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肝外性閉塞性黄疸時の循環動態に関する実験的研究
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熊  沢  健  一

STUDIES ON THE HEMODYNAMIC STATE WITH OBSTRUCTIVE JAUNDICE
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(Director i Prof.Noburu Sakakibara)

肝外性閉塞性黄疸時の循環動態について検討するため実験的研究を行った,方 法は雑種成犬の総胆

管を結繁し,Swan_Ganzカ テーテルを挿入して血行動態を測定した。その結果,心 係数は総胆管結繁

前162,3週後191,6週後210m1/kg・nin,循環血液量はそれぞれ81.8,90.4,102.3m1/kgと上昇し,平

均動脈圧は132,122,111■mHg,全 末精血管抵抗は0.83,0.63,0.52mmHgokg・ min/mlと減少し

hyperdynamic ttateを呈した。 こ のとき酸素消費量は4.57,5,54,7.40m1/kg・minと増加しているこ

とから心係数の上昇は酸素の需要の増加を助ける変化と考えられた。また,血 中グルカゴン濃度が上

昇しており,グ ルカゴンが全末浦血管抵抗の減少に関与していることが示唆された。

索引用語 !閉塞性黄疸時の循環動態,hyperdynamic state,グ ルカゴン

第I 章 緒  言

閉塞性黄痘は種々の特異的病態を示すとされ,血 液

凝固異常1),急性潰瘍り,低 血圧ゆ,シ ヨックリ,急 性腎

不全ゆなどの合併症の発生が問題となる。なかでも循

環動態の変動はときには致命的になることもあり古く

から注目されてきたい.しかし,心拍出量や循環血液量

の測定など詳細を検討した報告はいまだ少なくの～り,

それらの報告の結果もまちまちで統一的な見解はない

のが現状である.一 方,臨 床上では経皮経肝胆管 ドレ

ナージによる減黄術が普及し1い
,肝 外性閉塞性黄痘例

の根治手術をする機会が増加しつつある。このような

状況において肝外性閉塞性黄疸時の循環動態がどのよ

うに変化しているかを把握し,その機序を解明するこ

とは手術術式の選択や術後管理の安全性の点で意義の

あることと思われる.

最近,肝 外性閉塞性黄疸はhyperdynamicな循環を

示すという報告1'があり,そ の発生機序としてカテコ

ラミン代謝異常に基づく交感神経系機能障害のための

末精血管抵抗の低下が指摘された。従来より肝使変症

例でhyperdynamic stateがあらわれることはしられ
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ているが1211ゆ,肝 外性閉塞性黄疸が肝硬変症に似た循

環動態を示すという報告は注目される。肝硬変症が

hyperdynamicな循環動態を示す原因としては側副血

行路の増加による循環血液量の増大10,酸素消費量の

増加に伴う心拍出量の増加1め,グルカゴン,エストログ

ンなどの代謝異常による末給血管抵抗の低下1'Iいなど

があげられている。そこで, これらの成因を踏まえて

肝外性閉塞性黄痘における循環動態について検討し,

さらにその成因を実験的に解明しようとした。

第II章 実 験方法

第 1節 肝 外性閉基性黄疸犬の作成法

雑種雄成犬12頭 (9～ 17kg,平均12.5kg)を用い,

ベントバルビタール・ナトリウム (25mg/kg)静脈麻

酔下で上腹部を正中切開し,総 胆管を二重結繁 ・切離

したのち閉腹した.術 中は乳酸加 リングル液500ml,術

後は5%ブ ドウ糖液500mlを補液し,翌 日より食餌を

与えた。また,術 後 2日間抗生物質 (アミノグリコシ

ド系)を 投与した。

第2節 検 査法

第 1項 血 液 ・生化学的検査

肝外性閉塞性黄痘が形成される経過を観察するた

め,総 胆管結繁後 6週間にわたり毎週採血を行い,総

ビリルビン (TB),直 接ビリルビン (DB),総 胆汁酸
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(BA), グルカゴン (GLU), エストロゲン (EST)の

推移を観察した.

