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金沢大学十全医学会雑誌 第94 巻 第6 号 1 0 43 －1 0 5 0 く1 9 85ユ

若年境界域高血圧症 の 成因 に お ける 自律神経系 と

自 律 神 経 系 以 外 の 役 割

金沢 大学 医学部内科学第二講座 く主任 二 什田亮祐教掛

小 野 進

く昭 和6 0年1 1 月 1 日受付ナ

10 4 3

心血 管系に 合併症を持た な い 若年境界域高血圧 患者の 血圧 調節 に お ける自律神経 系な らび に自律神

経系以外 の 要因に つ い て
， 安静時の心 拍出量に 基 づ き ， 高心 拍出量群 と正 心拍 出量群の 二 群に わ けて

，
正

常血圧者 と対比 し検討 した
． 高心 拍 出高血 圧群で は

， 運動負荷 に よ り末棉血管抵抗は減少 したが
，

なお正

常血圧 対照 群の 血管低抗に 比 ら べ 増加 して い た
． p h e n t ol a m i n e 投与後 の運動負荷 で は

， 高心拍出群 の 末梢

血 管抵抗 は著明 に 減少し， 正 常対照 群の 末輸血 管抵抗と ほ ぼ 等 し く な っ た
．

正 心拍出高血圧 群で は， 運

動負荷 中の 末輸血管抵抗が 正 常対照群 に 比 ら べ
， 著明 に増加 して い た ． p h e n t o l a m i n e 投与後の 運動負荷で

