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論文内容要旨

 左室拡張終期圧,量関係(圧,量関係)および左室コンプライアンスは,心収縮能,ポンプ機

 能を左右する重要な因子の一つと考えられている。しかし,圧,量関係で示されるコンプライア

 ンスを臨床的に評価する際には種々の問題があり,特に容積を,しかも個々の心臓のある時点で

 の容積を,定量的に,正確に測定することは極めて困難である。一方,実験的に圧,量関係,コ

 ンプライアンスを明らかにしょうとする試みが幾つかみられるが,拍動心に於ける検討が少く,

 また冠潅流方法,潅流血液温度,右室との関連,心拍数などの実験方法についても問題が多く,

 末だ未知の面が多い。著者は,以上の種々の問題点,特に左室拡張終期圧変化による左室弾性特

 性,即ち左室圧,量関係に注目し,同関係の持つ意義について,まだそれに影響すると考えられ

 る冠潅流圧,心拍数,右室圧を各々単独に調節しうる分離冠潅流等容性収縮犬心標本を作製し,

 左室圧,量関係およびコンプライアンスについて検討した。即ち,同標本を用い,拍動,停止,

 細動の各心状態下で左室圧,量曲線を記録し,コンプライアンス(△V/△P)を測定,心の電

 気的状態の差異による変化を検討すると共に,この曲線に及ぼす死後硬直,心拍数・冠潅流圧・

 右室圧の影響を検討した。またDiamondらのp=xeav-b/aの式より定数a・b・xを求め・

 左室圧,量関係から,心筋のコンプライアンスを数量化して比較しうるかを検討しヒ。

方法

 体重15～25Kgの雑種成犬2頭を用い,1頭を摘出犬心用,他方を供血犬用に用いた。供血犬

 の股動脈から,摘出犬心の主要3分枝に,各々独立的に血液を潅流するカニューレをローラーポ

 ンプに導き,冠血流量を電磁血流計でモニターしつつ調節し,金冠血流量を150磁/mln前

 後に保つセ。供血犬からの血液は37。Cの恒温槽を通し一定温度に保ちながら冠潅流用カニュー

 レに流し,冠潅流圧を測定した。摘出心を,ランゲンドルフ標本下に摘出し,左前下行枝,左回

 旋枝,右冠動脈各々にカニューレを挿入し,分離冠潅流摘出弐心標本とした。冠静脈洞その他か

 らの還流血液は,恒温槽の漏戸部から供血犬の両側股静脈へ戻した。次いで,等容性収縮標本と

 するだめに,圧および容量測定用カニューレを直径2.5㎝前後の栓の中央に通し,僧帽弁口部に

 かませ,大動脈起始部を結紮した。通常は右室圧を。陥Hgに設定したが,右室圧の変化が左室圧,

 量関係に及ぼす影響を検討するため,一部の実験では,右心室を三尖弁上部で結紮し,圧調整用

 カニューレをリザーバーに接続し,その高さを変えることにより右室拡張終期圧を0,20,

 40聯Hgに設定し,それぞれの圧での左室圧,量曲線を検討した。圧,量曲線は,左室腔内へ

 37。0に加温した生食水を一定速度で注入し,左室拡張終期圧が50脇Hgで止め,次いで連続

 一276一



 的に吸引し,陰圧となりプラトウになつ・たところで再び注入し,左室拡張終期圧が再び。踊Hg

 になった時点で一回の測定を終えた。心拍数は通常go拍/分とし・細動心は交流細動器を用い・

 停止心は25%Kc1液を冠動脈内へ注入し作製した。死後硬直の影響を検討するだめ,冠潅流を

 完全に止め・その後の隆時的変化を検討した。

 結果ならびに考察

 左室圧,量曲線は特徴的なS字状曲線を示し,ヒステレーシスがみられた。拍動,停止,細動

 心の,それぞれ異った電気的状態下に於ける左室圧,量関係を検討した結果,拍動,停止,細動

 心の順に圧,量曲線は下方に偏位し,コンプライアンスを拡張終期圧が10陥Hgまでと,25

 陥Hgまでの△Pで比較すると,拍動心は前者で有意に増加し,後者では低下し,その差が著明

 であっだのに反し,停止心,細動心ではその差が減少した。一方,容量変化△Vを左室拡張終期

 圧5脇Hgづつの△Pで除した値でみた瞬時のコンプライアンスで検討した結果,左室拡張終期

 圧が10猟Hg以下では,拍動心が他の2者に比し有意に大きいのに反し,25陥Hg以上では,

 細動心,停止心に比較してむしろ低下する傾向がみられた。以上の結果,拍動心の場合は生理的