なお,結繁後 3,6週 にリムルステスト1のを行い,エ

ンドトキシンの影響について検討した。

第 2項 循 環動態測定

① 測定時期

肝外性閉塞性黄疸による循環動態を経時的に調査す

るために,総 胆管結繁前,結 繁後 3週 , 6週 の計3回

にわたり測定した。

② 実験方法

ペントパルビタール ・ナトリウム静脈麻酔下に気管

内挿管し,100%酸 素を気管内圧10cmH20,呼 吸数14

回/minの条件で人工換気を行い,自発呼吸を取 り除い

た。前足の血管を確保し,乳 酸加 リンゲル液を点滴静

注した。まず,嵐 径部を切開し,大 腿動静脈を露出し,

大腿動脈には23Gカ テーテルを挿入,平 均動脈圧を測

定した。また,大 腿静脈からは5F Swan,Ganzカ テー

テル1的1りを挿入し,圧 波形をみながら心臓を経由して

肺動脈まで誘導し,右 房圧,肺 動脈圧,肺 楔入圧を順

次演J定 した。つ ぎに,Swan‐Ganzカ テーテル を

Edwards社 製9520A cardiac output computerに接続

し, 0℃ の生理食塩水を注入する熱稀釈法で心拍出量

を測定した。なお,測 定は5回行い,そ の平均値を算

出した。

③ 測定項目

表 1 循 環動態測定値の算出法

C 0
CI          ―――

田AP―R A P
TPR         ―

PAP―PCuP
PAR         ―

CI

0.5X100

( 1 - 日t ′1 0 0 ) X  C o I C C

O.5X100

C.ICG
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上記の実験より以下に示す項目を算出した。なお,

算出方法は表 1に示すとおりである。

平均動脈圧 (MAP),右 房圧 (RAP),肺 動脈圧

(PAP),肺 楔入圧 (PCWP),心 係数 (CI),全末浦血

管抵抗 (TPR),肺 血管抵抗 (PAR)

第 3項 循 環血液量測定

インドシアニングリーン(ICC)0.5mg/kgを肘静脈

より注入し,混 合静脈血を投与前,投 与後 5,10,15

分と経時的に採取し,分 光光度計を用いて血中濃度を

測定した。これらの値を片対数グラフにプロットして

3点 の回帰直線を算出し,そ れよりICGの 零時濃度

(CcICC)を求めた。また,こ のCoICGを利用して循環

血液量 (BV)な らびに循環血奨量 (PV)を 表 1の式

より算出した2の.

第 4項 血 液ガス分析

大腿動脈血と混合静脈血を採取しそのガス分析を

Coming社 製175型分析器を用いて行い,以下の項目を

表 1に示す算出法により求めた。

動脈血酸素分圧 (Pa02),動 脈血二酸化炭素分圧

(PaC02),肺胞―動脈血酸素分圧較差(AaD02),動 静

脈血酸素濃度較差 (AVD02),生 理的肺内シャント率

(Qs/Qt),酸素供給量 (02DEL),酸 素消費量 (02

CON),酸 素利用率 (02ER)

第 5項 肝 組織内ハイドPキ シプロリン量測定

総胆管結熱後 3週経過したイヌ5頭, 6週 経過した

イヌ12頭を開腹し,肝 中葉を切除した。この切除標本

を塩酸で処理したのち,Shimadzu LC-4Aア ミノ酸分

析システムによリハイドPキ シプロリンを定量した.