は末梢血 管抵抗 は減少し たが
，

なお 正 常対照群の 血管抵抗より も増加 した
．

これ ら の 事か ら ， 高心拍出お

よ び正 心拍出魔 界域高血 圧群共 に
， 正 常血 圧対照群 に 比 ら べ

， 運動負荷中に 末梢血管抵抗が増加 し てい る

の は
，

丑 交感神経系 に よ る血 管収縮神経緊張完進 に 基づ く もの で あ る こ と が示 唆さ れ た ．

p h e n to l a mi n e
， p r O p r a n Ol ol

，
a t r O pi n e を投与， 自律神経 を遮 断した 後の 正 心拍出高血 圧群の 末梢血管抵

抗は減少 したが
，

な お 正 常血圧対照群 の末梢血管抵抗に 比 べ 増加 して い た ．

一 方
， 高心拍出高血 圧 群の自

律神経遮断後の 血 管抵抗は
，

正 常対照 群 の 血 管抵抗と 同程度と な っ た
．

こ れ らの事実 より
，

正心 拍出境界

域高血 圧 患者の 血圧 上 昇に は
，

自律神経系の 調節異常に よ る 末梢血管抵抗 の 増加 だ けで な く ， 自律神経系

以外の 要因も大き な役割を は た して い る こ と が示 唆さ れ た
．

E e y w o rd s 境界域高血圧症， 末梢血管抵抗， 自律神経系

境界域高血 圧り2，

拍o r d e rli n e h y p e rt e n si o n
，
B H T l

者は
，

心 拍数 くb e a rt r a t e
，

H R l の 増加
，

心 拍出量

くc a r di a c o u t p u t
，
C O l の 増加， 血圧 の 動揺性 な どの

特徴をも ち
， その 病態 の 成立 に 自律神経系が関与 して

いる可能性が大 きい と され て い る ． 境 界域高血 圧症 が

全て 本態性高血 圧 症 くe s s e n ti a l h y p e rt e n si o n ， E H T l

の 初期段階に 該当す る か 否か は明確で は な い が
，
B H T

群の 中か ら 固定性高血 圧 症 へ と進展 す る頻度が 正常血

圧者の それ よ り高い と い わ れ て い る
．

ま た B王1 T 患者

を対象と した血 行動態の 経年的観察3 梱 に よる と 次第

に収縮期血圧 が増加 す ると と も に ， 当初増加 し て い た

心拍出量 ， 心 拍数 が 低 下す る
一

方， 全 末梢血 管 抵抗

くt o t al p e ri p h e r al r e si s t a n c e
，
T P Rj が増加 し

，
E H T

の 血行動態 に類似 して く る こ と が指摘され て い る
．

こ

れ らの 事実は B H T が E H T の
一 因 をな し て い る 可能

性 を強く示 唆 してお り
，

その 発症機構に お ける役割が

注目され て い る
9 ト 瑚

著者は
， 臨床 的に 何ら合併症 を有 しな い 若年 の境 界

域高血 圧 者に お け る自律神経系の 役割を明ら か に す る

目的で
， 自律神経遮断薬で あ る p h e n t o l a m in e

， P r O －

p r a n ol o l
，

a t r O pi n e を用 い て
， 薬物的に 心臓及 び 末棉

神経機能の 抑制 をお こ な い
， 安静時お よ び運動時の 血

圧 動態諸指標 の 変化 を測定 し
， 末梢血管抵抗の 面か ら

検討を加 えた ． その 結乳 若年の 境界域高血 圧 者の 病

A b b r e vi a ti o n s 二 B P
，

a rt e ri al bl o o d p r e s s u r e こ B H T
，
b o rd e rli n e h y p e r t e n si o n 3 C I

， C a r di a c

in d e x i C O
，

C a r di a c o ut p u t ニ E H T
，

e S S e n ti al h y p e r t e n si o n i H R
，
h e a rt r a t e ニ m B P ， m e a n

