
l∞ ω腿 Vol.23 SUPPL.l (1991) 

運動負荷試験と嫌気性代謝閥値
偽珊怯例における再現縫

佐々木弥・ 金源明彦・

阿 係 徹 ・ 池 図 成 昭・・

牧ー彦・

金滞知樽・.

狭心症あるいは鹿血性心建築患を疑い運働負荷鼠験を

締行する例でω 負初献属機陽性にもかかわらず冠動脈泡

修では有窓病変の見られない例がある その原因に闘

しては以前より細々の線舎がなきれているが。その主

なものとしてt 線尿病例などではω衝の級働操船Z形観

的な変化を生じて虚血をきたすとする報告ヘカテコ

ールアミンなどの分泌異微による自像神経系の関与で

心電図変化を.たすとする紺告・)， epicardial coro 

nary art併 yあるい憾 smallcoronary arteryの・.. 

で虚血が生じるとの報告など・川がある しかし。これ

らの例にお砂る心健圏変化が何等かの原因による心筋

虚血を示す表現なのか，それとは別に pH，カテコール

アミンなど体液位図子の変動による修曹なのか来だ明

らかで盆い そこで著者らは，運動負荷依温貧困島牲で冠

動脈進彫上有意狭唱の認められない偽陽性例におい

て，温動負荷時心.. 図の虚血性変化が冠動脈.繍と関

連するか否かを倹討する罰的でカルシウム錨銃藁役与

前後で運勤負荷賦厳を行い，.，電図E化，..大酸素檎

..量。嫌気色代前鱒舗などの事育現世について績射した

5対.. および方途

運動負荷臥験陽性例で思"脈造彫で沼動脈に然増が

みられず，かつ UCG所見で心筋症や有..な弁...毎患

のみられない偽陽性例 12例{男5例，女7例，'l'勾金事

齢 56.7土2.HI:，うち"例は非定型的な胸痛電視貯を有

する)を対象にトνッドミルによる運動負荷E実験，運

動時呼気ガス分析および.テコールアミン測定をカル

歓図鑑倉健含術院緬..科

伊叩師市土剛軸‘ sω 
'.圏実芳哩字慣.，内拘

(.帥醐肺iI)-1-1) 

シウム鱒銑療のエフィデピン役与前後で行い.その再

現性を倹射した な.，防腐の宛"'"戎から".繍性

狭心症を媛われた例および罵動派遣膨時に匁舗の医明

された例は験外し?と

遺齢負荷鼠般はフクグ社製ストレスシステム ML

8ω，.周い Brua法による'3分毎漸噌症候限界佐多

段階負荷として行いまず無投揮で運動負荷猷酒衡を徳行

した仇カルシウム繍筑療のエフィデピン (10時'"

lng adalat 40 mg/day)を少なくとも負荷鼠厳"時間

前より役与，さらに 1時間前にアダラート 10mg'tプ

セルを追加俊与した後に無役，臨時と同根町プロトヨー

ルで還鋤負荷似臓を再施行した 呼気ガス分併による

肺換気量，体画自粛消費量の測定はフクグ社製代附測定

.11 rN-5000を用い。負荷前後のカテコールアミン測

定は $RLにて。液体高速クロマトグラフィ 告書で行

った

S 路線

図1に偽燭宅金例の心電図変化の実例を示す怒動脈

に侠窄踏みられなかったが 左の無投a臨時において負

担if!tlIlWaV.，V.-V，に O.2mVの$T低下がみられ，

右のニブイデピン役与後にも役与附と同線の変化が再

現されている， 12例中。積尿病の 1例.除いてユフィ

ダピン投与後も運動負荷後のむ竃図変化院役与前と問

機で改替はみられなかった

今国の対..とは異なるが，図2に早朝g長崎縛に狭心

街宛作がみら丸心旬E殴変化も窓動脈摩錨が原因と考え

られた 1例の心電図変化を示す窓動脈進彫で陪左右

関冠動脈に有窓決申がみられ硝酸剤投与後に消失した

が浬働負荷依験で陪左の無殴東時に負荷後IIWaV"

V.-V，で$T低下がみられ。右のよユフィヂピン投与後

には負荷役の $T低下肱生じなかった このように冠

動峨の.績によって生じる心電図虚血性変化"カルシ
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ウム傍筑買廃校与によヲて..・され.再現盤が~われる

