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第1章　 緒言な らびに文献的考察

開胸手 術後 重篤 なる肺水腫が発生す ることが ある

が,私 は この肺水腫に対 して麻酔が何等かの影響を

あたえ るのではないかを知るために,そ の際にお こ

る肺 含水量 の変化について観察 した.す なわち第2

編において数種の麻酔剤がそれぞれ肺 含水量に及ぼ

す影響について検索 し,つ ず いて第3編 においては

麻酔に線 してお こなわれ る調節呼吸の影響について

実験 した.つ いで本編ではanoxiaな らびにhyper

capniaが この肺含水量に どう影 響 す るかを観察す

るために実験 をこころみ ることに した.

一体に麻酔 医の毎 日はanoxiaに 対す る絶 え間の

ない戦いであるとさ え い われ てい る.こ のanoxia

は麻酔に際 して しば しば発生す る現 象 で あ り,肺

水 腫 の 発生 要 因 と して 常 に あげられ るの もこの

anoxiaで ある.私 も前3編 の 実 験成績において,

 anoxiaを 招来す る可能性 のある場 合 に肺 含水量の

増加を認めた.ま た酸素欠乏 としば しば合併 してお

こる炭酸ガス蓄積の影響 も最近強調 され てきた1).

 Warren2) 3), Maurer4)は 肺 リンパ流量の測定 をお

こない, anoxiaを お こ させ ると肺 リンパ流は著明

に増加す るといい, Warren2%)は さらに詳細に13.5

Vol.%の 酸素 を吸入 させ るときは ジンパ流量は増加

しないが, 10Vol.%に な る と とたんに増加 し,大

気呼吸にかえ るとすみやかに元に もどるとのべた.

またMaurer4)も 血中酸素飽和度が75%に 低下す る

と リンパ流の増 加がお こることを証明した.さ らに

彼は炭酸 ガス増 加は酸素欠乏 より多様 の影響を しめ

すが,血 中炭酸ガス容量が10%増 加すると リンパ流

は一般に2倍 に増量す るという.彼 等は肺に鬱血お

よび水種が発生す るとリンパ流が増加する ことも証

明 してい る.本 邦において も長 石5)は 低酸素,高 炭

酸ガス負荷 により肺 リンパ流量の増加をみ てい るが,

犬に この両老 を同時に負荷すると著明な増量 をきた

し,肺 水腫 をさえ惹起せ しめ うるとのべてい る.

一方Landis6) , Saslow7)は 酸素欠乏の毛細管透過

性に及ぼす 影 響 を観察 した. Landis6)は リンゲル

液を煮沸 して酸素を駆逐 した後,こ れに腸間膜 をひ

た し,し かる後1本 の毛細管の血流を停めた ところ,

血行停止後30～40秒 で急 激な濾出をみ とめた.さ ら

に3分 間酸素欠乏におちいらせ ると透過率は4倍 に

増すが,こ の変化は可逆的で蛋白質が透過す る程度

で も元通 りに回復すると論 じた. Saslow7)は 蛙の蹼
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膜の血管灌 流実験 より,灌 流液に赤血球があれば数

時間にわた り浮腫を きたさない ことを認め,蹼 膜 血

管で も直接室内空気 の酸素が拡 散す るようなことは

ない といつている.

石期8)は 肺 水腫の母地 として肺血量の増加 と肺血

流の増大 とはanoxiaが 原 因 す る とか んがえ られ

る といい,脇 坂9),石 川10)は酸素欠乏,炭 酸ガス蓄

積だけでは肺水腫は きた さないが,こ の両者はとも

に肺 動脈圧上昇,毛 細管透過性亢進 を招来 し,心 肺

自身に対 して も悪 影響 を及ぼ し,い わゆ る肺水腫準

備状態 となつてい るところえ他の因子が加わつて肺

水腫に発展す る も の で あ る と論 じてい る.ま た榊

原11)は炭酸 ガス蓄 積は酸素が充分に供給 され てい る

と きは著明 な障碍 はないが,酸 素欠乏 と合併す ると

きわ めて危険な状態 を惹起すると警告 している.

