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第12回　 日本平滑筋学会総会講演抄録

会 長 広島大学教授 銭 場 武 彦

昭和45年7月15・16日 広島医師会館にて

一 般 講 演

1.　正常人における食道内圧の基礎的研究

東北大 ・第一外科

白鳥 常男,白 幡 一夫,塚 本 長

岡林 敏彦,長 岡 謙,籏 福 哲彦

関根 毅,金 子 靖征

食道 内圧につ い て,現 在まで食道の生理的動態あるいは

病態 を解明す るに必要な規準 となるべきものが 確立 される

に至 っていない.今 回,わ れわれは,内 径2mmの ポ リエ

チ レンチューブを胃内に挿入 し,順 次1cm間 隔でひ きぬ き

なが ら,胃 底部か ら咽頭 までの圧変化 をopen -tippedme-

thodを 用いて,測 定 してみた.測 定にあた り被検者 を仰臥

位 とし,胸 壁前後径 の中点の大気圧 を0と した
.こ れ を正

常成人20例 について検討 した結果,以 下の知見 を得た.1.

食道静止圧 を食道全域におよぶ圧の変化 としてとらえると
,

正常例における食道静止圧には3ヵ 所の 昇圧部 と2ヵ 所の

低圧部が存在する.そ こで各々昇圧部 を門歯列に近い部位

よりそれぞれ第1昇 圧帯・ 第2昇 圧帯,第3昇 圧帯 と仮称

し,低 圧 を示す部 を同様に それぞれ第1低 圧帯
,第2低 圧

帯と仮称することにした・2.各 昇圧帯,低 圧帯は門 歯列 よ

り第1昇 圧帯ついで第1低 圧帯,第2昇 圧帯,第2低 蹄,

第3昇 圧帯の順に存在 する.す なわち,食 道静止圧の示す

平均的パターン は3つ の昇圧帯と2つ の低圧帯を頂点 とし

たW型 を呈するもの ということが できる
.3.第1昇 圧帯

の部位 は門歯列より,平 均15 .2cm,静 止圧は平均7 .7cm
H2O,第2昇 圧帯の部位は平均31 .4cm,静 止圧は平均-0 .4
cmH20,第3昇 圧帯の部位は平均39 .3cm,静 止圧は平均

9.8cmH2O,第1低 圧帯の部位は平均25
.8cm,静 止圧-

6.5cmH2O,第2低 圧帯の部位 は平均36
.3cm,静 止圧-

5.3cmH2Oで ある.以 上の知見 より,今 後,食 堂内圧 を測

定 し分析 してい くにあた り.従 来行 なわれて きたように
.

単に咽頭食道接合部,食 道 胃接合部,あ るいは,上,中,下

級 道 といった 莫然 とした 分類のみでなく,わ れわれの提

唱になるW型 パターン を規準 として分析することが
,食 道

の動態あるいは病態 を解明する上に極めて有用と思われる
.

2.人 胃内食物推移の経時的追求

-animationtechniqueに よる解析-

千葉大 ・放射線科

遠 山 信 也

私 ど もは特殊 なBa粒 を用いた独 自の実験方法 を考案 し,

人胃における食物推移の状態を,X綜 映画,ビ デオテープ

を利 用 して 撮影,録 画 し,さ らにそ れ を,模 写 してア ニ メ

イシ ョン技法 を用 ひ,食 物 の 胃に入 る瞬間 か ら 幽門 を 出て

ゆ くまでの運 動推 移 の状 態 を描写 分析 した.

これに基 づ い てつ ぎの結 果 をえた.

1)　 これ らのBa粒 は,胃 内で沈澱 せ ず,摂 取 され た食

餌 の推 移 に したが って と もに移 動 す る.

2)　 摂 取 され た普通 食餌 は.し ば ら くは 摂取 時 の 関係 位

置 を保 ち,不 完 全 なが ら,い わゆ る層状 重積 を示 し,直 ち

には互 に混 和 しない.

3)　 人 胃は機能 的 には む しろ2つ の部 分に分 けて 考 えた

方が 理解 しや す い よ うに思 われ る.上 方 の部分,す なわち,

噴 門か ら,胃 体部 お よび 胃底 部 の 一部 に か けては,単 に 内

寄 の貯 蔵 の役 目 を してい るに す ぎず,混 和攪 拌 とい った役

割は果 してい ない.下 方 の部分,主 と して 幽 門 前庭 部 は,

食 物 を混和 攪拌 させ る 活動 領域 と い って よ く,そ こで液 状

にな った ものか ら,胃 の蠕 動運 動 に よ り 一部づ つ 幽 門か ら

排 出 され る.

4.　 経 過途 中で 摂 取 され る液 体 は,胃 体部 食餌 塊 の間 を

滲 透 し,幽 門 前庭 部に至 り,す でに 混 和攪 拌 され 液 状 に な

っ てい る肉容 と と もに幽門 か ら排 出 され る.

3.　 胃運動 に及 ぼす麻 酔 の影響

琵 琶湖 胃腸病 院

菅 原 侠 治,加 藤 守 彦

Univ. of Minnesota, Dept. of Surgery

 M. M. Eisenberg

わ れわ れは,麻 酔 の 胃運 動 にお よぼ す 影 響 を観察 す るた

め,イ ヌ を用 いてantralpouchを 作 製 し,こ れ にSodium

Pentobarbital(20,25,30mg/kg)を 静 注 して,3時 間に わ

た っ て連 続 的 にantralpouchの 運 動 を観 察記録 した.ま

た.迷 走 伸経 の関 与につい て も併 せ て実験 を行 な っ た .胃

運 動 の変 化 は麻 酔 剤投与 前後 に おけ る収縮頻 度,な ら びに

平均 収縮 圧 を 測 定 して比較 した.実 験結果 は つ ぎの よ うで

あった.

1)　 胃運 動 はsodium pentobarbitalの 静脈 麻酔 に よ り

種 々の程 度 に影 響 を う け た が,こ の影 響 は収縮 頻度 に おけ

る よ りも収縮 圧 に おいて大 きか った.

2)　 Sodium pentobarbital静 脈 麻酔 の影 響 は
,注 射 直

後 にお い ては抑制 と,そ の後 次第 に注 射前 の状態 に もど り,

以後 動揺 を示 すが,多 くの例 で亢進 状態 を示 した.

3)　 迷 走 神経支配 を有 す るantralpanch犬 で はSodium



214

pentobarbital 25mg/kg以 上 の用量 で,注 射 直後 か ら約

110分 間 に わた って 胃収縮 が ほ とん ど消 失 す る例 が多 か った

が,迷 切後 のantralpouchや,denervated antral pouch

では少 な く,迷 走神 経 の介在 が 麻酔 と深 い 関係 に あ る こと

を示 した.

4)　 以上 の結 果 か ら,麻 酔下 に お ける 胃運 動 の観察 に は,

麻 酔 剤や,用 量,麻 酔深 度 を充 分考 慮 す る 必要が ある と考

え られ た.

4. Strain gage法 に よる無麻 酔動 物 の 消 化管運 動

の観 察 と鎭 痙 薬 の効果

三共 生技 研

伊 藤 勝 昭

鎮痙 薬等 自律神 経薬 を さま ざまな 剤形,投 与法 で投 与 し

た時 の効果 を動物 実 験 か ら予測 す るた め に は無麻 下 で なる

べ く生体 に損 傷 を加 えないwhole animalで 観察 す る こ と

が望 ま しい.わ れ わ れはstraingageを 応 用 して無麻 酔 慢

性動 物 で 胃腸運 動 を測定 す るこ とを 検 討 し,家 兎幽 門運 動

に 対す る諸種 鎮 痙 薬 の効 果 をみた.

方法 は2枚 のstraingageを 電橋 回路 の2辺 として長 さ

9mm,幅5mmの 燐 青 鋼板 の π型 アー チに は りつ け このtra-

nsducerを 胃壁 また は腸 壁 に糸 で 縫 い つ け コー ドを背 部 コ

ネ ク ターに接 続 して 慢 性動 物 を作成 した.こ の 方 法 に よ り

無 麻 酔無 拘束 状態 で 局所 の運 動 を数 ケ所 同時 に測 定 で きる.

1)　 幽 門 自動運 動 はpentsbarbita1-Na25mg/kg静 注 に

より薯 明 に抑制 され 麻酔 の醒 醒 と と もに運 動 が 回復 した

2) methacboline-Cl 10μg/kgを 反復 して静脈 内投与 す

る とほぼ 一定 の大 き さの痙攣 を起す がpentobarbita125mg

/kg静 注 に よって このmethacholine痙 攣 が 抑制 され覚醒

と共 に痙攣 の大 きさが元 に復 した.

3)　 鎮痙 薬 はatropine, anisotropin methylbromide

 (AMB), hyoscine-N-butylbromide (HBB), Pyrodife-

 nium bromide (PB), bevonium methylsulfate (BMS),

 trihydroxypropiophenone (THPP) を投 与 したが1mg/kg

の皮下 注 で 自動運動 お よびmethacboline痙 攣 を抑制 し,そ

の強 さは自動 運動抑 制 でAMB(効 果 持 続150分)>PB, atro-

pine>BMS>HBB>THPPの 順 で あ り抗methacholine

痙 攣 でatropine(持 続180分)>AMB, BMS, PB>HBB

>THPPの 順 あつ た.

4)　 上 記薬 物 を経 口投 与 す る とatrooine20mgで 自動 運

動 お よびmethacholine痙 攣 を3時 間以上 抑制 す るの に対

し,他 の4者 は100mg投 与 して も抑 制が弱 く持 続 も皮下 投

与 よ り弱 か った.

5.　 イヌ胃における律動性収縮能の部位的差異

琵琶湖胃腸病院

菅 原 侠 治,加 藤 守 彦

Univ. of Minnesota, Dept. ofSurgery

 M. M. Eisenberg

1969年Grossmanら は,gastrinを,ま たわれわれは

pentagastrinを 用いて,こ れ らの物質が,胃 の収縮頻度 を

著 じるしく増加せ しめることを報告 した.今 回,わ れわれ

はこのpentagastrinの 作用 を用いて,イ ヌ胃に種々のpo-

uchを 作 り,部 位による胃収縮頻度の比較 を試 みた.実 験

結果はつ ぎのようであった.

1) pentagastrin 10μg/kg/h,の 投与に よって胃収縮頻

度 をたかめた結果で も,イ ヌ胃における律動性収縮能 は部

位によって異なり,噴 門側 において大であり,幽 間側程小

であつた.

2) pentagastrin投 与によって増大 した 胃の律動性収縮

頻度 を部位別に大 まかに表わす と,胃 の上部 で6～7/分,中

央部で5～6/分,幽 門側2/3の 部位で3～4/分,幽 門側3/4

の部位 で2～3分 の値 を示 した.

3)　以上のように,自 発性 収縮 によ らず,胃 収縮 を刺激

した特殊 な条件で 観察 した結果で も,Alvarezの 発表以来

いわれて きた胃壁 における収縮頻度勾配が存在する こ と を

明らかに した.

6.　大腸亜全剔における吻合部腸菅運動について

大腸亜全剔回腸直腸吻合兼肛門括約筋切断時の

回腸運動

三重大 ・第二外科

福西 茂二,入 山 圭二,畑 田 健三

藤野 敏行,竹 村 渥,田 中 丈二

油 田 紘邦,松 本 好市,伊 藤 秀哉

われわれは 昨年の本学会で,実 験的に大陽亜全剔回腸直

腸吻合(1群)時 の回腸運動について発表 し,術 後必発す

る下痢の回復 は異種蠕動腸管吻合に よ る蠕動不調和に より

時間 と共に労作性筋層肥大 を生 じ,そ の結果生 じる 回腸運

動機能低下が 一つの大 きな役割を演 じて いるのでは ないか

と推論 した.し か し,か か る 手術法ではrectumお よび

sphincteric functionが 健在であり,直 腸内圧因子が回腸

運動態度に影響 をお よぼ して いることが 充分考 えられたの

で,今 回は さらに肛門括約筋切断時(2群)の 回腸運動に

ついて実験 し,1群 と比較検討 した.実 験には雑種両性成

犬55頭 を用い,術 後1, 4, 12, 24各 週で再開腹 し観察 した.

直腸内圧はballoon法 で測定 した.1群 では150～180mm

H20で あるのに 対 し,2群 では50～70mmH20て,2群

は1群 の1/2以 下に低下 し,経 時的に差はみられ なかった.

便 性状では2群 は1群 に比 し回復が遅延 し,全 身状態の回

復 も劣っていた.筋 電図記録は 日本光電製脳波計,細 胞外

双極釣鈎電極 を用い,回 腸末梢(A点)お よびそれより口側

30cm(B点)よ り誘導 し,回 腸運動 を量的に みるために10
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分間のspike burst数 で測定 した.1群 ではA,B各 点 と

も術後1～4週 にかけて早期運動亢進の時期があ り,12週 以

後漸次運動機能低下がみられ る が,2群 では1群 とは逆に

1～4週 にかけて回腸運動が低下 し,12週 では術前に戻 る傾

向 を示すが24週 では再び低下する.筋 層の厚 さを筋電図導

出部位 よりocularmicrometerに て測定 した.2群 では

1群 のごとく肥厚は著明では ない.レ ン トゲンシネマ トグ

ラフィーでは筋電図パ ターン を裏付ける所見が得られた.

以上 より,下 痢および全身状態の回復に とっては,異 種蠕

動腸管吻合 に よる蠕動不調和によ り労作性筋層肥大 を もた

らし,被 刺激性低下が考 えられ るが,こ の際,直 腸 内圧因

子が一つの大 きな役割 を演 じているもので,異 種蠕動腸管

吻合に加 うるに回腸末端 に適当 な内圧が加わ る よ う な手術

法が選択 されるべ きであると考える.

7.　小腸運動の門脈血行に及ぼす影響

広島大 ・第二生理

銭場 武彦,藤 井 一元,藤 井由宇子

消化管の運動が門脈血行に対 して 演ずる役割 を追及する

目的で,演 者 らは,さ きに,イ ヌの胃および大腸運動が,

それぞれ胃脾静脈,大 腸静脈の血流量に およぼす 影響 を追

及して,両 者の間に,収 縮相型,弛 緩相型および混合型の

三様の変化のあることを報告 した.

今回,イ ヌの小腸 の約8cm以 内の小腸片 に つ い て,in

 situで,こ こに流入する動脈 および流 出する静脈血流量を

電磁流量計で測定 し,そ の運動 を電気血圧計で描記 して両

者の関係 をみた.

1)　緊張性収縮 では,収 縮相型,弛 緩相型および混合型

を区分することができた.収 縮相型および混合型において,

収縮期 にお け る静脈血流量の増加に対応 する動脈血流量の

変化は,常 に逆に減少 を示 した.ま た弛緩相型で,弛 緩期

における静脈血流量の増加に対応する動脈血流量の変化は,

静脈 と平行 して増加を示 した.こ のことから,収 縮相にお

ける静脈血流 量の増加は,小 腸壁の収縮 に よって 毛細血管

か ら駆出 された ものであ り,弛 緩相における静脈 血流量の

増加 は,血 管拡張 に もとづ く動脈流入血流 の増加に よる受

動的 なもの と考 えられる.

2)　小腸の律動的収縮 に おいて も,収 縮相型 と弛緩相型

との変化が認め られた.収 縮相型では,収 縮期に動脈流入

量は減少 し,静 脈血流量は増加 を示 した.弛 緩相型では弛

緩期に動脈 および静脈血流量は平行 して増加 を示 した.

3)　以 上により,小 腸片にみ られ る持続的収縮 も律動的

収縮 も,胃 ・大腸の蠕動運動 と同じく,と もに門脈血行に

周期的動揺 を与 えて い ることは 明 らかで,こ れは小腸運動

が門脈血行 を促進する方向に 働いている ことを示す もの と

考える.

8.　迷走神経幽門洞枝と胃運動

徳島大 ・第一外科

河 東 極,蔵 本 守 雄

榔 田 俊 明,榊 原 幸 雄

臨床的にvagotomyを 行 なうと胃運動が著 しく低下する

のは周知の ことで ある.Selecitve vagotomyに 関 し幽門洞

枝 を温存せ しめる ことによりaastric stasisに 対 して も有

効で ある との研究がある.こ の点 を追求するために われわ

れは胃壁平滑筋にお よぼす 迷走神経幽門洞枝の 影響 を活動

電位の面 より観察検討 した.

イヌ15頭 を用いてラボナール麻酔下 に開腹 し胃前壁に単

極銀針状電極4ヶ を刺入 して 筋電図 を導出 し た.trancal

posterior vagotomyの 後Ranus antralis anteriorの み

のvagotomyを 行なって切離前後の活動電位の変化.お よ

び電気刺激 を加えた 時の変化 を観察 しつぎの結果 を得た.

なお幽門部の伸展刺激は,i)胃 瘻か ら微温水注入に よるも

の,ii)ゴ ムバルーン内に温水注入に よるもの,と2つ の方

法 を用いた.

1)　幽門部伸展刺激 を加えると放電間隔の延長 をみとめ

る.

2)　 幽門洞枝切離前後 を比較する と,切 離後では放電間

隔は さらに延長 し,不 規則になる.

3)　 幽門部加圧状態の もとで,幽 門洞枝切断末梢端に5

V,10mse,1cpsの 矩形波刺激 を加え る と,肉 眼的には胃

運動 は増強 し筋電図では放電間隔が規則的 とな り,切 離前

と類似 した所見 を得た.

4)　電気刺激 を中止する と,も との不規則性 に復帰 した.

したが って迷走神経幽門洞枝は運動の面において,運 動

促進枝 を含みなが ら胃壁平滑筋に対 してある種の神経性緊

張 をあたえてお り,vagotomyに よって脱落 した神経緊張

を電気 刺激に よって回復せしめ得たと解 される.

9.　イヌの迷走神経胃壁発射の二,三 の知見

千葉大 ・第二外科

竹 島 徹

千葉大,第 一生理

本 間 三 郎

実験には8～11kgの 平均 した体重のイヌを用い,麻 酔 は

ペ ン トバルビタール ・ナ トリウムを静注 した.胃 壁か らの

求心性線維は 主に 右側頸部迷 走神経か ら,一 部は 左側か

らGgl.nod.の 末梢にて切断 し,そ の末梢端におい て機能

的単一神経線維にまで分離 した.

右迷走神経か ら得 られた敏感点は 小轡か ら後壁に あり,

大部分は胃吻側領域にある.そ の 発射パ ター ンには,咬 門

部発射 と前庭部の2種 類がある.1秒 間で空気送入 したあ

る容量状態における,噴 門部発射 を時間経過にしたがって

見ると,ま ず送入直後にphasicな 一過性の増加がおこり,

そ の後約15秒 間の漸減 を経て,tonicな 安定状態に 達す

る.胃 内圧 も同様の 時間経過で安定 した状態になる.こ の
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ときのtonicimpulseの ば らつ きは極 めて小 さいが,一 方

前庭部発射は,胃 蠕動 を求心 して,Imp/secの 大幅な周期

的ばらつ きを示す。 送入容量 と発射 の間には,30秒 間の 平

均Imp/secで 見ると,大 よそ直線関係が見 られ た の で,

18例 につ き示 した.そ の傾 きをafferent constantと 名づ

け,1.8Imp/sec/100ml内 圧当 りで,1.9Imp/sec/cmH20

となった.ま た自発性発射の平均値は,1.0Imp/secで あっ

た.次 に噴門発射 に限って,平 均間隔一標準偏差関係 を,

タウバーS曲 線 としてグラフに示 した.そ の平均間隔が長

いに もかかわ らず,す なわち頻度が低いに もかかわらず,

標準偏差は 小 さくて 安定 している状態であ り,与 えられた

容量 を忠実に求心 している.

これ らと全 く別個の発射パ ター ンが あり,こ れは空気 を

送入すると,直 ちにphasicに 応 じて,一 過性発射 を生ず

るが,直 ぐに消失 して,tonicな 発射の持続 もない し,胃 蠕

動 も求心 しな い.こ れは塩酸の濃度に応 じ て,tonicim-

pulseを 発生する.

以上の3つ の 発射パ タ ー ン は,A.IGGOのgastrie

afferentの3つ のタ イプにそれぞれ,相 当すると考 え られ

る.