bl o o d p r e s s u r e ニ S I
，
St r O k e i n d e x i T P R I

，
t O t al p e rip h e r al r e sit a n c e i n d e x ．



1 0 4 4 小

態生理 に は， 自律神経系心血 管調節機能異常な ら び に
，

自律神経系以外の 要因が は たら い て い ると 思 われ る成

績 を得たの で報告す る
．

対 象 と 方 法

l ． 対象は学校又 は職場検診 に よ っ て 高血 圧症を指

摘 され た未治療の 境界域高血圧男性患者 18 例で ， 年令

は 17 へ 2 5 才 く20 ．8 士2 ． 1 才 こ平 均士 標準偏差 働 で あ

る ． 対照 と して
，

正常血圧 の 健康な 同年 の 男子大学生

10 例 く20 ． 5 士0 ． 8 才う に つ い て検討 した ． 境界域 高血

圧症の 基準 は
， 未治療の まま外来通院 して い る患者の

う ち
，

1 週 間弘 達続 5 回の 血圧測定 に て 2 回以上 収

縮 期血 圧が 150 m m H g 以上 を示 し，拡張期血圧 も 同様

に 90 m m H g 以 上 で ある こ と
，

か つ 少な く とも 1 回 は

収 縮 期 血 圧 が 150 m m H g 以 下， 拡 張 期 血 圧 が 90

m m H g 以下と
，
血圧の 動措 を認め る場合と 定義 した

．

全症例 とも自覚症状 は認めず
，

臨床所見及び検 血， 検

尿，
血清及び尿電解質，

ク レ ア チ ニ ン ． ク リ ア ラ ン ス
，

血祭 レ ニ ン 酒性，
2 4 時間尿 中カ テ コ

ー ル ア ミ ン
，

1 7 岬

K S
，
1 7 － O H C S お よび 甲状線ホ ル モ ン 等の 検査か ら 二

次性高血圧症が 否定 され
，
胸部 レ 線写真， 心電図，

眼

底検査等 よ り心血 管障害 を合併 し て い な い と 判定 し

た
．

1I ． 血行動態検査お よ び薬物負荷 を始 める に 際 し
，

全例に 本検査 の目的と事情を充分 に説明 し， 被検者の

了 承 を得た ． 被検者は前夜9 時以後は絶食 と し ， 翌 朝

空 腹時に 30 分以上 抑臥位安静 の 後， 検査を施行 し

た ．

まずル 5 ％リ ドカイ ン に よ り局所麻酔下 に 左肘静脈よ

M eth od

M e 8S u r e m e n tS

6 0 m i n ．

t l
6 5

野

りイ ン ド サイ ア ニ ン ． グ リ ー ン 注入 用 の 1 9 G エ ラ ス

タ
ー

を挿入 した
．

ま た観血的動 脈圧測定お よ び血 液持

続吸 引を行う た め に ， 同様の 局所麻酔下 に 右上腕動脈

に 1 8 G メ ジカ ッ ト カ ニ ュ
ー

ラ を挿入 し た
．

JLヰ自出量

は
，

ま ずイ ン ドサ イ ア ニ ン ． グ リ ー ン 2 ．5 m g を瞬時に

肘静脈 へ 注入 した後，
2 0 m l の 生食に て フ ラ シ ュ し

，

c a r di a c o u t p u t r e c o r d e r くW a t e r s
，

M o d el C o r l OO
，

U S AI を用 い 動脈血 を定速持続吸 引 し c u v e tt e 法にて

測定 した ． 又動脈圧 は 上腕動脈に 留置 した カ ニ ュ ー ラ

に 連 結 し た ト ラ ン ス ジ ュ
ー サ くG a u ld 社， S t eth a m

P 2 3 D 6
，
U S A う を 用 い 直記式記録計に よ り連続記 録し

た ．

図1 に 検査 手順の プ ロ ト コ ー ル を示 す ． 図1 上段の

