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　　　　 第 1章　緒冒並びに文獻概覬

　肝 に 襴す る解剖學的或 は生理 學的研究 は，Galen

以 来多 くの發表 が あ る が ， そ の 他 Knisley
，
　Mann ，

Seneviratne等 は 肝實質内毛細血管の觀察 か ら，

肝 血行循環に つ い て研究 し， 肝血行力學 に關す る

新 ら しい 多 くの問題 を解 明 した ．

　肝 は 血液貯溜臓器 として 血 行調節 を行 うと考 え

られ て い る が ， activ 　 blood　 reservoir と
”
91
’
る 考

え と， passiv の blood　reservoir と考える 畢者

が あ つ て未 だ解明 され な い 點 が多 い ．

　
一．一

方 臨床面 に於 い て は ， ForSSman （1931）カミ創

始 した 静脈カ テ ーテ ル 法 （以下肝カ テ ど咯す）が ，

レ線透覗下に 内臓諸臓器 の 誇脈系 に挿入 され ， 心

（Forssman ＆ Cournand　 1944），肺 （Cournand，

Dexter 　1941），肝 （Warren ＆ Brannon 　1944），腎

（Warren ＆ Brannon 　1944 ）更 に 子 宮 （Assali

1953） に まで 到達 され る に 至 り， こ れ に よ つ て臓

器血 流 量 の 測定 が ， Fick の 原理 に も とつ い て行

われ る様 に なつ た ．

　肝 に 於 い て は Warren ＆ BrannOn が ， は じ

め て 本法 を行 い ，
Bradley 等 （1945 ）は Broms −

u ユphalein （BSP ） を用 い て ， 肝 」血流量測定法 を

考案 した ．夊 Myers は尿素測定法 を用 い て測定

を行 っ た が ， 今 日 で は
一

般 に BSP 法が行わ れ て
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い る．Bradley は この 方 法に よ つ て ， 23例の正常

