworkが これをcontrolし て一方向

性すなわち正蠕動を優位にしていると考える.

追加 福原 武(川 崎医科大 ・生理)

逆転腸管において も収縮の方向は もとのままである.

これは内容によって粘膜内反射(壁 内神経細胞 を中枢と

す る局所反射)が 起 こるためである.あ る腸管の粘膜の

全面が伸展 されるさいには収縮は常に腸管の最口側端に

発生する機序について私どもの一連の研究がある.

追 加 板東 丈夫(順 天堂大 ・薬理)

摘 出モルモット小腸 を用い所謂Trendelenburg法 で

内圧反射をみる際に,輪 状筋の収縮は必ず口側か ら肛側

に向って伝播し,逆 に口側を下に肛側を上に懸垂すると

反射運動が見 られなくなる.つ まり蠕動の方向性という

ものは一定であると思われる.

24.　 イ ヌ胃の交感神経 刺 激 効 果 に 対 す る

reserpineの 急 性抑制 作用

北海道大 ・獣医 ・薬理

中里 幸和,大 賀 晧

生体の各種臓器 組 織 に含 ま れ るcatecholamineを

depleteし,交 感神経支配の影響を除去 す るた め に,

reserpineが 有用な薬物であることはよく知 られてい る

(Shore 1962, Carlsson 1966).消 化管運動の神経支配

に関する研究において も,こ の薬物はよく利用 されてい

るが,通 常は実験に先立って数日間あるいは20～24時

間前に動物体に投与する方法によっている.し かし,こ

の よ うな 前 投 与 法 で は,同 一 個 体 あ る い は 同 一 標 本 で

reserpine投 与 前 の対 照 反 応 を観 察 す る こ とが で きな い.

そ の た め消 化 管 に関 す る限 り この薬 物 の抑 制 作 用 お よ び

作 用 発 現 のtimecourseに つ い て,厳 密 な検 討 は な され

て い な い.今 回 はin vivoで の 実験 で,イ ヌ 胃 の交 感 神

経 刺 激 に よ る反 応 が,reserpineの1回 投 与 で 比 較 的短

時 間 に抑 制 され る こ とを見 出 し,そ のtime courseを し

らべ た.〔 成 績 〕1) atropine (0.5mg/kg i. v.)処 置 お よ

びatropineとphenoxybenzamine (15mg/kg i. v.)併

用 の2群 の イヌ(計20頭)の 交 感 神経 刺激 に よ る胃 の 反

応 は,い ず れ もreserpine 5mg/kg i. v.後4～5時 間 で

著 明 に抑 制 され るか 消 失 した.2)こ の 抑 制 の程 度 は後

者 の 群 で2時 間 目に約60%,5時 間 目 に85%迄 達 した.

3)迷 走 神 経 刺 激 お よびnoradrenaline5～10μgの 胃動

脈 注 射 に よ る反 応 はreserpineで ほ とん ど影 響 を うけ な

か った。4) noradrenaline 0.5～1mg/50mlsalineを

15分 か けて 静 脈 内 にinfusionし た後 で も交 感 神 経 性 反

応 は 回復 し なか った.5)上 記 実 験 の約 半 数 例 で,典 型

的 な交 感 神 経 刺 激 効 果 が いつ た ん 抑 制 さ れ た 後 に,

reserpine投 与 前 に は決 して み られ な い 高 振 巾で 持 続 の

長 い 収縮 が 発 現 し た.以 上 の 成 績 よ りin vivoの 実験

でreserpineは イ ヌ胃 の 交感 神 経 性反 応 を比 較 的短 時 間

に選 択 的 に抑 制 す る こ とが 明 らか とな った.作 用 点 は恐

ら く交 感 神 経 の終 末 側 に あ る もの と考 え られ る.詳 細 な

作 用 機 序 は 不 明 だ が,noradrenalineのinfusion後 も

restoreさ れ な か った こ とか ら,必 ず し もcatecholamine

のdepleteの み が原 因 とは考 え た くな い.な おreserpine

後 の 収縮 に つ い て は,今 後 検討 す る積 りで あ る.

討 論

追 加 力 丸 暘(東 北 大 ・応 用 生 理)

モル モ ッ ト腸 管 でreserpineの 効 果 を組 織 化 学 的 に調

べ る と,投 与 後約4～5時 間 で ほ ゞ完 全 にCA螢 光 は消 失

して お り,今 回 の発 表 と良 く一 致 して い る.ま たreser-

pine処 理 後 短 時 間 で は ノル ア ドレ ナ リン等 は取 り 込 ま

れ に くい よ うに思 われ る.

25.　 モ ル モ ッ トの 胃 平 滑 筋 に 対 す る5-HT

の 作 用

九 州大 ・第 一生 理

山 口 剛,富 田 忠 雄

平 滑 筋 に対 す る5-hydroxytryptamine (5-HT)の 作 用

は,一 般 的 に 平 滑 筋 内 に含 まれ て い る神 経 要 素(M受 容

器)を 介 した もの と,平 滑 筋 線 維(D受 容 器)に 直 接 作

用 す る もの とに 分 けて 考 え られ て い る.こ の2つ の要 素

の 関 与 は組 織 に よ って か な り異 な り,例 え ば ネズ ミの 胃

底 部 や 子 宮 の 平 滑 筋 で は主 にD受 容 器 の ろ が存 在 し,モ
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ルモットの小腸ではMとD両 方の受容器が存在すると考

えられている.モ ルモットの胃では,摘 出胃の内圧変化

を調べた研究か らほとんどM受 容器のみが存在す るとい

う報告がなされているが,縦 走筋と輪状筋の切片標本を

用いて張力発生を測定するとM受 容器だけでな く,D受

容器 も存在するとい う結果が得 られた.

縦走筋および輪状筋で み られ る電 気 刺 激(0.1～1

msec,単 一および10Hz程 度 の反復刺激)に よ る収縮

は,5-HT(10-7～10-6g/ml)で 著 明に増強 されるが,

この収縮はtetrodotoxin (10-7g/ml),hyoscine (10-7～

10-6g/ml),morphine (10-6g/ml)で 抑 えられるので,

神経要素を介した反応 と考えられる.ま た,5.HTは,

神経か らのacetylcholineの 放 出を増す作用をもってい

ると考えられる.

輪 状筋では,電 気刺激,と くに高頻度(10Hz程 度)

刺激で収縮の後に弛緩を起 こす が,こ の弛緩は5-HT

で抑 制される傾向があり,hyoscineやmorphineで は

影響を受けず,tetrodotoxinで 消失する.

5-HTは それ 自身で縦走筋に約10分 間持続する一過

性の収縮を起 こし,輪 状筋では持続的な弛緩 を起 こす.

これらの 反 応 はlysergic acid diethylamide (LSD)

(10-6g/ml)で 消 失 す るが,tetrodotoxin, hyoscine,

 morphineで は影響 を受けず,平 滑筋線維のD受 容器を

介した反応であると考えられる.ま たLSDは,電 気刺

激による収縮に対 す る5-HTの 作用(M受 容器)に は

変化を与えない.

討論

質問 宮崎 英策(札 幌医大 ・第二生理)

私 どももProstaglandinは 胃縦走筋を収縮させ,輪 状

筋を弛緩 させることをみている,5-HTの 作用が両筋に

異なった作用を示す機序 をどのようにと考えるか.

回答 山口 剛

5-HTが 胃の縦走筋 と輪状筋に全 く正反対の効果,す

なわち収縮 と弛緩 を示す点については,Ca++の 関与が

充分考えられ ると思 うが,電 気刺激時に見 られ るセロト

ニンの促進効果に関しては むしろ5 -HTがAChをre-

leaseす るのではないかと考える.指 摘 されたよ うに,

プロスタグランデ ィンと5-HTは きわめ て類似した点

があると思 うが,今 後検討したい.

追 加 板東 丈夫(順 天堂大 ・薬理)

私 共のモルモット盲腸の縦走筋(taenia coli)と 輪状

筋 とに 対する5-HTの 作用と比較してつ ぎの点に相違

が み られ る点に興味深い.す な わ ち盲腸縦走筋では

5-HTに よ る収縮がhyoscineで 拮抗 され,輪 状筋では

5-HTに よ って弛緩するので,後 者では胃の場合と同様

であるに反し前者では相違 している.

26.　 小 腸縦走筋の収縮 と細胞 内電 位 との関係

岡山大 ・第二生理

土屋 勝彦

哺乳動物の内臓平滑筋の 収縮はspike電 位 によって誘

発され ると一般に考えられている.演 者はモルモットの

摘出小腸片を内圧上昇,transmuralの 電気刺激,ACh

の漿膜側からの適用などによって刺激し,腸 管に色々な

運動を起 こさせ,そ のときの縦走筋の収縮と,そ の細胞

内電位を比較しつ ぎの結果を得た.

1)　 内圧を0か ら次第に上昇させてい くと,先 ず縦走

筋がゆるやかに収縮しついで腸片の最口側端よりperi-

stalsisが 発生し尾側へと伝播する.peristalsis発 生以

前のゆるやかな収縮のときには最口側端の縦走筋の細胞

内電位は緩徐に脱分極していき,つ いにspike電 位が発

生すると同時にperistalsisの 発生が観察 された.

2)　 矩形波(10c/s,1msec,20～30V)で5～10秒 間

transmuralの 電気刺激を行な う と,内 圧が0の 場合は

通電中に縦走筋のゆるやかな収縮が見 られ,通 電を中止

すると口側端に不完全なperistalsisが 発生する.こ の場

合の縦走筋の細胞内電位は,通 電の 開始より100～200

msecの 潜時の後に約10mVの 一過性の過分極についで

ゆるやかな脱分極が起 こり,膜 電位は静止電位のレベル

より10～20mVほ ど浅 くなった.通 電が中止されると,

口側端の収縮輪の発生と同時にspike電 位群が観察され

た.