しか しこれ らの報告において,肺 含水量の方面か

ら観祭 した実験は見当らない.私 は吸気 の酸素濃 度

を種 々にかえてみ,ま た炭 酸ガスを徐々に蓄積せ し

めて肺 含水量が どのように変化す るかを しらべ,肺

水腫発生の潜在性原因 としてのanoxia, hypercapnian

の位置を確認 する目的をもつ て本実験をは じめた.

す なわち私は犬にSaklad12)の 分 類 に よるatmos

pheric anoxiaを 発生せ しめて肺 含 水量の変動を観

察 し,ま た ソーダ ライムによる炭 酸ガス吸收をとめ

てhypercapniaを お こさせ,同 様 に観察 した.

第2章　 実 験 方 法

(1)実 験動物　 健 康成熟犬を各10頭 ずつ使用 し,

第1編 と同様 の前処置をほ どこした.

(2)麻 酔法: 2.5% Ravonal水 溶液を下肢靜脈

より注入,た だちに気管内チ ューブを挿入 して閉鎖

循環式麻酔器に接続する,維 持 麻酔はRavonalを

以て し,純 酸素を呼吸せ しめ,炭 酸 ガスは ソーダ ラ

イムで吸收 しながら麻酔深度III期3相 に落着かせ る.

(3)屠 殺法:第1編,第2章 の心ブ ロック法に

よ りお こなつた.

(4)肺 片採取お よび肺 含水量測定法:第1編 と

同様に し肉眼的観察 もあわせてお こなつた.

(5)対 照:第1編,第2章 における無麻酔犬を

心 ブ ロック法に より屠殺 した際の肺 含水量を対照 と

した.

第3章　 酸 素欠乏の肺含水量に及

ぼす影響

第1節　 実験 方法

犬の麻酔深度がIII期3相 に落着いた ときを見計つ

て次の各濃度の酸素 および窒素の混合ガスを呼吸せ

しめ,酸 素濃度15Vol.%以 下 のガスは一方通気弁

より麻酔器か ら排出 した.各 ガスの吸入は2時 間持

続 した後屠殺 した.

1.純 酸素

2.大 気

3. 15Vol.%酸 素

4. 10Vol.%酸 素

5. 5Vol.%酸 素

酸素お よび窒素 の混合ガスは宇部興産株式会社に

おいて特別に作成 したが,各 濃 度のガス混合の割合

を正確に製 造 す る ことが 困 難 で あるため,各0.5

Vol.%前 後の誤差があった.

純酸素ならびに大気を呼吸せ しめての実験は,す

でに第2編,第3章 に お いてお こなった. 10Vol.

%酸 素を呼吸せ しめた場 合, 2時 間以内に死亡する

例があつたが,こ れは実験成績か ら除外 した. 5Vol.

%酸 素呼吸では全例短時間で死亡するため,死 亡直

前に同一操作で屠殺 した.

第2節　 実験成 績

酸素濃度が低 くなれば動物は呼吸数を増加し,呼

吸振幅 も大 となるが,酸 素濃度10Vol.%の 場合で

は2時 間以 内 に死 亡 す る例 が あ つ た.酸 素濃度

5Vol.%の 場 合では犬は平均46分 で死亡 した.

肺含水量は第1表,第1図 にしめす ごとくである.

第1表　 低 酸素 負荷時の肺含水量(%)
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第1図　 低酸素負荷時の肺含水量

第1項　 純酸素呼吸

肺の肉眼的所 見は正常であつた.肺 含水量は平均

値79.3%(0.7%)(括 弧内は標準偏差)で,対 照の

平均値に比 し0.2%の 増加である.

第2項　 大気呼吸

肺の肉眼的所 見は正常であつた.

肺含水量は平均値80.0%(0.8%)で,対 照 に 比

し0.9%の 増加である.

第3項　 15Vol.%酸 素呼吸

肺の肉眼的所 見は全肺が軽度に鬱血状を しめすの

みで,肺 割面所 見は正常 とほとん ど変化がなかつた.

肺含水量は平 均 値80.4%(0.7%)で,対 照に比

し1.3%の 増加であ り,純 酸素呼吸時に比 しても1.1

%の 増加であ る.

