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心 筋梗塞 を有 しな い 52 名の狭心症患者を発作の誘因の有無な らびに 発作時心電図 S T 偏位 の方向に

基づ い て 5 型に 分類 し, その 冠郵脈造影所見の特徴 お よび薬剤に 対す る反応性 を明 ら
か にす る た めに 本研

究を行っ た . 8 名の労作時 S T 低下型狭心症患者の中, 2 名 は 1 枝病変を, 残り 6 名は 多枝病変を有した.

そ の大多数は, 固定 した 中等度狭窄病変であ っ た .
こ の型の 狭心症 は, こ れ ら の病変の存在下 に心筋酸素

消費量が増大 し, び漫性あ るい は限局性 の心内膜下虚血が起 こり発症す る と考 え られた . 安静時 S T 低下型

狭心症で は, 3 名 全員が 微小病変 しか有 さず, そ の部で の 多枝 の攣縮が証明さ れ た .

こ の 塾の狭心症は
,

これ ら の病変に より心筋酸素供給が減少 し, び渡性 の心内膜下虚血 が 起 こ り発症す る と考 えら れた .
11 名

の 労作兼安静時S T 低下型狭心症患者の 中, 10 名が重篤な 多枝病変 を有 し, 8 名 に 側副血行路 が存在した.

薬剤 に 対す る反応性 よ り, 冠攣縮の存在も 示 唆され た .
この 型の狭心 症 は, 多枝の 重症狭窄部での 血管収

縮 に よ る, び渾性心内膜下虚血 を基礎に して発症す る と考え られ た . 安静時 S T 上昇型狭心症患者15 名中,

1 名を除い て全員に微小病変あ るい は 中等度狭窄の 1 枝病変 が存在 した. その 大多数で, 狭窄部に お ける

1 枝の 強い 撃紡が証明 され た .
この 型の狭心症は , こ れ ら の 病変 に よ り心 筋酸素供給が減少し, 限局性貫

壁性心筋虚血が起 こ り発症す ると考 え られ た .
1 5 名の安静兼労作時 S T 上 昇塾狭心症患者の中, 9 名が重

篤 な狭窄性 1 枝病変 を有 し, その大多数で , 重症狭窄部にお ける 1 枝の血管収縮が証明 され た ･ 償副血行

路は 1 名に しか存在 しな か っ た . こ の型の狭心症 は, これ らの病変 に よる , 限局性貫壁心筋虚血 を基礎に

して発症す ると考 え られ た . 以上の ごと く, こ こ に提案 し た分類 に 基づ き, 狭心症の病塾 を決め ると, そ

の 冠動脈造影所見お よ び発症機序が推測 され , 合理 的な治療が可能に な る と考え られ る ･

K e y w o r d s 狭心症, 病型分類, S T 偏位, 冠動脈造影, 薬剤反応性

冠動脈造影法の進歩に基づ き, 狭心症は, 通常, 冠

動脈の糖質的ある い は機能的狭窄に よ る 丁 過性の 心筋

虚血が原因で起 こ る胸部不快感 を特徴 とす る症候群 と

考え られ る .

1 9 5 9 年
l)と 1 9 60 年

2) に P ri n z m e t al らは安静時の S T

上昇 を特徴 とする異型狭心症 を報告 した.
また

, 最近

の 長時間心電図監視の発達 に より , 発作時の 心電図の

変化お よび発作の 誘因 も様 々 で あ る こ とが わ か っ て き

C h a r a c t e risti c s of C o r o n a r y A r t e ri o g r a p hi c

e n t s w ith V a ri o u s F o r m s of A n gi n a P e ct o ri s .

た .
この よ う な事実は , 狭心 症そ の もの が異種の もの

か ら成 り
,
そ れ は冠動脈造影 を含む臨床所見 に基づい

て 更に 合理 的 に 同種群 に 分類 され る と い う可能性を示

唆す る .
そ し て

,
そう す る こ と に よ り狭心 症の, より

有効 な治療 が期待出来 るよ うに な る と思 われる ･

狭心症の 分類
3ト 6)
に は様々 の も の が ある が, それらは

必ずし も臨床的要求 を満 た してい なろ よう に思われる ･

そ こ で我々 は, 狭心症 を発作の誘因の 有無 (労作か安

F i n di n g s a n d R e s p o n s e s t o D r u g s
i n P ati ･

M a s a y u ki N o m u r a , D e p a rt
m e n t of I n

-
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静か) お よ び心電図
S T 偏位の 方向(低下 か上 昇か) に

ょり分類 し, 狭心 症病型毎
に
, その 冠動脈造影所見の

特徴お よび種々 の 薬物
に 対す る 反応性を検討 した ･

0 2
この研究は, 分類さ れ た狭心症病型毎 の冠動脈造影

所見の 特徴お よび発症機序を明
ら か に し, 合 理的 な治

療へ の道を開く
こ と を目的と して行 なわ れ た ･

対象 お よ び方法

対象: 19 7 6 年6 月か ら19 飢 年6 月迄 に金沢医科大

* 学循環器内科 へ 入院 した 52 名の , 発作時
に 標準 12 誘

導心電図で明らかな,
一 過性の S T 偏位を示 す狭心症患

者を対象と した . 平均年齢 は54 歳であ り, 年齢幅 は
34

歳から 77 歳迄 で あ っ た ･ 心筋梗塞, 弁膜症や そ の他の

心疾患を有す るも の は除外 した. 運動負荷試験お よび

03 選択的冠動脈造影 を全例 に 施行 した . 運動負荷試験 は,

多段階自転車 エ ル ゴ メ
ー

タ
ー 試験お よ び少量 の負荷 か

T a b l e l . P a ti e n ts i n E a c h T y p e o f A n gi n a

ら 三 重 ある い は 15 % 増 の 二 重 二 階段試験 に わ た る

M a st e r の 二 階段試験 を用い た . J 点を越えて 0 . 08 秒 に

わ たり
,
少なく とも 0 . 1 m V の S T 偏位 を示 す場合を心

電図変化陽性と した
7)

～ 1 2)
.

一 過性の S T 上 昇を示 した患

者 は, た とい 対倒誘導で S T 低下が 存在 して も, S T 上

昇型 に 分類 した. 運動負荷試験は全て 日中 に施行 した

が, 安静時に S T 上 昇を示す 狭心症では早朝あるい は夜

間に も施行 した. S T 偏位に 関 して は最も強い 変化 を採

っ たが, 再現性 を考慮 した . 結局, 患者は 5 型に 分類

さ れ た (表 1) . 労作時S T 低下型狭心症8 名 (以下Ⅰ

型と 略) , 安静時 S T 低下塑狭心症 3 名 (以下ⅠⅠ型 と

略) , 労作兼安静時 S T 低下型狭心症 11 名( 以下ⅡⅠ型 と

略) , 安静時S T 上昇型狭心症15 名(以下Ⅳ 型と略) ,

およ び安静兼労作時S T 上 昇型狭心症 15 名(以下Ⅴ 型

と略) であ る .
Ⅴ型 は更 に 2 亜型に 分類され た(表 2 ) .

即ち , 日中も夜間も労作時に S T 上昇 を示 す狭心症 13
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5 2 8 野

名 (以 下V a 型と略) と夜間の労作時は S T 上昇を示

す が
,
日 中の 労作で は S T 低下 を示 す 狭心 症 2 名( 以下

V b 型と略) で ある .

冠動脈造影: こ の 事技 はV a 型の 2 名 を除い て全て

日中 に ,J 11d ki n s 法を用 い て行 っ た . 安静非発作時の冠

動脈造影施行後, 冠攣繍誘発試験を, 薬物ある い は運

動負荷試験を用い て行 っ た . その種類 お よび頻度 は次

の と おり で ある . ⅠⅠ型で は エ ル ゴメ トリ ン 1 例 , ⅠⅤ型

で は エ ル ゴ メ ト リ ン 4 例 , ピロ カ ル ビ ン 2 例 , イ ソ プ

ロ テレ ノ ー ル 1 例 , プ ロ プ ラ ノ ロ
ー ル 1 例, Ⅴ型で は

エ ル ゴ メ トリ ン 2 例, イ ソプ ロ テ レ ノ
ー ル 1 例

,

ハ ン

ド グリ ッ プ試験 5 例, エ ル ゴ メ
ー

タ
ー 試験 3 例 . 他の

型で は施行 しな か っ た . 冠動脈造影 は, 更 にそ れ らの

最中お よ び ニ ト ロ グリ セ リ ン 舌下投与後 に 施行した.

各血管 は多方向か ら撮影さ れ た .