3)　 1),2)の 刺激による縦走筋の収縮の機械曲線およ

び細胞内電位の 変化はtetrodotoxin2×10-3g/mlに よ

って消失したので,こ れ らは神経要素の関与した反応で

あると考えられる.ま た腸片をisotonicま た はisometric

な状態にした場合にも1),2)の 結果には差異は認められ

なかった.

4)　 内圧0の 状態でACh10-5g/mlを 適用す る と縦

走筋は持続的に収縮するが,そ の細胞内電位は,isotonic,

 isometricの 場合とも変化しなか った,一 方isometric

の状態の もとで内圧上昇によってperistalsisが くり返し

起 こっている場合にACh10-5g/mlを 適用するとspastic

なperistalsisが 起 こり,そ の リズムはかえって減少す

るが各peristalsisのspike電 位 の数は増加 した.

以上の結果か らモルモットの摘出小腸片の縦走筋の収

縮はspike電 位 のみが誘発しているのではない と考えら

れる.

討論

質問 砂野 哲(札 幌医大 ・第二生理)

活動電位の誘導は単一細胞から,収 縮は標本全体とし

て観察しているが,こ れ らが平行しないことがあるので

はないか.

回答 土屋 勝彦
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1)　 何例して も同じ結果が得 られ ることか ら,そ の場

合だ けぐうぜん電極を刺入した細胞が発火しなかったと

は考 えられない.ま た刺入したままで別の刺激でスパイ

ク電位がとれ ることから刺入によってその細胞が破壊 さ

れたとは考えられない.

質問 日高 徹(熊 本大 ・理 ・生物)

AChに よ って膜の脱分極を伴なわず,筋 の収縮が起

こり得るものか.

ACh投 与 によって縦走筋のtonicな 収縮が得 られて

もその細胞内電位に変化がなかった.

追加 土屋 勝彦

isotonicな 条 件ではAChに よ って縦走筋のtonicな

収縮が起こるとくりかえして起 っていたperistalsisは か

えて消失してしま う.と ころがisometricな 条件ではス

パイクの発生数が非常に増しspasticなperistalsisと な

った.transmuralの 電気刺激に対する縦走筋の 収縮反

応は1msecの パルス幅の単発刺激で も有効である.

27. K拘 縮 の回復過程におけ るNaイ オ ンの

関与

九州大 ・第一生理

片瀬 高,富 田 忠雄

モルモットの結腸紐におけるK拘 縮か らの回復過程に

Naは,外 液中にNaイ オンが存在することが必要であ

る.を 完全にKに お きかえたKrebs液 で拘縮を起 こさせ

たあと,外 液のKイ オンの濃度を正常にもどして も,Na

を含 まない(薦 糖やTrisで 置換)液 中では弛緩は起 こら

ない.こ のような状態で数mM以 上のわずかなNaを 外

液に加えると弛緩が起 こって来 る.こ の弛緩は加 える

Naの 濃度を増すと20mM程 度 までは速 くな るが,そ

れ以上ではほとんど同じであって,半 分の弛緩 を起こす

のに約1分 を要する.K拘 縮時の膜電位は零に近いが,

KClを 薦糖でお きかえると膜電位はほぼ正常に 回復し,

また活動電位を発生させることがで きるようになる.そ

れでNaを 含 まない液で拘縮が回復しないのは膜電位の

変化 と直接関係はないように思われ る.Liイ オンは弛

緩 を起こし得 るが,Naに 較 べるとその作用は弱い.Na

イオンによる弛緩の過程はouabainに よ って は大 きな

影響は受けず,ま たこの過程に対する温度効果 も著明で

はなく,半 分に弛緩するまでの時間に対するQ10は1.4

程度である.こ れ らの結果から弛緩過程におけるNaの

役割は能動輪送に関与した ものではないと考えられる.

拘縮を起 こさせておいて外液のCaを 減少させると弛緩

が起こって来 るが,こ の速度はK拘 縮時よりも,Na欠

除液中の拘縮時においての方が非常におそい.ま たCa

欠除による弛緩が起 こったあとCaを 加えると拘縮が再

び起こって来る.そ れで拘縮時にはCaの 透過性が増し

ていることが考えられ る.Caの 透過性を抑えるような

多価イオン(Mn, Mg, La, Ca)を 高濃度(等 張液)に

加 えると弛緩が起 こって来 るので,Naに よる弛緩にも

Caの 透過性の抑制が 関与しているかも知れない.以 上

のようなことから,少 な くともある条件下では細胞内の

Ca濃 度は 細胞内外のNaイ オンの 分布によってかなり

の調節を受けてお り,さ らに外液中のいろんなイオンは

細胞膜に吸着されているCaと 拮抗することによって,

2次 的に細胞内のCa濃 度に影響を与えることが想像さ

れる.

28.　 大 脳辺縁 系の電気刺激 による下部 大腸 お

よび内肛門括 約筋 におよぼす影響

岡山大 ・第二生理

渡辺 克仁,中 山 沃

大脳辺縁系およびその周辺の大脳皮質の刺激で,胃 腸

運動に変化をおよぼすことが報告されているが,そ の研

究成績は一致していない.ま たその刺激により排便がひ

きおこされることも報告されて きたが,こ れ らはいずれ

も意識下の動物であるため,排 便姿勢または脱糞現象な

ど肉眼的観察実験のみで,直 接大腸運動を記録した報告

はみあた らない.そ こで大脳辺縁系およびその周辺の電

気刺激が大腸および内肛門括約筋の運動におよぼす影響

を記録で きたので報告する.

実験にはイヌをクロラローゼで麻酔し,定 位脳固定装

置を使用した.刺 激電極 として径0.5mmで,先 端のみ

0.5mm露 出したステンレス針を使用し,単 極刺激を行

なった.大 腸および 内肛門括約筋の運動は ゴム球を用

い,ト ランスジューサー,ま たは水マノメーター法で記

録した.電 気刺激には電子管刺激装置により,4～6V,

10～60Hz,持 続 時間1～2msecの 矩形波を用い,15秒

～3分 間刺激した.実 験終了後,反 応を示した刺激部位

を直流で凝固し,脳 をフォルマリン固定後刺激点を組織

学的に確認した.

扁桃核および梨状葉の刺激では,主 として下部大腸お

よび内肛門括約筋の亢進が認められた.ま た下部大腸が

抑制され,内 肛門括約筋が亢進する例,あ るいは下部大

腸および内肛門括約筋が共に抑制される例が少数認めら

れた.更 に組織学的に詳し く検索すると,扁 桃核の内側

主核,中 間主核の刺激で内肛門括約筋の亢進する例が多

く,外 側主核およびその外側皮質で抑制される傾向が認

め られた.

骨髄神経を切断すると下部大腸および内肛門括約筋の

刺激による亢進効果はほとんど消失した.他 方結腸神経

および下腹神経を切断す ると,亢 進効果がより増強 され
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た ことか ら,こ れ らの神経が抑制線維 を含むことが推察

された.一 方迷走神経の切断により亢進効果が増強した

が,こ の理由は不明である.

討論

質問 植田 隆(大 阪小児センター)

proximal colon, distal colon, anal canalと3つ が同

期的に内圧上昇を来しているデーターを示されて,こ れ

を以って排便機構を示すデーターとされているのはおか

しい.排 便の際はanal canalの 内圧は上昇せずrelax

す る.こ れがnormalの 人間の排便である.従 って,脳

刺激により惹起 されるこの現象をexactly defecationと

称 さない方がよいのではないか.

回答 渡辺 克仁

遠側結腸が亢進 し,内 肛門括約筋の抑制 され る こ と

は,粘 膜内反射 として考えるべ きと思 う.排 便の排出運

動 としては近側結腸および遠側結腸の亢進に際 して,内

肛門括約筋の亢進 しなければならないと考える.

ヒルシュプルグ病にてはAuerbachの 神経叢を中枢 と

する粘膜内反射の欠如 として考えるべ きと思 う.

質 問 菅原 一郎(阪 大 ・第一外科)

下部大腸収縮時に,内 括約筋の弛緩が起 こらな い の

は,外 括約筋の影響か,内 括約筋に近接 した下部大腸の

圧を見ているのではないでしょうか。

回答 渡辺 克二

内肛門括約筋部の運動と直腸の運動とでは運動の リズ

ムも異なるもので,直 腸運動を描記した ものではないの

で,内 肛門括約筋の運動を描記するために外肛門括約筋

の縦切開を行な うことは今回は行なわなかった.

29.　血 管平滑筋 における収縮 と弛緩-同 一 薬

剤に よる収縮反応 と弛緩反応について一

心臓血管研究所

内田 英一,大 津 瑛子

血管平滑筋の収縮 ・弛緩機構研究の一部 として,同 一

薬剤により収縮 ・弛緩両反応が得 られ る4つ の事例 を示

し,薬 理学的受容体の面よりそれ ら収縮 ・弛緩機序を検

討 した.

方法:イ ヌ25頭 よ り螺旋血管切片を作製,修 飾Krebs

液(PSS)中 にて刺激薬剤を添加 し,等 尺性収縮により

発生する張力をGrassFT.03に て記録,各 薬剤の量-

反応関係を調べた。弛緩反応をみ るためには,高 カリウ

ムPSS(25～41mM,Naと 置換)に てtoneを 発生 させ

た標本を使用 した.

成績:〔1〕Acetylcholine.静 脈(腎7,外 頸3,腸 間膜

2,肺1標 本)に おいて,低 濃度(10-9～10-7)は 弛緩,

高濃度(5×10-8～10-6)は 収縮反応を示 した.両 反応 と

もAtropineに よ り抑 制 され,同 一 の 受 容 体 を介 す ると

考 え られ る.