10.　胃体部-胃 幽門部反射

岡山大 ・第 二生理

禰 屋 俊 昭

クロラローゼ(80mg/kg)で 麻酔 したイスを用い,胃 体

部大轡側にパブロフの小胃を つ くり,小 胃 と胃幽門部の間

を二重に結紮する ことに よって,両 部位の筋性および壁内

神経性連絡を遮断 した.そ して 小胃を加圧伸展 した ときに

胃幽門部の運動が反射性にどの よ うな影響 を受けるかを検

討 した.

一般に80～100mmHgで 加圧伸展す ると胃幽門部の運動

が抑制 されたが,ご くまれには50mmHgで も軽度で は あ

るが抑制反射が ひ きお こされた.こ の抑制反射は両側 の大

・小内臓神経 を切断す るか,あ るいは 腰部交感神経幹(L1

～L3)を 両側性に切除す ると減弱 した.ま た両者 を同時に

切断,切 除す る と抑制は完全に 消失 し,亢 進効果に 逆転

し,つ い で両側の迷走神経 を頸部で切断すると亢進効果 も

消失 した.一 方抑制効果は迷走神経の切断のみに よって も

減弱 した.以 上の結果 より,胃 体部(小 胃)の 加圧伸展は

胃幽門部の運動に対 して,迷 走神経を求心な らびに遠心路

として亢進的影響 を,迷 走お よび交感神経 を求心路 とし,

交感神経 を遠心路 として抑制的影響 をお よぼ すが,外 来神

経が無 傷の 場合には 抑制的影響が優位 を占めるた めに胃幽

門部の運動が抑制 されると結論できる.

胃幽門部-胃 体部抑制反射(*祢 屋俊昭(1969)日 本生理

誌31,505-511).は 非常に閾値が低い(20mgHg)こ と,交

感 ・副交感神経 ともに抑制に関与す る こ とが胃体部.胃 幽

門部反射 と異 なる点で あ る.こ のことから胃幽門部.胃 体

部抑制反射 は 胃体部 の弛緩 を容易にする因子であ り,胃 体

部-胃 幽門部反射 はこれが起 り難いことか ら考え て,胃 幽

門部の運動は胃体が内容に よって伸展 されて も反射性に抑

制 され難いと想像 され る.し たがってこれ らの反射は,胃

の機能 を胃体部は食物の貯溜 を,胃 幽門部は 輸送の役割 を

お もに担っていると考 えるならば,非 常に合 目的 々な もの

で ある と言 えるであろう。

11.　カエルの迷走神経 を介する胃運動抑制

広島大 ・第二生理

藤 井 由宇子

Nembutal麻 酔カエルおよび除脳無麻酔 カエルを用い,

迷走神経の中枢端および末梢端,内 臓神経および坐骨神経

の中枢端 をそれぞれ電気的 に刺激 して,迷 走神経 を介す る

胃運動抑制反応機転について追及 した.実 験は主に4～7

月および11～12月 に行なった.

1)　迷走交感神経末梢端 の刺激で は常に促進反応が 認め

られたが,atropine処 理後の刺激では抑制反応 も認め られ

た.

2)　脊髄 ガエルまたは両側内臓神経 を切断し た カエ ルの

迷走神経中枢端 の刺激で,他 側迷走神経を介す る促進反応

の他に抑制反応が認 められた.

3)　両 側内臓 神経 を切断 した後,内 臓神経 および坐骨神

経中枢端の刺激 によって促進反応の他 に抑制反応が 認めら

れた.

4)　 (2)お よび(3)の 反射的胃運動抑制 は,い ず れ も

atropine処 置 をしないで生 じた.

5)　 これ らの 胃運動抑制反射は 小脳尾側 の レベルで延髄

を切断 したカエルで も認められこれ らの反射に お け る反射

中枢が延髄にあることを示 した.

6)　それぞれの神経の刺激に用いた,刺 激強度1～8V,

頻度7～100Hzの 範囲内では,刺 激条件 を変 えることによ

って促進 と抑制の両反応 を区分 して生 じ させる こ とはで き

なかった.ま た,麻 酔 ガエルと除脳無麻酔カエル との間に

反応の相違 は認 められ なかった.

12.　胃運動中枢か らの誘発電位

広島大 ・第二生理

藤 井 一 元,藤 井 由宇子

第1,第2頸 髄間および両側大 ・小内臓神経 を切断し た

Nembutal麻 酔 イヌあるいはFlaxedilで 無動化した イヌ

を用いて,延 髄の胃運動中枢か ら,小 腸-胃 抑制反射 に お

ける誘発電位 を記録 し,胃 運動調節機転の 追及 と,こ れに

対する尾状核刺激 の影響について検討 した.

延髄お よび尾状核の刺激電極(誘 導電極)に は,不 誘鋼

鉄製の同心円電極(内 芯電極の先端 の径25μ,外 套管の径

200μ)を 用いた.刺 激部位(誘 発電位誘導部位)は,30μ

の連続切片を作製 し,Kluver Barrera染 色お よ びNissl

染色 を施 したのち検鏡 して決定 した.

(1)　小腸 の加圧伸展 または高張食塩水滴下による刺激で
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胃運動 は反射的に抑制 された.こ の際,延 髄 の 胃運動中枢

の抑制部位 からは,ス パ イク放電が刺激中持続的に認め ら

れたが,促 進部位か らの放電は得 られなかった.し か し,

促進部位か らの自発放電の著明な抑制が認 められた.

(2)　尾状核の刺激は,胃 運動に直接変化 をおよぼ さない

場合で も,小 腸刺激に よる 胃運動抑制反応に対 しては,こ

れ を著 しく抑制する かあるいは消失 させた.こ の際,延 髄

の 胃運動中枢の抑制部位か らの誘発電位 も著 し く抑制 され

た.

(3)　尾状核の刺激によって,多 くの場合,延 髄刺激によ

る胃運動促進効果 は増強 され,抑 制効果 は減弱 された.

13.　大腸運動の中枢支配

広島大 ・第 二生理

大 屋 悟

大腸下部の運動に ついては,促 進線維は副交感性で ある

骨盤/申経に,抑 制線維は 交感性で ある下腹 ・腰大腸 神経に

より支配 されていることは,Langley以 来多 くの 追試に よ

って明 らかにされてい る.し か しなが ら,自 律神経系の研

究が発展するにしたがい,交 感神経刺激に よって副交感性

の効果 を生 じ,ま た副交感神経刺済により交感性の効果が

示 される場合のある事が指摘 されて い る.下 部大腸運動に

ついて も,下 腹 ・腰大腸神経 を経由す る大腸運動の促進反

応が認め られている.そ こで,下 部大腸運動 の神経支配 を

中枢的に追及 し,あ わせてその促進 および抑制部位 を明ら

かにしようと試 みた.

実験には,健 康なイヌ56匹 を使用 し,Nembutal麻 酔

を施すか,無 麻酔除脳 イヌとし,時 にFlaxedil無 動化し

て人工呼吸下に 使用し た.延 髄 および腰 髄 を露出し,電

子管刺激装置に よ り4～20V,50～100cps,持 続時間0.5

msecの 矩形波 を用い,刺 激電極は経25～50μ の単極電導

子 を挿入するか,腰 髄においては 双極電導子 を用い その背

面 を直接刺激 した.実 験終 了後は,30μ の 連続切片 を作製

し,Kluver Barrera法 およびNissl法 で染色 し,こ れ を

検鏡 して組織学的に刺激部位 を決定 した.延 髄 ある いは腰

髄 を刺激 し,骨 盤 神経 を介する大腸促進の他に,下 腹 ・腰

大腸神経 を介す る促進反応が得 られ,後 者の 場合促進反応

は後根 を介 して得 られた.抑 制反応は,下 腹 ・腰大腸 神経 を

経由 し,腰 髄前根 を介 して得 られた.延 髄刺激に より得 ら

れた大腸促進部位は,網 様体背側 および内側部,孤 束(核),

迷走 神経背側核等に集中し,ま た抑制反応部位 も同様上記

諸部に主にとして得 られた.腰 髄では.促 進反応 部位は 前

後柱移行部の後柱 より特にその腹内側に多 く,抑 制反応部

位 は前柱の腹外側 に多 く位置 した.

14. NGFの 膀胱機能に及ぼす影響

千葉大 ・泌尿器科

北村 温,遠 藤 博志,伊 藤 弘世

NGFを 神経損傷膀胱患者の 一部に使用 した とこ ろ効果

が 認 め られた ので,NGFの 膀胱 機能 に お よ ぼす影 響 を臨

床 的 に また実験 に よ り追 究 した.

1)　 臨床 的 観察

子宮 頸癌 術後 の膀 胱機能 障 害患者24人 にNGFの 二重 盲

検 法 を施 行 した.NGFを1日3mg 14日 間投与 前後 の 膀

肪機能 を膀 胱 内圧測 定,尿 流測 定,残 尿 量測 定 お よ び一般

状 態 よ り検 討 したが,全 体 的 に は 有 意 差 は認 め られ な か っ

た.し か し,判 定 の 個 々の因子 で はか な り有効 な もの もあ

り,今 後 さ らに検討 したい.

2)　 動物 実験

正常犬,骨 髄 神経 切 断犬 お よびNGF投 与 犬 につ き膀胱

内圧測定,尿 流 測定 を行 なった.

a)　 正常 犬 の膀胱 内圧 は 正常,骨 髄 神 経切 断直 後 は弛緩

膀 胱,骨 髄 神経 切断2週 間後 はNGFの 投 与 にか かわ らず

自律 膀 胱 を示 した.

b)　 神 経切 断犬 に対 し膀 胱電気 刺 激 を行 な うにNGF投

与例 は対 照 に比 し最大 排尿 率,の 増 加が 認 め られ た.

c)　 神 経切 断犬 に対 しubretidを 投 与,そ の前 後の膀 胱

内圧,尿 流測 定 を行 な ったがNGF投 与 に よる影響 は認 め

られ なか った.

d)　 神 経切 断犬 の膀胱 筋組 織 化学 をchE,LDH,SDH

お よびATPaseに つい て検 す るに.NGF投 与 例 は対照 例

に比 しATPase, chEは 活 性 の上昇 が認 め られ たが,LDH,

SDHで は差 を認 め ない.

15.　 下腹 神経 刺激 に よるモル モ ッ ト摘 出精 嚢 の 収 縮に

お よぼす 薬物 の効果

塩野 義研 究所

中西 弘則,堤 内 正 美,武 田 寛

モ ルモ ッ ト生体 位 下腹 神経-精 嚢 標本 を用い て 諸種 薬物

の静注 に よる効果 につい ては すで に報 告 し た.今 回 は摘 出

標本 を用い て 自律 神経 薬 の作 用 を検 討 した.下 腹 神経 を腹

部大 動脈 分 岐部 近 くで切断 し,1側 の 精 嚢 と共 に95%02

と5%CO2の 混 合 ガ スで飽和 した370CのKrebs Ringer

液 中 に浸 し た.下 腹 神経 刺激(30pulses/sec, 0.1msec,

 supramaximal)に よ る精嚢 の 収 縮 は 神経 節遮 断薬(he-

xamethonium5×10-5ま たはpentolinium 10-5g/ml)の

投与 に よ り抑 制 され る.し か し,こ の 抑制 効果 は神 経の刺

激 部 位 を精嚢,精 管分 岐 部 よ り末 梢 に移 し,精 嚢 に近づ け

る と消 失 す るので,こ の部位 で はpredominantlyにpost-

ganglionicfibersを 刺激 してい る もの と思 わ れ る.nora.

drenaline(2×10-7～2×10-5g/ml)の 投 与 に よ り精嚢 の 自

発 運 動が 亢進 す る と共 に,神 経刺激 に よ る精嚢 の収 縮が増

大 す る.adrenergicα-効 果遮 断薬 で あ るyohimbine(2

×1C)6～10-5g/ml)お よびhydergine(3×10-7g/ml)に

よ りnoradrenaline(2×10-6g/ml)投 与 に よる精嚢 の収縮

,そ の 神経刺 激効果 増 強作 用 お よび神 経刺 激 に よ る収 縮反

応 は抑制 され る.一 方,tolazoline(2×10-5～4×10-5g/ml)

で は外 よ り与 えたnoradrenalinc(2×10-7～2×10-6g/ml)
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の効果は抑制するが,神 経刺激効果は増強 され る.acetyl-

choline(2×10-8～2×10-7g/ml)お よび神経刺激に よる収

縮はatropine(2×10-6～10-5g/ml)で 抑制 され,physo-

stigmine(2×10-6g/ml)で 増大 され る.同 時に,細 胞外

電極を用いて下腹神経刺激 により精嚢筋層に 誘起され る接

合部電位 を記録 した.節 前お よび節後線維反復刺激に より

誘起 される接合部電位は共に著明なfacilitationを示 した.

16.　胆嚢運動に関する研究

弘前大 ・第二外科

工 藤 興 寿,鈴 木 行 三

阿 保 優,杉 山 譲

杉 沢 利 雄,武 内 俊

木 村 克 明,丹 英太郎

小 野 慶 一,大 内 清 太

弘 前大 ・中央放射線部

坂 本 哲 夫

われわ れ は これ まで,胆 汗排出における胆管末端部オツ

ヂ括約筋の機能について種々検討 を加え,そ の重要性につ

い て再三強調 して きた.け れど も胆道運動 においては胆瘻

の果す役割について も,そ の重要性は決 し て少 くはない.

そこでわれわれは,な るべ く生理的環境 を温存 しつ つ,

しか も長時間にわたる胆嚢運動 の変化 を直接観察で き る手

段 として,X線 映画 による映像工学的操作をとりいれ,こ

れ をイヌにおける胆嚢運動の 観察に応 用し,そ の有用性 に

ついて検討 を加えた.

すなわ ち当 日絶食 とした雑種成犬13頭 を用い,ラ ボナー

ル麻酔の もとなるべ く小切開にて開腹,肝 を通 して肝床 よ

り胆嚢 内ヘビニールチューブを挿入 し,胆 汁を あ る程度排

除 した後76%ウ ログラフィン5～7mlを 注入 した.こ れ

をPhilips社 製imageintensifierを 用いて16mm映 画 フ

ィルムに撮影記録 した.撮 影条件 は管電圧50KVp管 電流

25mA前 後 とし,フ ィルム速度は,cineautotimerを 用い

2秒 に1コ マの割合で露出を与え,1～3時 間にわたって 撮

影記録 した.こ れに より1～3時 間の連続的現象変化を2～3

分の短時間に縮少で きるわけである.得 られたフ ィルムは

Kodak社 製Analyst映 写機 を用いて,連 続的に計測 した.

それによると,無 作為時,胆 瘻頸部 より胆嚢管にか けて

蠕動様運動が うかが われた.コ レチス トカ イニン様 ポリペ

プタイドのセルレイン0.1μg/kgを 静注す る と総胆管が 左

右に波打つごとく屈曲し,同 時に 胆管末端部の活発な収縮

弛緩が くりかえ され,胆 嚢 陰影は注射後30分 で1/2に 縮小

した.ピ ロカルピン0.3mg/kgを 静注すると,セ ルレイン

程ではないが同様の変化がお こ り同時に 胆嚢体部 に波動様

運動がみられた.

17.　胆嚢運動に関する研究

弘前大 ・第二外科

杉 山 譲,鈴 木 行 三

阿 保 優,杉 沢 利 雄

武 内 俊,工 藤 興 寿

木 村 克 明,丹 英太郎

小 野 慶 一,大 内 清 太

弘前大 ・中央放射線部

坂 本 哲 夫

われわれは第1報 にて工藤がのべ た動物実験的観察 を基

礎 とし,そ の臨床的応用について も検討 を加えた.対 象 は

胆道系疾患7例,胃 疾患10例,肝 胆道系に異常の ない もの

7例 の計27例 である,テ レパー ク4日 法 とビリグラフ ィン

大量点滴静注法 とを併用 し,同 様 の手段にて16mm映 画フ

ィルムに撮影記録 した.す なわち当 日朝絶食 とし,早 朝高

圧浣腸2回 施行,午 前9時 より撮影 を開始 し,そ の後30分

にて卵黄投与 を行 ないそれに対する反応 を120～150分 に わ

た り観察 した.

その結果,2～3時 間に わた る胆のう運動の変化がそのま

ま連続的に数分間の現象 として短縮 された.

胆道系に異常のない ものでは胆の うは卵黄投与後10～20

分で収縮を開始 し,90分 でおよそ1/3と なっ た.胆 の う結

石症 では卵黄投与により90分 で胆のう陰影の消失がみ られ

た.胃 全別術施行例で は胆 の うは弛緩性 で,卵 黄投与後

90分 で もほとんど胆の う収縮はみ られなかった.同 様の こ

とは近側胃切除術施行例で もみ られた.こ れ は迷走神経切

断が大いに関与 している もの と推定 された.

18.　ネコ顎下腺血管平滑筋に対する神経支配

東北大 ・応用生理

西 山 明 徳,力 丸 陽

東北大 ・歯第二口腔解剖

加賀山 学

鼓索神経 を刺戟す ると,唾 液分泌に伴 って 著明な血管拡

張が見 られ る.こ の血管拡張は 腺活動 よって遊離 されるカ

リクレインキニンによってのみおこり,こ の組織に真の副

交感神経性血管拡張線維 は存在 しないとい う説がある.私

達は これ まで 生理学的実験で,副 交感神経 性拡張線維が存

在する可能 性を示咬す る結果 をえている。 今回は血管平滑

筋への神経支配 を形態学的に調べ,上 述の点 を検討 した.

1)組 織化学的検索-チ オコ リン法に よ る アセチルコ リン

エステレース活性 と螢光法に よ るカテコールア ミンの 染色

を行 なったが,血 管周囲には カチコールア ミンの螢光 と共

に強いアセチルコ リンエステレース活性がみられた。2)シ

ナプス小胞の 形態か ら 自律神経終末 を分類するのに必要 と

いわれる二重固定により観察 した。 神経終末 に含 まれ るシ

ナプス小胞は,内 部に電子密 な顆粒 を含 む直径約500Aの

有芯小胞,顆 粒のない直径約500Aの 明小胞,お よび 直

径約1000Aの 大型有芯小胞 とは 区別 された,神 経終末 は
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これ ら3種 の シナプス小胞 を含む もの と,明 小胞 お よび

少数 の 大型有志小胞の み を含み,小 型有芯小胞 を まった

く含 まないものとが区別 され,前 者 は交感性,後 者は副交

感性終末 と考 えられる.血 管外膜 と血管平滑筋 との間を走

る神経線維は教本の軸索を含み,ひ とつの シュワン鞘 のな

かにはその シナプス小胞の形態か ら交感性および副交感性

の軸索が混在 した,こ の神経線維束 は次第に 分枝す る とと

もに,そ の軸索は シュワン鞘から一部 または完全に裸かに

なった.基 定膜のみに囲まれて各々1個 の交感性 および副

交感性終末が隣接 した部位,お よび単1の 終末 も観察 され

た.終 末が 平滑筋細胞に もっとも近接 した部位では,両 形

質膜は一枚の差定膜 のみを は さん で 相対 し,そ の間隔は

約1000Aで あった.以 上の形態学的研究結果か ら,ネ コ顎

下腺の血管 平滑筋には,交 感神経線維の他 に,副 交感性 血管

調節 神経が存在することが確められたものと考 えられる.

19.　腸壁伸展刺激効果におけるCa利 用のtiming

大阪府大 ・農 ・獣 ・薬理

武脇 義,矢 ケ崎 修,柳 谷 岩雄

腸壁伸展に基づ く腸組織ACh変 動はPlexusを 介 して

の刺激に よって惹起 され,そ の際み られる腸組織ACh合

成,遊 離には腸組織内Ca,特 に 結合型Caが 重要な役割

を有することを報 告したが,今 回は腸壁伸展時の いか なる

時期 にCa++を 必要 とす るか を検討 した.Ty.solu.中 で

腸片を伸展 しておいた場合,伸 展 を加 えてか らの経過 時間

に関係 なく,常 にTy.solu中 に伸展によるACh放 出が

みられる.こ の事実は,正 常Ty.solu.中 ではACh遊 離 を

惹起する刺激は,単 に静止時か ら伸展時 までの過程 のみが

ACh放 出に関 与す るのでな く組織が伸展 されてい る限 り持

続 していることを示す.組 織Caを30%ま でdepleteさ

せた腸片では伸展前にTy.solu.中 にCa++を 加 えておけ

ば伸展に よるACh放 出が再び現われる よ うに な る が,

37℃ Ca-free Ty. solu,中 で伸展後medium中 にCa++

を加えた ものでは伸展に よるACh放 出は認 められ な い,

しかるに腸壁内在 神経叢の機能 を低下 させた状態,す なわ

ちMorphine,C6存 在下で伸展後Ca++を 加えてか ら薬物

を洗 い去 り正常Ty.solu.中 でincubateす るか,ま たは

低温下 で伸展後Ca++を 加 えておいてか ら370Cでin-

cubateし た場合には伸展に基づ くACh放 出がみ られる.