有意の 冠動脈病変は こ トロ グ リセ リ ン 投与後 に 50 %

以上 の 管径狭窄を有す る場合と した
1 3 ト 1 9)

. 病変は 1 枝,

2 枝お よび 3 枝病変 に 分類さ れ, 狭窄度は 50% 未満( 微

小病変) , 5 0 -

7 4 % , 7 5- 8 9 % , 9 0
-

9 8 % , 9 9 % お よび

完全閉塞に 分 けて判定 した. 自然の 血管収縮あ る い は

誘発試験の結果と して冠動脈径が ニ トロ グリ セ リ ン 投

与 後 の50 % 以 下 の 場 合 を 冠攣 縮 あ り と 判定 し

た
1 4〉･2 0ト 23)

種々 の薬物 に対す る反応性 : 狭心症 に お け る冠攣締

の役割 を調 べ るた めに, 誘発試験 と して, 0 ･ 0 5 ～ 0 ･2 m g

の エ ル ゴ メ トリ ンの静注, あるい は 0 .1 3 m g/ k g の ピロ

カル ビンの 皮下注射を, 治療 と して 180 m g/ 日の ジ ル チ

アゼ ム あるい は 30 m g ～ 6 0 m g/ 日の ニ フ ェ ジ ピ ンの経

口投与 を行 い , 冠撃縮の発生に お け る自律神経系の役

割を調べ る ため に, 誘発試験 と し て, 0 ･ 2 m g/ k g の プ

ロ プ ラノ ロ
ー ル 静注後の 0 . 1 ～ 0 . 3 FE g/k g/ m i n の ノ ル

ェ ピネ フ リ ン点滴, ある い は 0 . 0 2 ～ 0 . 0 6 JJ g/ k g/ m i n の

イ ソ プ ロ テ レ ノ
ー ル の点滴 を, 治療と して 20 m g/ 日 の

フ エ ノ キ シ ベ ン ザ ミ ンある い は 60 m g/ 日のプ ロ プ ラノ

ロ
ー ル の経 口 投与 を行っ た .

治療効果を みる た め に投与 され た 薬剤が , 投薬前に

比 し, 狭心発作の回数 を 1/2 以下 に 減少させ た り, 発

作時の心電図S T 変化を著明に 改善した場合, その薬剤

を有効と判定 した.

成 績

1 . 冠動脈造影所見 (図1 ) .

1) 碍患冠動脈数: Ⅰ型( 8 名) で は , 2 名が 1 枝 ,

3 名が 2 軋 残り 3 名が 3 枝病変であっ た .
ⅠⅠ型 ( 3

名) で は 全例が , 微小冠動脈病変の み を有 して い た .

ⅡⅠ型 (11 名) で は1 枝病変が 1 例, 2 枝病変が 4 例,

残 り6 例 は 3 枝病変であ っ た .
ⅠⅤ型 (15 名) で は , 1 0

名が微 小病変の み を有 し, 残り 5 名は 1 枝病変であっ

た
.
Ⅴ 型 ( 15 名) で は , 微小病変が 1 例 ,

1 技病変が

11 例 , 残 り 3 例は 2 枝病変であ っ た が, 全例 で , 有意

の 狭窄 は, 少な く とも 前下行枝に 存在 して い た
.

2) 冠動脈狭窄度 : 75% 以上 の管径狭窄度を重症狭

窄と し た .
Ⅰ 型で は, 4 名 が 1 枝に , 1 名が2 枝に

,

そ して 1 名が 3 枝 に 75 % 以上 の 狭窄を有 してい た
. Ⅰ王

型 で は重症狭窄例 は存在 しな か っ た . ⅠIl 型で は1 名が

1 枝 の, 7 名が 2 枝 の, そ して 3 名が 3 枝の重症狭窄

例であ っ た . ⅠⅤ塑で は 1 名だ けが 1 枝の 重症狭窄例で

あり , 残り は全 て微小病変例か 75 % 以下 の 中等度狭窄

例で あ っ た .
Ⅴ型 で は

,
1 2 名が 1 枝の 重症狭窄例で

,

その 全て は V a 型に 属 して い た . 残 り 3 名 に は重症狭

窄は存在せず, そ の 中の 2 名 は V b 型で あ っ た(図1
,

表 2 ) .

3) 側副血行路 : ⅠⅠⅠ型(11 名) の中の 8 名とⅤ型(15

名) の 中の 1 名の み に 側副血行絡が存在 したが, 他の

狭心症病型 に は存在 しなか っ た .

4) 冠動脈撃縮 : Ⅰ型 で は冠攣縮は証明され なかっ

た .
ⅠⅠ型で は全例に冠攣紡が証明さ れ た が, それ は全

て 3 枝 にわ た っ て起き て い た . 1 例 は エ ル ゴメ トリン

静注で 狭心発作が誘発さ れた . 誘発試験を施行しなか

っ たⅡⅠ型 で は , 1 例も 攣縮 は証明され な か っ た .
ⅠⅤ型

で は, 6 名の 微小病変例お よび 1 名 の 1 枝病変例で,

ピロ カ ル ビ ン
,
エ ル ゴ メ トリ ン ある い は プロ プラ ノロ

ー

ル 投与後 に 冠動脈 1 枝の み攣紡が起 きた . そ してそ

の 中の 5 例で 狭心発作が同時に誘発さ れた .
Ⅴ型では

1 枝 の み の冠 動脈撃締が , 1 名の 微小病変例でハ ン ド

グリ ッ プ 負荷後 に, 7 名 の 1 枝病変例で ハ ン ドグリッ

プあ るい は エ ル ゴ メ ー タ ー 運 動負荷後, ピロ カ ル ビン ,

エ ル ゴ メ トリ ンあ るい はイ ソプ ロ テ レ ノ ー ル 投与後,

ある い は自然発作時 に , そ して 2 名の 2 枝病変例で,

ハ ン ド グ リ ッ プ あ るい は エ ル ゴメ
ー

タ
ー 負荷後に起き

た
.
全例で 狭心発作が認め られ た . 攣締は冠 動脈病変

部と そ の近辺 に起 き てい た .

2 . 狭 心 発作時の 心電図 S T 偏位 の 誘導部位 (表

3 ) .

Ⅰ 型( 8 名) 軋 ⅠⅠ, ⅠⅠⅠ, a V F で 1 名が , 胸部誘導で

5 名が , 両誘 導で 2 名が S T 低下 を示 した .
ⅠⅠ型( 3 郵

で は全員にⅠⅠ, ⅡⅠ, a V F お よ び胸部誘導で S T 低下が起

き た
.
ⅢⅠ型( 11 名) で は 4 名が胸部誘導の , 7 名がⅠⅠ,

ⅠII , a V F と胸部誘導 の S T 低下を, 安静時およ び労作時

に 示 した .
ⅠⅤ型 (15 名) 中11 名にⅠⅠ, ⅠⅠⅠ, a V F で の ,

そ して残り 4 名に 胸部誘導での S T 上 昇 を認 め た 両誘

導に わ たる S T 上 昇例は存在 しな か っ た . 図2 に 示すよ

う に , Ⅴ型( 1 5 名) 軋 V a 型 に 属す る 13 名全員
は
,

安静発作時 に も , 日 中お よ び夜間の 労作発作時に も,
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ほぼ同様の胸部誘導部位 で S T 上 昇を示 した . V b 型

の2 名は, 安静発作 お よび夜間労作発作時に は V a 型

に類似した胸部誘導部位 で S T 上昇 を示 したが , 日 中の

労作発作時に は, その 他の 胸 部誘導部位で S T が低下し

た.

3 . 種々 の薬物 に 対す る反応.

1) エ ル ゴメ トリ ン ある い は ピロ カ ル ビ ン に よる狭

心症誘発成績(表4 ) : Ⅰ 型 で は合計 4 名 が誘発試験を
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受け たが , 狭心発作 は誘発 され な か っ た . ⅠⅠ型 で は エ

ル ゴ メ トリ ン を投与さ れた 1 名で狭心発作が起 きたが ,

ピ ロ カ ル ビ ン を投与された他の 1 名で は起らな か っ た .

ⅠⅠⅠ型で は 5 名 中
,
4 名 に ピ ロ カ ル ビン で狭心発作が起

きた .
ⅠⅤ型で は エ ル ゴ メ トリ ン を投与さ れた 5 名全員

に
,
ピロ カル ビ ン で は 10 名中5 名に , そ してⅤ塾で は

エ ル ゴ メ トリ ン で 3 名 中2 名に , ピロ カ ル ビ ン で 9 名

中8 名に 当該心電図変化を伴う狭心発作が誘発された.

T y p e
-1 T y p e

- " T y p e
- "1 T y p e

-1V T y p e
-

V

( Eff o r t S T す) (R e st 5 T す) (E .
a r d R . S T +) (R e s t S T +) ( R .a n d E . S T 巾

M了n
.1 V D M h .

1 V D 2 V D

1 〉S.

Fi g ･ 1 ･ C h a r a c t e ri s ti c s o f c o r o n a r y a rt e ri o g r a p hi c fi n di n g s i n th e p a ti e n t s o f a n g l n a p e C t O ri s of ty p e s

I ～

Ⅴ . I n th e u p p e r fi g u r e , O p e n b a r s , S ti p pl e d b a r s , h a t c h e d b a r s o r s h a d e d b a r s sh o w th e i n ci d e n c e

Of th e c a s e s w hi c h h a v e l u m i n a l n a r r o w i n g of g r e a t e r th a n 7 5 % t i n n o n e o f th e th r e e m aj o r c o r o n a r y
a r t e ri e s

,
i n o n e o f th e m , i n t w o o f th e m o r i n all of th e m

,
r e S r e S P e C ti v el y . I n th e l o w e r fi g u r e ,

r e ti c ul a t e d b a r s s h o w th e i n ci d e n c e o f th e c a s e s h a vi n g a n gi n al a tt a c k s w ith c o r o n a r y a rt e ri al

S p a S m . M i n .
= m i n i m al l e si o n ; V D

= V e S S el d i s e a s e ; V ,
S .

