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昭和41年7月20・21日 岡山市中央労働会館において

1. イヌの食道粘膜筋の神経支配

岡山大学 第二生理

中 山 沃

消化管の粘膜筋,す なわち食道,胃 および小腸の粘膜筋

の研究は専ら摘出標本について行なわれてきており,ま た

生体内における小腸粘膜筋に対する神経支配については肉

眼的観察のみで,全 く記録描記されていない.

著老はイヌの食道の外層筋のすべてが骨格筋から成り立

っていることに着日し,骨 格筋弛緩剤であるgallamineを

用いて外層筋を麻痺させた状態で,こ の粘膜筋の神経支配

について検討した.

Pentobarbital sodium(25mg/kg)を 静脈注射して麻

酔したイヌを用い,gallamlne 0.1～0.2mg/kgを 静脈注

射して人工呼吸のもとで実験を行なった.食 道の粘膜筋の

運動は,食 道の内腔に挿入したゴム球および水圧力計,マ

ルーのタンブールによって塗煤紙上に記録した.ゴ ム球は

頚部食道から挿入され,そ の先端は横隔膜から頭側2～5

cmに あるようにし,ゴ ム球の内圧は数cmH2Oと した.

総 括

1. Gallamine適 用後,両 側の頚部迷走神経を切断した

後,一 側の頚部迷走神経の切断末梢端を電気的に刺激する

と,緩 やかな収縮をひき起し,刺 激を中止すると次第に刺

激前の状態に戻る.ア トロピン0.2mg/kgの 静注後はこ

の亢進効果は著しく減弱するか,あ るいは全 く消失する.

C6を5mg/kg静 注後 も同様に亢進効果は消失する.心 臓

に全 く抑制効果を起さない胸部迷走神経を刺激しても全 く

同様の効果が認められた.

2. 両側迷走神経を切断後,大 内臓神経の切断末梢端を

電気的に刺激すると収縮のみ見られる場合,あ るいは弛緩

のみ見られる場合もある.ま た刺激の強さを変化させるこ

とによって両様の効果が得られる場合もあった.胸 腔内で

交感神経索を刺激した場合 も収縮 弛緩の2種 類の効果が

認められた.ま たアドレナリンを注射した場合 も,収 縮の

み見られる場合と弛緩のみ見られる場合があった.こ の両

様の効果が認められる原因は現在不明であるが,C6(5mg/

kg)を 静脈注射すると亢進効果は消失する.

2. 気管の筋電図(第1報)

国立近畿中央病院外科

正 岡 昭,南 俊之介

前 田 勲,沢 村 献 児

気管や気管支の形態的異常を捉えるものに気管支鏡,気

管支造影術があり,機 能観察法としては主として気量及び

内圧測定によるものがあるが この方法では尚不明瞭な点が

多い.我 々は気 管,気 管 支の収 縮 の指標 として筋 電図 を用

いた い と考 え研 究 に 着 手 した.気 管の 前面 は 軟 骨輪 とそれ

を結 ぶ気管輪 状 靱帯 よ りな り後 面 は 強 力 な 平 滑筋 よりな る

膜 様部 で主 として輪 状筋 で外側 に 薄い縦 走筋 が 存 在す る.

実験 には気 管膜 様部 平滑 筋 を用い た.

電極 は径100μ の銀 針電極 でこれ に よる双極 導 出 を行 な

った.こ れ を 三栄測 器製 筋電計 に 接続 しその ブ ラウ ン管 オ

ッシ ロス コー プの像 を連続 撮影装 置 に よ り記録 した.

I. ラボ ナー ル静 脈麻 酔下 に犬気 管膜 様部 に電極 を1cm

間 隔に 刺入 した 場合,呼 吸周期 に 同期 した 緩 か な 電 位変

動,呼 吸周期 と全 く関 係 ない速 い現象,呼 吸周期 に 同期 せ

る横 紋筋 様の放 電 を認 めた.し か し こ れ ら に は 種 々 の

artefactが 混入 してい る と老 え られ るので ,先 ず確 実 な 肉

眼的収 縮 を誘 発 せ しめ これ に伴 う電位 変動 を 捕 える ため次

の実験 を行 な った.

II. 犬 の 気 管 には周期 的 肉眼的収 縮 は認 め られ ないが ,

切除 せ る気管 を リンゲル液 中に浮 遊 せ しめ10%acetylcho

line溶 液 を滴下 す る と,著 明 な肉眼 的収縮 を 示 した.電

極 に液 を滴下 した際 のartefact,リ ンゲ ル液 に波動 を起 こ

した際 のartefact,及 び指尖 で 電極 を 動揺 せ しめた際 の

artefact等 に 検討 を 加 えた後,acetylcholineに よ り誘

発 され た収縮 に 伴 なっ て生 じた 電位 変動 をみ る と,durat

ion 200msec.前 後,amplitude 200乃 至300μVの 単

一 或 は複 合 せ るspike様potentialで あ
った.

III. 次 に同様 の 切 除標 本 につい て電極 か ら約2Cm離

れ た場所 に0.1Vの 単一 矩形 波刺激 を 加 える と600msec

のlatencyでduration 200msec.200μVのspike様

電位 変動 を認 め た.

IV. ラボ ナー ル 麻 酔 犬 にacetylcholine 40mgを 緩

徐 に静注 した 場合,気 管平 滑筋 よ り得 られ た電 位変 動 は 呼

気 に 同期 したduration 200msec,amplitude 300μV

のspike様potentialで 約10秒 持続 して消滅 した.

これ を急 速静注 した場合 は 同様のspike様potentialが

呼吸周 期 に関係 な くか な り高頻 度 に出現 した.

3. モ ルモ ッ ト胆 管末 梢部 の収縮 に つい て

昭 和医大 第 二生理

児 玉 周 一,市 河 三 太

若 菜 志保 子,八 重樫 知 子

モル モ ッ ト胆管 末梢 部 は 特殊 な膨大 部 を作 り十二指 腸壁

に附着 して いる.膵 管 とは合流 してい ない.十 二 指腸 縦走

筋 は膨大 部 を 包 み輪走 筋 もそ れにそ って 走 って い るが,膨

大部 と十 二指 腸 との 隔壁 の部分 は 輪走 筋の塊 りとなって お

り,筋 層 は 口側 の方が 厚 い.開 口部 は乳頭状 に十 二指 腸 内
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に突出しており,そ の中に十二指腸から派生した輪走筋が

細 く存在する.開 口部内腔は絨毛があり尾側に多い.十 二

指腸内面から開口部は認め難いが,胆 管に内圧を加えると

(約12cm水 柱)開 口部尾側(下 唇)が 開いて三ケ月状と

なり内容物を排出 させる.内 圧を大にすると楕円形とな

る.こ れらのことから絨毛が胆汁流出阻止の抵抗となって

おり,乳 頭内の筋が 常に取縮して開口部を閉鎖していると

思われない.

膨大部と十二指腸とは別個に自動性収縮を行なっている

が時に同期する.こ の場合どちらが 主導権をとるかはっき

りしない.胆 道内圧を高めると膨大部,十 二指腸の運動は

亢進する.内 容物の排出は胆道内圧が低ければ,膨 大部,

十三指腸が収縮しても起らない.胆 道内圧を高めると排出

が起るが,膨 大部,十 二指腸が強く収縮し膨大部内圧が下

ると排出は止み,内 圧が下降し始めるときに排出量は一時

多くなる.acetylcholineを 作用させて十二指腸,膨 大部

の緊張度を高め収縮を盛にさせると排出は止む.adrena

lineは 逆の作用がある.

これらのことからモルモットにおける胆管末梢部の胆汁

排出機序は,胆 管内圧が重要な因子をなしていると思われ

る.そ してモルモットの胆管末梢部の膨大は第2の 胆嚢の

ような役割を演じ,胆 管内圧の圧調節の意義を有している

ものと思われる.

4. ウミウシ類平滑筋の電子顕微鏡的研究

岡山大学 ・理学部生物

川 口 四 郎

軟体動物の平滑筋については,す でに多くの電子顕微鏡

的研究が報告されている.し かし,閉 殻筋,心 筋,口 球筋

などや,イ カの外套の紋筋のような,よ く発達したものに

ついてであった.ウ ミウシ類数種の体壁,足 部,鯛 突起な

どにある平滑筋について比較研究し特徴のあるものが認め

られるので報告する.

チ ドリミドリガイは足部,側 足部が長くのび拡がったウ

ミウシの一種で,背 部体表面に藍薄を共生されている特異

なものである.こ の側足中には筋繊維が,い ろいろの方向

に散在する.筋 細胞は非常に厚い(0.3～0.4μ)基 底膜で

包まれていて,各 々独立して結締組織中に遊離している.

基底膜は20A内 外の細い繊維状物質の集合体からできて

いる.筋 細胞の中心部は ブイラメントの配列からなるが,

それらの分布は一様ではなく,大 小の群に分れ,そ の間に

は,小 型のミトコンドリヤ,J-顆 粒が散在する.核 に近い

部分では筋フィラメントは周辺部に環状に分布し,広 い原

形質の細胞軸部が認められる.筋 フィラメントには大小二

種あり,大 は幅200A,小 は50A.J-顆 粒 は長さ約0.15μ

で数は少ない.J-顆 粒の筋膜に接するものは非常に大きく

長さ0.2μ 幅0.1μ に達するものがある.こ れを基点にし

て一部の筋ブイラメントが走ることは他の平滑筋でも認め

られることである.

筋細 胞の周 辺部 には,前 記 のJ-顆 粒の 附 着点 を 除 いて

径200A内 外 の 細管が 多数 に分 布 す る.こ の細管 が筋 膜

と筋繊 維部 との連 絡 に役立 つ もの と思 われ る.

5. 子 宮筋 の電子 顕微 鏡的研 究(第6報)

自衛 隊 中央 病院 研究部

亀 谷 謙

成熟 非妊 娠 ラ ッ トの 子宮 を 性 周期 の 各期 に 亘 って 採取

し,そ の 子宮体 部及 び 頚 部 の全 層に 亘 り観察検 討 中で ある

が,今 回は次 の所 見 を得 た.

1. Diestrus及 び 去勢 子宮 の 体部 を,主 として 外縦 走

筋 層 を 連 続的 に 電子 顕微鏡 にて 撮 影 し,比 較検 討 した結

果,以 前兎 の非妊 娠子 宮及 び 去 勢子 宮の体 部 を 比較 した と

殆 ん ど 同様 の 所見 を 得た.す なわ ち 去勢 子宮 に おい ては

Diestrusの 子宮 と比べ て 全体 として 細胞 の 大 きさは非 常

に小 さ く1/2～1/4程 度 とな り,細 胞間隙 も狭 くなる.細

胞質 も核 も萎 縮 の像 を示す.細 胞質 内小 器官 は 細 胞質 の縮

小 に伴 い減 少 し,核 の形 態は 凹 凸不正 で細長 くな り,核 の

内側 に沿 ってelectron densityの 高い物 質 を 多量 に認 め

る.

2. Estrusの 時期 の 子 宮頚 部外 層 を 連 続的 に 電子 顕微

鏡 に て撮 影 し,特 に神経 の分 布,そ の筋細 胞 との関 連 に就

い て検討 し,次 の 結果 を得 た.無 髄神 経線 維 は筋群 と筋 群

との間 を 埋 め る結 合織 の 中 を 通過 す る.そ の構造 はaxon

がSchwann細 胞に種 々 な状 態 で包 まれて お り.axon中

にはsynaptic vesicle,小 型 のや,densityの 高 いmito

chondria,時 にはneurofilamentを 含 む.無 髄神 経 は筋

細 胞 に近 づ くと,即 ち神 経 終末部 で はaxonがSchwann

細 胞 を 失 ひ,筋 細 胞 と接 す る.そ の 最 も 接 近 した とこ ろ

は,axonのbasementmembraneと 筋 細胞 のbasement

membraneが 重 な り,相 互 の細胞膜 間隙 は約500Aと な

る.そ の 部位 のaxonの 細 胞膜 は肥厚 し,densityが 高 ま

ってい る よ うで ある.更 に細 いaxonが 筋細 胞 の小突 起 の

中 に埋 まり込 ん だ像 を 確認 したが,こ れ は 余 程末 端 の神経

終末 部 で あろ う.

3. 分娩 時人 胎盤 の母体 面 に 附 着せ る子宮 筋 を 観察 した

とこ ろ,核 のinditationが は げ しいほ かは 家 兎の妊 娠末

期像 と同様 所見 で あった.

6. 肝門 脈平 滑筋 の活 動電位 と電 顕像

大 阪医大 教 養生 物

船 木 三 郎,中 埜 吉 章

大阪 医大 微 生物

中 井 益 代

肝 門脈 の 摘 出筋標 本 は 自発的 律動 収縮 の際,そ の張 力発

生 に先 行 してpropotentialを 伴 った活 動電 位が 見 られ る

が,こ れ は しば しばdouble spikeやtriple spikeの 事

が あ る.又initial spikeに 続 く比較 的長 いpositive after

 potentialの 経 過 中に,spike様 のpotential changeの
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観察 され る こ と も ある.こ れ らのspike様 電位 の 発現 は

initial action potentialの 不応 期 に相当 す るこ とかに ,こ

れ らは 恐 ら く他 の線 維 のaction potentialが,筋 線 維間

の連 絡 を介 して広が ったelectrotonic potentialで あ らう

と推 論 した.そ こで,顕 微 鏡下 に 微 小 刺激 電極 にて所 定 の

単一 筋線 維 に 単 一感 応刺激 を 与 え,こ の部位 より該線 維 に

沿 うて3.5mm離 れた 同線維 に刺 入 した超微 小電 極 か ら活

動 電 位 を 導 出す る と,閾 刺 激 に よ り常 に 単 一の活 動電 位が

記録 され るが,次 第 に 刺激 強 度 を 高 め ると,こ の活動 電位

の不 応期 の経過 中に,1乃 至 数 個のspike様 の電位変 化が

記録 され た.し か もこれ らの電位 は 初期 活動 電位 に 比 較 す

る と,振 巾,形 態,持 続時 間の 点 で明 かに 区別 され る.尚

この 際,単 一感 応刺 激 に 依 って刺激 部位 に 発 生 す る活 動電

位 は1個 で ある こ とが 確 め られた.こ れ らの 事 実か ら,こ

のspike様 電位 は刺 激 の増大 につ れ て,所 定 の単 一筋 線維

の近 傍の 線 維 に生 じた興奮 が その伝 導 の 途 次,筋 線維 間 の

接 合部 を介 して所定 の筋 線維 に広が ったelectrotonic po

tentialで あるこ とが 明 か にな った.そ こで 吾 々は,肝 門

脈 平滑 筋 につい て 電 顕的検 索 を 行 な った結果,筋 線維 間 に

種 々 の接合 部が あ り,し か もこれが 予想外 に 多 く,1個 の

筋 細 胞で数 個の 細 胞 と接合 す る ものや,2個 の細 胞間 に数

個 の接 合部 を 有 する もの な どの あ るこ とが 明か に され た.

7. 上腸 間膜 静脈 の活 動電 位 につ いて

京都 大学 教 養部

熊 本 水 頬

New York医 科 大学 生 理学 研究 室

中 島 晃

山 口大 学 第 一 生理

丹 生 治 夫

モ ルモ ッ トの上 腸 間膜静 脈 の 摘 出小 条片 に おい て,外 側

か らTunica adventitiaま で 充分 は く離 した後,縦 走 筋

に超 微 小電極 を刺入 して 次の如 き結 果 を得 た.

1. 正常Krebs液 中では,(イ)静 止 膜電 位 は,40～50

mV或 い はそれ 以上 で あ り,活 動 電位 は35～50mVで,極

く まれ にovershootを 思 わ せる ものが ある.(ロ)放 電pat

ternは 次 の二 つ に大 別 され る.i)伝 導性spikeに 始 まり

base lineよ りや〓 脱 分極 した状態 で 数 個内至 数 十個の放

電群 を 上乗 した もの で,個 々の 放電 はspike,又 は その

fast componentを 欠 くいわ ゆるslow waveよ りなる.

ii)放 電 は 散発 的 に 不規 則 な 間 隔 で 発 生 す る.こ の 場合

slow depolarization(prepotential)で 始 まるspike即

ちpace maker potentialを 記録 す る ことが 多 い.こ の

ように 放 電patternは 子 宮筋 やtaenia coliに 類 似す る

が,こ れ らを異 なる点 は血管 平滑 筋 ではii型 のpace ma

ker potentialを 得 る機 会が 多 い こ とであ る.こ れ は比較

的 興奮 伝導 性 に乏 し く各 部が 独立 の 自発性 興奮 を 発生 させ

るこ とが多 いた め で あ らう.

2. high[K]0で は,脱 分極 と共 に 放 電頻 度 は,増 大

し,高 濃 度 では 個 々のspikeはfast compollentを 失 な

い,遂 にはdamped oscillationと なる.low[K]0で も

最 初 は少 し く脱分極 して放 電頻 度 は 増大 す るが やが て過分

極 の状 態 にな る.

3. log[K]0と 膜電 位 との関 係 は,K+12mM以 上 で

は略直線 性 と な り,10倍 濃渡 変 化 でのslopeは33mV

であ る.12mM以 下 で はslopeは ゆ るやか に なる.こ の

こ とは血管平 滑筋 で もか な りのNa透 過性 の あ るこ とを思

わせ る.C1-を 全 部SO4--で 置換 す る と(但 し[Ca]0は

2倍 にす る)K+の 各 濃渡 での 膜電位 は 減 少す る.即 ち血

管 平滑 筋 に於 て もSO4--はCl-に 比 しless permeable

であ る.

4. adrenaline(3×10-8～3×10-7)は 単 に 放電 頻度,

train durationの 増大 を 示 す場合 と,こ れ に 加 えて持 続

的 脱分極 を生ず る場合 が あ る.

5. tetrodoxin(5×10-5)はspikeの 発生 及 び そ の波

形 に は殆 ん ど影響 が ない.

8. 家兎 腸間 膜静脈 におけ る 電 気的 お よび 機 械的 活性

に対す る アセチ ル コ リンの影響

山 口大学 第 一生 理

丹 生 治 夫,目 片 文 夫

腸間 膜静脈 におい ては,AChはexcitatoryに 作 用 す る

とい われ て い るが,今 回は 家 兎腸 間膜静 脈 に 対 するAch

の 電気的 また 機 械的 活動 性 を 微 小 電極 法 お よびstraing

augeト ラ ンスジュー サー で測定 した.

腸間 膜静脈 は10～20秒 周 期 の 自動 収縮 を示 し,そ して

自発 的 な活動 電位 の発 生が み とめ られ る.そ の際,活 動 電

位 のoveshootは み こめ られ ない.ま た 自動収 縮 と活動 電

位 の発 生 との間 には 相関 が み とめ られ ない.こ の こ とは血

管 平滑筋 に おけ る興奮伝 導 性が 悪 い こ とを 意味 してい る も

の と思 われ る.

ACh3×10-7g/mlお よ び10-6g/mlの 投与 に よ り,

spike-train durationの 増大,train frequency,spike

 frequencyの 増大 が み られ る.膜 電位 は不 変 か,ま た は過

分極 の 傾 向を示 す.こ れ に よ り,血 管 平滑 筋 におい て は,

AChはNaの 透 過性 の増 大 のみ な らず,Kの 透過 性 の増

大 を も引 きおこ してい る もの と 老 え られ る.ま たAChは

上記 活動 電位変 化 に 伴 い,tentionの 増大 が み とめ られ る

が,ACh存 在 下で,Atropine 10-6g/ml～10-5g/mlを 投

与 す ると 膜電位 の 変 化 は 殆 ん ど み られず,spike並 びに

tentionは 次 第 に消失 す る.従 って,腸 間 膜静 脈 にお ける

AChの 作用 は ムス カ リン様作 用 で ある.

次に60mM KClを 投与 す る と著 明 なtentionの 増大

が み とめ られ るが,こ の 状 態 に おい て さ らに,ACh3×

10-6g/mlを 投与 す る とtentionは さ らに増 大 す る.こ の

ようなAChに よる張 力の 増 大 の理 由 として は 次の様 に考

え られ る.AChは 前述 の ごと く膜 電位 に関 して は不変 か ま

たは 過分 極 の 傾 向 を 示 す.ま た大 川,熊 本 の 実験 に よれ
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ば,KCIが60mM以 上 の濃度 では,腸 間 膜静脈 の 自発的

な活動 電位 の 発 生 は 消 失 して い るこ とか ら,AChに よる

Caの 透過 性 の 増 大 の みに よ り,tentionの 増大 が 生 じて

い る もの と考 え られ る.

