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吸入療法による肺虚血再潅流障害の予防に関する実験的研究一プロスタグランディンＥ１

の吸入効果
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内容の要旨及び審査の結果の要旨

肺移植では移植肺の術後早期機能不全が最大の問題である。その原因の一つが虚血再権流障害であり，活性酸素に

よる組織障害が主因と考えられ，好中球や血管内皮細胞が関与している。教室ではラット肺移植後の再潅流障害抑制

に－酸化窒素の吸入が有用であることを報告したが，一酸化窒素は活性酸素と反応し細胞障害を起こす可能性が示唆

されている。プロスタグランディンＥ，（prostaglandinE1，ＰＧＥ,）は血管拡張作用，内皮細胞保護作用により臨床

的に利用されている。

本研究では肺の常温下での虚血再灌流障害に対するＰＧＥ,吸入の効果について検討した。NewZealandWhite種

のウサギを使用し，無作為に次の３群を作成した。対照群；左肺のみの機能の３時間測定群（n＝５)。虚血群；左

肺２時間虚血後の３時間再灌流群（n＝６)。ＰＧＥ,投与群；左肺２時間虚血後，３時間の再灌流時にＰＧＥ,を1ｑｕｇ

／時間の速度で超音波ネブライザーにて持続的に吸入させた群（n＝６)。呼吸設定は，ＦｉＯ２０５，一回換気量601Ｍ，

30回／分とした。６０分毎に体動脈圧，肺動脈圧，左心房圧，大動脈血流量を測定し，心拍出量と肺血管抵抗を算出し

た。また，酸素化能の指標として動脈血酸素分圧（arterialoxygenpressure，ＰａＯ２を測定した。３時間後に犠牲

死させ，左肺を摘出し病理組織学的検討を行った。得られた結果は以下の通りである。

１．体動脈圧では，ＰＧＥ,のｌｑｕｇ／時間の吸入は他の２群に比べて血圧低下を認めなかった。

２．肺動脈圧ではＰＧＥ,群は虚血群に対し有意に低下していた（p＜0.01)。

３．肺血管抵抗では虚血群は有意に上昇し（p＜0.01)，ＰＧＥ,群では上昇が有意に抑えられていた（p＜0.05)。

４．動脈血酸素分圧でも虚血群では酸素化能が悪化した（p＜0.01）のに対し，ＰＧＥ,群では虚血群に比べ有意に良

好であった（p＜0.05)。

５．病理組織学的検査でもＰＧＥ,群は好中球浸潤および肺水腫の程度は虚血群に比較して軽度であった。

以上より肺虚血再潅流時におけるＰＧＥ,の持続吸入は，好中球の浸潤と肺胞の炎症反応を抑制し，再潅流時の血管

撃縮を抑制して肺高血圧を防ぎ，再灌流障害の低減に有用と結論される。

以上，本研究は肺移植における再潅流障害の抑制法を見出したものであり移植外科に貢献すると評価された。
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