= V e S S el s p a s m .
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2) カ ル シ ュ ウム 桔坑薬の狭心症 に対す る治療効果

( 表4 ) : ジ ル チ ア ゼ ム と ニ フ ェ ジ ピ ン は , Ⅰ型で は投

薬 を受 けた 2 名で 全て無効 であっ た .
ⅠⅠ型で は 投薬 さ

れ た 2 名全て に , ⅠⅠⅠ型で は 3 名 中2 名で安静発作に ,

5 名中2 名で 労作発作 に , ⅠⅤ型で は 10 名全員 に , Ⅴ 型

で は9 名中 8 名で安静発作 に , 5 名 中4 名 で労作発作

に
,
こ れ ら の薬剤 は有効であ っ た .

3) プ ロ プ ラ ノ ロ
ー

ル と ノ ル エ ビネ フ リ ン の併軋

ある い はイ ソ プ ロ テ レ ノ
ー ル に よ る狭心症誘発成績(表

5 ) : Ⅰ 型で は, 3 名 に プ ロ プラ ノ ロ
ー ル と ノ ル エ ビネ

フ リ ン の併用 (以下 P
-

N 併用と略) を したが狭心発

作 は誘発さ れ な か っ た . イ ソ プ ロ テ レ ノ
ー ル で は6 名

T ab l e 3 . L e a d s S h o w i n g S T S e g m e n t S h
if t d u ri n g A tt a c k s i n E a c h T y p e of A n gi n a

L e a a s s h o w i n g S T s e g m e n t s h i f t

T y p e o f a n g i n
a Ⅱ

′
Ⅲ

′
A V ア C h e s t l e a d s =[

1
Ⅲ ′
A V F & C h e s t l e s d s

E f 餌 r t S ワI 1 2 宅 ( 1 / 8) 6 3 宅 ( 5 / 8 )

R e s ヒ S で1 0 亀 ( 0 / 3･) 0 亀 ( 0 / 3 )

玄f f o r t & R e s t S 机 0 亀 ( 0 / 1 1) 3 6 亀 ( 4 / 1 1 )

R e s t S で† 7 3 亀 ( 1 1 / 1 5 ) 2 7 亀 ( 4 / 1 5 )

R e s t & E f f ｡ r t S T † 0 亀 ( 0 / 1 5 ) 1 0 0 亀 ( 1 5 / 1 5 )

2 5 亀 ( 2 / 8 )

1 0 0 亀 ( 3 / 3 )

6 7 篭 ( フ/ 1 1)

0 亀 ( 0 / 1 5 )

0 篭 ( 0 / 1 5 )

T a bl e 4 . C o n tri b u ti o n of C o r o n a r y S p
a s m t o E a c h T y p e o f A n gi n a

p r o v o c a t l v e t e s 七

T r e a t m e n t W 土t h

C a
-

a n t a g O n 土s t s

ワy p e O f a n 冒
1 n a E r g O m e t r i n e P i l o c a r p l n e T o t a l R e s t E x e r c I S e

E f f o r t S でI

R e s t S でI

E f f o r t & R e s t S T I

R e s t S T †

R e s t & E f f o r t S で†

0 / 1

1 / 1

5 / 5

2 / 3

0 / 4 0 / 4

0 / 1 1 / 2 2 / 2

0 / 2

4 / 5 4 / 5 2 / 3 2 / 5

5 / 1 0 1 0 / 1 5 1 0 / 1 0

8 / 9 1 0 / 1 1 8 / 9 4 / 5

A b b r e v i a t i o n : C a
-

a n t a g O n i s t s
=
C a l c i u Tn a n t a g O n i s t s ･

T a b l e 5 . C o n t rib u ti o n o f A l ph a
･

a n d B e t a - A d r e n e r gi c R e c e pt o r s t o C o r o n a r y A rt e ri al

S p a s m i n E a c h
T y p e of A n gi n a

p r o v o c a t i v e t e s t E f f e c t o f t r e a t m e n t

p r o p r a n ･

でy p e o f a
n g l n a N E I s o p r o ･

R e s t E x e r c I S e

P O B P r o p r a n ･ P O B P r o p r a n ･

E f f o r t S で I

R e s t S T I

E f f o r 亡 ふ R e s t S T I

R e s t S で十

R e s t & E f f o r t S T †

0

⊥

3

1

5

1

1

/

/

/

/

/

(

U

O

1

2

0

6

1

3

0
ノ
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/
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2 / 4

2 / 6

1 / 4 3 / 6

A b b r e v i a t i o n s : P r o p r a n ･
= p r O P r a n 0 l 0 1 ; = s o p r O

･
= i s o p r o t e r e n 0 1 ;

P O B

=

P h e n o x y b e n z a m i n e ; N E
=
n O r e P l n e P h r i n e ･
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全員で誘発さ れ た .
ⅠⅠ塾 で は誘発試験を施行 した の は

1 名の みで ある が, い ずれ の薬剤で も起 ら なか っ た ･

HI 型では P
-

N 併用の 5 名中1 名お よ びイ ソプ ロ テ レ

ノ ー ル 投与の 3 名全員 に発作が誘発さ れ た . ⅠⅤ型 で は

p
- N 併用の 10 名中2 名 に 発作が 起き た が, イ ソ プ

ロ

テレノ
ー ル 投与 をうけた 9 名で は, い ずれ にも発作は

誘発され なか っ た . Ⅴ型で は P - N 併用 の 11 名中, 発

作は誰に も起き なか っ たが , イ ソ プロ テ
レ ノ

ー

ル 投与

で9 名中2 名に S T 上 昇 を示す 狭心発作が起き た.

4) フ エ ノ キ シ ベ ン ザ ミ ン と プ ロ プ ラ ノ
ロ ー ル の狭

心症に対す る治療効果( 表5 ) : Ⅰ塾で は プ
ロ プ ラ ノ ロ

53 1

ー ル が 4 名 中2 名 に 有効であ っ た . ⅠⅠ塾で 投与 した の

は1 名だ け である が, フ エ ノキシ ベ ンザミ ン( Ph e n o x y
･

b e n z a m i n e , 以下 P O B と略) は そ の発作 を抑止 し, プ

ロ プ ラ ノ ロ ー ル は抑止 し得な か っ た . ⅡⅠ型で は プ ロ プ

ラ ノ ロ
ー ル は 2 名申 1 名で安静発作 に , 6 名中2 名で

労作発作 に 有効 であっ た .
Ⅳ 型で は

,
投薬 を受けた 1

名にお い て は P O B は有効で あ っ たが , プ ロ プ ラノ ロ
ー

ル は 2 名全員 に効果 を認 めな か っ た .
Ⅴ型で は P O B は

5 名 中1 名で 安静発作に , 4 名 中1 名で 労作発作 に 有

効であ っ た の に 対 し, プ ロ プラ ノ ロ ー ル は6 名中4 名

で安静発作 に, 6 名中3 名で労作発作 に有効であ っ た .

F i g . 2 . E C G a n d c o r o n a r y a rt e ri o g r a m s f r o m a p a ti e n t o f th e ty p e I ･ A ) E C G a t r e st ･ B) E C G d u ri n g

e x e r ci s e - i n d u c ed a n gi n a . C) C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s t a k e n d u ri n g th e s y m pt o m - f r e e p e ri o d ･ N o t e

m o d e r a t e n a r r o w i n g o f th e l e ft m ai n c o r o n a r y a r t e r y (L M C A ) a n d th e l eft a n t e ri o r d e s c e n di n g

C O r O n a r y a rt e r y (L A D) . D ) C o r o n a r y a r t e ri o g r a m s t a k e n af t e r ni tr o gl y c e ri n e ･ N o t e th e 6 0 % a n d 7 5 %

O r g a n i c st e n o si s o f L M C A a n d L A D
,
r e S p e C ti v el y ( a r r o w ) . L C X

= 1 ef t ci r c u m 8 e x a r t e r y ; R C A
= ri gh t

C O r O n a r y a rt e r y .
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4 . 各狭心症病型の代表例の呈示.

図2 はⅠ 塾の 症例 を示 す . 投薬前安静非発作時の 冠

動脈造影 ( 以下, 前の冠動脈造影 と略) で は左主幹冠

動脈 (1 eft m ai n c o r o n a r y a rt e r y , 以下 L M
C A と略)

と左前下行枝 (1 ef t a n t e ri o r d e s c e n di n g c o r o n a r y

a rt e r y , 以下 L A D と略) に 中等度の 狭窄 を認め た ･

ニ

ト ロ グリセ リ ン投与に より前者で約 60 % , 後者で約 75%

の 器 質的狭窄 が 明 ら か と な っ た ･ 左 回旋 校 (1 eft

c i r c u m 鮎Ⅹ C O r O n a r y a rt e r y , 以下 L C X と略)
と右冠

村

動脈 ( righ t c o r o n a r y a rt e r y , 以 下
R C A と略) には

,

そ の 近位部 に微小病変が存在 する だ け で あ っ た･

図 3 に 示 した の はⅠⅠ型 の 症例 で ある が , 前の 冠動駄

造影で は, L C X お よび R C A の 近位部 に 微小病変のみ

を認め た .