また腸 間膜 静脈 のCa-dependencyは 高 く,外 液 をCa

free液 に代 え る と,2～4分 でphasic contractionが 消

失 す る.し か し,こ の ような外液 中のCa濃 度が低 い よう

な状 態 におい て も,Achお よびexcess Kはtentionの

増 大 をひ きお こす.

9. ウサ ギ各種 血 管 の 電 気的 及び 機 械的 活 動性 に対す

るK・Naイ オ ン の影 響

山 口大学 第 一生理

丹 生 治 夫,大 川 博 通

Sucrose-gap法 及 びRCA5734を 用 いて,ウ サ ギ各種

血 管 の電気 的及 び 機械 的 活動 性 を 同時記録 し,こ れ らに対

す るK,Naイ オ ンの影響 を 調べ た.用 い た標 本 は 腹大 動

脈,総 頚動 脈 のspiral strip及 び 上腸 間膜静 脈 のlongi

tudinal stripで ある.

1. 等 張KCI液 で は 腹大 動脈,総 頚 動脈 共 に 脱 分極 を示

し,張 力 も増大 す る.

2. 総 頚動 脈 で 外 液K濃 度 をK2SO4で160mM,80

mM,40mMに ます と,外 液K濃 度 に応 じた 膜電位 の減

少 がみ られ る.張 力の 増加 は40mMで は殆 ん どみ られ な

か った.腸 間膜静 脈 で は,外 液K濃 度40mM及 び20

mM液 で 脱分 極 が み られ,又,活 動 電位 の発 生頻 度 もま

し,張 力 もます.

3. 外液NaClを 全 部LiClで 置換 す る と,腹 大動 脈,総

頚動 脈,腸 間膜 静脈 共 に張 力の増加 が み られ る.膜 電位変

化 は一定 してい なか った.

4. 外 液NaClを 全部Choline Clで 置換 す る と,腸 間 膜

静 脈 では張 力の増 加,脱 分極,活 動電 位 の発 生頻 度 増加 が

み られ る.

5. 外 液NaClを 全部sucroseで 置 換 す る と,総 頚動 脈

で は脱 分極,張 力の増 加が み られ るが,後 には低 下す る.

膜電位 変化 は一定 して い なかっ た.

10. リンパ 漏斗 弁雑細 胞 の静止 電 位

山 口大学 第 二生理

川 端 五 郎

1. 蟇 の大 腿 リンパ嚢 隔膜 に 存在 す る 弁 膜様 の構造(リ ン

パ漏 斗弁)に ある平滑 筋細 胞 につい て,微 小電極 法 に より静

止 電位 を測 定 し た.結 果 は20～30mVの もの41例,30

～40mVが34例,40～50mVが7例 で,平 均値 として

30.2士6.8(S.D.)を 得 た(細 胞 内が負).し か し,電 極刺

入 に よる細胞 膜 の 損傷 の可 能性,標 本 操作 時 の 伸 展 の程 度

な どを 考 え る と,絶 対値 の 大 きい もの を 重視 した 方が よ

く,静 止 電位 は40mV前 後 であろ う.

濃 度10-6g/mlの アセ チル コ リンを 加 えた103例 につ

いての平均値は29.6土5.9mVで,上 記と同様な分布をな

し,標 本が脱分極していると思えない.な お,食 用蛙では

平滑筋の発達がわるく,数 例についての結果は除外した.

2.測 定値がばらつ く一因として,微 小電極の尖端電位が

細胞の内と外 とで変化することも予想されるが,こ れは今

の場合顧慮する必要はないであろう.す なわち,微 小電極

内の液が3M・KClの 場合,イ オンの易動度がガラス管壁

のもっている負荷放電のために減少しても,活 量係数が不

変ならば,こ れが0.15M・KCl溶 液 との間にもつ液間起電

力は,PlanGkの 式から計算して最大2.2mVで ある(既

報,日 本生理誌27巻).今 回,リ ンゲル液に対して5な い

し20mVの 尖部電位を有する電極(微 小電極側が負,数

値の差は電極による.)に ついて,こ の値が7%の 割に牛

のアルブメンを含む等張KCl溶 液に対して,ど の程度変

化するかを検した.結 果 として,尖 端電位の値は変らない

こともあるが,絶 対値が減少する例が多い.し かし,そ の

減少度は多い場合でも20%程 度である.ア ルブミンを含

むKCl溶 液 を細胞内液とみなすことは疑問があるが,尖

部電位に対する影響因子は粒子の大さと荷電が 主体であ

る.標 本外液であるリンゲル液中で20mVの 尖部電位圧

もの電極を細胞内に判入した場合,尖 端電位が変えるにし

ても2mVと 推定される.

11. 下部食道及び噴門部の電気生理挙的研究(第IV報)

特に各種胃手術後の食道噴門運動について

日本大学 石山外科

田中 隆,稲 見 修,秋 浜 正幸

山崎淳之佑,松 下 恒義,吉 田 憲司

野呂 昌已,水 野 秀一

教室における食道噴門部運動の電気生理学的研究の一環

として,術 後逆流性食道炎の発生機序,特 に各術式(胃

切,胃 亜全摘,全 摘,胸 腔内吻合)に よる噴門機能の術後

変化を解明するため,臨 床的に電気内圧曲線(引 抜法),

レ線を使用して検索し,そ の病態像にかなりの解明を加え

る事が出来た.又 その愁訴との関係,継 時的変化について

も検討を加え報告した.即 ち,手 術侵襲が噴門部に及んだ

場合,そ の程度に応 じ,噴 門部高圧帯の高さ,巾 が減少

し,そ れにつれ食道内の陰圧も上昇する.そ の程度は,愁

訴の有無と密接に関係する事がわかった.又 継時的に観察

すると,術 後1ケ 月頃より3～6ケ 月にかけ食道噴門の機

能の低下を認める事が出来た.

以上,電 気内圧曲線法により,各 種手術後の食道,胃 内

圧を検索し,噴 門に対する手術侵襲の程度により,噴 門部

の高圧帯及び食道内圧に変化が来る事を証明し,そ の程度

により愁訴の出現が予告出来る事を確かめ報告した.
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12. 特発性食道拡張に関する研究(第1報)

― 植込み電極法筋電図―

千葉大学 佐藤外科

佐藤 博,大 山 修身,広 田 和俊

平島 毅,中 林 靖明,西 村 明

磯野 可一,塩 田 彰郎,佐 藤 通

紅谷 周,田 紀克,下 鳥 隆生

原 輝彦,三 好 弘文,佐 々木 守

食道運動,ひ いては特発性食道拡張症の病態生理究明の

方法として,動 物実験で,無 麻酔無拘束のもっとも生理的

な嚥下時の食道運動を観察するため,新 たに植込み電極法

食道筋電図をかいはつした.

ネンブ タール麻酔犬を右開胸し,食 道上部,中 部,下

部,接 合部に鈎状針電極を管外性に刺入固定した.筋 電図

は2～3週 にわたり記録出来る.

水一口嚥下による筋電図でburstは まず上部食道に発

生し,一 定の潜時をおいて 中部下部接合部の順に発生す

る.burtsは 紡錐型に似ている.

541ケ のburstに ついて計測し,平 均値をみると,最

大振巾は上部中部下部接合部でそれぞれ87μV,104.5μV,

147μV,82.7μVで あり,一方持続時間はそれぞれ1.88秒,

2.56秒,3.02秒,3.41秒 である.

最大振巾,持 続時間とも上部より下方にいくに従って次

第に大 きくなるが,接 合部では最大振巾は減少する.

次で胸腔内迷切犬の筋電図は,日 をおうに従って最大振

巾,持 続時間とも増大の傾向にあるかと思われる.

さらに電極植込み後,両 頚迷切をおこなった犬を経日的

に記録した.こ れらの犬は両頚迷切合に特発性食道拡張症

状をみ,そ してそのX線 像をえた.

この筋電図の特微は,早 期では,全 領域に不安全な筋電

図が表われ,日 をおうにしたがって,水 一口嚥下により誘

発されるburstの 度合が少 くなり,活 動電位の消失をみ

ることである.

13. 特発性食道拡張症に関する研究(第2報)

食道外痩法にまる食道電気内圧曲線

千葉大学 佐藤外科

佐藤 博,塩 田 彰郎,広 田 和俊

平島 毅,中 林 靖明,西 村 明

浅野 可一,紅 谷 周,佐 藤 通

田 紀克,下 島 隆生,原 輝彦

大山 修身,三 好 弘文,佐 々木 守

特発性食道拡張症研究の一環として,犬 において実験的

に本症様動物の作製を試み,食 道内圧の面から検討中であ

るが,内 圧測定を麻酔下に行うことには疑問がある.即

ち,麻 酔犬では,下 部昇圧帯の消失或は減圧がみられ,且

つ,水 負荷によっても陽性波が発現しない.或 は発現しに

くい等である.そ こで無麻酔下において内圧を測定する工

夫をした.即 ち,Ware及 びHowe氏 の方法に従い,頚

部 に食 道痩 を 造設 し,こ の外 痩 より内圧測定 用 チュ ー ブを

挿 入 す る.こ の方法 に よれば,全 くの無麻 酔,無 拘束 の状

態 で比 較的 簡単 に 内圧 を側 定 す るこ とが 出来 る.

本 法 に より,正 常犬8頭,石 炭 酸注 入犬5頭,P.M.P.

投 与犬6頭 につ き,静 止 圧 曲線,メ コ リー ル負荷 試験,内

圧 変化 の3点 か ら検 討 した.石 炭 酸注 入犬 とは,本 症様 動

物 を作 る 日的 で5%石 炭 酸3c・cを 接 合部 に 注 入 した も

の,P.M.P.投 与犬 とは,同 様 の 日的 で 抗 コ リンエ エ ステ

ラー ゼ剤の 一種 で あるPhthalimidomethyl O.O.dime

thylphosphorodithioate(略 号P .M.P.)を 投与 中 の もの

で ある.

静止 圧 曲線 では,正 常犬 石炭酸 注入 犬P.M.P.投 与 犬

と もに 下 部昇 圧帯 をみ とめ,各 犬 の間 に 差は み とめ られ な

かっ た.メ コ リール負 荷試 験 ではP.M.P.投 与 犬の みが,

前2者 に くらべ,負 荷 に 対 す る反 応の 発現 時 間が お くれ,

静 止圧 も上 昇 し,こ となった感 受性 を示 した.

内圧 変化 では,水 負 荷 に より正常犬 に おいて は,陽 性 波

が 上 ・中 ・下部 食道 へ と順次 時 間の ずれ を以 って 発現 し,接

合 部 では陰性 波,陽 性波 の二 相性 波形 を呈 した.石 炭 酸注

入犬 におい ては,特 に特徴 ある波形 は得 られ ず,ほ 〓正 常

犬 と同 じで あっ たが,中 には 陽性波 頻発 の傾 向 を 示 した も

の もあった.尚 接 合部 に おけ る 陰性 波は 発現 しなか った.

P.M.P.投 与犬 に つい ては,水 負 荷 に より上 ・中 ・下部 食道

に,時 間 のず れ をみず に,同 時 に 発現 す る 陽 性波 をみた.

これ は 正常犬 には み られぬ もの で,陽 性 波発現 の 同時性 と

い うこ とで非 常に興 味深 い.

14. 胃塩 酸分 泌細 胞 のヒ スタ ミン刺激 の反応 性 に対 す

る迷 走神 経切 離の 影響

東北 大学 槇外 科

白鳥 常 男,菅 原 侠 治,籏 福 哲 彦

関 根 毅,岡 林 敏 彦,長 岡 謙

迷 走 神経 と胃酸 分泌 機構 との 関係 に つ い て は,組 織 学

的,解 剖学 的 には あ る程 度 まで知 られ てい るが,生 理 学的

な見地 か ら胃酸分 泌機構 を 直接 に 観察 した報 告は 少 ない.

先 に著 者等 は ヒ ス タ ミン全身 刺激 下の 胃酸 分泌 に対 す る

迷 走 神経 の影響 につい て報告 したが,今 回は ヒス タ ミンの

局所 刺激 と胃酸 分泌 の関 係 に 対 す そ迷 走 神経 の 影 響 につ い

て 観察 し,2,3の 知 見 を得 た ので報告 す る.

犬 を用 い,ラ ボ ナー ル麻 酔 下 に 胃の大 湾側 に 沿 っ て大 き

く胃切開 を行 い 胃粘膜 を 充分 に露 出 した.胃 粘 膜 に おけ る

塩酸 分泌 状態 は,Congored-Carbowax法 を用 いて直接 に

観察 した.塩 酸 分泌 の刺 激方 法 は,Ringer-Locke液 で稀

釈 した リ ン酸 ヒ スタ ミン溶 液0.1ccを 胃体 部粘 膜 下 に注 射

し,塩 酸分 泌 を 起 す最 小有 効濃 度,お よびそ の 分泌 状 態 を

観察 した.迷 走 神経 の切 離 は 横 隔膜直 上 で 両 枝切 離,あ る

いは 前枝,後 枝 いず れか一 方 を完全 に切離 した.

迷 切前 の正常 胃粘 膜 では ス,ヒ ス タ ミン10-3～10-6で,

い ずれ も注射 部位 に限局 して分泌 反応 を起 した が,10-3は
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注射部の辺縁部より中央に向い濃い融合を示し,104お よ

び10-5で は,注 射部位にほぼ一致した融合を示した.10前6

では注射部位の中央に限局して融合する傾向を示した.

全迷切後は前壁,後 壁とも,ヒ スタミン10-3～10-5で

常に酸分泌反応を起し,10-6は 大部分例で無効であった.

迷走神経の前枝,ま たは後枝の何れか一方を切離した場合

は,前 枝切離では 胃体部前壁の,後 枝切離では胃体部後壁

の酸分泌反応が低下し,そ の程度は全迷切の場合とほとん

ど同様で差異は認められなかった.ま た迷切後では迷切前

に比して分泌の出現時間が遅延する傾向を示し,か つ融合

傾向も極めて弱 くなった.

以上,迷 切後にはヒスタミン刺激に対する塩酸分泌反応

性が低下することを知ったが,こ のことは臨床的にも迷切

による減酸効果を裏づけるものと考えられる.

15. 正常胃における筋層構成と粘膜構成との位置的関

係

慈恵医大 大井外科

吉田 完,吉 川 圭一

正常人胃の筋層構成と粘膜境界部との位置的関係につい

て研究した.検 査材料は外科的切除の慢性胃炎胃79例 で

である.検 査方法は,メ スを用いて胃の粘膜を1枚 として

筋面から剥離し,H-E染 色を行ない粘膜面を検鏡した.

一方,筋 面は筋束 を露出してその筋層構成を記録し,こ の

上に粘膜面の記録を重ね合わせて相互の位置的関係を観察

した.そ のうち44例 はマッソン染色後,胃 十二指腸結合

部について観察した.

検査結果:1),胃 底腺幽門腺境界部の形は,小 彎を頂と

する山形が79例 中77例 をしめ,残 り2例 だけが水平で

あった.谷 形は1例 もなかった.2),胃 底腺 ・幽門腺境界

部の幽門輪状筋束からの距離は個人差が非常に多かった.

3),筋 面における境界輪筋束の形は,全 例が小彎を底とす

る谷形であった.幽 門輪筋束からの距離は個人差が認めら

れた.4),胃 底腺幽門腺境界部の位置は,小 彎では,境 界

輪状筋束を基準として区分した吾々の云う胃体部にあるも

の,幽 門部にあるものの分布は相半ばしていた.大 彎では

全例すべて幽門部にあった.5),幽 門腺 ・十二指腸腺境界

部の形は,水 平を原則とする.位 置の個人差はわずかであ

る.ま た,幽 門輪状筋束の近くで,し かも十二指腸の側に

位置するものが大部分である.6),胃 輪状筋と十二指輪状

筋の間の結合織性幽門中隔は全例に認められた.胃 の縦走

筋は原則としてこの部を越えて十二指腸の縦走筋に混入移

行し,こ の部で中断されるのは例外である.

16. 幽門括約節の構築変化と十二指腸への移行状態と

の位置的関係

東京医大 外科

篠井 金吾,河 村 一太,安 田 有孝

小川赤十字病院外科

岩 田 秀 穂

東京医大 解剖

川 原 群 大

幽門輪の形態変化と,そ れに伴う筋層の発育過程を追求

し,同 時に幽門括約筋の十二指腸への移行状態を臨床解剖

学的基礎研究として再検討する日的で胎生4ケ 月から10ケ

月までの人屍胎,及 び成人の切除胃の幽門部と十二指腸移

行部を材料として,幽 門括約筋部の長軸方向,短 軸方向の

切片標本,更 に肉眼的に確認する日的で別出標本の筋層を

露出し,又 超軟X線 撮影により筋層の走行と薬品による解

組標本を検索して幽門括約筋の構築変化と十二指腸への移

行状態との位置的関係を検討した結果次の通りであった.

胎生4ケ 月においては,や 〓肥厚した内輪層筋と外縦走筋

が幽門部において錯走しはじめ,そ の一部は基底部では両

筋の混合筋が十二指腸に連続的に移行する.以 上胎生月令

の増加に伴って,括 約筋を構成する内輪,外 縦両筋混合の

筋束塊集団と順次肥厚筋塊を薯明に構成する事を認めた.

内輪,外 縦両筋の十二指腸への移行状態は胎生月令の増加

に伴なって,十 二指腸へ乱射的,錯 走的に移行する興味あ

る所見を観察した.成 人では胎生期に比べて,幽 門輪部の

括約筋塊群は尚一層発達し,個 々の筋束は区劃結合織の増

成と共に著明な発展を示すほか,更 に幽門弁構成の十二指

腸球部粘膜下組織の肥厚が 日立つ.筋 層露出標本において

も幽門括約筋部は外縦走筋が輪走筋と錯交して,幽 門部,

十二指腸部に見られるような明瞭な縦走筋の走行は見られ

なかった.又 大彎側十二指腸部では外縦走筋は放射状の広

が りを示していた.筋 層の超軟X線 撮影でも幽門括筋が十

二指腸へ移行する像を明瞭に示していた.更 に薬品による

解組標本についても観察して以上の組織学的所見を明確に

した.

以上の事から幽門括約筋塊は従来より云われている盲端

形成をなすものではなく,一 部の内輪走筋と外縦走筋との

混合筋が幽門基底部より十二腸に局所的にまた乱射的に移

行していると考える.

17. 幽門輪走筋の電顕的観察(第II報)

― 乳児肥厚性幽門狭窄症―

大阪大学 曲直部外科

南波 正敦,岡 田 正,佐 谷 稔

岡本 英三,植 田 隆,曲 直部寿夫

前回正常の幽門輪走筋の微細構造に就いて報告したが今

回は乳児肥厚性幽門狭窄症の病的に肥厚した幽門輪走筋を

電顕的に観察し比較検討 した.

試験切片の採取は15例 の生後3週 から13週 の乳児肥
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厚性幽門狭窄症患児のRamstedt氏 手術時に施行した.

固定はCanefield 1%オ スミック酸固定液を用い,Epon

 812に て包埋 した.

1. 細胞の大きさは細胞中心部で直径2 .5μ～11.5μ,平

均6.2μ であり正常に比し筋細胞自体の著明な増大は認め

られず筋層の肥厚はむしろ筋細胞の増加によるものと考え

られる.

2. 細胞膜の構成,pinocytotic vesicleの 性状,細 胞

相互の接合に異常は見られず,又 細胞間隙の膠原線維の著

明な増加を認められない.

3. myofilamentは 正常のものに比 し一般に短かく且

つ走行が明瞭でない.myofilamentに 沿いglycogen顆

粒 と思われる小体が見出される.

4. 小胞体,ribosome,mitochondria等 が核の周辺,

形質膜近くの細胞質中に多量に存在しているが,中 には膨

化,崩 壊像が見出され更に大小種々の空胞形成が語められ

る.こ の空胞形成が幽門腫瘤の自然治癒と何等かの関係が

あるのではないかと考える。

以上の電顕所見は妊娠子宮等で観察される肥大筋細胞の

性状とは様相を異にするものであり,幽 門腫瘤は幽門痙攣

に続発した二次的労作肥大というよりはむしろ筋自体の異

常に基づくものであろうかと思われる.