入肝血 流量 を測定 して 1085〜 1845cc ／min11 ．73m2 ，

平均 1497cc／min ！1．73m2 と報告 し ， 肝 カ テーテ ル

挿 入部位 に よつ て 血流値が異な る事 を認 め て い る

が ， 肝内循環 の 闇歇性 に 就 い て は ， 本法に影響

を及ぼ さない と述 べ て い る． 次 い で Munnell ＆

Taylor （1947）は B 　S　P 法に よ つ て ，健常者 ， 正

常非妊婦 ， 正常妊婦 の 肝血流量 （以下 HBF と略

す）を測定 した 。さ らに Brad ユey 等 （1948）は 肝

疾患患者 ， 特に肝硬 變症 に っ い て ， Bondy （1949）

は健常者 の HBF 測定 と共 に ， 内臓 02 消費量 の

測定 を行 つ た ．

　次 い で Myers （1950） は 尿素法 で 行 い ， 健常者

安静空 腹侍 の 平均 を 764± 25ccXrnin ！m2 と報告 し

た． 更 に 門脈壓 の 測定 を行 い ’t．8  ｝埴 と 報告 し

た ．

　 Culbertson等 は 健常人 ， 高 山1壓症に つ い て 立

位 で は ， HBF が減少する と述 べ て い る．Edward

W ．Frie（  an ＆ R．S．　 Weiner が， 犬で 門脈壓

と肝静脈壓 との 聞に密接關係 ある事 を實驗 し， 肝

細静脈壓測定 の 意義 を述 ぺ て い る．WiユkinS（1952 ）

は高血壓患者 で の HBF は、 減少 して い る と報告

し ，
Richard 　P ．　 Muller　et　a1 は 腰麻時 の HBF

を測定 し た 。 叉 Paton
，
　 Reynolds ，　 Sherユock

（1953 ） は 門脈高血壓症患者 の 開腹時 に ， 肝細静

脈壓 と肝静脈壓 の 比較 を 行 い ， T ．B ．　Reynolds

（1953）は Hexamethonium の使用 に よるHBF

の 減 少 を認 め た ．

　門脈壓 ， 肝細静脈壓 の 測定 は ， Reynolds，　She−

rleck 等 の 他 に Myers （1951）は猫 で ，
　 Friedman

et　a1 は犬 で ，又 Krook は入休 で行 つ て い る が，

Reynolds
，
　Sherlock 等は ， 肝疾患 の な い もの で

は ， 肝細静脈壓 は右心 房壓 よ りも數   Ilg高 い と述

べ
， Krook も又 肝疾患 の な い も の で は ， 肝細 静脈

壓 は變化 をみ ない と述 べ て い る．

　わ が國 に おい て は 昭和 26年以来 ， 上 田 ， 常岡 ，

木本等が本法 を紹介 し， 内科 ， 外科の分野 に おい

て は 匪 多 くの 報告が あ る．

　私 は陷和27年以来産婦人科領域に お い て ， 肝 カ

テ法 を用 い ， BSPClearance 法 に よ り，
　 R 　B

F ， 肝静脈壓 ， 肝門脈抵抗 ， 内臓 02 消費量の測

定 を行 い ， 報告 して きた ，然 し不 明な問題 も多 い

の で ， 動物費驗 を行 い ， 興 味 ある結果 を得た の で

そ の大要 を報告する ．

　　　　　　　第 2 章 實驗方法

　第 1節　実驗 方法

　 HBF 及 び ni1．行状態 の 測定法 には ， 3 っ の 方法 が あ

る．即 ちユ．肝潅流法，2．肝 容積測定法，3．肝 出入 血 管の

流 血 量測定法 で ある．こ れらには
一

長
一

短あるが ，い ず

れも開腹処置を行 うた め に， 開腹にょる影響を避 け るこ

とが で き な い 。そ こ で私は で き る だ げ自然 な 状態 の IIB

F を観察す る た め ， 肝 カ テ 法 を用 い た．

　第 2節　靜脈カ テ ーテ ル 法に よ る肝血流量測定 の 理 論

　肝 カ テ 法 に よ る 臓器1肖L流量 の 測定は ，Fick の 原理 に

屯とつ く．即 ちあ る臓器 の 血流量 （Q）は ， そ の 臓器 が

あ る特定物質を血 中よ り縮取 す る か ， ま た は 血 1国こ與え

る時 ，　（1）式 に よ り測定さ れ る．

第　　 1　　 図

（Cv）

M 　 　　（Ca）
Q ・Ca − Q ・Cv　・＝M

　 （1）蔭そ の 臓器 が 單位時間 内に，特定物質を血中 よ り

攝 取 す る （ま た は血中 に 興え る ）総量M

　 （2） 流入血中の 物質濃度 Ca

　 （3） 流出血 中 の 物質濃度 Cv

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 M
　　 　　 　 Q ＝
　 　 　 　 　 　 　 　 Ca 〜 Cv

　但 し測定時 ，血流量 並びに そ の 物質代謝が 一
定 且 っ 沌

続的と見敷 し得 る こ と，ま た流入お よ び流出血 の 物質濃

度 は ， そ の 臓 器 に つ き平 均 混 合 と見 倣 し得 る こ とを前提

とす る．
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　Bradley は こ の 原理 の 應用 に B　S　P を 用 い ，次 の 様な

假定 を 立 て て ，血 流量 を算定 した．

　 （1） 血 中に存在するBSP は ， 肝 の みよ り排除 さ れ

る．

　 （2） 循環す る末梢靜脈血 中の BSP 濃度 が 肝 に流入

す る肝動脈 ， 門脈 中の 濃度 と等 しい ．

　 （3） カ テ
ー

テ ル で採販 した 肝靜脈血 は ，肝全体か ら

流 出す る靜脈血を代表する。即 ち投與 された BSP が 肝

を通 っ た 事 にな る．

　 （4） 計測 さ れ る 肝 血 流 量 は ，注 射 され た BSP 或

は ， 肝 カ テ 插入操作 に よ り変化を受けな い ．

　 （5） 胆汁中 に 誹泄 さ れ る BSP が ，腸肝循環に よ っ

て ，末梢血 中BSP 濃度 に 影響を あ た え な い ．

　 （6） 肝動脈及び門脈，即 ち肝流入 亅血L管 と ， 流出血 管

で ある肝靜脈 の 間 に直接吻合が な い 。

　第 3節　肝 血 流量，肝血 漿流量及 び BSP 排除量並 び

に 排 1簸率

　HBF ，肝血漿流量 の 算出法 につ い て は ， 別報の 如 く

で あ る．

　BSP 排除量 は，末梢及 び 肝靜脈 血 中の BSP 濃度差

を ， 末梢血中濃度で割 っ た もの で あ る．
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 P− 1・I
　　　　Ex 亡BSP ＝＝