エ ル ゴメ トリ ン を静注す る と, Ⅰ , ⅠⅠ
,
ⅠⅠⅠ
, 8

V F お よ び V 5 , V 6 で の心電図 S T 低下を伴う 狭心発作

が誘発さ れ, そ の 時の 冠動脈造影は , L C X の 完全閉塞,

L A D と R C A の 近位部の強 い 狭窄を示 した .

ニ トロ グ

リ セ リ ン を舌下投与す る と, 前胸部不 快感は消失し,

観相. 開 岬 牒 細

F i g . 3 . E C G a n d c o
r o n a r y a r t e ri o g r a m s

f r o m a p a ti e n t o f th e ty p e II
･ A) E C G a t r e st ■ B ) E C G d u ri n g

a n g in a a t r e s t . C) E C G i m m e d i a t el y a ft e r e x e r ci s e ･ D ) C o
r o n a r y a rt e ri o g r a m s t a k e n p

ri o r t o

p r o v o c a ti o n ･ N o t e mi 1d t o m o d e r a t e n a r r o w i n g o f L C X a n d R C A ( a r r o w s) ･ E) C o r o n a r y
a r te ri o ･

g r a m s d u ri n g e r g o m e t ri n e - i n d u c ed a n gi n a ･ N o t e s e v e r e s p a s m i n p r o x i m al p o rti o n s o
f th e th r e e

m aj o r a rt e ri e s ( a r r o w s) ･ L C X i s n o l o n g e r v i s u ali z ed ･ F) C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s t a k e n a
f t er
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Fi g . 4 . E C G a n d c o
r o n a r y
･ a r t e ri o g r a m s f r o m a p a ti e n t o f th e t y p e III ･ A ) E C G a t r e st

･ B) E C G d u r in g

a n gi n a a t r e st . C) E C G d u ri n g e x e r ci s e - i n d u c e d a n gi n a ･ D) C o r o n a r y a r t e ri o g r a m s t a k e n d u ri n g th e

s y m pt o m - f r e e p e ri o d ▲ N o t e s e v e r e n a r r o w i n g o f th e p r o x i m al L A D
a n d R C A

,
a n d m o d e r a t e

n a r r o w i n g o f th e p r o x i m al L C X ( a r r o w s) ･ E) C o r o n a r y a r t e ri o g r a m s t
a k e n af t e r ni t r o gl y c e ri n e ･ N o t e

s e v e r e t ri pl e v e s s el di s e a s e ( a r r o w s) .

S T 低下は正 常化 し, そ して冠攣縮 の 軽減に よ り, 各血

管の強い 狭窄は, 微小 な狭窄へ と変化 し た .

図4 はⅠⅠⅠ型の例であ る. 前の 冠動脈造影で は, L A D

および R C A の 近位部の強 い 狭窄と , L C X の 中等度 の

狭窄を認め, ニ ト ロ グリ セ リ ン舌下後に は, それ ぞ れ

9 蟻 狭窄, 9 0 % 狭窄, 6 0 % 狭窄と な っ た .

ⅠⅤ型の 症例は図5 に 示 した .
R C A は前の 冠動脈造影

では, ほぼ正常で あ っ たが , ピ ロ カ ル ビ ン 注射 に より

近位部で完全閉塞 した.

ニ トロ グ リセ リ ン投与に よ り

閉塞は軽減し, 10 % 位 の 狭窄が残 っ た .
L A D と L C X は

正常で あ っ た
.

図6 はⅤ型の 例で あ る が, 前の 冠動脈造影 は, L A D

近位部の 中等度の狭窄 を示 した .
エ ル ゴ メ ー タ ー 運動

負荷をする とV l か らV 4 の S T 上 昇を行う狭心発作が起

き
, L A D は近位部で完全閉塞 に近 い 状態と な っ た .

ニ

トロ グリセ リ ン投与に よ り閉塞は軽減 し, 攣縮部に 75 %

程の狭窄が 残 っ た .
L C X の 近位部に も 50 % 未満の 軽 い

狭窄が 認め られ た .
R C A は殆ん ど正 常で あ っ た .

図7 は Ⅴ型 の ,
もう

一 つ の 例 を示す . 前 の冠動脈造

影で は, L A D 近位部に 約 80 % の 狭窄を認め た .
イ ソ プ

ロ テ レ ノ
ー ル の 点滴 に より監視心電図V 2 の S T 上 昇 を

伴う狭心発作が起き, L A D は近位狭窄部で 完全閉塞 し

た
.

ニ ト ロ グ リセ リ ン投与に よ り狭心痛は消失 し, 攣

縮部に 約90 % の 狭窄が残 っ た .

考 察

1 . 各狭心症 の 発症機序 ( 図8 ) .

1) 心筋虚血 の 広が りと心 電図S T 偏位: 幾つ か の

実験研究24) 2 5 ) は , 心内膜下心筋虚血は心表面導子 からの

記録で S T 低下を招来 し, 貫壁性心 筋虚血はS T 上 昇と
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Fi g . 5 . E C G a n d c o r o n a r y a rt e
ri o g r a m s f r o m a p a ti e

n t of th e t y p e I V ･ A ) E C G a t r e st ･ B) E C G d u ri n g

a n gi n a at r e st ･ C) E C G i m m e di a t el y a ft e r
e x e r ci s e ･ D) C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s t a k e n p

ri o r t o

p r o v o c a ti o n ･ N o t e al m o st n o r m al R C A ･
E ) C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s t a k e n d u ri n g p

il o c a r pi n e -

i n d u s e d a n gi n a . N o t e a c o m pl e a t o c cl u si o n of th e p r o x i m
al R C A d u e t o s p a s m (a r r o w ) ･ F ) C o r o

n a r y

a ft e ri o g r a m s k a t e n af t e r n it r o gl y c e
ri n e ･ N o t e o n l y m i n i m al s t e n o si s o

f th e p r o x i m al R C A ･
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Fi g . 6 . E C G a n d c o r o n a r y a r t e ri o g r a m s f r o m a p a ti e n t of th e ty p e V . A ) E C G a t r e st ･ B ) E C G d u ri n g

a n gi n a a t r e st . C) E C G d u ri n g e x e r ci s e - i n d u cf d a n gi n a . D) C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s t a k e n p ri o r t o

p r o v o c a ti o n . N o t e m o d e r a t e n a r r o w i n g o f th e p r o x i m al L A D ( a r r o w s) . E) C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s

t a k e n d u ri n g e x e r ci s e - i n d u c ed a n gi n a . N o t e s p a s m o f th e p r o x i m a l L A I) w ith p o o r di st a l fi11i n g

( a r r o w s) . F ) C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s t a k e n a ft e r n it r o gl y c e ri n e . N o t e s e v e r e o r g a ni c st e n o si s of th e

p r o x i m al L A D .
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Fig .
7 . C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s f r o

m a n o th e r p a ti e n t o f th e t y p e V ･
A ) C o r o n a r y a rt e ri o g r a r n s

t a k e n

p ri o r t o p r o v
o c a ti o n ･ N o t e s e v e r e n a r r o w i n g o f th e p r o x

i m al L A D ( a r r o w s) ･ B ) C o r o n a ry

a rt e ri o g r a m s t a k e n d u ri n g
i s o p r o t e r e n o ト i n d u c e d a n gi n a ･ N o t e a c o m p

l e t e o c cl u si o n o f t
h e

p r o x i m al L A D d u e t o s p
a s m ( a r r o w s) ･ C) C o r o n a r y a rt e ri o g r a m s t a k e n a

ft e r n it r o gl y c e ri n e ･
N o t e

ab o u t 9 0 % o r g a n i c s t e n o si s o f th e p r o x i m al L A D ( a
r r o w s) ･ D X = d i a g o n al b r a n c h ･
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なる こと を示して い る . 臨床研究でも
26) 67 億 い 心筋虚血

はS T 低下を伴う狭心発作 を起 こ し, 貫壁性 の 虚血 は

S T 上昇発作 を起 こ す と報告され て い る .
また , そ の臨

床的意義に 関 して は議論 の 多い と こ ろで はあるが
30) 31)

,

幾つ かの研究
1 2) か 2 9)は , 冠側副血行路が心筋 を強い 貫

壁性の虚血から保護 して い ると報告 して い る .

2) 心 筋虚血の横の 広が りと 心電図 S T 偏位 : 木村

ら
3 2)
は動物実験で , 心臓全体 に わた る よ う な広範な, び

漫性の 心筋虚血で は, た と え, そ れが 重篤で あ っ て も

JL ､表面導子 か らの記録で, S T 低下を示 す と述べ てい る.

臨床研究でも S T 低下 型狭心 症で は 2 枝 あ る い は 3 枝

E†f o rt S T す

R e sI S T せ

E . a n d R , 5 T す

R e s t S T ヰ

R . a n d E . S T 阜
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病変が多い と い う報告28)･ 3 3 卜 a 5)は幾 つ かある が, 虚血 の

横の 広がりと S T 偏位の関連を詳細 に述 べ たものは我 々

の 知る範囲で は殆ん どな い と思われ る .