18. 胃および十二指腸活動電流に対する薬物ならびに

胃内容の影響

東京医大 外科

篠 井 金 吾,河 村 一 太

安 田 有 孝,北 条 太久磨

東京医大 第一生理

登 坂 恒 夫

小川赤十字病院外科

岩 田 秀 穂

成人の胃以外の腹部疾患における開腹時に,長 さ5mm,

直径100μ,露 出部1mm,極 聞巨離2mmの 白金イリジ

ウム双極針を胃体下部,前 庭部には長軸方向に,幽 門輪及

び十二指腸部には短軸方向に刺入,固 定して,閉 腹約1週

後に活動電流を同時記録した.結 果は次の如くである.

1) 胃体下部より前庭部に向い毎分3～4ケ の規則性の

あるspikeが 常に記録され,そ の伝導度は胃体下部附近で

は約3mm/sec.前 庭部では約10mm/secで あった.幽

門輪,十 二指腸では胃の興奮とは無関係で,ほ とんどspike

は記録されないが,時 に周期性のないspike burst群 が

記録された.2)ワ ゴスチグミン0.5mg静 注により,胃 に

おいてはSpikeの 周期性はほとんど変化が みられなかっ

たが,spike振 幅の軽度増大が見られ,そ の程度は前庭部

(約63uV増 加)で 著明であった.更 にspikeの あと6

～8秒 続く低振幅のspike burstの 出現が認められた.

一方幽門輪,十 二指腸ではや 〓周期性のあるspike burst

群が出現した.3)硫 酸 アトロピンの効果は,胃 においては

前者 と同様 周期 性は 不 変 であ ったが,振 幅 は 小 さ くな り,

特 に 前庭部 で は104μVの 減少 が見 られ た.又 幽 門輪,十

二指 腸 のspike burstは 著 明に抑制 された .4)20℃,200

ccの 水 を飲 ます と胃体 下部 ではspikeに つづ くburst様

放電 が 出現 し,幽 門部 で は 十 二指腸 に 約4秒 先行 し て

spike burstが 不規 則性 に 出現 し約1分 間で 消失 したが ,

十 二指腸 で はそれ よ りも約12秒 お くれてspike burstは

消失 した.5)pH9.8,20℃ 重曹 水100ccで も水 の場 合

と同様 の傾 向が み られた.

以上 の結果 ワゴス チ グ ミンは胃,幽 門輪,十 二指 腸 に対

し,興 奮 性 を 高 め る様 に 作 用 し,更 に内容 物 の通過 に伴 う

粘膜 の機 械的 刺激 に よ り(恐 ら く腸 内反射 が 関 与 してい る

と老 えられ るが)そ の部 位 に 一 過性 の収縮 を うなが す もの

と結 論 した.

19. 兎 胃幽門 部及 び十 二指 腸起始 部 の平滑 筋筋 電 図

競 走馬 理化 学研 究所

稲 田 七 郎

平滑 筋筋 電 図法 に よって,胃 腸 の 相互 運動 或 は 外 部 か ら

の刺激,薬 物 に よる 胃腸 運動 の変 化等 を分 析 す る 日的 で,

その第 一 として 胃 幽門部(以 下 胃 と略称)と 十 二指腸 起 始

部(以 下腸 と略称)の 筋電 図の 正常 な基 本的 パ ター ンを求

めるた め,次 の実 験 を行 なった.材 料:2kg前 後成 熟 ♀

兎.飼 養 条件:購 入 後,固 型 飼料1509/day,自 由飲 水 で

飼養,実 験前 日は 自由飲水 のみ,実 験 当 日保 定1時 間前 に

野菜50～709給 与.保 定:背 位 保定,保 定後 排尿.誘 導:

胃 にはL型6番 銀 針(直 径0.30mm),先 端1mm絶 縁

剥離 を 使 用,腸 にはJ型5番 銀針(0.27mm),Jの 底 部

1～1.5mm絶 縁 剥離 を使 用.局 所麻 酔下 で開 腹,加 温 リン

ゲ ル点滴,赤 外線 ラ ンプ照射 に より,乾 燥 防止 及 び 保温 に

留 意 し,直 視 下 に おい て,胃 腸 と も電 極 間距離3～5mm

の双極誘 導 とし,呼 吸流 曲線 との3現 象 同時誘 導,室 温23

～28℃.増 幅:筋 電 計或 は脳 波計 ,時 定 数1.5sec.使 用.

上記 の 条件 で誘 導 す る時,電 極装 着後 相 当長 時 間(個 体 に

より一定 しない.)を 経 過 す る と,筋 電 図が 一定 した パ タ

ー ン を示 す ように な る.即 ち,胃 では3～4回/min.で 一

群 のス パ イク放 電叢 が 現 われ,腸 では 胃の放電 に 略 々対応

す る時期 に,単 位 スパ イク放電 叢が3sec.間 隔 で2～4個

群発 す る.こ の パ ター ンを,胃 腸 の正常 な基 本的 パ ター ン

と定 め,以 後 の実験 の出発 点 とした.な お,腸 で は スパ イ

ク放電 叢 の外 に,周 期3sec.の 正弦 曲線様 の徐 波が,単 独

に或 は スパ イク放電 叢 と重畳 して 出現 す るが,そ の出現 の

時 期 は一定 しない.リ ンゲ ル液投 与(4ml/head i.v.)で は,

静 注操 作時 に 胃腸 スパ イク放電 叢 が一過 性 に 減 弱 す る(こ

の変 化 は30～90secで 消失)以 外 には,上 述 の パ ター ン

は変 化 す るこ とな く,持 続 す る.ネ ンブ タール投 与(25m9

/kg i.v.)で は,胃 腸 ともパ ター ンが変 化 し,ス パ イクの減

少,胃 腸 放電 の対 応性 の崩壊 が起 り,ア トロピ ン投 与(0.2,

0.5,1mg/kg i.v.)で は,放 電 頻 度減 少或 は放 電 消失,ス
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パ イク減 少が 起 り,胃 腸 放電 の 対 応性 が 崩れ る.ピ ロカル

ピ ン(1,3mg/kg i.v,)に よっ てラ放電 叢 の持 続時 間 の増

大或 は放 電 叢の融 合,胃 腸放 電 の対応性 の強 化が 起 る.

20. 幽門の運動機能に関する研究

慈恵医大 大井外科

田中 直樹,吉 田 完,柳 沢 清史

佐藤 順之,山 中 忠夫,吉 川 圭一

古賀 毅継

幽門には,特 別な活動電位が認められない事から,そ の

括約筋作用の存在に疑問をもち種々の実験を行ない,検 討

を加えた.

胃平滑筋筋電図 による検査で,人 および犬のいつれの場

合でも,胃 体部に発したspikeは,次 第にその振幅を増し

ながら,幽 門へ向って伝播 し,幽 門直前では急に振幅を減

じ,幽 門では電位は,ほ とんどゼロになる.平 滑筋自体に

撰択的に作用するような条件負荷の時の幽門の筋電図は,

その変化が十二指腸の変化に似て居り,幽 門特有の筋電図

は認められなかった.以 上は前回の本学会で報告したが,

更に実験を行ない,次 のような結果を得た.1),空 気 によ

る内圧負荷実験で,胃 十二指腸の壁の伸びを,各 部で比較

したが,幽 門は他の部と異なり,ほ とんど伸びを示さなか

った.2),120c/sの 低周波直角波 による刺激実験で,幽

門の電気刺激に対する感受性を胃十二指腸各部と比較した

が,刺 激に応ずる輪状収縮の閾値は隣接の部に比して高か

った.3),3連 バルーンにより胃内圧曲線を記録 したが,

幽門の内圧には 固有の変動はなく,前 庭部の蠕動波がその

ま〓記録されたにすぎなかった.4),シ リコーンストレー

ンゲージを取りつけた双極針を漿膜面 より幽門に刺入し

て,そ の運動曲線を記録したところ,幽 門の運動曲線は前

庭部のspikeの 周期に一致 し,前 庭部の運動曲線と同じよ

うな波形を画いた,ま た薬物負荷による運動曲線の変化も

前庭部と同じであった,な お,十 二指腸上部の運動曲線を

ストレー レゲージで記録し,収 縮 と緊張の変化を観察し

た.緊 張の変動と思われるものに,前 庭部spikeと 周期の

等 しいものがみられたが,そ の意義はなお明らかでない.

以上の諸実験成績より,幽 門は特別な活動電位や運動を

示さず,解 剖学的な構造観察と考え合わせて,単 なる先天

的狭窄部位にすぎないという結論を得た.

21・ 胃自動能に関する実験的研究

東北大学 槇外科

白鳥 常男,菅 原 侠治,黒 田 俊

籏福 哲彦,関 根 毅,岡 林 敏彦

加藤 栄一,長 岡 謙

イヌ胃における蠕動運動発生の周期性,な らびに,正 逆

蠕動運動の発生頻度が,胃 の部位によって どのように異な

るかを観察した.

実験には雑種成犬を用い,ラ ボナール麻酔下に,胃 を種

々の部位で横切離して分節胃を作製しこれより胃筋電図を

導出して 観察 した.そ の成績を要約すれば次の如くであ

る.

1) 胃を上部1/3,1/2,下 部1/3,下 部1/4の 部位で

きりはなした場合には,切 離下部胃においては,切 離が幽

門側に近ずく程,放 電間隔は延長し,又,逆 蠕動発生の頻

度が増加した.

2) 胃血管を損傷せぬようにして,二 つの分節胃を作製

した場合,下 分節胃の放電間隔は,上 分節胃のそれよりも

延長していた.

3) 分節胃を胃中央部附近に作製した場合には,正 蠕動

放電が主に出現したが,こ れ以下の部位に作製した場合に

は,逆 蠕動の発生頻度が増加し15～80%の 出現率を示し

た.

4) 以上の結果から,イ ヌ胃における蠕動運動の発生周

期は,噴 門側より幽門側に近づく程,長 い傾向を示し,又

幽門側の胃壁筋ほど,逆 蠕動を発生させ易い性質を有する

ことを推定した.

22. 横切離 ・端々吻合イヌ胃の筋電図におよぼす胃支

配神経の影響について

東北大学 槇外科

白鳥 常男,黒 田 俊,菅 原 侠治

岡林 敏彦,籏 福 哲彦,関 根 毅

長岡 謙

イヌ胃について,横 切離 ・端々吻合を行なうと,吻 合下

部胃に高頻度に逆蠕動放電が発生し,蠕 動運動の亢進が見

られる.こ の運動機能の亢進に対して,迷 走神経および内

臓神経の切離が如何なる影響をおよぼすかを筋電図学的に

観察し,次 の結果を得た.

1) 正常 イヌ胃に迷走神経切断を加えると,直 後観察で

2.8%,後 期観察で1.3%に 逆蠕動放電の発生をみ,両 側

大内神経切離を加えた後期観察では3.3%に 逆蠕動放電の

発生をみ,両 神経切断前にくらべ,明 らかな影響はみられ

なかった.

2) 迷走神経神経切離直後または後期に胃横切離を加え

ると,吻 合下部胃にはそれぞれ61.3%,68.7%に 逆蠕動

が出現した.ま た,胃 横切離を行ない,吻 合下部胃に逆蠕

動放電が85.4%に 出現しているものに,迷 走神経切離を

加えても,逆 蠕動放電の出現は85.4%に 見 られた.す な

わち,迷 走神経切離を行なっても,横 切離後にみられる逆

蠕動の発生は高率であった.

3) 内臓神経切離後期に胃横切離を行なった場合,吻 合

下部胃には逆蠕動放電が82.0%に 出現し,ま た横切離直

後で吻合下部胃に逆蠕動放電が47.1%に 出現している時

に内臓神経切離を行なっても逆蠕動放電は44.0%に 出現

し,内 臓神経切離によって逆蠕動放電の出現に明らかな変

化をきたさなかった.
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4) 以上のことより,胃 横切離後の吻合下部胃における

逆蠕動放電の発生は 胃支配神経の切離とは関係なく,胃 を

横切離することによる胃壁自体の興奮性の変化に密接な関

係のあることが推察される.

23. 胃活動電位に及ぼす胃各種切截の影響

大阪大学 曲直部外科

松岡 健三,狩 野 光将,岡 田 正

大阪警察病院外科

北 川 晃

国立近畿中央病院外科

南 俊之介

犬胃壁切裁縫合を行 ない,環 状白金植込電極法を用い

て,胃 活動電位に及ぼす影響を観察した.

a. 胃体部高位横軸方向前後壁全層切断縫合:

幽門より大彎全長の3/5の 場所で行い,術 後第1日 目に

縫合部幽門側の放電間隔に延長や乱れを示さなかった.

b. 大彎側前後壁大弓状切断縫合:

術後第1日 目縫合部大彎側の放電間隔は略々正常に保た

れているのに対 し,小 彎側では140秒 に及ぶ延長と互れを

示し,こ れが徐々に短縮の傾向を示し,術 後第8～14日 目

に小彎大彎側の放電間隔は一致した.

c. 小彎側前後壁大弓状切断縫合:

術後第1日 目,縫 合部小彎側の放電間隔は延長と乱れを

示したが,大 彎側の放電間隔は略々正常に保たれていた.

d. 胃大彎側遊離胃嚢作成:

術後胃嚢の放電間隔は比較的正常に保たれていたが残胃

の放電間隔は著しい延長と乱れを示し,術 後第15日 目を

経過するも胃嚢と残 胃の放電間隔は一致しなかった.

e. 大彎側前後壁小弓状切断縫合:

b. よりも小範囲の大彎に2～3cmの 弦 を持ち胃横軸の

2分 の1に 及 ぶ小弓状切断を大彎置上の位置を変えて行

い,術 後第1日 目活動電位の測定を行い,後,幽 門から大

彎全長に対する距離を剖検計測し,こ れと縫合部小彎側の

放電間隔の延長と乱れとの関係を図示 し,幽 門より大彎全

長の約20乃 至30%の 範囲を切断する際に放電間隔に延

長と乱れを示した.

f. 前壁大彎側大弓状切除断端縫合:

術後放電間隔は延長と乱れを示すものもあるが示さぬも

のもあった.後 壁の同一部位を追加切除すると延長と乱れ

を示した.

g. 後壁大彎側大弓状切除断端縫合:

f. の場合と同じ結果を得た.

24. 胃横切離 ・端々吻合時の幽門運動機能に関する研究

東北大学 槇外科

白鳥 常男,菅 原 侠治,黒 田 俊

籏福 哲彦,関 根 毅,岡 林 敏彦

長岡 謙,加 藤 栄一

最近,教 室では近側胃切除術,分 節的胃切除術,幽 門保

存胃切除術等,幽 門を保存する術式を広く行なっている.

この際の残胃運動機能を理解する上に正常時及び病態時の

胃幽門機能を知ることは極めて重要と思われる.

我々は既に第7回 本学会総会に於いて胃を種々の高さで

横切離した際の胃幽門運動機能に関して報告 したが,今 回

は更に実験を重ね検討を加えたので,そ の成績について報

告する.

雑種成犬をラボナール麻酔下に開腹,胃 を上部1/3,1/2,

下部1/3,1/4,更 に幽門輪部より4cm,3cm,2cm,1cm

部位で横切離 ・端々吻合を施行し,そ の際の幽門運動機能

を筋電図及び電気内圧曲線図法により観察した.以 下にそ

の結果を要約して述べる.

1. 胃上部1/3の 高 さではや、減弱する.

2. 胃1/2の 高 さではや～強勢化の傾向を認める.

3. 胃下部1/3の 高 さでは最 も幽門運動機能が亢進する

が,こ の部をこえると漸次,興 奮の度を減じ幽門輪より約

1cm噴 門側の部位でほぼ切離前に復する.

4. 更に幽門輪部に近接するにつれ,切 離前より減弱す

ると共に,そ の機能の荒廃をみるに至る.

以上の結果から,胃 横切離 ・端々吻合時の幽門輪部の運

動機能は胃横切離部位に密接な関連を有するものであるこ

とが示咬される.

25. 胃手術後の胃幽門部及び同前庭部の運動機能

千葉大学 佐藤外科

佐藤 博,広 田 和俊,高 橋 康

大坪 雄三,手 島 毅,中 林 靖明

西村 明,佐 藤 通,塩 田 彰郎

原 輝彦,大 山 修身,三 好 弘文

私共の教室に於ける胃に関する手術で胃幽門部及び同前

庭部の残存するような術式1042例(内 訳:胸 壁前食道胃

吻合522例,胸 腔内食道胃吻合265例,腹 腔内食道胃吻

合142例,胃 体部帯状切除113例)の 経験に基ずき胃幽

門部及び同前庭部の運動機能につき考察した.術 後,こ の

部分の内圧及び放電スパイク群の出現は持続性で頻発に傾

く.胃 内容排出開始時間,蠕 動開始時間共に短縮傾向にあ

る.胃 内容の排出遅滞 によって幽門成形を必要 としたの

は,僅 か2例 にしか過ぎない.従 って,こ れらの手術時幽

門成形又は幽門筋切開が必要であるとする説を反論する.

これら術後に排出促進が齎らされる要因として,胃 末端

部の長軸の方向変換をとりあげた.そ して胃幽門部及びそ

の直前部に対する一定閾値以上の圧刺激が,内 容排出を起

こす契機となることを提唱した.こ の結論は臨床例の観察
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及び該部の知覚麻痺実験(臨 床,犬,ラ ッテ)に 基ず く.

又4%Xylocainに よる該部の表面麻酔が,排 出を一定条

件下で促進し得る点に注目し,そ の臨床応用をも示唆し

た.

更 に,近 年旺かんに論じられている消化性潰瘍治療のド

レナージ効果に関連して,幽 門成形と幽門筋切開 について

検討した.そ の結果,よ り広い内腔とより早い排出とを期

待するためには,同 一サイズならば幽門筋切開よりも幽門

成形であるべきこと,又 幽門成形も長いスリットでその縫

合も多層よりも一層であるべきことを述べた.

26. 胃横切吻合後のAuerbach神 経叢の変化

について

大阪大学 曲直部外科

岡田 正,佐 谷 稔,南 波 正敦

狩野 光将,岡 本 英三,松 岡 健三

植田 隆,曲 直部寿夫

胃横切吻合後のAuerbach神 経叢の変化を観察した.

実験には,雑 種成犬を使用し,胃 幽門前庭部に於いて,

胃壁全層を切断し,端 々吻合を行なった.

術後適時屠殺し,20%中 性 フォルマリンに2週 間以上

固定し,染 色に供 した.

尚,神 経組織染色法 として,パ ラフィン連続切片による

Kelemen氏 鍍銀法,又 凍結切片 による鈴木氏鍍銀法の2

つ を用いた.

前者により網目構造の変化を観察し,後 者により微細な

部分の検索を行なった.

この結果得られた所見は次の通りである.

1) 術後4日 目:吻 合部附近の神経組織の広汎なる破壊

及び両筋層間隙の著明なる拡大.

2) 術後19日 目:吻 合部肉芽組織 中に再生神経線維出

現.周 囲健常組織よりの神経線維侵入所見 としては確

認出来ず.

3) 術後108日 目:外 来神経線維の旺盛なる再生による,

吻合部を越えての,対 側Auerbach神 経叢との連絡

を認む.

以上の3つ であるが,術 後19日 目にあらわれた再生神

経線維の由来,運 命,又,神 経叢網目構造の更に長期にわ

たる変化等について尚検索中である.

27. だいこくねずみの胃の運動について

岡山大学 第二生理

福 原 武,禰 屋 俊 昭

胃蠕動生起部位 につい てはこれまで多くの報告がある

が,そ の結果はまちまちである.そ の一因は開腹下で胃全

体,特 に噴門付近を観察することが困難であったためと思

われる.ネ ズミを用いると胃運動をほとんど損うことなく

噴門のみならず食道までも開腹下に容易に観察できる.著

者らは ネズミの生体内胃および別出胃について蠕動運動の

生起部位とその性質を胃各部位の別出条片の自動能と比較

検討し若干の知見を得たので報告する.

1) 生体内胃では 胃蠕動は噴門の直尾側で胃の縦軸に直

角の横断帯に律動的(周 期約10秒)に 生起する.特 徴的

なのは,こ の部位(pacemaker生 位)の 筋がほとんど同

時的に収縮して浅いくびれを生ずることであり,こ のくび

れは尾側へごく緩徐な速度(約11nm/sec)を もって伝播

し,胃 幽門部に到り急に深 くなり幽門に到達して終る.

2) 胃の各部位から作った 胃全層条片の運動を描記して

みると,胃 底部条片,pacemaker条 片はもっとも早いリ

ズムで規則正しく収縮を くり返し,幽 門に近い条片ほどリ

ズムが緩徐であり,ま た不規則である.

3) Physostigmineを 適用すると,上 部条片の緊張は

著明に上昇するが,多 くの場合その収縮頻度および振幅は

ほとんど不変である.し かるに幽門条片では緊張は僅かに

上昇するにすぎないが,頻 数と振幅は著明に増大する.