むの邑植樹される

呼気ガス分析の厳擦を悶3に家す a医大....潮n，
."性代劇鵬舗と もカルシウム他"a俊与前後で定化

隠なかヲた 図4にカルシウム術院'直後与前後にお6ず

る.テコールアミンの変動告示す カルシウム彼奴策

.. 与後運動負荷によ りカテコールアミン嶋加の;..い

傾向がみられたが有窓..はなかラた

. "康
運動食衛隊験陽性にもかかわらず111防醐遺彫上で錬

移のみられない偽崎健例で姐艦動脈後市例に比して予

後は良好とされているが円心竃図度化をきたす原因

に関しては鍾々の抱愉がなされている 近匁。比線的

太い沼周自'慢の・. あるいは程敵....膨では倹出で舎

ない smallcoroo岨''''市町の思縮または abnormal

.. 繁ldilatorr，ωerve tJl心電図変化を8たす原因であ

るとの縛告がみられることから制，著者らは偽陽性側

にお付る庖動脈.繍の関与を検討する固的で冠動燃

.脇陣制効果の強いニ7<ダピyの役与前後で濁働負

荷隊験を行い心電図変化の再現性について検附した

その結果，ニユ7ィデピン役与後も心電図のa血性変化

は改普きれず。著者らの対象と した働陽性例のむ‘匂

虚血性度化には冠娘舗は関与しないものと権測され

たさらに。ユアィデピン役与前後で・大隊粛測n，

."佳代劇関値に変化はみられず，。除陽性例に"いて

は冠動晴・mによって虚血が生じ心峨拙が陣磐されて

いるととは否定的と考えられた
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運動負荷試験における血行

動態諸量の再現性について
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斉E事実"'，

運動負荷獣臓におげる血行魁偉の変化は，心霊祭息の

量症E貨の学定。楢練効9慢の判定ω 予後の権定などに有

用な臨床情報である 運動負荷賦蹴にお砂る非恨血的

血行'M感情量の変化均再現性に関しては.従来い〈つ

かの報告があるが，恨血釣血行ぬ暫路震の変化の再現

役の検討に測する報告俗少ない Sweatr抽 nらi唯心

績低動脈皮，肺動脈侠入圧。心係徴。 1団心拍出係

歓，心仕司区係...全身血管抵"'~再現性を倹肘し。 2

居留の腕動脈網入庄は""なるが。その他はよい再現

慢があると線告した Carlensら町ま心鎗徴。....昼夜取

...働静脈酸繁敏E聖心鍛幽... 1悶む鈎幽量，左盤

底，肺動脈底，右I!Ia.左宣言収鎗湖底心拍."費，心仕

康保書会，左賞位司院量すべてによい再現性があると締告

した Thadal'liら町会安併時では Rate-Pressure 
Produ.附，心組出血 1回心鈎w係数。心仕事係般に再

現性がるるが，心錨敏は 2回目の方が多<.収縮期血

圧.平均血圧，平均腕動脈庄は 2固聞の方が低〈なり，

また運働時には心鎗数に再現像があるが，平均腕動脈

a収縮織血圧，平均血圧肱2問自の方が低いと鉛告

した荒井ら‘唱。 u拍数。勧脈匡腕動燃庄心個出

JI.腕動脈血酸素飽粗度，血目伊乳酸0・1 アドレナリン，

ノルアド νナリンでの倹討で.乳酸健以外は総じて良

好な樗現性を示したと，密告した 今回投々は冠働命保

筏匁患者にお付る盤状制約多段階臥位自転車 E，

gometer遺船隊厳での u.血行動閉路量の再現性につ

き検討したので縛gきする。

g 対象および方議

労作住銀心症患者 2名、際日心筋穫皐盤聴者 9名。

計11各で，写齢は"艇から62成 1綾疾息 7;s， 2 

・曲目酔輔l内科

同 付属病院険豪邸

l'‘M 各首.ifilf6fCg..町“}

技E契e.名安静時の平均2皇室鹿幽分画陪 52.5%。平

均運動時聞は 573秒であラた 対a険金例に症状制刷多

段階臥位自転車 Ergorneter運動猷験.錨行した。選動

隊殴は 25W より開始し 3分毎に 25Wずつ増加し

た運動隊験前，還'助隊属中3分毎.peak運'臨時およ

び回復期L分. 3分. 6分に心指数。 STLevel，腕動

脈俊λa.動脈a.心拍出量，建".礎調血滅を測定し

た 腕10脈慢入居，心拍出量，忽鯵旅洞血8曜は左厳下

紗脈より婦入した Swan-Ganz 団凶..~および''"
ble thermister catheter (CCS/7 U-GOK， Wilton-
W，b醐 rLaboratories)により測定し。.".圧はま機

骨動脈に縛入した Tetloncatheterにより測定した

1時間の安静臥位での休懸の後ω 附閣の選動隊厳を 1

固固と伺じ遷働澗聞で施行し，各箔績の宵寝性につき

検射した鋪果は各々の測定時点での 11例の平均値を

用いて。 1回目と 2回目の値果を pair吋 T，，，，で検定

した

s 結果

心鎗霊安，収縮期働腺If.l!1:~長期動脈æ. 平均動幌医，
c.係徴。 1回心細幽係数，心仕司関係徴。全身血管"IJ¥

において 1回目と 2周目で有意還を鴎めなかった

(捜し幽 1) 

肺動総省関入座 (PAWP)では 2固目の安調ゆ時

PAWPは7.1mmHg，2回目の安静時 PAWPI;t4.8
~Hgで有意穫を惚めたがt， peak運動時の PA、"P
では 1回目 17.2π1ITlHg， 2閏冒 15.5mmHgで有奪

還を留めなかった.会経過中. 1回目に比し'"自の

PAWPが儀U傾向にあった(捜し図1)冠併線網血

涜 ICコ5F)を測定し得た 7名の平均値の経過では。 1回
目，安併時CSFI:まIIIml/min. 2団自の安野湾CSF
1;1. 128 mllminで有意還を"めなかった 1困買の

，，，k運動向での CSFほ303ml/min， 2固自の μ.k
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表 1 血行勧銀側且の再現他

~飾悶 運動3舟 運動6分 Peak週動 由也3分 自世6分

心鮪. '" '1%3 96%9 u2土3 l自主6 ~会3 "宜4
他国国/min} 2"' 75:1:4 97:1:4 u5土4 l謁土7 93:1:5 81土5