なお,対 照に正常犬 5頭を用いた。

第6項  グ ルカゴン負荷試験

正常成犬をベントバルビタール ・ナトリウムで静脈

麻酔し,気 管内挿管して100%酸素の陽圧呼吸のもと

に,5F Swan‐Ganzカ テーテルを大腿静脈より挿入,

大腿動脈にも23Gカ テーテルを挿入した。肘静脈より

グルカゴンを持続注入 し,注 入前 と注入後20分に

MAP,CI,TPRを 測定した。グルカゴンの負荷量は

1.0,0.1,0.01μg/kg・minと し,そ れぞれ4,4,7頭

ずつ測定を行った。

第III章 実 験成績

第 1節 統 計処理法

数値はすべて平均値士標準偏差で示し,有 意検定は
ハイドロキシプロリン量のみunpaired T testとし,

その他はいずれも結繁前値とのpaired T testを用い

た.
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第 2節  血 液 ・生化学的検査成績

総胆管結繁後, ビ リルビン(mg/dl)お よび総胆汁酸

(μMo1/′)は 第 1週 より著明に増加を示し,第 4週 あ

た りから平行線を示した (図 1,2).エ ス トロゲン

(pg/ml)は第 1,2週 において有意の上昇をみたが,そ

の後は下降の傾向を示した(図3)。 こ れに対してグル

カゴン(pg/ml)は 第 1週 から第 6週 まで2～ 3倍 の上

昇をみた (図4).

また, リムルステストでは第 3週 で2頭 ,第 6週 で

3頭 陽性となった。

第3節  循 環動態測定成績

第 1項 RAP,PAP,PCWP

図1 総 ビリルビン(TB),直 接ビツルビン(DB)の

推移

図2 総 胆汁酸 (BA)の 推移

図 3 エ ストロゲン (EST)の 推移
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RAP(mmHg),PAP(mmHg),PCWP(mlnHg)

のすべては結繁前後に差はなく,肝 外性閉塞性黄痘に

よる右心系の負荷に変化はみられなかった (表 2).

第 2項  MAP,CI,TPR,PAR

MAP(mmHg)ヤ よ結紫前132.1± 14.4,結 熱後 3週

表2 肝 外性閉基性黄疸による右房圧(RAP),肺動脈

圧 (PAP),肺 楔入圧 (PCWP)の 推移
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図5 平 均動脈圧 (MAP)の 推移

図6 心 係数 (CI)の 推移

図4 グ ルカゴン (GLU)の 推移
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122.1±16.2,6週111.3±13.3と下降傾向を示 した(図

5)。 また,CI(m1/kgemin)は 結繁前162.1±38.5で

あった が, 3 週 後1 9 1 . 4 ±3 1 . 2 ( p < 0 . 0 5 ) , 6 週後

210,1±34.2(p<0.01)と上昇した (図6)。 これに対

応 して TPR(mmHg・ kgemin/ml)は 結繁前0.830土

0 . 1 6 9 から 3 週 後0 . 6 3 3 ±0 。1 0 8 ( p < 0 . 0 1 ) , 6 週後

0.518±0.093(p<0.01)と 減少した (図7)。 これに

対 しPAR(mmHgokg・ min/ml)は 結 熱 前0.039±

0.015,3週 後0.046±0.022,6週 後0.038±0.023と変

化 しなかった (図8).

第 3項  BV,PV

BV(m1/kg)は 結繁前81.8±6.1,3週 後90.4±10.6

図 7 全 末檎血管抵抗 (TPR)の 推移

図8 肺 血管抵抗 (PAR)の 推移

図9 循 環血液量 (BV),循 環血奨量 (PV)
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(p<0.05), 6週後102.3±13.2(p<0.01)と順次増加