4) 上述の現象は 胃の上半部が内容貯蔵所としてのみな

らず胃蠕動の律動性を恒常に保つ役割を,他 方胃幽門部お

よび幽門が内容排出の役割を演ずることを示している.

28. 兎腸 平滑 筋の微 細構 造

東北 大学 応 用生理

長 沢 純 一郎

兎colonの 輪 走 筋 を 電 子顕 微鏡 で 観察 した.こ の部 の

平 滑筋 細胞 では筋原 線維 に太 いfilamentと 細いfilament

を区別 で きる.太 いfilamentは 直径80A約 程 度 であ り

時 に2～4ヶ 密接 して い る像 もみ られた.細 いfilament

は直径 も不定 で あ り必 ず し も明瞭 に 見 えない事 が 多 い.こ

れ らの筋 原線 維 は 平 滑筋 細胞 の長軸 方 向にそ い 細 胞 内 を蛇

行 して走 ってい るの で,一 つのsection内 で 筋原線 維 の横

断像 と縦 断像 を 同時 に見 る事 がで きる.太 い線 維は 所 に よ

り規 則的 な配列 を 示 す事 もあ り,こ の場合 線維 間 の 平均 間

隔 は約1000Aで ある.dense bodyも 筋原 線維 と平行 し

て走 り 横 断で は 円形,縦 断 では 長楕 円形 を 示 す.直 径 は

800～2000Aの 範 囲 にあ る。 時 にdense bodyの 周 囲 を

太 い筋原 線維 が とり巻 いて い る像 が み られる.一 部dense

 bodyの 横 断面 が直径 約80Aの 濃 いspotが40～50ヶ

集 って で さてい る 像 を 示 す ものが あ り,こ れ よ りdense

 bodyは 太 い筋原 線維 の 集 った もの では ない か とい う事 が

考 え られ るが,こ の詳 細 は 今 後更 に検 討 を 要 す る.神 経 線

維 は 数 個集 っ てSchwann細 胞 に か こまれてい る 像、が 多

く,単 一のaxonは ほ とん ど 見 られ ない.又axon中 に

は濃染 す るvesicleを 含 む ものが 見 られ るが,特 に この

vesicle多 少 に よりaxonを 分類 す る事 は 困 難 であ った.

筋 細胞が 接 す る面 で は豊富 なpinocytotic vesicleが 観

察 され,所 に よってはdesmosome構 造が み られ,し か も

これがpinocytotic vesicleと 交 互 に繰返 して出現 す る事

が ある.こ れ は モル モ ッ トの膀胱 平滑筋 で 認 め られ る構造
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ではあり,筋 細胞間の興奮伝導に関し重要な役割をはたし

ているものと考えられる.

29. 薬物による腸管の収縮と痙攣

三重県立大学医学部 薬理

寺 田 安 一

演者 は薬 物に よる モル モ ッ ト腸 管 の 緊張上 昇 を収縮 と考

え るべ きか,痙 攣 と考 えるべ きか につい て,当 教 室の 実験

成 績 を基盤 として種 々考按 した ので,こ れ を報告 す る.

まつ 第一 に 実験 方法 で あ るが,従 来 か ら 用い られて い る

Magnus法 を用い た場 合 の成績 は 臨床所 見 と一致 しない.

しか し生 体 内で粘 膜 面 に 直 接薬物 を 作 用 させ た場合 の成 績

は よ くこれ に一致 す る.演 者 は この 方法 を 用 い てヒ ス タ ミ

ン性下 痢や.腐 敗 中毒 性下 痢や,ア セ チル コ リン ・ピロ カ

ル ピン,BaCl2.Staphylococcal enterotoxinな どに よ る

中毒性 下痢 や,ヒ マ シ油,ケ ンゴ 子 脂,セ ンナ,フ ェ ノー

ル フ タレ インな どの 代表 的 下剤 の 作 用機 序 も解 明で きた.

この よ うな実験成 績 に よっ て,薬 物 を 腸 の粘 膜面 に 作 用 さ

せた場 合の 腸 緊張上 昇現 象 は 収 縮 と考 えて よ く,こ れ は下

痢 を誘 発で きる とい える.

一方pharbitin-Naの 濃 液 をモ ルモ ッ ト小腸 粘膜 面 に作

用 させ る と,小 腸 はintrinsic reflexに よって全 面的 に収

縮 し,大 盲腸 はextrinsic reflexに よって全 面的 に収 縮す

るが,直 腸 は 盲 腸 と同 じ機序 に よって痙攣 に 陥 い るこ とを

知 った.し たが っ て腸 の 緊 張上昇 現象 を 見 て これ を速 断す

る こ とは許 され ない.

以上 の実験 に よっ て,小 腸 の一部 に発 生 したimpulseは

大 小盲 腸 に収 縮 を,直 腸 に痙攣 を 惹 起 させ るこ とを 知 った

ので,演 老 は次 の よ うに推定 した.

impuiseの 積重 ね 具合 で 分 節運 動 ・振 子運 動 ・蠕動 運動

が 発生 す る もの とす れば,そ のimpulseの 積重 な り方が

強 化 した場合 が 収縮 であ り,そ れが極 点 に 達 した 場合 が痙

攣 で あ る と老 える こ とが で きる.

30. Morphineの 消化 管作 用に対 す る―考 察

塩 野義製 薬研 究所

上 田 之 彦

Morphine(以 下M.)が 示 す止潟 作 用はそ の鎮痛 作 用 と

共 に古 くか ら知 られ た事 実だが,そ の作 用機構 に関 しては

なお不 明な点 が多 い.今 回は各 種動 物の 消化管 機能 に及 ぼ

すM.の 作 用 を比較 し,ウ サ ギ幽 門運動 に対 す る作 用機構

を研 究 した。1)マ ウス小 腸 にお け る 炭素 末乳 剤 の 移行 は

M.(0.05mg/kg,i.v.)に よっ て 抑 制 され るが,脳 内投 与

で はその抑 制作 用 は約100倍 強 い.2)ラ ッ ト小腸 に おけ

る炭素 末乳 剤 の移行 もマ ウスの場合 同様 にM.(4mg/kg.

i.v.)に よって抑 制 され る.3)無 麻 酔 犬 をd-tubocurarine

で不 動化 し人 工呼 吸 下でM.の 胃運 動 に及ぼ す作 用 をみる

に,胃 体 部,幽 門 部 はM.(5mg/kg,i.v.)に よっ て著 明

にそ のtonusは 上早 し蠕 動振 巾 は増大 され る.4)脊 髄猫

の胃運動 は 同様 にM.(10～20mg,i.v.)に よって 胃体 部,

幽門 部のtonusは 著 明に 上昇 し 蠕動 振 巾は 増 大 され る.

5)Pentobarbital(20～30mg,i.v.)麻 酔 ウサ ギ の 胃運

動 は イヌ,ネ コの場 合 とは逆 にM.(5mg/kg,i.v.)に よ

っ て著明 に抑 制 され る.特 に幽 門運動 の抑 制 は著 明で幽 門

筋の放 電頻 度,放 電棘 高,放 電 持続 時間 は 減 少す る。(i)

M.を 静 脈 内,椎 骨動 脈 内に5:1の 割合 で投 与 す るに,

静 脈 内投与 時 の作 用は 動脈 内投 与時 の作 用 よ り強 く,(ii)

M.を 脊髄 液 内 に静 脈 内投与 時の1/5量 投 与 して もそ の作

用 は静脈 内投 与時 の作 用に劣 り,作 用発 現 に数 分 の潜 時 が

認 め られ る.(iii)両 側 副腎結 紮及 びreserpine(2.5mg/

kg,sub.24hr)前 処置 を 併 用 して もM.に よる 幽門部 運

動 抑制 作 用は 出現 し,(iv)両 側迷 走神 経及 び 内臓神 経切 断

後 も不 変 であ る.た だ し(v)迷 走神 経 の 矩 型 波電気 刺激

(50c/s,1msec,10sec)に よる幽門 部収縮 反 応はatropine

同様M.に よって 抑制 され る。(vi)ウ サ ギ摘 出腸管 の振

子 運動 はM。(10-3g/ml)に よっ て 増強 さ れ るが 弱 い 抗

Ach作 用 を 有 す.な おM.に よ る 振子 運動 増強作 用は

atropine(10-6)存 在 下 で も 認 め られ る.M.の 各種 実 験

動 物 の 胃運 動 に対 す る 作 用は かな り異 な り統 一的 な解 釈 は

な お困難 で ある.ウ サ ギ幽 門運動 に対 す るM.の 抑制 作 用

は,M.の 自律 神経 中枢 に対 す る 作 用で はな く 副交感 神経

末梢 に おけ る抑制 作用 に もとつ くもので あろ う.

31. 小腸 縦走 筋に対 す る種 々薬 物 の作 用

福 島医大 第一 生理

横 山 正 松

(本研 究 はProf.K.Greven.Institut fur Anima

lische Physiologie der Universitat Frankfurt a.M.と

の共 同研 究 の一部).

別 出家 兎小腸 縦走 筋片 をTyrode液 中 で灌流 し,縦 軸 に

沿 う2ヶ 所 よりガ ラス電 極 で,縦 走筋 の活 動電 位 を細胞外

で誘導 しつ 〓各種薬 物 を投与 し,之 等薬 物 の縦走 筋興 奮発

生及 び興 奮伝 導 に対 す る作 用 を研 究 した。

1) Acetylcholinは 低濃 度(5・10-8g/ml)で2つ の誘

導 部 に於 け る 各放 電 群中 の スパ イクポ テン シアル の 多数 化

及 び放電 の高 さの増大 を起 し,時 に興奮 伝導 速 度 を増 す 。

高濃度(10-6g/ml)で は,ス パ イクの 多 数化 は更に 顕著 に

な り,又 放電 群発 生 の頻度 も増 大 させ,遂 に両誘 導 部の放

電 群 の 関 聯 を 消失 させ る.Acetylcholinは 小腸 縦走 筋 の

興奮発 生興 奮伝 導 に促進 的 に働 く.

2) Prostigmin,NicotinはAcetylcholinと 大 高同 じ

様 な作 用 を 起 すが,Nicotin作 用 の場合 に,し ば しば1つ

の誘導 部 に於 け る筋 活動 の抑 制が 見 られ る.

3) Atropineの 中等 高濃度(2・10-5g/ml)は 活動 電流

の安定 化(Stabilisierung)を 起 し,又 興 奮伝 導 速度 を小

さ くす る.高 濃 度(5・10-5g/ml)は 興奮 伝導 遮 断 を起 す.

4) D-Tubocurarineの 中等 高濃度(2・10-5g/ml)は
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興奮 伝 導速 度 を小 さくし,時 に興 奮伝導 遮 断 を起 す.

5) Hexamethoniumの 低濃 度(5・10-6g/ml)は 興 奮

発生,興 奮 伝導 に 影 響 しない か,高 濃 度は一 方 の電 極 下の

放電 群 の リズ ムを 乱 す こ とが ある.

6) Adrenalinの 高濃 度(10-6g/ml)は 一 方又 は両 方の

活 動 電位 の消失 を来 す.

32. Auerbach神 経細 胞 に対す る種 々薬 物 の作 用

福 島医 大 第一生 理

横 山 正 松

家 兎 小腸 よ り縦 走 筋 層 を剥離 す る と,縦 走筋 層 と輪走 筋

層 の間 に 介在 す るAuerbach神 経叢 は 縦走 筋層 に 附着 す

る.こ の剥 離 した縦 走筋 層 をTyrode液 中で灌流 し,神 経

細 胞顕 微鏡 下 で確 認 し,こ れに 白金 ・イリジ ウム針 電極 を

あて活 動電位 を 描 記 す る.一 方 対照 として,口 側又 は肛 門

側 に ガ ラス電 極 をあて,縦 走 筋 の 活 動電位 を描 記 す る.各

種薬 物 のAuerbach神 経 細胞 に対 する作 用 を追 求 した.

1) Auerbach神 経細 胞 はTyrode液 中 で 自発 放電 を起

す.そ の放 電 の 際 に しば しば 口側部 縦走 筋 に活 動促 進,肛

門側縦 走 筋に活 動 抑が 見 られ る.自 発 放電 はO2補 給 中止

又 はHexamethonium投 与 に よって と まる.

2) Acetylcholinを 神 経細 胞活 動電位 誘導 部 の 近 くに

注 入 す る とAuerbach神 維細 胞の 活 動電 位 を 起 す.そ の

際 口側 の縦 走筋 の 活動 促 進,肛 門側縦 走筋 の 活動 抑制 を起

こす こ とが しば しば見 られ る.低 濃 度 のAcetylcholinに

よ る 神 経細 胞 の 興 奮 の 後 に 神 経細 胞 の 麻 痺 は 残 ら ぬ。

Hexamethonium投 与 後 はAcetylcholinは 神 経 細胞 を

興 奮 させ ない.

3) NicotinはAuerbach神 経 細胞 の 興 奮 を 起 こす.

その 際 に も口側 縦走 筋 の活 動促 進,肛 門側縦 走筋 の活 動抑

制 が しば しば見 られ る.Nico七inに よる神経 細 胞の 興 奮 の

後 に30分-1時 間続 く麻 痺が 起 る.こ の 期 間 に は

Acetylcholin又 はNicotinに よ り神 経細 胞 の 興 奮 は起 ら

ぬ.Hexamethonium投 与後 もNicotinは 神経 細胞 を興

奮 させ る.

4) EserinはAuerbach神 経 細胞 を興奮 させ る.Eserin

とAcetylcholinを 相 つい で 投与 した後 に は,そ れ まで 自

発 放 電 を しなか った神経 細胞 が周期 的 な放電 を起 す.

5) HexamethoniumはAuerbach神 経 細胞 の 自発放

電 を とめ る.又Acetylcholinの 興奮 作 用 を 抑 え る が,

Nicotinの 興 奮作 用 を抑 え る ことは ない.

33. 尿管 の興 奮及 び収縮 に ついて

昭和 医 大 第 一生 理

井 上 一 也,井 上 正 子

テ ン ジクネズ ミ尿管 の 不 応状 態下 及 び 湿 度の影 響 下 にお

け る活 動電位(a.p.)並 びに収 縮 の 相関 につ いて検 した。

尿管 は4室 の隔絶箱 に装置 し,そ の第1-2室 よ り刺激 を

し,第3-4室 よ りa.P.を 誘導 した。a.p.の 波形 は隔 絶

法による誘導の為二相性であった.収 縮は第4室 より誘導

した.

a.p.波 形起始部から収縮発生迄の時間,こ れはexci

tation-contraction-couplingに 要する時間を,Hebelの

rigidityの 時間,さ らに第3隔 絶部をa.p.が 通過するに

要する時間を加えたもので,以 後Tと 称する.

温度の影響を見ると30℃ 前後でa.p.特 にspike

potentialの 持続時間は2.4sec,Tは0.8secで ほ 一ゞ定

であり,温 度が低下すると,spike potentialの 持続時間,

T共 に延長するが,Tの 延長の方が急激である.即 ち低温

度の 条件下では,収 縮発生の為により多くのdepolariz

ationの 反復を必要とする.こ れは主にcoupling機 構特

にCa++の 拡散速度が遅 くなる為と思われる.

不応状態に於て,a.p.の 回復曲線には,過 常期が出現

する.し かし,収 縮の回復に於ては過常期は出現せず,し

かも収縮の回復はa.p.の 回復よりずっと遅れる.即 ち収

縮とa.p.と は全く独立して回復する.又Tの 回復を見る

と絶対不応期直後には無限大で,そ の後,非 常に延長され,

約5secで 回復する.こ の時間はa.p.の 回復曲線に於る

比較的不応期に相当する.伝 導時間の回復を見ると初期に

は非常に延長されているが,30sec程 で回復する.し かし,

a.p.の 回復が100%を 越え過常期に入っても,伝 導時間

は未だ充分には回復していない,即 ち,尿 管の細胞1つ1

つの興奮性は完全に 回復していても,細 胞間のnexusは

未だ回復していない為であろうと思われる.

34. 上部尿路結石症における尿管機能について

東北大 泌尿器科

土 田 正 義,木 村 行 雄

菅 原 博 厚,染 野 敬

上部尿路結石症における尿管機能を知るため,経 膀胱的

尿管筋電図法により検索した.そ の結果まず腎結石症では

活動電位の振巾,持 続時間に著明な差はみ られ なかった

が,放 電間隔の延長と逆蠕動の多発傾向を認め,尿 管結石

症においても放電間隔の延長を認めた。

つぎに腎結石症に対 してRadio-pyelographyを 行なっ

たが,排 泄曲線の延長から腎盂内に尿鬱滞傾向のあること

を知った。すなわち上部尿路結石症においては本質的に尿

路通過障害が存在するもので,こ れが結石を増大させる作

用を有すると思われる.

そこで上記の条件を実験的に作成すれば腎結石を形成で

きるものと考え,成 犬の腎盂尿管移行部を切断,再 吻合し

て逆蠕動を発生させ,腎 盂内に ゴムの小片を結石核として

挿入 して経過を観察したところ,実 際に結石を作成できる

ことを知った.

最後に尿管機能からみた結石の非観血的治療しては,尿

管の蠕動を高めるような薬剤を使用すればよいということ

が考えられる.そ こで直径1cm以 下の尿管結石に対し急

速利尿法とワゴスチグミン,TTFDの 注射を併用し効果
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を検討したが,結 石の排出に有効なことを知った.

35. 尿管活動電位波形に対する温度の影響

昭和医大 第一生理

安藤 幸彦,大 津 瑛子,熊 谷 静江

テ ン ジクネ ズ ミ尿 管 の活 動電 位 はslow potential上 に反

復 して出現 す るspike potentialと よ り成 立 ってい るが,

環 境液 温 の変 化 に対 してspike potentialの 方 が敏感 に影

響 を受 け る.す なわ ち温 度 の上昇 に対 してspike potential

の出現 す る数,全spike potentialの 加 算 した 値 を 検 し

てみ る と,27～28℃ で最 も 多 く出現 し,温 度 の 上昇 に と

もない次第 に その 出現 回数 を減 じ,遂 に34～35℃ では ほ

とん ど完全 に消 失 す る.こ の際spike potentialを 全 部加

算 した値,収 縮 の大 き さも同時 に測 定 したが,こ れ らはほぼ

spike potentialの 数 と 並 行 し て 減少 し た.環 境液 中の

Ca++を 除去 す る とspike potentialは 直 ちに消失 し,収 縮

も非常 に減 少 す る.Ca++を 加 え る と 加 えた 量 に比例 して

spike potentialは 出現 し 収縮 も元 へ戻 り,Ca++を 正常

値 に戻 す とspike potentialの 出現数 ならび に収 縮 高 も正

常 に戻 る.環 境 液 中のCa++を 正 常値 より も増 大 す る と

spike potentialの 数 はspike potentialの 最 大 に 出現 す る

温 度 におい て も,spike potentialの 減 少 す る高温 におい て

も一過性 に 増大 し,30分 後 にほぼ 正 常 に復 する.す なわ

ち温 度上 昇,Ca++除 去 でspike potentialが 消失 し,温

度 下降,Ca++添 加 でspike potentialが 増大 す る 事が

明 らか に なった.そ こ で 温 度 を 上昇 さ せ な が らspike

 potentialを 消 失 させ,こ の状 態 でCa++を 正 常値 より増

大 させ る と消 失 したspike potentialはCa++添 加 に よ り

再 び 出現 した.す なわ ち温 度上 昇 に よるspike potential

の消失 はCa++に よ って拮抗 され る。

以上 の結果 か らtwo stable stateに ある と 云 われ てい

る膜 のCa++が 温 度上 昇 に よりboundの 形 のCa++が

freeのCa++に な り易 く,活 動電 位波 形 はspike potential

が消 失 して,slow potentialと な り,Ca++添 加 に より

free Ca++がbound Ca++に な る 傾 向が現 わ れ 透過 性

の変 化にoscillationが 起 り,spike potentialの 発生 に

な る と推 定 され,温 度 上昇 に よるspike potentialの 消 失

は膜 のCa++の 状態 の変 化 に よる と推論 され た.