〔2〕Isoproterenol.静 脈(外 頸10,肺3,脾3,腎3,

門脈1標 本)に お い て,低 濃 度(10-9～10-6)は 弛 緩,

高 濃 度(10-6～10-5)は 収 縮 反 応 を示 した.弛 緩 反 応 は

Propranololま た はOxprenololに よ り,収 縮 反 応 は

Phentolamineに よ り抑 制 され た.弛 緩 反 応 はadrenergic

 β-receptor,収 縮 反 応 はadrenergic α-receptorを 介 し,

両 反 応 は異 な る受 容 体 に よ り媒 介 され る.

〔3〕Norepinephrine.腸 間膜 小 動 脈(外 径300μ 内 外)

13標 本 に お い て,低 濃 度(10-8～10-6)は 収縮,高 濃 度

(10-7～10-5)は 弛緩 反 応 を示 した.両 反 応 と も,Pro-

pranololで は抑 制 され ず,Phentolamineに よ り抑 制 さ

れ,同 一 の 受容 体 に よ る.

〔4]AngiotensinII.腎 静 脈8標 本 にお い て,5×1r8は

初 期 収縮 とそれ に続 く弛 緩 の2相 性 反 応 を示 した.2回

以 後 の反 応 に おい て収 縮 に は強 いtachyphylaxisが あ る

が,弛 緩iに はtachyphylaxisは な い.tachyphylaxisを

receptor occupying theoryに ょ るinactivationと 考 え

れ ば,両 反 応 の受 容 体 は異 な るとい え る.

結 論:血 管 平 滑 筋 が 同一 薬 剤 に よ り収 縮 ・弛 緩 両 反 応 を

示 す4つ の事 例 を示 した.こ れ ら現 象 は,収 縮 ・弛 緩 両

反 応 が同 一 の受 容 体 を介 す る場 合 と,異 な る受 容 体 を介

す る場 合 の2つ の 型 に分 類 で き る.

30.　 ウ サ ギ 頸 動 脈 平 滑 筋 に 対 す る ア ドレ ナ リ

ン の 効 果

山 口大 ・第一 生理

目片 文 夫,丹 生 治 夫

細 胞 外 通 電 法 と細 胞 内 電 位 の 測 定 に よ り,ア ドレ ナ リ

ンの 本 標 本 に対 す る効 果 が し らべ られ た.ア ドレ ナ リン

の 高 濃 度 は 膜 の 脱 分極 とoscillatorypotentialを 発 生 さ

せ る.そ し て膜 抵 抗 を減 少 させ る.Cl--freesolution,

Cl--&Na--freesolutionな どに よ る膜 電 位,膜 抵 抗 の

変 化 の結 果 か ら,ア ドレ ナ リンの 効果 はGNaとGClの

増 加 に よ る もの で あ り,Gkに 対 し て は ア ドレ ナ リン は

ほ とん ど影 響 を与 え な い.

ア ドレ ナ リン に よ り この組 織 は収 縮 す る が,低 濃 度 の

ア ドレ ナ リンで は膜 電位 に は全 く変 化 を与 え ない で 収 縮

す る.し か し高 濃 度 の ア ドレ ナ リンで は収 縮 に伴 な う脱

分 極 が観 察 され る.高K+液 に つ け られ た多 くの 平 滑 筋

は ア ドレ ナ リン に よ り,膜 電 位 変 化 を伴 な わ ない 収 縮 の

発 生 が み られ るが,こ の 組 織 で は,正 常 〔K〕。中 にお い

て も,膜 現 象 の変 化 な しに収 縮 が発 生 し て お り,こ の 結

果 はSuな どが 以 前 に報 告 し た結 果 を支 持 し てい る.
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討論

質問 砂野 哲(札 幌医大 ・第2生 理)

ア ドレナリンで膜電位変化がなく収縮が起 こるといわ

れたが,そ の機構について どう考えるか.

回答 沖 充

Ca++free Ringer液 で30～40分 以上灌流すると,電

顕所見 として,細 胞間隙にはしば しば遊離したvesicle

が認められる.こ の ものは形態的に,pinocytotic vesicle

とみなされたが,限 界膜に包 まれたvacuoleの 可能性

もある.(そ の発生機序については,基 底膜の消失,細

胞膜の部分的崩壊,滲 透圧(内 圧)の 変化などが関係す

るものと思われが推論の域を出ない.)

質問 日高 徹(熊 本大 ・生物)

Adrenalineの 作用にK+-conductanceの 変化がない

とい う実験的根拠を示してほしい.

回答 目片 文夫

Gkの 変化がない という証明は,ClとNaの 濃 度を変

化 させて得 られた結果から,Gkの 変化がなくとも説明

できることか ら,こ のような結論 を得た.

質 問 久我 哲郎(千 葉大 ・腐研)

(1) transmural stimulationは 単発なのか.連 続刺激

なのか.

(2) Ach10-5g/mlは 大変な高濃度ですが,に もか ゝ

わらずspikeが 出ないのは理解出来ない.

回答 目片 文夫

膜電位の変化なしの収縮のメカニズムについて特に考

えていない.こ の機構を考える前に現象 を確認すること

がまず第一になすべ きことであると考えている.

31.　 胆 管末端部の病態生理

弘前大 ・第二外科

杉 山 譲,杉 沢 利雄,工 藤 興寿

丹 英 太郎,高 橋 秀昭,小 野 慶一

弘前大 ・中央放射線部

坂 本 哲夫,石 田 晃

胆道手術時総胆管に設置 されたT字 管より造影剤 を注

入し,16ミ リレ線映画を撮影 した症例も既に50例 をこ

えたので,こ れらをまとめ,こ の内2,3の 興 味ある知見

の得 られたものにつ きのべた.わ れわれが常用するいわ

ゆ る2現 象同時撮影では,T字 管より造影剤 を毎分16

滴 の割で滴下すると胆道内圧は200mmH2Oと 軽度上昇

し,オ ッヂ筋の放電活動にともない造影剤の十二指腸内

流出は中断 された.滴 下数を1分 間80滴 とすると,オ

ッヂの持続的放電活動,胆 道内圧の上昇(270mmH2O),

造影剤の流出停止がみられ た.こ こでPhlopropion 2

mg/kgを 静注すると,オ ッヂ筋の放電活動の抑制,胆

道内圧下降,造 影剤の盛んな流出がみられた.以 上オッ

ヂ筋の機能的独立性が示唆 された.

一 方大豆大の胆石が胆管末端部に嵌頓し,旺 盛な末端

部排出運動によ りこの結石が自然排出されるとい う症例

を経験した.末 端部内腔に結石がおちこむと,そ の上部

に著しい くびれが生じ結石を十二指腸内におしだそうと

する蠕動様変化がみられた.同 時に胆管内径は著しく増

大し,胆 道内圧の上昇が うかがえた.こ のような末端部

の結石作用は胃の幽門洞部における輪送運動にきわめて

類似している.

このようにオッヂ筋は胆管のかな り上部まで これをと

りまい てお り,外 科臨床上小 さい石程嵌頓の危険があ

り,ま た乳頭形成術はかなり上方までこれをきりこまな

いと,反 って再狭窄の危険をはらんでいるものと考えら

れた.

追 加 杉山 譲(弘 前大 ・第二外科)

胆道の内径が増大するときは胆石症におけるような右

季肋部疝痛を訴 える.

32. ATPな どnucleotideと 非 ア ドレナ

リン性抑制神経 との関係

東北大 ・応用生理

斎藤 浩太郎,福 士 靖江,鈴 木 恒彦

東北大 ・薬品作用

猪又 八郎

モルモット結腸紐を用い,ア デノシン ・ヌクレオチ ド

が非アドレナリン性抑制神経の化学伝達物質である可能

性 を,細 胞内電極法 とmechanographyを 用 いて検討し

た.

アデニン,グ アニン,グ アノシン,イ ノシンは,10-4

g/mlの 濃度で膜電位に変化をおよぼさないが,ア デノ

シンとAMPは10-4g/mlで,ADPとATPは10-6g/

mlで 過 分極 とともにスパイク放電の 発生を抑制し,筋

を弛緩 させ る,こ の反応はTTXで は抑えられない.

ATPの 過分極反応をフ ィール ド刺激 お よびDMPP投

与 による過分極反応 と比較 す る と,イ ミダゾール7×

10-5g/ml,フ ェ ン トラ ミン10-5g/mlの 存在下 で

ATPに よる過分極および弛緩反応は抑 えられ,ア デノ

シン,ADP,AMPの 弛緩反応 もフェントラミンで抑え

られるが,フ ィール ド刺激による過分極および弛緩反応

は変らない.し かし同じ α-遮断剤であるフェノキシベ

ンザ ミン10-6g/ml,ま た β-遮断剤であるプロプラノロ

ール10-5g/mlはATPに よ る弛緩反応は抑えない.

フェントラミン存在下でDMPP投 与による過分極反応

は抑えられたが,フ ィール ド刺激による過分極反応は変

化ない.こ れはフェン トラミンの非特異的な.節 遮作用
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によるものと考え られる.高 濃度のATPを 作用 させた

後でも,フ ィール ド刺激による抑制電位はほとんど影響

を受けない.

以上の ご と く,イ ミダゾール,フ ェントラミンで,

ATPな どによる過分極および弛緩反応が抑制されるの

に対 し,フ ィール ド刺激による過分極および弛緩反応が

抑制されないことか ら,ア デノシン・ヌクレオチ ドが,

非 アドレナリン性抑制神経の化学伝達物質とは断じがた

い.

討論

質問 砂野 哲(札 幌医大 ・第二生理)

ATPに よって膜静止電位はどう変 るか.

回答 斎藤浩太郎

ATPに よ り約10mVの 過分極をお こす が,パ ルス

刺激による過分極はあまり影響をうけないように思われ

る.