した(図9).同 じくPV(m1/kg)も 結繁前51,8±5.6,

3週後57.9±10.1(p<0.05),6週 後65.3±10.6(p<

0.01)とやはり漸次増加傾向を示した。

第 4節 血 液ガス分析

第 1項  Pa02,PaC02,AaD02,QS/Qt

Pa02(mmHg),PaC02(mmHg)は ともに総胆管

結繁前後で差がなかった(表3).AaD02(HlmHg)な

らびにQs/Qt(%)も 椅繁前後で変化はなく,Qs/Qtで

はむしろ第 6週 で減少傾向を示した。

第 2項  02DEL,02CON,AVD02,02ER

02DEL(m1/kgomin)は 結繁前28.2±9。7,3週 後

表 3 肝 外性閉塞性黄疸による動脈血酸素分圧
(Pa02),動脈血二酸化炭素分圧(PaC02),肺胞一動
脈血酸素分圧較差(AaD02),生理的肺内シャント率
(Qs/Qt)の推移

結策前 窮 3週     窮 6遍     T― 検定

408.3と40.1  401.0■48.3  402.8と24.l    NS

34.8主 5.1   34.7主 S.2  36.1±  7.2    NS

269.9±39.7  277.3と47.1  2,4.1主28.3    NS

25.2主 9.8   25.1■ 9,6   21.1と 6.8ネ  ,P<0.05

図10 酸 素供給量 (02DEL)の 推移

図11 酸 素消費量 (02CON)の 推移
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31.0±7.2,6週 後35.6±6.8(p<0.05)と なり, 6週

後に若千増加傾向を示した (図10).02CON(m1/kg,

min)は 結 繁前4.57±1.90,3週 後5.54±2.38(p<

0.05), 6週後7.40±2.94(p<0.01)と 02DELよ り顕

著に増加を示した (図11).AVD02(m1/dl)は 結繁前

2.85±1.19, 3週 後2.92±1.16, 6週 後3.54±1.18

(p<0,01)と6週後に上昇した(図12)。さらに,02ER

(%)は 結繁前17.5±9.0,3週 後181±7.8,6週 後

21.4±6.9(p<0.01)と やはり6週後に上昇を示した

(図13).

第 5節 肝 組織内ハイドロキシプロリン量

図12 動 静脈血酸素濃度較差 (AVD02)の 推移

図13 酸 素利用率 (02ER)の 推移

図14 肝 組織内ハイドrキ シプロリン量の推移
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表 4 グ ルカゴン負荷時の循環動態の推移

グル
乱二ぇF軍言   ・0   は1   は例

MAP   負 布前

(ぃHg)  後

112.5主 3.6   113.8±  13.8   115,0主  18,5

103.8± 11.1   108.8主  13.2   117.1主  15.6

撤涯統許結経比卜雛獲枢米
(■1/ほ8・●ln)

(口EBほ・18・●1●′,1)

血中溜皮

(Pほ/,1)

」四

後

　