　　　
一
戸　

巾
　　 ％

　 こ れ 潮 下実質細胞 の BSP 排除能力 を表わ す もの と解

さ れ て い る．

　 BSP 排除景は ，肝実質細胞の 色素排泄機能障害が あ

る 時 は ， 肝 か らの 色素排除量 が減少し，本法施行時末梢

血 中 BSP 濃度が 高 く な り，実 驗 が 不 適 とな る．

　 BSP 排除量 （Total　removal 　rate 　BSP ）

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 P
　 　 　 　 　 　 　 　 ＝ EHBF ×

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 100

　第 4節　肝靜脈圧 ， 肝細韜脈圧

　肝動脈血 及 び 門脈 ［血は ，肝葉周邊 に あ る 靜脈洞で混合

し、肝靜脈 に 集 ま るが，こ の 靜脈 に は仟状 の 辮機構があ

ると言
’
われ るが，そ の大部分 が胸腔 内 にあ る の で，呼吸

運 動及び心 搏 動に影響を受け る．即 ちそ の 圧 曲 線は 吸 気

時 に下降し，呼気時 に．t：昇 し， 圧曲線 の振幅 は ， 吸気時

に大 き く， 呼気時辷小 さ い と言われ る．叉心臓 か らの 影

響 と して は ， 肝靜脈圧曲線は 右心房内圧曲線に 似て い

る ．圧 の 動揺は 人 体 では 呼 吸 を 止 め て曲 線 を 描 く と15〜

30mmH20 の 程度 で あ る．

　肝細靜脈圧 ｝ま， 呼気時 に 下降し， 吸気 時 に ［r．昇し ， 圧

曲線 は 吸 気時 に 振幅大 とな り，呼気時 に小 とな る．こ れ は

肝細靜脈圧 が 腹腔内圧 に影響を うけ る 事を示 し て い る．

　　　　第 3 章　實驗 目的並びに實驗手技

　 第 1節 　実驗 目的

　動物実驗 に よ り肝 カ テ 法 の 妥当性 を強討 し，BSP 注

入量 の 決定及 び こ れ に もとつ く，各種負荷実驗に対す る

HBF の 変化を知 る事を日的 とした．

　晩期妊娠中毒症患者の HBF は ，別報の 如 く， 減少し

て い るが ， こ の 様な場 合に起立，運動，開腹手術を 行 っ た

時 にHBF が如何 に変化 し，そ の 影響 は 如何であ る か を

実驗的に懐討す る事を 目的と した。

　第 2節　実驗手技

　実驗動物 は雌 日本犬雜種であ る．

　 1。 騨　醉

　瞬醉 には Sodium　 th量opental （第
一

製藥 ThiobaD の

0．5g を2Qcc蒸溜水 に 溶解し，そ の 2．5％水溶 iK　3 ・−

5c 。を 後肢皮 靜脈へ 靜注 レ た ．更 に残余 を 体重 11唱当り

30〜50  筋注 し た．

　肝 カ テ 插入 に よ tJ測定開始 ま で約10〜20分費や さ れ る

の で，こ の 方法で血 圧 の 一過性変動が避け られ る．廓醉

後は直ち に固定 台 に背位に固定 す る．

　 2．肝 カ テ 插入 手 技

　右側頸靜脈を露出 し ，
こ こ を靜脈切開 し て 肝 カ テ を插

入 す る．カ テ 插入 観直ち に レ 線透覗 下で ， 肝カ テ を 右心

房，下大靜脈を経て 肝靜脈に送入 す る．

　肝 カ テ 先端が 完全 に右肝靜脈枝 に插入 され て，肝 カ テ

の 進行が止 り， 肝靜脈枝 に肝 カ テ 先端が Wedge された

時 の 靜脈圧を，閉塞肝艀脈圧 Wedged 　 hepatic　venous

presure 　WIIV ？ とい う．

第 2 図 　犬 の 肝 カ テ 挿入 時 の レ 線 像
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　肝 カ テ 先端が 未 だ Wedge されず，透覗 上 肝陰影の ほ