矢印で示 す 如く， 心拍数 くh e a rt r a t e ニ H R
， l 翻 心拍

出重くc a r di a c o u t p u t 二 C O
，
L l 分う動脈圧くa rt e ri al bl o od

p r e s s u r e ニ B P
，

m m H gl の 計測は
，

血管内カ ニ ェ
ー ラ

挿入 後 60 分安静臥床の後，
エ ル ゴ メ ー タ ー に よる運動

負荷 中6 分 臥 経静脈的 に ph e n t ol a m i n e 1 5 m g 注入

後 5 分目， ph e n t ol a m i n e 注入後 エ ル ゴ メ ー タ
ー

に よる

運 動負荷 中 6 分目，
5 m g の p h e n t ol a m i n e 追加注入

お よ び体 重 あ た り0 ．2 m g の p r o p r a n ol ol O －0 4 m g の

a t r o pi n e を 注入後 5 分目 と 5 回 施行 し た ． ph e n t ol a
．

m i n e
，p r O p r a n Ol ol

，
a t r O pi n e は それ ぞ れ 5 分間かけて

持続 的 に 静 脈内 に 注入 した ． 運 動負荷 は e r g o m et e r

くW a ll e n E ． C o11i n s 社 ， p e d al m o d el
，
S w ed e nl を使

用 し
， 仰 臥位に て 体重 あ た り 1 w a tt の 割合 で 行なっ

た
． 動脈圧 ， 心 拍 数 心 拍出量の 計測値 よ り以下の計

算式 に 平均動脈圧 くm e a n b l o o d p r e s s u r e ニ m B P 卜し

係 数 くc a r di a c i n d e x ニ C ll 一

回 拍 出 係 数 くst r o k e

5 5

l t
6 5

t
5 5 m in 一

ミ芯デブ芯， 一

P h o n t ol8 m i n 8

15 m g

鴇諾芯け

I － －

P h e n t ol 8 m i n o

5 m g

P r o p r 8 n Ol oI

O ．2 m g ノK g

A tr o p l n O

O ．
04 m g ノK g

F i g ． 1 ． S u m m a r y o f th e p r o t o c oI o f th i s st u d y ． I n e a c h e x p e ri m e n t al p e ri o d
，

m e a S u r e m e n t S

o f th e c a rd i a c i n d e x
，
bl o o d p r e s s u r e a n d h e a rt r a t e w e r e m a d e i n e a c h s u bj e ct ．
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of th e d a t e － T h e si g n i丘c a n c e l e v e l s o f th e d e ff e r e n c e b et w e e n c o n tr oI s u bj e c t s a n d b o rd e rli n e h y p e r
－

te n si v e p a ti e n ts
く ホ1

a n d b e t w e e n n o r m a l a n d hig h c a r di a c o u t p u t b o rd e rli n e h y p e rt e n si v e p a ti e n ts く＋I
a r e in di c a t e d b y