取筒期勘腕圧 .. ，..土7 IS9:1:8 "6土9 200土.. '"土S '"土6
(mmHg) 

2 "' 
1計士5 ISI:l:7・ 182:1:9 2同士9 '"土6 132:1:4 

拡彊断動脈圧 ，，， 81:1:1 ..土3 宮2土3 "土3 "土4 "土3
(mmHg) 2"' ~企3 81士4 宮2土5 ~.・ 18:1:3 76:1:2 

平崎勤減圧 ，，， 1凶.. '"士E '"土5 132:1:5 l的土5 ..土4

(mmHa-) 2"' I凶土3 u2土品 '"土6 '"土5 "企4 事5土3

Rate pr型国ureProduct 1 st 102:1:8 161:1:9 2開主" '"士" '"土9 '"士宮
(xlO') 2"" 1白土7 "6土9 2開土" 2別土.. l却土S u5土6

心係数 ，. ..，士'.2 ...士'.2 ...士'.2 ...士'.9 ...士'.2 3.3:1:0.2 

Oiters/min/m') 2"" ..，士..， .，士'.9 .. ，土..， 6.3:1:0.3 ..，土'.2 9.'土'.9

肺動蝿視入E ，. u土'.6 ..士2.' "士2.' 口土2' ι5土... ...主1

(回mHa-} 2"" . ..士，.. "士7・ "宜... "士8 (.(:1:5' • .3土l・

l圃心抽出保融 1民 "土3 “土3 "土3 44:1:3 42:1:2 "土4
(ml/m') 2"' "士4 ..土4 4革主4 .. 土9 "土3 ..士3

心仕事館敵 1鉱 ..土6 "土7 ~企5 "土S 53土自 ..主5

(g.mlbeat/m') "叫 ..土S 関土7 "土7 "土9 53土5 問主6

全身血管抵抗 ，. ""士朗 日~土" 1197士" 1116士" "闘士" 日 "土"
(dynes/aec/cm叫‘} 2"" 'm土'1 1273土" 1177:1:目。 ，w.土" 13CHi:l:82 1443士'"

冠静脈洞血揖 .. '"主" ".土" '"土23 '"土53 l日土81 '"土I宮

(ml/m!n) 2"' ".土" 2偶土39 326:士，.. 3初土... 20日:土田 1関土問

n=ll (冠婚... 澗血流のみ ""η.Meam土S.E.': p<0.05， .': p<Q.Ql 

運動符での田F は 390ml/min で有窓盤を鹿~，と

(君"，
s考按

Thadaniら"11.安静時，運動時ともにいくつかの抱

欄で再現性がなかったと線告している これは."ら

が l回目と 2回自の聞に"分しか休贈をとっていな

いことが原閣のーっと考えられる荒井ら"1;1:.2団自

の運動負荷を心拍数と心錨幽.が. 1回目の開始直前

安静時の土.%以内に回復してから開始しており，そ

れに要した時間は，平均24.8分であったと線告してい

る 今包.，是々 は l回目と 2固闘の聞に 2時間の休勉

をとっており。 l回目の運動負荷の彫嘗がなくなるに

は十分の時間と恩われる それにも関わらず. 2回目

の PAWPが低〈なった原図として，運動による不悠

務総や鍵血による循環血液震の減少による修'が考え

られる したがって，検査を行う部屋の温度や温度あ

るいはω繍液量などの検射が必要と考えられた
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体位による運動負荷鼠験の再現性

臥位ならびに8!位エルゴメ タの民地

小野曹司・ 野県峰旬・ I.H. Mohiud岨in" 樽原啓文・・ 河合怠ー・

"位エルゴ〆ータによる運動負荷鼠厳" 負荷中の

血圧測定，録血。心民カテ テル。心エコ図， ，京医

学的検釜信どによる d.u般集が容易会ためしばしば

施行されるが，臥位遭動隊座位運動と陣異なる血行勧

留を示すとされ.爾省の成舗を同一切"・で比鮫する

と主はで.ない

両者のJt般については.血行動限1)>，..v電図変化・，， 

心プルシy チグラア-i-''''など位よる舗討がみら

れるが心筋漕楓イメージについての検討は未だなされ

ていない

怠研究の目的11. 3校側".量含む重症血血後心銀息

患者に臥位ならびに座位エルゴメ 夕食荷隊験.. ・行

し.心筋起源イメージ.含.uパラメータを比綬倹

附することである

s 対象俗よぴ方議

対象はa血性心...1.;者"名，うち陳旧性心筋梗竃

患者 16'色!I!:..(..fil.e4f5名である年"は H-71".
平均57.2..男色 19'島i 女性2名である ，<4島の息

者に忽働畑遺膨が籍行事れてS切り 3伎袋患が II名。

".療息が1名 1後疾患が2名であった

選動負荷は M。前，，'社製エルゴメータ.，使用し.