ま 中心 に位置 した 時 の圧を ， 肝靜脈圧 Central　hepatic

venQus 　pressure 　CHVP とい う．

　3。 肝 血 流量 の 測定手技

　人体 に行 う場合 と同様で あ る．即 ち肝 カ テ は Heparin

加生理食 塩 水叉 は 5％ プ ドー糖溶液を充 した ロ ッ ク 先注

射器に連結し，極 く徐女 に注入 し て，肝 カ テ 内 の 血 液凝

固 を 防ぐ。一
方初囘 BSP の 靜注及 び BSP 点滴靜注は

股靜脈を用い る．

　採取 した血液は，血清を分離し て エ ル マ 光電分光光度

計 （Filter　 575）を 用い て ，比色定量 し た．

　 Hematocrit （以下 Hct と略す） の 測定は Wintrop

氏管を用い た，

　第 3節 実驗対象

　雌日本犬雑種を用い た．｛吏用犬 の 体重 は 6．0〜16 

で，そ の 平均体重 は10．3kgで あ る．

　体表面積 の 算出に っ い て は，白石等の 算出式を使用 し

た．即ち体表画積 ＝ 11．τ3X 体重 （9 ）
°・657

　　　　　　　 第 4章 實驗成績

　第 1節　動物実驗にお ける BSP 　CIearance法使用條

件 の 決定

　 BSP 初 LnJ量は ， 体重 1   当 り 5mgを使川 した．こ れ

に よ り注射eCJflL中濃度 は直ち に上昇し，速 か に濃度が排

泄 量 と平 衡状態 に す るた め であ る．こ れに 続 く点滴靜注

に よ る BSP の 注入量は ， 肝か らの 分峙排除量 と等しい

と見做 さ れ る量で あ り，こ れ以上 では BSP 血 1．b濃度が

⊥ 昇 し て不 適 とな る の で，BSI ）
点 滴 注 入 量 の 決定 が 重

要 で あ る．

　初囘量 は体重 に 大差の ない 限 り，大体 5mg ！kg で
一
卜分

で あ り，又経陦 的な変化 によ り
一

定 に保持 さ れる．そ れ

故 BSP 点滴量 を次の 方法で決定 した．即 ち実驗動物を

3群 にわ け， 5 ％ ブ ドー糖 叉 は Ringer 液 1』 cc に て

き，BSP を 1   と， 2　mg及 び 3〜 5皿g含有す る 3群 に

わ け た．

　尚本実驗は 10〜15分間隔で 4 〜 5囘採血 レて，そ の 時

間的変化を観察 し （第 1 表），そ の 平均で檢討 し た．

　経時的変化 に 関 して は，第 2 囲 の 如 く，肝 靜脈 血及 び

末梢靜脈血 とも大差な く，安靜状態では平行す る事が わ

か つ た．

　　第 2 図 　E 常 犬 に 於 け る 血 中 BSP

　　　　　 濃 度 と 肝．血流 量 の 関 係
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第 1表 　BSP 注 入 濃 度 と 末 稍．血中 BSP 濃 度及 び 4P の 関 係

No ． Sub ．

1　　 ］．9232z
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　BSP 濃度 の 異 る 3群 の 点滴靜注例 に つ い て 見ると

（第 1 表），1 皿9例で は 末梢濃度 は い ず れ も 4   以下で あ

り，末梢濃度の 濃度変化 Zip は い ず れ も D．0005mg ！cc

！min 以下で，　 HBF 算出には假定範囲内で適当で あっ

た．

　 2   例では，い ず れ も体重 8   の 犬で，モ の 末梢血 中

BSP 濃度は 3．8〜2。05  と高 くな っ て お り，　 ZiP も 1

例 。；OOOs　mg ／cc ／min であ つ た． こ れ は 何等病的状態

の な い 時 には ， 使用司能で あ るが，末梢濃度 が 4   ！d！に

近い の で負荷実驗には不適当であ る．

　更 に 3．0〜 5．Omg使用例で は ，全 く宋梢讓度が 高 く．

更 に 4P も大 とな つ て い る例が あ り，こ の 点 か ら不適当

で あ る．

　第 2 節 ヘ マ トク リ ッ ト値

　 BSP 　CIearance法 を行 う には ，　 Hct の 測定は重要な

事項 の 1 っ であ る．然 し肝 カ テ 法 の 性質 から， 採j血囘数

が 多 い 事，Heparin 加 プ ドー糖叉は Ringer 液に よ る

肝 カ テ 内の 凝血防 ［L ， BSP 点滴液 の 使用等の Hct に

影響 の 及ぶ因子 が 多い ．特 に被検体が小 さ い 動物では 十

分 考慮す る 必要が あ る．そ れ ゆ え採⊥血毎 に Hct の 測定

が必要 で あ るが，乏 の た め採血量 が 増加 す る 事を 考え，

実施 し た症例の 盲檢値 （Hct1），及び最終幀 （Hct2）の 末

梢血 及 び肝靜脈血Lの Hct を 檢討す る と ， 第 2表の如 く

末梢血 （P ）で は Hct 、 と Hct2 の 兼 が 平均 8．8％であ

つ た．夊肝靜脈 血 で も Hct1 と Hctx の 差は 6．4％で ，

末梢血 の そ れよ りも小 であ つ た．こ の 前後の 変化を百 分

率でみる と ， 末梢血 Hct は 25％減，肝靜脈diL　Hct は

19％減 と肝靜脈血 中 Hct は 比較的安定であ る．

　 然 し20例 ID には 多量 の 出血，及 び補液を行つ た も のが

あ り，夊 Hct 値の 極 め て 低 い も の も 入つ て い る．然 し

こ の Hct 減少が ， 階段的 に起 る もの とす れば ．初囘の

Hct1 と Hct
， を 直線的 に結 ん だ線上 に．経時的減少を

現 わ す事が出来 る．こ れ を 第 3表 か ら見 る と 1 峙間 に総

量 120ccの 輸液が 行わ れ ， 総／k60ccの 採血 が行わ れ た も

の で ，
そ の 採血 は 15分 毎 に 4 囘行 わ れ て い る．こ の 例 の

H 。t は第 3 囘口の 採 血 よ り H ・t の 減少が 起 つ て い る様

であ るが ， 第 2囘目採血時 の 末梢 血 が 溶雌を み た の で ，

　こ れを捨て たが ， すで に少量 の 減少が あ っ た の で は な い

　か と思 う　（第 3區D・

　　Hct1 と Hctz を結ぶ直線 と末梢血 Hct とは接 近 し

　て い る．こ のiK　IL「 採血以外 の 出並1がない 限 り，Hct1 と

Hct ， を測定 す れば ，
そ の 間 の Hct は推 定 値が 得 られ る

　と考 え ， 以 下の 実驗では特 に多量出血 な い 限 り， Hctl，

Hct 、 の みの 測定 に止 め た ．即 ち実際 には 実 驗開始前 と

247− 5

第 2 表 末稍及 び 肝静 脈 血 ヘマ ト ク リ ッ ト値

　　　　の 肝 血 流量 測 定 薊後 の 比 較

No ．
Hctl Hctz

P 1工 P H

1 37 37 34

2 33　　　 34

34 4232

ド
D
一
6789

4832164256

301

　 35−　　
　

ｹ

2 1

2 4

5D

9 7

4 0 81

026

9 1

22345

【

 

