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Critical　 Oxygen　 Delivery　 in　Conscious　 Septic　 Rats　 under　 Stagnant　 or　Anemic　 Hypoxia.

　　　　　(低心 拍 出最性 及 び貧 血性 低 酸 素症 下 におけ る、 意識 下敗血 症 ラ ッ トの 臨界 酸 素供給.Y)

内容の要旨

森　田

背県

　酸簸消費量(VOA)が 酸 素供給最((勘)依 存性となる臨界酸素供

給壁(QOIC[il)は.一 般的に低酸素症の種類にかかわらず同様であ

ることが知られている。貧血性低酸素症に対 しては心拍Nl　fitの増加

及び酸素摂取率の上昇という代償機構が働 くが、低心拍出鼠性低餓

溝症に対しては、酸紫摂取率の上昇のみが代償機構となる。しかし、

徹小循環から体徳琉にいたるまで様々な段階で循環が障害されてい

る敗血症においては、この代償機構が飽常状態と同様に働 くかは不

明である。敗血症においてii,赤 血球及び白1血球の形態学的変化に

より毛細血管が閉裾 しやす く、また組織浮腫により毛細m1管 聞距離

は拡大しているため、低心拍樹猛性低酸棄症においてより微小循環

が障害され、QO2crilが 高 くなると考えられる。よって、循環障警、

持に微小循環障害が既に存在する敗血症においては貧血性低酸講症

に比して低心拍出量性低酸業症においてより微小循環が障害さ}L、

Qqcnlが より高くなると仮説を立て、実験を行った。

方法

　 ラットをcoc』ligation　and　perforationによ り作成 した敗血症群(n=

izl及 びコントロール辟(n=12》 に無作為に分類し、さらに24時 聞

後、低心拍出量性低酸素群及び貧血性低酸素酢に無作為に分類 した。

低心拍出鼠性低酸累症は右房に留置したバルーンカテーテルを段階

的に膨 らませることにより、また貧血性低酸渚症は ドナーラットか

らの血漿を川いた等歴性血液希釈により作成 した。VOユ は代謝ボ ッ

クスにより直接測定 し、Qo,は 心拍出斌と動脈血酸責含阯から計算

した。全てのデータは平均値t.標 準偏差で表 した。QOycril及 び臨界

点におけるヘモグロビンm(Hbcrii)、13dual　 linear　mgressiun　analysis

に よ}〕計算した。統計ソフ ト(SPSSv7.5)を 用 いて、　full　faclorial

伽ignに てデータの統計学的処理を行った。

結果

　敗血症の有無及び低酸濃症の種頬に交互作用は詔めなかった。敗

血症群はコントロール群に比 して有意に高いQO2crilを 示 したが

(6■38士0■58及び4・00土0,酬'miNIDO8　　;　p<0●05)　、　　低σ亡、拍ri9重性fほ酸

責群及び貧血性低酸素群iwに は宥意な差を認めなかった。　Hbcri113Ak

血症群とコントロール群において有意差は紐めなかったが、低心拍

出最性低酸紫群は貧血性低酸素群より有意に高かった(10 .4±i.a及

び5.2±1.491d1:pく0ρ5)。

桔論

　敗血症において も健常状態 と同様 に、低酸素症の種題に よる

QOzc画重に差は躍めなかった。 ま,:.　Eh性 の貧血に対 して、敗血症ラ

ットは心拍出量 を増加させることによn.健 常状態 と同様に耐 えう

ることが示唆 された。

慶　久

論文審査の要旨

　本研究は、敗血症ラットにおける臨界酸素供給歴が、低酸者症の

極頬(低 心拍 出量性低酸素症及び貧血性低酸素症}に よる相迎が存

在するかを検討 したものである。敗血症による徽小循環障aの 存在

及び低酸累癌に対する代償機構の相違にもかかわらず、臨界酸素供

給量に差は紐められなかった。また、敗血症ラットi3,既 知の心機

能低下にもかかわらず心拍出猛を増大 させる事によリコントロール

ラットと同操に貧血に耐 えiHる ことが示された。

　審査において、まず続絆学的な堺駅について質疑があった。?n,

full　faclorial　design'を用 いてpat学 的解析を行い、敗血症の有無及び

低酸滑症の種類において交互反応(inlcrac1ilm)を 認めなかったため、

結果を合わせたグループで提示 した。統計学的には誤りではないが、

結果を解釈する上で、個 々のグループによる結果を提示 したほうが

優れているのではないかと指摘があった。次に臨床研究の引川文献

が、本研究 とどのように相関するのか質問があった。引用文献は重

症患者においてヘモグロビン演を低 く保 っても,正 常範囲に保った

患者との聞に死亡率には差がない那を示すものであった。本研究で

は敗血症による既知の心機能低下を初めとする循環陸書が存在する

にもかかわらず.敗 血症ラットはコン トロールラットと同様の臨界

点におけるヘモグuビ ン値を示 したことから、敗血症における貧1血

に患者が耐え得ることを示唆 していると回答された。次に、本研究

で用いた心拍出ttの 測定について(1刮 論文の要旨)、 これまでとの相

違ufiよ ぴ測定方法について質問があった。従来の方法ではheal　loss

が生 じうること、反復測定に伴うIN/1C8lor　volume{:よ る容置負荷の

問題が生じることが問題点として雛げ られ、本方法ではそれらが回

避 されていると回答された。また、実際の測定方法について説明 さ

れた。最後に本研究はwhole　n　ayで の実験であ り、実際に個体 に鷹

じている現象を捉えている点で評価された。本研究は低心拍出量牲

低酸索症及び貧血性低酸素症iにおいて臨界酸嚢供給鼠に相違が無か

ったという現象のみを捉えてお り、機序の解明には至っていないが、

その機序には様々な可能性が考え られ、今後に発展する内容である

と評価された。

　以.ヒ本研究は敗血症における酸講供給 ・需要関係が低酸素症の{Qi

類 に影響 さnな い事、また急性貧血に対 して敗血症ラットは コント

ロールラット同様に耐え得ることが示 された。機序解明とい う点か

ら、今後の発展が期待 される研究であると評価された。
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