25 wallより開始し 3分ごとにお wattずつ葡嶋ずる

symptom limiパMの多段階運動負荷を臥位ならびにS優

位にて施行した 1分ごとに心拍車生I 腺倒，心電図お

よび盤伏."緑した 心筋漕疏イメー山ム臥依還働

時には "NH.-p醐 Iron emi翻佃 α~"" 伺 t併向。

."凶y(PET) 虚位運動的には剛TI-sil唱lephoton 

.m，樋""ωm凶 d 加。graphy(SPE(口}により録

像した

'..大司R医竿眠.3肉“
“ 開 医...開題聞大手燭

{干似施 m・8111&111偲..陵.町羽}

5 結集

還働耐容能{図1):.症例が多〈含まれるため運

動時間"岡野とも比較的短いが.臥.frl:313まu9秒に錯

し。鹿位 ."土10.秒 と臥"還周闘が有志に纏 <(p< 
0.01) 約 85%にとどまった .大負荷..も臥位61土

11watt， !!量位7l:t19wattと同織の鐙を寵めた

心他..，血圧。P'聞 urerate product (図 2):.(.'舗

訟はI 温動負荷陣。臥位では 73ま13bomから 106:t16

'omι 座位では"土16'聞から 12.企17怖"に増

加し 安鯵時，負荷時のいずれに.いても虚位が有窓

に高値を示した (p<O.Oll 取a・m・ao.。臥位で

3おま14nvnHgから1<'土2・IlVIlHg..!i優位で 123土19

~H. から1<'企 22nvnHg とよ標したが， ....で宥

1<な"をI!bなかった P閉山rer.te prodぽ包 (PRP)

運.同問 .大負荷.

twJFH ，-> p<O.Ol "，0刷

鍋

" 

臥健康信 臥"虚血

国 2 臥位Sヲよぴ'，"依に.，ずる温動鮒容能
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ゐ舗敏 収縮刻印犀
回

:EE 
岡山》

制

2掴

測 .

'" 付句.-・刷・3

四

附則

醐

a臥鎗

.包

•• a僧

•• 醐

" 

附

" 
図a臥位およびE優位遭遇胸像荷じおける...，..

見の凶現串

5・ "・・，<.似 尚 禍 〈・・t 0 ・f酬

w.." .... 師. .・岡 俊 刷 M・e
図 2違動免衡による心検紘収舗醐血.a.pn，.u.... r&t.! p刊

dllc1 (PRP)の寝泊

は，心泊費度の差金反映し 15判10二1;4.200bpm'mmHg. 

座位 18.∞0全3.500b阿n'mmHgt座位が有窓に高値

を示した (p<O.Ol)

心筋虚血のサイン(園3) 自覚認については多〈

の症例で legfat有国がendpoiotとなり。胸痛の出現

は臥位が 10.1%，.!I位bf14.3%と関鮮とも修司区にと

どまったが，座位が高い傾向を示した 心電図変化u
"位が“， %.虚位が 53.5%と臥位の方が負荷量が

小さいにもかかわらず陽性率が高い傾向を示した ま

た6ft.(1， I!， aV" V" V，. V，lにお砂る >ST
deDI園酬はω 臥伎が 3.~O企 3 . 12mm に対し，直値位が

3.2a企4錫mmで，有..差は寵めないものの臥位が大

曾い傾向を示した 心筋道減イメー"上のー過性湛浪

欠鑓像，すなわち activeischemiaの頒度は，臥位が

67.9%.座位が60.1%と有窓..はなし削玄関場の結

果を得た

s 考鋼降
臥位運動隊盛位運動とは血行動態が異なるため何者

の鱒療を同等に僻価するに'"副.でな砂ればならな

いThadaniら"による検心症リ患者の検討では，臥位運

動は誕rokeindex. eiettion rate index. LV stroke 

work indexの上昇がみられずまた LVEDP.P口V

の」ヒ昇がE包位運動に比し善明であり.il血時の心畿能

の陣箸が臥位においてE皇位より大きいとしている 今

回の貌々の検肘でも比般的重症例が多<.関野kも貧

荷量は低舗にとどまコたが遭動時間...大負荷量。

心総歓. PRP'~.~位運動において座位に比し有窓に
低価を示した c.πi<"らは，冠動脈疾患患者の遭働負

荷時のST低下の崎色事。 a度とらに臥位選働時が有

恕に術いことを報告しているが...々の検肘でも同様

の傾向を示した。また。 F，側聞がらは，週目抱負荷心プ

ールシンチ¢刈事位による建を倹討し.EF. LV腿'gmen

tal wal1 molionの変化は，。まl'同等で，思動脈疾患の

倹出率に差を憶のないと絡愉している。貌

'筋臨糧流イメ-1ジ3より m副 tiv附.i皿髭帥h酬 3鳩aの幽現a刻鋼度4を陸比

.綬変検耐したが白臥位運動において負荷量が皇位に比し

有窓に低<>どまったに もかかわらず。 active is-

cbemi!lの陽性寧は阿野ともほぼ聞等であった これ

は臥位において増加した"脈軍機がLVwall tension 
を高め，酸策構要を増大きせたことの反院と考えられ

る

今回の検討より心筋泊旅イメージによる虚血の倹出

について臥位運動はE皇位遭動と剛ま同等の窓穫をもつ

ものと考えられるが，心筋種協イメージの方訟による

惨断能あるいは虚血健医の"叱またより経包例の解

偏についてはさらに検討が必聾と考えられる。

s 文献

1)τ'hadani U. West RO， M凶leWTM， et al 

H=“勾rnamicaat rest and durin暗卸1l1ne111吋
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tion of exercise-induced ischemic ST depres. 
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安定型労作性狭心痘における