33.　 高K-Tyrode液 に よる非ア ドレナ リン

性抑 制神 経の研究

順天堂大 ・薬理

坂登 光夫,柳 沢 光彦,板 東 丈夫

モルモットtaenia coliに 対 する薬物などの抑制作用

を定量的に検討する際,し ばしば困難を覚えるのは標本

の緊張度が変動し易 く,か つ低いことである.今 回われ

われはtaenia coliを 用 い,外 液(Tyrode液)のK+濃

度 を10倍(27mM)に 増加して 筋 の 緊 張 を 高 め,

Burnstockら(1966)に 準 じて経壁刺激を加えると,刺

激頻度に対応 した再現性のよい抑制反応を得 ることがで

きた.本 反応は外液のCa++濃 度 を増加すると増大し,

と くに低頻度刺激において著しかった.本 反応はTetro-

dotoxinに よ り速やかに消失し,Scopolamineに よ り影

響を受 け な い こ とか ら,内 在神経刺激に基ず くが,

cholinergic fiberの 関与 は考 え られ な い.さ らに

Guanethidine, Dibenzyline (Dibz)お よびPropranolol 

(Prop)が 無効であること,Reserpine投 与により螢光

組織学的にCatecholamine螢 光の消失した標本におい

ても経壁刺激により同様の抑制反応が認められることか

ら,本 反応は非adrenaline性 抑制神経の刺激に基 くも

のであることは明らかである.わ れわれは非adrenaline

神経刺激効果で あ る と思われる本反応に対するNora-

drenaline (NA)の 影響について検討を行なったところ,

外液に添加 したNAは 本反応に対 して 著 しい抑制を示

し,NA5×10-6g/mlで は完全に消失せしめた.こ れに

反 しBurnstockら(1969)が 抑制性伝達物質と考えてい

るATPは,高K液 中において抑制作用を示すが,NA

存在下において減弱す ることはなかった.電 気刺激によ

り腸管から遊離されるAch量 がNAに よって著 しく減

少する(Schaumann (1958), Paton(1969))の と同じよ

うに,本 抑制反応において電気刺激による非adrenaline

性神経か らの抑制性伝達物質の遊離がNAに よって 抑

制され るとすれば,ATPが 伝達物質である可能性は否

定 し難い.し かしDibzま たはDibz+Propで 前処置す

ることによ り本反応に対するNAの 作用が消失するこ

とはNAの 作用点がpostjunctional siteに あることを

思わせるので,ATPが 抑制性伝達物質であるとする説

は否定せざるを得ない.こ れらの点に関しては今後 さら

に検討 を行ないたい.

討論

質問 大賀 晧(北 大 ・獣医 ・薬理)

NAが 非 ア ドレナリン作動性抑制神経か らの伝達物質

の遊離を抑制するなら,perivascular nerve刺 激 によっ

ても内在神経刺激効果(弛 緩)は 抑制されるものか.

回答 坂登 光夫

その点の実験は行なってないが,高K-液 中において

tyramineは それ 自身張力を減少 させる作用 を有しない

が,tyramine存 在下に於いて電気刺激の作用が抑制を

受ける事実を見出している.

追 加 力丸 暘(東 北大 ・応用生理)

モルモット結腸紐のperivascular nerve刺 激 とtrans -

mural刺 激 による反応はsynergisticで あ り,ま た正常

リンゲル溶液中ではノルアドレナリンによりtransmural

刺激の反応は抑制を受けない.し たがって生理的条件下

でア ドレナリン作働性神経が非ア ドレナリン作働性神経

を抑制するとは考えに くい.

質 問 鈴木 恒彦(東 北大 ・応用生理)

Noradrenalinに よって弛緩反応が抑制されることは

この実験がKイ オン27mMの 存在下において行なわれ

た為に生じた現象であって,Noradr.に よって抑制 され

ることはないのではないか.な ぜな ら正常Ringer液 で

は決 してこのようなことは生じないので.

回答 坂登 光夫

高K-Tyrodeで のtaeniaの 反応性が違ってくること

は確かであるがtransmitterの 同定にはかえって扱いや

すい条件であると思われる.NAの 作用は20分 は持続

するが,そ の後はNAがinactivateさ れ るために,徐

々に作用を消失する.
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34. Caerulein, Prostaglandin E2の ヒ ト

大腸筋 電図,大 腸 内圧曲線にお よぼす影

響

東北大 ・第三内科

高 木 紘 一,山 形 敞 一,石 川 誠

高 橋 恒 男

わ れ わ れ は,消 化 管 ホ ル モ ン,Gastrinの 類 似 物 質 で

あ るCaerulein,脂 肪 性 ホ ル モ ン様 物 質 で あ るProsta-

glandinE 2の バル ー ン電 極 法 に よ る 大 腸 筋電 図,大 腸

内圧 曲線 に対 す る影 響 を検討 し た.Caerulein5μg/kg

静 注 後,筋 電 図 のmotility indexは,軽 度 の 増加 を 示

し,さ らに5μg/kg追 加 で は著 し く上 昇 し,spike放 電

の頻 度 は増 加 し,持 続 時 間 も延 張 して い る.内 圧 曲 線 の

motility indexは5μg/kg追 加 す る と 著 明 な増 加 を示

し,約5分 間 持 続 した.Caerulein10μg/kg静 注 す る

と,直 ちにspike burstと それ に 同調 す る内圧 曲線 の変

動 を認 め,spike放 電頻 度 も増 加 し,約6分 間持 続 した.

Neostigmin 0.5mgで 刺 激 し た 大 腸 運 動 に対 し この

Caeruleinの 影 響 を見 る た め に,Neostigmin注 射20

分 後,す な わ ち 内圧 曲線 の もっ と も変 動 の大 きな時 期 に

Caerulein10μg/kg静 注 した が,そ の 抑 制 効果 は見 ら

れ ず,む し ろ促 進 的 な 効 果 が 認 め られ た.こ の よ うに,

CaeruleinはS状 結 腸 部 の 運 動 に 対 して は 促 進 的 に 作 用

す る.し か し なが らNeostigmin 0.5mg刺 激 後 に は,

Caeruleinに よ る抑 制 効 果 は見 られ な い.

prostaglandin E250γ 筋 注 の大 腸 筋 電 図 内圧 曲線 に お

よ ぼ す影 響 をみ る と,注 射 後20分 で は,注 射 前5分 に

比 してspike放 電 の 頻 度 が 増 加 し始 め,こ れ に 同調 す る

内圧 曲線 も変 動 を増 し,40分 後 で はspike burstも 著 明

とな り,内 圧 曲線 の 変 動 も著 明 とな る.

Prostaglandin E250γ 筋 注 後 のmotility indexを 検 討

す る と,注 射 後 約10分 で筋 電 図 で は増 加 の傾 向 を示 し

始 め,約50分 後 ま で 増 加 を認 め る.内 圧 曲線 のmotility

 indexは,注 射 後5分 程 で 増加 し 始 め,そ の最 高 値 は

50分 後 とな り,60分 以 上 その 影 響 を 認 め て い る.

Prostaglandin E2はS状 結 腸 部 の 運 動 に対 して は 促 進

的 に作 用 す る.

討 論

質 問 鈴 木 泰 三(東 北 大 ・応 用 生 理)

Caerulein, Prostaglandinは 臨 床 的 に応 用 され てい る

か.

回 答 高 木 弦 一

Prostaglandinの 臨 床 的 な応 用 と して はProstaglandin

E2のS状 結 腸 部 に対 す る 運 動 は 促 進 的 に 作 用 す る の

で,そ の 点 か らだ けみ れ ば使 用 可 能 か と思 う.

追 加 宮 崎 英 策(札 幌 医大 ・第2生 理)

Prostaglandinの 臨床 的 応 用 に 関 して は 多 くの 可 能 性

が提唱されているが,ま だ,動 物実験的なものが多いの

で,こ れか らの臨床的な研究が望まれている.

35.　 モ ルモ ッ ト摘 出胃 腸 平 滑 筋 に 対 す る

prostaglandinの 作 用について

札幌医大 ・第二生理

石沢 光郎,渡 辺 節夫,宮 崎 英策

モルモット摘出胃腸平滑 筋 に対 す るprostaglandin

 (PG)の 作用および胃腸運動に対する生理学的意義につ

いて検討した.

1.　 モルモット摘出胃縦走筋および輪状筋 に対 す る

PG-E1, PG-E2お よびPG-F2α の作用を比較検討す る

と,縦 走筋に対 してこれ らPGは 収縮作用を示 し,輪 状

筋に対 しては本質的にはPG-E1は 弛緩作用を,PG-E2

お よびPG-F2α は収縮作用を示 した.し か もこれらPG

(10-7M)の 収縮作用は縦走筋ではPG-E2>PG-F2α で,

輪 状筋ではPG-F2α>PG-E2で あった.な お腸輪状筋に

対してPG-E1は 弛緩作用を示 した.

2.PG-E、 の 胃縦走筋お よび輪状筋に対する作用機

序について検討すると,外 液のNaC1をKC1で 置換 し

たK一 脱分極状態では,縦 走筋,輪 状筋共に強いK一 拘

縮を起 し,こ の拘縮時の外液にPG-E1100ng/mlを 添

加すると縦走筋では拘縮の増強が,輪 状筋では拘縮の抑

制がみられた.ま た,Ca++(-)K-脱 分極状態において

Ca++を 外液に加えるとCa拘 縮が起 る.こ のCa拘 縮

に対するPG-E1100ng/mlの 作用を検討すると,PG-

E1の 添加により縦走筋ではCa拘 縮の増強が,輪 状筋

ではCa拘 縮の抑制がみ られた.な おPG-E1の 作用に

対 してatropine, tetrodotoxinお よび α,βblockadeは

影響を与 えないことからPG-E1は 胃平滑筋に対 して直

接作用 し,し か もCa++の 膜透過性に対する作用の相違

が収縮または弛緩作用に関与 していると考えられる.