一方腸壁伸展に よるACh合 成に対するCa利 用のtiming

をみる と,ACh放 出と同様に伸展前にCa++が 存在する時

のみ伸展によるACh合 成が促進 され,伸 展後にCa++を

加 えて もACh合 成 はみ られなかった.

以 上の ことより,腸 壁伸展によって惹起 されるACh合

成,お よび放出にはCa++が 必要で ありか つ ある一定の時

期,す なわち 伸展刺激 が加えられ る前に利用されるCa++

が存在す ることが必要であると考 えられる.

20.　 腸 壁 伸展 時のAcetylcholine合 成 に 対す る 遊離

Acetylcholineの 影 響

大 阪府大 ・農 ・獣 ・薬 理

武 脇 義,矢 ケ崎 修,柳 谷 岩雄

既報 の ご と く,Eserine存 在下 で は,腸 管 でのACh代

謝 は加 え られ た伸 展 の方 向に よ り異 な る.本 報 では,な ぜ

縦 走筋 方 向の伸 展(L-伸 展)で はACh合 成促 進が み られ

るのに,輪 状 筋 方 向の伸 展(C.伸 展)で はみ られ ないか を

解 明 せん とした.medium中 のEserineを のぞ い て伸 展 す

る と,L-,C-い づれ の伸展 で も共 にACh合 成 促 進が み られ

る.そ こでC-伸 展 に よ り放 出 され る と 考 え ら れ る程度 の

AChを あ らか じめmedium中 に加 えてお い て 伸 展す れ

ば,Eserinの 有無 に かか わ らず,伸 展 に もとづ くACh合

成 促 進 はみ られ ない.外 か らのAChの か わ りに腸片 をあ

らか じめ,Eserine処 理下 に放 置 して,組 織 内遊 離ACh

量 を高 めて おい て も同様 の結 果が得 られ る,伸 展 を 行 っ て

い ない腸片 で み られ る 自発的 な合 成 お よ び伸展 に もとつ く

ACh放 出は外 か ら加 えたAChあ る い は 組 織 内遊 離貯溜

の影響 を うけない.上 述 のAChに よ る 伸 展 合成 阻害 は

Cholineに よ り拮抗 され る.C-伸 展 に よるACh遊 離 は合

成 に比 しか な り速 かに(15sec内)お こ り,従 ってC-伸 展

の際 に は,組 織 結合 型ACh量 は一 過性 に減 少す る.

以 上の 結果 か ら,腸 壁 に 加 え られ た伸展 刺激 は常 に合成

を促 進 させ る ように働 き,伸 展 の 方 向に よ る質 的 な差 は な

い と考 え られ る.恐 らく,伸 展 に よ りCholineの 取 込 みが

促 進 され る ことに よ り合成促 進 が お こるので あ ろ う.こ の

こ とは,ウ サ ギLM層 標 本 で はmedium中 に 小量 の

Cholineを 加 える こ とに よ りは じめてL-伸 展 に も とづ く

合成 促進 が み られ る ように な った とい う,既 報 の 実験結 果

に よって も支持 され る,我 々が従 来行 な って きた実 験 でC-

伸展 に よってACh合 成促 進 がみ ら れ な か っ た の は,

Eserine存 在 下 に伸展 を行 なっ ていた為,伸 展 に よ っ て遊

離 され るAChに よ りCholinの 取 込 み阻 害が お こ り,そ

の結 果ACh合 成 が み られ なか った と考 え られ る,一 方L-

伸展 の際 には,伸 展 に よるACh遊 離 が ほ とん どな い の で

ACh合 成 が阻 害 され る こ とな く出現 した もの と 考 え ら れ

る.

21.　 腸 管 にお けるAcetylcholine放 出刺激 の 伝播 に

つい て

大 阪府大 ・農 ・家 畜薬 理

矢 ケ崎 修,武 脇 義,柳 谷 岩雄

腸壁 を伸 展 した場合,AChの 遊 離促 進が み られ,こ の伸

展 に よって遊離 したAChは 内腔 加圧 に よ り発現 す る蠕 動

と密 接に関 連 す る こ とをす でに報 告 した.通 常蠕 動 に お け

る輪状 筋 収縮 の伝播 には 一定 の 方 向性 が あ るこ とが 知 られ

てい る.そ の 説明 として,metabolic gradientの 面 よ りの

推 察 が な され てい るが,な お十分 とはい え ない.本 報 で は,

腸 壁伸 展 時 のACh遊 離 にみ られ る方向性 お よ びそ の 性 質
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について追究 をお こなった.

腸管の一部 を従来報告して きた よ うな方法で輪状筋方向

に 伸展す る と,そ の部分に 隣接す る尾側非伸展部に も,

5～7cmに わたって遊離ACh(F-ACh)の 増加がみられる

が,口 側非伸展部には,伸 展に もとづ くACh放 出は み ら

れなかった.尾 側におけるACh遊 離量は,伸 展部 よりは

なれるにしたがって少な く,伸 展の 度合が小 であればまっ

た くみ られない.伸 展刺戟以外,粘 膜面 を軽 くこすった場

合 に もACh放 出がみられ,こ の放出 もまた方向性 を有す

る.し かしなが ら,Nicな どの節刺戟剤で は薬物処理部に

のみ放 出がみ られるだけで,そ の 口側に も尾側に も放出は

み られない。 この事実は,神 経節 におい て伸展刺戟をうけ

るreceptorとNic.receptorと は異 なることを示す もの

である.

伸展に よるACh放 出の伝播性は低濃度のTTX(10-6

g/ml)Atropine(2.5×10-8g/ml)に より遮断 され,C6,

TEAに よ りそ の方向性がみ だ され,口 側非伸展部に も

ACh放 出がみられ るようになる.さ らに,meissnerplexus

を含む腸壁粘膜組織 を,伸 展部 と非伸展部の境界の と ころ

で約3mm巾 で除去 して も尾側にACh放 出をみるが,A-

Plexusを 含むLM層 を一部除去すると尾側 のACh放

出はみ られな くなる.伸 展部にnoradrenaline(10-7g/ml)

を作用 させて もACh放 出伝播は遮断 される.

以上の結果は,蠕 動 に おける輪状筋収縮伝播の方向性決

定因子 として,内 在神経嚢が関与することを示す もの で,

伸展刺戟 はA.plexusを 通 じて伝播 されcholinergicな

transmissionで ある と考 えられる.noradrenalineに よる

遮断について,こ れが生体 内で もお こっているか ど う かは

疑問である.

22.　魚類の腸管収縮の特異性について

東北大 ・応用生理

斎藤浩太郎,力 丸 陽,西 山 明徳

金魚は無胃魚類 に属 し,食道に続いて腸管はやや膨隆 し,

いわゆるintestinal bulbを 形成 する.こ れまで の形態学

的研究 では,こ の器官の 内輪状筋および外縦走筋は,と も

に不規則に混在 して配列する平滑筋 と横紋筋 とか ら成 り,

さらに両筋線維には二種類の神経線維の支配が存在す る と

いう報告がある,今 回は和金の摘出intestinal bulbを 用

い,そ の収縮反応 から,温血動物 の腸管のそれ と比較 して,

その特異性につい て検討 した.

1)　組織学:ヘ マ トキシンーエオジン染色ではほとん ど

すべてが横紋のない平滑筋であった.チ オコ リン法に よる

染色では両筋層全体に アセチルコリン エステレース活性が

みられた.両 筋層間隙には神経節細胞が存在 した.

2)　 自発収縮 はア トロピンお よびテ トロ ドトキシンで は

ほ とんど影響 をうけなかった.従 って自発収縮 はmyogenic

originの ものであ り,か つ温血動物 の神経,骨 格筋 と異な

り,ア トロピンに抵抗性 を有するものと思われた.

3)　薬物の作用:ア セチルコリンを投与す る と収縮が み

られ,ア ドレナ リン,ノルア ドレナリンでは弛緩がみ られた.

前者の反応はテ トロ ドトキシン,ヘ キサメソニウム,ク ラー

レでは抑制 されず,ア トロピンによってのみ抑制 された.ま

た後者はテ トロ ドトキシンで抑制 されなかった.こ れ らの

事実か ら,intestinal bulbのdrug receptorは 温血動物

のそれ と同様であると結論された.

4)　 交流電気刺激の作用:3v/cm台 のフ ィール ド刺激で

一相または多相性 の収縮反応 を得た.こ の収縮反応は 一部

テ トロ ドトキシンやア トロピンで抑制 された.し たがって

アセチルコリンに対する反応 とあわせ て考 える と興奮性の

cholinergic nerveが この筋 を支配 している もの と考え られ

る.

5)　 イオンの影響:外 液のNaClを90%以 上蔗糖液 で

置換 して も,長 時間薬物 および電気刺激に対する反応は抑

制 されなかったが,Caイ オンを除去 した り,Mnイ オンを

投与すると収縮反応は遠やかに抑制 さされ た.こ れ も温血

動物の腸管平滑筋 と同様 な性質であつた

6)　電気的活動:先 端 の外径0.2～1.0mmの 吸引電極 を

用いて,電 位変化 を調べた.し か しスパ イクを記録す るこ

とはで きず,収 縮に先行する1mV内 の遅電位のみ観察 され

た,こ の遅電位はアセチルコリン投与に よって著明 となっ

たが,収 縮 との関連,伝 播などについては不明である.

23.　ゲル トネル菌性内毒素とブ ドウ球菌性外毒素(エ ン

テ ロ トキシン)と の腸管作用について

三重大 ・薬理

寺 田 安 一

下痢 とい う症状 の誘因は腸の炎症 と考 えるヒ トが多い,

しか し著者 らの追求 した下痢誘発物質 は全部腸 の収縮がそ

の誘因と考 えることがで きた.食 中毒の 際の病原菌性下痢

もまた同様の範疇 に入 ることをここに報告 したい.

教室の町野の研究に よると,ゲ ル トネル菌性下痢発生機

序 を次のように推定で きる.

ヒ トが大量の生菌 を摂取する と,相 当数の 生菌が 血液 中

に入 って,肝 脾内で増殖する.そ のピークは2,3日 で ある.

一方同時に この細菌は どん どん崩壊 して,内 毒素 を遊離す

る.

その内毒素 は何 らかの形 に変化 して,血 行を介 して直接

仙椎部脊髄内の骨盤神経核 を刺激興奮 させ る.そ のためこ

れに支配を受けて い る 大腸だけが収縮する.そ の結果 その

内容物が急速に排泄 され る.か くして下痢が発生す るので

あろう.

次 に伊藤(均)の 研究によ る と,ブ ド ウ球菌性外毒素

(エンテロ トキシン)は 胃または小腸粘膜面 か ら吸収 され

て,そ のままの形で血行を介 して骨盤神経核 を刺激興奮 さ

せるので,同 様 な大腸性下痢る誘発することが判った.

この ような作用は大腸性下剤 として有名な セ ンナの 作用

に似ている.し たがって その間に炎症所見が発現 した とし
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て も,そ れ は下痢 の直 接 の誘因 で はな く,二 義 的 な もの と

考 え るべ きで あ ろ う.発 炎 物質 は下 痢 を誘発 す る まえに動

物 を致 死 させ るので あ る.

24.　 平 滑筋 のK拘 縮 に 対す るCdの 抑 制作 用 の機 序

順 天堂 大 ・薬 理

板 東 丈 夫,下 康 郎

会 津 雅 子,斎 藤 昭 一郎

演者 らは,さ きに平 滑 筋に お けるK-拘 縮 に 対 す るCd

の影響 を 検 討 し.isotonicK液(iso-K液)に よるtonic

 contraction (t. c.)がCdに よ って抑 制 され る こ と を報 告

し,そ の機 序 をCaのentryの 抑 制 に ある こ と を 示咬 し

た.

今 回 まずCdが 筋細 胞 内に入 る と仮 定 した 場合 に 収縮 系

に どの よ うな影響 を与 えるか をみ るた めに モ ル モ ッ ト盲 腸

紐 の グ リセ リン筋 を用い た.5mMATPに よる筋 の収 縮 は

その後 に 加 えた2.2mMCdに よ って著 しい影響 を受 け な か

った が,Cdで 前処置 す る とATPに よ る収 縮 は見 られ な

か った.こ の抑制 はCdの 濃 度 に比例 し,pCd3に お い て

最 大 に達 した.し か し,Cdの こ の抑 制作 用 は 洗 滌後 容易

に失 われ た ので,生 筋 にお けるCdの 持 続的 な抑 制作 用 は

む しろ筋 細胞 膜 に あ る もの と考 え られ る.

またK-拘 縮 のt.c.に 対 す るCdの 抑制 作 用がKCl溶

液 中のNa量 の大 小 に よって左 右 され る こ とが わか っ た の

で,20-161.5mMの 各K液 につい て この関 係 を し ら べ る

と,iso-K液 で はCdに よるt.c.抑 制 作 用は,100,120,

161.5mMKす なわ ちNa量 の少 ない場合 に著 し く,40,60,

80mMKす なわ ちNa量 の多い 場合 に弱 い.こ れに反 し,

hypertonicK液(hyper-K液)で は同 じ く20-161.5mMK

の範 囲 内でNa量 は どのK液 につ い て も同量 で あ るが,

t.c.はK濃 度 に比 例 して大 きくな りCdに よる抑 制 は ほ と

ん ど見 られ ない.次 に上記 のCd作 用後 に残存 す るt.c.は

Ouabain10-5Mを 添 加 す る と きさ らに抑 制 を受 け る こ と

がわ か った,そ こでouabain前 処 理後 のK一 拘 縮 にお け る

t.c.を20-161.5mMの 範 囲で しらべ る とiso-K液 の 場

合,t.c.に 対 す る抑 制 は極 め て弱 い が,hyper-K液 で は

ouabainに よるt.c.の 抑 制 が十 分に認 め られ た.

以上 の こ とか ら,平 滑筋 に お けるK-拘 縮 に見 られ るt.c.

は少 くと も2つ の要 因に基 くもの と思 わ れ る.そ の1つ は

栄 養液 中にNaの 存 在 を必要 とせ ずCdに よって抑 制 せ ら

れ る もの で あ り,他 は 栄 養液 中にNaの 存 在 を必要 と し,

ouabainに よって抑制 せ られ る もので あ って,そ の両 者 は

たが い に異 る機序 に よる もの で あろ う.

25.　 腸 管平 滑筋 のCaの 分 布 お よび 動態 に 関す る 研 究

(1) K拘 縮 を阻害 す るウ ワバ ィン な どの影 響

東 京大 ・農 ・家 畜薬 理

浦 川 紀元,唐 木 英 明,池 田 三義

第10,11回 の本 学 会 におい て モル モ ッ トの盲 腸紐 は高濃

度Kタ イロー ド液 中に おい て酸 素消 費 の増加 な らび に張力

の増加 を示 すが,こ の時 のCaの 役 割 は重 要 で か つ並列 的で

ある.ま たK拘 縮 時の酸 素消 費.張 力 の増加 は2,4-dinit-

rophenol(DNP)添 加 に よ り張 力 のみ減 少 し,酸 素消 費 は

む しろ増 加 す るが,こ れ は外 液 のCaに 依存 し ない.ブ ド

ウ糖 除去,N2通 気 に よ り両 者 は対照 値 に まで減 少 す るが,

他 方 ウ ワバ イン添 加,Li置 換 で は張 力 のみ抑 制 され,増 加

した酸 索 消費 は ほ とん ど影 響 を受 け ない こ とを報 告 した.

今 回 はK拘 縮 時に ウ ワバ イン添加 な どの処 置 を行 い,盲

腸紐 に おけ るCaの 分 布 お よ び 動 態 に 対 す る影 響 を 調 べ

た.高 濃 度Kタ イロー ド液(等 張,40mMK)中 に懸 吊

した盲 腸紐 の45Ca uptakeお よびefflux,組 織Ca量,

組織Ca中 の4分 間 でexchangeし な い 部 分(Tightly

 Bound Fraction: TBF)お よび14C-Sorbitolに よ る細 胞

間隙 量 を定 量 した.

実験成 績 を要 約 す る と高濃 度K存 在下 に お ける盲腸 紐 の

Ca exchangeは そ のCaのuptakeの 過 程 がDNPに よ

り抑 制 されTBFへ のCaの 移動 はDNPと ウ ワバ インに

抑 制 され るが,Ca effuxは これ らの影 響 を うけ なか った.

す なわ ち細 胞 内へ のCaの 取 り込 み とTBFへ のCaの 移動

とは共 にactive processで あるが,異 なった機 構 であ り,

またCaが 細胞 内 を移動 す る こ とがQO2の 増 加 と関連 し,さ

らにCaがTBFに とりこまれ る こ とが張 力 の増加 と関 連

す る ことが 示咬 された.

26.　 胃 幽門 部輪状 筋 とBaイ オ ン

九 州大 ・歯 ・生理

坂 本 康 二,栗 山 煕

モ ルモ ッ ト胃幽 門部 輪状 筋 にお よぼすBa++の 効 果 を 二

重薦糖 隔絶 法 を用 い て観察 した.

Krebs液 中のCa++を 完全 にBa++で 置換 す る と膜 は

3-8mV脱 分極 し.膜 抵 抗 は1.3-1.6倍 に 増加 し,活 動 電

位(40-50mV)の 発 生 につづ き,著 明 なplateau相 を発 生

す る.Plateau相 は活 動電 位 のpeakよ り5-8mV低 い レ

ベ ルに あ り,再 分極 相 が発 生す る まで30-180secも 持 続 す

る.Krebs液 中で もV-I関 係 は整流 作 用 を示 す がBa++

Krebs液 でplateau形 成 時 に は外 向 き通電 に よ りさ らに著

しい整 流 作 用 を示 す.内 向 き通電 に よって二 つ の 要 素 か ら

なる電 位 を発 生す る.い わ ゆ る静 止膜 電位 とplateau電 位

間に は2-stable stateよ うの電位 変動 が 自発 的 に発 生す る.

活 動電 位 の振 巾 はNa-欠 除液 中でBa++の 濃 度 に依存 して

変 化 す る.ま たplateau相 の期 間 は膜電 位 に 依存 し て変化

す る.し か しplateau相 を形 成 す る に は,Na+が15mM

以 上存 在 す る必要 が あ り,Na-欠 徐 液 中で は膜電 位 を 脱 分

極 側 に移動 させ て もplateau相 は 発 生 し な か っ た.Ba-

Krebs液 中のCl-をC6H5SO3-に 置換 す る と,膜 は さ ら

に脱分 極 し,数 分 間持続 す るplateau相 を形 成 し,Cl-を

No-3やBr-で 置換 す る と自発 的 な2-電 位 間 の 転 移 が著

明 に な りplateau相 で の活動 電位 の多発 が み られた.そ こ
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でKrebs酸 液 中でCa++をBa++と 置換 した 効果 とし

て,Ba++は 静止時にはK+の 透過性 を抑制 し,活 動時に

はBa++が 活動電位 を発生 し,そ して活動電位 の再分極相

の発生 を遅延 させる.ま たplateauレ ベルにおけ る電位固

定はBa++に よる膜構造 も変化が関与するだろう.

27.　等張アルカ リ土類 イオ ン中での平滑筋の興奮 と収縮

九州大 ・歯 ・生理

坂 本 康 二,伊 東 祐 之

モルモッ ト結腸紐 および胃平滑筋に おける活動電位の 発

生を微小電極法お よび二重薦糖隔絶法 を 用い て観察 し,同

時に張力発生 をも測定 した.

正常液 中のCa++をSr++で 置換すると膜電位,膜 抵抗

および活動電位の 振 巾に は変化がなく収縮 は約1/5-1/10

に低下する.Ba++で 置換する と膜は脱分極 し抵抗は 増加

し,活 動電位の 振 巾はわずかに減 少するか著明なプラ トー

相を形成 し,収 縮は正常液の1/10以 下に減少する.収 縮系

に関 して江橋は トロポニンに対するSr++やBa++の 親和

性は筋の感受性 と平行 して低下 し,Sr++はCa++の1/20

そ してB++は1/210と い う値 を得ている.そ して,ア ルカ

リ土類 イオンの薬理的受容体 として の 性質 を トロポニンが

有 していると述べ ていることか らほぼ説明で きよう.

