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瀧 康 則

急 性低 酸素症 で の 循環動態 ,
ア シ ド ー

シ ス
,

お よ び死亡 率に 与え る硬膜外麻酔の 影響を 検討 した . 雑種成熟イ ヌ 36 頭を

ハ ロ タ ン の 吸入 に よ り全身麻酔 し
, 人工 呼吸 を 行 っ た うえ で無作為に 3 群 に 分 けた . 胸部 群 ( n = 1 2) と胸 腰部群 ( n

= 1 2) に

は
, それ ぞれ胸椎分節と胸腰椎分節の 硬膜外麻酔を 施行 し

,
対照群 ( n = 1 2) に ほ0 . 9 % 食塩水 を硬膜外 に 注入 した . そ の 後 】

1 2 0 分間に わ た り吸 入 酸素濃度 を 9 附 こ低下 させ た .
こ の 操作 で 生 じた 低酸素症 (動脈血 酸素分圧 = 2 0 ～ 2 6 m m H g) に よ り , 対

照群の 収縮期血 圧ほ 有意に 上昇 した が
,

他の 2 群で は 上 昇 しなか っ た . 胸部群 と胸腰部群で ほ
, 収縮期血圧 , 心 拍数 , 体血管

抵抗 , 左重心 仕事量係数 , お よ び血 凍 カ テ コ ラ ミ ン 濃度が 対照群 よ り有意に 低 く維持 され た . 硬膜外麻酔に よ り低下 した 心係

数ほ
, 低酸素症 を負荷す ると 有意に 増加 し

, 胸部群 で は20 分目 以降,
胸腰部群 で ほ80 分 冒以

.
降 , 対照 群と の 間に 有意差を 示 さ

な く な っ た . ま た
, 硬膜 外麻酔 は ア シ ド

ー シ ス の 進 展を 阻 止 し た . す な わ ち , 実験 終了 時 の 動 脈 血 p H は 】 対 照 群 で

7 .1 6 ±0 ,04
, 胸部群 で 7 .2 6 士0 .0 2

,
お よび 胸腰部群で 7 .3 2 土0 .0 2 を 示 し

, 対照群が他 の 2 群よ り有意 に 低か っ た . しか し
, 生存

率 (7/1 2 ～ 9/ 1 2) は
,

3 群間に 有意差が 認め られ な か っ た . 以上 か ら , 硬膜外麻酔は 死 亡率 を変 えな い も の の
, 急性低酸素症に

よ る循環動態の 変動を 抑制 し, 収縮期血 圧 , 心 拍数,
お よ び体血 管抵抗を低く 保ち

,
ア シ ド ー シ ス を抑制す ると 結論さ れた .

K e y w o r d s a cid o si s
,

e p id u r a l a n e s t h e si a
,
h e m o d y n a mi c s

,
h y p o xi a

,
S y m p at h etic bl o c k ad e

急性低酸素症 ほ , 循 環動態を 変動させ ると と もに 代謝性 ア シ

ド
ー シ ス を もた ら し , 時に ほ 死亡 原 因と な る麻 酔 合併症 で あ

る . こ の 合併症 の 予 防や 対処 に は
! 急性低酸素症の 際の 生体反

応に 及ぼ す麻酔の 影響 に つ い て 知 る必要が ある . 近年 しば しば

用い られ る ように な っ た 高位 の 硬膜外麻酔 ほ
▲ 交感神経 節前線

維を 分節的 に ブ ロ ッ ク し
, 各種 の 刺激に よ る循環系の 反応を 抑

え る
卜 3)

と考え られ る .

一 方 , 低酸素症ほ
▲
血管平滑筋 に 直接作

用 して末梢血 管を 拡張 させ る
4)
と と も に

, 交感神経興 奮
5)飢

を 介

して 間接的 に 心 収縮 力を 増強 させ る結果 , 通常ほ 血 圧や 心 拍数

を上 昇 させ る
5)7)

. した が っ て t 急性低酸素症の 際 の 循環動態は
,

硬膜外麻酔 に よ り修飾を 受け ると推測 され る . しか し
,

こ の 推

測を実験に よ り確認 した 報告は 少な い .

硬膜外麻酔は
一 周術期 の 侵襲 に 対 し

,
生体保護 的に 作用 す る

場合が ある
8 卜 18)

. そ の 機序 と して は
, 硬膜外麻 酔が 知 覚神 経遮

断に よ り無痛状態を 作 り出す こ と
, 侵襲に よ る過 剰な 交感神経

活動を抑制す る こ とな ど が 挙げ ら れ る . 出血 性 シ ョ ッ ク に 際

し
, 硬膜外麻酔は , 交感神経興奮を 抑え て心 拍数や 体血 管抵抗

を 低下させ , ア シ ド
ー

シ ス を 抑制 し
, 死亡 率を 低下 させ ると 報

告 されて い る
恥11-1 2)

. 出血 性 シ ョ ッ ク と急性低酸素症 ほ
上
組織 へ

の 酸素供給 の 低下か ら嫌気性代紋が 克進 し て ア シ ド
ー

シ ス に な

る こ とや , 交感神経が 強く興奮する こ と な どが 共通 して い る .

したが っ て
, 硬膜外麻酔 ほ

▲ 急性低酸素症 に お い て も , 出血 性

シ ョ ッ ク の 際と同様 に ア シ ド
ー シ ス を抑制 し

, 死亡 率を 低下 さ

せ る可 能性を 有す る と 考え られ る . 今回著者ほ
, 硬膜外麻酔が

急性低酸素症 の 際 の 循環動態 ,
ア シ ド

ー シ ス
,

お よび 死亡率に

どの ような影響 を 与え るか に つ い て
,

イ ヌ を 用い て 検討した .

対象および方法

Ⅰ . 対象お よび実験群 の作成

1 . 実験動物お よ び 処置

体重 8 ～ 1 5 k g の 雑種成熟イ ヌ 36 頭を 対象に し た . 塩 酸 ケ タ ミ

ン ( 三 共, 東京) 1 0 m g/ k g の 筋 注に よ り麻酔を 導入 し
, 塩化サ

ク シ ニ ル コ リ ン ( 山之内 , 東京) 2 m g/ k g を筋注 して 気管内挿管

を 行な っ た う え ∴空気 と ハ ロ タ ン (武 田 , 大阪) 0 .5 ～ 2 % の 吸人

で麻酔を維持 した . 臭化 パ ン ク ロ ニ ウ ム ( 日本 オ ル ガ ノ ン
, 東

京) 0 .1 m g/ k g の 初 回静江 と 0 .1 m g/ k g/ 時の 持続投 与で 動物を

非動化 し , 人工 呼吸 器 L P6 (I M I , 越谷) で調節呼吸 を行 っ た ･

換気量 は , 動脈 血 二 酸化炭素分圧が 35 ～ 4 5 m m H g に な るよ う

に 調節 した .