黶|24393027

C530 　

　　3028

　1　242 @　

　1143 2849
@24

　　
　27i

／ −−

3

0

4 1

8

9 9

^619

24
ユ622

24

10 184242 5．

　

2 ． 7

4221

平　

18262934 ．1　　
　 26 ．7　　　　27，7 　±2．71　　

ヒ 2 ・71 　 　 ： ± ： 2 ・ 7 ． 第 3 表

末梢及び肝 静 脈血ヘ マ ト ク リ ッ

　 　

　値と

液

動

の 関係時　　 間

etP 且 採 　
1fiL 　量、 閣始・5分・・分45分翻

7 　 　 　 37 　 　 　 − 　 　 　　 3

@　　34 　　　　　　　　　　　　t− 　

37　　　3
@

　3
7　　　

−
　　　　35 鑁 ．

垂 ﾑ 満 倒 一
ト 14cc　14cc 　

議 c 璽 　　 　　 → 40cc − 一一屮20− 一 ｝ 　　　　

　 　 点 滴
開

始 ＿．t 　　　　　 → BSP1 皿9！cc

％ ブ ドー糖［ 　 　 1cclmin 　　

総量 60cc ＿ 1 第 3 図

マ

トク

ット

の肝

流量
@ 　 　

　
測

時の経
時
的変 化 比 403530 　 　 黶 　
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15分目の Hct に は差 が な い の で，　 Hct、 は 15分値を 用