Treadmill運動負荷試験の再現性

大津文雄・ 岸E 浩“ 加藤和三・・・

運動負荷鼠厳は。労作性狭心症の惨断・治療効果の

較定 11密度の和閣に重要な役割を果たしている し

かし運動負荷鼠験を繰り返し緒行した繍合問題となる

再現性の有紙あるい隠その変動の併容筒聞に関して

はいまだその評価が定怠っていない そζで今回稜々

依多数の労作後心症例を対象に.Treadmill遺動負荷

依験成績の再現性および変動鍵留を検討するととも

に。再現性の乏しい例の臨床惚についても倹約した

5 対.と方濯

安定型労作2安心鑑 199例{男 149例。女 50例，平勾

年飾的温度}を対象に Bruc~ 法により Trea命lliJl運動

負荷賦験をニ~三週間々隔で二度施行，その再現性に

つき検酎し?と 負荷終了点は原買'1として自然発作と閑

程度の胸痛出現時とし.ST下降J<は 3点より 0.04ま

たは 0.08秒にて計測{同一例において陪同一基調障を

用いた1.浬動耐容時間運動中止時点および三度の負

荷猷殿中週目柵容時間の短い叡噛の運動中止時点と肉

ー時点での ST下降度心拍数収縮朔血圧を肘測，

Pressure Rate Product (PRP)ならびに ST1mm下

降時点での PRPを第幽した

s結果

表 1に二回の運動負荷訟畿鯖果を示す負荷鼠..中

止時の ST下降度 PRP.間ー運動"での ST下降度t

STlmm下降時の PRPに有意の差は臨められなか

った しかし運動耐容時間・ STlmm下降に重るまで

-目本医料大学付属多a・.山術院内桝

{宇2悩多摩市永山 1-7-1)
。.困.医科大字続 1内制

t〒 113 ..1¥1:文京区千猷*1-1-5) 
...心臓血管研究所内観

(司".東京鶴港区六本木 7-3-10)

の時聞はニ固自の負荷隊験で有，.に延畏珂運動量

におゆる PRPは有窓に低下した この傾向は二度と

む胸痛により運動を中止した例で原箸であった こ固

の負荷猷S貧困伊 方が STの高度下降あるいは胸a眠不快
感など絢繍以外の理闘で負荷猷放を中止した 23例で

ほ，いずれの項目にも有2般の霊は鶴められなかった

二度の負荷鉱厳聞の成舗を相関係数で検'守すると

いずれも 0.6-0.8の有震の網開が得られ，この結果肱

胸痛にて運動を中止した例同みについてもほぼ何様で

あった また平勾'"の重量の倹定にお"る有窓皇警の有無

と相関係教との聞に一定の関係はみられなかった

個々の例における負荷終了時 ST下得度および運動

耐容時間の翠を図 1に示す ST下降，.の差が土0.05
mV以内の例ほ 64.3%.士0.1mV島内 90.0%.運動

耐容時間が土 1分以内の例は 65%主 2分以内で85
%であった そこでこ圃の負荷紙験における ST下降

度の愛がまO.lmV.運動耐容時間の登が士 2分以上の

例を負荷猷臓の再現性に乏しい例とすると。負荷鼠取

締行前2週間以内に侠心夜自然知作の見られなかった

例.，隆盛1カ月以内の...運動耐容時間が6分以上の

例。冠動脈遺彫所見に 75%以上の狭唱が"められなか

った例陪多かった

5 考俊

袋心症にお付る運動負荷以属機の再現役に関する報告

は，運動.. 容"負荷鈴了時あるい"胸痛出現時の ST
下降!f.STlmm下降までの時間などに統計学的に

有意の差が鹿めら仇るかどうかim，回帰分析により有

意の高い欄関が得られるかどうか別。などにより目白じ

られてきた しかし統肘学的に有意でないことは必ず

しも群聞に盤のないことを窓味しない 平均値の愛の

績定において陪，箱根車偏差が大きい渇合志質的"とは8慢
なった無関にMいても。少数例でU統計学的に有意の
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一..， ・.，
>T下..貨の'"(mV) 

.，・・ 一・・ ・・ 綱 初

.勘~宮崎間 《砂】

国， 8T下限度および週国嗣曾催時閣の皐の

分布"園自の・.-，園自の値}

..ほ幽現せず多徴例での俊樹.，医する 今値的観加。例

の多..例で検討した結集凶.遭島観零時間'STlmm
下降怠での略測に有窓の獲が見られたが.遺動命止

"同一運則自.に.ける ST下降度 運動中止時'ST
l~下降時の PRP に有窓の益は見られず， ー定の心

筋a血に遣するまでの時聞に宵寝位陣見られないむの

の. 定の心佐司匹量におゆる心街血血の宿艇に陪再現

性の"められることが示唆きれた また高い相拠係散

は館a院が一定の寵織的制係を示すことを窓線するにす

6ず.湾混色の有織の楓鍵に陪乏しい左いえる，""

lil'liら"も濯島樹容時間。ST下降までの時咽鉄心縄

出現虞での時閣は負荷隊旗箱行時刻により"なるが。

それらの時間に..る PRPに1f:111fliOられ〈旨かった

と55し.""~制ら"b， .医大ST下健".a大心抱

'院には午前ー午後に関係な〈負荷畝織聞に有.. の".

見られなかったが，翠働耐容時間 STlmm下降まで

の時聞には有E置の差が見られたとしている

再鹿性は本来骨量々のケースの問題であり.a々の.. 