結腸紐 を等張Ca++液(5.8mMKイ オンのみ含有,pH

はTrisで7.2に 調整)で 潅流すると膜 は過分極,膜 抵抗

は減少,そ し て活動電位の大 きさはわずかに増大する.収

縮高 も薯明には増加 しない.Sr++液 もCa液 と同様 な作

用 を示すか,活 動電位は さらに振巾をまし収縮 もCa++液

中より増大する.さ らに等張Ba-液 中では膜 は過分極す る

が,Ca++やSr++よ りも小 さい.さ らに膜抵抗の 増加,

活動電位の振巾期間の著明な増加がみ られ 収縮力 もCa++

やSr++-液 中よ り増大 し,著 明な延長がみ られる.そ こで

等張アルカ リ土類 イオン中では トロポニンと ア ルカ リ土類

イオンの感受性 と の関係 は正常液 中とは異 なる.そ の理由

について考察す ると共に他の土類 イオ ンの 効果 について も

のべる.

28.　 Kイ オン欠除液のモルモ ッ トtaenia coliに 及ぼ

す影響

九州大 ・第一生理

富 田 忠 雄

正常溶液 中のK+を 除いて しまうとモルモッ トのtaenia

coliの 膜電位はやや脱分極 を起 し自発放電 の頻度が 上昇す

る.し か し10-15分 経 っ と頻度 は減少 し始め,30-60分 で

自発放電は止ってしまう.こ の場合膜電位は ほ ぼ 正常に回

復するか,時 には やや過分極 を起 している.自 発放電停止

後電気刺激 を与 え れば正常に 近い 活動電位を発生 させ得

る.自 発放電の頻度が高いときで も,自 発放電が停止 した

後で も,K+を 正常濃度に もどしてや る と,約15mVの 一

過性の過分極 を起 し,閾 値 の上昇がみられ る.そ して15～

20分 後次第に正常に回復 して来 る.以 上の電気的現象 は筋

の張力発生 と密接に関係 し,K+を な くす と最初拘縮が,

のちには弛緩が起 って来る.完 全に弛緩を起す前にK+を

もどす と完全 な弛緩が起る.た だK+欠 除液 に入れ て おく

時間が長 ければ回復が遅 れて来 る.K+を 完全にな く さ な

くて も1/5(1.2mM)に するだけで明 らか な効果が現 われ

1/2(3mM)で も弱いなが ら同 じ傾向がみられ る.以 上の

現象 はテ トロドトキシン(10-6g/ml)を 与えて も影響 を受

けない.ま た外液 中のClイ オンを2-7mMま で減少 させ

て も本質的な差はみられ ない.

ウワバイン(10-6g/ml)を 与えるとK+欠 除の効果 と似

た現象が起 るが,ウ ワバインの 場合にはその時間的な経過

がゆるやかである.ま た ウワバインに よる脱分極 の方が著

明である.ウ ワバインで処理 したあとではK+欠 除の 影響

は現われない.

以上のようなことか らK+欠 除はNaポ ンプを抑制 し,

回復時にはNaポ ン プが正常以上に 活性化 され る.ま た

Naポ ンプに よって膜電位は過分極側に保たれて い る と考

えればK+欠 除またはその回復時における現象が 説明出来

る.温 度効果,K+のRb+やCs+に よる置換に よって も

上の説 を支持する結果が得 られ てい るが,K+の 透過性の変

化の関与 も無視は分来 ない.

29.　モルモ ッ ト結腸紐におけるCaffeineの 抑制効果に

ついて

札幌医大 ・第二生理

砂野 哲,関 山 伸男,宮 崎 英策

モルモ ット結腸紐においてcaffeineは 一過性の膜興奮

と,こ れに 伴 う張力の発生 をもた らす.こ の効果は低温で

著明に観察 され ることをすでに報告 した.

この一過性の興奮期が過ぎると,膜 興奮性,張 力 と もに

低下 して来 る.本 実験では この抑制期に おける活動電位 と

張力の関係,お よびK-脱 分極筋におけるcaffeineの 弛緩

作用について検討を加えた.

1) caffeine(3～5mM)を 作用 させ ると一過性の興奮期

があ り,ス パ イク放電頻度 と張力の増加がみ られた.

2)　 10～15分 後にはスパイク放電頻度,張 力 ともに低下

して来て,20分 後には 電気刺戟 に応 じた活動電位のみが観

察 されるようになった.

3) sucrose-gap法 で観察 し た活動電位 は 同期性が非常

に よくな り,活 動電位 は大 きくなった.

4)　一方,張 力は著明に低下 し.部 分的 な興奮 と収縮の

分離がみ られた.

5)　 この低下 した張力は細胞外Caを 増量することに よ

り元に もどった.

6)　 K拘 縮中の結腸紐にCaffeineを 作用 させ る と,た

だちに弛緩がはじまった.5～10mMのcaffeineで,脱Ca

による弛緩 と同程度の弛緩がみ られた.

7)　 このcaffeineに よる弛線 も細胞外Caを 増量する
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こ とに よ り反転 した.5mM caffeineに よ る弛緩 は20mM

Caに よ り元 のK拘 縮 高 まで反転 した.

以上 よ り正常 潅流 液 中,お よび脱 合極 筋 に おけ るcaffeine

の抑制 効果,と くに張 力発 生 に対 す る抑 制効果 は,細 胞外

Caの 細胞 内収縮 系へ の移 行 と関係が ある と考 え られ る.

30.　 モ ル モ ッ ト結 腸紐 平滑筋 のVoltage clamping

京都 大 ・教養

熊 本 水 頼

モル モ ッ ト結腸 紐 の縦走 平滑 筋層 か ら300×100μ,長 さ

1.5～2.0cmの 摘 出標 本 を作 り,double sucrose gap ch-

amber中 に 設置 し,Voltage clampを 試 み た.

nodeの 巾 を50～100μ に保 つ とき,-50～-70mVの 静

止膜 電位 お よび-60～-70mVの 活動 電位 を記録 す る こ と

が で きた.

Voltage clamp下 で-20～-30mVに 脱 分極 した 場合,

最大 内向電 流 を記録 で きた,内 向電流 のreversal potential

は約+5mVで あ った.こ の時,anderson(1969)が 子宮

筋 で報 告 した ようなmultiple peak inward carrentは 全

く記録 され なか った.

テ トロ ド トキ シ ン(10-6g/ml)投 与 に よっ て内 向 お よび

外 向電流 共に なん らの影 響 もうけな かった.Mn(5×10-5,5

×10-4M)に よ って外 向電流 に影響 は認 め られ なか ったが,

内向 電流 は抑 制 され,reversal potentialは 負電 位側 へ 移

行 した.Ca-free下 でleakage currentの 著 明 な増 大 が み

られ たが,leakage current補 正 後,外 向電流 に ほ と ん ど

変化 は認 め られ なか った.こ の場合,内 向電 流 は著 し く抑

制 され,reversal potentialは 負 電位側 へ移 行 した.

以上 の結 果 は,こ の平滑 筋の活 動電 位 がCa-ionに よ る

こ とを思 わ しめ る.

31.　 マウ ス妊 娠子 宮の興 奮 時の 膜性 質

九 州大 ・歯 ・生理

長 琢 朗,K.Creed

妊 娠15-20日 の マ ウ ス子 宮縦走 単一 線維 の 膜 性質 と薬 物

の効 果 につ い て観察 した.縦 走 筋 の 膜 電位 は約50mV,

自発 放電 は30～50secの 休止 期 を もっ た 周期 的放 電 群 とし

て発 生 す る.静 止時 に記録 した 緊張電 位 はCable理 論 で説

明で きる時 間経 過 お よび空 間的減 衰 を 示 し膜 の 長 さ 常数 は

3.2mm,時 定数 は160msecで あ る.興 奮伝導 速 は15cm/

secで あ り,記 録 に は二本 の電 極 を細胞 内 に挿入 して測 定 し

た.

周 期 的放 電群 は 発 生 の 直 前に は 膜電 位 や膜抵 抗 の変 化 を

示 さない もの が多 いが,し きい は周期 的放 電 の発 生 前 か ら

徐 々 に低 下 し,興 奮 性 の周 期的 変動 が認 め られ た.

活動 電位 は必ず し もovershootを 示 さない.活 動電 位 の

overshootの 振 巾お よび 最 大立 上 り速度 と 膜 電位 の関 係 は

他 の興 奮膜 の活動 電位 で み られ る よ うなS字 状 の関係 は な

く,通 電 に よ り膜電 位 を-60mV以 し に 過分 極 す る と

overshootの 振 巾 も最大 立上 り速 度 も共 に 減 少 し,逆 に膜

電位 を減 少 させ る とovershootの 振 巾 は-30mVま で は

変化 しないが 最大 立上 り速 度 は膜 電位 の減 少 に した が っ て

減 少 す る.Naを50%に 減 少 させ る と活動 電位 の振 巾 と膜

電位 との関 係 は正 常液 との 間 には差 が な い が,立 上 り速 度

の み減 少 し,10%に 減 少す る と3時 間 後 には両 者共 に,膜

電位 を固定 して も減 少す る細胞 が 多い.さ らにTEAを 投

与 して も活動 電位 の振 巾は影 響 をうけ ない.

これ らの結 果 を もとに し て 活動 電位 の 発 生 に 関与 す る

Na+とCa++の 役 割に つい て考 察 し,さ ら にOxytocin

の効 果 につ い て述 べ る.

32.　 細 胞 内記録 に よるヒ ト子 宮筋 の電 気的 活動

京都 大 ・産 婦人科

中 嶋 晃

ヒ ト子宮 筋 の膜活 動 に 関す る 報 告 は極 めて少 い.特 に活

動 電位 に つい ては 未 だ報 告が 見当 らない.本 実験 で は妊 娠

末 期 ヒ ト子 宮筋 に つい て細胞 内 記録 る試 み,信 頼 で き る と

思 わ れ る活 動電 位 を得 たの で報告 す る.

得 られ た膜 電位 は,本 実験 条件下 で は46mVSD-4.6mV,

活 動電 位 の振 幅は35.6mV SD-1, 3mV, overshootは 認

め てい ない.

活動 電位 波形 は変 化 に富 んでい る:典 型的 な 例 で はslow

 depolarizationで は じま り,約12mVに 達 す る とspike

を発 生 す る,

Spikeは 反 復発 生 す るがそ の形 は不規 則 で ある.abortive

または単 なる電位 の動 揺 の こ と も あ る.こ の間 電気 的変 化

と同調 してtensionの 増加 が 見 られ る.

また他 の形 の活動 電位 と してplateauよ うの 再分極 相 を伴

った もの もあ る.さ らにPlateau phaseが 誇張 され る と,

initial spikeを 発 生 した後,長 い経過 を持 つplateauを 形

成 す る ことが あ る.こ のplateauは 平坦 な こ と も あ り,

ossillationを 伴 う こと もあ る.

levelは 約20～24mVで あ り,収 縮 は この間維 持 され て

い る.

要 す るに ヒ ト子 宮筋 活動 電位 は 基本 的 にはspikeの 連続 発

生 で あ り,動 物 子宮 のそ れ と異 る処 は ない.し か しそ の波

形 は特 異 であ り,slow waveを 発生 す る傾 向が強 い,こ れ

は ヒ ト子宮 で はactivityが 急 速に減 ず るた めで あ ろ う と思

われ,表 面 誘導 に よってin vivoで 得 られ る よ うなspike

の連続 発生 時 には,slow部 分の少 いfull spikeの 反復放

電 が生 じてい るの か も知 れ ない.

33.　 ウサ ギ頸 動脈 平滑 筋の 電 気生 理学 的研 究

山 日大 ・第 一生 理

丹 生 治 夫,目 片 文 夫

庶糖 高張液Krebs液 中で 隔絶法 を使 用 し頸 動 脈 平滑筋 細

胞 膜 の膜性 質 をし らべ た.

静止 電位 は40～60mV自 発 もしくは電 気 刺激 に よる活 動
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電位の発生 はみ られない.V-I curveは 他の 内臓平滑筋の

それ と比較 し,よ り明確な 整流作用を示す.長 さ定数 は

1-22mm,時 定 数は229msec,比 細胞内抵抗を300Ωcm,細

胞の形 と大 きさをそれぞれ,シ リンダーおよび半径1μ と仮

定する と,比 膜抵 抗は89KΩcm2比 膜容量は2.6μF/cm2と

なる.長 さ定数が比較的大 きな値 を示す ので,こ の平滑筋

は,他 の内臓平滑筋(例 えば結腸紐や胃)程 度にはsingle

unitと しての性質 を保持 していると考えられる.ア ドレナ

リン10-7g/ml投 与により,膜 電位は変化 しない.膜 抵抗は

不変 もしくは,標本 によっては最大10%の 減少がみ られ る.

ア ドレナ リン10-5g/mlに よ り4-5mV脱 分極 し,oscill-

ationが 長時間,発 生す る.脱 抵抗は20%減 少する.TEA

30mMは 約10mVの 脱分極 をさせ,oscillationを 示す.

外向電流により,局 所電位 を発生 させる.ま たV-Icurve

は直線化する.こ れ等か ら,oscillationを 発生 させ るに

は,結 果的にはPNaの 増大 とPKの 減少が必要で あ ると

考 えられる.ブ リ ッジ法に よる細胞内通電に よる膜抵抗は

約30MΩ.そ の際 のV-Icurveは 細胞外通電によるそれと

比較 し,そ り直線的 となる.細 胞外 と細胞内過電による.

抵抗およびV-I curveか ら判断 して,細 胞は立体的に配列

している と考 えられる.

34.　 ヒ ト胃活動電位の基礎的研究

東北大 ・第 一外科

白鳥 常男,岡 林 敏彦,塚 本 長

長 岡 謙,白 幡 一夫,籏 福 哲彦

関根 毅,金 子 靖征

ヒ ト胃活動電位 の研究 は極めて少な く,な お不 明な点が

多い.こ のため,我 々は管内吸引電極 を用いて,ヒ ト胃活

動電位の観察を試 み報告 して きた.今 回は,正 常人19例,

胃潰瘍5例,胃 腫瘍5例,十 二指腸潰瘍8例,併 せ て37

例に つ い て 胃活動電位の 比較検討 を試みた.そ の結果,

胃活動電位の放電間 隔 は正 常 例18.9±1.9秒,胃 潰瘍

22.8土1.7秒2胃 腫瘍19.6±22秒,十 二指腸潰瘍20 .4±

1:2秒 であ り,こ れ ら4群 の間には,胃 潰瘍 を除い て は,

危険率0.05で 放電間隔に有意の差は認めがた く,胃 潰瘍群

のみ,他 群に比 して放電間隔が長い とい う結論 を得た.ま

た,胃 活動電位 と蠕動運動の関係に関 しては,諸 家の レ線

学的あるい は メカノグラムによる観察 と,わ れわれの得た

胃活動電位の放電頻度の3.1±0.3回/分 とが近似す る とい

う極 めて興味ある知見 を得た.さ らに,通 常 ヒ ト胃活動電

位 は,規 則正 しく出現 し,自 動能 の強い ことを示唆 してい

るが 進行癌や,迷 走神経切断術後に,時 に は長い 休止期

を示 すことがあり,こ の際には放電間隔の周期性が失われ

放電間隔が 延長することがある.こ のため最近はスパ イク

成分のみな らず,よ り忠実な 胃活動電位 をうるべ く電極の

改良に関 し努力 を続 けてい る.そ の結果,同 じ電極 より得

られた胃活動電位 をポ リグラフの2素 子 を用い,一 方 を時

定数 を0.03秒,他 方 を2秒 として同時に描記 し,比 較を行

なった.時 定数2秒 の場合にはslowwaveと,こ れに伴は

れるspike群 を証明 した.こ のspike群 は時定数0 .03秒 で

同時描記 したspikeと よく一致 し,こ のspikeが 消失する際

には,時 定数2秒 で得 られたslowwave上 のspike群 も

消失 した.こ れ らのslowwaveとspike群 との関係 は,

われわれの得た胃活動電位が,細 胞外導 出であるため,微

小電極で得 られた 膜電位 と同一に論 じることは出来ず,そ

の意味するところ は現在なお不明な点が多 く,今 後研究を

重ねて,生 理学上そ の位置づけを明確 にする必要があると

考え られる.

35.　各種条件下における胃筋電図の変化について

慈恵大 ・第二外科

岡田錬之介,田 中 直樹,古 賀 毅継

松島 孝雄,井 上勇之助,村 山 裕

長尾 房大

犬の胃は人の胃とよく似ているが,そ の筋構造上の 特徴

は,食 道か ら発 した内側斜走筋束が小彎側に2本 の柱 のよ

うに平行に走 り,次 々 と大轡に向って分岐 を出しなが ら,

箒の柄の よ うな形で胃角部に終っていることにある.

ところで筋電図上のslowspikeは 胃体部上部 よ り上で

は記録 され ないが,そ の記録 され る部分 との境界は,筋 構

造上,内 側斜走筋の最外側 か ら分岐 した筋束に沿った弧状

の線 を画 くことが判 った.

slow spikeの 記録で きる部位では,大 轡 と小轡のslow

 spikeは 同調 して出現す るが,胃 角部の高 さで は,時 に同

調 しないことがある.

この現象は斜走筋の影響に よるのではないか と考え られ

た.

そ こで 前庭部の大轡 と小轡に電極 を置 き,ま ず十二指腸

を切断 したが,こ れでは同調は乱れ ない.次 に この2つ の

電極間に縦に切開 を加える と,同 調が乱れ,各 個に一定の

調律 のslowspikeが 出現する.さ らに胃角部 を越 えて切開

が進むと,大 轡には一定の調律が見 られるが,小 轡では調

律のない放電が出現 した.ま た胃周囲網膜にアルコール浸

潤 を行 なうと,一 たん放電は消失 し,次 にわずかに正蠕動

放電,次 いで逆蠕動放電が続 き,突 然正蠕動放電に戻る と

い う現象が見 られた.

以上の事実か ら,胃 のslow spikeの 記録で きる部分 を

斜走筋の分岐 している領域(斜 走筋領域)と 斜走筋の無い

領域(輪 状筋領域)の 二つに分 けることがで きる.

さらにDevineの 手術に より,斜 走筋領域 と輪状筋領域

を分離 し,1ケ 月観察 したが,各 領域別 々の 調律 のslow 

spikeが 観察された.

その頻度はほぼ1.0:0.7で 輪状筋領域の方が著明に延長

している.そ して,下 部分離 胃の方がneostigminに 対す

る愛受性が高かった.

これ らの結果 は,胃 筋の興奮が上か ら下に伝わ る とい う

機序の 一つを示 している と同時に,正 常状態における斜走
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領域の優位性が示唆 されるのである.

36.　腹壁皮膚 より試みた胃電図の誘導

千薬大 ・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

腹壁皮膚 より胃筋電図を誘導 しようとする考え は,古 く

はAlvarezが1922年 すでに持 っており,少 しばか りの試

みが なされた.以 来40年 の空白を経て1962年Sobakinら

に より腹壁皮膚 より胃の電気的変動を誘導する可能性が 示

され,そ の後,Krasilnikov (1963), Nelsen (1967),比

江嶋(1966)の 報告が あ る.我 々は長時間監視用のAg-

AgCl不 分極電極 を腹壁皮膚 に固定 し,も う一方の電極 を

右上肢に固定 して胃電図の 誘導 を試み た.使 用した装置

は,前 置増巾器→R-CFilter→ 直流増 巾器→ペン レコーダ

ーである.挿 入 したR-CFilterに よりこの装置は,大 体

0.05～0.3c/sの 範囲の周波数スペ クトルを有する波形 を記

録する特性 となって いる.犬 を用いた実験では,直 接誘導

筋電図 と腹壁誘導 胃電図は よ く対応 し,毎 分4回 前後の規

則的 なrippleが 得 られた.条 件によっては,腹 壁か ら も

spike bursts様 の波形の記録が可能である.犬 の 胃電図に

おいて感電極の 位置を固定 し,右 前肢の関係電極の位置 を

順次他の肢 に移動 してみたが,余 り差は なか った.次 に犬

の胃を空虚に した場合 と拡張 した場合 とでは,胃 の位置が

移動するが,胃 電図の誘導可能部位 もそれ に対応 して移動

した.次 に 胃電図が誘導 出来 る状態で,人 為的 に回腸 を吊

上げ胃と腹壁 との間に挿入すると,も はや 胃電図は誘導不

可能 となり腸電図が得 られる結果 となった.人 間で 胃電図

を誘導す る とき,他 の消化管の影響がしば しば認め られ

る.2つ の感電極の配列の位置 を変えることに よ り相互 の

胃電図の位相のずれ,あ るいは逆向 きのDeflectionが 生じ

ることを臨床例 をもって示 した.臨 床例15例 のうちか ら,

胃電図の平均 の振巾,頻 度,間 隔は,それぞれ0.1～1mV,

2.5～3.5c/min,17.1～24.0secの 範囲内にあった.人 間の

胃電図の誘導 を妨げ るい ろい ろな原因について考察 を加え

た.