前

後 社拙i性棋十枚鞘i枚温米
2675± 499    233と  115

' P<0,01

肝組織内ハイドロキンプロリン量 (μg/mg)は 正常

犬1.89±0.31,総胆管結繁後 3週犬3.66±0.64,6週犬

5`89±1.31で,第3,6週 犬とも正常犬より有意に高値

を示した (図14)。

第 6節  グ ルカゴン負荷試験成績

第 1項 血 中グルカゴン濃度

各負荷時における血中グルカゴン濃度をみると,1.0

″g/kg・minの負荷ではすべて4,000pg/ml以上を示し

た(表4).0,1″g/kgeminで は2,675±499pg/ml,0.01

″g/kg・minでは233±115pg/mlを示した。すなわち,

グルカずンを0.01″g/kg・min負荷した時に肝外性閉

塞性黄疸犬の血中グルカゴン濃度に近い値となること

がわかった。

第 2項  グ ルカゴン負荷時の MAP,CI,TPR

どのグルカゴン濃度の負荷においてもMAPに は変

動がみられなかったが,CIは上昇し,TPRは 減少を示

した。

第 IV章 考  察

肝外性閉塞性黄痘の病態異常は種々あるがll~め
,低

血圧,シ ョック,腎 不全など,い腎系機能異常に基づ く

全身血行動態の変化 も古 くから注 目されていた。.過

去多 くの検討がなされ,い くつかの実験 も試みられて

きた。しかし,そ の大部分は腎機能を中心とした検討

であ り,心 機能 とくに心抽出量の測定を行った報告は

わずか 4件 に過 ぎないつ～り11).その結果をみ ると,

shashaのは心係数が上昇し全末浦血管抵抗 と平均動脈

圧は低下,Better8)はすべてに変化なく,Hishida91は全

末浦血管抵抗が上昇,心 係数が低下,平 均動脈圧 と循

環血液量には変化なく,斎 藤11)は
全末浦血管抵抗 と平

均動脈圧が低下 し,心 係数 と循環血液量は変化がな

かったとしている。このように, 4者 がまちまちな結

果 となったのは実験動物,測 定法,測 定時間などに差

があるためと考 えられる。まず,実 験動物をみると
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Betterゆはラット,Hittidaりは家兎,Shashaの ,斎藤11)

はイヌを使用している。血行動態の検討にラットでは

体重が少なすぎるように思われる。心拍出量の測定に

は ICGや Evans blueな どいずれ もFickの 原理を利

用した色素稀釈法により求めている。また預」定時期を

みるとHishidaめの10日からShasha"の 5週 まである

が,経 時的な推移を検討 した報告はない。そこで著者

は実験動物に雑種成犬を使用し,総 胆管を結繁 ・切離

するという実験系を作成 した。そして心拍出量の測定

には従来の色素稀釈法 よ り誤差が少 ない とされ る

Swan‐Canzカ テーテルを用いた熱稀釈法により測定

した。また,循 環血液量は著者の考案した ICG消 失率

曲線から求める方法2いを用いた。さらに,預J定時期は第

3週 と第 6週 の 2回 で,経 時的変化をも検討できるよ

う考慮した。その結果,平 均動脈圧 と全末檎血管抵抗

は減少し,心 係数 と循環血液量は増加するといういわ

ゆるhyperdynamicな 血行動態を示す ことがわかっ

た。そして,経 時的にみれば第 3週 より第 6週 におい

てより強 くこの傾向を示 した。

従来よりhyperdynamic stateを示す疾患 としては

肝硬変症1り1いと汎発性腹膜炎などによる敗血症21ンカが

しられている。肝硬変症における循環動態変動の原因

としては,1)側 副路の増大による循環血液量の増

加1つ
,2)エ ス トロゲン10,偽 性神経伝達物質

2りなどの

増加による末浦シャントの増加,3)肺 間質浮腫
2つのた

めの酸素摂取率の低下 と酸素消費量の増加1りによる心

拍出量の上昇などが主なものとしてあげられている。

また,敗 血症におけるhyperdttamic stateを呈する

成因は,1)エ ン ドトキシンによる循環不全2め
,2)発 熱

や代謝元進による酸素消費量の増加20とそれに伴 う血

流量の増大2のなどが指摘されているが,い ずれにせよ

この状態はエン ドトキシンショックの前段階の異常な

循環動態とされる281.

さて,著 者の実験的肝外性閉塞性黄痘においても

hyperdynamic stateを呈 したが,そ の原因ははたして

肝硬変症や敗血症の場合 と同じであろうか。そこでま

ずエン ドトキシンについて検討した。閉塞性黄疸では

腸内胆汁酸が減少するため,エ ン ドトキシンが活性化

し2り
,さ らに腸管壁が変化 して門脈血中へ吸収されや

す くなる3のとされる。事実,閉基性黄疸においてはエン

ドトキシン血症が25～50%に み られるといわれてい

る31カ分.著 者の実験では12頭中 3頭 (25%)で リムルス

テス ト1つが揚性 となった。しかし,陰性が75%も ある点

からすればエン ドトキシンが全末浦血管抵抗の減少の

肝外性閉塞性黄痘時の循環動態に関する実験的研究 日消外会誌 19巻  12号

直接の原因とはいいがたい。斉藤11)も感染症状のない

閉塞性黄痘例で hyperdynanic stateを呈することを

指摘 している。すなわち,閉 塞性黄痘ではエン ドトキ

シン血症になりやす く,そ のエン ドトキシンが循環動

態に影響を及ぼす要因にはなるが,そ れだけで hyper‐

dynamic stateを説明することはできないように考え

らオしる.