心 拍数測定と 不 整脈検 出の ため
, 第 [ 誘導の 心電図を 監視し

た . 大腿動脈に カ ニ
ュ

ー レ を挿入 ･ 留置 し
,

血 圧測定お よび採

血 路 に 使用 した . 大腿 静脈 よ り熱 希釈 式肺 動 脈 カ テ ー テ ル

(7-F r e n c h , B a x t e r E d w a r d s C riti c a トC a r e
,
I r v in e

,
U .S . A ･) を挿

入 し, 中心 静脈 軋 肺動脈楔入圧 , 心拍出畳 の 測 患 およ び混

合静脈 血 の 採血 路 に あて る と と も に
, 輸液 路 と して も使用 し

た . 各圧測定用 の ラ イ ン は
, 圧検出器 T1 2 A D- R (S p e c tr a r n e d ▼

O x n a r d
,
U .S . A .) を介 し

.
心 電図と 共に ポ リ グ ラ フ シ ス テ ム ( 日

本光 乳 東京) に 接続 した . 心､抽出量 ほ
,

0 ℃ の 0 . 9 % 食塩水

平成 8 年 2 月2 9 日 受付, 平成 8 年 3 月2 2 日受理

A b b r e vi a ti o n s : C
,

C e r Vic al s p in al s e g m e n t ; E D
,

e p id u r al inj e ctio n ; S
,

S a Cr al s p in al s e g m e n t ; T
･
t h o r a cic

S p l n al s e g m e n t
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5 皿1 を肺動脈 カ テ ー テ ル よ り注入 し
,
心 拍出量測定装置 E H-1 1

( フ ク ダ電子 , 東京) で 測定 した . 実験 中は乳酸 リ ン ゲ ル 液 ( 大

塚, 東京) を 10 m l/ k g/ 時 で 輸液 した . ま た
, 新生 児加 温器

P F-1 50 ( ト ー イ ツ
, 東京) を 用 い て肺動 脈血 液温 を 37 .5 ～ 3 8 .5

℃ に保 っ た .

2 . 硬膜外 カ テ
ー

テ ル の 留置

硬膜外腔 に 注入す る 薬液 の 種類ま た は 部位 に よ り
, 実験動物

を無作為に 対照群 ( n = 1 2) , 胸部群 ( n = 1 2) , 胸腰部群 ( n
= 1 2)

の 3 群に 分けた . 動物 を腹臥位と し
, 対照群 と胸部群で は第 7

胸椎の 林突起を
, 胸腰部群 で は 第 6 腰椎 の 錬突起を 切除 した .

錬突起を切除 した椎 間よ り T u o h y 針 ( 八 光 ,
東京) を刺入 し

,

硬膜外 カ テ ー テ ル (八 光) を頭側 に 3 c m 挿入
･ 留置 した . そ の

後,
創部を縫合閉鎖 し

,
ハ ロ タ ン の 渡度 を0 , 5 % に した .

Ⅱ . 実験方法

1 . 各項目 の 測定 お よび 硬膜外麻酔 の 実施

上記の 処置が終了 して45 分が経過 し
, 循環動態が安定 した 時

点で , 硬膜外薬液注入 前(低酸素 吸入30 分前) の 収縮 期血 圧 , 平

均血圧,
心 拍数 , 中心 静脈圧, 肺動脈楔入 圧 , お よ び心 拍出量

を測定 した . 動脈血 と混合静脈血 を採取 し
, 自動血液 ガ ス 分析

装置 A B L 3( R a di o rn e t e r , C o p e n h a g e n , D e n m a r k) で ガ ス 分圧お

よ び H b 濃 度 の 測 定 を 行 っ た . ま た
, 動 脈 血 か ら 遠 心

(20 00 × g ,
1 0 分間 ,

4 ℃) で 分離 した 血 祭を
-

4 0 ℃ で凍結保存 し

385

て お き, 後程そ の 血凍 の エ ビ ネ フ リ ン と ノ ル エ ビ ネ フ リ ン 濃度

を 高速液体 ク ロ マ ト グ ラ フ ィ
ー 法で 測定 した

Ia)
. な お

,
エ ビ ネ

フ リ ン と ノ ル エ ビネ フ リ ン の 検 出限界 は 0 .0 0 7 n g/ m L 測定誤

差は 6 % 以内 で あ っ た .

体表面帝を 0 ･11 2 ×体重
2 / 3

で 求 めた うえ
11)

, 上 記の 測定 値か

ら以下に 示 す標準式を 用い て各指標を算 出した .

心 係数 = 心 拍出量/ 体表面積 , 体血 管抵抗 = 80 ×(平均 血 圧 一

中心 静 脈圧)/ 心 拍 出量
,
左 重心 仕 事量係数 = 0 .0 1 3 6 ×心 係 数

×(平均血圧 一 肺動脈楔入 圧) , 酸素 消費量 = 心 拍出量 × 〔1 .3 4

×H b 濃度 ×0 ･0 1 ×(動脈 血 酸素 飽和慶 一 混合 静脈血 酸素飽和

度) + 0 ･0 0 3 1 ×(動脈血 酸素分圧 一 握合静脈血 酸素分圧)〕

次 に
, 硬膜外 カ テ ー テ ル よ り0 . 5 % ブ ビバ カ イ ン (藤沢 , 大

阪) を 胸部群で ほ 0 ･2 5 m l/ k g , 胸腰部群 で は 0 .5 m l/ k g 注入 し

た
. 対照群で ほ0 . 9 % 食塩水を 0 .2 5 m l/ k g 注入 した . 硬膜 外脛

へ の 薬液注入20 分後(低酸素吸入 開始 5 分前) に 再び 上 記 の 各

項 目を 測定 し
, 低酸素吸 入 直前値 と した .

2 . 低酸素吸 入 の 開始

低酸素吸入 直前値 の 測定5 分後 ,
9 % 酸素 と91 % 窒素 の 混合

ガ ス 吸入 に切 り換え
,
1 2 0 分間維持 した . なお , そ の 際の ハ ロ タ

ン の 濃度 は0 . 5 % の ま まと した . 各項目 の 測 定 は
, 低酸 素吸 入

開始 1 0
, 犯 4 0

,
8 0

,
1 2 0 分目に 上 記と 同様 の 方法で行 っ た が

,

T a bl e l . P h y si ol o gi c d a t a a n d e pid u r al s p r e a d of c o n tr a s t m e di a

G r o u p N u m b e r o f B o d y w ei gh t H b B o d y t e m p e r a t u r e E pid u r al s p r e a d of

d o g s u s e d (k g) (g/ dl) ( ℃) c o n tr a s t m e di a
山

C o n tr oI

T h o r a c ic

T h o r a c ol u m b a r

2

2

2

1

1

1

1 0 . 3 士0 . 4
b)

1 3 . 9 士 0 . 7 3 7 .8 士0 . 4

1 1 . 3 ±0 . 6 1 3 . 4 士0 . 4 38 . 0 士0 . 2 C 5 .2 ±0 .3 - T 9 .4 士0 .6

1 1 . 0 士0 . 7 1 4 . 8 ±0 . 5 3 7 . 9 士0 . 2 C 4 .5 ±0 .3 - S l ,8 士0 .6

a) C , C e r Vi c al s pi n al s e g m e n t ; T
,
th o r a cic s pi n al s e g m e n t ; S

,
S a C r al s pi n al s e g m e n t .

b) V a l u e s a r e 文士S E M .