3) 器質的狭窄と冠動脈攣締: 異論は あるが
, 冠攣

縮は何 らか の器質的病変のあ ると こ ろに 起 こ りや す い

とす る報告は多い 2 0) 2 2) 鍾 ト 38) . また器質的病変部に も柔

軟性の 残っ て い る こ とが, 定量的血管造影法 で証明 さ

れて い る
2 2) 3 9 ト 4 0)

. そ して
,
た と い

, 比較的軽度であっ

ても狭窄が存在す る と, そ の 部の血管平滑筋の僅 か の

短縮に より 内脛狭窄度 は極 め て強くな り得る こ と が,

幾何学 より 導か れ るt4) . それ 故
,
器質的狭窄の 強く な る

C h a n g e s o† C o r o n a r y A r t e ri e s D i s l rib u li o n o†
I s ⊂h e m i⊂ L e si o n s

R e s t E †f or t

師 ･) M 廟

霊墾｡

はd 匝 m h

丁≡子

Co1 1(]t e ｢〔】l s

園 O r 卵 n ie S t o m さi $

亡詔 S p a さ m

･) 雨0 2†

･

) M ) 0 2†

･) M ) 0 2†

･) M ↓0 汗 →

榊 抽 錮

如¢h o m i a

三

⑬

⑲

二三-
Ro g 血 甘 a n さn ≠ lr a l

l 与¢IlO 血

匠辺 b ¢h 01d ¢ R 8 9i o n

F i g . 8 . D i a g r a m m a ti c r e p r e s e n t a ti o n o f th e p a th o g e n e ti c m e ch a n i s m

O f a n gi n a . L ef t - h a n d fi g u r e s s h o w th e s ch e m a ti c c o r o n a r y a rt e ri e s

a n4 ri g h 卜 h a n d fi g u r e s s h o w th e c r o s s s e c ti o n of t h e h e a rt .

M V O 2
=
m y O C a r di al o x y g e n c o n s u m pti o n .
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租 冠血管の柔軟性 は失わ れ る で あろう が , 重症狭窄

部に お い て は僅か の 血管収縮が , そ の 完全閉塞
を来た

す こ と は想像され る .

4) 狭心発作 と血行動態 : S T 上昇型 あ る
い は S T

低下型安静時狭心症で は, 発作の 前に 誘因
と な る血 行

動態の変化 はみられ ない とす る報告
41 卜 相 が 最近は多い ･

他方, 労作時狭心症は, 太い 冠 動脈の器質化固定病変

の 存在下に 心筋酸素消費量が増大 して起 こ る と され て

き た
46 ト 4 8}

. し か し景近で は冠攣縮の関与 を指摘 し た報

告
7 9卜 81)
もある .

以上の事 を参考 に し各狭心症病型 に お ける冠動脈造

影像の 特徴お よび, そ れ に 基づ く発症機序 を検討 し
て

み た .

純粋 な労作時S T 低下型狭心症( Ⅰ型) に 閲 し, 冠動

脈攣締 の役割を指摘 した報告は , 我々 の 知 る限り
で は

な い . 古典的狭心症で の 攣締の関与 を述 べ た もの はあ

るが
49) 叫

,
そ れ らは労作兼安静時狭心症例で あ り, 労作

発作時 の冠撃絡も証明さ れ て い ない . 今 回の 我々 の成

績で も ,
冠動脈造影や薬剤 に 対 す る反応 か ら は冠撃緒

の存在 は指摘さ れず, 多 くの 症例 は 多枝の, あ る
い は

1 枝の , 狭窄度が中等度 の固定病変 を有 して い た ･
心

電図変化は主と して胸部誘導ある い はそれ に加 えてⅠ
Ⅰ
,

ⅠⅠⅠ, ｡ V F で 見ら れ た .
こ れ らの こ とよ り, Ⅰ型狭心症 は,

主と して, 太い 冠動脈の中等度 の固定狭窄病変の 存在

下 に 心筋酸素消費量が増大 し,
一 過性の び漫性 ある い

は 限局性の心内膜下虚血 が起 こ り発症す る と 考え られ

る
.

従来 の報告で は純粋な安静時 S T 低下型狭心症 (ⅠⅠ

型) に 関す る も の はな く, 我々 も 3 例 しか経験 して
い

な い が , それ らは微小病変 しか 有さ ず, 冠動脈造影で

全例 に 3 枝 の攣縮を証明 した.
心電図は胸部誘導とⅠⅠ,

ⅠⅠⅠ
, 8 V F で 変化 した .

こ れ ら の所見 は, ⅠⅠ型狭心症が ,

3 主要冠動脈の攣縮に よる 心 筋酸素供給 の減少 を原因

と した
一 過性の, び浸性心内膜下虚血が お こ り発症す

る可能性を示 して い る .

労作兼安静時 S T 低下型狭心症(ⅠⅠⅠ型) の 冠動脈造影

所見に つ い て述 べ た報告も 極め て少な い .
大北ら35) は ,

我々 と適 い 陳旧性心筋梗塞症例を含 んで は い るが , こ

の型 の 狭心症で は多枝病変が多い と述 べ て い る . ま た

L e v e n e ら
50) 勘 安静発作時に 冠 攣縮を証明 し, 労作時

発作 へ の 関与も示 唆して い る . 今回の 成績で は , 大多

数の患者 に 強い 器質的狭窄の 多枝病変お よ び側副血行

路が存在し, 冠攣縮の関与 も薬剤 に 対す る反応よ り示

唆され た . 心電図変化 は, 主 と して胸部誘導とⅠⅠ, ⅠⅠⅠ, a

V ｡ で 起 こ っ た .
以上 の所見 より , ⅠⅠⅠ型狭心症で は, 安

静時発作 は主と して, 2 枝以上 の重症器質狭窄 に軽
い

血管収縮が加わ り心筋酸素供給が減少 し
一 過性の , び

漫性の 心内膜下虚血が起 こ るた め に 発症 し, 労作時発

作は, 更 に 上 述の機序 に 心筋酸素消費量 の 増加が加わ

る こ と に よ り招来さ れ る と考 えられ る . 側副血行路は

限局貫壁性 の虚血か ら心 筋 を保護 して い るの かもしれ

な い .

安静時 S T 上 昇型狭心症 (ⅠⅤ型) の 冠動脈造影所見

は, か な り多様 である が
2 7) - 5 1 卜 5 5)

,
大部分 の研究は陳旧

性心筋梗塞症例や労作で も起る狭心症例 を含めている.

冠攣縮の役割は , よ く確立され てお り
2 0)2 7) 2 8)4 6)5 3 ト 6 9) 多く

の証例で 証明さ れて い る
27)7 0 卜 7 3)

･ 今回の 我々 の 成績で

は
, 微 小病変か , 狭窄度が 75 % 未満の 比較的軽い1 枝

病の 症例 が大部分を占め てい た . 側副血行路はなく
,

1 枝の み の攣紡が冠動脈造影で多数例に 証明された.

心電図変化は主 にⅠⅠ, 1ⅠⅠ, 8 V F で起 こ っ た .
これらの所

見は , ⅠⅤ型狭心症が , 1 本の太い 冠動脈の強い 攣縮に

ょ り 心筋酸素供給が減少 し, 限局性質壁性心筋虚血が

起 こ り発症す る可能性 を示 唆す る .

安静兼労作時 S T 上 昇型狭心症(Ⅴ 型) の 場合, 労作

性発作時の S T 上 昇の原因と して心室癌
7 4卜 7 7
や 重症心

筋虚血7 4) 7 7)
7 8) が考 えら れ て い る が , 議論の 多い と ころで

ある .
S ri w a tt a n a k o m e n ら

7 4)は
,
労作時に S T 上昇を

示 す
,
心筋梗塞 を合併 して い な い 狭心症で は, 関係す

る冠動脈の 近位部 に強い 器 質的狭窄 を有する例が大多

数 を古めた と述 べ て い る .

一 方
,
W a t e r s ら

77)は
,
この

型の 狭心症例 で は, 7 5 % 以上 の 強い 管径狭窄を有する

も の は少なく, 労作時の S T 上昇の原因と して冠動脈攣

縮が考 えられ ると 述べ て い る . 実際, 冠動脈造影によ

り, 労作性 S T 上 昇発作時 の 冠攣縮 が証明さ れてい

る
7 9 ト 81)

. 今回の我 々 の成績 で は, 日 中も夜間も S T 上

昇を 示 す狭心 症( V 8 型) は , 7 5 % 以上 の 器質的狭窄を

有す る 重篤 な 1 枝病変例, 特 に 前下行枝病変例が多く,

自然発作や薬物ある い は運動負荷時に 冠動脈造影 で狭

窄部の 攣締 を証明 した. 安静お よ び労作発作時の 心電

図変化部位 は, ほぼ 同
一

で あ っ た .
こ れ ら の ことより,

v a 型狭心 症で は, 安静時発作は, 主 に 1 本の 主要冠動

脈の 強い 器質的狭窄部に 比較的軽度の 血管収縮が起き

て 心筋酸素供給が減少 し限局性の 貫壁性虚血が起きた

の が 原因で あ り, 労作時発作 は, それ に心 筋酸素消
費

量 の 増大が加 わ っ て発症 す ると考 え られ る . 日中の労

作性発作時に は S T の 低下す る狭心 症 ( Ⅴ｡ 型)
では冠

狭窄度はV a 型 よりも軽く,その 冠動脈造影所見は,
むし

ろⅠⅤ型狭心症の 所見に 類似 して い た .
冠狭窄度は日中

よ りも 夜間に 増強 して お り, 薬物や 運動負荷後
に は軽

い 器質的狭窄部で の 血管攣縮 を1 本の 太い 冠 動脈
に証

明 した .
こ れ らの こ と よ り, V b 型狭心 症で は, 安静時

ぉ よ び早朝(夜間) 労作時の S T 上昇発作 は, 冠動脈
の

基本的緊張度の 冗進 した 状態 で 1 本の 太 い 冠動脈
の輯
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い器質的狭窄部 に 攣縮が起き心筋酸素供給が減少する

ため限局性質壁性心筋虚血 が起 きた のが 原因であり,

日中の労作性発作時の S T 低下は, 1 枝の軽い 器質的狭

窄に血管収縮が加わ り, ある 程度の 狭窄度 に な
っ た と

ころに更に 心筋酸素消費 の 増大が加わ り , 限局性の心

内膜下虚血が起 こ るの が原因と して 考え られ る.