37.　モルモ ッ トの胃十二指腸接合部におけ る電気現象

九州大 ・第一生理

藤 井 善 男

胃十二指腸接合部は解剖学的には,動 物お よび部位 によ

って異るが,輪 状筋線維のつなが りは殆ん どな く,縦 走筋

線維にはある程度のつなが りが見 られ る.自 発放電の記録

では大部分の 標本において 幽門部 と十二指腸では同期性が

あ り,幽 門部か ら十二指腸へ の興奮 の伝播 を示唆 し て い

る.と ころが,蔗 糖で高張液にする と自発放電が消失 し,

電気刺激 に よって生 じた興奮は接合部で遮断 されるも のと

伝播するものがあ り,完 全な電気的なつなが りが あるので

はないことが判る.こ の ことは解剖学的 なつなが りからも

理解 出来 よう.Tetraethylammonium(TEA)を 高張液に

加えると,5×10―49/m1の 濃度以下では 自発放電は起 こ ら

ないが,電 気刺激によって容易 にSpikeを 生 じ,接 合部 を

介 しての興奮伝播が起 こり易 くなった.TEAの 濃度 を上げ

ると自発放電が起こった.同 様に高張液 中でのK+の 濃度

を増す と電気刺激に対する反応 は接合部を介 し て よ く伝播

した,〔K+〕 が3～5倍 の場合には自発放電 を生 じた.以 上

の こと か ら高張液 中におい て伝播遮断が起こることは主に

興奮 性の低下で説明出来る.接 合部に おけ る興奮の伝播 に

神経性の も の が関与し て い る可能性 もあ る が,Tetro-

dotoxin(10-7～5×10-7g/ml)は 自発放電の リズム,slow

 depolarizationを 変えず伝播 にも影響はおよぼ さなかった.

38.　小腸壁筋の組織抵抗

昭和大 ・第二生理

池 田 稔,市 河 三 太

十二指腸 と小腸下部では興奮伝導速度に差が あ る事はす

でに知 られているが,そ の原因 と して種 々の事が考 えられ

る.そ の1つ として組織抵抗 も関与 しているのでは な い だ

ろうか.我 々は ウサギと ネコの十二指腸および小腸下部の

筋組織抵抗 を測定 した.筋 層 を長軸に平行な巾1mm長 さ

5mmの 細片にして,等 張糖液 を流し な が ら,10-9A・2H
z

の交流 を通じてその抵抗 を5分 毎 に測定 した.そ の結果は,

ウサギの筋細織比抵抗は庶糖液に浸 して10分 値で十二指腸

で47×103Ωcm小 腸下部では7.2×103Ωcmと 約15倍 小

腸下部 の方が抵抗が高 く,ネコでは 十二指腸で6.7×103Ωcm

小腸下部では8.6×103Ωcmと 約1.3倍 小腸下部の方が抵抗

が高かった.そ してこれ らの値 はTomitaの モルモット・結

腸ヒモの値3.7×102Ωcmよ り一桁大 きな値 となっている.

またBarrら は高張液 中で興奮伝導はブ ロ ッ ク され,

nexusは こわ され る事 を電子顕微鏡像か ら明 らかに し た.

そこで等張庶糖液 を流 してか ら10分 から15分 の5分 間だ

け2倍 の高張糖液 を流 した.そ の 間だ け組織比抵抗 の上昇

率は約2倍 になった.

これ らの事か ら興奮伝導速度に は筋組織抵抗が 或 る程度

関与 している事は明 らかであ ろ う.イ オン含有量や細胞間

隙が両者の間で差が有 るか どうかは今後の研究 を待た ね ば

な らないが,こ の抵抗の差はnexusに ある程度 よっている

と言 えよう.し たが って興奮伝導速度の差はnexusの 数乃

至は性質の差による事 も有 り得 るのではなかろうか.

39.　小腸におけ る活動電位について

東邦大 ・第二外科

柴 田 族光,継 行男,柏 木 孝夫

島田 長也,河 上 洋,龍 礼之助

小沢 哲郎,宇 仁 豊,菊 池 裕

小腸運動 を観察する 目的で活動電位を指標に検討を加え

た.従 来の 開腹下観察では生理的に各種の制約があるため

埋込電極法に よる慢性実験 を行っ た.電 極 は細胞外双極電



226

極 を使用 し漿膜面 より筋層に刺入固定,体 外に誘導 し た後

1～4週 間のちに活動電位 を導 出した.

上部小腸 に於 け る活動電位 をみ る と無操作時に は平均

186μVの 振 巾を有す るspike群 が周期性に発生 し,そ の頻

度 は16～17c/minで ある.こ の放電 は下部小腸に比 してや

優ゝ性である.

これ ら小腸の運動に,筋 層 を形成する輪状筋,縦 走筋が

それぞれどのように関与するか をみ る目的で 腸壁に巾1.0

cmの 従切開 を加えた群,お よび従走筋連続 を断 っために腸

横切 を行 った群 で放電様式を比較 し た.前 者では従切片 を

中心 とす る辺縁各点に於いて もす べ て同一の放電様式を示

し輪状筋切断に よる影響は認め られなかった.こ れ に対 し

横切腸片で は上部腸管 と同様な 放電 を維持する場合 と,下

部腸管 と同様 な変 化を示 して放電頻度の低下(14c/m)す る

場合がみ られ同時に放電の周期 性変化 を示 す ものが み られ

た.こ の ような 変化のみ られ る頻度 については結論 し難い

が従走筋切断に伴 って周期性変化のみ られ る処か ら興奮伝

播については従走筋の関与がある もの と考え らる.な お本

実験では切載片に於いて も各筋組織,内 在神経は保存 され

てい るために固有筋層に於 ける放電 とみるには早計で あ る

ため今後更に実験方法 をあ らためて検討 を続 ける.

40.　 実験的腸重積に関する検討

東邦大 ・第二外科

小沢 哲 郎,継 行男,柏 木 孝夫

島田 長也,河 上 洋,龍 礼之助

宇仁 豊,柴 田 族光,菊 池 裕

腸重積に於ける腸管運動につい て幼小犬 を用いて 実験的

に検討 してい る。 回腸下端に 用手的に重積腸管を作成 し重

積腸管に側,内 筒お よび外筒 に銀針双極電極 を埋没 固定 し

活動電位 を指標に観察 した.重 積部内筒,12例 お よび外筒

腸管の電位活性は経時的観察で 常に外筒が 優性傾向 を示 し

た,活 動電位の増強がみ られ た外筒腸管の 放電様式をみる

目的で外筒に約1cm間 隔で電極ABを 埋没固定 し活動電

位 を導出 した.ス パ イク放電の発現 はAお よびBが ほ とん

ど同時に起 る場合 と同期 することな くB2)発 現が遅れ る場

合がみ られたが,共 に正方向の 伝播様式 を示 してい ること

が多い.ま た休止期 の長 さの差が生 じている.外 筒腸管が

外筒 内側 に移行せん と.口 側Aよ り肛門側Bへ の伝播がみ

られるが伝播方向の逆転,す なわち逆蠕動性 と みられ る放

電の発現が11%な い し24%あ った.こ の時の周期 性は不

規則であ りその変動はAとBで 必ず しも一致 していない.

同じく外筒 とな る結腸について み ると,対 照腸結 より導

出された筋電図は長い休止期があ り振 巾35μVス パ イク数

5ケ,ス パ イク持続時間1.1秒,放 電間隔3.2秒 で回腸 に

比 して電位活性が低い.こ れ を対照 として腸重積に於 ける

結腸筋電図 と比較検討 した.す なわ ち放電持続時間が長 く

同時 に放電間隔 も長い放電頻度 の少な い体止期の 長い明 ら

かに対照筋電図 とは異 なった放電パターンを示 した.

次 に重積腸管の筋層につい て組織学的に検討 し.内 筒腸

管の筋線維の空胞変性成は消失,筋 層お よび粘膜下組織の

出血がみ られるのに対 し外筒腸管で は筋層の 肥大が特異的

である.こ の ような器質的変化が前述 の 筋電図のPattern

に於ける変化 を もたらした もの と我 々は考える。

41.　尿量変化の影響を除外するための尿管筋電図誘導法

東北大 ・泌尿器科

土田 正義,菅 原 博厚,関 野 宏

桑原 正明,渋 谷 昌良

尿管に対す る薬剤の影響 をみる場合に,生 体 におい て は

尿量による影響があるために,摘 出尿管にお け る実験結果

とは必ず しも一致 しない.そ こで尿量の影響 を除外する目

的でまず腎瘻術 を施行 してみた.無 処置の対側尿管を対象

として管内尿管筋電図誘導法で観察 した.尿 量が0.2～0.3

ml/分 の時は対象側 とほぼ同様の放電頻度がみ られ た.生

現食塩水の静注に より尿量を増加 させ る と(0.8～13ml/

分)対 象側では放電頻度が増加 したが,腎 瘻施行側で は変

化がみられなかった。 し か し さ らに尿量 を増加 させると

(3ml/分 以上)腎 瘻施行側で も放電頻度が増加した.す な

わ ち尿量が著明に増加すれば腎瘻 を施行 して も尿量の 影響

を完全に除外 できないことが解 った.次 に 腎動静脈の結紮

を行なってみた.尿 の分泌は た だ ち に停上 したが筋電図

上,放 電頻度は減少 し逆蠕動 も観察 された.結 局,動 静脈

結紮においては尿量の影響 は除外で きても血管結紮に よる

影響があることが解つた.次 に 一方の 腎静脈 のみ結紮 し,

無処置対象側 と比較 してみた。 尿の 分泌は 腎動静脈結紮時

と同様に,た だちに停止 したが 尿管筋電図には著明な変化

はみ られなかった.こ の状態で 生理食塩水の静注 を行 うと

対象側では尿量の増加 と共に放電頻度の増加がみ られ たが

静脈結紮側ではほ とんど影響がみ られ な か っ た.そ こで

isoproterenoro15γ/kgを 股動脈 より挿入 したカ テ ーテ ル

を用いて腎動脈上部 より注入 してみ た.対 象側では始め抑

制,後 促進の二相性の反応が み られた が静脈結紮側では抑

制効果のみ認 め られ た.対 象側 の二相性の変化 は尿量増加

による影響が加わったた め の反応 と思われ,静 脈結紮側の

結果はSucrose-gapで 観察 した摘出尿管の 結果 と よ く一

致 した.以 上の実験に より腎静脈 を結紮 し て薬剤 を腎動脈

上部で投与す る方法は,尿 量の影響 を除外で きる点で優れ

た方法であると思われる。



227

シン ポジ ウム

内 在神 経 に よ る 消化 管運 動 の調 節 機 序

A(司 会 鈴木泰 三教授)

1.　 胃筋の運動に関する内在神経要素の組織学的考察

山口大 第二解剖

沖 充

山 口大 第二生理

川 端 五 郎

ヒ ト温血動物(イ ヌ,ネ コ,兎)及 び冷血動物(蟇 及び

食用蛙)の 胃運動における 内在神経要素の役割について比

較組織学的知見か ら考察をのべる.

1. catecholamine(CA)螢 光線維 とAchE陽 性の神経

要素 を同一切片上で対比観察す る と,蟇 などの胃筋層にお

けるCA螢 光線維は血管を囲繞するもの を除 き,漿 膜下及

び縦 ・輪筋層間においてAchE陽 性のAuerbach神 経叢

内ない し,神 経節周囲に散見される.一 方,AchE陽 性の

神経要素はCA螢 光線維に比 して彩 しい分布 を示 し,蟇 で

は他のどの種族 よりも豊富に内在する.且,既 報の如 く,

これ らのAchE陽 性の神経像 はinhibitorを 用いた組織

染色ならびに薬理学的実験成績か らcholinergicの ものと

み なされる.こ れに対 し,ヒ ト及び温血動物(特 にネコ)

の胃筋層内にはAchE陽 性の神経線維束に伴行 してCA螢

光線維が屡 々認 められる.し か し,Schofieldも 指摘する

ように筋層内にはCA螢 光 を発する神経細胞 は認め られな

い.こ れ らの所見は胃平滑筋に おける 交感神経節後線維の

直接の支配が極めて 乏 しく,蟇 の場合には殆 んど存在 しな

い ことを示唆する.そ こで自律神経による 胃運動の促進な

い し抑制機構について電顕的に検索 を重ねてい るが,現 在

までに得 た知見 としては,Auerbach神 経叢内の局所 ニュ

ーロン周囲に シナ ップスを形成す る外来神経終末には
,そ

の直径のpeakが500～600Aを 示す無顆粒性シナ ップス小

胞(AV)と,他 にその 直径が1300～1400Aにpeakを も

つ有芯小胞(LGV)を 内蔵する2種 類が認め られ,且,こ

れ らの神経終末が 同じ細胞体に シナップス を形成する場合

も認め られ る.後 者はAuerbach神 経叢に内在するcho-

1inergicneuronに 対する外来性交感神経の 干渉 を示唆す

るものであろう.一 方,Auerbach神 経叢における節 後線

維間に於 ても,a)AVの みを含有する軸索間,b)主 とし

てAVを 含有す る軸索 と樹状突起間,c)AV含 有の軸索 と

LGV含 有の軸索間に於 てシナ ップス形成が うかがわれる.

その多 くはa)又 はb)で あるが,墓 では神経節間の神経突

起中にその直径が300～400Aにpeakを もつ小型有芯小胞

(SGV)の みを含有する軸索が認め られ る.(そ の化学的性

質 については検討中である.)以 上の如 く,今 回は内在 神経

による冑運動の興奮性ならびに抑制性機構 と し て,局 所 ニ

ューロンにおける細胞体のみならず,節 後線維間の シナッ

プス接合 を介する干渉様式について形態学的知見をのべる.

2.　 つぎに神経-筋 接合部を形成す る軸索ではLGV又

はSGVの みを含む 軸索は認められず,ま た混在す る場合

において もその内容は多数のAVに よって 占め られること

か ら接合部における興奮伝達は-義 的にはAchを 介する機

構が考えられ る.

3.　神経一筋,筋 一筋接合様式についての光顕な らび に

電顕的観察所 見か ら(既 報の ように),蟇 の胃平滑筋におけ

る興奮伝達ない し 自動の起源 は コ リン性内在神経に強 く依

存 するもの と考 えられ るのに対 し,温 血動物では筋細胞の

自動性の増強 と興奮の筋一筋伝達に よ る運動発現が考 えら

れる.
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2.　組織化単よりみた腸管運動の神経支配機構

東北大 ・応用生理

力 丸 陽

腸管運動の神経機構,特 に神経性 の抑制機構 を中心に壁

内神経に よる腸管運動の調節機構に検討を加 えた.

モルモッ ト結腸紐 は パルス刺激および ニコチンにより収

縮 あるいは 弛緩の2種 の反応 を示す.こ の うち収縮 はア ト

ロビンで抑制 され る.組 織 化学的には筋層内に多 くのアセ

チルコ リンエ ステラーゼ(AChE)陽 性神経線維が存在 し,

アウエルバッハ神経叢にはAChE陽 性線 経節細胞が認め ら

れる.し たがって この収縮 反応には コ リン作動神経が関与

していると考えら れ る.と ころで モルモッ ト結腸紐筋層内

および アウエルバ ッハ神経叢には カテコルア ミン(CA)螢

光陽性神経線維が 認められる.し かし神経節細胞がCA螢

光 を示す ことは ない.し たが ってCA螢 光陽性神経線維は

外来性の もの と考 えられ る.結 腸紐の器官培養 を行 うと培

養開始2日 目に は アウエルバ ッハ神経叢に 認められたCA

螢光は全 く消失 し,3日 目には 筋層内で もCA螢 光が消失

しており,ア ドレナ リン作働 神経は その機能 を停止 した も

のと考 えられ る.し かしこの時期で もなおパルス刺激や ニ

コチンでは弛緩反応が認め られ る.こ れ らのことか らモル

モッ ト結腸紐 には外来の ア ドレナリン作働神経 とアウエル

バッハ 神経叢 由来の非 ア ドレナリン作働 神経の2つ の抑制

神経が存在すると考 えられ る.最 近 ドーパ ミンが錐体外路

系において伝達物質になっている可能性が示唆 されてお り,

腸管において も抑制神経の伝達物質である可能性考が らえ
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れるが,こ の物質は ノルア ドレナ リン と同様の強い螢光 を

示すところか らその可能性 は否定 され る.ま たこのような

非ア ドレナ リン作働 神経の存在は チンパンジーや ブタの結

腸紐で も認められる.最 近5-HTが 胃壁 内抑制神経節前線

維の伝達物質で ある可能性が 示唆 されてい る.モ ルモッ ト

結腸紐で もア トロピン存在下で5-HTは 神経を介 し弛緩反

応 を示す.し か し組織化学的に アウエルバッハ神経叢で認

められ る螢光 は ノルア ドレナリンに特有の ものが ほ とん ど

で あり,5-HTを 思わせる螢光は認められ ない.し か もア

ウエルバッハ 神経叢の 神経節細胞は 強いAChE活 性 を示

し,ア トロピン存在下では アセチルコリンに応 じて弛緩反

応 を起す.し たが って モルモッ ト結腸紐 における抑制神経

の節 前線維が セロ トニン作働性である とい う ことには多少

の疑問がある.

コ メ ン ト

順天堂大 ・薬理

板 東 丈 夫

前2演 者に よって 示 された 胃お よび腸管についての組織

化学的,電 顕的所見はま ことに興味ある示唆を与 え,ま た

薬理学的実験成績 と器官培養 との対比には教 えられるとこ

ろが多い.

私 はモルモッ トの盲腸につ い て当教室で得 られた螢光組

織化学的所見 と薬理 学的 な実験結果か らの推論につ い て述

べたい.

モルモッ トの盲腸における 螢光法的所見ではアウエルバ

ッハ神経叢に著 しい ア ドレナ リン螢光が認 められvaricosi-

tyが 明 らかに見れる.縦 走筋束に沿ってvaricosityを 示

すア ドレナリン作働性線維の走行が多 く見 られ,そ の終末

は筋束の上に終 るもの もありまた神経叢の中に入 る もの も

ある.神 経叢は縦走筋(結 腸紐)と 輪状筋 との間にあるもの

は大 きく,結 腸紐 と結腸紐 との間で輪状筋 と腸間膜 との間

にある ものは小 さい。

薬理学的にニコチン,セ ロ トニン の盲腸に対する作用を

みると縦走筋標本では収縮が著 し く,輪 状筋標本では弛緩

がみられ る.弛 緩作用はヒオスチンの前処理で現れやす く

なる.種 々の薬物 との協力拮抗関係か ら ニコチンの収縮作

用はコ リン作働性の神経節細胞に,弛 緩作用は ア ドレナリ

ン作働性の神経節細胞 に作 用することに よると考 えられ る・

セロ トニンの収縮作用は ニコチン と同じくコ リン作働 性の

神経節細胞に作用す るが その作 用点はニコチン とは異 った

ところにある.ま たセロ トニンに よる弛緩作用は非ア ドレ

ナリン作働性の神経細胞に作用すると思 われ る が,こ の神

経細胞が どうい う性質 の ものであるか不明で あ る.ア ウエ

ルバッハ神経叢内に セロ トニン作働性の 神経線維が存在す

ると上記の薬理作用の説明上都合が よい が,こ れは今のと

ころ証明す ることが出来 ない.