第4項　 10Vol.%酸 素呼吸

肺の肉眼的所 見は15Vol.%酸 素吸入時よ り相当

高度の鬱血状を呈 し,肺 割面よ り血液がわずかに湧

出した.

肺 含水量は平均値81.8%(0.7%)で,対 照に比

し2.7%の 増加であ り,純 酸素吸入時に比 しても2.5

%の 増加である.

第5項　 5Vol.%酸 素呼吸

犬は最短21分,最 長113分,平 均46分 で死亡 した.

肺の肉眼的所見は10Vol.%酸 素吸入時 と同 程度に

鬱血状であつた.

肺含水量は平均値81.0%(0.8%)で,対 照に比

し1.9%の 増加 であ り,純 酸 素吸入時に比 しても1.7

%の 増加である.

第3節　 小 括

Ravonat靜 脈麻酔下に純 酸 素 を 呼吸 させ た場合
,

肺 含水量は対 照 とほ とん ど差がない.大 気 および

15Vol.%酸 素呼吸の場 合 は対 照 に比 してわずかの

増加をみた.酸 素濃度10Vol.%で は著 明に増加 し,

 5Vol.%と なると肺含水 量は増加 しているけれ ども,

 10Vol.%よ りむ しろ減 少 している.こ れは5Vol.

%酸 素負荷 では犬は平均46分 で死亡 し,検 査 までの

時間が短いためであろ う.

第4章　 炭酸ガス蓄積 の肺含水量

に及 ぼす影響

第1節　 実験方法

犬の麻酔深度III期3相 に落着いた とき,純 酸素を

呼吸せ しめなが ら炭酸 ガス吸收装置を閉鎖 し,炭 酸

ガスを漸次蓄積 させた.動 物は平均81分 で死亡する

が,死 亡直前に心 ブロック法により屠殺 し肺 含水量

を測定 した.

第2節　 実験成績

炭酸 ガス吸收回路を閉鎖すると,犬 は次第に呼吸

数,呼 吸振幅を増大 し,最 短45分,最 長106分,平

均81分 で死亡 した.

肺 の肉眼的所 見では,全 肺に鬱血状色調を認め,

肺割 面より少量 の血液が湧 出した.

肺 含水量は第2表,第2図 に しめす ごとく,平 均

値 は81.5%(標 準偏差0.7%)で,対 照 の平均値に

比 し2.4%の 増加であ り,純 酸 素 吸入詩に比 して も

2.2%の 増加である.

第2表　 炭酸ガス蓄積時の肺含水量(%)
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第2図　 炭酸ガス蓄積時の肺含水量(%)

第3節　 小 括

麻 酔 器 の炭 酸 ガ ス吸 收 を 停止 して炭 酸 ガ スを 漸次

蓄 積 せ しめ た場 合,犬 は平 均81分 で死 亡 す るが,肺

含 水 量 は 著 明 に増 量 した.

第5章　 総 括 な らび に 考 按

生 体 は 酸 素 を 貯 蔵 す る こ とが で きな い の で,酸 素

の需 要 と供 給 の均 衡 がや ぶ れ た場 合に はanoxiaが

発 生 す る こ とは い うまで もな い. Barcroft13), Peters

 & van Slyke14), Saklad12)はanoxiaを 発 生 原 因

別 に分 類 した が,い ずれ の原 因 に よろ う とも結 果 は

組 織 呼 吸 が 障碍 を うけ る こ とに お いて 一 致 して い る.

私 は このanoxiaの うち,日 常 もつ と も しば しば 遭

遇 す るanoxic anoxiaが 肺 含 水 量 に 及 ぼす 影 響 を

観 察 し,第1表,第1図 に しめす ごと き成績 を え た.

ま たanoxiaと と も に 問 題 とな るhypercapniaの

影 響 も あわ せ て観 察 し第2表,第2図 に しめす ごと

ぎ成績をえた.