36. 経膀胱鏡的尿管筋電図の臨床応用のための基

礎的問題の検討

東北大単 泌尿器科

木 村 行 雄,土 田 正 義

菅 原 博 厚,染 野 敬

経膀胱鏡的尿管筋電図を臨床検査法として応用するため

の諸問題を健康成人66例,上 部尿路疾患々者73例 につ

いて記録 した筋電図所見に基ずいて種々検討を加えた.ま

ず尿管活動電位の波形についてみると,正 常例,異 常例に

か ～わらず既報の基本型が記録され,ま た正常例では逆蠕

動放電は認められなかった.ま た尿管下部で伝播速度が促

進しているほかは,尿 管の上部と下部で筋電図上の差異は

認められなかった.左 右尿管につい てみると,活 動電位の

放電は同期して起らないが,左 右尿管の筋電図上の測定値

は近似のものであった.

つ ぎに尿量と尿管蠕動の関係をみると,乏 尿時多尿時

にか ゝわらず,尿 量が一定 していれば放電間隔はほ 一ゞ定

しており,尿 管蠕動の基本Paceと 考えられた。このPace

に変動が起るのは尿量が急に変化するときであることが判

明した.す なわち,尿 量が急増すると放電は頻発し,ま た

尿量が減少すると放電間隔は延長することがわかった.変

化 した尿量がそのま 持ゝ続すれば放電間隔は しだいに元の

Paceに 戻って行 くのが認められた.

膀胱内に尿が貯留する場合,あ る量以上貯まると放電間

隔の短縮が起こるが,こ のような変化は尿量が多いほどい

ちじるしかった.

上記のような諸因子を考慮に入れて測定 した尿管筋電図

上の正常値は放電間隔6.0～33.7秒 振幅0.13～1.02mV,

持続時間0.2～1.0秒,伝 播速度20.0～66.6mm/秒 であ

った。

つぎにこのように定めた正常値が臨床的に意義あるかど

うかを各種上部尿路疾患々者について得られた値と比較検

討 した.そ の結果,放 電間隔あるいは振幅,持 続時間,伝

播速度にそれぞれ異常値を示す上部尿路疾患が存在するこ

とが判明した.し たがって,こ のように定められた値は十

分臨床的に意義あるものと考えられた,

37. 末梢神経切断実験犬の膀胱筋電図について

千葉大学 泌尿器科

百瀬 剛一,遠 藤 博志,田 村 欣一

近年産婦人科領域を始め骨盤腔内手術適応疾患も数多 く

あり可成 り見るべき結果を上げているが,他 方これに伴な

う術後排尿障害を訴える症例も多々ある様である.我 々は

これらの膀胱機能を解明するため成犬を用い骨盤下腹神経

を切断 し,術後3週 間目,6週 間 目の膀胱平滑筋動作電位の

変動をElectro-myographMG-5D型 筋電計などEGO-2

型オッシログラフを用いて記録し若干興味ある結果を得た

の報告する.

実験成積

(1) 双極針電柱を用い開腹膀胱壁外 より膀胱頂部,頚

部,内 尿道口各部の活動電位を記録し,何 れも2相 性の棘

波を得た.

(2) 偏側神経切断群では週を経るに従いその術前の波形

に近づくに反し,両 側神経切断群では基線の動揺,不 規則

化がみられ活動電位の低下がみられた.

(3) 膀胱容量により膀胱各部の活動電位の差異が認めら

れた.

(4) 自律神経剤に対する反応は注射後10分 前後で最も

強い反応を示した.またTTFD 50mgの 膀胱平滑筋活動電
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位 は注 射 後可 成 り持続的 に作 用,両 側神 経切 断群 に も有 効

に作 用す る事が 判 明 した.

38. 伝 達物 質 よ りみた精嚢 お よび輸 精管 の神経 支 配

塩野義 研究所

武 田 寛

Monash University

中 西 弘 則

前 回われ わ れは 生体 精嚢 の 接 合部電 位 につ いて,生 理学

的,薬 理 学的 実験 を行 い,伝 達 物質がNoradrenalineで あ

る事 を 推定 したが,そ の後Eserineが 接 合部 電位 を増 強 し,

spikeを 出易 くす る事 を 観察 した.一 方摘 出精嚢 に電 場刺

激 を 与 へ る と,強 い 収 縮が お こ るが,こ れはHexame

thoniumで お さえ られず,Guanethidinで 著 し く抑 制 さ

れ る事か ら,節 後 線維 を 刺激 して い る もの と 老へ られ る.

Tubocurarineは こ の 収縮 に 対 して 全 く無 影響 で あ り,

Decamethoniumは 一過性 増強作 用 を示 した後,進 行 的 に

抑 制 す る.前 者 はcholinergic伝 達 を否 定 するの に好都 合 で

あ り,後 老 はその脱 分 極作 用で説 明で きる.し か しAtropine

が軽 度 なが ら,抑 制的 に は た らき,Noradrenaline作 用

(自発性 収縮 の増 加,お よび電 場刺激 効果 の増 強)を 増強 す

る事は,Ach.が,adrenergic伝 達 に,何 ん らかの 形 で

関係 してい る事 を示唆 す る.

またNoradrenalineに 対 す る組 織化 学的検 索 を行 な った

が,精 嚢,輸 精管 共 に 輸走 筋 の 深 部(膀 胱 に近 い側)に 強 い

Adrenergic innervationを み とめた.こ の 螢光 は,COMT-

inhibitorに よって可成 り増 強 するが,MAO-inhibitorの

影響 は あ ま り著 し くない.こ れ ら酵素 阻害剤 が,接 合部 電

位 に及 す影響,更 に 電場 刺激効 果 に 及 す影 響 と考 えあ わせ

て,Noradrenalinの 代謝 を検討 中で ある.

また アセ チル チオ コ リンを用い て,Cholinesteraseを 染

め 出 してみ たの で,あ わせ て供 覧 した 。

39. Prostaglandin(PG)(第2報)

イヌおよびブタ大腸よりの抽出

札幌医大 第一外科

宮崎 穣,笹 森 繁,高 山 坦三

第二生理

宮 崎 英 策

生化学

坂 上 利 英

PGは 平滑筋拘縮作用と血圧低下作用をもつヒトおよび

ヒツジ精液の脂肪性物質に対して名付けられ,そ の分布に

ついても,肺,胸,虹 彩,月 経血に存在することが報告され

ているが腸管における報告は見られない.わ れわれはイヌ

およびブタ大腸を粘膜層と筋層に分けSamuelssonが ヒ

ト精液で行なった方法により粗試料を摘出し薄層クロマト

グラフィー(TLC)を 用いて精製した.TLC上 では同時

に展開したヒト精液のPGEに 相当する部分にSpotが 得

られ,ウ サ ギ十二指 腸縦 走筋 に おけ る拘 縮反 応 もこの部分

に集 中 して い る.ま た 粘膜 層 には 筋層 より もその分 布 の多

い ことが 判 った.さ らに ウサ ギ頚動 脈圧 は本物 質(PG様

物質)の 投与 に よ り著 明 な 低 下 を示 した.こ の こ とか らイ

ヌ および ブ タ大腸 抽 出物 の 中に は 平滑 筋拘 縮作 用 と血 圧低

下作 用 を もつ膀胱 性物 質 の 存 在 を示 しTLC上 では この物

質 が ほ ゞPGEに 一致 す るRfを 示 してい る.一 方Krebs-

Ringer液 中のK-ion濃 度 を変 え て腸 平滑 筋 の 拘縮作 用 を

見 る とK-ion濃 度OmMの と きす なわち筋細 胞膜 が過 分極

した と考へ られる とき,お よびK-ion濃 度134mM,即 ち

筋細 胞膜 かほ ゞ 完全 に 脱分 極 した と 考 え られ る ときには

PG様 物 質 に よる 拘縮 は 見 られず,K-ionが5mMよ り

10mMの ときの方 が その 拘縮 は強 い.こ の ことはPG様

物質 が細 胞膜 の電気 的活 動 の 変 化 と関係 の深 い こ とを示 し

て いる.ま たBotulinum toxin C型 で15分 間処理 し

た腸 条片 で はNicotineは30～40分 間で その収縮 作 用は

消失 す るがPG様 物 質 お よびAcetylcholineは そ の 作 用

が2時 間 までの観 察で は消失 しない.こ の こ とはPG様 物

質 が筋 細胞膜 自体 に直 接作 用 し,内 在 神経 を 介 して細 胞膜

に作用 して いる ので はない こ とを 示 してい る.こ れ らの作

用機序 はPGEの そ れ と一致 してい る.

以上 の結果 か ら イヌお よび ブ タ大 腸抽 出物 は 生 化学 的に

も生理 学的 に もPGEと 同様 な性質 を もつ もの と考 え られ

る.

40. Estrogen処 置 テ ンジ クネ ズ ミ子 宮筋 の 弛緩反

応 に ついて

昭和 医大 第 一生 理

伊 予 亨,内 野 允,武 重 千 冬

Estrogenで 前処 置 した テン ジクネ ズ ミ子 宮筋 の 収 縮弛

緩 反応 は次 の如 き特異 なる 様 相 を呈 す る こ とが 知 られ た.

1) Oxytocin,adrenalinお よびCa++は 濃度 の差異 に

よ り収縮 も弛 緩 も起 し得 る.す なわ ちOxytocinのdose

response関 係 を 検す る と10-1～10-3濃 度 で は 拘縮が,

10-4～10-10で は 弛 緩 反応が ひ きお こ され る.こ の様 な関

係 はadrenalin作 用の場 合 で も見 られ,す なわ ち10-5で 拘

縮10-6で 弛緩 が 起 る.ま たCa++を 正常 のKrebs溶 液含 有

量 よ り増量 す る と拘 縮 が,Ca++を 除去 す る と弛緩 反 応が

起 る.こ の際 しば しば 自発 性 の収縮 が 発生 したが,EDTA

を更 に加 え るこ とに よ りこの 自発 性収 縮 も消 失 して弛緩 反

応の み現 われ る.

2) 上 弛緩 反応 は 多 くの 二価 の イオ ン(Ca++,Mg++,

Ba++,Sr++,Ni++,Co++)で 収縮 反 応に転 換 す る.す なわ ち

Oxytocinやadrenalinに よる弛緩反 応 は環境 液 中のCa++

の増 量 あるい は 上記 各 イオ ンの 添加 に よって収 縮反 応 に

変 る.こ の筋 で はCa++の み な らず,こ れ ら イオ ン 自身 が

拘縮 を誘 起 す る 様 に なるが,こ れ らの イオ ン 自身 に よる収

縮 高 よ り も可 成 り大 きな収縮 が,弛 緩 反 応 を起すOxytocin

やadrenalinの 濃 度 に イオ ン を 添加 す る こ とに よ り発 生
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する.そ の程度は イオンによって多少異なるが,Co++,

Ba++に おいて殊に著 しい.

3) 10-1 Oxytocinに よって拘縮が誘起されるが,そ の

時の膜電位は次第に脱分極の 方向に向う.一 方10-4の

Oxytocin,Ca除 去,更 にCa除 去+EDTAは 弛緩反応

をひき起すが,こ の時の膜電位は次第に過分極の状態にな

る.し かし常に膜電位変化の発生は筋の機械的変化に遅れ

て現われる.そ こで筋を他動的に伸展してみると伸展に伴

い膜電位の上昇(すなわち過分極)が 現われる.し かし過度

の伸展は膜電位を減 じさせるが,Oxytocinに よる弛緩反

応が現われる程度の伸展では常に膜電位の上昇が認められ

た.そ れ故膜電位の変化は筋の機械的な変化に伴う二次的

な変化が拘縮弛緩反応の原因とはなり得ない.

41. 硫酸スパルテンの子宮筋におよぼす影響

慈恵医大 第二生理,Mt.Sinai Hosp.

山 田 昌 徹

人子宮筋およびラット子宮筋を用いin vitroに おいて等

長性収縮時における硫酸 スパルテン(1μg400μg/cc)の

影響を観察した.

(1) 張力におよぼす影響.(イ)人子宮筋,自 然収縮におい

ては張力の増加より寧ろ,収 縮頻度および持続の増大を認

め,電 気刺激による張力発生においては明らかに張力の増

大を認めた.回 ラット子宮筋においては,自然収縮時におい

ても張力の増大,収 縮頻度および持続の増加を認め,黄体ホ

ルモン優勢の子宮筋よりも.卵 胞ホルモン優勢の子宮筋に

強い変化を認めた.無 機イオンの影響,無Ca++,無Na+,

10倍K+お よび10倍Mg++溶 液においては容易に強縮

を惹起する事を観察した.

(2) 膜電位におよぼす影響.(イ)細胞表面電位の変化.人

子宮筋においては銀塩化銀電極を用い,細 胞外活動電位を

記録し,定 性的に薬物変化を観察 し,活 動電位の増加を認

めた.回 細胞内電位,微小電極法を用いラット子宮筋の単一

細胞内電位を測定し,薬 物の影響を観察 した.1-50μg/cc

においては僅かに静止電位の脱分極を惹起し,活 動電位の

頻,大 きさおよび数の増加を認めた.100μg/cc以 上の子宮

筋の強縮を惹起する量においては,初 期にPacemaker様

の電位を記録するが,漸 時活動電位は小とな り頻度減少

し,遂 にスパイクの欠如 となる.以 上の成績から,硫 酸ス

パルテンは筋蛋白自体よりも膜電位に働 き収縮を助長する

ものと思われる.

42. 子宮一胃腸反射

岡山大学 第二生理

森 魏

第1～3胸 節の高さで脊髄を横断した非妊および妊娠イ

ヌ,あ るいは麻酔したイヌ,ウ サギでその子宮角内腔を急

速に加圧伸展すると胃腸運動が抑制されることを見出し,

これが脊髄を中枢 とする反射である事を確め,そ の反射路

を追求した.

1.1 側 または両側の子宮角内腔 を60-200mmHgの

圧力で急速に伸展すると胃,小 腸,近 側結腸では常に緊張

が低下し,律 動収縮の振巾が小さくなるかあるいは消失す

る.し かし遠側結腸では抑制あるいは亢進の二様の効果が

認められ,時 にはいずれとも判定しがたい例が認められ

る.

2. 子宮角からの求心性衝撃の大部分は下腹神経および

骨盤神経を通 り一部は卵巣動脈にそった神経および子宮動

脈にそった神経を通る.下 腹神経および子宮動脈にそった

神経を介する求心性衝撃はTh12-L3後 根を通り,骨 盤神

経を介するものはS1-3後 根を通り脊髄に入る.

3. 遠心性衝撃のうち抑制効果を生じるのは胃,小 腸,

結腸への抑制神経すなわち大 ・小内臓神経を介して結腸へ

送られる.ま た亢進効果を生じるものは骨盤神経を経由し

て遠側結腸へ行 く.

4. この子宮一胃腸反射においいては 胃,小腸,近側結腸

に対して常に脊髄の抑制中枢のみが興奮し,遠 側結腸に対

しては抑制,亢 進両中枢が興奮するという特徴がある.

5. 迷走神経はこの反射には関与しない.

43. 家兎子宮筋aldolaseに 関する研究(第1報)

日本医大 第一病 院産婦人科Hosp.

鈴村 正勝,三 井 武,中 川 潤一

久保田 忍,藤 原 義倶,栃 尾 泰之

子宮筋の収縮機構を解析する研究の一環 として収縮

energyを 産生する解糖原について,先に子宮筋のglycogen

およびphosphorylaseの 性hormoneお よび妊娠による変

化を発表したが,今 回は更に進んだ部位,す なわち6炭 糖

より3炭 糖に分解される時の重要な酵素であるaldolase

ついて生化学的酵素活性の観察を試みた.

実験動物は単一系雌性成熟家兎および去勢4週 間後の家

兎に各種ホルモン剤投与例,お よび核酸における蛋白合成

の阻害剤と考えられているmitomycin C静 注例を使用

し,性hormoneと 酵素活性の変化に対してどのような影

響があるかを観察した.

実験方法Sibley&Lehningerは 法に より,酵 素活性

は組織1gが38℃ において1時 間で分解する果糖1・6燐

酸のmicroliterを もってaldolaseの1酵 素単位とした.

実験成績 二

1) 無処置非妊家兎の子宮筋aldolase活 性は平均6190

単位で,去 勢家兎では3375単 位 となり,去 勢はaldolase

活性 を低下させた.

2) estradiol(Ed.)投 与後の去勢家兎子宮筋aldolase

活性は20γ1回 投与後では5850単 位 となり,更 に投与回

数の増加に伴なって活性値はなお増強を示し,非 妊家兎子

宮筋の値まで回復した.

3) Progesterone(prog.)投 与によってもEd.投 与程

の活性の増強はないが,prog.200γ3回 投与で5922単 位
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とな り,非 妊 家 兎 と同程度 の活性 の増強 をみ たが,投 与 回

数 を増加 して も活 性 値の上 昇 はみ られ なか った.

4) Ed投 与 後 にprogを 投与 した例 では,Ed.20γ3

回投 与後prog.200γ3回 投与 す る と5517単 位 とな り,

更 にprog.の 投 与 回数 を増加 して もaldolase活 性 の増 強

は み られ な かっ た 。 本 酵素 はphosphorylaseと 異 な り,

解糖 原 に おいて6炭 糖 よ り3炭 糖 に 移行 す る際 の もの で あ

り,よ り直 接的 にenergy産 生 に 関係 あ る もの と思 う.

5) mitomycin C投 与例 に おいて は,本 剤 を投与 した後

Ed.を 投与 して も活 性 の増 強は 殆 ん どみ られず,Ed.投

与 に より活 性 を増 強 した 本 剤 を投与 して も酵素 活性 の低 下

は認 め られ ず,本 剤は核 酸 のlevelで 蛋 白合成 を阻 害 して

い る もの と考 え られ る.

6) 今 後 さらに 妊娠 家 兎につ いて も追 求 で きる 予定 で あ

る.

44. 子宮 筋acetylcholine様 物 質の組 織蛋 白 との結

合 にお よぼすionお よびOxytocinの 影 響

京都府立医大 産婦人科

井 上 正 二

実験材 料 として妊娠 後 半期 ラ ッ ト子宮筋 をhomogenate

に して用い,cholinesterase(ChE)に つ いての 実 験 以外

すべ てeserineを 加 えChE作 用 を 抑制 して 実 験 した.

acetylcholine(Ach)抽 出には 総ACh様 物質 はFeldberg

法 に よ り,遊 離ACh様 物質 は 桑 島法 に よった.ACh様

物 質量 測 定 は蛙 肺 法 に よった.

homogenateを あ らか じめ透 析 して後AChを 加 え さ ら

に透 析 を行 な う と,透 析 されない(以 後非透 析性 と よぶ)

ACh様 物質 はAChを 加 え ない 場合 に比べ 増 量 した.た

〓しこの場合 の差 が加 え たAChの 遊 離 の ま 〓の残留 に よ

る もの で ない こ とを確 認 した.こ れ と同 じ操 作 で得 られ た

非透 析性AChはK ionで 遊離 す る ことを 認 めた.ま た

そ の操作 に おい てatropineを 作 用 させ る と,対 照 に比 べ

非 透析 性ACh様 物質 量 は減少 した.

homogenateを あ らか じめ透析 して後homogenateに

Achお よびOxytocinを 加 え 透 析 する と,そ の非 透析 性

ACh様 物質 はOxytocinを 加 え ない場合 に比べ 増量 した.

この増 量が 加 えたAChの 遊離 の ま 〓の 残留 に よ る もの で

ない こ とを 確 認 した.こ の 操 作で得 られ る非透 析性ACh

はK ionで 遊 離 す るこ と お よびChEで 分 解 され ない こ

とを認 め た.ま たそ の操作 でatropineを 同時 に 作用 させ

る と,対 照に比 べ非透 析 性ACh様 物 質量 に差 を 認 め なか

った 。

これ ら よ りOxytocinがAChと そのdepot protein

あ るいはreceptorと の結 合 を促 進 す る こと,ま たそ の結

合 はK ionで 遊離 され る ことが 想像 され る.

45. 犬 小腸 平滑 筋myosin Bの 超 沈澱

札 幌 医大 第 二生理

宮崎英 策,藪 英世

腸管 平滑 筋収縮 一弛緩 サ イクルの 機構 を知 るために,腸

管筋 ホモ ヂネー トよ りmyosin B(natural actomyosin)

蛋 白質 を抽 出精製 し,こ れ につい て 試 験管 内の収 縮現 象 と

み な され てい る超 沈澱(superprecipitation SPPTN)を

観察 した.ま ず,SPPTNを 観察 す るためのmyosin B

は(1)18～24時 間Weber-Edsall液 で 抽 出す る.(2)精

製 す るため には3回 洗 滌 が適 当で あ る.(3)蛋 白液 はな るべ

く新 しい うちに 使用 す る.以 上 の点 に注意 して 抽 出すべ き

であ る.SPPTNを 起 させ るため の至適 条件 は,(1)蛋 白濃

度 は0.05mg/ml反 応液 が 適 当 であ る。(2)反 応液 のKCl

濃 度 は,32～64mMが 良 く,KC1濃 度 を ます と漸次低 下

して行 く.(3)2価 カチ オ ンの濃 度 は,Mg++に 関 して は1

mM程 度の 存在 が 必須 で,ATP-Mgに よ っ て 起 っ た

SPPTNは500～1000μMのCa++に よっ て著 る し く促

進 され る.Mg++はSPPTN生 起 には 必須 で あ り,こ の

Mg++の 役 割 はCa++で は代行 で きない.