3.　小腸Auerbach神 経叢の機能 と縦走筋活動

福島医大 ・第一生理

横 山 正 松

Auerbach神 経叢が消化管の殆ん ど全長にわたり網 目状

に分布 していることは,1864にAuerbachに より記載 さ

れ,以 後100年 経過 してい る が,こ の神経叢 が縦走筋 との

間にある為に,今 日迄直接刺激や 活動電位記録等の対象に

な らなか っ た.演 者は家兎小腸より表在性の縦走筋層 を剥

離反転 することに より,縦 走筋層にAuerbach神 経叢が大

きな損傷 を受けることなく附着することを知 り,Auerbach

神経叢 を顕微鏡 で直接見乍 ら,こ こに誘導電極 をあて,そ

こか らの自発放電を記録 した1).今 回は神経叢の一部に刺激

電極 をあてて,電 気刺激 を加え,そ の近 くのAuerbach神

経叢か ら誘発活動電位 を描記し,Auerbach神 経叢の生理学

的諸性質 を調べたのでその成績を先づ報告 し,且 つAuer-

bach神 経節に頻数電気刺激 を加えた特の近 くの縦走筋活動

への影響 を述べることにする.な おAuerbach神 経節か ら

自発放電が何時 も観察 されたので,こ の自発放電に 対す る

Acetylcholine,Nicotineの 作用,及 び 自発放電 と縦走筋

活動 との関係 を述べる。

1)Auerbach神 経叢の 一部に 単一矩形波刺激 を加える

と,そ の近 くの神経叢から誘発電位が記録 され る.興 奮伝

導距離が0.5～1.5mm位 で刺激電極 と誘導電極 との間に神

経節が ないか あって も1つ の時は,1～3ケ の単純なスパイ

ク波が記録 される(第1図a-b).こ の短い興奮伝導距離 の

範図内で も,伝 導距離 をのばす と スパイク波の分離が見 ら

れる.30例 で興奮伝導速度 を計測する と0.8m/sec,0.4m/

sec及 び0.2m/secの 伝導速度 を示す3種 のスパ イク波があ

ることがわかつた.Auerbach神 経叢の誘発電位 を目標にし

て,Chronaxieを 測定すると0.11msec,絶 対不応期は1.5

msec(3例)及 び2.2msec(1例)で あった。 興奮伝導距

離 を更 にのばす と潜時がのび且つ スパイク波の数 も多 く'な

る(第1図c-e).之 は興奮波がい くつかの網の 目を迂回し

て誘導電極部に達する為に起る ものと考 えられ る。

2)Auerbach神 経叢の一部に頻数電気刺激 を加 える と,

頻度及び興奮伝導距離 の変化に よって誘発電位に 様々な変

化 を起す.距 離が3mm以 上であり,50c/sec以 上の頻数刺

激 を与えると20-30sec刺 激 中,及 び刺激 中止直後 も誘発電

位の減弱又は消失が見 られる.伝 導距離が0.8mm以 下で,

その間に神経節がない場合には,100c/sec.30sec刺 激で も

誘発電位の スパ イク高の軽度の低下は見 られ るが,ス パ イ

クの消失即 ち伝導の脱落は見 られぬ.

Hexamethonium投 与(10-4g/ml)で 興奮伝導距離が

0.8mm以 内でその間に神経節のない場合は誘発電位に殆ん

ど変化 は起 らぬが,伝 導距離が3mm以 上の場合,誘 発ス

パ イク電位 の中のい くつかのスパ イクの消失が起る.02補

給 中止 の場合 もHexamethonium投 与 と同じ様 な効果が見

られた.

以上の成績か らAuerbach神 経叢の中では,外 来神経に

つ らなる ものであって も,又 は内在神経の ものであって も,
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(-)

図1　 家 兎小 腸(回 腸)よ り剥 離反転 され た縦 走 筋 層(LM)上 のAuerbach神 経 叢 の電気 刺激(Sは 刺 激 陰極)

及 び刺 激点 に つ らな るAuerbach神 経 叢 よ り誘 発 活動電 位 を描 記す る(Rは 誘 導電 極)方 法 .右 方 に記 録

され た誘 発 活動 電位 を示 す.aは 刺 激点 よ り数 え て1番 目,bは2番 目,cは3番 目,dは5番 目,eは6番
目の神経 節 よ りの活 動電位 を示 す.興 奮 伝導 距 離 はAuerbach神 経 叢 の上 で 目測 され,a ,b,c,d,eそ れ ぞ
れ につ い て,0.8,1.7,2.7,4.0,及 び5.0mmで ある.

3～5mmでneuroneを 交代 してい る もの と推測 され る.

3) Tetrodotoxin(10-7/29/ml)は3-4分 で 神経 叢 の誘

発 電位 を完 全 に消失 させ る.し か し この 濃 度 では小 腸縦 走

筋 の 自発 的 収縮 運動 は影 響 をうけぬ.

4) Auerbach神 経叢の神経節に 刺激電極 をあて頻数電

気刺激 を与え,そ の部 より口側部又は 肛門側の縦走筋の律

動的収縮運動に対する 影響 を しらべ,一 般に口側部の筋活

動には促進,虹 門側の筋活動に対 しては抑制が 見 られる.

図2 Auerbach神 経叢の神経節に 加え られた頻数刺激(50V ,0.3msec,50c/sec.25sec)の 肛門側縦走筋活動へ
の影響・ 筋活動に伴 う活動電位は刺激部位3mm肛 門側で記録 された.正 常時1分 間約22回 の律動的スパ
イク群発生 を示 した 小腸(空 腸)縦 走筋(a)がAuerbach神 経節頻数刺激で スパ イク放電 を停止(b -c)

,
停止は45秒 続いた.曲 線bの 上の水平直線 は刺激時間 を示す.
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但 し促進作用は一般に出に くい.又 促進効果が出て も,促

進は刺激中に起る ことが多 く,刺 激中止後は促進効果は長

く続かず軽度の抑制 を伴 うことが 多い.頻 数刺激部 より肛

門側 に起る縦走筋活動の抑制は,一 般に刺激中にはじまり,

刺激 中止後 も長 く続 く(第2図)

5)Auer-bach神 経叢の神経節に ガラス誘導電極 をあて

ると,Krebs激 灌流,02補 給開始後30分 位で 自発放電が

起 り1時 間又 は数 時間続 く.自 発放電は様々な リズムで起

るが,個 々のスパ イクの中は2msec,ス パイク高は整一で

30μV. Acetylcholineを 投与するとこの自発放電の頻度が

増す.但 しスパイク高 は前と同じである.Nicotineを 投与

すると各種の高 さの スパ イクが,様 々の頻度で発生 し,や

が てスパ イク放電はやむ.

Auerbach神 経 節の自発放電は縦走筋の 律動的活動 と無

関係のこと もあ り,又 その発生頻度の点で関係が あること

もある.Auerbach神 経節の自発放電 をか か せ,且 つ縦走

筋活動に伴 う スパ イク電位 を記録 し て い る時,口 側部の

Auerbach神 経叢 を頻度刺激 し,筋 活動停止 とともに神経

節 の自発放電が停止 し,自 発放電開始 と共に 筋活動の開始

が起ることが ある.こ の場合の神経節 自発放電は,縦 走筋

を促進する内在神経細胞の活動による ものと考 え られ る.
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4.　腸壁伸展によるAcetylcholine放 出と内在神経

叢

大阪府大 ・農 ・薬理

矢ケ崎 修,武 脇 義,柳 谷 岩雄

小腸か らは 自発的に,或 は電気刺戟,薬 物刺戟に よ り

AChが 放 出される.こ のAChのoriginに ついて多 くの

研究がな されて きれ が,現 在では神経元性であ り,Auer-

bachplexusの 興奮に よるとの考 えが 主流 をなしている.

(Johnson 1963,Paton他1968,Kazic他1968等).多 量

の腸内容によって腸壁が伸展 されれ ば,蠕 動が発現するこ

とは周知の事実 で あ り,蠕 動 をはじめ とす る小腸運動の

支配要因 と し て,腸 内壁神経業の存在が重視 さ れ て い る

(Hukuhara 1965, Takita 1968)が その機序については,

尚不明な 点が多い.吾 々は,蠕 動発現 をAChの 面 より追

究せん とし,腸 壁 を輪状筋方向に伸展 し た と きに 多量の

AChが 放出 され ことを知 り,そ の放出機序について検討 し

た.

腸壁 を伸展 した場合にACh放 出が著 る しく増加す るが

(Chujo1953,矢 ケ崎他1967)こ の伸展に もとづ くACh

放 出を阻害するような条件下では,内 腔加圧に よる蠕動発

現 も常に,抑 制 あるいは消失 す る こ とか ら,伸 展による

ACh放 出が蠕動発現 と密接に関連すると考え られる.

伸展刺激のACh放 出に対する伝達経路について,chujo

(1953)の 方法に準 じて腸壁 を輪状筋方向に伸展した際にみ

られるACh放 出はCocaine, morphineお よび神経節遮

断剤に よって阻害 される.更 に,家 兎腸管 を縦走筋層 と輪

状筋層 とに分離する とAuerbach plexusは 縦走筋層 に附

着するが,こ れ等の標本 を輪状筋方向に 伸展 した場合,縦

走筋標本では,intactな 標本におけると同様 なACh放 出

がみられるが,輪 状筋標本では伸展によるACh放 出はみ ら

れない.電 気 メスに より神経節 を焼烙 した後に もACh放 出

は消失する.こ れ等の事実は,腸 壁伸展に もとづ くACh放

出はAuenbachplexusを 介 してお こなわれ るもので あり,

Auerbach神 経節には伸展 とい う機械的刺激 をうけるfe-

ceptorが 存在することを示す ものである.し かしなが ら,

粘膜面 を軽 くこすった場合は も又,ACh放 出がみられ,こ

のACh放 出は粘膜面 より短時間cocaineを 処理する こと

により,容 易に消失するか らmeissnerplexusよ りの神経

突起 もまた刺激受容部 となり得 ると考 え られる.

Auerbachplexus網 目構造 の重要性:Auerbachplexus

の網 目構造 の う ち,縦 走筋方向に走 る節間神経線維束 を切

断すると伸展によるACh放 出はみ られな くなるが,輪 状筋

方向に走 る線維束 を切断 して もACh放 出には影響が ない・

(図1-a)更 に,腸 管 を輪状筋方向に切断 して細い リング

状にした場合,各 リングの巾,す なわち,そ の縦走筋方向

の長 さが10mm以 上でない と伸展に よるACh放 出はみと

められない.(図1-b)こ れ らの事実により,輪 状筋方向の

伸展に もとづ くACh放 出には腸壁に散在分布してい る各神

経節が,相 互に,特 に縦走筋方向に或 る程 度以上連絡 して

いることが必要なのではないか と考 えられ る.

ACh放 出刺激 の伝播:腸 管に ガ ラス棒 を挿入する こ と

に より,そ の一部 のみを輪状筋方向に伸展 させ る と,伸 展

部に隣接する 尾側非伸展部に もかなりの量のACh放 出が

みられ る.隣 接する口側非伸展部にはこの ようなACh放 出

はみ られない.(図2-a)尾 側非伸展部に おけるACh放 出

は,伸 展の強 さに よって も異 なるが,伸 展部 より尾側へ5～

7cm位 までみ られ,伸 展部に近いほ ど放出 されるACh量

は大で あ る.伸 展部 と非伸展部の境界部分の縦走筋層 を細

くは ぎとることに よって,Auerbachplexusを 一部除去す

る と尾側におけるACh放 出は消失するが,meissnerple.

xusを 含む粘膜下組織迄の 組織 を前述の場合 と同程度にの

ぞいて も,尚,尾 側のACh放 出はみ とめ られる(図2-b).

更 に,伸 展部のACh放 出には影響 を与えない程度のtetro-

dotoxine(TTX)あ るいはatropineを 伸展部にのみ処理

しておいてか ら仲展 を加えると,尾 側非仲展部のAChは み

らたなくなる.(図2-c,d)し たがって尾側への刺激伝達は

Auerbachplexusのnetworkを 介 して お こなわれ るもの

で,そ のtransmissionはcholinergicな もの と考 えられ

る.こ の ようなunidirectionalなACh放 出は,仲 展部 の

ACh放 出を阻害 しない程度のC6,TEAを 仲展部に のみあ

らかじめ適用してお くことに より混乱 し,尾 側非仲展部の

みな らず,口 側非仲展部に も有意なACh放 出がみられるよ
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図1-(a)

図1-(b)

図1 ACh放 出 と神経叢網 目構造

うに な る.ま た,ACh放 出の方 向性 は上 記節 遮断 剤 以外 に,

dibenamine(3×10-5g/ml),phentolamine(2×10-5g/

ml)の 仲展 部 適用 に よ って逆転 す る.DCI(5×10-5g/ml)

 inderal(2×10-5g/ml)は 影 響 を与 えない.

従 来,輪 状 筋 収縮 伝播 の方 向性 を説 明す る た め に,Al-

vapezのmetabolic gradientか らの推 察 が な され てい る

が,こ にゝ のべ た成 績 は 内腔 加 圧時 にみ られ る蠕動 に お け

る輪状筋放縮伝播 の方向性解明に大 きな 手がか りを提供す

る ものであると考 えられる.腸 管におけるAChの 主なる生

産箇所は神経細胞融合部 で あ り,そ の軸索の末端 か ら も

AChが ご くわづかではあるが 生産 されると考えられるが,

(椎名1965)ACh放 出に よって,そ の部分の 筋が収縮す

る.或 はその興奮性が高められることは当然考 え られ る.

このようなACh放 出における方向性 を支配 してい るのは壁
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(a) (b)
Auerbachplexus除 去

(c) (d)

図2 ACh放 出刺激伝播に対する神経叢除去お よび薬物作用

内神 経節 で あ り,方 向性 をcontrolす るfactorと して α-

adrenergicreceptorの 関 与 予測 され る。

コ メ ン ト

九州 大学 ・歯 ・生 理

栗 山 煕

消化 管筋 層 の支配 神 経 の機 能 に つ い て は,組 織 学的,生

理 学的 お よび薬 理 学的 研究 が行 なわれ て い る.す なわ ち,

興 奮系 として はcholinergic fibre, atropine resistant ex-

citatory fibre,抑 制系 と して はadrenergic fibre non ad-

renergic inhibitory fibreが 知 られ てい る.ま た,迷 走神

経(温 血動 物)に もcholinergic fibreと5-HTを 伝 達物

質 とす る シナ ップ ス を も の 抑制 神経 が存 在 す る と報 告 され

てい る.

一般 に,消 化 管 の運 動 はmyogenic responseに よ るが,

蠕動 には縦走 筋 と輪状 筋 の興奮 を必 要 と し,縦 走 筋 か ら輪

状 筋 へ の興 奮 は電気 緊 張的 に も伝播 され る と報告 され て い

るが,神 経系 を介 しての両 筋間 に おけ るreciprocalinnen-

vationに つ い て も報 告 され てい る.蠕 動 に伴 う収縮 の様 式

につ い てはStarlingの 法則 が知 られ て お り,口 側 収縮 肛

門側 弛緩 現象 につ い ては粘 膜 内反射(福 原)が 知 ら れ て い

る.

電気 生 理学 的方 法 を用 い て,myenteric nervous plexus

の研 究,お よびそ れ らの刺 激 に よる筋 肉の反 応 につ い て も

研究 が進 め られ てい る.

私 ど もは,胃 平 滑筋 の殆 どはmyogenic responseを 示

すが,sling muscleはneurogenic responseを 示 す こ と

を確 か めた.ま た,腸 管平 滑筋 組織 の 丘eld刺 激 に よって

発生 す る平滑 筋 の反応 は,initial EJP, IJP,お よびde-

layed EJPに 分 類 出来 た.initial EJPとdelayed EJP

は.AChがmuscarinic receptorを 介 して発 生 し,IJP
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は,TTXで は消失 す るで,α-β-adrenergic blockerで は

消失 しない.こ れ らの要 素 に つ い て,神 経叢 構造 と関連 づ

けて研 究 を行 っ てい る.

5.　 ニワ トリ腺 胃縦走 筋 の神経 支配 に ついて

北大 ・獣 医 ・薬 理

中 里 幸 和,大 賀 晧

Bennett (1966), Campbell (1966)お よびBurnstock,

 CampbellとRand (1966)ら は,atropine存 在下 で 内在

神 経刺 激 に よ って得 られ る剔 出 モ ルモ ッ ト結腸 紐 の収縮 は,

inhibitorynerveの 興 奮に よって 生 じた 膜 の過 分極 のre-

bound現 象 で あ って,AChは も とより他 の いず れ の伝 達

物質 に よる もので は ない と推 論 して い る.一 方Ambache

とFreeman(1968)は モ ル モ ッ ト の剔 出回腸 縦走 筋 で,

Kottegoda (1969)は 同輪走 筋 でatropine耐 性の収縮 を観

察 し分析 した結果,こ の発 現機 序 としてnon cholinergic

 nerweの 存 在 を仮定 した.著 者 らは ニ ワ トリの 胃の 神経 支

配 につい て検 討 し,腺 胃へ の迷 走 神経経 路 中に は,哺 乳類

で報告 され て い る と同様 のnon adrenergic inhibitory

 fibreが 存在 す るこ とを明 ら か に し た(Sato, Ohgaと

Nakazato 1970).そ の実験 の 中で,腺 胃 はatropine投 与

後迷 走 神経 を 刺 激 す る と先 ず弛緩 し,刺 激 停止 と 同時 に し

ば しば 著 明に収 縮 す る こ とを見 出 した.こ の 現 象 は迷 走神

経 一腺 胃縦 筋標 本 を用 い てのinvitroの 実験 にお い て も同様

に 観察 され た.そ こで今 回は この標 本 を用 いatropine存

在 下 で み られ る収縮 が,は た して弛 緩 に と もな うreboun(1

の みで 説明 し得 るか 否か につ い て検 討 した.

(方法)5～14週 令 の ヒナ を放 血死 させ,直 ち に迷 走 神経

をつ け た まま腺 胃 を剔出 した,つ いで,縦 方 向 に巾約3mm

で腺 胃全長 にわ た る筋 切片 を つ く り,粘 膜 お よび腺 組織 を

切除 し て 迷走 神 経一縦 走 筋標 本 を作製 し た.こ の 標 本 を

Bolton(1968)が 記載 した と同様 の組成 の 栄養 液(95%02,

5%CO2)を 満 した容績10mlのbath(35～37℃)中 に浸

した.迷 走 神経 お よび 内在 神経 刺激 は,パ ル ス 巾0.5～1m

sec,頻 度通 常20Hz,刺 激電 圧 をsupramaximumで ,時

間5～30秒 間,通 常5分 間隔 で交互 に行 った.

(成績)迷 走 神経刺 激(V.S)と 内在 神経刺 激 に(TM.S)

よる腺 胃縦走 筋 の反応 型:一 般 にV.SとTM.Sの 反応 は

同一標 本 におい て は類 似 して い た.し か しそ の反応 は標 本

及 びatropineの 有無 に より変 化 し,主 と して以下 の4種

に分 類 され た.即 ち(1)刺 激 開始 と同時に収 縮 し,刺 激停 止

時 にほ ぼ最大 に達 す る もの,(2)刺 激 と同時 に 収 縮 す るが 刺

激停 止 時 に更 に収 縮 す る もの,(3)刺 激 開始 と同時 に弛緩 す

るが 直 ちに収 縮 に転 じ,刺 激停止 時 に 更 に 収縮 す る ものお

よび(4)刺 激 中は弛緩 し停 止 と同時 に収 縮 す る もの とうであ

る(以 後刺激 中に生ず る 弛 緩 を初 期 弛緩,刺 激停 止 時の 収

縮 を後 収 縮 と呼ぶ).以 上 の なか で(1)と(2)は 主 にatropine

適用 前に.(3)と(4)は 主 にatropine(10-7～10-5g/ml)存

在 下 でみ られ た(図1).

刺 激 頻度 と反 応 の 大 きさ と の関係:atropine存 在下 で

VSお よびTM.Sに よ って得 られ る 反 応 の大 きさ と刺 激

頻度 との関係 は両 者 で 類似 してい た.す なわ ち,初 期 弛緩

は3～5Hzで,後 収縮 は20～30Hzで そ れぞ れ 最大 に達 し

た.