Ravonal麻 酔 の下に純酸 素 を 吸 入せ しめた場合

には肺含水量は対照 とほ とん ど変化がないが,大 気

お よび15Vol.%酸 素 負荷の際 に はわずかながら肺

含水量の増加が認 め られ た.酸 素濃度が10Vol.%

および5Vol.%に なると肺 含水量は著明に増量し,

負荷酸素濃度が低下す るに したがつてその増加は著

明になることを しつた. 5Vol.%酸 素吸入において

は全例短時間(平 均46分)で 死亡 し, 10Vol.%酸

素貨荷時 にも2時 間以内に死亡する例があったが,

それは実験成績から除外 した.す なわち5Vol.%酸

素負荷では早期に死亡するため他の成績とは同列に

は論ぜ られないけれ ども,こ の ように短時間の負荷

によつて もすでに肺含水量 は著明に増加しており,

その影響の大 きい ことを しつた.炭 酸 ガス蓄積の場

合 も同様の ことがいえ る.

この肺含水量の増量を しめす 機 転 としてanoxia

に よる肺血行動態 と,肺 毛細管透過性亢進の2つ の

ものがかんがえられ る. Landis6), Saslow7)は 酸素

欠乏 と毛細管透過性 の関係を直接に顕微鏡丁で観察

し,酸 素欠乏は毛 細 管 透 過 性 を増す とのべ,ま た

Warren2) 3), Maurer4),長 石5)等 は低酸 素吸入によ

り肺 リンパ流量の増大ならびに肺 リンパ液中の蛋白

含量 の増加をきたす ことから,酸 素欠乏は毛細管透

過性を亢進 さす ものであると結論 している.一 方,

佐川15)は肺胞内に放射性燐を注入 して,こ れが末梢

血行中に証明 され る時間的経過を追及 し,正 常時で

は一定時間後に最高の カウン ト数を しめ してその後

は徐々に減弱 して吸收の終了点 を認めるが,低 酸素

負荷,炭 酸 ガス蓄積をお こさせると一定 した頂点を

しめ さず,吸 收の終了 した像がみられないところか

ら,酸 素欠乏お よび炭酸 ガス蓄積に よって肺 リンパ

液 の吸收 がいち じる しく遅延す ることを実験 してい

る.

他方,肺 含水量の増加をもた らす いま一つの因子

として,肺 循環動態の変調が酸素欠乏によつて惹起

されるとい う研究 も数多 くある.す なわち酸素欠乏

によつて肺動脈圧が上昇することは今 日すでに衆知

のと ころであ り,ま た肺水腫の発作時にいちじるし

い 肺 動 脈 圧 の 上 昇 が あ る こと も認 め られてい

る16) 17) 18)が,こ の酸素 欠乏による肺動脈上昇の原因

についてCournand19)一 派は 肺 血 管 收縮によると

説明 しているのに反 し, Aviado20)一 派 は肺血流量

増大に よつてお こるものであると反論 している.長
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嶺21)は軽蔑の酸素不足の際には肺血管の收縮をみ る

けれ ども,高 度になつて くるとか えつて血管 の拡張

をおこす とのべている.横出22)は呼吸性anoxiaの 際

は脳,肺,腸 に欝血あるいは充血を,四肢,肝,腎,脾 臓

には貧血を証明 し,無 酸素血症が脳 に充鬱血をお こ

し,続 発性に血液分布の変動を きたす ものであると

している.長 嶺21)は また 吸 入 酸 素 濃 度 によつて

anoxemiaの 程度がことな り,酸 素 濃度の低い桧 ど,

たとえ呼吸数増加等で反応 してもやは り動脈血酸素

分圧が低いことを認めている.ま た混合靜脈血 の酸

素分圧も吸入酸素濃度の低下 とともに低 くなるが,

動脈血酸素分圧の低下に比 して低下度が少 く,組 織

えの酸素供給が減少 してい るとのべ ている.

以上の ごと く低酸素症においては,毛 細管透過性

の亢進,肺 リンパ流 の増大お よび肺血行動態の変調

等がおこり,私 の成績の しめす ごとく肺 含水量は増

加 し,そ の程度 も酸素低下の程度に比例す るものと

かんがえる.