また,腸 平滑 筋myosin BのSPPTNを 骨格 筋の それ

と同一 条件 で比 較 す る と,SPPTNの 程 度 は骨格 筋の それ

に較 べ1/2で あ るが,生 起す るspeedは ほ とん ど同 じ く

らい であ る.

一方 ,Ca++な し,反 応 条件 下で 起 るSPPTNは10-3M

以上 のEGTAに よっ て ほぱ完全 に よ く制 され る.ま た,

骨格筋 ホモ ジネー トよ り抽 出 したmicrosome fractionす

なわ ち弛緩 因子 も,K2-Oxolate存 在 下 におい てSPPTN

をほぼ完全 に よ く制 す る.

以 上の 実験結果 か ら,平 滑筋myosin BのSPPTN生

起の 機構 は 骨格筋 の それ と似 た もので あろ うと思 われ る.

また,EGTA弛 緩 因子 に つい ての事 実か ら,腸 平滑 筋の 弛

緩 の 機構 も 骨格筋 の そ れ と似 た もの で あ ろ う と 思 われ

る。

46. 腸平 滑筋myofilamentous preparationの

ATPase活 性

札幌 医大 第 一外科

福 田 昭弥,富 田 浩,松 木 茂

戸塚 守夫,高 山 坦 三

札幌 医 大 第 二生 理

藪 英 世,宮 崎 英 策

ブ タ小腸 平滑 筋 よ りPerryの 方 法 に よって,myofibril

様preparationを 抽 出精製 した.

この材料 のATP ase活 性 につ き観察 をお こない,平 滑

筋収縮 機構 を知 る一 つ の手 掛 りをえ ん とした 。

得 られ た結果 は,1)ATPase活 性 を骨格 筋 のそれ と同

一条 件 の も とに 観察 す る と,ほ ゞ1/3位 で あ り,か な り

低 い.こ れ につい ては,a)酵 素 自身 の性質b)non-acto-

myosin protein Contaminationに よるの二 つ の可能 性
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が考 え られ る.2)ATP分 解 のtime courseで は1分 前

後 にinitial burstが み とめ られ た.3)こ のATP ase活

性 に対す る2価 カチ オ ンの影響 につい ては,Mgイ オ ンお

よびCaイ オンは いず れ も活 性化 す るが,Mgイ オ ンよ り

もCaイ オ ンが よ りつ よ く活性 化 する.な お,Mgイ オ ン濃

度依存 性 につい ての デー ターに骨格 筋 と同様 なtriphasic

effectが み とめ られ た.ま た,Caイ オン濃度依 存性 で は

濃度 の増加 に と もない 一方的 に活 性化 され た.4)Kイ オン

濃度依 存性 につ い ては 骨格 筋 のそれ とこ とな る 特徴 的 な傾

向が み とめ られた.5)Mgイ オ ン存 在 下で基質 阻 害が み と

め られ,こ の基 質阻 害 は2mM Caイ オ ンを添加 す る こ と

に よ り除去 された.

以上 の 結果 か ら,腸 平 滑筋myofilamentous prepara

tionの 酵 素的 性質 は 骨格 筋的 で ある こ とが予 想 され,し た

が っ て,恐 ら くATP ase活 性 の面 か らみ る と,腸 平滑 筋

に起 る収縮 は 骨格 筋 と似 た 機 構 に よってい とな まれ る と考

え られ る.

47. 実験的 内分泌変化によるラット子宮筋Acto

myosin-ATP ase活 性の変動

東京医科歯科大学 産婦人科

加 藤 宏 一,頼 樺 王

私達は分娩発生機序に関し酵素化学的方面より一連の研

究を行なって来ました.子 宮筋は各種hormoneの 影響を

受け分娩発来の機序を単に卵巣hormoneの 変動のみによ

って説明し尽し得ない事は従来の実験によって明らかであ

る.ま た間脳,下 垂体,副 腎,卵 巣間の相互balance関 係

に於いてfeedback機 構が存在する事も今日の定説となっ

ており,こ の事からhormoneの 変動が互に複雑に関連し

合いながら直接または間接にAM分 子に影響を与え,そ れ

が分娩の発来に重要な役割を果しているものと推測する事

が出来る.Mg,Ca,Cuが 筋収縮に関与する事から私は下

垂体,副 腎,卵 巣の相互関係がAM-ATP ase酵 素活性度

に如何なる影響を与えるかを知る目的で,現 在迄行なって

来た実験のうち,主 に垂摘を中心として成熟雌非妊,妊 娠

中期,末 期,分 娩時および産褥期のラットに対し,垂摘,去

勢,垂 摘+ACTH,垂 摘去勢,副 腎全摘,垂 摘+副 腎全摘

の6群 を行なった場合の子宮筋から抽出した粗AM-ATP

 aseの 酵素活性度および活性に対する無機ionの 影響実験

を行なった結果筋収縮の本態をなすAMに 対し下垂体,副

腎,卵 巣よりのhormoneの 分泌および中期以後には胎盤

産生hormoneの 分泌が大きな役割を果している事を確認

した.ま たMg,Caは 筋収縮の機構に重要な役割を果 して

いる事が明らかである.胎盤完成前の妊娠初期,中 期に垂摘

した場合流産を発現した.この際AM-ATPase活 性度は上

昇を示した.又ACTHを 投与すると恢復に向う.二個の内

分泌腺臓器を摘出するとunbalanceが 一層明らかになる.

妊娠末期には各群共に活性度の低値を示し,分 娩時に急激

な上昇を示した事は妊娠時には胎盤から充分量のhormone

を産生している為と思われる.実 験のdetaで 内分泌臓器

摘出影響型は非妊時の型,妊 娠中期,産 褥0日 目の型,妊

娠後期分娩・産褥1日 目の3つ の型に大別出来る,ま た副

腎は下垂体および卵巣とは別の型でAMに 働いている事

が分る.ACTHはAMに 対する影響因子をかなり左右し

ている事も明瞭となった.な お妊娠維持および分娩発来機

序の一端をAMの 方面より明らかにしました.

48. 腸管平滑筋の収縮に対するMnお よびZnイ オ

ンの影響

東北大学 応用生理

栗 林 良 正

腸管平滑筋の収縮に対する二価陽イオン(Mn,Zn)の 作

用をしらべるため,モ ルモット結腸紐を用いて2・3の 実験

を行なった.

自発収縮はMnお よびZnイ オンにより消失する.Mn

による自発収縮の消失は正常リンゲル液で洗うことにより

回復するがZnに よる自発収縮の消失は洗っても回復しな

い.

電気刺激 による収縮はMnお よびZnに より減少し次

第に消失する.そ の減少および消失はMnお よびZnの 濃

度が高い程速やかに起る.Mnよ る収縮の消失は正常液で洗

うことまたはCa10mMを 加えることによりほぼ完全に回

復する.こ れに反しZnに よる収縮の消失は正常液または

Caに よっては全 く回復しない.EDTAで 処理した後正常

液で洗っても最初の30～40%程 度の収縮高しか回復でき

ない.Mnに よる収縮の減少は,Znに 比 して速やがある

が,減 少の少ない所で平衝に達する.

電気刺激による収縮に対するMnお よびZnの 効果は

Caと 競合的である.

Sucrose-gap法 により活動電位を観察し同時にRCA-

5734を 用いて張力を観察 するとMnお よびZnは 活動

電位の発生を抑制 し同時に張力の低下を起させる.Mnに

よる活動電位の発生抑制は正常液で洗 うと回復するがZn

に よる抑制は回復しない.

結腸 グリセロール筋のATP収 縮はMnに よっては抑

制されないが,Znに よって抑制される.MnはMgの 代

りをしてATP収 縮 を起させる.こ のMnの 作用は高Ca

液 中では抑制される.

以上よりMnは 細胞膜に働き活動電位の発生を抑制す

る.そ の結果筋は弛緩する.し かしMnは 収縮系に対して

は抑制的ではなくむしろMgの 代用の働 きをする.Znは

Mnと 種々の点で異なり平滑筋の収縮系に対してはその最

終過程にまで抑制的に働 くことをみいだした.
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49. 種々の金属二価イオンが示す平滑筋活動電位抑制

効果について

東京大学 薬理

堀 田 凱 樹

わ れわ れは 既 に モ ル モ ッ ト結 腸紐 の 自発性 活動 電位 が

tetrodotoxinで は 抑制 され ず,む しろフ ジツボの 巨大筋 線

維のCa++ス パ イ クを抑 制 す るこ との知 られ てい るMn++

に よって 消失 す る こ とか ら,平 滑筋 におけ るCa++ス パ

イオ の存在 を論 じて きた.今 回は その他 の 二価 金属 イオ ン

(Fe++,Co++,Ni++,Cd++,Mg++な ど)のCa++拮 抗作

用 に つい て,モ ル モ ッ ト結腸 紐 お よび 尿管 を 用 いて検討 し

た結 果 を報告 す る.

33℃Locke氏 液 に おけ る 細胞 内誘導活 動電 位,25℃

Locke氏 液 に おけ るsucrose-gap法 に よる 膜電 位 と張 力

の同時 記録,室 温 に おけ る等 張性K+拘 縮高,等 張K+

-Ringer液 中 での 種 厚の 薬物 効果 な どの 方 法 で,二 価 イオ

ンの お よぼ す影 響 を検 討 した.

結 腸紐 に おい て,0.3mMのMn++は 静 止電位 をか える

こ とな く自発 活動 電位 を 消失 させ るが,電 気 刺激 で数 発 の

活動 電位 は発 生 し うる.Mn++1mMで は電気 刺激反 応性

も消失 す る.こ の効 果 は外 液Ca++の 増加 で よ く拮抗 され

る.

一方 尿管 の活動 電位 もtetrodotoxinで 影響 を うけず,

0.5mMのMn++で スパ イク部分が 消失 し,立 上 り速度 が

約1/10に 減 少 し,プ ラ トーが 短縮 して,後 過 分極 相が 出

現 する.こ の効果 は,静 止電 位 に著変 が ない こ との ほか は,

外 液 のCa++を1/5に 減少 させ た場合 に よ く類似 し,Ca++

の増 量 で拮抗 され る.

また,結 腸 〓 の アセチ ルコ リン(ACh)収 縮,K+-Ringer

中でのAChお よびBa++に よる 収 縮,結 腸紐 お よび 尿

管 のK拘 縮 高 も,3～5mMのMn++で 減少 消失 す る.

これ らのMn++の 作 用 は,Fe++,Co++,Ni++で もほ 〓

同 じ濃 度 で出現 し,Cd++の 作 用 は約10倍 大 きい が 回復

に 時間 が か 〓り,Mg++の 作 用 は1/10で ある.

これ らの事実 は,平 滑 筋の興 奮現 象 にCa++が 重 要 な役

割 を果 し,場 合 に よっては 活 動電流 のcharge-carrierと

して働 い てい る 可 能性 と ともに,興 奮収 縮 連関 の 場 と して

の細 胞膜 で,Ca++と 他 の種 々の 二価金属 イオ ンの 間 に競

合 現象 が存 在 してい るこ とを示 してい る.

50. セ ルモ ッ ト結腸 紐 におけ る張 力開 放時 の過 弛緩 お

よび緊張 回復 過程 につ いて

九 州大 学 第二 生理

木 元 良 子,後 藤 昌 義

モル モ ッ ト 結腸 〓 をKCI脱 分 極 下で 万能 引張 圧縮 試験

機 に よ り等 張,等 連反復 引張 圧縮 を行 な うと,直 後 にzero

tensionに まで至 る深 い過弛 緩(excess relaxation)と,

そ の後 の張 力の 回復(recovery of tone)が み られ た.こ

の 現象 は カ エル心室 筋 お よび 縫工 筋 な どでほ とん ど 見 られ

ない こ とか ら,平 滑筋 に 特有 な現 象 とみ な しその 成 因 を追

求 した.ま た この 現象 がKCI脱 分極 下 とい う 膜電 位 と無

関係 な条 件下 で著 明に 出現 す るこ とか ら,平 滑筋 の 緊張 ま

た収 縮機 構 に関係 する もの と考 え,1)Ca++関 係 物質,2)

各種 代謝 毒,お よび3)弛 緩 因子関係 の薬 物の作 用 を調べ,

さらに グリセ リン筋 に おけ る 過弛 緩 と回復 過程 の 様 子 を観

察 し,そ の 要因 を追求 した.

KCl脱 分極 平滑筋 で の過 弛緩 は上 記 イオンお よび薬物 の

影 響 にかか わ りな く緊 張状態 にあ る もの では 常 にみ られ,

骨 格筋 やATPな しの グ リセ リン平 滑筋 では ほ とん ど観察

され なか った.一 方,回 復過 程 はCa++イ オ ン除去,こ と

にEDTA(5mM)の 作用,グ ル コー ス除去,NaN3(1mM),

DNP(1mM)で 抑 制 され,Ca++過 剰(5mM),グ ル コー

ス除去 後 のATP(0.05mM)添 加 に よ り促 進 された.他

方,弛 緩 因子 に関係 する薬物 はthymol(0.05mM),Caff

eine(1mM),KSCN-Krebsな どは 予 期 に反 し筋の緊 張

また過弛緩 か らの緊 張 回復 を 抑制 した.こ れ らの 結 果 か ら

わ れわ れは 過弛 緩 お よび 回復過 程 はCa++イ オ ン お よび

ATPに 強 く依存 し,そ の意 味で は 骨格 筋の 収縮 過程 に類

似 す るが,弛 緩 因子 の 作用機 構 な どか らすれ ば 骨 格筋 と非

常 に相違 す る と結論 したい.

51. 結 腸紐 の弛 緩反 応 につい て

東北 大学 応 用生理

力 丸 〓

結腸 紐 に パ ル ス 刺激 を 与 え る と一 過性 の 弛緩 反応 が 起

る.こ の 機序 につい ては 未 だ解決 を み てい ない.そ こで次

の実 験 を行 ない この点に つい て検討 してみ た.

交 感神 経遮断 剤(Dibenamine 10-6g/ml,DCl10-6g/

ml)を 投 与 して もパル ス刺 激 に よる弛緩 反応 は 影 響 を うけ

ないが,Noradrenaline(10-7),Adrenalin(10-7)に よ

る弛 緩 は抑制 され てい る.

5℃ に5日 間保 存 した 結腸 紐 を 用 いて も弛 緩反 応 は 起

る.

Hexamethonium(10-5),Guanethidine(5×10-6)で

は弛緩 反 応は 影 響 を 受 け ない.し か しTetrodotoxin(10

-8)Duabaine(5×10-8)で は弛緩 反 応は抑 え られ る.

以 上 の事 か らパ ルス刺激 に よる 弛緩 反 応に は 神 経要素 以

外 の もの が 関 与 してい る もの とす る と解 釈 しや すい.ま た

弛緩 反応 にはNa透 過性 ない しはNa一 能動 輸 送が 大 きな

役割 をはた してい る もの と考 え られ る.

52. 結腸 紐 の抑制 電位 に 影響 す る諸 因 子

東 北大 学 応用 生理

猪 又 八 郎,西 山 明 徳

モル モ ッ トの 結 腸〓 に み られ る抑 制電位 の 性 質 を しらべ

た.

単 一 パル ス(0.5～10msec巾)刺 激 に よ り生 ず る抑 制 電

位 に おい て もguanethidine,oxtyliumな どの交感 神経 遮
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断剤によりこの電位は抑制され過分極々値迄の速度の減少

潜伏期の遅延と極値電位の減少消失が みられる.な おこの

時の抑制電位は刺激に対して疎通現象を呈する,こ の抑制

電位の平衡電位は約65mVで ありこれはAdrenaline投

与下または細胞外高Caイ オン環境下の膜電位に一致する.

低Caイ オン環境下では膜電位の減少と共に見かけ上この

電位は30mV迄 に大きくなるがこの平衡電位は依然約65

mVに 存在する.高Kイ オンでは膜電位は減少 し一過性

スパイク高の増大がこれに代り膜電位35mV附 近で完全

にこの電位が消失する.逆 にKイ オン低下により膜電位が

増大するとこの抑制電位も大きくなる.

Naイ オンをCholine-Cl,TEAで 置換すると膜電位の

脱分極とともにこの抑制電位は減少消失 し,またSucrose,

Tris-Clで 置換すると一過性の膜電位の増大 とともにこの

抑制電位は減少消滅する.

以上の事実からパルス刺激により一過性のNaイ オンの

透過性の減少がみられ脱電位がKイ オンの平衡電位に近づ

く現象と考へられる.

なお人為的に細胞内通電により膜電位を変えてもこの抑

制電位は変化 しないことが通例であり標本によりReser

pine処 置多時間低温保存でもこの電位が発生すること,刺

激の両極性においても発生しまたこの発生閾値は陽極閾値

が陰極閾値よりも低いことから必ずしもこの発生機序が交

感神経原性で説明しがたい事実が観察している.ま たこの

ような発生機序 とみられる電位に対してもTetrodotoxin

の抑制効果は著明である.

頻数刺激に対しても膜電位の過分極がみられ10c/sec以

上ではこの過分極値は恒常を保ち40c/sec以 上で一過性に

過分極値に達したのち刺激中でも脱分極に移行する.

53. 粘膜内反射のモルモット小腸筋の細胞膜電位,と

くにその緩徐な脱分極波におよぼす影響

岡山大学 第二生理

福 原 武,福 田 博 之

Trendelenburg法 によってモルモットの劉出小腸片の

内圧を次第にたかめると,小 腸筋の興奮性が上昇し,つ い

に最口側端に律動収縮の発生,そ の伝播 という一連の現象

が見られる.こ の度の研究では,こ れらに随伴する電気現

象を超微小電極法によって探究 した.そ の定型的な経過は

次のようである.ま ずゆるやかではあるが静止電位が微小

な動揺を示しながら次第に低下してゆく.こ の脱分極が発

火閾値に達するとspikeが 生ずる.こ こで内圧をそのまま

に保つと,spikeに つづいて急速に再分極がおこり,つ い

で再び脱分極がおこり前述の発火閾値に達するとspikeが

生ずる.そ の後もこのような脱分極-spike-再 分極がくり

返しおこる.つ いで内圧を次第に低めるならば,最 初とは

逆に脱分極の程度が小さくなってゆく.ま ず発火閾値以下

となればspikeが 消失し,つ いで動揺 も小さくなり,つ い

に内圧が0と なると脱分極が消失する.

上述 の電位 変化 の経 過 におい て 緩 徐 な脱分 極波 に 関連 し

て注 目すべ きは,a)脱 分極 が すす んで発火 閾値 に近 づ いた

とき,な らび に内圧 を 低 め た直後 に 現 われ る緩 徐 な脱分極

動揺 の リズムがspikeを 伴 な う緩 徐 な脱 分極 波の それ にほ

とん ど等 しい こ とで あ り,ま たb)疲 労 した標 本 で,と き

どきspikeを 伴 なわ ない緩徐 な脱 分極 波 が見 られ,そ の リ

ズムがspikeを 伴 な う波の それ とほぼ 等 しい ことであ る.

したが っ て,a)お よびb)に 述 べ た脱 分極 波 の成 因は いず

れ も同 じ もの であ る と 考 え られ る.そ して この波 はいず れ

も収 縮 を伴 なわ ず,内 圧 の上昇,下 降時 に見 られ る脱分極

は腸片 の すべ ての 部 位 に同時 に お こ るこ とか ら,緩 徐 な脱

分極 波 は 局所 の 興奮 性 を 表示 す る もの で あ る と考 え られ

る.

さらにnicotineを 適用 した 後 に,内 圧 をたか めた場合 に

は,脱 分極 の大小 の動揺 は 消失 し,平 滑 な 曲線 とな り,も

は やspikeを 生 じない.こ の こ とか ら脱分 極 は壁 内神経細

胞 に無 関係 に おこ り得 るが,緩 徐 な脱分極 波 は,内 圧上昇

に よっ て粘 膜 内反射 が 誘 起 され,そ の結 果acetylcholine

が 遊離 して生 ず る もの であ る と推側 され る.