 な左室拡張終期圧では非常にコンプライアントであるのに反し,その範囲を越すと急激にコンプ

 ライアンスの減少を来すことが示唆された。この差を力学的モデ'レで考察したが,同時にミォシ

 ン側枝とアクチン分枝との結合の度合によると推測された。左室圧,量関係に影響すると考えら

 れる諸因子を独立的に変化させ,圧,量曲線,コンプライアンスに及ぼす影響を検討した。その

 結果,冠潅流を止め,死後硬直の経時的変イヒを検討した結果,圧,量曲線は次第に下方に偏位し,

 コンプライアンスは1時間以内に低下した。一方,冠潅流圧の変化ではほとんど影響がみられず,

 拡張終期圧が高い範囲でのみ,軽度に圧,量曲線が下方に偏位したのみであっAこ。心拍数増加に

 伴う影響は,左室拡張終期圧が10加循Hg以内の,まセ心拍数が!20拍/分以内の生理的範囲内

 では,左室容量に著明な変化はなく,コンプライアンスに有意な差は認められなかっセ。右室の

 急性圧負荷は,対側の左室の圧,量曲線を下方に偏位させ,左室コンプライアンスの低下を招来

 し,体循環,肺循環を介する左右両心室間の相互依存性とは別に,心室中隔を介する左右心室間

 の直接的な相互依存i生が示唆された。Diamondらにならい,心筋コンプライアンスの数量化を

 検討しだ結果は,左室圧,量曲線,それかう得られるコンプライアンスで比較した結果と矛盾し,

 拍動心筋に応用するには問題があると考えられた。以上述べだ左室拡張終期圧,量関係と,左室

 心筋コンプライアンスの持つ意義と・臨床的な意義につき若干の考察を加えた。
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 審査結果の要旨

 近年,筋粘弾性の変化が,心のポンプ機能に影響を及ぼすことが知られ,心筋弾性特性は心収

 縮性との関連で注目されている。

 著者は,左室拡張終期時の左室圧一量関係が,心筋収縮時相に影響されず,心筋本来の弾性特

 性を示すものとの考えにたち,拡張終期圧一重関係から心筋の弾性特性を求め,その意義およびこ

 れに関与する諸因子についての検討を行なった。

 本研究は,摘出した犬心の三主冠動脈の各々にカニューレを挿入し,供血犬からハーバード,

 ポンプを介し冠潅流を任意の一定レベルに保ちつつ,大動脈弁口部を結紮閉鎖し,僧帽弁口ヘプ

 ラグを縫合し,等容性収縮標本とし,右心房を電気刺激により一定の心拍数とし,左室内圧

 を測定しつつ37℃生理的食塩水を一定速度で連続的に左室腔内に注入,吸引し,圧一量曲線を画

 いた。更に同一心で,心室細動,Kc1冠動脈内注入による心拍動停止時の圧一量曲線を求め,心

 の電気的興奮状態の差異による変化を検討した。

 その結果,左室拡張終期圧一量曲線は,特徴的なS字状曲線を示し,注入,吸引曲線の間にヒ

 ステレーシスがみられた。この注入時曲線を用いて分析したが,拍動,停止,細動心の順で圧・

 量関係は下方に変位するとともに,心腔内圧のレベルによって心筋コンプライアンスの異なること

 が知られた。

 すなわち,拍動心では,コンプライアンスは,拡張終期圧が0～10mmHgまでの間では,有

 意に高く,25mmHgでは著明に低下したが,.細動心,停止心では,その差が少なかった。また容量

 変化△Vを,拡張終期圧5mmHgの△Pで除した瞬時コンプライアンスの比較でも同様で,10㎜

 Hg以下では拍動心が他の2者に比し有意に大であったが,25mmHg以上ではむしろ低下し,拍

 動心では生理的な拡張終期圧では非常にコンプライアントであるがその範囲をこすと急激に低下

 する特性をもつことが知られた。この圧一量関係は,冠潅流圧,生理的な範囲での心拍数の変化

 によっては影響されず,心停止,冠潅流中止一時間以内,あるいは急性右室圧の増加で,コンプ

 ライアンスの低下をみた。

 以上,本論文は,左室収縮力へ直接的に関係すると推測されてきた心筋粘弾性に関する基礎的

 な特性をあきらかにしたもので,その意義,とくに心筋収縮性の調節制禦機序を検討する上に寄

 与するものであり,学位論文として,十分あたいするものと考える。
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