T a bl e 2 ･ C h a n g e s i n a rt e ri al o x y g e n p r e s s u r e

G r o u p

N u m b e r

Of d o g s

u s e d

A r t e ri al 0 Ⅹy g e n P r e S S u r e ( m m H g , 文 士S E M )

P r e
- P r e

-

E D
▲)

b y p o xi a
b)

T i m e a ft e r t h e o n s e t of h y p o x ia ( mi n)

1 0 2 0 4 0 8 0 1 2 0

C o n t r o1 1 2 92 ･ 1 士5 . 8 8 7 . 9 士 4 . 2 2 3 .1 土0 . 9 20 . 9 士0 . 6 2 1 . 1 土1 . 9 22 .3 土0 . 8 2 3 . 2 ±1 . 1

T h o r a cic 1 2 8 9 . 7 ±2 . 7 9 7 . 5 ±3 . 3 2 5 . 9 ±0 . 8 22 . 4 士0 . 9 2 1 . 1 士1 . 1 23 .3 土0 . 9 2 3 . 3 士0 . 7

T h o r a c ol u m b a r 1 2 8 8 ･ 7 士2 ■ 5 9 3 .1 士2 . 4 2 6 . 0 士D . 9 22 . 1 ±1 .1 2 1 . 4 士0 . 9 2 1 . 9 ±0 . 4 2 2 . 8 士1 . 6

a) 5 m i n b e f o r e e pid u r al i nj e c tio n .

b) 5 mi n b e f o r e h yp o xi a (2 0 m i n af te r e pid u r al i nj e c tio n).

T a bl e 3 ･ C h a n g e s i n a r t e ri al c a r b o n di o x id e p r e s s u r e

G r o u p

N u m b e r

Of d o g s

u s e d

A r t e ri al c a r b o n di o xid e p r e s s u r e ( m m H g ,
文 士S E M )

P r e- P r e
-

E け I
h y p o x i a

b)

T i m e a ft e r th e o n s e t of h y p o x i a ( mi n)

1 0 2 0 4 0 80 1 2 0

C o n tr o1 1 2

T h o r a ci c 1 2

T h o r a c ol u m b a r 1 2

3 9 . 1 士0 . 8 3 8 .4 士0 . 7 3 6 . 5 土0 . 9 3 8 . 3 士1 . 0 4 0 .3 士1 . 5 4 0 . 1 ±0 . 6 3 7 . 6 ±1 . 2

3 9 . 0 士0 . 8 3 5 . 8 土0 . 7 3 5 . 0 土1 . 2 3 8 .0 士1 . 1 3 9 .1 士0 . 7 4 0 . 4 士0 . 9 3 8 . 9 士0 .7

4 0 . 6 士0 . 5 3 7 .6 ±0 . 7 3 5 . 3 士1 . 0 3 9 . 0 士0 . 9 3 9 .8 士0 . 7 3 7 . 8 士0 . 9 3 6 . 5 土1 . 2

a) 5 mi n b e f o r e e pid u r al i nj e c ti o n ,

b) 5 mi n b e f o r e h y p o x i a (2 0 mi n af t e r e pid u r al i nj e c ti o n) .
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収縮 期血 圧が 60 m m H g 以下に 低下 した 場合は
,

そ の 時点で 動

脈血 ガ ス 分析 を追加 した . な お
, 硬膜外麻酔を 維持す るた め

,

ブ ビ バ カイ ン 注 入 か ら90 分後に , 初回 量 の 半量 を 追加 注入 し

た .

Ⅲ . 硬膜外麻酔範囲 の 推定

硬膜外麻酔の 範囲 を推定 す る た め
, 低酸素吸 入 が 終 了 した

後
,
胸部群 と胸腰部群で は

,
初回 に 注入 した ブ ビ バ カ イ ン と同

量の 造影剤イ オ へ キ ソ ー ル (第 一

, 東京) を 硬膜外 カ テ ー テ ル よ

り注入 して Ⅹ線撮影 を行 な っ た .

Ⅳ . 統計学的処理

測定値 はす べ て 平均値士標準誤差で 示 した . 各群間の 平均値

の 差 の 検定に は 二 元 配置分散 分析 を
,
同 一 群内の 比較お よ び 収

縮期血圧 が 60 m m H g に な っ た 時点で の 各群間の ガ ス 分析値 の

比較に は
一 元配置分散分析を 行い

, とも に B o n f e r r o n i の 多重比

較 法 を 用 い た , イ ヌ の 生 存 率 の 算 出 と 有 意 差 検 定 に は

K a pl a n
- M e i e r 法 と 一 般化 W il c o x o n 法 を用い た . い ずれ も 5 %

未満 の 危険率を も っ て 有意 と した .
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急性低酸素症に 与 え る硬膜外麻 酔の 影響

成 績

Ⅰ . 実験動 物の 背景お よび硬膜外麻酔の 範囲

硬膜外薬液注入 前時 に お ける動物 の 体重 ,
H b 濃度 , 体温 , 循

環諸乱 動脈血 ガ ス 分析値, 酸素消費量 ,
お よ び血 紫 カ テ コ ラ

ミ ソ 濃度には
,

3 群 間に有 意差 を 認 め な か っ た (表 1 ～ 7
, 図

1 .
2) . 硬膜外腔に 注入 した 造影剤 の 頭側端ほ , 胸部群お よ び胸

腰部群ともに
, す べ て の 動物で 頸椎 に 達 して い た . 尾側端の 平

均は
よ
胸部群 で 第 9 胸 椎 , 胸 腰部群 で 第 1 仙椎 で あ っ た (表

1) .

Ⅱ . 血液 ガス

全実験経過を 通 して
, 動脈血 の 酸 素分圧 と 二 酸化 炭素分圧

は
,

3 群間に 有意差を 認め な か っ た . 低酸素吸入 に よ り , 動脈

血酸素分圧 は 3 群と もに 20 ～ 2 6 m m H g に な っ た (表 2
,
3) . 低

酸素吸入120 分 冒の 動脈血 p H は
, 対照群で 7 .1 6 土0 .0 4

, 胸部群

で 7 .2 6 ±0 .02
, お よび 胸腰部群で 7 .32 土0 .0 2 に な っ た . な お

,

低酸素吸 入40 分目 以降 ▲ 胸 部群 お よ び 胸 腰部群 の 動脈 血 p H

は
, 対照群よ り有意に 高値 を示 した (図 1) .