2 . 種々 の狭心症病型 に おける α - また はβ
一 交感神

経受容体の , 冠動脈攣締
へ の関与.

冠動脈攣縮 を促進す る 因子 に つ い ては , 十分 に は解

っ てい な い が , 冠血 管平滑筋に は α- お よ びβ一交感神

経受容体があり
8 4) 棚 )

, 多くの 動物実験よ り
8 冊 7) 戒 )

,
α

項容体の 刺激は冠血管収縮を惹き起 こす と考 えられて

いる . 最近の臨床研究で は, 安静時狭心症
7 1) 72) 9 3 卜 9 5)お

よび労作時狭心症
5 0)7 9) 抑 が

,
α- 交感神経受容体 を介す

る冠動脈攣縮に よ っ て惹き 起 こさ れ る場合の ある こ と

が指摘さ れて い る .
そ して β 一 遮断剤は, β

-

受容体 を

介する血管拡張 を妨 げ, α - 受容体 を介す る血管収縮 を

前面に出すの で プ ロ プ ラ ノ ロ
ー ル は異型 狭心症で は禁

忌とされて きた
7g) 9 6)

. 今回 の我々 の 成績 で は, α -受容

体の刺激を目的と して プ ロ プラ ノ ロ
ー ル と ノ ル エ ビネ

フリンを併用 する と, 安静時S T 上 昇型狭 心症の 数例で

ST 上昇を伴う狭心発作が誘発され ,
一 方

,
α - 遮断剤

の フ エ ノ キシ ベ ンザ ミ ン が発作 を抑止 した症例が , S T

低下型あるい は S T 上 昇塾の安静時狭心症 で見られた .

これらの こ とよ り
,
S T 低下塾 あ るい は S T 上 昇型の 安

静時狭心症で は α 一受容体 を介す る冠動脈攣紡 が, 発作

の原因と なる場合が あ ると 考えら れ る .

しか し安静兼労作時 S T 上 昇型狭心症 では, プ ロ プラ

ノ ロ ー ル と ノ ル エ ビネ フ リ ン の 併用 は全例 で発作 を誘

発し得ず
,
フ エ ノ キ シ ベ ン ザ ミ ン も 1 例 で有効なだ け

であっ たの に 対し, 心 筋酸素消費量増大作用 も 有する

β
-

受容体刺激剤の イ ソ プ ロ テ レ ノ ー

ル は
, 数例 に発作 を

誘発し( その 中の 1 例で は
,
L A D が 器質的狭窄部で 攣

縮の ため完全閉塞す る の が証明され) , 反対に β- 遮 断

剤である プロ プラ ノ ロ ー ル は半数以 上 で 有効で あ っ た .

S a k a n a shi ら
9 7)
は , 高濃度の プ ロ プラ ノ ロ ー ル が ,

K 十によ り誘発し たイ ヌ の 冠動脈攣縮 を解除す る こと を

示し
,
これ は プ ロ プ ラ ノ ロ

ー ル の も つ カ ル シ ュ ウム 桔

抗矧 剛こよ る可能性が あ る と述 べ て い る . 臨床的 に も,

G u a z zi ら
9 8)
が 大 量 の β- 遮 断剤 は 安 静時 狭 心 症

( sp o n t a n e o u s a n gi n a) に お い て虚血 を防止 す る こ と

を示し, プ ロ プ ラ ノ ロ T ル が恐 らく β一過断作用 と は適

っ た
, 未定の 或る作 剛 こよ り太い 冠動脈の 攣縮 を解除

する ためで はな い か と述 べ て い る . しか し今回 の 我々

の使用した プロ プラ ノ ロ ー ル の 量 は ,
こ れ らの 研究 に

比し極めて少量 であ る こ とよ り
,
それ が β一週断剤と し

て作用 した と考えた 方が合理 的で ある と思 わ れ る .

動物実験
84 糊 より, β

- 受容体 の刺激 は冠動脈を拡張

さ せ ると 考え られ て い る が, 今 回の 我々の成績か らす

ると
, 安静兼労作時 S T 上昇型狭心 症で は, 安静時の み

の狭心症と適 っ て β
- 受容体の直接的, ある い は間接的

な刺激が冠動脈 の 攣緒 を惹き起 こ す場合があると 考え

ら れ る .

結 論

心 筋梗塞 を有し ない 52 名の 狭心症患者 を, 発作の誘

因の 有無な らび に 発作時心電図 S T 偏位の 方向に 基づ

い て 5 型に 分類 し, そ の 冠動脈造影所見の特徴 お よ び

種々 の 薬剤 に 対す る反応性 を検討 し
,
以下の結論 を得

た .

1) 労作時 S T 低下型狭心症の主要な冠動脈造影像

は
, 中等魔の 器質的狭窄を有す る 1 枝 ある い は 多枝病

変である . 冠攣縮 は関与しな い .

2) 安静時 S T 低下型 狭心症の主要な冠動脈造影像

は
, 微小病変 しか 有 しな い 多枝 の 攣繍 である.

3) 労作兼安静時S T 低下型狭心症の主要な冠 動脈

造影像 は, 強い 器 質的狭窄を有する 多枝病変であ り,

側副血行路が存在 す る こ とが 多い , 血管収縮が関与す

る
.

4) 安静時 S T 上 昇型狭心症の 主要な冠動脈造影像

は, 微小病変 ある い は比較的軽度の 器質的狭窄を有す

る 1 枝病変で , 冠攣紡が 関与す る.

5) 安静兼労作時S T 上 昇型 狭心症 の 主要な冠動脈

造影像 は, 強い 器質的狭窄を有す る 1 枝病変で あ り,

血管収縮が関与す る.

6) S T 低下型お よ び S T 上 昇型 の 安静時の み の 狭

心症で は α 一受容体の 刺激が, そ して安静兼労作時 S T

上昇型狭心症で はβ- 受容体の 刺激が , 冠攣縮 を惹き起

こ す こ と があ る .

7) 以上 よ り
, 狭心症 を発作の 誘因の 有無な らび に

発作時心電図S T 偏位の 方向に 基 づい て分 類すると, そ

の 冠動脈造影所見 およ び発症機序が推測され , 合理 的

な 治療が可能に な ると 考えら れ る .

稿を終え る に 臨み , 御指 導, 御校閲 を賜 っ た服部絢
一

教授

な -〕びに村 上暇 二 教授に 深く 感謝 い た しま す.
ま た, 終始 ,

御指導, 御教示~下さ い ま した 金沢医科大学循環器内科, 竹 越

蕪助教授なら びに 御協力をい た だきま した 同教室員
→

同 に感

謝い た します .
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,

s v a ri a n t a n gl n a l

C h e st
,
6 6

,
6 1 4

- 6 21 (1 9 7 4) .

6 5 ) K e ri n , W . & M a cl e o d
,
C .
A : C o r o n a r y a rte

ry

s p a s m a s s o ci a t e d w ith v a ri a n t a n gl n a p
e Ct O ri s ･ B r ･
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翫a 正J . , 3 6 , 2 24
-

2 2 7 (1 9 7 4) ･

66) 甘a れ
N ･ J ･

,
S il v e r m a m , 鳳 駄 & E i 咽 ･ S ･ B ･ ‥

v a ri a n t a n g l
n a p e Ct O ri s c a u s e d b y c o r o n a r y a rt e r y

sp a s m
･ A m ･ J ･ M e d ･ , 5 6 , 2 69

- 2 7 4 (1 97 4) ･

61) R o s e , F ･ J ･ ･
J o h n s o n

,
A ･ I) ･ & C a rl et o n R ･

A . : S p a s m o
f th e l eft a n t e ri o r d e s c e n d i n g c o r o n a r y

a rte r y . c h e s t , 66 , 7
1 9- 7 2 1 (1 9 7 4) ･

68) A p pl e G e
l d

,
M ･ M ･ & R o n a n

,
J ･ A ･ ‥ P ri n z m ･

et al
･

s a n g l n a wi th e x t e n s
i v e s p a s m o f th e ri gh t

c ｡ r O n a
r y a rt e r y . C

h e st
,
6 6

,
7 2 ト 7 2 2 (1 9 7 4) ･

69) M 血s e ri ! A ･ ,
P a r o d i

,
0 ･
,
S e v e ri

,
S ･ & P e s ol a

･

A . : T r a n si e n t tr a n s m u r al r ed u c ti o n o f m y o c a r di al

bl o od 8 0 W , d e m o n s tr a t e d b y th alli u m - 2 0 1 s ci n ti
-

g r a ph y , a S
a C a u S e O f v a ri an t a n gi n a ･ Ci r c ul a ti o n ,

弘 28 0
- 2 88 (1 9 7 6) ･

70) Ⅱe u pl e
r
,
F ･ A ･

,
P r o u d fi t

,
W ･ L ･ , R a z a vi , M ･

,

S hi r e y , E ･ K ･
,
G r e e n s t r e e t

,
R ･ & S h eld o n

,
W ･ C

･ ‥

E rg o n o v i n e m al e at e p r o v o c a t
i v e t e st f o r c o r o n a r y

a rt e ri al s p a s m . A m . J . C a rd i ol . , 4 1 , 6 3 1 - 64 0 (1 9 7 8) ･