い て R く・そ の た め 極度 に 末梢血 Hct と H ・t
、 及 び

Hct2 を結ぶ 直線は 接近 し ， 誤差も僅少とな る．

　第 3 節　股動諍脈血 ，下大靜脈血 にお ける BSP 濃度

と点滴量 と の 経時的変化

　肝靜脈 血 以外 の 身体各部位 の BSP 濃度は ，均等 とす

る．即 ち 末梢靜脈血 の BSP 濃度 と，肝流入 血 BSP 濃

茂 と等 しい か 否 か を実驗 し た．

　肝 カ テ を 下 大 靜脈 （肝靜脈分岐部 の 直下） に 揃入 し
．
（ ・ お SP 点滴濃度 を 1 無 9加 in で行 い ， 実驗開始前 に

採 」血 し た禰溝を Blank と して行 っ た．末梢動靜脈 ⊥ILは
股動脈及 び 反対側 の 股 錚脈 を 使用 し た ．

第 4 表 　動 脈 血 中 BSP 濃 度 と 静 脈 血 中

　　　　BSP 濃 度 の 関 係

時 問　 15分 130分

股 動 脈 血．　　1．8

股 静 脈 ．血

下 大 静 脈 血

1．81

．8

2，12

．12

．0

・・分
．
・・分 1壅

1．善
12

，11 ．95

1．762 ．0 ユ．91

1．8 　12，1 　11．91
　 　 ［　　　　 1mg

／dI

　 そ の 結果 は 鄭 表 の 如 く，
4 囘採血を行 い ，臙 動脈血

の 平均濃度 は や S 高 く， 股靜脈血 及 び 下火靜脈血は著差

がなか っ た．

　動脈血 と靜脈 血 の 差は 0。esmg／dlである。即 ち末梢靜脈

血 と肝流入血 中の BSP 濃度 には著差が な い ．

　　　 躍 5 章　BSP 排除奪，　 BSP 排除量，

　　　　肝血漿流量及び肝血流量 の正 常値

　第 5表 の 如 くに 10例 の BSP 排除率は 13〜聾 ％ 平均

26。g±11。2％ ， 排除量 をま1、．63〜8．32mg ／min 平均 3．958
± 2．6mg 〆min であ つ た，肝血漿流 量 （H1 順

1

） は 95 〜

405cc！min ， 　平均 395．8± 　11t5cc／min 」　叉 HBF は

185〜508cc！min 丶
ド均 378，6± 1留 ccfmin で ， 体表面

積 1m2 当 り，毎 分 394〜10830c
， 平均 丁44．9± 254cc

で あつ た．

　WHV
『
1 ｝i’ま　180〜　340mmH20 　

玉F均　226，0：辷155皿田HaO ，

及 び CHVP は60〜180囲 H20 平均 130．5± ユ03mlllH，
O

であ つ た．夊WIIVP と CHVP の 差 は 200 ・一一40mm｝120 ，
平均95．5皿皿H20 で あ っ た．

　　　　第 6 章　肝血流量の 生理的変動

　HBF は生 理的変動が大 きい こ と は ，既 に知 られ て い

る．実験に よ る負荷 が，HBF に い か な る変動を及 ぼす

第 5 表 正 獣 に 於 け 研 血 流 蜀 肝 血 漿流量 及 び BSP 排騨 並 び 曙 畭 量

No ． Sub

−一
234

一
〇

678910

』
152016293G33495357

Sex

へ
O一
Ω
T

♀

OT

Ω

♀

♀

♀

♀

♀

BSAm2

D．580

．470

．430
．470
．470

．540

．470
．540

．470

，67

HctWHVP
皿皿H20

42463827 220210210340

39323042332718023025

「

26018018

 

226，0
十 155

CIIVPmmH20

120110
一

12514060180150160140120130

．5
± 103

1
。。， BSP

・温 I
　 　 　 　 　 rate
　 ％

　　　　謂 、。1
　 29　　　 2．48

EHPFCC
！min

300

13141820372425474226

．9
　 ± 11．2

8．321

．664

．ユ63

．871

．636

．OO4

．314

，742

．46

10040520795211236100141236

3．958　
1395 ．8　1

±2．61 ±1／51

EHBFcc1
エnin

435

EHBFccYmin
！

m2

219435508185420482431243428

　 750

コ 6610111083394777ILO26796517629

378．5　　　744．9
±154　　　：ヒ254

．か を譲討 し た．

　第 ユ節　体位 傾 斜 に よ る 肝血 流量 の 変化

　人体 に於 て は 立位 にな る と，HBF は減少す る事 が証

明 さ れ てい る．こ れ を犬 に つ い て 頭部 を 高 く， 園定台 の

角度 を 変え ， HBF の 変化を 観察 し た．

　第 1 項　実驗方法

　正 常 犬 を用 い ，肝 カ テ を 播入 した後に ， 先ず 2 囘15分

間隔で採血 し ， そ の 背位時 の HBF 乗寸照 と した．っ い で

30度傾料群 3例 ， 45度 3 例 にっ い て 各 2 〜 3囘採血 し，
そ の 血流量対照 と比 較 した。

　第 2項　実驗成績

　3G度傾斜群 ：採血 は10分間隔で各例共 2 囘 行 っ た とこ

腎

N 工工
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第 6 表　体位傾斜 試 験 ，
30°

傾斜群，EHBF ： cc ！min

No ．

12

3

一 i判 B

卸 塁蝿 鑼

s2 。

25

S16

♀

Ω
−

♀

　 　 　 　

EHBF
．

　 ユO「

100 ．54　　　586586

79 o．43185

T
0．5G8　　　246213

EHBF
　 20ノ

E 　1・IBF
　 30t

42055

　 　 　 ユ06

　
コ

FolB
甘

。

InV

．
齶
AFB肌

HAE

503 83

81

204209

ユ04
　−− 13

・ ［

第 7 表　体 位 傾 斜 試 験，45°

傾斜群 ， E 且 BF ： cclmin

「覇 判
蹶

・ 1s， ？

23 S　3016 99

B ．W ，
 

810
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　m2E

｝｛BFControl

・副 336

0．54
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ユ24
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・

　 　 　 1　．．

169178
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151190
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「
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ゴoo

第 4 図 　 体 位 傾 斟 試 験 に 於 け る

　　　　肝ユGL流量 の 経 時 的変 化

30D傾 斜 群一一一一45　 タ

一＿一一幽營

一一一一一一
丶　、、　、　　、、、、

　
、、：こ

・
＼　、　　　　　、　　、

一一一一一一
、、

ミ ＝ ＝ ：二二

L 一

、
＼

丶 　 一ノ　　　　　　｝F　

Con亡ro1　　 10’ 20
’