T a bl e 4 . C h a n g e s i n lef t v e n tri c ul a r c a r d ia c w o r k i n d e x

3 8 7

Ⅲ . 循環動態

1 . 硬膜外麻酔に よ る循環動態の 変動

硬膜外腔 へ の ブ ビバ カ イ ン 注入 に よ り
, 胸部群と胸腰部群 で

は収縮期血圧
一

心指数 , 心係数,
お よ び左童心 仕事量係数が対

照群よ り有意 に 低下 した (図2
, 表 4) .

2 . 低酸素症に よ る循環動態の 変動

低酸素吸入 開始後 , 収縮期血 圧ほ
,
対照群で の み 有意に 上昇

した . 胸部群 と胸腰部群の 収縮期血 圧お よび 心拍数は
, 対照群

よ り有意に 低値 で あ っ た . また
, 胸腰部群の 収縮期血 圧は , 低

酸素吸 入20 分冒 に 低 酸素吸 入 直 前値 よ り有 意 に 低下 した (囲

2 丸 B) . 低酸素吸 入 中, 3 群とも ときお り単発性 の 期外収縮を

認め たが
,

1 分間に 5 個以上 の もの や 連発す るもの は 認め られ

な か っ た . 心係数ほ
l 胸部群で低酸素吸入20 分目以降 , 胸腰部

群で80 分 冒以降,
そ れ ぞれ 低酸素 吸入 直前値 よ り有 意に 増加

し
, 対照群と も有意差を示 さなくな っ た (図 2 C) . 低 酸素吸 入

20 ～ 8 0 分目の 体血 管抵抗は
, 胸部群と胸腰部群 の 両 者とも , 対

照群よ り有意に 低値で あ っ た (図 2 D) . ま た
J
l O ～ 2 0 分目 に お

ける胸部群と 1 0 ～ 8 0 分目に おけ る胸腰部群の 左童心 仕事量係
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Fi g . 3 . C u r v e s of 1 2 0 mi n s u r vi v al d u ri n g h y p o x i a ･

-

,

c o n tr ol g r o u p ;
- - - -

-

, th o r a ci c g r o u p ;
一 - … -

,
th o r a c ol u-

m b a r g r o u p . N o si g nific a n t d iff e r e n c e e x is t e d a m o n g th e

g r O u P S ･

数も , 対照群よ り有意に 低 い 値で あ っ た ( 衷 4) . 胸部群と 胸腰

部群を比較 した 場合, 低酸素吸入20 分 目と80 分目 の 前者の 収縮

期血圧 お よび 10 ～ 4 0 分日 の 心 係数は
, 後者に 比 べ 有意に 高い

値を示 した (図 2 A
,
C) .

Ⅳ . 血 紫 カテ コ ラミ ン 濃度

硬膜外腔 へ の ブ ビ バ カ イ ン 注入 に よ り
, 胸部群と胸腰部群で

ほ
,

エ ビネ フ リ ン と ノ ル エ ビネ フ リ ン の 血 紫中濃度が対照群の

42 % 以下 に 低下 した (P < 0 ,0 5) . 低酸素吸入 に よ り , 対照群 で は

ェ ピネフ リ ソ と ノ ル エ ビ ネ フ リ ン の 両 者の 血 簾中濃度が 平均値

で 1 .9 ～ g .3 倍 に 増加 した .

一 方 , 胸部群 と胸腰部群で は
,

これ

らの 増加が 抑制 され , 低酸素吸入 20 ～ 4 0 分目 の 胸部群の エ ビ

ネ フ リ ソ 濃度を 除き, 対照群と の 間 に 有意差が 認め られ た . 胸

部群と胸腰部群の 比較 で は
, 低酸素吸入20 分 目の 前者の エ ビ ネ

フ リ ン 浪度が 後者よ り有意に 高値を 示 した (表 5
,
6) .

Ⅴ ∴酸素消費量

対照群 の 酸素消費量は
▲ 低 酸素 吸入10 分目 で 胸部 群 よ り ,

1 0 ～ 20 分日 で 胸腰 部群 よ り有意に 高僧 を示 した (表 7) .

Ⅵ . 生存率お よび死亡直前の 動脈血 p H

生存率は t 3 群間に 有意差が 認め られな か っ た ( 図 3) . 死亡

したイ ヌ は低血 圧 と徐脈か ら心 停止に至 っ て お り
,
収縮期血 圧

が 6 0 m m H g 以下に 低下 した 時点か ら心 停止 に至 る まで の 時間

は10 分以内で あ っ た . 収縮期血 圧が 60 m m H g に 低下 した痛点

の 動脈血 p H ほ ! 対照群が 7 .0 9 士0 .0 5 で あ っ た の に 対 し
, 胸部

群が 7 .21 ±0 .0 5
, 胸腰部群が 7 .28 主0 .0 1 で あり , 対照群と胸渡

部群の 間 に ほ 有意差が 認め られ た .

考 察

硬膜外麻酔を 施行 した 群(胸 部群 と胸腰部群) で は
l 低酸素に

さ ら して も , 血 祭 カ テ コ ラ ミ ソ 濃度 の 上 昇が 抑制 され
, 収締期

血 圧も上 昇 しな か っ た . こ れ ら の 群 で ほ
,
収 縮期 血 圧

よ
心拍

数 , 体血 管抵抗 ,
左室心 仕事量 係数 が 対照 群 よ り低く維持さ

れ ,
ア シ ド

ー シ ス が抑制 され た . しか し
, 生存率 の 改善は認め

られ な か っ た .

低酸素吸 入 に よ り心係数 が増加 して も, 胸部群や 胸腰部群の

収縮期血 圧が 上 昇せ ず, 一
一

時的な 低下す ら示 した実験結果は
,

興味あるもの と考え る .

一 般 に , 急性低酸素症 が心 血 管系に 及

ぼ す作用ほ 2 つ に 分類で きる . す なわ ち ,
1 つ は 直接的に 末梢

血 管を拡張す る
4)

作用 で ある . ま た 他の 1 つ ほ
, 交感神 経の 興

奮を もた らす こ と に よ り カ テ コ ラ ミ ン の 分泌を 増加さ ぜ
)6)

, 間

接的に 心政能 を克進す る とと も に
,
末梢血 管や 静脈血管床を収

縮す る
l)15 1

作 用 で ある . 通常は ょ
こ の 間接作用 に よ り直接作用が

括抗 され , 血管 の 拡張は 脳 や 心 臓の もの に 限 られ る
射

. しか し ,

今回 の 実験 の よ う に
, 硬膜外麻酔下で ほ

,
･交感神経 ブ ロ

ッ クに

よ り 間接作 用が 減弱す る た め
, 直接 作用 が 顕性 化す る であろ

う . した が っ て
, 胸部群 と 胸 膜部群 に お け る血 圧上 昇の 抑制

ほ
,

主 に 体血 管抵抗の 減 少が原因で あ ると 考え られ る .