Eが複織に修・しあう遅働負荷院敏成織に。完全な窓
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味での樗現住""めない Smoklerら叫 Slarlingら"

も約20%の例で還働剛容時間に 2分以上の差が見ら

れたk・eし 負荷齢層自信集に変動の見られることを

強闘している 今回のニ閉の遭島負荷鼠厳威厳."い

ても目ST下降度の霊会0.1mV以内，運雌樹容時聞の

"でま 2分以内に約銅%<0例が含まれていたすなわ

ち遭動負荷隊"に"いて，再現性ありといえる野容鍵

圏~， ST下降'"の盤が0.1mV以内選岡崎面持容時聞の

楚陪2分以内が妥当と思われた しかしこ回目の負荷

隊肢で選動防聞が延畏傾向にあり.ST下降度も高度

になって凶る例が多いことは。負荷鋲厳に対する慣れ

現iit1::も宥えられ，さらに ST下降の程度，運動耐容易e
聞の長短ごとに震動幅が拠信る可能性もあり。今後さ

らに検討が必賓と思われた

， ... 
労作鉄心盆'"''を対象に Treadmill適齢負荷"

.. の宵現色につe検附した。その'重県選勘耐容盆 ST

，~下降傘での時間に再現径は乏しいものの ， 悶ー

の心伎・..に""る ST下..'"には再現性が包めら

れ。胃現住ありとするための運動E両容..・負荷終了時

におげる ST下降度の僻容範圏は，会2分・企0.1mV 

と恩われた

5文献

llKh官官1iNS， Bowles MJ.ぴ HaraMJ. et al 

R."ω眠 ibilityof mu¥t酬，.抑制似明暗
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冠動脈疾患重症度判定における再現性の問題点

武者春樹・4岡井良俗・ 大宮一人・

武僧秀史・ 村山正樽・ 須階ニ朗・

冠動脈疾風区t:!l1oil動負荷紙験の再，.，生と.笹度

の関連".多校病変例や血反下降症例などの・霊測に

高い再現性が..められ""， 1綾，."での再現性不良に

はspasmの倒与が捻定されている.. 方i抗袋心症擬

の効果判定は，遭動負荷賦験の構成性が良いとの偲臓

のbとになされて抱り，窓蜘脈鍵盤度と再現性の関速

を明らかにする，.，警がある 本研究は!安定労作狭む

症にお"る運動負荷鼠験の再現住を 2固の倹査にお砂

る還を検射し 抗'"む症幾の効果判定の釜割障を見幽す

ことを目的とした

5 対象および方法

対象はt 安定労作狭心症を有する息者 42例であり，

冠'路線造修にて75%以上の有窓侠穆伎般により 1俊

病変(lVD) 13例 (61.0.:!:6.U侵入 2伎術変 αVDl

l4例(関 2土6.0歳1. 3筏病変 (3VD) 15例{臼 9土

4.7歳)に分銅し非冠鋤眼疾患 (NIHD)10例

(47.7士11.2禽}を対照鮮とした 2固の湿.，，，荷鼠験

の周闘は，.月以内の岡ー殿...時刻に施行した ト

レッドミル運動負衛隊験1:，Bruceプロトコールによ

り.".娘限界負荷訟にで行い，負荷鋳了点としては，

後心街レペルは Kattusの1111変。忽齢別銀大心掛自"

(22C司年働)。不整脈多発および収縮矧血a250 

mmHg以上または 20nunHg以上の下降とした統計

学的検肘は. ，検定をm~) ， p<O.Olを有志とした

s結果

l非a血性心疾患にお付る湾現住

2固の検査での負荷侠7時にお防る運動時間同相U関
係数は0.791:.高かヲたが。 1困毘と 2回自の差が30

-量マ~ 7 ).'ナ軍軒大型，.，内線

{守 m 川縄市宮前区菅生 2-16-1l

砂以内は 30%であり.，重が 2分以内であったのは 50
%であった心鏑敏(HR)の再現性は r=O.801:.高い

相関性を認め. 2自の検査での心拍散の差が lObpm

以下がω%.金例20bpmの登であり ω良好な再現性

を認めた収縮血a($BP)の再現性隊不良であり..

10mmHg以内の再現性が50%，会初聞rnHg以内で

も60%であった Pressure Rale Pr.ωuct (PRP)の

再現往は!士1.∞Obpm'mmHg以内が 10%であ

り， :t2.0∞b，m・mrnHg以内も凶%と不良であっ

た

2虚血性心疾患にお付る再現性

虚血性心嘆息での病変筏数別の負荷綬了時の指械の

再現性は，温勤時間で'>1固固と 2回目の差が 30秒以

内と商い再現伎を惚めた例は。 lVD38%.2VD50

%. 3筏<0%と半敏以下であり. 1分以内の涯は. 1 

VDS4 %. 2 VD93%， 3VDω%と。1VDと3VDで

は 1分以上の遣をがあった例が半歓[ilI<鹿められた

HRの再現伎はi企10bpm 以内Ift lVD46~ふ 2VDll
%.3VD33%であり士20bpmが lVD54%，2

VD93%， 3VD61%1:.， lVDと3VDの再現性がや

や不良であった 58Pの樗混性".土10mmHg以内が

lVD23%， 2VD7%. 3VD33%，:t2旧mrnHg以内

では。 1VD54%， 2VD57%. 3VD47%であり土20
mrnHg以内であっても.31曜ともに悶%前後であり

再現役は低かコた .大 5T下降νペルの樗須佐は各

鮮とも良好であり，土0.05mV以内の墾は 1VD69 

%，2 VD64 %. 3 VD60 %であり士O.1mV以内では

lVD69%. 2VD64%， 3VDS7%であり。 3VDで

最も高い再現性が認められた 5T下降銀事舷の湾現

性は，O.lmV以上では，土 1'"車が lVDS4%.2

VD71%，3V061%であり。土 211ijJでは， 1 V071 

%， 2VD86%. 3VD93%であったさらに， 0.2mV 

以上の 5T下降級砲事数は。土21...で lV085%.2
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{負荷終T.i事均土15D)