．
o r ＋ こ

ヰホ

p く0 ．01
，

榊

p く0 ．0 0 1
，

N ニ n u m b e r o f s u bj e c ts ．

i n d e x こ S I l 全 末 梢 抵 抗 係 数 くt o t a l p e ri p h e r a l

r e si s t a n c e i n d e x ニ T P R n を算出した
．

平均動脈圧 くm B Pウニ 拡張期血圧 十 1ノ3 脈圧

心係数 くC n ニ 心 拍心 量ノ体表面積

1 回拍出係数 くSlうこ 心 係数ノ心拍数

全末梢血 管抵抗 くT P R O ニ 平 均血 圧 X 7 9 ．9ノ心係数

1II ． 推計学的処理 は
， 分散分析及 び標準 t 検 定に よ

り行な い
，

P く0 ． 0 5 を推計学的に 有意と した ．

成 績

工 ． 境 界域高血 圧 患者の 安 静時平 均心係数

B H T 群の CI は 4 ．1 士0 ． 7 L l 分ノm
2

く平 均士 標 準偏

差うで あ り ， 正常対照群 の 3 ．5 士0 ． 4 Lノ分ノm
2
より増加

して い た
．

しか し個々 の 症例 に つ い てみ る と
， 著明 に

増加して い るも の か ら
，

正常対照群 とほ ぼ 同程度の も

の まで 値が分散 してお り， 両 群間に か な り の 重 な り を

認めた ． そ こ で 安静時 の CI に よ っ て B H T 患者 を 2

群に 分類し検討 した ． す なわ ち
，
C工が 4 ． 1ノLノ分ノm

2
以

上の群 を高心拍出高血 圧 群， CI が 4 ． 1 Lノ分ノm
2 未満の

群を正心 拍出高血圧 群 と した
． 各群 の 安静時に お ける

血行動態学的特徴 は表 1 に 示 す如く で ある ．

1 ． 高心拍出高血 圧 群 に つ い て く表 1 1

T P R I は
，

正 常対照 群と ほ ぼ同程度 で あ っ た が 収縮

期， 拡張期お よ び 平均血圧 は それ ぞ れ有意に 各群 とも

くP く0 ．0 0 1う 増加 して い た ．
H R は 正常対照 群，

正 心

拍出高血 圧症群 に 比 して有意 げ く0 ． 0 0 1
，

P く0 ． 00 い

に増加して い た ． 又
，
S I は

，
正心 拍出高血 圧症群に 比

し有意に 増加し てい た ．

2 ． 正 心 拍出高血圧 群 に つ い て く表1 1

T P RI は正 常対照群 や高心 拍出高血圧 群 に 比 し有意

くい ずれ も P く0 ． 0 0い に増加 して い た
． 収縮期， 拡張

期お よ び 平均血圧 の い ずれ も 正 常対照群 に比 し有意

くP く0 ． 0 0 1う に増加 して い た ． しか し高心拍出高血 圧

群 との 間に は有意差は なか っ た
．

H R は正 常対照群の

そ れ に 比 し増加 して い た け く0 ．0 5うが C王 お よ び S工 は

正常対照群 と ほぼ 同様 で あ っ た ．

工工 ． pll e m t O l a m i n e 注 入前後 に お け る 運 動負荷の 血

行動態 に 及 ぼ す影響

1 ． 高心 拍出高血圧群に つ い て く図2 う

運動に よ っ て T P R工 は有意 くP く0 ． 0 1I に 減少 した ．

正 常対照群 で も有意くP く0 ． 0い の減少を示 したが ， そ

の 減 少の 程度 は 高 心 拍 出高 血圧 症 で は 有 意 くP く

0 ． 0 0 1うに 小 さ か っ た
． 従 っ て運動負荷中の T P R工 は正

常対照 群 に 比 べ 増加 して い た くP く0 ．0 11 ． p h e n t ol a
－

m i n e 投与後 の 運動負荷 に つ い て は
， 運動 に よ っ て 高

心拍出高血 圧 群の T P R I は有意 くP く0 ． 0 1う に低下 し
，

そ の 結果 p h e n t ol a m i n e 投与後 の 運動負荷中の T P R I

は正 常対照群の そ れ と ほぼ 同程度と な っ た
．

2 ． 正 心拍出高血圧 群に つ い て く図 31

運動 負荷 中の T P R l は ， 安静時 に 比 して 有意 くp く

0 ． 0 11 に 低下 し
，

その減少の 程度 は正 常対照群と ほ ぼ

同程度 で あ っ た ． 従 っ て 正 心拍 出高血圧群 の T P R I は

安 静時 の そ れ と 同様 正 常 対 照 群 に 比 べ 有 意 くP く

0 ． 0 0 11 に 増加 して い た
． p h e n t ol a mi n e 投与に よ っ て

T P R工 は減少くP く0 ．0 1う
，
正常対照群 も減少くP く0 ． 0 1う

し た が
，

に お 残存 T P R工 は正 心 拍 出高血 圧群で 有 意

t P く0 ． 011 に 増加 して い た
． ph e n t ol a m i n e 投与後の

運動負荷 に つ い て は， 投与 前 の 運動 負荷 中 に 比 べ

T P R I は有意くP く0 ．0 11 に 減少 した
．

一 方正常対照群

で は有 意の 減 少 を認 め な か っ た ． し か し p b e n t o l む
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F i g ． 4 ． T h e t o t al p e ri p h e r al r e si s t a n c e i n d e x a ft e r th e a d m i ni st r a ti o n o f ph e n t ol a m i n e
，

p r o p r a n ol ol a n d a t r o pi n e i n th e p a ti e n t s w i th h i gh c a rd i a c o u t p u t a n d n o r m a l c a rdi a c

O u tp u t S u bj e c t s ． N o t a ti o n a r e a s i n fi g u r e 3 ． T ． B l o c k r e p r e s e n ts t o t al b l o c k b y

a d mi ni st r a ti o n o f p h e n t ol a m i n e
， p r O p r a n O l ol a n d a t r o pi n e S t a n d a rd t ．t e st w a s u s e d f o r

St a ti sti c al a n al y si s o f th e d a t a
．

A ft e r t o t al bl o c k
，
th e t o t al p e ri p h e r al r e si s t a n c e i n d e x

W a S Sl g n ifi c a n tl y hi gh e r i n th e p a ti e n t s w i th n o r m al c a r d i a c o u t p u t th a n in th e c o n tr oI s ．