P e t e r s ら
1)

は 】 意識下 の イ ヌ に お い て も , 硬膜外麻酔が今回

と 同様に 急性低酸素症 で の 血圧 と心 拍数の 増加を 抑制すると報

告 して い る . た だ し
, 彼 らの 報告 で ほ

t
血凍 カ テ コ ラ ミ ン 濃度

一

に 関 して
, 今回 の 実験で 見 られ た よ うな 硬膜外麻酔の 有鮒こ よ

る差が 認め られ て い な い . こ の 原田と して
, 彼 らの 実験で ほ低

酸素症が 軽度( 動脈血酸 素分圧 = 3 0 ～ 3 5 m m H g) で ある こ と , 低

酸素症に 暴露 した時 間が 短い (5 ～ 1 0 分) こ とな ど , 実験条件の

違い が 考え られ る . しか し
, 本研究お よ び P et e r s らの 実験結果

は
l 全身麻酔の 有無 に か かわ らず , 硬膜 外麻酔が 急性低酸素症

に よ る血 圧や 心 拍数の 増 加を抑制す る こ と を示 して い る ･

今回 の 実験 で
, 硬膜外 麻酔 が嫌気性代謝の 克進 に よ ると思わ

れ る ア シ ド ー シ ス を 抑制 した こ とも
, 注目す べ き所見 で ある ･

本来, 急性低酸素症に よ る交 感神 経 の 興 奮 ほ 一 体循 環を 維持

し
,

血流 を再分配す るた め の 生体防御反応と 考え られ る ･ しか

し
, 強い 低酸素症が 持続 した 場合 , 交感神経の 過度の 興奮が末

梢血 管を収縮 させ て 板紙血 流を悪化 し
,

心 臓の 後負荷 を増大さ

せ る可能性 が ある . また
,

血 紫 中 の カ テ コ ラ ミ ソ 濃 度の 増加

は ∴生体の 代謝 を先進 させ る
16)

.

一

九 硬膜外麻酔は
, 酸素消費

量を 低下 させ る と報告 されて い る
17)1 8 )

. また
, 硬膜外麻酔は

一
定

藍

霊
屋
嘗

好
戦

宗

一藁
葺

宣
誓

蜜
感
官

陪

蔓
諾
…
箋

2

転
野

雷

蔓
雪
盲

一一J

も

ぺ矛
た

義
山華

声



藍

蔓
好
戦

宗

一藁
葺

宣
誓

蜜
感
官

陪

蔓
諾
…
箋

2

転
野

雷

蔓
雪
盲

一一J

も

ぺ矛
た

義
山華

声

急性低酸素症 に 与え る硬膜外麻酔の 影響

動脈の 虚血 に 際 して心 保護的に 作用 す ると 言われ て い る
19 ト 22)

胸部群と胸腰部群 で ほ ∴朴照群 よ り血 紫 カ テ コ ラ ミ ン 濃度, 体

血管抵抗 ,
お よ び左室心 仕事量係数が 低く t 低酸素吸入 開始か

ら少なくと も10 分間 は酸素 消費量 も低値 で あ っ た . した が っ

て , 酸素需要量や 臓器血 流量の 詳細は 不 明 で あるもの の
, 硬膜

外麻酔は過度 の 交感神経の 興奮 を抑 え , 血 圧, 心 拍数, 体血 管

抵払 およ び左室心 仕事量係数な
.
どを 低く保 っ た こ と に よ り

,

ア シ ド
ー

シ ス を抑制 した と考 え られ る .

しか し
,

3 群間 の 生存率 に 有意差 が 認 め られ な か っ た こ と

ほ ∴ 注意すべ き点 で ある と考 え る . 対照群 の 死 亡 した イ ヌ で

ほ
,
収縮期血 圧が 60 m m H g に 低下 した 時点 の 動 脈血 p H が

7 朋 ±0 ･05 と 低か っ た
. 対照群 の 動物 で ほ

, 酸素欠乏 に よ り 低

下した心機能が ア シ ド ー シ ス に よ り さ らに 低下 し
23)

, 心 停止 に

至っ たもの と考え られる . +一一 方 , 胸部群 と胸腰部群の 死亡 した

イ ヌ で ほ
, 収縮 期血EE が 60 r n m H g に 低下 した 時 点の 動脈 血

p H が 7 ･21 (平均値) 以上 で
,

ア シ ド ー

シ ス の み で 心停止を 説明

する の が 困難で あ っ た .
C a pl a n ら

24)
は

, 脊椎麻酔中に 突然 に 発

生した 心停止14 例を検証 し
, 高位 の 交感神経 ブ ロ

ッ ク が 心 停止

に 関与 した可 能性 を 指摘 して い る . す なわ ち , 脊椎麻酔中に 併

用され た鎮静薬や 麻薬 が時と して呼 吸抑制を引き起 こ す こ と が

ある . そ の 際 , 交 感神経 ブ ロ ッ ク が上 位胸椎 レ ベ ル に 達 して い

ると
, 低酸素症の 直接作用で ある末梢血 管の 拡張と

, 高 二酸化

炭素症の 直接作用 で ある心 機能 の 抑制が 顕性化 し
, 低血 圧や 徐

脈か ら心 停止に至 る と い う磯序 が考 え られ て い る
2)25)

. 今 臥 胸

腰部群で は , 低酸 素吸入 に よ り
一

時的 に 収縮期血 圧が 有意に 低

下した ･ した が っ て
, 硬膜外麻酔を 施行 した イ ヌ で ほ

l 上記 の

機序が心 停止に 関与 した 可 能性 を否定で きな い .