54. モ ルモ ッ トのtaenia coliに 対 す るcatechol

amineの 作 用の吟 味

北 海道大 学 獣 医学 部 薬 理

大 橋 秀 法,大 賀 皓

Aderenalineは 腸管 平滑 筋 に対 して一般 に抑 制的 に作 用

す るが この 抑制 効果 が 所 謂 αtypeβtypeの い ずれ か一

方 のadrenergic blocking agentで は 遮 断 出来 ない 事 か

ら,こ の効 果 には二種 のadrenotropic receptorが 関与 し

てい る と考 え られ てい る.こ れ はAhlquist&Levyのin

 vivoで の実験 とFurchgottな どの摘 出腸管 で得 た成 績 に

もとず い てい る。われ われ はモ ルモ ッ トのtaenia coliを 用

いてSucrose-gap法 で膜電 位 と張 力変 化 を 同時 に記録 し

これ に 対 す る 各種catecholamineの 効 果 とadrenergic

 blocking agentと の 関 係 を 検 討 し,更 に 脱分 極 筋 につい

て これ ら 薬物 の 作用 を検 索 した 。1.Adrenaline(Adr),

Noradrenaline(Nor),Isopreterenol(lsup)お よびphen

ylephrine(phen)の10-7g/mlは いず れ もspike発 生 の

停止,膜 の過 分極 と弛緩 を起 した.Dibenamineま た はDi

benzyline 25×10-7g/mlの 存在 下 で はphenの 効 果 は

消 失 し,Adr,Norの 効果 は一 部 抑制 され るがIsupの 効

果 は殆 ん ど影響 され なか った 。一方DCIま た はNethalide

の2.5×10-6g/mlの 存 在下 ではIsupの 効 果 は 消失 し,

Adr.Nor phenの 効 果 は一部 のみ抑 制 され,α,β 両type

のadrenergic blocking agentが 同 時 に 存 在 す る 時 は

Adr.Nor.Isup.phenの い ずれ の 効果 も 消 失 した.以

上 の成績 か らtaenia coliに 対 す るAdrな どの 抑制 効果 に

は両typeのadrellotropic receptorが 関与 してい る と

考 え られ る.2.等 張KCl-Lockeで 脱 分極 し たtaemia

 coliはAdrの10-6g/mlで 一過 性 の 収 縮 後弛緩 す る。
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10-5g/ml以 上 の 濃 度 ではAdrの 塩酸塩(三 共,ア ン プ

ル)で は著 明 に弛緩 し,酒 石 酸塩末(三 共,お よびwithrop

のSuprenarine)で は 著明 に 収 縮 す る.し か し 酒 石酸 の

10-4g/mlで も同 様 の収縮 が 得 られ た.以 上 の如 く高濃 度

に於 て は,塩 酸 塩(ア ンプル)で は今井(1966)の 報 告 の如

くク ロロ ブ タノー ル が,酒 石酸 塩 では酒石 酸の効 果がAdr

の効 果 を凌 駕 す る と考 え られ る.Nor.Isupお よびphen

の10-6g/mlで もAdrと ほ 同ゞ様 の 収縮 後弛 緩の 効 果が

得 られ た.こ れ らの 収縮 効果 は 外液 中のCaイ オ ン濃 度 に

依存 してい る.こ れ らの効 果 が どの様 な機序 に依 るか また

polarized muscleで の効果 を どの様 な関係 にあ るか今後

検 討 す る。

55. モ ルモ ッ ト結腸 筋 におけ る短縮 速度 と荷 重の

関係

順天 堂大 学 第二生 理

真 島 英 信,半 田 道 胤

モ ルモ ッ ト結 腸 筋標 本 を,36℃ のKrebs液 中で50c/

secの 交流電 場 刺激 に よ り強縮 させ,荷 重 と短縮 速 度 との

関係 を 求 めた.標 本 の横 断面 積 は 平 坂約0.0080cm2の 半

楕 円形 で,重 さは13mgあ っ た.

1) 刺激 前の状 態 を一定 に保 ち,最 大 短縮 速度が 得 られ る

様 に,そ の 都度10-7g/ccの ア ドレナ リン を加 え,自 発性

活動 電位 を抑 制 し,30秒 後 充分 弛緩 した所 で刺激 した.

2) 刺 激 の持 続時 間 を5秒 とし,電 場強度 を変 え る と,最

大短 縮 速度 の極大 値 が3V/cmで 得 られ,外 液 を新 し くす

る と1～2分 で 回復 した.

3) 強 さを3v/cmと し,充 分長 く刺 激 した場合,短 縮 速

度 は3秒 位 までは 加 速期 で,約4秒 以 上で は 減 速 され た.

したが っ て最適 刺激 は3v/cm5秒 と した。

4) 荷 重Pと 短 縮速 度Vは,次 の2式 の うちHillの 式 に

よ く合 った.し か し荷重 が1gか ら10g位 の 間で はFenn

らの式 に も合 った.

(Hill,1938)

(Fenn,&March 1935)

P0は 最大 張 力,a,b,α,k,は 常 数.

5) 各常数 の 結腸 筋 での 平均 値 は,a/P0=0.17,b/L0=

0.05,α=1.11 K=1.05初 期筋 長L0 1cmあ た り筋の 出

せ る,無 荷 重 時のVmaxは3.0mm/secで あ る.結 腸 筋

の断面 積 あ た りの発 熱 量は骨 格筋 よ りも小 さい.ま た36℃

と してb/L0とVmaxを くらべ る と,こ れ もず っ と小 さ

い,化 学 反応 や エ ネル ギー遊 離 の速 度が 小 さい とい え る.

また速度 増大 に伴 な う張力損 失 αが骨 格筋 よ り大 き く,機

械 的粘 性 の常数kに も骨格 筋 よ り大 きい.結 腸 筋 には 骨格

筋 と非 常 に 異 なった メカニズ ムで 収 縮 するの で あろ うと思

われ る.

6) 外 液Ca濃 度 を 減 少,ま た は 増加 させ る と,P0及 び

Vmaxは 減 少 した。刺 激 の強 さ を増 して も同 じ傾 向で あ っ

た 。

56. 腹窓法を用いた無麻酔犬の消化管筋電図

東京大学 分院外科

近藤 芳夫,林 田 健男,田 中 大平

荒川広太郎,宇 田 東平

動物を深麻酔下に開腹し,記 録した消化管筋電図は意識

下の正常腸管の筋電図とは相当異なったものであろう.私

どもが長年用いて きた吸引電極は,平 滑筋活電位の特徴で

ある.slow波 成分をspike波 成分と共に安定に記録し得

る点で優れたものと考えているが,麻 酔および開腹の影響

を除外することは不可能であった.埋 没電極法,管 内誘導

法などはこの点を解決し,消 化管筋電図を実地臨床にもち

こもうとする為の努力であるが,記 録の信頼度 ・安定性な

どに於てなお不満足のようである.

今回は,犬 でプラスチック膜を用いて腹窓を作って置

き,そ の後随時,無 麻酔で横臥させ,腹 窓中に小孔をあけ

て吸引電極を挿入,目 的とする消化管の種々な部位から筋

電図を誘導した.

無麻酔犬の空腸筋電図は,周 期3.0秒 で反復するslow

波 と,そ の頂点から下行脚に重畳する数ヶのspike群 から

成るが,麻 酔犬のそれに比べspikeの 数 および振巾が大き

く,slow波,spike波 共に毎分数回の割で反復する周期的

消長が 目立ち,波 形の多様性が みられた.す なわち麻酔

下の腸管は,正 常腸管と別出腸管の中間の態度をとってい

る.腹 壁から温熱を加えると一時麻痺的に,つ いで刺激的

に働 き,軽 い冷却は刺激的に働 くことが明らかにされた。

Vagotigmine,Atropineな どの薬剤の効果は麻酔下の腸管

と同様に夫々の薬剤の作用を明瞭に示したが,定 量的なこ

とを云うことは不可能であった.牛 乳の経口投与によって

は空腸筋電図に明らかな差異はみられなかった.な お,腸内

容の局所通過に伴なう筋電図の変化は明らかに示された。

回腸では空腸に比べslow波 の周期が延長し,spike波

が 目立ち,結 腸では不規則且つ小さなslow波 と,間 歇的

にあらわれるspike群 を特徴 とする点は従来の麻酔犬に於

ける所見とほ 一ゞ致 するが,此 処でも空腸 と同様slow波

の周期的消長,spike波 の多発の傾向がみられた.

57. 蠕動伝播に関する研究特にAuerbach神 経

叢との関係について

徳島大学 田北外科

田北 周平,西 島 早見,辻 村 武文

菅野 理,疋 田 博彦

逆転腸,盲 管作成腸管および二層筋管(粘 膜とMeissner

神経叢を除去),輪 状筋管の運動の方向性 について検討す

るため,筋 電図,映 画記録およびX線 増倍管映画記録を用

いて観察記録した.

1) ウサギ15例 に おいて4cmと10cmの 逆転腸を作

成し,術 後経時的に吻合部腸管を摘出超生せしめ筋電図お

よび映画法で運動を記録した.逆 転10cmで 術後3ヶ 月以

内で全て死亡し,4cm例 で6ヶ 月経過まで経過したもので
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はいずれも天性の方向を示した.

2) イヌを用いて小腸未端より上80cmの 部位で5～30

cmの 腸管を逆転させ,術 後15ヶ 月にわたってX線 増倍

管映画記録で観察すると,20cm以 上では全てイレウス症

状を示し6ヶ 月以内で死亡し10cm以 内で88%の 生存

率を示した.1年 経過した逆転腸区域内では蠕動伝播の方

向性が維持されていた.

逆転腸作成法は最近広範囲小腸切除に伴なう吸収障害防

止の目的で,試 験的に用いられつつありその基礎知識 とし

て臨床的に意味がある.

3) ウサ ギ小腸に10cm盲 管腸を作成し,こ れを術後経

時的に摘出観察すると術後3ヶ 月例では正蠕動逆蠕動の両

者が現われ,衝 突する場面が認められた.

4) 腸管の神経性支配と運動様式との関係について二層筋

管と輪状筋管の活動電位を記録したところ輪状筋管(す な

わち筋間神経叢の障害された場合)で は,二 層筋管に比し

て自発的蠕動は確実に起るが伝播速度は遅く,蠕 動伝播の

方向性がはるかに不安定となる.

輪状筋管標本 にお ける神経組織についてすでにAuer

bach神 経叢の細胞群は剥脱されており,Terminalretik-

ulnmやInterstitielle Zellenは 残存しているとしても

腸管の神経系に高度の損傷が加えられており,両 種類の筋

管における機能の差はAuerbach神 経叢本幹の機能欠如

が主要な理由となる.

58. ヒ トの胎児消化管壁の発生岸的研究

福島大学 第一外科

田北 周平,久 保添忠昭,日 下 和昌

ヒトの消化管における自動能の起源に関する研究の一環

として,発 生初期の胎児消化管壁における神経組織を光学

顕微鏡的 ならびに電子顕微鏡的に観察し,次 の所見を得

た.光 学顕微鏡所見では,頭 尾長11mmで は迷走神経幹

は食道の左右をその長軸方向に走りながら,食 道壁に分枝

し,更 に下降 して小腸上部にまで追求出来た.一 方交感神

経幹に由来する神経線維は,副 腎原基の高さで大動脈の両

側をその腹側方にのびるが,ま だ大動脈神経叢は形成せ

ず,且 つ腸間膜を腸壁に向う神経線維は認められなかっ

た.頭 尾長18mmの 下部腸管では,脊 髄よりのびた神経

線維の存在が見られた.従 来光学顕微鏡的に筋,神 経叢が

証明されない様な発生極初期では,腸 の自動運動を認めな

かった.今 回頭尾長12mmの 胎生極初期における小腸壁

を電顕的に精査 し,再 検討したところ神経節原基の存在を

証明した.輪 状筋と縦走筋の見られる胎令12週 の小腸上

部を電顕的に観察した.こ の時期には1959年,Hager&

Tafuriが 成熟モルモットで観察したと殆んど同様の構造を

示すAuerbach神 経叢がみられた.すなわちCapsel cellは

全 く扁平で,神 経叢の表面をつゞみ,Subcapsular layer

は僅かに見られるが,神 経芽細胞と神経突起がほとんど間

隙なく密に集積しているが,こ の時期には ニッスル小体に

相当すると思われる所見は認められなかった.

59. 壁内神経変性腸管の筋電図学的検討

千葉大学 第一外科

綿貫 重雄,緒 方 創,横 山 宏

海保 允,本 多 満

腸管運動に およぼす支配神経の影響を研究する目的で,

前回は迷走神経切断犬を作製し,腸 管筋電図,神 経組織の

面より検討し,正 常と比べ,特 に有意の差を認め得なかっ

たことを報告 した.そ こで今回はAUerbach神 経叢に変

性を起させた腸管の運動を筋電図学的に検討した.

雑種成犬を使用し,回 腸を昇汞 ・タイロード氏液にて灌

流した.灌 流液は昇汞濃度を0.001%,0.002%と した

Tyrode氏 液で毎分1.5な いし2ccの 速 さで30分,1時

間,1時 間30分,2時 間灌流 した.30分 の灌流では全例

1ヶ 月以上生存するが1時 間30分,2時 間の灌流では全例

死亡した.

0.001%,1時 間の灌流では67%,0.002%,1時 間の

灌流では33%に1ヶ 月以上の生存犬を得た.生 存した実

験犬に於て術後約1ヶ 月目頃に開腹し,X線,組 織,筋 電

図の面より検討した.

X線 像では器質的変化のない場合にも灌流部に狭窄係を

呈した.

瀬戸氏法により鍍銀した組織係では種々の程度に変性は

認められた。すなわち,核 の空胞変性,核 の偏在,突 出,

原形質の空胞変性,神 経線維の膨化,顆 粒状,神 経線維の

走行の乱れなどであるが,神 経節細胞の崩壊消失は認めら

れなかった。

筋電図では灌流部にも周期性を保ったSpike群 の発生

をみ,正 常部と比較し,著 明な差異は認め難いが,Vago

stigmine 0.05mg/kg投 与により顕著に反応した.す なわ

ち,Spike群,振 巾の増大,持 続時間の延部,発 生頻度の

軽度減少が認められた.

60. 小腸逆転吻合について

東邦大学 粟津外科

島田 長也,本 田健三郎,継 行男

石川 巌,尾 形 良二、河上 洋

竜 礼之助

腸広汎切除後の吸収不全に対する手段として外科領域で

は実験的に小腸下部に於ける逆転吻合あるいは環状吻合が

試みられている.此 の様な吻合が行なわれた場合の運動状

態を筋電図学的に検討したので報告する.成 犬を用い回腸

未端約20cmの 部にて5～30cmの 腸管を逆転吻合したA

群,回 腸未端約10cmの 部 にて20cmの 腸管を環状吻合

としたB群 について夫々検討 した.体 重の変動はA群 では

全例とも低下が 目立ち逆転腸管が長い程著明であり,B群

では軽度減少を示したにすぎない.生 存率は逆転腸管の長
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さが短い程長期生存の可能性がある.ま た肉眼的には逆転

腸管の肥大拡張とともに吻合上部口側腸管の拡張と運動亢

進がみられ内容停滞 し慣性通過障害の状態を呈した.一 方

B群 では一定の傾向をみなかった。筋電図ではA群 上部吻

合線前後の放電発生周期は2ヶ 月以上経過例 においても一

致をみる事なく吻合線を越えこの伝播はみられなかった.

吻合上部肛門側腸管では放電発生周期は正常状態に近似す

るが振巾の抑制傾向がみられた.逆 転腸管内では一般に放

電活性が高く振巾の増大傾向を示した.興 奮伝播の様式に

ついては明確な所見を得ていないが逆転腸管内の1cm間 隔

の2点 で同時に活動電位を導出すると逆蠕動放電を思わし

める様な所見が うかがわれた.2ヶ 月後の観察で江門側吻

合線側より上部吻合線側への規則正しいspike burstの

移行がみられたが,時 に比の方向性の逆転傾向がみられ,

その頻度は通常方向への移行69%に 対 し逆方向への移

行14%で あった.此 の方向性変化は本来の意味での逆蠕

動や否やは明らかでないが腸内容通過に伴なう変化による

事も考へられる.ま た下部吻合線側のspike振 巾が低下し

これと前後して上部吻合線側の振巾増大の期期にこの方向

性の変化が出現する様に思われた.一 方B群 では一般に回

腸との吻合部で強力な蠕動がみられた電気活性が強 く,環

状腸管内では著明な変化は認められなかった.眼 織学的に

は逆転腸管で一部の症例にAuerbach神 経叢の変性像がみ

られたので更に検討中である.

61. 盲管の活動電位

東邦大学 第二外科

河上 洋,長 山 寛,池 田 勝洪

継 行男,柏 木 孝夫,島 田 長也

小沢 哲郎

今回は,回 腸下部横切後,肛 門側断端を閉鎖し,こ こに

約10cmの 盲管を作成し,通 常端側吻合を行なった群と,

輪状筋に平行する吻合群の生存例を1ヶ 月後および3ヶ 月

後再開腹検討した.こ の両群では下痢便,体 重減少 も軽度

で,盲 管の拡張,内 容うつ滞も認められなかった.輪 状筋

に平行する吻合群では,盲 管の萎縮を見るものが約33%

に認められ,通 常の端側吻合群では約28%に 腸重積例を

みた.活 動電位は吻合口を中心に,6ヶ 所より細胞外双極

針電極を用いて導出した.

通常端側吻合では,盲 管部で1ヶ 月後平均420μVと な

り,吻 合口上,下 では,平 均210,215μVと 低下する.

スパイク数は,盲 管部で増加し,全 般に3ヶ 月後では低下

している.

輪状筋に平行する吻合群では,前 群と同様に盲管部で振

巾の増大を見,3月 後前群よりも低下している.ス パイク

数は1ヶ 月後,3ヶ 月後とも前群と同程度に出現する.

これら両群のスパイク発生間隔は,対 照に比し,有 意差

をみないが,そ のダイアグラムは変動が著るしい.

両側に盲管を残した側々吻合例に比べ,こ れら両群は,

スパイク発生間隔は短縮せず,振 巾はやや低下している.

臨床例について

小腸,結 腸に限られる術後の盲管残存症例,7例 で再開腹

時に盲管筋電図を導出した.対 照は腸疾患以外の症例で開

腹直後に導出した.対 照小腸で200～400μVの スパイク

成分が4～7秒 間隔で出現した.

症例 回結腸逆蠕動性側々吻合

症例1 3年2ヶ 月で再開腹,回 腸盲管拡張,振 巾著変

なく,発 生頻度6.6秒 でやや少い.

症例2 10ヶ 月で再開腹,回 腸盲管で0.5～3.0mV,周

期4～11秒 律動性乏しい.盲 管結腸〓で0.3～0.6mV,

周期16秒.

以上より盲管活動電位は不安定で,そ の要素は主として

局所組織の病態如何に左右される.

62. 曠置的短絡吻合犬の腸活動電位

東邦大学 粟津外科

尾形 良二,長 山 寛,池 田 勝洪

本田健三朗,石 川 巌,柏 木 孝夫

竜 礼之助,小 沢 哲郎

短絡的側々吻合の術後,内 容の停滞や腸管の拡張やCir

culus vitiosus発 生の対策を考慮する必要があるが,こ の

問題の基礎実験として昨年に続き犬のTreitz靱 帯より下

部約150cmの 部の回腸と結腸中間部の短絡的側々吻合を

行ない,吻 合式は順蠕動性のA群,逆 蠕動性のB群,吻 合

に際し輪状筋切断の範囲を出来るだけ少なくする目的で腸

管のほぼ半周に横切開をそれぞれ加えて吻合した逆蠕動性

のC群,逆 蠕動性側々吻合の膿置回腸起始部を絞扼して内

容通過を妨げたD群 の4群 における吻合部および吻合上下

腸管の運動の状態を主として双極電極により導出した活動

電位を指標 として経時的に追求し比較検討した.

吻合前回腸ではA群1ヶ 月で正常放電に近い周期性ある

spike群 が続き経時的に活性低下の傾向を,B群 では1ヶ

月で100μV前 後,6ヶ 月で300μV前 後の比較的周期性

ある放電を認め次第に回復傾向を認める.C,D群 はA,B群

比 し6ヶ 月を通じや 活ゝ性低値を示す。肉眼的にA,C,D,

群で拡張,B群 では半数例に縮小例を認めた.曠 置部回腸

ではA,B群 とも吻合前回腸より活性の低い周期性放電を

認めるがB群 はA群 に比してや 活ゝ性であり腸管拡張傾向

においてB群 がA群 より高い頻度を示すことに関連があ

る.C群 は腸管放張と内容停滞の著明な所見を示し活性の

放電が続く.D群 は肉眼的に縮小傾向を示すがA,B群 に

比 しや 活ゝ性で経時的に亢進傾向を示す.吻 合前回腸に比

してA,B群 は低値を,C,D群 では活性亢進を認めた.