3.PGの 胃平滑筋に対する生理学的意義について検

討すると,PG-F2α(10-7M)は 縦走筋,輪 状筋共に収縮

作用を示すが,縦 走筋では,PG-E1(10-8M)の 添加に

よりPG-F2α の収縮は増強 され,輪 状筋では逆に収縮が

抑制 される.す なわち,輪 状筋においてPG-EとPG-F

は拮抗的作用を有することなどか らPGは,生 体内にお

いて胃腸管運動の調節に関与 している こ とが 示唆 され

る.

討論

質問 山口 剛(九 大 ・第1生 理)

プロスタグランデ ィンと5-HTの 作用が非常 に似 て

いるが,M & D-receptor blockerは 使用 されたか.ま

た,神 経刺激の効果はどうであるか.
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回 答 石 沢 光 郎

Prostaglandinの 胃平 滑 筋 に対 す る作用 は,指 摘 の よ

うに5-HTの 作 用 に よ く似 て い る.し か し,5-HTで

み られ るD-receptor,M-receptorと に 分 け て検 討 して

い ない.

36.　 腸 管 平 滑 筋 のCaの 分 布 お よ び 動 態 に 関

す る 研 究

(2)　 ヒ ス タ ミ ン とカ ル バ コ ー ル お よ び ピ

ロ カ ル ピ ン と の 比 較

東 京大 ・農 ・家 畜薬理

那 須 哲 之,唐 木 英 明,池 田 三 義

浦 川 紀 元

モ ル モ ッ トの 摘 出 盲 腸 紐 のCa動 態 に お よ ぼ す ヒ ス タ

ミン とカル バ コ ー ル お よ び ピ ロ カル ピ ン の影 響 に つ い て

比 較 検 討 し た.

1.1　 5.4×10-6Mヒ ス タ ミンに よ り約10gの 張 力 が

発 生 した.ヒ ス タ ミン添 加 に よ り 組 織Ca量 ,45Caの

uptake,effiuxは 対 照 値 と変 らな か っ た が ,細 胞 内Ca

の うち4分 間 で交 換 しな い 分画(tightly bound fraction:

TBFと よ ぶ)の 増 加 が み られ た .ヒ ス タ ミン添 加30分

後 の45Caのuptakeは 抑 制 され た.

1.2　 抗 ヒス タ ミン薬 の トリペ レ ナ ミン(3 .3×10-6M)

存 在 下 で は ヒ ス タ ミン に よ る張 力 発 生 は抑 制 され ,組 織

Ca量,45Caのuptakeは 対 照 値 と変 らず ,TBFも 対 照

値 と同 じ で あ った.

2.1　 1×10-6Mカ ル バ コ ール に よ り 約10gの 張 力 が

発 生 し,組 織Ca量 は 対 照 値 と変 らな か った .収 縮 開始

時 に45Caのuptakeお よびeffluxの 増 加 が み られ たが ,

カル バ コー ル添 加15分 後 の45Ca uptakeは 対 照 値 と変

らな か った.他 方30分 後 のTBFは 増 加 した .

2.2　 1×10-6Mア トロ ピ ン存 在 下 で は カル バ コー ル

に よ る張 力 発 生 は抑 制 さ れ た.収 縮 初 期 の45Caの

uptakeお よび カル バ コー ル添 加30分 後 のTBFは 対 照

値 と同 じ で あ った.

2.3　 5×10-6Mピ ロカル ピ ン に よ るCa動 態 は カル バ

コール と同様 で あ っ た .

これ を要 す る に,ヒ ス タ ミン に よ る張 力 発 生 は細 胞 内

結 合Caが よ り強 く結 び つ く分 画 へ 移 行 す る こ と に よ

り,他 方 カル バ コ ール お よび ピ ロ カル ピ ンに お い て は ヒ

ス タ ミン と異 な り,収 縮 初 期 は外 液 か らのCaの 取 り込

み の 増加 に よ り,収 縮 後期 は よ り強 く結 び つ く分 画 へ の

移 行 に よ り張力 が維 持 され る と考 え られ る.こ れ よ り,

筋 の 張 力 発 生 は細 胞 内freeCaの 増 加 に起 因 す る と考 え

られ る.

討論

質問 沖 充(山 口大 ・解剖)

1.　 抄録に記載 されている 「細胞内結合Caが より強

く結びつく分画」 とは,tightly bound fractionと

同じものをさすのか.

2.　 それ らの分画は,形 態学的にはどのような ものを

考えているのか.

回答 那須 哲之

1.　 その通 り.

2.　 実証はないが膜およびその付近と考えている.

37.　 腸 管平滑筋の酸素消費に関 する研究

(4)　ヒス タ ミンな ど二 三薬物 の影響

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

第10回 本学会において,モ ルモット盲腸紐の張力な

らびに蒸着白金電極を用 い て 酸素消費量(Q02)を 同時

に測定する装置を考案,製 作し測定を行なったことを報

告したが,今 回はさらにこの装置を改良 し筋の電気的活

性を も同時に記録 し得るようにした.す なわち,既 報の

musclechamberの 側壁にPt線 の断端を露出し,こ れ

を電極として筋の電気的活性を測定した.電 極は15mm

間隔で3本 もうけ,筋 に接する2本 の電極を差動交流増

巾器の入力にそれぞれ加 え,残 りの電極を接地 して増

巾,記 録 した.

盲腸紐の自発的な周期的張力発生とQ02お よび電気

的活性の変化はよく対応 した.

ヒスタミン(2.7×10-6M)の 適用は約6gの 張力を発

生 し,漸 次下降して定常値にとどまった.こ の時電気的

活性は頻度,振 巾ともに増加 し,902も 増加 した.こ の

変化は可逆性である.抗 ヒスタ ミン薬であるトリペレナ

ミン(3.3×10-6M)を 適用すると先に述べた自発的な変

化は僅に影響を受けるが,こ れにヒスタミンを加えて も

上記三者にその効果はあらわれず拮抗された.カ ルバコ
ール(1×10-6M)

,ピ ロカルピン(4×10-6M)も 同様に張

力,Q02な らびに電気的活性の三者を増加 したが,ア ト

ロピン(5×10-6M)に よって拮抗 された
.既 報の如 く高

濃度のカリウム(40mM,等 張)も 張力,Qo2を 増加す

るが,電 気的活性はdepolarization blockを お こした
.

トリペレナミン,ア トロピンはこれに影響 しなかった.

また0.5～2.5mMの バ リウムも三者を増加した,

これらの成績を要するに,各 種薬物による張力の増加

とQ02,電 気的活性の増加はよく対応するが,前 演題で

報告 したように,こ れらの薬物は平滑筋細胞内のCaイ
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オンを増加すると思われ るが,こ れがQ02の 増加と関

連すると考えられる.

討論

質問 小舘 昭示(弘 前大 ・第2外 科)

1.　電 極は膜電極か,露 出型か.

2.　 較正方法はどうであるか.

回答 酒井 豊

1.　 蒸着白金電極 は厚さ50μ のポリエチレンの膜 で

被覆 してある.

2.　 電極の較正はchamberの 中に筋を入れる前,お

よび実験終了後,筋 を除去 した後95%02,5%CO2の

混合ガスな らびにN,ガ スで平衡 させたTyrode液 を交

互に6.47ml/hrの 速度でchamberの 中に流 し,こ の

時の記録か ら計算によってPO2(mmHg)の 目盛を決定

している.こ の時の計算は純酸素1気 圧か ら37℃ にお

ける水蒸気圧を引いた値,す なわち713mmHgPO2が

100%02で,N2ガ ス(0%02)がOmmHgPO2で あ る

ところか ら比例計算によって出している.

38.　 腸 管平滑筋 のCaの 分布お よび動態に関

する研究

(3)　収 縮 に関連す るCaの 分画 につ いて

東京大 ・農学 ・家畜薬理

唐木 英 明,浦 川 紀元

モルモットの盲腸紐の高濃度K,Ba,ヒ スタミン,カ

ルバコールまたはピロカルピンによる持続性収縮の間に

組織Ca中 の4分 間で外液Caとexchangeし ない部分

(tightly bound fraction: TBF)の 増加が認められ,各

種の因子により張力発生を抑制するとTBFの 増加 もま

た抑制 され ることは既に報告した.今 回は平滑筋収縮過

程におけるTBFの 変化の意味付けを行なう目的で以下

の実験を行なった.

I.　 高濃度Kに よる盲腸紐の張力発生 とTBFの 増加

との時間経過を検討 した実験成績か ら,TBFは 持続性

収縮の間に徐々に増加 し,張 力が消失したのちに徐々に

低下することが明 らかにされた.本 成績および従来の成

績からCa accumulating mechanism (Ca A.M.)の 存在

が想定され,筋 収縮に関与した細胞内Caイ オンがこの

機構により漸次蓄積 される可能性が示唆 された.

II.　外液の燐酸塩([PO4-3]0)濃 度 とTBFと の 関

係を調べた実験成績 より,従 来TBFと してあつかって

いた細胞内Caの 分画にはCaA.M.に よ り蓄積 される

と思われ るCa分 画,[PO4-3]0に よ り大 きさが変 り,

CaA.M.に 関係 しないと思 われ る分 画,そ してCa

A.M.に も[PO4-3]0に も関係 しない と思われる分画 と

が存在することが示唆 された.

III.　 次にCaA.M.に よ り蓄積 され るCaの 分画の

実態を明らかにするために高濃度Kま たはヒスタ ミンに

よる持続性収縮の間の細胞内Caの 動 きを調べる実験を

行なったところ,CaA.M.に よ り蓄積 され るCaの 分

画は細胞 内Caの うち 外 液Caと 約3～10分 の間に,

exchangeす る分画であることが明らかにされ,従 来測

定 してきたTBFは4分 におけるこの分画の断面を表現

していることが示された.