つぎに純酸素呼吸のもとに炭酸 ガス蓄積をお こさ

せた際の肺 含水量についてしらべた結果,平 均81分

で試獣は死亡 してお り,こ うした短時間のもので も

すでに肺含水量は平均81.5%と い うような高値を し

めし,炭 酸ガスの蓄積に よつていちじる しい影響を

うけることを しつた.一 体,こ の炭酸 ガス蓄積 の原

には高度のアチ ドー ジスが惹 起 され るものであるが,

そのために毛細管の透過性 が亢進 し23),ま た肺循環

の変動をきたす別)ことはすでにあきらかに され てお

り,こ うした ことに よつて炭酸ガス蓄積は短時間の

うちに著明な肺 含水量の増加を しめす ようになるも

のとかんがえ られ る.宮 本1)は 今 まで酸素欠乏 に対

しては多大の関心が寄せ られているが,炭 酸 ガス蓄

積の問題は比較的 なお ざりにされ ていることを指摘

し,そ の原因 として酸素の方は供 給が減ずる とただ

ちにanoxiaと しての反応を しめすが,肺 胞内の炭

酸 ガス濃度は吸気 中の炭 酸ガスが相等高 くなつてい

ても,換 気量によ り代償 されて一定にた もたれ てい

るためであるとのべている.

麻酔中の酸素 欠乏,炭 酸 ガス蓄積 をおこす原因は

数多 くあるが,麻 酔 そ の ものもhistotoxic anoxia

を もたらす ものであり,一たんanoxia, hypercapnia

あるいはasphyxiaに も とず く呼 吸,循 環お よび

酸 ・塩基平衡の破綻 をきたす と,こ れ らの統御機構

の潰滅をまねいて事態は收拾のつかない状態におち

いるものである.し たがつて酸素欠乏,炭 酸 ガス蓄

積 に対 しては充分に留意し,こ うした危険か ら遠ざ

けてや る必要 がある.

第6章　 結 論

犬に酸素欠乏または炭酸ガス蓄積 をおこさせ て肺

含水量にお よぼす影響を観察 し,次 の成績をえた.

1) Ravonal靜 脈 麻 酔 の際に純酸素を呼吸 させ

た群では対照 とほとん ど含水量の差がなかつた.大

気 および15Vol.%酸 素を吸入 させた群 では僅 少な

が ら肺 含水量の増加を認め,そ の 程 度は15Vol.%

酸素負荷群の方にいち じる しい.

2) 10Vol.%お よび5Vol.%酸 素を負荷 した場

合,肺 含水量は著明に増量 したが,後 者の方がわず

かに低値を しめ した.こ れは5Vol.%酸 素吸入 では,

犬は早朝 に死亡するためとかんがえる.

3)炭 酸 ガス蓄積を おこさせ た場合にも,肺 含水

量は著明に増加 した.

4)純 酸素,大 気お よび15Vol.%酸 素を呼吸せ

しめた場合の肺 の肉眼的変化はほとん ど正常 とかわ

りな く, 10Vol.%お よび5V0l.%酸 素を負荷する

と,肉 眼的に肺鬱 血を認め,肺 割面 より血液 の湧 出

をみ る.

5)炭 酸ガス蓄積をおこさせた群に も,肺 に鬱血

をみ,割 面よ り血液が湧 出す るのを認めた.
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Experimental Studies on the Influences of Various Anesthetical

 Methods Upon the Water Content in the Lung

 Part IV.

Experiments of the Influence of Oxygen Deficiency and Carbon 

Dioxide Accumulation Upon the Water Content 

in the Lung
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To dogs anesthetized with ravonal low oxygen gas was given or accumulation of carbon 
dioxide was evoked. After that the influence on the water content of the lung was observed 
and the following results were obtained.

1) In the group to which pure oxygen was given during ravonal intravenous anesthesia, 
the water content of the lung showed little less than the control.

2) In the group air or 15 vol. % oxygen was given, the water content increased though 
slightly in degree. The increase was more marked with the latter.

3) With 10 vol. % or 5 vol. % oxygen, the water content of the lung increased markedly. 
However, in the group inhaled 5 vol. % oxygen than in that with 10 vol. % oxygen, the 
degree of increase was slighter, because the animals died in the relatively early stage.

4) By carbon dioxide accumulation, too. the water content of the lungs increased ma
rkedly.

From the above stated data, anoxia and hypercapnia are the most important causes for 

postoperative acute pulmonary edema and closed circuit anesthesia is often accompanied with 
the both complications.