近年, 胸腹部の 手術に は
, 全身麻酔に 胸部硬膜外麻酔を併用

する こ とが 多い
. 硬膜外腱で の 造影剤の 広が り か ら考え て

, 胸

部群で ほ副腎交感神経の ブ ロ ッ ク が 不 十 分 で ある と 判 断さ れ

る ･

一

九 胸腰部群 で は 第 1 ～ 5 胸椎分節由来の 心 臓交感神経

と 第4 胸椎 ～ 第 2 腰椎分節由来 の 副腎交感神 経
26)27 )

が 両 方と も

十分に ブ ロ ッ ク され て い る と思わ れ る . 胸部群と 胸腰部群を 比

較する と
, 低酸素吸 入 の 開始後20 分の 時点で ほ

一 前者の 収縮期

血 乱 心 係数 , お よび 血凍 エ ビ ネ フ リ ン 濃度が
, 後者よ り有意

に高か っ た . 低酸素症で は , 交感神経末端よ り放出され た ノ ル

エ ビネ フ リ ン に 加 え , 副腎髄質か ら放出され た ェ ピ ネ フ リ ン や

ノ ル エ ビネ フ リ ン も循環動態の 変動に 関与する で あろ う . 上 記

の 2 群間で 循環動態や 血柴 エ ビ ネ フ リ ン 濃度 の 違い が 見られ た

の は
, 副腎交感神経 ブ ロ ッ ク の 強弱 が 原 因で あ る と 考 え ら れ

る .

本実験ほ全身麻酔下で行 っ て お り
,
知覚検査に よ る硬膜外麻

酔の範囲の 判定が で きなか っ た . こ の た め , 硬膜 外麻酔の 範囲

は
王 造影剤の 広が りか ら推定 した に すぎな い . しか し , イ ヌ の

硬膜外腱に今回 と ほ ぼ 同量の 局所麻 酔薬 を注入 し
, 知覚検査を

した実験
1)2)

で ほ
l 今 回 の 造影剤の 広 が り とほ ぼ 同 じ麻酔範囲が

得られ た と報告され て い る . した が っ て , 今回 の 麻酔範囲ほ
,

造影剤の 広が りに
一

致す ると 見な して 差 し つ か え が な い と 考え

る .

さらに
, 吸入麻酔薬 の ハ ロ タ ン や 血 中に 吸収され た ブ ビ バ カ

イ ン が
, 低酸素症 に よ る生体の 反応 を修飾 した 可能性も考え て

おかね ばな らな い . しか し
,

ハ ロ タ ン の 濃度は0 . 5 % と 低い こ

と ,
ハ ロ タ ン 麻酔下 でも低酸素症 に 対す る化学受容体の 反応が

保たれる
28)

こ と
, 対照群で ほ 低酸素症 に よ り血 凍カ テ コ ラ ミ ソ
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濃度が 著明に 増加 した こ と な どか ら
, 本実験の 結果に 占め る ハ

ロ タ ン の 影響 は少な い もの と推測 され る . ま た
, 本実験 で 胸腰

部群 に 注入 した と ほ ぼ同量の ブ ビ バ カ イ ン を イ ヌ の硬膜外腔に

注入 する と
, 血 中濃度が 約 0 .4 鵬/ m l に 達する と報告され て い

る
1'

･ しか し
,

こ の 血 中浪度は
, 低酸素症や ア シ ド

ー シ ス の 存在

下 で あ っ ても
, 循環動態 に 影響 を 及 ぼ さ な い と 報告 され て い

る
29)3 0 )

･ 以上 よ り
, 本実験で ほ

, 血 中に 吸 収さ れ た ブ ビ バ カイ ン

が 結果を左右 した と は考え難い .

臨床で ほ
, 麻酔中に 低酸素症に 陥 っ ても ,

チ ア ノ ー ゼ や 呼吸

様式の 変化を 認め 難い こ とが あ り
31)

, 循環動態の 変動 が 低酸素

症に 気付く契機に な る場合も存在する . しか し
, 本実験の 結果

は
, 硬膜外麻酔施行中に は循環動態 の 変動が期待でき な い こ と

を 示 して い る ･ したが っ て
, 硬膜外麻酔や脊椎麻酔を施行する

際は
, 交感神経ブ ロ

ッ ク下 で の 循環動態の 反応を 理解 し
,

パ ル

ス オ キ シ メ ー

タ な どを用 い て 低酸素症の 早期発見に 努め る必要

が ある と結論され る .

結 論

全 身麻酔下 で 人 工 呼吸を 行 っ て い るイ ヌ を 用い
, 急性低酸素

症 に よ る循環動 乱 ア シ ド ー シ ス
,

お よ び死 亡 率に 与え る硬膜

外麻酔の 影響 を検討 し以下の 結論を 待た .

1 ･ 硬膜外麻酔は
, 交感神経を ブ ロ

ッ ク し
, 低酸素症に よ る

血祭 エ ビ ネ フ リ ン や ノ ル エ ビ ネ フ リ ン の 濃度 の 上 昇 を抑 制 し

た .

2 ･ 硬膜外麻酔ほ
, 低酸 素症に よ る 循環動態 の 変動 を 抑制

し
, 収縮期血 乱 心 拍臥 体血 管抵抗,

およ び左童心 仕事量係

数 を低く維持 した . また , 硬膜外麻酔が 急性低酸素症の 際の 血

圧上 昇を抑制する の は
, 主 に 体血 管抵抗の 減少に よ る もの と考

え られ た .

3 ･ 硬膜外麻酔は , 低酸素症に よ る ア シ ド ー

シ ス を抑制 した

が
,

死 亡率を 低下させ な か っ た .

4 ･ 上記の 作用 ほ
, 胸部か ら腰 部に 及ぷ 広範囲な硬膜外麻酔

を行 っ た動物の み で なく , 臨床上 多周 され る胸部硬膜外麻酔を

行 っ た 動物に お い て も認め られ た .

5 ･ 急性低酸素症 の 際に 硬膜外麻酔が 循環動態の 変動を 抑制

す る現象ほ
, 低酸素状態の 発見を遅 ら せ る恐れ が あると 考え ら

れ た . 硬膜外麻酔や 脊椎 麻酔 を施 行す る 際ほ -
パ ル ス オ キ シ

メ
ー タ を使用 す べ きで ある .
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1 0) Y e a g e r
,
M . P .

,
G l a s s

,
D . D .

,
N eff

,
R . K . & B ri n c k -

J o h n s e n
,
T . : E pid u r al a n e s th e sia a n d a n alg e si a i n' hi g h- ris k

s u r gi c al p a tie n ts . A n e s th e sio lo g y ,
6 6

,
72 9 - 7 36 (1 9 8 7) .

1 1) S h i b a t a
,

K .
,

Y a m a m o t o , Y .
,

K o b a y a s h i ,
T . &

M u r a k a m i ,
S . : B e n efi ci al e ff e c t of u p p e r th o r a ci c e pid u r al

a n e sth e si a i n e x p e ri m e n t al h e m o r r h a g ic sh o c k i n d o g s :

I n fl u e n c e of cir c u l ati n g c a t e c h ol a m i n e s . A n e st h e si o lo g y ,
7 4

,

3 0 3 -3 0 8 (1 9 9 1) .

1 2) 柴 田恵三
, 滝 康則

,
二 上 昭, 山本 健, 小林 勉, 村

上誠 一

: 定量脱血 イ ヲりこ及ぼ す胸部硬膜外麻酔の 影響 : 循環動

態 , 酸素運搬能に つ い て . 麻酔 ,
4 0

,
1 7 7 7-1 7 8 2 (1 9 91 ) .