つぎに,肝 外性閉基性黄疸時における酸素の需給の

面から成因を検討 してみた。肺動脈圧,肺 血管抵抗は

変化を示さなかったことから右心系の負荷がかかって

いないことがわかった。ここで全末檎血管抵抗が大き

く減少したのに対して肺血管抵抗が変化しなかったの

は Comroe3めのいうように肺血管抵抗は自律神経や血

管作動性物質による生理的調節を受けず,血 管の内外

圧の変化によってのみ受動的に変化するためと解釈で

きる。このことは肺組織に特別な影響がなかったこと

を示唆している。事実,動 脈血酸索分圧,肺 胞一動脈

血酸素分圧較差,生 理的肺内シャン ト率などの肺拡散

機能は肝外性閉塞性黄痘による影響がなく,酸 素の体

内への供給量はむしろ第 6週 でやや増加を示 した。こ

の点,肺間質の浮腫20,肺細動脈の血管炎1い
,肺胞壁の

肥厚3つなどの原因による肺拡散障害をきたす肝硬変症

とは大きく異なる。つぎに,酸 素消費量は供給量以上

に大きく増加した。この時,酸 素利用率や動静脈血酸

素濃度較差も結繁後漸次上昇してお り,体 内で酸素が

十分に利用されていることが うかがえる。これは肝外

性閉塞性黄痘において酸素の需要が増えていることを

裏付ける結果であると考えられる。 こ こでい う酸素消

費量 とは心係数と動静脈血酸素濃度較差をかけあわせ

たものであるが,肝 外性閉塞性黄疸の場合三者すべて

が上昇した。これは酸素需要の増加が酸素利用率の上

昇だけでは賄いきれず,心 係数を上げることにより酸

素消費量を増加させていると解釈できる。 ところが,

肝硬変症では酸素供給量も動静脈血酸素濃度較差も減

少して酸素利用率が悪 くなり,そ の代償として心係数

が上昇 しているといわれている1211ゆ
.こ の点で肝外性

閉塞性黄痘と肝硬変症における心係数の増加の機序は

根本的に異なっているといえる。肝外性閉塞性黄痘に

おいて酸素消費量が増加する原因としては代謝能の異

化元進
11ち

毒性物質の排除3つなどが考えられるが,この

酸素消費量の増加が大いにhyperdynamicな 循環動

態を示す原因になっていると考えられる。
一方,肝 外性閉塞性黄痘が長期間続 くと胆汁性肝硬

変の組織像を示 してくる。そこで著者の行った実験期
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間内でどの程度肝線維化が起こるかを肝組織内ハイド