mi n e 投与後の 運動負荷 中の T P R I は正 心 拍 出高血 圧

群で 増加 して い た くP く0 ．0 5う．

3 ． ph e n t ol a m i n e ， p r O p r a n Ol o l お よび a t r o pi n e 投

与後の 血 行動態に つ い て く図 射

高心拍出高血圧群及 び正 常対照群 で は ． 薬物投与 に

よ っ て明 ら か な T P R工 の 変化を認め な か っ た
． 安静時

T P R工が有意に 増加 し て い た正 心 拍出高血 圧 群 で は薬

物に よ る自律神経系遮 断 に よ っ て T P R工 は有意 くP く

0 －0 5う に 減少した
．

し か しな お 正 常対照 群や 高心 拍出

高血圧群 に比 し くT P R I は増加 して い た ．

考 察

王 ． 運 動負荷中の 末梢血 管抵 抗異 常に つ い て

本態性高血 圧 症 の 固定期に お い て
， 心 拍出量 は正 常

で ある が 末槍血 管抵抗 が 増加 して い る の が 特徴 で あ

る
1 9 糊

．

一

方十境界域高血 圧症 の 多く は安静時心拍 出量

1 0 4 7

が増加 し てい るが
，

こ の 所見は必 ず しも全例 に 認め ら

れる わ け で は な く ， 心拍 出量 の 正 常例 も ある と され て

い る ． そ こ で 本研究 で は著者 は
，

S a f e r ら
2I
の 報 告に

従っ て 安静時心 拍出量 に基 づ き境界域 高血 圧症 を， 心

拍数増加 を伴う高心 拍出正 常末梢血 管抵抗群 く高JLヰ自

出高血圧 群つ お よ び心拍数 はや や増加 し正 常心 拍出末

輸血 管抵抗増加群 く正 心拍出高血 圧群1 の 2 群 に 分け

て検討 した ． 上 記 2 群 に お ける安静時の 血 行運態は こ

れ まで の 諸家の 報告2 3 ト 2 6I
と 同様 で あ っ た

．

高心 拍出高血 圧 群 の 安静 時の T P R I は正 常対照 群

と同程度 で あ っ たが
，
運 動負荷 中の T P R工は正 常対照

群の それ に 比 して増加 してい た ． 同様 の 所見は従来か

ら報告され て お り
23I 2 71

， 乱Lヰ白出高血 圧患者 に
，
た と え

ば運動負荷の よう な末梢血 管抵抗 を減少さ せ る負荷を

加 えた場合， 末梢血管抵抗 は正常対照群と 同程度に ま

で 減少する こ と は な い も の と 考え られ る
．

S a f e r ら も



1 0 4 8 小

境界域高血圧患者に つ い て 同様 の 検討 を行な い
，

正 常

末梢血管抵抗高JLヰ白出の 血行動態 パ タ
ー ン を示 す境界

域高血圧 患者で は正常対照群に 比 べ て立位で心 係数の

異常な低下と 末梢血管抵抗の 増加 ，
お よび起 立性低血

圧症が認 め られ る と して い る
．

一

方 ，
運動負荷 時の 血

行動態に つ い て は
，

正 常対照群や 正 心拍出高血圧群 の

よ う に 運動負荷中の末梢血管抵抗が 減少 しな い と し
，

高心拍出高血圧患者の 血圧上昇 は心 拍出量 の増加 に よ

る組織 へ の 血液還流 の増加に 対 して
，

末梢抵抗 の 調節

が 不充分な た めで な い か と推 測 して い る ．

本研究 で は ， 運動負荷 に よ る T P R l の 変化を 甜 交感

神経遮断薬で ある ph e n t ol a m i n e 投与前後 に つ い て検

討 し た ． ph e n t ol a m i n e 投与 前 の 運 動 負 荷 に よ っ て

T P R工は 低下 し た が 正 常対 照群 に お け る T P R工 と 同

程度 に は低下 しな か っ た ．

ph e n t o l a mi n e 投与後 に 行 っ た運 動負荷 で は T P R I

が著明に減少し
，

正常対照群に お けるのと同程度の レ ベ ル

に な っ た
．

したが っ て高心 拍出を示 す 境界域高血圧 症

患者の 運動負荷 中 T P R工増加 は 庇 交感神経 系 に よ る

血 管収縮神経 緊張克進 に もと づ く も の で あり
，

こ の 種

の 高血 圧の 維持機構 に 同様の機 序が は た らい て い る可

能性が 示唆さ れ た ．

正 心 拍 出高血 圧群 で は安静時 T P R l は 著明 に 増加

し て お り 運 動 負 荷 に よ る T P R I の 減 少 の 程 度

くA T P Rり は正 常対照群と 同程度で あ り， 従 っ て運動

負荷中の T P RI は正 常対照群 に 比 べ 有意 に 増加 して

い た
．

正 心拍 出高 血 圧 群 に お い て 行っ た ph e n t o l －

a m i n e 投与後 の運動 負荷で は T P R I が p h e n t ol a mi n e

投与前 の運動負荷中の T P R工 に 比 べ 有意 に 減少 し た ．

し か し T P R l は な お 正 常対照症 に 比 し軽度 に 増 加 し

てい た ． それ ゆ え正 心拍出高血 圧 群に お い て も
，
運動

負荷中に 増加 した T P R 工の
一