1 3) Y u i
,
Y .

,
F u jit 8

,
T .

,
Y a m a m o t o

,
T .

,
I t o k a w a

,
Y . &

K a w a i
, C . : L iq u id -

C h r o m at o g r a p hi c d e t e r m i n a ti o n of

n o r e pi n e p h ri n e a n d e p l n e P h ri n e i n h u m a n pla s r n a . C li n .

C h e m .
.
2 6

,
1 9 4 - 1 9 6 (1 9 8 0) .

1 4) B e r r y ,
A . J .

,
G e e r

,
R . T .

,
M a r s h a11

,
C .

,
W u

,
W . H .

,

Z b u z e k ,
V . M . & M a r s h all , B . E . : T h e eff e c t of l o n g

-t e r m

C O n tr Oll e d m e c h a n ic a l v e n til a ti o n w ith p o siti v e e n d -

e X Pir a t o r y

p r e s s u r e o n r e n al f u n c tio n i n d o g s . A n e s th e si ol o g y ,
6 1

,

4 0 6 -4 1 5 (1 9 8 4) .

1 5) R o th e , C . F . , S t ei n
,
P . M .

,
M a c A n e s pi e

,
C . L . &

G a d di 5
,

M . l J ･ : V a s c ul a r c a p a cit a rl C e r e S p O n S e S t O S e V e r e

S y St e m i c h y p e r c a p n i a a n d h y p o x i a i n d o g s . A m . J . P h y siol .
,

2 49
,
H l O 6 トH1 0 6 9 (1 9 8 5) .

16) F e ll o w s
,
Ⅰ. W .

,
B e n n e t

,
T . & M a c D o n al d

,
Ⅰ. A . : T h e

eff e c t of a d r e n alin e u p o n th e c a r di o v a s c ul a r a n d m e t ab olic

f u n c ti o n s i n m a n . C li n . S ci .
,
69

,
2 1 5- 2 2 2 (1 9 8 5) .

1 7) G r ei t z
,
T ･

,
A n d r e e n

,
M ･ & I r e s t e d t

,
L ･ ‥ H a e m o d y n a -

mi c s a n d o x y g e n c o n s u m p ti o n i n th e d o g d u ri n g h ig h

e pid u r al bl o c k w ith s p e ci al r ef e r e n c e t o th e s pl a n c h ni c

r e gi o n . A c t a A n a e s th e si o l . S c a n d .
, 2 7 , 21 1 - 21 7 (1 9 8 3) .

1 8) R ei ヱ
,
S .

,
N a t h

,
S . & R a is

,
0 . : E ff e c t s of th o r a ci c

e pid u r al b l o c k a n d p r e n alte r ol o n c o r o n a r y v a s c u l a r r e sis t a n c e

a n d r n y o c a r di al m e t a b olis m i n p a ti e n t s w ith c o r o n a r y a r t er y

di s e a s e . A c ta A n a e s th e si ol . S c a n d .
,
2 4

,
1 1-1 6 (1 98 0) .

1 9) K l a s s e n
,
G . A .

,
B r a m w e ll

,
R . S .

,
B r o m a g e

,
P . R . &

Z b o r o w s k a
- S l ui s

,
D ･ T ･ : E ff e c t of a c u t e s y m p a th e c to m y b y

e pid u r al a n e s th e si a o n th e c a ni n e c o r o n a r y cir c ul a tio n .

A n e sth e si ol o g y ,
5 2

,
8 -1 5 (1 98 0) .

2 0) V i k - M o
, H .

, O t t e s e n
,

S . & R e n c k
,

H . : C a r di a c

eff e c ts o f th o r a ci c e pid u r al a r l alg e sia b ef o r e a n d d u ri n g a c ut e

C O r O n a r y a rt e r y O C Cl u si o n i n o p e n
-

C h e s t d o g s . S c a n d . J . Cli n .

L a b . I n v e s t .
,
3 8

,
7 3 7-7 4 6 (1 9 7 8) .

2 1) T s u c h id a
,

H .
,

O m o t e , T .
,

M i y a m o t o
,

M .
,

N a mi k i
,

A .
,
I c h i h a r a

,
K . & A b ik o

,
Y . : E ff e c ts of th o r a ci c e pid u r al

a n e s th e si a o n m y o c a r di al p H a n d m e t a b olis m d u ri n g

i s c h e mi a . A c t a A n a e s th e si ol . S c a n d .
,
3 5

,
5 0 8-5 1 2 (1 9 91) .

22) D a vi s
,

R . F .
,

D e B o e r
,

L . W . & M a r o k o
,

P . R . :

T h o r a ci c e pid u r al a n e sth e si a r e d u c e s m y o c a r di al i nf r a c t siz e

a ft e r c o r o n a r y a r t e r y o c cl u si o n in d o g s . A n e s th . A n alg .
,
65

,

71 1- 71 7 (1 9 8 6) .

23) Lill e h ei
,

R . C .
,
L o n g e r b e a r n

,
J . K .

,
B l o c h

,
J . H . &

M a n a x , W . G . : T h e n a t u r e of ir r e v e r sibl e s h o c k : E x p e ri m
･

e n t al a n d cli n i c al o b s e r v a ti o n s . A n n . S u r g ヮ
1 60

,
6 82 -7 10

(1 9 6 4) .

2 4) C a pl a n
,
R . A .

,
W a r d

,
R . J .

,
P o s n e r

,
K . & C h e n e y ,

F . W . : U n e x p e c t e d c a r d ia c a r r e s t d u ri n g s pi n a l a n e st h e sia :

A cl o s e d cl ai m s a n aly si s of p r e di s p o si n g f a c t o r s . A n e s th e si oIL

O g y ,
6 8

,
5-1 1 (1 9 8 8) .

2 5) G r e e n e
,

N . M . : P h y si ol o g y oL S pi n al A n e sth e sia
,
3 rd

e d .
, P 7 5-7 6 ,

W i11i a m s & W ilki n s
,
B alti m o r e

,
1 9 81 .

2 6) B o n i c a
,
J . J . : A u t o n o m i c i n n e r v ati o n of th e vi s c e r a i n

r el a ti o n t o n e r v e bl o c k . A n e sth e si ol o g y , 2 9 ,
7 9 3-8 1 3 (1 9 6 8) ･

2 7) C u m m i n g s
,

J . F . : T h o r a c ol u m b a r p r e g a n gli o ni c

n e u r o n s a n d a d r e rl al i n n e r v ati o n s i n th e d o g , A c t a A n a t ･
.

1 3
,
81-8 9 (1 9 51) .

2 8) A ri m u r a ,
H .