VD86%，3VD87%と高い再現性が毘められた

3. 2国同倹査の霊に関する検討

負荷終了時の2困の倹牽の各抱羽田の"を函 1に示

す運動時間の差は0 ・小 2VDの51.9土67.5砂" .医

大N】HD8均 O土68.'秒であり， 1 SOまで加えたa医大
の"ほ lVDの 169.9秒であった PRPの2をは.1 VD 

でeも大きく 5....企3.220b仰向 mmHgであった。

ST下降レベルの盤は 3VDで最も小さ<.0.05土0.04

mVであり...大は 2VDのo.oaO.07mVであっ

た HRの重量は.NIHDで.も小さく。 1VDで18.9企

13.4 bpmと・b大きかった ST下降線渇散の重量""

0.1 mVおよび O.2mV下降ともに 3VDでの登が鰻

も'J、きかった

s喝破

N1HDの再現性U:.HRでは良好であったが，他の

抱棚でほ不良と考えられた一方， IHDにおいて""

"下降..敏

• lVD 2VO 3VD lVD tvD lVD 

窓.崎県病変，.. ，と再現伎は必ずしも関連ぜず。 多綾病

変位おいても再寝散の乏しい例が鴎められた。この再

現世の不良の園子として窓動脈そのものの変化として

，-の存在を明らかにした報告"もあるが。その他

の因子として負荷時の環境(気""温度九時.仇睡眠，

負荷仰開運動量，思..との関係など多〈の因子が関与

し，これら全て含めたものが自然変動と考えられる

よって銑娘心症療の療剤効果判定には，この多〈の因

子によって忽ζ りうる白痢変動を鎗える十分な故笹が

傷められた場合すなわち 運劃縄問で3分以上の噌

加。ST下降ν《レで O.2mV以上の改善， ST下降"

...で3鯵噂以上の減少など明らかな".が包められ

た渇舎に 灘剤効果ありと判定すぺ舎と考えられた

S 文献

1) Khur耐 NS，et al: Reproducibility 01 muJti 

stage grndωe栄町包鎗 testingln patlen旬 W出



chronic stable angina. 1"1 J白 rdiol6: 137 

1984 

2) Weiner DA， et al : Deα'ease in systolic bl依拠d

p"思sure during exercise testing: re 

p""凶 ibility，見sponseto coronary bypass凶 r

心腿 vω23 SUPPL.I (1991) 115 

gery and pr略 nosticsigniticance. Am J白，d，凶
49: 1627. 19唱2

31岡島智志ほか労作性狭心症にお付る treadmill

負衛隊繊の再現世と冠動脈造修所見叫腕18:32， 
198泊
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冠準縮の関与する労作狭心症

における運動負荷試験の再現性

佐久間微・ 飯沼宏之・ 山本真千子・ 相滞忠範・ 蛇嘩和三・

近勾九労作'"心症にも冠'鑑の関与する場舎のある

こヒが注目されている...質的喰噌.有する狭心援に

お砂る運働負荷賦取の再現性については，良好である

と線告されている1)')興裂換心症については。 y，雷鳴

らは，午前の負荷では再現性がよいが午後の負荷では

寓裂性が患い別 と述ぺており Serviらは，午前中に

負荷を行っても，ぱらつ舎が大きい.と述ぺている.

今回続々は，労作決心4定にお砂る湿動負荷悦畿の寓現

色を，窓.給関与の観点から，定量的な倹討を中心に

調べた

s対象拡よぴ方港

対象 労 作 狭 心症26例，男役n侃女性 4例

(34-73..平均 55.)

方告書対象例を簿作時のみに貌心症を生じる (E

U) 18例と，労作時に細えて"'"時にも狼均鐙を生じ

る(E+RI字;)8例に分嫁したまた，金例に窓周防脈途

彫 (CAG)および湾動負荷畝験を施行した CAGに

て。 AHA75%以上の冠動脈の摺質的狭唱を有憲後窄

kした CAG施行時にアセチルコリンまたはエルゴノ

ピンにて忽単縮際舞鉱験を行".主要冠動脈に，硝司自

剤による鉱2侵略に比べて 75%以ょの冠.繍を認めた

ものを窓・脳(+，とした。有窓袋帯の有無と短・舗の

有無により。有"狭噌を有し窓.繍のないもの(0

"，.有窟事実穆と忽.舗ともにあるもの (0+51事)有

窓換唱がな〈窓思織防み認めるもの (51浮)に分顕し，
検附した 湿働負荷鉱厳は舞役実下にトレッドミルに

て B~喝のプロトコールにより 平均8B (1 Bから

羽田}の網闘で2園緒行した運動中止3基調憶は..醐，

息切れ.2~以上のST降下，緩労および目線心錨叡

.心細血管研究期

(T>脈 師醐区六 肺 1-3-10)