部 は
，

ぼ 交感神経系に よ

る血管収縮神経緊張冗進に よ る もの と 考え られ た
．

II
． ph e n t o l a mi n e

， p r O p r a n Ol ol 及 び a t r o pi n e 投

与後の 末梢血管抵抗異 常に つ い て

p h e n t ol a m i n e
， p r O p r a n O l o l 及 び a t r o pi n e な どの 薬

物 に よ る自律神経遮断は
，

こ れ ま で も諸家 に よ り高血

圧症患者の 自律神経系お よび 自律神経以外の 因子 の 血

行動態に 及 ぼす役割 を究明す る 手段 と し て使用 さ れ て

きた ． 著者 は本研究で従来の 諸家の 研究2 8 刺
で 採用 さ

れ て い た薬物量 と同様 に した
．

す な わ ち p r o p r a n ol ol

O ．2 m gl K g
． 体重3 2I

， a t r O pi n e O ．0 4 m gl K g
． 体重

3 31
，

ph e n t o l a m i n e 1 5 m g は
， 交感神経 系及 び副交感 神経

系を速断しう る 適量 と さ れ て い 阜
3 帰 り

．
田中 ら 抑 は軽

症 高血 圧 症 患者 に 自律神 経 遮 断薬 を 与 え 投 与後 も

T P R I が増加 して い る こ とか ら
，

T P R工増大の 維持 に

は自律神経系以外の国子 が重 要な 役割 を演 じて い る こ

野

と を示 唆 して い る ． 本研 究で は境界域高血 圧 者を心拍

出量如何 に よ っ て 2 群 に 分 け て検討 し p h e n t ol a m i n e
，

p r o p r a n ol ol
，
a t r O pi n e を投与 した と こ ろ

， 高心 拍出高

血 圧 群 の T P R工は正 常対照 群と 同程度に な っ たが
， 正

JLヰ白出 高血 圧 群 の T P RI は 自律神経系遮 断薬 を投与

した 後 も 高心 拍 出高 血圧群や 正 常 対照 群 の T P R工に

対 し増加状態 を維持 して い た ． 薬物 に よ る 自律神経系

機能遮断後 に お い て も認 め られ る T P R I の 増加 は
，
た

と えば 固定性高血圧 症に お け る血管構築上 の 変化の如

き
， 自律神経系 以外の 要因に もと ずい て い る可能性が

疑わ れ る ． も し
，

こ の よ う な推定が事実 だ とす ると
，

正 心拍出高血圧 群が 示 す 血行動態 は
， 境界域高血圧症

の自然経過の 中で高上Lヰ自出高血 圧 症群よ り進行した段

階を表 わ し てい る と考 え られ た ． 今後多数 の 同 一 患者

を対象と した縦 断的研究が 必要で ある
．

結 論

心血管 系に 合併症を認 め ない 若年男子 の境界域高血圧

患者を 対象 と し て
，若 年境界域高血 圧症の 成因に果す

，

自律神経系お よ び自律神経系以 外の 因子 の 役割 を検討

す る た め ， 自律神経遮 断薬 およ び運動負荷 を行 ない
，

その 際の 血行動態 を対照群 に お ける成績 と比較検討し

た
． 患者 は17 才 か ら 25 才まで の 男性1 8 名 で

， 安静時

心係数 に も と ずき， 高心 拍お よ び正心拍群の 2 群に分

け た
． 対照群に は同年配の 正常血圧 を あ て た ． 得られ

た 実験成績か ら次の如き 結論を得た ．

1 ． 高心 拍出正常末梢抵抗群 の 末梢血管抵抗は運動

負荷に よっ て減少し難いが p h e n t ol a m i n e 投与後の 運動

負荷 で は正 常対照群 と 同程度に まで 著明 に 減少した
．

一 方 ， 正心 拍 出高血圧群 で は安静時末梢血管抵抗が増

加 して お り
，

運動負荷 に よ っ て 正 常対照群と 同程度の

減少 を認め たが
，

末梢血 管抵抗は な お 増加 して い た
．

ph e n t ol a m i n e 投与後 の 運 動負荷で は
，

正 JLヰ自出高血

圧群の 末梢抵抗 は減少 した が
，

正常対照群 に 比 してな

お増加 して い た ．

これ らの 事実か ら
， 境界域高血 圧 者の 運動負荷中の

末梢血 管抵抗増加 は
，

庇 交感神経系に よ る血 管収縮神

経緊張元進 に より維持さ れ て い る こ と が示 唆され た ．

2 ， ph e n t o l a m i n e
， p r O p r an 0l o l お よ び a tr o pi n e

投与に よ っ て 正 心拍 出高血 圧 群で は末棉血管抵抗が減

少 した が， 正 常対照群 に 比 べ な お 増加状 態に あ っ た，

こ れ に 反 し
， 高心拍出高血 圧 群の 末梢血 管抵抗は正常

対照群と 同程度 に ま で 減少 した ．

上 記の 事 実よ り， 正 心拍出末梢血 管抵抗増加群で は
，

末梢血管抵抗増大の 維持機構 に 自律神経系因子 だけで

な く
，

自律神経 系以 外の 要因も 1 つ の 重 要な 役割を果

して い るも の と考 えた
．
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