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論文内容要旨

 1緒言

 ヒト尿中に酸性蛋白質を分解する活性物質が存在することは古くより知られ,Benderskyは

 これをウロペプシンと命名した。しかし実際に尿中の酸性蛋白分解酵素は酵素原の形で存在して

 いること,また胃全摘例においても酵素活性が存在していることより,ここではとくに尿中酸性

 蛋白分解酵素原(APZ)とよび,胃液中の酸性蛋白分解酵素(APE)と厚別することにする。尿
 中APZおよびAPEの基礎的知見および各種疾患時における臨床的意義については古くより多

 くの報告がある。私は最近進歩の著しい酵素の研究方法を用いて,尿,胃粘膜,十二指腸粘膜お

 よび大腸粘膜内APZと胃液APEを基礎的に研究すると同時に,臨床的に各種胃疾患における動

 態を病態生理学的に検討したので報告する。

皿方 法

 1)尿中APZのpH活性曲線:尿中APZ活性をpHO.5～5.5の範囲で,pHO.25の間隔で

 測定し1日尿中APZの総排出量として表現するために,(}1assらの胃液ペプシン測定法に準じ

 た新しい方法を確立して行なった。

 2)胃液中APEのpHの活性曲線:胃液中APEのpH活性曲線は体重1Kgあたり2噂のヒス

 タログを投与して1時間にねたり得られた胃液を試料とし,G且assらの方法に準じpHO.5～5.5

 の範囲で,pH砿25間隔でAPE活性を測定し,胃液量を乗じ表現した。

 3)胃粘膜内APZの分離とpH活性曲線:胃粘膜内はAPZはDEAEτセルローズ・カラム法
 を用いgradient法で分離溶出し,各APZのpH活性曲線は胃液に準じて求めた。

 4)胃液中APEおよび胃粘膜・十二指腸粘膜・大腸粘膜と尿中APZを寒天電気泳動法により

 分離し,対比するために条件を変えて行なった。それぞれの分画は570mμにおける吸収度を

 自記濃度計で記録し比較した。'

璽成 績

 1)尿中APZのpH活性曲線:光学顕微鏡により,全く正常胃粘膜と判断された健康成人の尿

 中APZのpH活性曲線は,症例により最高活性を示すpHは異なり,2乃至3峯性に高い活性を

 示すものもある。すなわち尿中APZの至適pHは一定していない。

 2)胃液中APEのpH活性曲線:同一健康成人の胃液中APEのpH活性曲線は,症例により最

 高活性を示すpHは異なり,2乃至3峯性に高い活性を示すものもある。すなわち胃液中APEの
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 至適pHは一定していない。..、

 3)胃粘膜内APZはDEAEセルローズカラム法により4ケに分離された。各分画のpH活性

 曲線はそれぞれ異なり,2種類以上の酵素の混合溶液と考えられる分画がある。

 4)尿中APZの寒天電気泳動法による分画は強い酵素活性を示す4分画および弱い酵素活性

 を示す2分画,計6分画得られる。

 5)胃液中APEの寒天電気泳動法による分画は,移動度の早い酵素群と比較的遅い酵素群の

 2群に大別され,それぞれ数種類の酵素が認められる。

 6)胃粘膜・十二指腸および大腸粘膜APZ:寒天電気泳動法により,胃底腺粘膜より8ケ,

 幽門腺粘膜より3ケ,十二指腸粘膜より3ケおよび大腸粘膜より4ケの分画を得た。

 7)各種胃疾患における尿中APZおよび胃液中APEのpH活性曲線:十二指腸潰瘍では尿中

 APZおよび胃液APEは各pHにわたり活性が高い。胃潰瘍では尿中APZ,胃液APE共ほぼ正

 常例に近い。胃ポリープは胃液APE,尿中APZ共活性は低い。悪性貧血では胃液APEは著明

 に低く全く活性が認められないものが多い。尿中APZは各所1にわたり胃全摘例に近い。陥凹型

 早期胃癌は尿中APZ,胃液APE共各pHにわたり活性は高いが,隆起型早期胃癌は尿中APZ,

 胃液APE共各pHにわたり活性は低い。胃全摘例の尿中APZは各pHにわたり正常者の1/10

 獄下ではあるが活性が認められる。

 8)胃液中APEの寒天電気泳動法による分画は胃粘膜萎縮性変化の程度により著しい差異が

 認められる。

 N考按

 胃液APEおよび尿中APZのpH活性曲線より何れも今までのように一定のpHのみで酵素活

 性を測定するだけではそれらの全貌を明らかにすることはできない。さらに同一例でも胃液APE

 と尿中APZのpH活性曲線は異なり,尿中APZと胃液APEは同一のものであると考えた諸家の

 報告には疑問がある。さらにこのこ.とは胃全摘例の尿中にAPZが存在していることでも裏付け

 られる。胃液中.APEの種類が胃粘膜の萎縮性変化の程度により著しく異なることはAPE分泌細

 .胞間に萎縮の程度により分泌機序の分離があることを示唆するものである。

 V結語

 1)尿中より6分画,胃底腺8分画,幽門腺3分画,十二指腸3分画,大腸4分画のAPZが

 存在する。

 2)胃液中APEの種類および量は胃粘膜萎縮の程度により著しく異なる。
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 審査結果の・要.旨

 著者は最近進歩の著しい酵素の研究方法を用いて,尿,胃粘膜,十二指腸粘膜および大腸粘膜

 内の酸性蛋白分解酵素原(APZ)と胃液の酸性蚤白分解酵素(APE)を基礎的に研究すると同時

 に,臨床的に各種腎疾患における動態を病態生理学的に検討して,報告している。

 すなわち,尿中APZのPH活性曲線と胃液中A蚕EのPH活性曲線はGlassらの方法に準じ,

 胃液中APEおよび胃粘膜・十二指腸粘膜・大腸粘膜と尿中APZは寒天電気泳動法により分離し,

 対比するために条件を変えて行ない,それぞれの分画は570muにおける吸収度を自記濃度計

 で記録して比較し,次の結論を得ている。

 すなわち1)尿中より6分画,胃底腺8分画'1幽門腺3分画,十二指腸3分酉,大腸4分画の.

 APZが存在する。2)胃液中APEの種類および量は胃粘膜萎縮の程度により著しく異なる。

 したがって,本論文は学位を授与するに値するものと認める。
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