30
’
min．

ろ ， 全例減少 した が，第 2例は殊 に著減 した．即ち対照

HBF を 100 とす る と，第 1 例は 14．2％ ， 第 2例は 55．6

％ ，第 3 例 は 1L5 ％減少 した．

　45度傾斜群 ： 3 例 に つ い て 実施 したが ， 第 7表 の 如

く，30度群 に 比較す る と対照値 に比 して，平均値が 著減

して お り ， 即 ち第1 例 は 52．4％，第 2 例56．2％，第 3例

56。5％ 減少 し，HBF の 約
112

が減少 して い る．

　第 4 圖 か ら体位が 立位に 近づ く と，直 ：らに HBF が減

少 し，30分以 内の 実驗で は，一
旦 減少 し た 血 流量 が再 び

も との 値 に恢復しな い 傾向を示 した．

　 第 2 節　開腹時 の 肝 ［fa流量

　開腹侵襲の 場合の HBF 変化を知る には ，肝 カ テ 法に

よ　るO ヵミ
，　最 も合ヨ里白勺で あ る。

　第 1 項　実瞼方 法

　肝 カ テ 插入後に，正 常賦態に測定 したHBF を対照憤

と し，次い で
’
正 中切開 に よ り約 8c睦 切開 し て 開腹

し，腹腔臓器 を曝気す る ．こ れ に よ り開腹後約 15分 目 か

ら 2 囘1G分 間隔 で採 血 し ， 血流量 を測 定 した．

　第 2項 　実驗成績

　 2 例 に行 つ た成績は 第 8 表 の 如 く，い ずれも減少 し

た． 即 ち対照 HBF に比較 す る と， 開腹後直ち に減少

し，そ の 減少率 は第 1 例 33．2％，第 2 例 39．7％で あ る．こ

れ を 前節 の 体位変換 に よ る減少 と比較す る と，前者 よ り

減少率が少な い が ， 血 中BSP 濃度 が よ り著増す る．即

ち捧位変換例 に よる末梢及び肝靜脈．1血中BSP 濃度曲線

を 半 対数表 に表 わ し て 比 較す る と，体位変換例では ， 逐

時的 に末梢濃度及 び肝靜脈 血 中の BSP 濃度が ｝一昇し て

い るが ，開腹例 で は 開腹後直ち に上昇す る こ とが 特徴 で

あ る．

　第 3節　第 5 章の 小括並び に 考按

　 犬 に お い て 体位傾斜 の 際 の HBF の 変化 を み る に ，45

度傾斜では約50％減少 し た．叉 開腹の 場合には ，
30％以

上減少 した。更に体位傾斜及び開腹例にお け る末梢及び

第 8 表 　開 腹負荷 に ょ る 肝 血 流量 の 変 化，EHBF ： cc ！min

No ．　1　 Sub ．
　　 j12

S8s31

Sex

♀

OT

・・w ・】且

黔
109

EHBFControl

… 541 ・7・

0．51364

EHBF
　 15t

183140

EHBF
　 30「

194134

・劇 騨異
・

劣
・

189381

1137　 122733
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第 5 図　各種 負 荷試 験 と 血 中 BSP 度 の 関 係
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肝 艀脈．1血中BSP 濃 度 の 変化 を ， 半対数グ ラ フ によ つ て