71) E n d o , M .
,
H i r o s a w a

,
K ･ , K a n e k o , N ･

,
H a s e

,

E . , I n o u e , Y . & K o n n o
,
S ･ : P ri n z m e t al

'

s v a ri an t

a n gi n a . C o r o n a r y a rt e ri o g r a m an d l ef t v e n t ri -

c ul o g r a m d u ri n g a n gi n a a tt a c k i n d u c e d b y m eth a
･

c h oli n e . N . E n gl . J . M e d .

,
2 9 4

,
2 5 2- 2 5 5 (1 9 7 6) .

72) Y a s u e , H .

,
T o 廿y a m a , M ･

,
E a t o , 乱 , T a n a k a ,

S . & A k i y a m a , F . : P ri n z m et al
'

s v a ri an t f o rm Of

a n g l n a a S a m a n if e st a ti o n o f al p h a
-

a d r e n e r g l C

r e c e pt o r m ed i a t e d c o r o n a r y a rt e ri al s p a s m : d o c u
･

m e nt a ti o n b y c o r o n a r y a rt e ri o g r a p h y . A m . H e a rt

J . , 91 , 14 8
- 1 5 5 (1 9 76) .

73) R ai 皿 e r , A . E .
,
I s hi m o ri

,
T .
,
C h a h i n e

,
R ･

A . & J a m al
,
N . : C o r o n a r y a r t e r y s p a s m i n d u c e d

b y th e c old p r e s s o r t e st ( a b st r .) . A m . J . C a r di ol . , 4 1 ,

358 , (1 97 8) .

74) S ri w a tt a n a k o m e n , S .
,
Ti c z o n

,
A . R .

,

Z u b rit z k y , S . A .
,
B l o b n e r

,
C . G .

,
R i c e

,
M .

,
D u ff y ,

F . C . & L a n n a
,
E . F . : S - T s e g m e n t el e v a ti o n

d u ri n g e x e r ci s e : el e ct r o c a rd i o g r a p hi c an d a rt e ri o
･

g r a phi c c o r r el a ti o n i n 3 8 p ati e n t s . A m . J . C a rd i ol . ,

吼 76 2 -

76 8 (1 9 8 0) .

75) C h a h i n e
,
R . A .

,
R a i2 n e r

,
A . E . & I s hi m o ri

,

T ･ : T h e cli n i c al sig n ifi c a n c e of e x e r ci s e
- i n d u c e d

S T -

S e g m e n t el e v a ti o n . C i r c u l a ti o n
,
54

,
2 0 9

-

21 3

(1 976) .

76) M a n vi , E . N . & Ell e st a d
,
M . H . : El e v a t ed S

-

T s e g m e n t w ith e x e r ci s e i n v e n t ri c u l a r a n e u r y s m .

J ･ E l e c t r o c a rd i ol .
,
5
,
3 1 7

-

3 2 3 (1 9 7 2) .

7 7) W a t e r s , I) . I) . , C h a it m a n , B . R .

,
B o u r a s 組

,

M ･ G ･ & T u b a u
,
J ･ F . : C li n i c a l a rld a n gi og r a p hi c

C O r r el a t e s o f e x e r ci s e
-

i n d u c e d S T
-

S e g m e n t

el e v a ti o n ･ I n c r e a s e d d e t e cti o n w i th m u lti pl e E C G

l e a d s . C i r c u l a ti o n , 6 l , 2 8 6
-

2 9 6 (1 9 8 0) .

7 8) I J a h i ri , A ･
,
S u b r a m a n i a n

, B .
,
M i11 e r

-

C r ai g ,

M
. , C r a w l e y , J . & R a ft e r y , E . B . : E x e ci s e

-

i n d u c e d S - T s e g m e n t el e v a ti o n i n v a ri a n t a n gi n a .

A m . J . C a r di ol . , 4 5 , 8 8 7 - 8 9 4 (1 9 8 0) .

7 9) Y a s u e , H . , O m o t e , S .
,
T a k i 2;a W a , A .

,
N a g a o ,

M ･
,
M i w a

,
K ･ & T a n a kn

,
S . : E x e r ti o n a l a n gi n a

P e C t O ri s c a u s ed b y c o r o n a r y a rt e ri al s p a s m : e ff e c t s

O f v a ri o u s d r u g s . A m . J . C a rd i o l . , 4 3 , 64 7 - 6 5 2

(1 9 7 9) .

80) Y a 餌 e , H . , O m o t ち S .
,
T a k iヱa W a

,
A .

,
N 乱g a O ,

M .
,
M i w a

,
E . & T a n a k a , S . : C i r c a d i a n v a ri a ti o n

O f e x e r ci s e c a p a c it y i n p a ti e n t s w i th P ri n z m e t a l
,

s

V a ri a n t a n gi n a : r Ol e of e x e r ci s e - in d u c ed c o r o n a r y

a rt e ri al s p a s m . Ci r c ul a ti o n
,
5 9

,
9 38

-

94 8 (1 9 7 9).

8 1) S p e c c bi a , G .
,
S e r vi

, 乱
,
F a l c o n e , C .

,

B r a m u c ci
,
E .

,
A n g oli , L .

,
M u s si n i

,
A .

,
M a ri n o n i

,

G ･ P ･
,
M o n t e m a r ti n i

,
C . & B o b b a

,
P . : C o r o n a r y

a rt e ri al s p a s m a s a c a u s e o f e x e r ci s e
-

i n d u c ed S T

- S e g m e n t el e v a ti o n i n p a ti e n t s w i th v a ri a n t a n gi n a .

C i r c ul a ti o n
,
5 9
,
94 8 - 9 54 (1 9 7 9) .

8 2) G o ul d , I J . & R e d d y , C . V . R . : C o r o n a r y a rt e r y

S p a S m . A n gi ol o g y , 3 1 , 36 5
-

3 74 (19 8 0).

8 3) E r b el , R . & E q e r t
, S . : C o r o n a r y s p a s m .

D t s c h . m e d . W s c h r .
,
10 6

,
5 8 6

-

5 9 2 (1 9 81) .

8 4) Z u b e r b u h l e r , R . C . & B o h r
,
I) . F . : R e s p o n s e s

Of c o r o n a r y s m o o th m u s cl e t o c a t e ch ol a m i n e s .

C i r c . R e s . , 16
,
4 3 1

-

4 40 (19 6 5) .

8 5) M a li m d z a k , G . S . J r .
,
V a n D yk e , A . H .

,

G r e e n
,
fI . I) . & M e r e di th

,
J . H ∴ A l ph a a n d b e t a

a d r e n e r gi c r e c e p t o r s i n th e c o r o n a r y v a s c ul a r b e d .

A r c h . I n t . P h a r m a c o d y n . T h e r .
,
1 97

,
1 1 2

-

1 2 2

(1 97 2) .

8 6) M o ri s h it a , H . : D i st rib u ti o n a n d ch a r a ct e ri z a ･

ti o n of th e a d r e n o c e p to r s i n d o g c o r o n a r y a rt e ri e s .

A r c h . I n t . P h a r m a c o d y n . T h e r り 2 3 9 , 1 9 5
- 2 0 7 (1 9 7 9) .

87) P it t , B .
,
Elli o t

,
E C . & G r e g g , D . E . :

A d r e n e r g l C r e C e pt O r a Cti v it y i n th e c o r o n a r y

a rt e ri e s of th e u n a n e sth e ti z e d d o g . C i r c . R e s . , 2 1 , 7 5

→

84 (19 6 7) .

8 8) S c h w a rt z , P . J . & S t o n e
,
H . L . : T o ni c

i n 8 u e n c e o f th e s y m p a th eti c n e rv O u S S y St e m O n

m y o c a rd i al r e a c ti v e h y p e r e m i a a n d o n c o r o n a r y
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bl o o d 8 0 W di st rib u ti o n i n d o g s . C i r c , R e s . , 4 1 , 5 1
-

5 8 (1 9 7 7) .

8 9) M u r r a y , P . A . & V a t n e r , S ･
F ･ : A l ph a

r e c e p t o r a tt e m a ti o n o f c o r o
n a r y v a s c u l a r r e s p o n s e

t o s e v e r e s p o n t a n e o u s e x e r ci s e (a b st r ･) , F e d ･ P r o c ･
,

37 , 2 3 5 (1 9 7 8) .