曠置部結腸はC群 の拡張傾向を除き著変を認めないが経時

的に正常放電より活性は低い.吻 合の正逆には有意の差を

認めない.吻 合後結腸では肉眼的にA,B,D群 で著変なく

C群 で拡張傾向があり筋電図ではA群 で経時的減弱,B群

では正常放電に近いspikeが 続 く.C,D群 ではA,B群
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に比 し幾分活性低くD群 では経時的に回復傾向,C群 では

著変を認めない.曠 置部腸結に比して吻合後結腸は各群と

も幾分電気的活性が高い傾向を認めた.

63. 自家移植腸管の長期観察(第3報)

東京大学 分院外科

宇田 東平,林 田 健男,田 中 大平

近藤 芳夫,荒 川広太郎,大 倉 透

帯津 良一,斎 藤 滋

われわれは,昨 年の本学会で,犬 を用い小腸約3/4の 同

所性自家移植を行ない,吸 引筋電図よおび組織學的所見 と

して・外来神経の離断およびAUerbach神 経叢の変性

は1年 に至るも存続しているが,移 植腸管は個体差はある

が,4ヶ 月から10ヶ 月の間にほぼ正常の機能を恢復する

ことを報告した.

今回は,実 験例数を増し,更 に数例の2年 に亘る長期生

存例を得たので,そ れらにつき,重 ねて筋電図および小腸

レントゲン造影による運動機能の検討を行なった.増 巾器

の時定数は4秒 として,spike波 と共に腸管個有のslow

波 を描記して量的な分析を試みた.

術後4ヶ 月までは,移 植部では,slow波 はamplitude

低 く且つ波形周期の不規則性が見られ,周 期分布は広い分

散を示すが,spike放 電はかえって正常よりamplitude

大 きく且つ頻発し,腸 管の緊張が異常に亢進した時に見ら

れる特徴を示す.レ ントゲン像では,移 植部分の拡張が目

立つが,用 手刺激により痙攣性に収縮し興奮性が亢進して

いる.

6ヶ 月以降の移植腸管筋電図では,slow波 の 周期日多

少延長するが,波 形周期の規則性およびspike放 電は.正

常部 と比較して殆んど差がなくほぼ正常の運動機能を回復

している.レ トゲン像で,Ballinger(1962)の 記載した様

な鋸歯状の辺縁像が見られたものもある.

21ヶ 月,23ヶ 月の筋電図でも,正 常のpatternは よく

維持されているが,反 覆開腹例の癒着部では正常部移植部

共にslow波 の波形異常,周 期の分散が見られた.

小腸のバリウム通過時間は,2週 より2年 に至るまで約

4時 間で殆んど差がない.

以上の如 く,自 家移植腸管は平均6ヶ 月以降はほぼ完全

に正常機能と回復し,2年 に互る観察でもこの傾向は維持

されて犬の個体に対する悪影響は見られず,小 腸同所性移

植の応用の妥当性を示唆するものである.

64. 同種小腸移植の電気生理学的研究

日本大学 石山外科

依光好一郎,加 藤 克彦,星 野 正博

武居 隆之,山 岸 松樹,吉 田 益

小張 淑男,城 之内〓夫,竹 内 一正

古田 正武

教室では,小 腸保存および小腸移植に関する実験的研究

を行ない,昨 年の本学会に於ても小腸保存を中心にして報

告したが,今 回は,小 腸保存に関しては,細 菌叢の推移に

ついて検討を加え,同 種小腸移植については,電 気生理学

的検索を行なった.加 えて,拒 絶反応抑制剤としてのイムラ

ンの優秀性を否証した.すなわち同種小腸移植に関しては,

経時的に検索したが,内 圧曲線,筋 電図,共 に移植15日

目をすぎる頃から減弱傾向を示し,28日 目には著明に減弱

した.血 清および組織蛋白分屑所見にて,イ ムランの拒絶

反応抑制剤としての優秀性を証明し,こ れは移植腸管の生

着日数の延長にても認められた.

低温保存腸管の細菌叢の変動については,フ ラジオマイ

シン100mg/kg投 与群に於て,増 菌を著明に抑制出来た。

65. 腸管癒着防止に関する筋電図学的研究

東京医大 外科

牧野 惟義,田 中 克幸,河 野 通隆

平 直治,高 橋 良士,時 松 秀治

葉梨 之義,小 柳 泰久

腸管癒着防止に関する研究は多く行なわれているが,未

だ確実的効果を示すものは見られない.わ れわれは数年来

癒着防止剤に関する実験的研究をおこない.エ レース,1

%コ ン ドロイチン硫酸,5%ゲ ラチン,10%ゲ ラチン,

生食水,蒸 溜水+プ レドニン,蒸 溜水十ストマイなどを使

用し,現 在の段階では肉眼的,病 理組織学的所見からゲラ

チン製剤が有効であるという結果を得ている.

今回は,稀 ヨードチンキを塗布し,癒着操作を行なった腸

管に対 し,各 癒着防止剤を使用し,双 極釣針電極 による小

腸平滑筋々電図を6時 闇迄経時的に観察し,更 に1週 間後

再開腹 し軽度の癒着をおこした部分に対して測定をおこな

い,腸 管癒着現象と運動機能に関し実験的検索を試みた.

各注入薬剤注入後6時 間迄は各群相互間に顕著ではない

がそれぞれ差が認められた.注 入薬剤中もっとも成績が悪

かったエレース注入群では,注 入後約6時 間の所見で癒着

操作部の放電頻度は1分 間9回 で減少し,放 電振巾は70

μVで 低下を示し,そ のスパイクの発生周期は極めて不規

則で,活 動電位の各要素は全体的に乱れており運動抑制の

傾向がみられた.1週 間後の所見は放電頻度1分 間12回 に

増加し,放 電振巾は140μVし 上昇を示している.一 方,

肉眼的・組織学的に好成績を得た5%ゲ ラチン注入群で

は注入後6時 間の所見で癒着操作部の放電頻度は1分 間10

回でや〓減少し,放 電振巾は100μVで 前値とほ〓同値を

示し,ス パイク放電の発生周期も規則性を保っており,癒

着防止剤の中では腸管運動機能の面から,最 も生理的に近

い状態を保ち得る という結果を得た.し かし,1週 間後の

再開腹癒着を生じた例では放電頻度1分 間12回,放 電振巾

は最大200平 均100μVで 他薬剤投与による癒着例との差

は認められない.そ の他の注入薬剤効果は10%ゲ ラチン,

1%コ ンドロイチン硫酸,蒸 溜水+プ レドニン,蒸 溜水+

ス トマイ,生 食水の順に認められた.
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66. 各種消化器疾患々者の腸管運動と尿中5-HIAA

について

東北大学 山形内科

山形1敬 一,菊 地 哲丸,高 橋 恒男

正宗 研,山 田 濶,石 川 誠

各種消化器疾患患者の腸管運動と尿中5-HIAA排 泄量

について検討した.結 果について述べる.

実験方法は安静時10時 間の尿中5-HIAA排 泄量を基礎

排泄量とし,刺 激負荷後4時 間,食 餌摂取F8時 間尿の排

泄量と比較した.5-HIAAはPierce法,腸 管運動はS状

結腸における内圧変動を有管法を用いて測定 した.

刺激としては院腸,食 餌摂取,プ ロスチグミン0.5,1.5

mg筋 注は不適当であり,プ ロスチグミン1.0mg筋 注が

適当であった.

1) 上記刺激 に よるS状 結腸における腸内圧変動と尿中

5-HIAA排 泄量の間に相関はみられなかった.

2) 正常者では上記刺激により腸内圧は一般に中等度に変

動するが,5-HIAAの 変動はみられなかった.

3) 胃切除者では上記刺激により腸内圧変動は一定の傾向

を示さないが,5-HIAAは 低下した.

4) 消化性潰瘍では上記刺激により腸内圧は軽度ないし中

等度に変動したが,5-HIAAは 増加を示した.

5) 刺激結腸では上記刺激 に よ り腸内圧の変動 お よび

5HIAAは 共に増加の傾向がみられた.

6) 潰瘍性大腸炎では5-HIAAの 基礎排泄量も低 く,刺

激によりさらに低下した.腸 内圧変動も極めてわずかであ

り,1日10行 以上の下痢を訴える患者でも腸内圧変動はみ

られなかった。

7) 24時 間尿の5-HIAA排 泄量は 胃潰瘍で高く,潰 瘍

性大腸炎では低 く両者の間に有意の差をみとめた.

67. 迷走 ・迷走神経反射による胃の弘緩発現の機序に

関する薬理学的研究

北海道大学 獣医学部 薬理

大 賀 皓,中 里 幸 和

私どもは胃に対する自律神経の反射性調節について検索

しているが,今 回は迷走 ・迷走神経反射によって惹起され

る胃の弛緩が如何なる機序によって発現するかについて検

討した.

実験にはC1-C2間 で脊髄を切断 し,か つ両側大内臓神

経を切断した犬を用いた。横隔膜直上で迷走神経背側枝の

中枢端を刺激(20～50/sec,1msec,30～60",種 々の強

さのVoltage)す ると殆んどすべての例で胃の弛緩 と,運

動の抑制がみられた。 これらの抑制効果は,更 に両側副腎

摘出後および除脳後でも出現したが,迷 走神経腹側切断後

は出現しなかった.

迷走神経背側枝中枢先端刺激中は,未 稍端刺激 並 びに

AChの 胃動脈内注入による胃の収縮および運動の 亢進は

著明に抑制されたが,迷 走神経腹側枝切断後は,こ の抑制

は み られ なか った.Reserpineを1mg/kg S.C.2日 間

投与 し,更 に両 側副 腎 を摘 出 した犬 を 用 いて の同様 な実験

で も,同 じ成積 が得 られた.

迷 走 ・迷 走神 経反射 に よるこの 胃抑 制効 果 は,a)Atro

pine 0.2～0.5mg/kg,b)Dibenamine20～30mg/kg,

c)Inderal,Nethalide各 々5mg/kg i.v.後 で も残存

し,d)Reserpine 0.5～1.5mg/kg S.C.2日 間投与 後に

おい て も,ま た更 に 両 側副 腎 を 摘 出 した もので も著 明に 出

現 したが,e)Hexamethonium 20～30mg/kg i.v.後 は

著 しく減弱 または消失 した.

両側 副 腎摘 出後,更 にBretylium 5～15mg/kg i.v.し,

交感神 経未 稍刺激 に よる 胃の弛緩 と血 圧上 昇が 起 らな くな

った後で も、迷 走 ・迷 走神 経反 射 に よる 胃の弛緩 は 著 明に

出現 した.

総 括:迷 走神経 背側 枝 中枢 端 刺激 に よ る 胃の弛緩 は,

Atropineや,α 及 び βadrenergic blocking agents

(Dibenamine;Inderal,Netharide)並 びにadrenergic

 neurone blocking agents(Reserpine,Bretylium)で

は抑制 されが た く,迷 走神 経腹側 枝 切断 お よび 神 経節 遮断

剤(Hexamethonuim)で 消 失 また は著 しく減 弱 した.

これ らの ことか ら,迷 走 神経 の遠 心繊 維 の内 に,末 梢 に

神 経節 を有 し,そ の節後 繊維 未端 か ら 未知 の抑 制物 質 を遊

離 す る様 な抑制 繊維 の存在 す る こ とが推 定 され る.

68. 前庭 迷 路 と胃運 動

広島大 学 第 二生理

銭 場 武 彦,藤 井 一 元

木 村 進 匡,大 屋 悟

迷 路 の 刺激 に よって 胃運 動 に 変化 の み られ る こ とは,

1922年Roccavillaが 背 路 ・胃反射 を 唱 えて 以来,主 と

して促 進反射 と して 述 べ られ てい るが,ま た抑 制反射 とす

る もの もある.こ の問題 の解決 に資 すべ く,迷 路,第 八脳

神 経、 橋 を電 気的 に 刺激 して得 られた 胃運 動反 応 につい て

報 告 した 。

実験 に は61匹 の犬 を使 い,迷 路 は前 庭窓 よ り,第 八脳

神 経 は脳硬膜 を貫 く部 で,橋 は直 視下 に単 極電 導子(25μ)

で刺激 した.橋 にお いて は 刺激 部 は連 続切片 を 作製 し組 織

学 的 に決定 した.胃 運 動 は ゴム嚢 タンブ ール法 で カイモ グ

ラフに描 記 させ,右 総頚動 脈 よ り一般 血圧 を記録 した.

迷 路 お よび 第八 脳神経 の 刺激 に よ り,両 側迷 走 神経 切断

犬に よ り胃運動 抑制 と促進 が,頚 ・胸髄 間 で 切 断 した 脊 髄

犬 よ り胃運 動促 進が 得 られ た.特 に 内臓神 経 を 経 た 胃運動

促進 が迷 路 の刺激 で 得 られた ことは,内 臓神 経へ の 胃運動

促 進 線維 の存 在 を 遠 心路,中 枢 で主 張 した 銭場 の結 果 を,

遠心 路 の刺激 に よって も証 明 しえた 点興味深 い.

橋 の刺 激 に よっては,両 側 迷走 神 経切断 犬 よ り胃運動 抑

制 と促 進が,脊 髄犬 よ り促 進 と抑 制が 得 られた.そ の刺激

部 位 は,前 庭神 経上 核,一 外側 核,一 内側 核,一 下 核,前

庭 脊髄 路 であ った.
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以上,前 庭系の未梢および中枢の刺激により,胃 運動は

促進および抑制を示すことを証明し,そ の遠心路は促進 ・

抑制とも迷走神経と内臓神経にあることを証明した.

69. 延髄の刺激による大腸運動の変化について

広島大学 第二生理

銭 場 武 彦,藤 井 一 元

木 村 進 匡,大 屋 悟

胃一大腸反射に関してはMacewen以 来多くの報告があ

るが,そ の反射経路,特 に反射中枢 につい ては,Lim,

Wang&Ranson,深 谷,銭 場らの報告をみるに過ぎな

い.そ こでこの反射中枢を明らかにし,胃 一大腸反射機構

を解明 しようと試み,先 ず延髄の電気的刺激による大腸運

動の変化について追及した.実 験にはネンブタール麻酔犬

および無麻酔除脳犬計36匹 を用い,下 部大腸の運動はゴ

ム嚢タンブール法で描記した.刺 激には径25～50μ 単極

電導子を用い,直 視下に延髄背面から挿入 して電気的に刺

激した.

(1) 下部大腸運動促進の遠心路は骨盤神経が 主である

が,下 腹神経および腰大腸神経を経由するものも認められ,

抑制反応は下腹神経および腰大腸神経を遠心路とした.

(2) 下部大腸運動促進点(118例)は,網 様体,迷 走神経

背側核,孤 束,孤 束核に多 く集中し,其 の他舌下神経核,

薄束核,三 叉神経脊髄路核,内 側縦束,疑 核,赤 核脊髄路

にも認められた.抑 制点(34例)は,網 様体,孤 束(核),迷

走神経背側核に多く認められ,其 の他薄束核,楔 状束核,

赤核脊髄路などにも認められた.

70. 消 化管運動の自律中枢支配の研究(1)視 床下部

(猫)電気刺激による胆道系運動の変化について

日本大学 石山外科

田中 隆,下 島 惇,稲 見 修

小島 宗弘,武 谷 克重,加 沢 徳男

日本大単 第二解剖

小 島 徳 造,伊 藤 直 政

教室では,こ こ数年,消 化管運動と自律中枢支配につい

て研究を行なっているが,今 回はその一環として猫の視床

下部の電気刺激による胆道系運動の変化を電気内圧曲線お

よび筋電図で検索し,つ ぎのことがわかったので報告した.

(1) 視床下部前部において胆嚢,十 二指腸運動は前視床

下部およびその周辺部に促進効果が,背 側および腹側に著

明な抑制効果があり,背 側から腹側に向って,抑 制,促 進,

抑制の3つ の効果帯がある.

(2) 視床下部中部 においては,促 進効果が大部分を占め

ている.

(3)視 床下部後部は少数例ではあるが,促 進効果の傾向

にある.

(4) 一般的に胆嚢と十二指腸運動との関連については同

時に促進または抑制する傾向にあるが,ま た約半数に拮抗

運動もみられる.

71. 広範囲小腸切除の結腸運動機能におよぼす影響に

ついて

弘前大学 大内外科

小野 慶一,熊 谷 達夫,渡 辺 襄

鈴木 行三,野 崎 修 一

弘前大学 松永内科

下 山 孝,三 戸 鉄 雄

日常臨床上,広 範囲小腸切除を行なわねばならぬ症例に

遭遇することは決して稀ではない.し かし術後の消化吸収

障害や病態生理に関しては議論が多 く,こ れ迄にも多数の

研究報告が なされている.わ れわれは広範囲小腸切除の際

の残存結腸の運動病態生理を検討するため,下 記の如き実

験を行ないその結果を報告した.

雑種成犬を用い,そ の全小腸を上,中,下 の三つの部位

にわけ,そ れぞれ1/3お よび2/3の 小腸切除を行なった.

術後一過性に認められる下痢が 回復する術後三週間目に再

開腹し,上 行および下行結腸に双極電極を設置し結腸の放

電活動を観察する とともに,初 回開腹時は腸間膜静脈か

ら,活 動電位導出後は門脈から直採血し,門 脈血中および

屠殺 して小腸 結腸組織内のセロトニン量を測定 した.

筋電図学的には,1/3切 除では上行および下行結腸の放

電活動はやや減弱するが特異なパターンは認められなか

った.2/3切 除でも上行結腸の放電活動の著明な抑制が認

められた.

門脈血中のセロトニンは変化なく,結 腸組織内セロトニ

ン量は小腸切除量が増加するに伴ない減少した.以 上から

小腸切除後三週間で,す でに諸家の述べる術後吸収障害の

結腸における代償機転の発現を電気生理学的に確認したと

ともに,結 腸組織内のセロトニン量の推移が結腸の代償機

転の発現に何らかの関連を有することを推論 し,あ わせて

若干の文献的考察を行なった。

72. 胃切除後における各種再建術式の検討(16ミ リ映

画供覧)

弘前大学 大内外科

大内 清太,小 野 慶一,土 田 博

尾形 清之,阿 保 優,杉 山 譲

杉沢 利雄

教室過去16年 間の胃疾患症例853例 中,良 性胃疾患で

胃切除が施行された264例 を対象に,主 として術後愁訴に

ついて調査した.

一回食事量の減少が75%に みられ,こ れは残胃容積の

減少によるものと思われた.ま た,食後の腹部症状を訴えた

ものが,BI,BII 231例 中56例24%に み られ,近 側

胃切除,横 切除,幽 門保存胃切除では,同 様な症状がほと

んどみられない事から,こ の愁訴が幽門括約筋の脱落とも

密接な関係があるものと思われた.
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一方,術 後最短6ヶ 月,最 長5年 を経過 した 胃切除例に

対するアンケー ト調査でも,体 重減少を訴えたものが,幽

門部を保存した症例では,は るかに低率であった.

以上のたうな見地から,最 近われわれは,胃 切除術の施

行に際して,特 に良性胃疾患に対しては,で きるだけ切除

量を少なくし,か つ幽門機能を温存するような配慮をし

ている.

1) 胃潰瘍の一部,胃 ポリープに対しては,幽 門部を残

すような術式,幽 門保存胃切除術を積極的に施行している

が,幽 門洞が大きく残るような症例でも幽門成形術は附加

しない.現 在までの21例 では,胃 内容の停滞もみられず

良好な結果を得ている.

2) 近側 胃切除術に於いても,残 胃が極端に小さい場合

を除いては原則として幽門成形術は附加 しない.逆 流性食

道炎防止の目的で,残 胃断端大彎側を埋没縫合する事によ

って簡単な逆流緩衡装置を作成し,十 分な効果を得てい

る.胃 内容の排出も遅滞なく行なわれている.

3) 胃全別は避けるべきであるが,や むを得ない症例に

於ては,ρ 式吻合術を施行している.空 腸内容の食道内逆

流 もみられず,空 腸ループが一種のフードポーチの役割も

はたし,食 物の墜落排出を緩和する.現 在までの9例 で

は,何 れも優れた成績を得ている.