以上の成績から,腸 管平滑筋の 収縮は外液からのCa

流 入あるいは 細胞内結合Caの 遊離によるCaイ オンの

収縮蛋白との結合により起こるが,こ のCaが 能動的機

構,す なわちCa accumulating mechanismに よ り持続

的に細胞内の約3～10分 の間に外液Caとexchangeす

る分画に結合することにより収縮が持続す る可能性が示

唆された.

討論

質問 後藤 勝年(東 京大 ・薬害研)

1.　 TBFは 収縮の原因か結果か.

2.　 glucosefreeま たは02欠 乏 によるTBF増 加 の

抑制か らactivetrausportと 云 えるか(収 縮 しないから

ではないか)

3.　 02消 費により作られるエネルギーが消費される

場所は膜か収縮かの区別

回答 唐木 英明

1.　 TBFは 収縮を起こしたあとのCaがaccumulate

された ものと考える.

2.　 収縮蛋白自身がactiveにCaの 動 きをregulate

す る働 きを持つならばそのように も考えられるが,我 々

はactiveなCaaccumulatingmechanismが 働 くことが

収縮を持続 させると考えている.

回答 酒井 豊

質問3に ついては,そ の区別は現在の実験成績からは

むつかしいが両方とも考えられる.

質問 内田 英一(心 臓血管研究所)

1.　 TBFCaの 筋収縮弛緩における役割をどう考える

か.

2.　 TBFCaの 増減 と,弛 緩速度の変化 との関係はど

うか.

3.　 TBFCaは 筋収縮に利用されるCaを 引張 り込む

役割をしているとのことで あ るが,筋 収縮 と無関係な

TBFCa増 減 が認められるよ うな事実はないか.例 え

ば,Nade丘cientに した場合など.

回答 唐木 英明

1.　TBFはCa accumulating mechanismに よ り細

胞内Caをaccumulateし た結果であり,こ のmechanism

はCaの 供給がある時は収縮を持続 させる働 きをし,Ca

の供給が止まった時は弛緩を引起こす ものと考える.

2.　 無いようである.
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3.　 今 のところ見出していない.

質 問 砂野 哲(札 幌医大 ・第二生理)

TBFへ の とり込みはactiveと の ことだが,そ の後の

effluxに ついては どう考えるか.

回答 唐木 英明

taeniaのCa effiuxは 温度変化以外の因子によ り影響

を受けない(Goodford)こ とか らpassiveと 考 えられて

いるが,我 々もこれを支持する成績を得ている.

39.　 胃 平滑筋 における興奮伝播性 とCaイ オ

ン:そ の電顕 的考察

山口大 ・第二解剖

沖 充,嶋 地 民子

Ca++free Ringer液 中における蟇の 胃平滑筋組織の

形態学的変化について経時的に観察し,こ の液中におけ

る平滑筋の電気的ならびに機械的活動の推移について組

織学的考察をおこなった.

1.　 あ らかじめCa++freeRinger液(EGTAO.1mM

を含 む)で5～10分 灌流したのち,OsO4固 定をおこな

った場合,隣 接筋細胞間の細胞間隙は狭小し,一 部では

相互の筋細胞膜に接触像乃至,接 合像が認められる.こ

の時期には細胞膜の直下の小胞体,そ の周辺の筋形質,

mitochondriaな どにCa depositが 残存して認 め られ

る.

2.　 10～20分 のincubationで は,一 般に細胞間隙は

やや拡大 し,と ころどころ基底膜構造が失われている.

また筋細胞は突起によって隣接細胞と接合する場合が多

いがglutaraldehyde-OsO4の 二重固定の場合,そ れ ら

の接合部ではnexusの 所謂,三 重膜構造は 明らかでな

い.

3.　 30分 で は,細 胞間隙はさ らに拡 大 し,上 記の

Nexus様 構造の分離ないし破壊が起 こる.ま た,細 胞膜

にはしばしば棘状突起が認められるが,基 底膜構造は失

われ,一 部 では細胞膜構造 も消失 す るか,不 明瞭とな

る.ま た,細 胞間隙 に は しば しば遊 離 したvesicle

 (pinocytotic vesicleと 思 われる)が 認められる.

4.　 60～90分 で は,筋 形質のmitochondriaは 膨脹

し,空 胞化が著 しい.以 上の形態学的変化は,Ca++free

 Ringer液 中の平滑筋細胞か ら記録 される自発性活動電

位の経時的消長を説明するものと思われる.

5.　 胃筋条片をあらかじめcaffeine(2×10-1g/m1)を

含 むRinger液 で30～60分 灌流すると,交 流刺激およ

びK一脱分極による発生張力は,Ringer液 のみの場合の

それに比べて低下する.電顕的に著明な所見は,Caffeine

作用後の標本では,一 般に筋原線維間のCadepositは

著 しく減少ないし消失す るが,mitochondria内 のCa

depositは 影響を受けないか,ま たは増加する.一 般に

mitochondria内 のCa depositは 筋細胞の弛緩状態にお

いて顕著であった.

討論

質問 砂野 哲(札 幌医大 ・第二生理)

pinocytotic vesicleは 膜 の連続であるような 所見があ

るが,Ca-free液 で これが一ヶ所に集まるような結果を

得たといわれた.こ のことに関してどう考えるか.

回答 沖 充

Cafree液 中で40～50分 もたつと,pinocytotic vesicle

の大集団と思われるものが一層の限界膜に包まれて細胞

間隙に膨出,あ るいは細胞膜とは分離されて細胞間隙に

遊離する場合がみ られる.こ れは基底膜の消失,細 胞膜

の損傷,内 圧の充進などが関係するのではないか.

質 問 宮崎 英策(札 幌医大 ・第二生理)

1.　 nexus構 造 を観察するためには過マンガン酸カリ

固定が最良と云われたが,過 マンガン酸カリ固定をもや

られたか.

2.　 Ca-free液 で30分 処理 した場合の大 きな構造変

化は,正 常液に戻した時回復するか,

回答 沖 充

1.　 過マンガン酸 カリ固定 もおこなってみたが,組 織

の損傷 もひどく,現 在までの所,三 重膜構造の筋一筋接

合像を得ていない.

2.　 ほぼ50%の ものは完全な恢復は困難のようであ

る.

質問 田北 周平(徳 島大 ・第一外科)

灌流の条件特に酸素不足の場合とか,tetrodotoxinを

与 えた場合などの所見はどうか.

回答 沖 充

低酸素,TTXに ついては特に実験 していないので,

現 在観察例もすくなく,今 後検討 していきたい.

質 問 西山 明徳(東 北大 ・応用生理)

正常 リンゲル中で,平 滑筋細胞の構造は,時 間的にど

う変 るか.長 い間正常の構造を保ちえるか.

回答 沖 充

1時 間以上もリンゲル液中に保生した場合は,insitu

で固定 しながら摘出した標本 とは,細 胞間隙の 広さと

か,小 胞体の膨化,減 少,mitochondriaの 変化などの

点でかなり異なるものといえる.

40.　 Auerbach神 経 叢焼烙時の小腸運 動

大阪府大 ・農 ・家畜薬理

加納 定 昭,矢 ケ崎 修

蠕動発現に於けるAuerbach神 経叢の網 目構造の重要

性に着 目し,Auerbach神 経叢の網 目構造を部分的に破
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壊 した時の腸管運動の変化を調べた.麻 酔家兎を開腹

し,腸 管の一部を引出し,生 体染色後,電 気メスで神経

節あるいは節間神経線維束を焼烙 した後,腸 管を腹腔内

に戻し,メ チレン青を吸収除去 させた.2週 後,術 部を

剔出し,Trendelenburg法 により現われる蠕動をキモ

グラフィオン上に 描記すると共に,映 画により記録し

た.縦 走筋方向に走 る節間神経線維束を焼烙切断 した場

合には,伝 播性の悪い逆蠕動や分節運動様の輪状筋収縮

がしばしばみ られ,ま た神経節を破壊 した場合には,分

節運動様の輪状筋収縮がみられた.対 照として,筋 部を

焼烙 した腸片では蠕動運動はや ゝ弱 くなってはいるが,

正常の ものと大差はなかった.Nic,ACh,5-HTの 作用

は焼烙標本 と対照との間に大差はみ られなかった.伸 展

に基づ く組織内ACh放 出は,縦 走筋方向に走る節間神

経線維束切断あるいは神経節焼烙標本でみられ な か っ

た.こ れは伸展に基づ くACh放 出がAuerbach神 経叢

を介 して行なわれるとい う既報の結果と一致している.

以上の成績は,Auerbach神 経叢の網 目構造,特 に縦走

筋方向に走 る節間神経線維束の結が りが,蠕 動に於ける

輪状筋収縮伝播に関与していることを示す.す なわち,

輪状筋収縮は本来,上 下二方向性に伝播するものである

が,Auerbach神 経叢が口側か ら尾側への 方向性を支配

し,そ のため,正 常時には逆方向の輪状筋収縮伝播は抑

制され,正 方向の輪状筋収縮伝播が優位 となったものと

考えられる.Nic反 応 が対照 と変わらない最小有効濃度

を示した理 由として,神 経節細胞の残存 とい うことも考

えられるが,光 顕下にみた組織学的な変化 と薬物反応性

は必ずしも一致しないことは興味あることである.

討論

質門 田北 周平(徳 島大 ・第一外科)

着想として興味があるが,こ の種の実験はコントロー

ル観察が重要であり,筋 そのものの損傷の有無,神 経叢

破壊の程度の判定,運 動異常化の確認法などについてど

う考えるか.