9 0) B r e e m e rL , C . V . & Si e g el , B . : T h e m e c h an i s m

o f α
-

a d r e n e r gl C a C ti v i ti o n o f th e d o g
c o r o n a r y

a rt e r y . C ir
L

C . R e s .
,
4 6

,
4 2 6 - 4 2 9 (1 9 8 0) ･

9 1) F ei gl , E . 0 . : S y m p a th e ti c c o n t r ol of c o
r o n a r y

ci r c ul a ti o n . C i r c . R e s .
,
2 0

,
2 6 2

q 2 7 1 (1 9 6 7) .

9 2) P a r r a t t , J . R . : A d r e n e r gi c r e c e p t o r s i n th e

c o r o n a r y ci r c ul a ti o n . A m . H e a rt J ･ , 7 3 , 1 3 7- 1 4 0

(19 6 7) .

93) Y a s 11 e , E " T o n y a m a , M り S b i m a m o t o , M ･ ,

K a t o
,
H . , T a r L a k a , S ･ & A ki y a m a , F ･ ‥ R ol e o f

a h t o n o m i c n e rv O u S S y St e m i n th e p a th o g e n e si s o f

P ri n z m e t al
,

s v a ri an t f o r m o f a n gi n a . C i r c ul a ti o n ,

5 0
,
5 34 - 5 3 9 (1 9 74) .

9 4) R i c ci , D R . , O rli c k , A . E ･
,
C i p ri a n o , P ･ R

"

村

G u t h a n e r , D ･ F ･ & H a r ri s o n
,
D ･ C ･ : Alt er ed

a d r e n e r g l C a C ti v it y i n c o r o n a r y a r t e ri al s p a s m :

i n si gh t i n t o m e c h a ni s m b a s ed o n st u d y o f c o r o n a ry

h e m o d y n a m i c s a n d th e el e c t r o c a rd i o g r a m . A m . J .

C a r d i ol .
,
43

,
1 07 3 - 1 0 7 9 (1 9 7 9) .

9 5) H elf a n t , R . H . : C o r o n a r y a r t e ri al s p a s m a n d

p r o v o c a ti v e t e s ti n g l n i s c h e m i c h e a rt di s e a s e . A m .

J . C a rd i ol . , 4 1 , 7 8 7
- 7 8 9 (1 9 7 8) .

9 6) C a rl e t o rL , R ･ A ･ & J o h n s o n
,
A ･ D ･ : C o r o n a ry

a rt e r y s p a s m : a Cli n i c al e n ti ty ･ M o d ･ C o n c ep ts

C a r d i o v a s c . D i s . , 4 3 , 8 7
w

9 1 (19 74) .

9 7) S a k a n a s hi , M .
& N i s hi

,
K ･ : R el a x ati o n of

i s ol a t e d d o g c o r o n a r y a r t e r y i n d u c e d b y p r o ･

P r a n Ol ol ･ E u r . J ･ P h a r m a c pl ･ , 7 0 , 8 3
-

85 (1 98 1) ･

9 8) G 11 a ヱZi , M .
,
Fi o r e n ti n i

,
C .

･ P ol e s e
,
A .
,

M a g ri n i , F . & Oli v a ri
,
M . T ･ : U s e o f b et a -

r e c e pt o r a n t a g o n i st s i n s p o n t a n e o u s a n gl n a p e C
･

t o ri s
, p 3 7 3 - 3 82 . I n A . M a s e ri

,
G . A . K l a s s e n & M

.

Le s c h ( e d .) , P ri m a r y a n d s e c o n d a r y a n gi n a p e ct o ri s ,

G r u n e & S t r a tt o n
,
N e w Y o rk , 1 9 7 8 .

c h a r a ct eristic s o f C o r o n ar y A rt e ri o g r ap hic F i n d
in g$ a n d R esp o n s e $ t O D r u gs in

P ati e n ts wi th

v ari o u s F o m s o f An gi n a P e c t o d s M as a y u ki N o m u r a ,･
D e p a rt m e n t o f I nt e r n al M e di ci n e (Ⅲ),

s ch o ol o f M e di c in e , K a n a z a w a U ni v e rsit y , K a n a z a w a , 9 2 0
- J ･ J u z e n M e d ･ S o c ■ , 9 1 , 5 2 6 - 5 4 5

(1 9 8 2)

K e y w o r d s: An gi
n a p ec t o ris , Cl a ssifi c ati o n , S T s eg m

e n t sh ift
,
C o r o n ar y A rt e ri o g ra p hy ,

D r u g s r e sp o n s e s

F i ft y
- t W O P at i e n t s o f a n g i n a p

e ct o ris w h o h a d n o m y o c a r d i al i n
f a r ct i o n w e r e st u d i e d ･

A c c o rd ･

i n g t o t h e c 血i
c al m o d e o f a tt a c k s a n d E C G fi n d in g s , t h e p a ti

e n t s w e r e cl a s sifi e d i n t o fi v e t y p e s

a s f o ll o w s : Ⅰ, e ff o r t a n g i n a
w it h S T d e p r e s si o n ; Ⅱ, r e St a n gi n

a w it h S T d e p r e s si o n ; Ⅲ , e f
f o rt a n d

r e st a n g i n a w i t h S T d e p
r e s si o n ; Ⅳ I r

e St a n g i n a w it h S T
el e v a ti o n ; a n d V , r e S t a n d e ff o r

t a n gi n a

w it h S T el e v a ti o n . C o r o n a r y a rt e ri o g r ap
h i c fi n d i n g s a n d r e sp o n s e s t o v a ri

o u s d ru g S W e r e St u d i e d

f o r e a c h t y p e . E ig h t p a ti e n ts w e r e o f t y p e I , h a vi n g
fi x e d st e n o si s o f c o r o n a r y a rt e r y ･

T w o of

t h e m h ad si n g l e v e s s el d i s e a s e
a n d t h e r e m ai ni n g si x p at i e n t s h a d m

u l ti p l e o n e s ･ A
n g i n a

o f t 摘

ty p e a p p e a r
e d t o b e i n d u c e d b y t h e d if fu s e o r l o c

a li z e d s u b e n d o c a r d i al i s c h e m i a d u
e t o i n c r e a s e d

m y o c a rd i al
o x y g e n c o n s u m p tl O n ･

A u t h r e e p ati e n t s w h o b el o n g e
d t o t y p e II h a

d mi n i m al c h a n g e s

i n t h e v e s s el w all w it h sp a s m .
T h e s e c h a n g e s w e r e f o u n d i n m

u ltip l e v e s s el s ･ A
n gi n a o f

th i s t y p e

a p p e a r e d t o b e i
n d u c e d b y t h e d if fu s e s u b e n d o c

a r d i al i s c h e m i a s e c o n d a r y t o d e c r e a s
e d m y c >

c a rd i al o x y g e n s u p p l y ･ E l e v
e n p a ti e n t s w e r e

o f t y p e Ⅲ ･ T e n p a ti e n t s h a d s e v
e r e m u ltip l e v es s

el

d k e a s e , a n d eig h t p a ti e n t s h a
d c o11 a t e r al s ･ T h e r e sp o n s e p a tt

e r n t O V a ri o u s d r u g s s u g g
e St e d t h e

p r e s e n c
e o f c o r o n a r y s p a s m ･

T h e eti o l o g y o f a n g i n a o f t h h
t y p e a p p e a r

e d t o b e d iff u s e s u b
-

e n d o c a r d i al is c h e m i a d u e t o s e v e r e o rg a ni c s
t e n o s is w it h s p a s m i n m u ltip l

e v e s s el s ･ F i ft e
e n p a

･

ti e n t s w e r e g r o u p e d i n t o t y p e Ⅳ ･ F o u rt e e n p ati e n t s h a d
a m in i m al l e si o n o r m o d e r at e s

t e n O Sis
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i n si n gl e v e ss el ･ A m a r k e d s p a s m o f si n gl e v e s s el w a s u s u all y o b s e r v e d at t h e m n d l y st e n oti c sit e .

A n gi n a o f t h i s t y p
e w a s c o n sid e r e d t o b e i n d u c e d b y t h e l o c al i z e d t r a n s m u r al i s c h e m i a s e c o n d ar y

t o d e c r e a s e d m y o c a rd i al o x y g e n s u p p ly .
F ift e e n p ati e n t s b el o n g e d t o t y p e V .

N i n e o f t h e m

h a d s e v e r e si n g l e v e s s el d i s e a s e , a n d t h e c o r o n ar y C O n St ri cti o n o f si n g l e v e s s el w a s m o stl y f o u n d a t

t h e m a rk e d l y st e n o ti c sit e ･ L o c a li z e d t r a n s m u r al i s c h e m i a w a s s u g g e st e d f o r t h e p at h og e n e si s o f

a n gi n a o f t
hi s t y p e ･ I t i s c o n cl u d e d t h at t h e a b o v e

-

m e n t i o n e d cl a ssifi c ati o n o f a n g h a p e ct o ri s

a c c o r d i n g t o t h e c o r o n a r y a rt e ri o g r a p h i c fi n d i n g a n d p a t h o g e n eti c m e c h a n i s m is u s e fu 1 f o r

t h e r a p e u ti c ap p r o a c h e s t o t h e d is e a s e ･