, B o s n j a k ,
Z

.
J .

,
H o k a ,

S . & K a r n p i n e
,

J . P . : M o difi c a ti o n s b y h al o th a n e of r e s p o n s e s t o a c ut e

h y p o xi a i n s y st e mi c v a s c ul a r c a p a cit a n c e
,

r e Sis t a n c e
′

a n d

s y m p a th e ti c n e r v e a c ti vi ty i n d o g s . A n e s th . A n alg ･
,

73
,

3 1 9- 32 6 (1 9 91) .

2 9) H e a v n e r , J . E .
, D r y d e n

,
C . F . , S a n g h a ni

,
V ･

,

H u e m e r
,
G .

,
B e s si r e

, A . & B a d g w e ll
, J . M . : S e v e r h y p o xia

e n h a n c e s c e n t r al n e r v o u s s y st e m a n d c a r di o v a s c ul a r t o x icity

of b u pi v a c ai n e i n li g h tl y a n e s th e ti z e d pi g s . A n e s th e si ol o g y ･

77
,
1 4 2 -1 4 7 (1 9 9 2) .

7

30) M a 2i Oi t
,
J , Ⅹ.

,
O r h a n t , E . E .

,
B oY c o ,

0 .
,
K a n t eli p ,

J ･

P . & S a m ii
,

K . : M y o c a r di al u p ta
_
k e o f b u pi v a c a in e : Ⅰ･
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p h a r m a C O ki n e ti c s a n d p h a r m a c o d y n a m i c s of lid o c ain e a n d 3 1) C o t 色
,
C ･ J ･ , G o ld s t ei n , E ･ A ･ ･ C o t鐘, M ･ A ･

,
H o a gli n ,

b u pi v a c ai n e in th e i s ol at ed p e rf u s e d r a b bit h e a r t ･ A n e s th ･ D ･ C ･ & R y a n ,
J ･ F ･ : A s ln gl e

- bli n d st u d y of p ul s e

A n alg .
,
7 7 ,

4 6 9 -4 7 6 (1 9 9 3) ･
O Xi m e tr y i n c hild r e n ･ A n e s th e si ol o g y ･

6 8
7
1 84 -1 8 8 (1 9 8 8) ･

E ffe c t o f E p i d u r al A n e st h e si a o n C a r d i o v a s c u l a r R e s p o n s e , A ci d o si s a n d M o r t a lit y i n A c u t e H y p o xi a

Y as u n o ri T ak i D e p ar t m e n t O f An e sth e si ol og y an d I n te n si v e C a r e M e d ici n e
,
F a c u l ty of M e d i ci n e

,
K a n a z a w a U ni v e r slty ,

K an a Z a W a 9 2 0
-

J . J u z e n M ed S o c .
,
1 0 5 , 3 8 4

-

3 9 1 (1 9 96)

K ey w o r d s a cid o si s
,
e p id u r al a n e s th e si a

,
h e m o d y n a mi cs

,
h y p o xi a

,
Sy m p a th eti c bl o c k ad e

A b st r a c t

T his s t u d y w as p e rf or m e d t o e x a m i n e th e e ff e c t of e p i d u r al a n e s th e sia o n c a rdi o v as c ul a r r e s p o n s e
,
a Ci d o si s a n d

m o rt ali ty l n a C u te h y p o xi a ･ T Ylirty
- Si x m o n g r el d o g s w e re a n e s th e ti z ed wi th h al o th an e a nd m e c h an i c ally v e ntil at e d ･ T b e y

w er e r an d o m l y a ssig n e d to o n e o f th re e g r o u p s: C O n tr Ol ( n = 1 2) ,
tr e ate d w i th g e n e r al a n e s th e si a al o n e; th o r a cic ( n = 1 2) ,

tre a te d w i th g e n e r al pl u s e pid u ral a n e sth e si a of 也e th o ra ci c l e v el; th o ra c ol u m b a r ( n 雲 1 2) ,
tre at e d w it h g e n e r al p l u s e pid u ral

a n e s th e si a of th e th o r ac ol u m b a r l e v el . H y p o xi a w as i n d u c ed b y r e d u ci n g th e i n spi r e d o xy g e n c o n c e ntr a ti o n t o 9 % f o r 1 2 0

mi n .
H y p o xi a ( ar te ri al o x y g e n p r e ss u re w a s 2 0 - 2 6 m m H g) si g nifi c a n tl y i n c re as e d s y s t oli c b 1 0 0 d p re s s u r e i n th e c o ntr ol

g r o up ,
b ut n o t i n th e th o r aci c a n d th o r a c ol u m b a r g r o u p s ･ I n th e th o r a ci c a n d th o r a c ol u m b ar g r O u p S

,
e pid ur al an eS th esi a

m ai ntai n e d s y st olic bl o od p r e s s u r e
,
h e ar t r a te

,
S y S te mi c v as c ul ar r e Sista n c e

,
1 eft v e n t ri c ul a r c ar d ia c w or k i n d e x an d p l as m a

C ate Ch ol a mi n e c o n c e nt r ati o n s slg n i 丘c an tl y l o w e r th an th o s e of th e c o n tr ol g r o u p . C ard i a c i n d e x
,

W hi ch w a s d e cr e a s ed b y

th e ep id ur al a n e st h e si a
,
i n cr e as e d si g nific an tl y u n d e r h y p o xi c si tu a ti o n an d r e a ch e d th e s a m e l e v el s a s th e c o ntr ol g r o u p

aft e r 2 0 mi n u n d e r h y p o xi a i n th e th o r a ci c g r o u p an d 8 0 mi n i n th e th or a c ol u m b ar g r o u p . E pi d u r al a n e s th e si a o b v i o u sl y

p re ve n te d a ci d o si s f r o m ad v a n c l n g ; ar teri al p H at th e e n d o f h y p o x i a w e r e 7 .2 6 ±0 ･0 2 i n th e th or a ci c g r o u p a nd 7 .3 2 ±0 .0 2 i n

th e th or a c ol u m b ar g r O u P ,
C O m p ar ed w i th 7 .1 6±カ .0 4 i n th e c o n tr ol g r o u p . n l e S u r Vi v al r ate s ( 7/ 1 2 - 9/ 1 2) ,

h o w e v e r
,

W e r e th e

S a m e i n all g r o u p s . I t i s c o n cl u d ed th a t e pi d u r al a n e s th e si a i n h ib i ts th e c ar di o v as c ul a r r e sp o n s e to h y p o x i a a n d l o w ers

S y StOli c b l o o d p r es s u r e
,
h e ar t r ate a n d sy st e mi c v as c ul ar r eSi st an C e i n o rd e r t o p r e v e n t aci d o sis ff o m a d v an C l ng ,

al th o u g h i t

d o e s n ot a ff t c t th e s ur v i v al r a te .