薬物 の作 用:(1)eserine5×10-8g/mlはatropine適 用

前に おい ては,V.S,TM.Sい ずれ の 場 合 も刺 済 中の収縮

を増大 させた.atropine存 在 下 に お い て も比較 的高 濃度

(5×10-7～10-5g/ml)のeserineは,し ば しば両 刺激 に よ

る後収縮 を増 大 させ た.(2)atropine存 在 下 でhexametho.

nium(2×10-4g/ml)を 適用 す る とV .Sに よ る 後収 縮 の

図1　 迷走神経刺激(V)と 内在神経刺激(TM)に よる収縮に対するatropimeの 作用.各 収縮
曲線の下方の白点は刺激開始点,上 方のそれは刺激停止点を示す.刺 激 はV,TMの 順序
で くり返 されている,時 標,1分.
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図2 atropine(10-6g/ml)存 在 下 のV,TM刺 激効 果 に対 す るhexamethonium(a),cocaine(b)の 作 用.

(a)で はVに よる後 収縮 の みが,(b)で は両 刺激 に よる後 収縮 が抑制 され てい る.

みが著 明に減 弱 ない しは 消失 した(図2.a).cocaine(3～

8×10-5g/ml)もhexamethoniumと 同様 の 効 果 を示 した

が,し ば しばTM.Sに よる 後収縮 を も減弱 させた(図2.

b).(3)tetrodotoxin(10-7g/ml),cocaine(10-4g/ml)は

V.S,TM.Sに よ る初 期 弛緩 お よび 後収縮 ともに消 失 させ

た.(4)botulinum toxin c型(6.4×105ま たは2.6×106

マ ウ スMLD)はatropine適 用前 にお い ては,V.Sお よ

びTM.Sに よる2成 分 の 収 縮 を3～4時 間 後 ともに 著 明 に

減 弱 させた.こ の ときACh(10-7～10-6g/ml)に よ る収縮

は殆 ん ど影響 を うけ なか った.atropine存 在 下 で両 神経刺

激 に よ って 得 られ た後 収縮 もまた同toxinで 著 明 に抑制 さ

れ,し ば しば初期 弛 緩 の みが残 った.(5)bretyliumやgu-

anethidineは 大 多数 の例 でV.S,TM.Sに よる反応 に殆

ん ど影 響 を与 え なか った.(6)輪 走筋標 本 を用 い て も上 記 と

同様 の実 験 を行 って い る が,現 在 まで に得 られ た成績 は縦

走 筋 で得 られ た もの に比 較的 類似 し て い た.相 違 点 として

特 に注 目された のは.atropine存 在下 に もか かわ らず1Hz

のTM.Sで は殆 ん どの例 で初 期弛 緩 な しに収縮 の みが得 ら

れ るこ と,後 収縮 に対 してeserineが 効 きに くい ことで あ

った.

(考察 及び結 論)atropine耐 性 収縮 が若 しrebound現

象 の みに よる反 応 で あ る な ら,初 期 弛緩 と後収 縮 との消長

は一 致 してい る筈 で ある.し か し,hexamethoniumあ る

い はcocaineを 適 用す る とTM.Sの 反 応 あ るい はV.Sの

初期弛緩は影響 されずにV.Sの 後収縮のみが抑制 された.

またある濃度のcocaineはTM.Sの 後収縮 をも抑制 した.

また刺激停止後の収縮は しば しば初期弛緩 な しにも得 られ

た.botulinum toxinは 両刺激による後収縮 を抑制 し,更

に高濃度のeserineは しば しば 後収縮 を も増大 させた.以

上 よりatropine存 在下でみられ る後収縮にはrebound以

外に,何 らかの神経要素が関与 してい るもの と考 えられる.

この神経要素 はcholinergicな 性質の ものか もしれない.

6.Oddi括 約筋部運動に対する内在神経の役割

岡山大 ・第二生理

中 山 沃,土 屋 勝 彦

これ まで塩酸 で十二指腸乳頭の粘膜 を刺激 し た り,あ る

いは総胆管 を塩酸で 灌流する とOddi括 約筋が収縮するこ

とが総胆管内の圧の測定 およびOddi括 約筋の活動電位か

ら確認 されている.し か し これは迷走神経 を介する反射で

あるとか,あ るいはOddi括 約筋の直接刺激 によるもので

あろうと結論 している.

組織学的にも明 らか な ように,Oddi括 約筋部 に も沢 山

の神経節細胞 を含むAuerbach神 経叢が認 められ る.こ れ

までの当教室 における粘膜 内反射の研究か ら,塩 酸 を粘膜

に適用してした場合,こ れら神経節細胞 を反射中枢 とす る

Oddi括 約筋への反射性効果が当然考 え られ る.そ こで十
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二指 腸粘膜への塩酸の適用,nicotineの 投与,transmural

 electric stimulation等 により これ ら神経節細胞のOddi

括 約筋への影響について研究 を行い,こ れ までにえ られた

組果 について報告 する.

実験方法:　 イヌおよびウサギを用い,い ずれ も生体内お

よび摘 出十二指腸片(総 胆管終末部を含 む)で 実験 を行 っ

た.

イヌ生体内一定圧で 総胆管 を灌流 し,十 二指腸乳頭か ら

排 出滴数 を記録するか,あ るいは筆者 らの考案 したtrans-

ducerを 十二指腸乳頭か らOddi括 約筋部に挿 し,こ の部

位の緊張および収縮 を記録 した.

イヌ摘出腸:　子 イヌの十二指腸 を摘出 し,magus法 で縦

走筋方向の十二指腸 の収縮 を描記す る と同時に,一 定圧で

総胆管 を灌流 し,十 二指腸乳頭か らの液の排出滴数 を記録

した.

ウサギ生体 内:　先端約20μ 内外の 銀微小電極 をOddi

括約筋に刺入 し,単 極誘導でspike potentialを 記録 した.

増幅器の時定数は0.01秒 であった。

ウサギ摘出腸:胃 幽門から約2cmま での 十二指腸片 を

摘 出し,Tyrodeを 満 した浴槽(70ml,37℃)中 で,十 二指

腸および総胆管終末部 の長紬方向の運動 をそれぞれtrans-

ducerで 記録 し,同 時に3MKClで 満 した微小 ガラス電極

でOddi括 約筋の細胞内電位 を記録 した.

実 験 結 果

イヌ生体内:　十二指腸 を切開 し十二指腸乳頭の 口側,尾

側,側 方あるいは 乳頭部粘膜の いつれかにN/10塩 酸 を適

用するとOddi括 約筋部の緊張の 上昇および収縮 の増強が

認められる.ま た胃蠕動に より酸性 の胃液が 十二指腸 に送

りこまれて も同様 である。

ウサギ生体内:N/10塩 酸 を1ml十 二指腸内腔に注入す

るとOddi括 約筋のスパイク電位は振幅および頻度は著 し

く増強 される.Tyrode液 で内腔 を洗源 すると次第 に減弱

し適用前に戻 る.こ の操作 をたびたび繰返 して も同様の効

果がひ き起 される.こ れは既に槇等の認めておる所である.

一般 的について神経節遮断剤のC
6,抗 コ リン剤のア トロビ

ンお よびPyrodifeniumbromide(パ ドリン),粘 膜 麻酔

剤 コ カ イン(0.2%)で この亢進 効果 は全 く遮 断 され る か,

著 し く減 じ,tetrodotoxineの 投与 で全 く消 失 す る.

この反 射 は迷 走 神経 お よ び 内臓 神 経 の健 否 に は全 く関 係

な くひ きお こ され た.

ウサ ギお よび イヌの摘 出例:ウ サ ギで摘 出直 後十 二指 腸

の縦 走筋 は活発 に律 動性 収縮 を行 って い る が,Oddi括 約

筋の収 縮(総 胆 管 の長軸 方 向の収 縮)は ほ とん ど認 め られ

ない.し か し2～3時 間後Oddi括 約 筋は 律動 的 に 強 い収

縮 をは じめ る.十 二指腸 の リズム(15～28/分)の 約1/5～

1/2(3～15/分)で あ った.そ の一例 を図1に 示 す.こ の 総

胆 管 の長 軸 方向 の収縮 はOddi括 約 筋部 を構 成 してい る外

層の縦走 筋 の収縮 と考 え ら れ る.こ の収 縮 にや 先ゝ行 して

現 われ るslow potentialの 上 に重 畳す る1～5個 の20mV

前後 のspike potentialが 認 め られ る.十 二 指腸 の リズ ム

に一致 したpotentialは 現 われ ない.こ の時N/20～N/10

塩酸 を0.5～1ml十 二指腸 内腔 へ 口側 か ら徐 々に注入 す る

と,総 胆管 終末 部 の 律動 性 収縮 の リズ ムは約2倍 とな り,

個 々の収縮 に 相応 す るspikepotentialの 数 も増 加 す る(図

2)

nicotine10-5g/mlを 投与 す る と,は じめOddi括 約 筋

の抑制 をひ きお こし,つ づい て 収縮 の強 さお よび 頻度 の著

しい増加 が お こ る.2回 目の投 与 に よって は 何 等 の効果 も

ひ きお こされ なか っ た.子 イヌ摘 出総胆管 の灌 流 の場合,

atropineを 投 与後nicotineを 投 与 す る と,十 二指 腸 には

ほ とん ど変化 が 認 め られ ないの に 液 の排 出の 増 加が 起 る.

この こ とはOddi括 約 筋 に対 して も,壁 内神経 細胞 に亢進

性 お よび抑 制性 ノ ィロンが あ り,こ の 筋 の神 経 性調節 に関

与 してい る と推 量 さ れ る.上 述 の塩 酸 の刺激 効果 はnico-

tineの 投 与 後,も はや ひ きお こ され ない.

Transmural stimulation (10c/sec,3msec,10V,約20

秒間)を 十二 指腸 に与 え る と,総 胆管 の収 縮 の リズ ムは約

2倍 に増 加 し,強 さ も増強 され た.

以上 の ように 壁 内神 経 細胞 がOddi括 約 筋の 緊張 お よび

収縮 を調節 してお るこ とを明 らかに した.

図1.　 ウサギOddi括 約筋の細胞内電位(ch1),総 胆管の長軸方向収縮(ch2)お よび十 二指腸

縦走筋収縮(Du)の 同時記録
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図2.　 ウサギの十二指腸粘膜刺激のOddi括 約筋に対する効果

曲線I,IIは 連続記録,Ch1,Ch2は 図1の 説明に同じ.N/20HClで1mlを

十二指腸内腔へ注入.注 入 した場合内在が上昇しない様,余 分の液は排出 され

るようにになっている.

コ メ ン ト

川崎医大 ・生理

福 原 武

5)　の講演に つい て:福 田1)は イヌの 頸部迷走神経を刺

激すると,一 般に小腸運動は亢進す る が,ア トロピン投与

後においては 運動 が抑制される ことを示 し,こ の効果 は α

および β遮断剤投与後 あるいは レゼルピンによる処理後に

も効果 は弱 められ るけれ ども消失 し ない.こ れは腸壁内に

非 ア ドレナ リン性 ニューロンが存在するためで あると推測

している.こ の度演者に よって ニワ トリの胃でほとんど同

様 の結果が得 られ た.こ れで胃腸壁 内に非ア ドレナリン性

ニューロンの存在す ることがほぼ確実になった もの と考え

られ る.福 田1)は,さ らに別の論文で腸粘膜ならびに腸筋

内反射 の抑制効果が ア ドレナリン性ニューロンの活動に帰

因することを示 した.な お演者は ア トロピン耐性の収縮 を

ひ き起す神経機構が存在す ると推察 してい る が,こ れにつ

いては,な お詳細の研究のすすめられることが期待 される.

6)の 講演について:演 者は,あ ら か じめ延髄 脊髄 と

の神経性連絡を遮断 した後,Oddi括 約部の 口側 あ るいは

尾側にお い て,十 二指腸粘膜 を刺激する場合,括 約部は常

は閉 じる ことを示 した.演 者は,こ の局所反射の中枢がア

ウエルパ ッハ神経 叢中に存在すると推測 して い る.し か ら

ば,粘 膜内反射効果がオッヂ筋 と胃腸筋 とで異 なる の は何

故 であろうか.将 来の研究問題であろう.

参 考 文 献

1) 福原 武: 消化管運動の自律神経支配 日本平滑

筋誌25, 1～8, 1969.

コ メ ン ト

徳島大 ・第一外科

田 北 周 平

われわれが腸 の縦走筋剥脱後の輪状筋標本 を観察 した と

ころ, 2方 向伝播の興奮形式が みられ, これにtetrodoto-

xinを 作用させて も同じ動 きが証明 され た. さらに輪状筋

粘膜標本で も同じであ る が, 縦走筋輪状筋の2層 筋層標本

では明らかに一方向性傾向を増し, 伝播 速度がはや くなる.

 他方, ヒ トの胎生極初期の腸 を顕微鏡で観察す る と, 前者

に非常に よく似た2方 向伝播形式が運動の基本 である こ と

が確証 された. しからば正常す なわちadultの 腸ではなぜ

上か ら下への一方向 き伝播に変化す るのか とい う疑問が生

じる. 2方 向伝播 とい う特性の う ち で生命維持に不必要な

逆伝播 を抑制する に は, どんな反射機転が必要であるか を

われは知 りたい ところで あ る. 演者の述べ られた弛緩反応

に関係 ある神経叢の特性の問題 は今後の一つの進路 となり,

 また縦走筋の 重要性や興奮機転のgradientの お話は宝庫

の鍵 を与 えられた感がある.

胆道未端開閉機構に関 しては, 昭和26年 既報の ごとく,

 外来神経 と体液 を遮断 した標本 で も, 末端筋 と十二指腸筋

とは密接な収縮弛緩の関連性 を示す もので あ る. しか し.

 末端壁筋層は元来2つ の 管腔壁に所属する解剖的環境にあ

る以上, 壁 内伸展刺激に対応す る反応が た とえば2重 人格

的 とも言 うべき特性 を備えていることは当然で あ る. これ

が さらにBoydenの いわゆるindependency学 説にピタリ

とあてはまるか どうかについ て は, 今後さらに精細 な証拠

固めの追加が必要 となる.
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B.　 (司会 佐藤 博教授)

7.　 胃に お け る正 ・逆蠕動の発生と蠕動運動の興奮性

の調節について

東北大 ・第一外科

白 島 常 男

イヌ胃を横切離す る と,切 離上部胃には,切 離前に くら

べ,蠕 動運動には変化 はみられ ない.し かし,切 離下部胃

には,逆 蠕動の発生 と蠕動運動の亢進がみられ る.横 切離

の部位 を胃の噴門側か ら,幽 門側 に向い,順 に変えて行 く

と,横 切離の部位が,幽 門側に向 うに従い,切 離下部胃,

ことに,幽 門部の蠕動運動が充進し,逆 蠕動の多発す る性

質が強 くな り,筋 電 図学的には正蠕動逆動の放電間隔が延

長 し,伝 播速度の促進がみ られ,ま た出門輪部収縮圧が高

くなる傾向がみられる.

この様 な性質は分節胃をイヌ胃につ い て作成 して も同様

にみられる.す なわち,下 部 胃の分節胃程,蠕 動運動の亢

進がみられ,逆 蠕動運動は多発 し,蠕 動放電の 間隔 は延長

し,伝 播速度は促進する。

さらに,上 述の横切離実験や分節胃実験が得 られ た成績

はキシロカインを イヌ胃の筋層に帯状に注射 し て,噴 門側

と幽門側の間 をブロックした実験で も確認 されて い る.ま

た,こ れらの実験的に得 られた事実は,著 明で あ る か否か

の差はあるにせ よ,ヒ トの胃においてもみ られ るこ とが,

近側胃切除術や分節的胃切除術後にみ られ る幽門部の運動

機能の亢進や,逆 蠕動の発生から明らかに されている.

以上 の様 な所見 は,古 くか ら迷走神経 を切離す ることに

より起る ものと考 えられて来た.し か し私共はつづの様 な

実験から迷走神経に よるもので な く,胃 壁 を横切離 するこ

とに より起ることを明らかにしてい る.

迷走神経 を幹部で切離す る切離前に くらべ軽度な蠕動運

動の減弱,蠕 動放電の間隔の軽度 な短縮,伝 播速度の軽度

な遅延がみられ,逆 蠕動の発生は2.8%前 後にみられる に

過ぎない.こ の迷走神経を切離 した犬 胃に,遠 側1/3の 部で

横切離 を加え端々吻合 を行なうと,横切離下部 胃においては

著明な蠕動運動の亢進がみ られ,蠕動放電 の間隔は著明に延

図1支 配神経(血 管)を 保存 して横切離 した場合

長 し,伝 播速度は著 しく促進 し,逆 蠕動の発生は61.3%に

見 られ る様 になる.

さらに犬胃について迷走神経を図1の 如 く保存 し て,遠

側1/3の 部で,横 切離 ・端 々吻合 を行 なうと,切 離下部胃

においては,切 離前に く らべ,蠕 動逆動の著明な亢進がみ

られ,蠕 動放電の間隔が延長て,伝 播速度が促進するのが

み られ,逆 蠕動放電が多発 した.

以上の実験結果か ら運動機能の亢進や,逆 蠕動の出現 は

迷走神経切離に よるもので な く,胃 壁 を横切離す ることに

より起ることがわか り,ま た,正 蠕動のペースメーカー(正

蠕動 を発生 させ るペ ースメーカー的興奮 レベルの最 も高い

所)は 胃体部上部から噴門部付近にみ られ,逆 蠕動のベー

スメーカー(逆 蠕動 を発生 させ るペースメーカー的興奮 レ

ベルの最 も高い所)は 幽門輪部付近にあることが明 ら か に

された.

図2　 胃各部に お け る正逆蠕動のペースメーカーレベ

ル

a…a'で 横切離 されると切離下部胃には正蠕動

が優性 に出現する.

bで は正逆蠕動の両方が同程度に出現する.

c…c'で は切離下部胃には逆蠕動が優性に出現

する.

また横切離実験にお け る 正お よび逆蠕動の発生状態か ら

ペースメーカーの レベルを考 えると大体の傾向 として図2

のごときペースメーカーレベル の勾配が考 えられ興味深い.

胃蠕動運動の発生に関 し て は,正 ・逆蠕動のペースメーカ

ーが存在 して図2の 様 なペースメーカー の興奮 レペルの勾

配があ り,正 常の場合に は常に正蠕動の ペースメーカーは

優勢で逆蠕動の ペースメーカー を抑制 しているので 正蠕動

のみが殆 どみ られ ることに な る.切 離下部胃では横切離に

より優勢な正蠕動の統制が断たれる の で,切 離下部胃では

その部における 正逆蠕動の 発生興奮レベルの ちが い に よ

り,正 ・逆蠕動の発生態度が変 って来 ることがわ か る.こ

の様 な正逆蠕動の発生の調節には少な く と も迷走神経の関
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係 は少 な く,壁 在神経か筋線維性自体に何 らかの関係のあ

ることを考え たい 。 今回は胃蠕動発生の調節機序解明 とい

う点では程遠い もの を感 じるが壁在神経以下に問題点のあ

ることを指摘 したつ もりである.

8.　筋間神経の剥脱実験な らび に胎生初期の観察を中

心 として

徳島大 第一外科

蔵 本 守 雄,田 北 周 平

ヒ トの胎生極初期にお い て,消 化管には筋細胞の発生 を

みないにもかかわ ら ず,神 経細胞や線維の原始的形態が発

見 され,さ らに胎令が進 むと腸壁微細構造の面か ら神経機

構の強化発生が追加 される事実 を観察 した.

他方.食 道,胃,腸 の収縮運動は胎令7週 ごろに平滑筋細

胞の発生 とともに発現す る が,最 初か ら2方 向伝播 性蠕動

の形 式がみられ,胎 令が増 して筋神経の発生が進む と と も

に,次 第に下向 き伝播が多 くなる こ と も確認することがで

きた.従 来,消 化管 の収縮運動は 筋原性で蠕動運動は神経

原性 と想像 されていたが,わ れわれの得た事実によれば,

消化管では単一収縮 はもともと伝播 性であって蠕動のcate-

goryに 属するもので あるが,神 経要素の発生が進行すると

ともに下向きの一方 向性 となり,漸 次Alvarezs gradient

の特長 を具備するに至 るもの と考 えられ る.ネ コの筋間神

経叢本幹 を剥脱 した輪状筋標本 にさらにtetrodotoxinを 作

用 させて神経終末その他の影響 を最大限に除去 した あ とで

も,蠕 動性伝播(た だ し2方 向性)が み られ,胎 生極初期

の態度 と酷似する.