回答 加納 定昭

焼烙標本のコン トロール とし てAuerbach神 経叢の

網目構造をさけて筋部を焼烙した.そ の標本に お い て

は,輪 状筋収縮の伝播の方向性に乱れは認められなかっ

た.組 織的な変化については,メ チレン青による生体染

色とH-E染 色 で行なったが,輪 状筋とMeissner神 経

叢には傷害は認め られなかった.

回答 矢ケ崎 修

また,ACh,H,5HT等 の薬物反応から検討 した場

合,そ の最少有効濃度は焼烙を行なっていないものと変

らなかった.以 上薬物反応,光 顕像からみる限 り,焼 烙

操作その ものによるartifactは あまり大でないと考えら

れるが,更 に微細な点については今後検討してみなくて

はな らない.

41.　 腸 壁伸展時のアセチルコ リン放出に対す

るカテ コールア ミンの意義

大阪府立大 ・農 ・家畜薬理

吉村 裕之,矢 ケ崎 修,武 脇 義

柳谷 岩雄

モルモット剔出腸管を輪状筋方向に伸展(C伸 展)す

れば,著 しいACh放 出がおこり,こ のACh放 出が,

内腔加圧によってお こる蠕動発現と密接な関係を有する

ことは,既 に報告してきた.

一般に,正 常ラット剔出腸管では モルモットと異 な

り,内 腔加圧によっても典型的な蠕動はみられず,C伸

展によるACh放 出 も認められない.そ こで,腸 壁伸展

時のACh放 出 とカテコールア ミン(CA)と の関係を調

べる目的で,モ ルモッ トお よびWistar系 ラットを用

い,以 下の実験を行なった.

モルモット剔出腸管では,C伸 展によるACh放 出 は,

Adr,NAdr(10-6～5×10-6g/m1)に よ り,完 全に抑制

される.一 方,ラ ットでは,Reserpine(RP)前 処置によ

り,腸 組織中のCA量 は対照の17%,5-HT量 は50%

に減少し,伸 展によるACh放 出が,著 明に認められた.

この場合,CA,5-HTと もに減少する為,こ のACh放

出が,い ずれに起因するのか明らかでない.そ こで,5-

HTのdepletorで あ るp-chlorophenylalanine(PCPA)

を処置 してみた.こ の場合 もRPと 同様,ACh放 出の

促進が認められたが,5.HTが53%,CAが79%と と

もに減少 していた.更 に,CA生 合成阻害剤,α-methyl.

P-tyrosine(α-MPT)前 処置では,CAは 対照の25%に

減少,5-HTは140%と 増加の 傾向がみ られた.こ の

場合は,RPやPCPA前 処置動物におけ る程顕著では

ないが,や は り腸壁伸展に もとづ くAch放 出がみ られ

た.

以上のように,薬 物処置により,正 常 ラットでは,み

られなかった伸展によるACh放 出が認められ,ま た,

モルモットでみられ るACh放 出の促進が,CA投 与に

より抑制されることか ら,腸 壁伸展時のACh放 出に対

するCAの 関与が示唆 される.し かし,著 しいAch放

出が認められたRP処 置およびPCPA処 置 におい て,

組織CAの み ならず5-HTレ ベルも減少 していること,

更 に α-MPT前 処置時,CAの 減 少が著しいに もかかわ

らず,ACh放 出の程度は,他 の場合に 比して 少ないこ

となどから,5-HTの 関与 も無視で きないと思われる.
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42.　 イ ガ イ 平 滑 筋 に お け るCaffeine-Rapid

 Cooling Contracture

慈 恵医 大 ・第 二生 理

松 原 三 郎,栗 原 敏,酒 井 敏 夫

酒 井(1965)は 骨 格 筋 にお い てcaffeine拘 縮 を 起 さな

い 低 濃 度caffeineで あ っ て も,こ れ に急 速 冷 却 を行 え

ばtetanusと 同等 度 の 拘 縮 を み る こ とが で きる と 報 告

して い るが,こ れ は一 般 にcaffeine rapid cooling cont-

racture,す な わ ちcaffeine-RCCと よば れ て い る.こ の

caffeine-RCCはT-tubulusを 破 壊 した 骨 格 筋 で も生 ず

る もの で,こ の 点 か ら骨 格 筋caffeine-RCCは 膜 電 位 に

は 無 関 係 に 内部 の 筋 小 胞 体 か らのCa++放 出機 序 に直 接

作 用 した 結 果 生 じ た もの で あ る と考 え られ る.平 滑 筋 に

お い て も栗 原 等(1969)が 報 告 して い る如 く,ガ マ膀 胱

筋 で も膜 電 位 に 無 関 係 にcaffeine-RCCは 生 ず る.今 回

我 々はMytilus edulisのABRM (anterior byssal ret-

ractor muscle)を 用 い てcaffeine-RCCを 行 な っ て み

た.

ABRMに お い て もcaffeine-RCCは 外 液Ca++,Na+

濃 度 の 影 響 を う け ず,K+で 脱 分 極 を行 な わ し め た状 態

で も生 ず る.ま たtubocurarine,5-HTの い ず れ の 影 響

も うけず,procaineに よ り初 めて 抑 制 を うけ る.電 子

顕 微 鏡 に よ る形 態 学 的観 察 で はABRMに お い て も未 発

達 で は あ るが 膜 様 構造 物 が 存 在 し,caffeine-RCCを 行

な った場 合 に は骨 格 筋caffeine-RCCと 同 様 な著 明 なve.

sicleの 膨 化 が み られ た.

以 上 の 事 実 はABRMで のcaffeine-RCCが 形 質 膜 部

に は 無 関 係 に 内 部 のCa++放 出機 構 に 直 接 作 用 し た結 果

生 じ た もの で あ る こ とを 示 し て い る.し か も形 態 学 的 事

実 と合 致 さ せ れ ば 内部Ca++放 出機 構 は骨 格 筋 と同様

にS.R.に 相 当 す る と考 え られ,こ れ がABRMの 収縮

機 序 の 一 部 を司 って い る と想 像 され る.杉 等(1971)は

ABRMに お い て はAch一 拘 縮 が 内 部Ca++に 作 用 す る

可能 性 を 示 し て い るが,今 回 の 知 見 か らすれ ば,Ach-

拘 縮 もや は り間 接 的 にvesicleに 作 用 す る もの と考 え ら

れ る.結 果 とし てABRMで は外 部Ca++をentryす る

K+一 拘 縮,間 接 的 にvesicleに 作用 す るAch-拘 縮,直

接 にvesicleに 作 用 す るcaffeine-RCCの 三 者 が 考 え ら

れ る.

討 論

質 問 後 藤 勝 年(東 大 薬 害 研)

RCCの 形 態 学的 変 化(vesicleの 膨 大)はcaffeinが

な い と生 じ ない 現 像 か,caffein高 濃 度 に よ る抑 制 は ど

の よ うに 説 明 され るか.

回 答 松 原 三 郎

骨 格 筋 で はrewarmす れ ば もとに も ど るが,ABRMで

は 形 態 学 的 に詳 し くは し らべ て い な い.caffeineは 高 濃

度では形質膜に も作用をおよぼすと考えているが,こ の

点か ら低濃度で行なったところに意味があると考える.

質問 日高 徹(熊 本大 ・生物)

caffeine-RCC持 続 中の膜電位の変化はあるか.

回答 松原 三郎

膜電位は記録していないが,実 験事実から膜電位 とは

無関係と考えている.

質問 板東 丈夫(順 天堂大 ・薬理)

用い られたAchの 濃度はどの位か.

回答 松原 三郎

10-5Mで 行 なった.coffeineの 濃度は0.3mMで あ る.

質問 宮崎 英策(札 幌医大 ・第二生理)

1.　 使用したK2SO4の 濃度.

2.　 脱分極筋のRCCはcaffeine不 在 下にも起 こ る

か.

3.　 他の平滑筋で もイガイの場合と同様にRCCを 何

度 も継返すことが出来るか.

回答 松原 三郎

脱分極筋でcoolingの み は行なっていないが,正 常 リ

ンゲル液中ではcoolingだ けで も張力 も生じる.ま た,

ガマ膀胱筋でのcaffeine-RCCは 同様に膜電位に無関係

に生じる.

追 回 栗原 敏(慈 恵医大 ・第二生理)

ガマ膀胱筋等で,す でに我々はRCCが 正常Ringer

中,脱 分極筋において も見 られ,脱 分極において低濃度

coffeineを 作用 させると,RCCのpotentiationが 見 ら

れることを報告しているので追加する.

43.　 平 滑筋 細胞のフ ィラ メン ト成分 に関 する

電子顕 微鏡的観察

東京大 ・解剖

石 川 春律,山 田 英智

平滑筋収縮が生化学的にactomyosin系 に よることが

明らかであるにもかゝわらず,そ の収縮機構の詳細は確

立されていない.こ れは特に形態学的に裏付けが不充分

なためである.こ の問題の解明には,ま ず収縮蛋白の存

在様式およびその相互関係を形態学的に確立する必要が

ある.わ れわれはこの観点か ら,平 滑筋細胞内のfila-

mentの 同定,お よびその相互関係を電子顕微鏡的に検

索した.材 料 として,15-19日 の ニワトリ胚の小腸平滑

筋を用いた.glutaraldehyde-OsO4固 定で平滑筋細胞内

には,直 径60-70Aの 細いfilamentに 加 えて,太 い

filamentお よび直径100Aのfilamentが 観 察された.

太 いfilamentの 直径は100-150Aで あ った.こ の3種

のfilamentはglycerol抽 出材料でさ らに 明瞭に認め

られる.つ ぎにglycerol抽 出筋をHMM(heavy mero.