■キシプロリンの定量3ので検討してみた。その結果,総

胆管を結繁してから予想以上に早期から肝組織内のハ

イドPキ シプロリン量は増加し,肝 の線維化が進んで

いることが示唆された。この肝の線維化により種々の

代謝能が変化をうける可能性があり,そ れらの変化が

循環動態に影響してくることが考えられる.事 実,肝

硬変症ではエストロゲンIい
,偽性神経伝達物質2め,グル

カゴン1"などの代謝異常により全末梢血管抵抗が減少

するとされている。 こ の全末檎血管抵抗の減少は心係

数の増加に大いに役立っているが,肝 外性閉塞性黄疸

では現在のところカテコラミンの代謝障害に基づく変

感神経系の機能異常による全末精血管抵抗の減少が報

告されているだけである111そこで,著者は肝外性閉塞

性黄痘時のエストロゲンとグルカゴンの血中濃度の推

移を検討してみた。エストPゲ ンは総胆管結繁後第 1,

2週 において有意の上昇を示したが,そ の後は結繁前

値に下降した。エストロゲンは肝硬変症における手掌

紅斑やクモ状血管腫の一因としてもしられているが,

肝外性閉塞性黄疸時の血中推移をみてエストロゲンが

全末精血管抵抗の減少に関与しているとは思われな

い。これに対して,グ ルカゴンは結繁後第 1週 より第

6週 まで常時結繁前値の 2～ 3倍 という高値を示し

た。肝硬変症が高グルカゴン血症となることはしられ

ており,そ の原因として膵におけるグルカゴン分泌能

の元進と問脈大循環シャントによる肝でのグルカゴン

分解能低下があげられている19.閉塞性黄疸において

も高グルカゴン血症の報告3のがぁるが,そ の原因とし

て高濃度のビリルビンと胆汁酸が陣内分泌異常をもた

らすためと考えられている3ゆ,そして,この高グルカゴ

ン血症が末檎血管抵抗の減少と心拍出量の増加をもた

らすとされているID3り
。そこで,さらにグルカゴンを持

続負荷してグ′レカゴンによる血行動態を検討した。従

来報告されてきた負荷量3り4のでは血中濃度が高すぎる

ため,その百分の一にあたる0.O1/g/kg・min持続負荷

したところ血中濃度は黄疸犬のそれとほぼ同値となっ

た。 このような少量のグルカゴン負荷に対しても心拍

出量の増加と全末檎血管抵抗の低下を認めた。このこ

とから,高 グルカゴン血症が閉塞性黄疸時のhyper‐

dynamic stateの一因となっていると考えられる.

循環血液量も血行動態に大きく関与している。著者

は肝外性閉塞性黄痘時循環血液量が増加しているとい

う結果を明らかにした。 これには閉塞性黄痘時の高レ

ニン血症11たいが関与していると思われる.
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肝外性閉塞性黄痘時におけるhyperdynamic state

の成因はいろいろあるが,最 終的には酸素消費量を増

加させるために特異な血行動態を示すことになる。 し

たがって,臨 床においても肝外性閉塞性黄疸患者に対

しては心腎機能の詳細なチェックを行 うとともに,酸

素の供給が十分なされる必要がある。

第 V 章 結  語

肝外性閉塞性黄痘時における血行動態の変動につい

て実験的研究を行い,以 下の結果を得た.

1)雑 種成犬の総胆管結繁前,結 繁後第 3,6週 の血

行動態を測定したところ,心 係数,循 環血液量は増加,

全末浦血管抵抗は減少,平 均動脈圧はやや減少の傾向

となり,いわゆるhyperdynamic stateを呈 した。さら

に, この現象は経時的にみて強まる傾向を示 した。

2)エ ン ドトキシン血症の有無をみるため リムルス

テス トを行ったところ陰性が75%あ った。

3)肺 拡散機能に影響は認められなかった.

4)酸 素消費量は酸素供給量以上に増加 した。この

時,酸 素利用率,動 静脈血酸素濃度較差も増加した。

5)血 中エス トロゲン濃度は第 1,2週 をピークに上

昇したがその後は下降傾向を示 した。これに対しグル

カゴンは第 1週 より第 6週 まで上昇し続けた。

6)肝 外性閉塞性黄痘犬のグルカゴン濃度 となば同

値 となるよう持続負荷したところ,心 係数は上昇し全

末浦血管抵抗は減少 した。

稿を終わるにあたり,本研究の機会を与え,直接ご指導,

ご校閲を賜った冊原宣教授,菊 池友允講師に謹んで感謝の

意を表する。また,終始ご助言,ご鞭達を賜った梶原哲郎教

授はじめ当医局諸学兄に心から深謝する.

(なお,本論文の要旨は第27回日本消化器病学会大会にて

発表した).
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