生体内にお い て縦走筋層 を部分的に剥脱 して輪状筋のみ

として場合,そ の部が人工的な括約作用を行い,内 容通過

を遅 らせるとしてAndersonら はこの操作がshort bowel

 syndromeの 改善に有効であるとしてい る.こ れを追試す

るために,イ ヌを用いて,小 腸90%の 広範腸切除後,残 存

小腸に端々吻合 を施 し.吻 合部 より口側5～10cmの 空腸に

1cm巾 に,腸 間膜付着部 を除い て,輪 状に縦走筋 を剥離除

去 した.術 後2年 以上生存 し得た5例 お よび1年 以上生存

し得た1例 について,そ の術後経過 および残存小腸の機能,

形態 を観察することがで きた.

術後各例 とも急激な下痢をきた し,術 前の10～30%の 体

重喪失の の ち,約3ケ 月か ら6ケ 月後にはしだいに体重 を

回復 し,術 後2年 を経過すると完全に元の体重に もど っ て

い るのが認 められた.

術後1年 に行 なった バ リウムパンによるBarium intes-

tinogramお よび術後2年 に行 な っ た バ リウム ミルクに よ

るBarium intestinogramに よる残存消化管の通過状態 の

観察では,バ リウムパ ンの方が,先 行部の 回盲部 より直腸

までの所要時間が長時間要 した.

術後2年 に開腹 して剥離部 を観察 して み る と剥離部 に癒

着のみられたのは4例 中1例 で各例 とも狭窄所見 は な く,

術後2ケ 月に中間的に開腹 した所見 とほぼ類似 し て お り,

剥離部は癒痕治癒 を示 して お り,軽 度 陥凹 を示 し,内 容 の

入 った状態では剥離上部は軽度膨隆 して い た.剥 離部の摘

出標本 を腸間膜付着部で開 くと,漿 膜面は軽度突出を示 し,

粘膜面では剥離部のKerkrings foldが 不明瞭化 してるの

がわかる.

開腹時に剥離部の運動を観察 してみ る と,剥 離部は刺激

を与えない状態で も リズ ミカル な輪状筋方向の分節運動 を

おこない,振 子様運動に欠けることが認め られ た.ま た剥

離部に微温水注入に より伸展激 を与 え る と,輪 状筋 よりな

る剥離部は容易に反射性収縮運動 を示 した.

縦走筋剥離部および その上下に1cm間 隔に刺入 した200

μ の銀針に よる単極誘導筋電図では(図1),剥 離部 に刺入

した電極(3)に 上部 からの興奮が伝 り下方に伝播 しているの

図1
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図2

が み られ る.し か しこの伝播 は全部 の蠕動 収縮 運 動 に つ い

て起 ってい る訳で は な く,剥 離 部の電 極 部 に始 ま った興奮

が上 下 に伝 播 した りす るのが認 め られ他 の部 位 とこ と な っ

た態 度 を示 してい るのが わか ります.10%ホ ル マ リンで 固

定 したHematoxylin-Eosin染 色標本(図2)で 剥離 部 を

み る と,縦 走 筋剥 離上 下 の厚 さは縦走 筋 部 は170～400μ,

輪 状 筋部 は400～800μ で あ った.ま た塩酸 で処 理 した剥離

上 下 の 平滞筋 細胞 の大 きさは,長 さ370～530,巾6～7μ で

あ り,剥 離 上 部の 平滑 筋が肥 大 してい る所 見 は認 め ら れ な

か った.縦 走 筋が剥 離 され輪 状筋 の み よ り な る部 は瘢痕 組

織 に覆 れ,そ の厚 さは約400～500μ で,ア ウエ ルバ ッ ハ神

経 叢 は完 全に 欠如 してい るのが 認 め られ た.

以 上の所 見 を総括 してみ る と こ の操 作 を行 った場 合輪状

筋 の機 能 は温存 され,著 明 な萎縮 は認 め られ ない.そ し て

この操 作 に よ りお こる腸 内容通 過障 害は 非常 に軽 変 で あ り,

剥 離上 部 の筋 層が 肥大 し た り,著 明 に拡張 した りす る程 度

で は な い.ま た縦走 筋剥 離部 の興 奮伝播 は 上部に強 い 興奮

が お これば 下方 へ この 部 を越 えて伝播 す る こ とが あ る.し

か し本 操作 を用 い て 著 明 な腸 内容輸送 障 害 は起 し得 な か っ

た こ とは,こ の臨 床 的応 用へ の 確証 は 得 られ なか った と言

って よい.

9.　特発性食道拡張症の食道運動

千葉大 ・第2外 科

平 島 毅

教室の外来 を訪れ た特発性食道拡張症の患 者総数は昭

21年1月 より昭和45年5月 迄311例 である.

教室では本症の 食道X線 像 を3つ の型に分けてい る.即

ち食道 の最 大横径 が3.5cm以 内の もの をI型,6cm以 上 を

III型 と しその 中間 をII型 としてい る.X線 像 と罹病 期 間

が明確 に判 明 した症 例%7例 をみ る とI型 は93例34,9%,

II型 は137例51.3%.III型 は37例13,8%で あ る.I型

は罹病 期 間1年 以 内が29例,1年 か ら5年 が44例,II型

は罹病 期 間1～5年 が66例,5年 以 上が52例 で あ り,III

型は5年 以上 が22例 とな って居 り罹 病期 間 が長 く なるほ ど

X線 像 もIII型 へ と移 行 する.

切除標8本 例の 病 理組 織像 はAuerbach神 経叢 の細胞

浸 潤,線 維 化 お よび節細 胞 変性 が認 め ら れ た.ま た この ほ

か に知 覚 神経線 維 の 変化 す なわ ち結節形 成,膨 化 な ど の所

見を み た.神 経節 細 胞 は核 の膨 化,空 胞 変性 お よびNissl

顆 粒 の不規 則性 な どが 認 め られ る.術 中の生 検28例 にそ い

て も同様 の所 見を得 た.

更 に木症 の成 因 を追 求す る 目的 で 犬 お よび 猫 を用い96例

に種 々 の方法 で 本症 様動 物 作製 実験 を行 っ た.嘔 吐 と食道

通過障 害 のX線 像 を指標 と して本症 様動 物 と して成 功 した

も の は 下部食 道石 炭酸 注 入法 で2例33,3%,PMP全 身 投

与法 で7例35.0%,両 側 頸 部迷 走 神経 切除 法で9例69.2%,

更 に猫 の視床 下部Hum両 側 を破 壊 した33例12.0%で あ

る.

か くの如 く諸 種 の本症 様 動物 の う ち中枢 破 壊群 を除い て

は 食道壁 に特 にAuerbach神 経 叢 の節 組 胞 に変性像 を認め

た.伸 経 節細 胞 の うち核 の濃縮,膨 化 お よび 崩 壊像 細胞 質

の濃縮,変 形 および空 胞変 性 の 認 め られる もの を 変 性節 細

胞 と見倣 した.そ し て 神経 節細 胞 に対 す る変性 神縦節 細 胞

の 百分比 を求 め これ を変性 率 と し た.片 側 または両 頸迷 切

群 とPMP投 与群 の28例 の 食道 全長 にわた る計測 で成功 例

の変 性 率は約40%以 上で あ り,接 合 部 で24例 の 検索 で変
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性率以30%上 であった.

この ように内在神経 との関連性 をも っ た本症の食道運動

の特徴 を食道内圧 と筋電図によって観察してみた.

まず食道胃接合部静止圧曲線であ る が,下 部昇圧帯は乳

幼児期に比較的急速に形成 され る.乳 幼児の鼻孔 より呼吸

相変換点PRR迄 の長 さと昇圧帯最高圧 との関係をみ る と

食道が長 くな る程最 高圧が高 くな る.乳 幼児に 好発する

Achalosiaで は最高圧が低い値 を呈 した.本 症50例 の下部

昇圧帯最高圧の 平均 値は12.75cmH2Oで 正常例例20の 平

均値10.65cmH2Oと 較べ高値 を示 している.ま たPRRの

上下各4cmの 呼気終圧 と吸気終圧の中点をとった平均値の

曲線 を正常20例 と本症30例 について比較する と明 ら か に

食道側におい て本症の 静止圧が上昇 していることを認めた.

内圧曲線の 特徴 を本症77例 より統計的に 処理 を行 な っ

た.す なわち静止圧 では食道静止圧の亢進73.6%,接 合部

静止圧の亢進26.0%で ある.ま た内圧変化では接合部除性

波の欠如が89.0%で 最 も大 きな特徴である.以 下食道陽性

波の発現の 同期性49.3%,平 低化34.2%持 続時間の 延長

31.5%,波 高の等高性31.5%等 々となっている.こ のうち

接合部にお け る除性波の欠如は6素 子同時記録 により1cm

間隔で6点 の圧 を記録 し正常例 と本症例 とを比較対比 して

確認 した.

更 に本症の内圧曲線 を2つ の類型に分けてみた.す な わ

ちA型 は食道にい まだ陽性波のある ものでB型 は平低化 ま

たは消失 した もの で あ る.こ の分類による と68例 のX線

像 と比較 した ところ,A型 はI,II型 に多 く,B型 はII,III

型に多い傾向であった.

管内誘導法で3点 における食道筋電図を導出 した.ま ず

入院 した食道 に疾患 をもたない患者20例 を対照 とした。正

常の食道筋電図のパ ターンは嚥上に引 き続いて上,中,下 部

食道へ と一定の潜時 をおいたburstの 発現 である.本 症21

例の筋電図では活動電位 の発現 したも の の数値的処理 を行

なった結果発現時間は各部位 とも早い傾向 で あ り持続時間

はや 長ゝい傾向であった.27例 の筋電図の発現様式を幾つ

かの傾向によって分けてみた.先 ず正常 とは異なるが と も

か く上,中,下 部食道に活動電位の認められる もの,こ れ

らが同一時間に発現する もの,中 部 に活動電位 を認め ない

もの,お よび全域に消失 してい るもの等であ った.こ れ ら

筋電図の検査成績 とX線 像,内 圧曲線 と較べた ところ活動

電位が多 く認 められ る群はX線 像 もI,II型 が多 く,内 圧

曲線はA型 が多 く,ま た活動電位が減弱 または消失 してい

る傾向の群はX線 像II,III型 が多 く,内 圧曲線B型 が多

い傾向を示 した.

以上本症は初期像,末 期像 と2つ のStadiumに 分類出

来運動面 の検索では初期像では 食道緊張の傾向を示 し,末

期像では食道弛緩の傾向 となる.但 しAuerbach神 経叢の

変化はいずれのStadiumに おいて も著明であり,実 験的

に一定度以上の変性率で本症が発症する.

10.　 内在神 経 と消化管 運動

-先 天的 及び後 天的 内在神 経欠 如 症 よ りの検 討-

大阪 大 ・第 一外 科

岡本 英 三,桑 田 圭 司,菅 原 一郎

消化 管 内在神 経 の異常 に もとづ く代 表的 疾患 としてHir-

schsprung氏 病(先 天 性 巨大結 腸症,aganglionosis)と 食

道achalasia(噴 門痙 攣症,特 発性 食道 拡張症)の2つ を挙

げ得 る.前 者 は結 腸遠位 端 に起 る 「内在神 経 の先天 的 欠如 」

で るあの に対 し,後 者 は食 道下部 内在 神 経の 「後 天的 欠如 」

(変性 ・消 失)で あ る.こ の様 にそ れぞ れのgenesisは 異

るが,内 在神 経欠 如 に よって 起 され た 消化 管運 動 異常 のパ

ター ンには相共 通 す る所 が多 い.今 回は主 と してHirschs-

prung氏 病 につい て,臨 床的 観察 病理,embryogenesisお

よびpachophysiologyを 述 ベ,所 々食 道achalasぬ に も

比 較 ・言 及 した.

1)　 臨 床的 観察:内 在 神経 の 欠如部(aganglionicseg-

ment)は 常 に結 腸 遠位端(直 腸)か ら起 り口側 にお よぷ.

rectosigmoidに 限局(通 常 のHirschsprung)す る タ イプ

が最 も多 いが,時 に 回盲 弁 を越 えて 小 腸 口側 にお よぶlong

segmentの 症 例 も経 験 してい る.aganglionic segmentは

膨大 した 口側 腸管 に比 し細 い が,正 常 よ り とくに細 くは な

い.筋 層 は軽 度萎 縮状 で決 してSpasmやcontractionに

よる もので は ない,aganglionicな 小 腸 に おい て手術 中,

活撥 で不 規則 な収 縮輪 の発 生 と上下 へ の伝播 が 観察 さ れ た

(筋原説 に加 担?).

2)　 病 理所 見:aganglionic segmentに も外来 交感 ・副

交感 線 経は壁 に進 入 して来 て お り,内 在 神経 網 欠如部 に恰

も断 端神 経腫 様 に増殖 ・繁 茂 して い る.こ れ らの軸 索の 一

部 は筋 層 内に侵入 す るが,終 末 様形 態 は 欠 如 してい る.脊

髄 神経性 の知 覚終 末 は直 腸 お よび 骨盤 内か ら 正 常 に見 出せ

る.直 腸 以外 の臓 器,膀 胱,子 宮 の 内在 神 経 は欠如 し て い

ない.

3) embryogenesis:人 胎 児 を用い て 内在 神 経 の発 生 の

仕 方 をみ る と,消 化 管 内在 神 経 は 胎生6～12週 の 間に,口

側 か ら肛 門 側へ下 降 性 に分布 して来 たNeuroblastsに よっ

て形成 され る(cranio-caudal migration).こ れ に対 し,

直 腸 を除 く骨盤 内 の器官(膀 胱,子 宮)へ は骨 盤神 経 に伴

わ れて来 たNeuroblastsに よって形 成 され る.1),2)で 述

べ たaganglionosisの 切 り方 の特徴 は 上 記 の 内在神 経 の発

生 学的特 徴 に よって説 明 され る.

4) pahophysiology:balloon電 極 を用い たaganglio-

nicrectumの 筋 電 図で は散 パ ッ性spikeの み で,peri-

Stalsisに 呼応 す るspikeの 集簇 化 の傾 向 は全 然見 ら れ な

い.又 内圧 曲線(open-tips)に より 内肛門 括 約筋 反射の 欠

如 が見 られる.Mecholyl注 射 に よ り,食 道achalasiaと

同様,aganglionicsegmentの 攣 縮 が見 られ,同 部筋 層 の

Denervationの 状態 が推 定 され た(cannonのLawofDe-

nervation).

5)　 組織 化学 的研 究:Koelle第3法 に よ るChEお よ
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びHillarp-藤 原 法(螢 光)に よ りNAの 検 索 を正 常人 結

結腸 お よびHirschsprung氏 病 結腸 につい て行 っ た.正 常

人 結腸 で は 内在 神経 の 全 要素 に 一致 す るChE分 布 を見た

が,NA螢 光 は血 管壁 と内在神 経細 胞周 囲にterminalva-

ricositiesと して み ら れ,筋 層 内のNA終 末 は極 めて 乏 し

い.す なわ ち人 結腸 にお い て も,内 在 神経 の神経 伝達 物質

はAChで あ り,外 来 交感 線維 のinhibitory作 用 はCho-

linergicな 内在神 経 を介 して 間接 的 に筋 に お よぷ こ とが 推

測 され る.

Hirschsprung氏 病 では,増 殖 緊茂 し た 外 来 線維 束 に沿

って強いChEお よび螢光 の 分布 が見 られ る.aganglionic

segmentに 分布 す る この 強 力 な外 来線 維 の同腸 管 にお よぼ

す作 用 につい て今 後検 討の 必要 が あ る.
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招 待 講 演

1. The Effect of prolonged cold Storage on the Innervation of Smooth Muscle and the 

mechanical Responses to Nicotine, DMPP, Tyramine and Norepinephrine.

Univ. of Hawaii,

Dept. of Phamacology

Shoji Shibata

In spite of the extensive use of the rabbit 

aorta and guinea pig taenia caeca on the 

physiological and pharmacological studies, little 

is known about the relationship between their 

innervation and response to the stimulants. 

In particular, as yet no one has demonstrated 

the adrenergic innervation in the smooth 

muscle layer of the rabbit aortic strip. How-

ever, using histochemical technique we have 

observed a catecholamine-specific fluorescence 

in the tunica media of the aorta of young rabbits

 (1.2•`1.3kg,5•`6 weeks), but not of old 

rabbits (>3.5 kg, >12 months). Also similar 

fluorescences were observed on the long-

itudinal and circular muscle layer's, and Auer-

bach's plexus of taenia from guinea-pig. The 

sensitivity of young rabbit aorta to nicotine and 

tyramine was signifiicantly greater than that of 

old rabbit aorta. The tissue norepinephrine 

content of old rabbit aorta was much less than 

that of young rabbit aorta. However, there 

were no difference between the sensitivity of 

old and young rabbit aorta to norepinephrine. 

After 4•`7 days cold storage at 2•Ž. the specific 

catecholamine fluorescences of aorta and 

taenia were not demonstrable. Such treatment 

decreased the tissue norepinephrine content of 

both tissues. On the other hand, the cholines-

terase positive fibers of taenia was still 

demonstrable but the intensity of the fibers was 

some what dicreased. However, the activity of

cholinesterase of cold stored taenia was not 

different from that of fresh preparation. The 

cholinesterase activity and Ach-induced con-

traction of 7 days cold stored taenia was poten-

tiated by anticholinesterase (physostigmine). 

In most of taenia nicotine and DMPP (10-4M•`

10-5M) produced the relaxation followed by 

small contraction. After prolonged cold storage, 

the relaxant phase of the response to nicotine 

and DMPP was abolished while the contractile 

phase was potentiated. Tyramine-induced 

relaxation was also inhibited after prolonged 

cold storage. The relaxation of fresh taenia 

produced by these agents was blocked by 

treatment with the  adrenergic blocking agents, 

reserpine and bretylium, and the contractile 

phase of the response of cold stored taenia to 

DMPP and nicotine was inhibited by treatment 

with cholinergic blocking agents. These results 

probably suggest that prolonged cold storage 

allows the irreversible damage of the isolated 

adrenergic nerve structure of aorta and taenia. 

These results, also, indicate that adrenergic 

nerve structure is damage ealier than the 

cholinergic nerve structure by cold storage. After 

5•`4 days cold storage the most of ganglion cells 

in Auerbach's plexus were degenerated and 

necrotized. Therefore, this may suggest that 

the contractile phase of response of cold storage 

strip to DMPP and Nicotine is not due to the 

ganglion stimulant action.
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2. Myogenic Mechanisms for Coordinating Smooth Muscle Activity

State Univ. of New York, 

Dept. of Physiology 

Alexander Bortoff

Coordination of visceral smooth muscle 

activity is achieved through the interaction of 
myogenic, neurogenic and hormonal factors . 
This report will be concerned primarily with two 

of the myogenic factors involved , and how one 
of them is affected by progesterone . The my-
ogenic factors are: (1) gastrointestinal slow 

waves, and (2) electrical coupling between 

visceral smooth muscle cells.

 Gastrointestinal slow waves are associated 
with the periodic increase and decrease in the 

probability of spike discharge. By this means 
they are responsible for the rhythmical nature of 

contractile activity in the stomach and small 

intestine. Slow waves in both organs are 

generated by cells of the longitudinal muscle 
layer and spread electrotonically , presumably 
across nexuses, through the underlying 
circular layer . The consequence of this 

electrotonic spread is that corresponding groups 
of cells in both muscle layers undergo an increase 

in excitability at the same time , resulting in 
synchronized contractions in both longitudinal 

and circular muscle. The aboral propagation of

 slow waves along the stomach and small 

intestine may well form the basis for the 

peristatlic type of mechanical activity associated 

with these organs. The exact nature of slow 

wave propagation is unknown , but it appears to 

involve local circuit currents which in turn would 

require electrical coupling between the muscle 

cells. 

Electrical coupling appears to be crucial to the 

coordinated type of contraction characteristic of 

visceral smooth muscle . In the uterus , we have 

demonstrated, in collaboration with Dr . Santa 

Ichikawa, that progesterone decreases electrical 

coupling, possibly by interrupting the integrity 

of the nexus. By this means progesterone may 

decrease the safety factor for intercellular cond-

uction of action potentials , thereby impairing 

the ability of the myomctrium to contract in a 

coordinated manner. Although the myomet-

rium is the primary target organ for progester -

one, there is evidence that this hormone may 

similarly affect other visceral smooth muscle
, 

such as that of the esophagus , gall ballder and 

ureter.