158

myosin)で 処 理 す る と細 いfilamentの み がHMMと 反

応 し,そ の 全 長 に 沿 って 特 異 的 な 矢 じ り構 造 を示 し,し

た が ってactin filamentで あ る こ とが わか る.し か し太

いfilamentや100A filamentはHMMと 結 合 しな か

っ た.HMM処 理 に よ り太 いfilamentは 細 いfilament

と明 瞭 に 区別 され,特 異 的 な 形 態 を 示 す,太 いfilament

の両 端 は先 細 りや ほ ぐれ た様 相 を呈 して い た.こ れ らの

filamentの 相 互 関 係 を調 べ て み る と,太 いfilamentは

細 いfilamentと 平 行 か つ 密 接 し て 走 って い るが,100A

 filamentは 位 置 的 に 独 立 し て お り,収 縮 に は関 与 して い

な い と思 わ れ る,横 断像 で,し ば し ば太 いfilamentを

中心 に し て数 本 の細 いfilamentが と り囲 む 配 列 を示 し,

縦 断像 で も両 者 間 に 橋 様 構 造 が見 出 され た.こ の 太 い

filamentは その 形 態 と考 え 合 せ てmyosin filamentと

考 え られ る.dense bodyは 常 に 認 め られ,細 いfilament

と連 結 して い る こ とか ら,Z盤 に似 た連 結 装 置 と考 え ら

れ る.以 上 の 観 察 か ら,平 滑 筋 に お い て も,骨 格 筋 の

filament辷 り説 に似 た状 況 が存 在 す る ことが 強 調 で きよ

う.

討 論

質 問 沖 充(山 口大 ・解 剖)

1.　 用 い た ニ ワ ト リ胚 は,ふ 化 何 日 目 ぐ ら い の も の

か.フ ィラ メ ン トの 性 質 は成 鶏 の もの と同 じか.

2.　 フ ィラ メ ン トの太 さか ら見 た種 類 と云 うの は,固

有 の もの か.条 件 とか,状 態 に よ って変 わ る こと は ない

か.

回答 石 川 春 律

材 料 と して ニ ワ ト リ胚 を用 い た が,成 熟 鶏 の平 滑 筋 で

も,小 腸 以 外 の平 滑 筋 で も,細 い フ ィラメ ン トの他 に太

い フ ィ ラメ ン ト,お よび100Aの フ ィラ メ ン トが認 め ら

れ た,

質 問 日高 徹(熊 本 大 ・生 物)

3種 類 の フ ィラメ ン トの うち,100Aの フ ィラ メ ン ト

の 役 割 は ど う考 え るか.

回 答 石 川 春 律

3種 の フ ィラ メ ン トの 内2種(細 い もの と太 い もの)

は 収 縮 に関 与 す る と思 われ るが,100Aフ ィラ メ ン トは

走 行 が独 立 して お り,他 の細 胞 型 に も認 め られ る こ とか

ら収 縮 に直 接 関 与 して い ずtono丘lamentの 一 種 と考 え

られ る.

質 問 砂 野 哲(札 幌 医大 ・第 二 生 理)

高 倍 率 で 丘neに 観 察 す る とdense bodyが み られ な く

な る との 報 告 が あ るが,条 件 を変 えて み て もdense body

が み られ るか.

回答 石 川 春 律

われ われ の 材料 で は新 鮮 固 定 の 場 合 も,グ リセ ロー ル

抽 出 の材 料 の で も,densebodyは 常 に認 め られ た.

44.　 マ ウス精管平滑筋 の自律神経支配 に関 す

る電顕形 態学および薬理 学的考察

東北大 ・薬学 ・薬品作用

渡 辺 晧,小 澤 光,戸 部 昭広

モルモットやラットの精管に比べ,マ ウスの精管につ

いては,薬 理学的に も,ま た形態学的にもよく知られて

いない.

今 回は,電 顕形態学および薬理学的方法で,マ ウスの

精管におけるアドレナリン作働性と,コ リン作働性神経

の支配様式について検討を加 えた.

ア ドレナリン作働性とコリン作働性神経 を,電 子顕微

鏡的に区別する目的で,組 織の固定には,glutaraldehyde

とosmium tetroxideに よる二重固定法を 用いた.こ

れによるとマウスの精管平滑筋では,ア ドレナリン作働

性終末が圧倒的に優位に支配している.し かしコリン作

働性終末 も少数なが ら存在し,ア ドレナリン作働性神経

終末とは独立して,平 滑筋 とシナプスを形成する.精 管

の筋層内に神経細胞は観察されず,こ こにみ られる自律

神経は,す べて節後神経線維であることが わ か る.一

方,薬 理学的には,摘 出精管をマグヌス管に懸垂し,種

々の薬物に対する反応,経 壁刺激による収縮におよぼす

各種薬物の作用態度を観察した.経 壁刺激(0.5msec,

60V,4sec/2min)に よる節後神経の興奮で生ず る精管

の収縮は,低 頻度刺激(10Hz)の 場合コリン作働性薬物

の影響をうけやすく,高 頻度刺激(25Hz)に よ る収縮は

ア ドレナリン作働性薬物の影響をうけやすい.こ のこと

か ら,低 頻度刺激はコリン作働性神経を,高 頻度刺激は

ア ドレナリン作働性神経をそれぞれ優位に興奮 させると

考えられ る.ま た,外 因性AChの 収縮がatropineで 抑

制 されるのに対 して,低 頻度刺激による収縮は,atropine

でほ とんど抑制されずd-Tcで 強 く抑制 された.こ のこ

とは,マ ウスの精管平滑筋に,muscarinic siteに 加 え

て,atropine resistantなreceptive siteの 存在を暗示

しているように思われる.

討論

質問 後藤 勝年(東 京大 ・薬害研)

カテコールアミンとgranulationと の関連性,固 定法

について うかがいたい.

回答 渡辺 晧

glutenaldehydeとOsO4の2重 固定により,明 らかに

2種 類の神経終末を区別することがで きる.こ れまで行

なってきた種々のOrganに ついても,COnStantに これ

が認められ,螢 光法 と併行して実験を行なってきている

ので,CAとgranuleと の関係は親密な関係にあると

思われ る.

質 問 力丸 暘(東 北大 ・応用生理)

神経刺激の効果が一部dTcで 抑 制される こ とか ら
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cholinergic fibreの 存 在 を想 定 して い るが
,non-

cholinergicで あ る可能性はないか.

回答 渡辺 晧

外因性と内因性のAChに 対するantagonistの 反応性

に明 らかな差違が認められるが,こ れらの正確なrece-

ptorと しての性質,局 在性については,今 後の研究を

またねばならない.

45.　 脊 髄 の胃運動調節中枢 にお ける電位変化

広島大 ・第二生理

藤井 一元,藤 井 由宇子,溝 西 〓

胃運動の脊髄における反射的調節機序について電気生

理学的に追及した.

実験には,両 側迷走交感神経幹を頸部で切断し,更 に

頸 ・胸髄間お よび 胸 ・腰髄間を切断したNembutal麻

酔 イヌ,あ るいはFlaxedi4lで 無動化したイヌを用いた.

電位変化の誘導には,尖 端のみ裸出した径25μ のタン

グステン線を中心極にした同芯円電極を用いた.こ れを

脊髄背面か ら直視下に,胃 運動促進部位,抑 制部位にそ

れぞれ 挿入 し,小 腸および 胃幽門前庭部の加圧伸展刺

激,迷 走神経の電気的刺激などによって胃運動を種々変

化させた際の誘発電位を記録した.

1.　 迷走神経末梢端の刺激で 胃運動を亢進させた場

合,あ るいは胃幽門前庭部を加圧伸展した場合に,胃 運

動抑制部位の放電は著 しく増加 したが,促 進部位の自発

放電は抑制された.

2.　 空腸の加圧伸展,あ るいは高張食塩水滴下な どに

よる刺激で胃運動を反射的に抑制 させた際,抑 制部位の

放電は著 しく増加 したが,促 進部位からは,胃 運動の反

射的抑制が回復する直前に一過性に放電の増加を認めた

に過 ぎなかった.

46.　 延 髄お よび迷走神経刺激 による胃運 動の

atropine耐 性促進 について

広島大 ・第二生理

銭場 武彦,藤 井 一元,藤 井由宇子

消化管平滑筋の興奮系には,choline作 働 性神経によ

るものの他に,atropine耐 性神経による興奮機構の存在

が注 目されている.

自分 らはinsituでatropine処 理後のイヌおよ び カ

エルについて頸部迷走交感神経幹および延髄の電気的刺

激による胃運動促進反応を追及 して次の結果を得た.

(1)　 イヌおよびカエルにおけ る頸部迷走交感神経幹

末梢端刺激による胃運動促進反応はatropine静 注 によ

って全 く消失する場合 と,そ うでない場合 とが認められ

た,

(2)　脊髄 イヌの延髄の刺激による胃運動促進反応は,

刺 激部位によって,atropine静 注 で消失するものと消失

しない ものとが区別 された.

討論

質問 田北 周平(徳 島大 ・第一外科)

胃壁伸展の程度と迷走神経内の求心性インパルスの関

係をご研究でしたら,教 示願いたい.

回答 藤井 一元

胃壁伸展刺激で迷走神経からの求心性電位は記録 して

はいないが,延 髄の胃運動抑制部位か ら著明な興奮電位

が得 られ,胃 壁が異常に刺激 されると胃運動を抑制する

ような機転があるものと考えている.

質問 中里 幸和(北 大 ・獣医 ・薬理)

胃体部の運動をvolume変 化 で み た場合刺激後半に

vagal escapeが ある.そ のescape現 象が今報告のあっ

たatropine耐 性収縮と類似しているようだが,ど う考

えるか.

回答 藤井 一元

atropineの 量 を増して も刺激後半の亢進効果は消失 し

ないのでatropine耐 性の促進にちがいない と考えてい

る.