比較する と， 体位傾斜例では逐時的 に濃度が上昇 した．

こ れ は 肝門脈循環 が 緩徐とな る た め と考え ら れ る．こ れ

に反 して，開腹例では開腹後か ら直 ち に上昇し ， そ の た

め AP が大とな り ，　 BSP 排 除 量 は 末梢血 中 BSP 濃度

と比例 しな い ．こ れ は 開腹 に よ る シ ョ
・
y ク又は腹部臓器

の 曝気 に よ る肝機能の 低下 の た めでは な い か と考えられ

る。

　　　　 eg　7 章　全編の 總括並び に考按

　 HBF の 測定法 に は ， 種 々 あ る が ， 開腹によ る測定法

は ，麻醉及 び閧腹術な どの 処置によ る被檢 体の 受け る侵

襲 に よ つ て ， 血 行変化を起し ， こ れが肝 に大 きな影響を

及 ぼ す事 にな るの で，適当な 方 法 とは い え な い ．

　肝 カ テ 法 に よ る HB ユ1
’
の 測定 で は ，侵襲が 僅か であ

り，特 に人体に は 全 く無痲醉で行 い うる．又肝靜脈血 の

採 取も任意 に 出来．反 肝靜脈圧 の 測定も出来 る．特 に肝

細靜脈圧 は 門脈圧 に比例す るの で，間接的 に門脈圧も推

定出来 る利点が あ る．そ の ため ，身体各部の j血行状態に

対 し て ， 肝血行が 如何 に変化す るか を知 る事が 出来 る．

　肝血 行 は特殊 な 毛の で ，機能 血 管 と ， 栄養［丘暗 が輸入

亅血管であ り，こ れを通過した血 液 1ま肝靜脈に集合して く

る．こ の様に 2 つ め輸入 1肖階 を 有す る た め に，そ の 」血行

状態は複雑で．肝 血 行調節 に は 未 知 の 分 野が 多 い ．特 に

血行調節機能が大きい 脾臓 の 態度 は ， 肝 カ テ 法によ っ て

は ， そ の 測定が bM 来 な い ．

　そ こ で肝 カ テ 法施行 の 揚合 に は ，ff7tの 條 件 を一
定 に

定 め て行 う事 が 必要で あ る． Bradley は本 法の 施行條

件 に ， 4 項 目を優定 した．こ れ に対して は ， 現在 ま で多

くの論争 が 行われて 来 た．私 は動物実驗開始前に本法 に

対す る條 件決定 を 行 つ た。即 ち BSPf 血中濃度に つ い て

み る と，日本 犬雜櫨 は BSP 排除量が 低 い ．そ の結果 B
S ？末梢血 中濃度を 4mg 姐 以 下 に保 っ た め に は，初囘 量

を体重 10  前後の 犬で は 5   1  が適当 と考 え る．叉 点

滴注 入 量 はユmg ！min で良い と考えた．こ れは各種 の 負荷

実驗或い は，肝機能障碍を有す る場合に起 る BSP 濃度

の 上 昇に対 して も，尚測定が可能であ る た め で あ る．

　 動脈工血，FI」脈 rinR ぴ末梢靜脈血 の BSP 濃度は，　 Br 。

adley
， 上 田等は 同 一で ある と述べ てい る d 私 の 犬 にお

け る実驗では，Cohn，　Werner 等 の 言 うよ う に，肝外除

去 が 存在す る の では な い か と考 え られ る．

　月干カ テ 法の 施行 に は ，
Hct の 測定を 出来得る 限 り，

採血毎に行 う事が良い と考える ．叉 頻 囘採 血 を不 適当 と

す る 動物実驗等 の 場合 ｝ま， 籾囘 及び終囘 に 測定すれば

良 い と考え る．こ の 様 な條件 の もとで計測 さ れた HBF

は ，Grindley，　Herrick ，　Mann 等 の 報告の 如 く，多少
』

の 変動 を示す。私は犬で15分間 隔採血法 によ り得たHB
F 動揺範囲は ヱ5％以内の も の と し た．

　体位傾斜の 場合は HBF が 約 ヲ、 に 減少 し た ．こ れ は

門脈血流量の 減少の た め と考 え る．即 ち．血管壁 の 薄い ，

血圧 の 低い 門脈系は ， こ の 様 な靜力学的影響を 受 け易 い

た め，IIBF の 変動 に 大 きな 役 割 を は たす と考え られ

る．妊娠の 如 き腹腔内臓器が圧迫 を受け る状態では，体

位傾斜 の 如 き正常 な身体動作と異 り，持続的な 靜力学 的

圧力を門脈が 受け て い る と考 え られ る．然 る に 別報の

如 く，正常末期妊婦 で は11BF は変化を 認 め な い ．こ れ

に反 し て，妊娠中毒症では全身各臓器 の 毛細1貢漕 の 攣縮

を来 し，モ の 結果 血 行障害 を 来 す
’
こ とに つ い て ぽ s 教室

宮崎，岩橋，秋葉等が 腎臓 に っ い て も詳細報告 して 居

り，叉私 も教室 の高橋，堀等 と晩期妊娠中毒症の 肝血 流量

の 減少 を報告 した とこ ろ で あ る．即 ち肝動脈血流量 は ，

正 常状態で は門脈血流量の 減少 を お ぎ な つ て お り，妊娠

中靠症では動脈系 血流量の 減少の た め に，HBF が 著減

す る 結果 となる と考え られ る．

　夂 開腹手 術の 際 に は ， HBF は 減少す る が，EBF の

減少ある場合は ， 更に開腹 に よ つ て 著減を 来す．晩 期 妊

娠中毒 症の 如 き揚合は ， 特 に肝動脈系 か ら運搬 さ れ る 02
量 の 減少 を 来す と考え られ る．

　　　　　　　 第 8 章 結　　び

　 （1）　HBF を肝 カ テ 法 に よ っ て測定 し た ． 自μ

ち 目本犬 雜種 で は ， BSP 初囘量 を 5   ！kg， 注

入 量 1mg ！min が適當 と考 え る．

　 （2） Hc，t 値 の 本法施行時測定 囘數は
， 毎 囘採

血 時に行 う事が 良い ．被檢休が小 さい 時 は ， 初 囘

及 び終囘 に測定 すれ ば ， そ の 間は ， 推定値が 得 ら

れ る．

イ

N 工工
一Eleotronio 　Library 　



Japan Society of Obstetrics and Gynecology

NII-Electronic Library Service

Japan 　Sooiety 　of 　Obstetrios 　and 　 Gyneoology

昭和33年 2 月 1 目 星 　野 251− 9

／t

 

　 （3） 末稍動静脈血及 び大静脈血 に於ける BS

P 濃度を比 較する と，動 脈系 の ほ うがや 》 高 い ．

師ち犬 に おい て は肝外排泄 が考 え られ る ．

　 （4）　日本犬雜種 の HBF ，
　 HPF の平均は ，

HBF 　 744，9 ± 254cc！mi1 ！m2 ，　 HPF 　 395．8cc！

min で あ つ た 。　 BSP 排除量 は低値で あつ た，

　 （5） 体位傾斜 試驗で は ， HBF が約 1！z 減少

した ． こ れ は 門脈系の 血流量が減 少 した もの と考

え る．更に妊娠時に HBF が正常 を保 つ の は ， 動

脈系血流量が増加 して い るた め で はな い か と考 え

た．

　 （6） 開腹に よ り HBF は ， 約 40 ％減少 した

が ， HBF が減少 して い る時に は ， 開腹に よ り更

に減少す る危險が ある．
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