.J逮とした 運動負荷院験の再現盤を.11大運動時間

(MAX玄XT)， .院大 RPP(MAX RPP). ft大ST下

降11(MAX ST1，同一還働時間におげる ST下降度

〈回TSTl (同ー運動時間を 2餌施行した飢餓のうち

短いほうの最大沼勤時間と定め，その時点にお砂る

ST下鱒度J.の各々について 2困の測定の相関係敏

( Rl，団帰式の勾配(， ，および変動 l歯(s)を摘療に

検討した

s蝕果および考篠

(j楕製分績の."と E+RDにお砂る各パラメー

タ】の再現盤の比綬{袋1)

E'字は.MAX STは， R=O.77，a=0.82. .:I(m回目土

5Dl =O.38:jヒO.36mmであるのに対し.E+ RI撃では

R=O.51， a=O.59. ..:1=0.48土0.44何 回3であり，網開

も見られ'f.，もE鮮に比へて大であったまた.EQ

TSTでも.EI撃では R=O.70，a=0.78と比般的良い

栂関がみられ.'も小さいのに対し， E+RDでは相

関は見られず (R=O.19，8=0.27)，.:)も大きい傾向が

みられた MAX EX Tは. ED. E+R鮮両群とも

に良い相闘がみら札商鮮の釜が少なかった MAX

RPPは E'撃に比べて E+R鮮で.相関も小さし

dも大で， MAXST.EQTSTt悶織の傾向を示し

た.

以上."は，検肘項目すぺてにおいて良好な樗洩性

を示したのに対し.E+R群は。MAXEX Tを除い

ては再現性が惑かった

2) CAG所見による分銅〈捜し図1)

各鮮の例数は0'"例.0+5"'7例， Sl¥!l1例で

あった各"を各パラメ タで比鍍すると白 O飢 s
群では.MAX ST はそれぞれR=Oお.0.90， a= 

1.05， 0.81と相関がよ<.，も 0.22土O.16mm.0.33

土0.19田 nなのに対し.0+5鮮では， R=O“. a= 
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ft1Uf.E+録"の各指慢と再現盤

|醐 醐 附 | 圃 蜘 細 川 ま画幅，.，

E" MAX EX T -・9 0・7 砧.，士43.51K

MA.X RPP 白" O. ，同 nι士n.8KII)'

MAX ST 。" p自， O.~土ι36mm

EQ T ST ι"  0.78 IU2土0.47mm

E+R瞬 MAX EX T 0.81 十 ..0‘ 51.8士制 2・回

MAX且pp ι" 0.67 42.3士32.8XI0'

MAX ST 0.51 O.M 。柑士。“岡田

EQ T ST 0.19 o.n 。白土0.55mm

0" I MAX gXT D.81 ..10 41.1土31.5副担

MAX RPP 0.80 。" 29.1土21.9X10'

MAX ST 0." 1・5 ー"士0.16mm

EQT ST 0・1 0.76 E却土ι36mm

。+'" MAX EX T 0.61 0.11 河1土1S.hec

MAX RPP 。n 。旬 ".，土27.5X10'

MAX.ST 。“ ..10 。国土0.46mm

EQ T ST O.d 1.10 O .帥主O.~mm

，. MAX EX T 。90 O.・ 剖ι土51.2輯.

MAX RPP -・2 。箇 錨..士制咽6K 11)' 

MAX ST 0.90 0.81 。+泊士'日町四百

EQ T ST O . ~ 0." O.~士骨，，~明

MAXEXT ・大負荷時間.MAXRPP:lI:犬 RPP.MAXST:lI:大'T下降

a:. EQ T ST 同一週動負荷時間にお砂"T下鱒度

1.20と相聞が8<.~も大'"る前向.朱した EQT 

ST. MAX EX T. MAX RPPでも MAX5Tと同閣

の傾向を祭し. OD. 5Dに比ぺて 0+5Dで憾。

縄開も恵<~ I.>j;:!ぃ傾向にあヮた ODIi，金俣病

担分銅Eに厩し，0+51厚陣。 z・.E+R 3. 5#11. 

E1. E+R4例でるった長刊iらU:.，，~値段ゐ."患者

に3困負荷.行い，胸粛に至る負荷.や STの反応な

どにばらつ8が大eい，と述べている を是々 の倹肘で

は 労作時に銭ω盆を生じる"・a・の'"町で..検討

を行った鮒階.について正常冠動脈"でほ再現性'<A
かった鶴質的後噌僻の連動負荷鼠臓の再現盤は.<1

""“Oi'J. "， Bruce oi'J.'伺栂良好だったが，包質的....
に竃摩a・が加わると再現性が恵〈令ヲたその原因11.
今聞の検肘からM明らかではないが..質的篠崎慣のな

い窓.繍労作性狭心"では冠ト-"の鎗に克過し

ている状"がるると考えられ。そのために。曾に機能

的..噌が存在するから温動負荷"般の再現性が良い

が，島質的後窄に冠・.の加bる"ではt 忽掌舗の寝

度にばらつきが見られ.そのため毘質的後窄同み，ま

たは窓..のみの静より再現住が思いので~ろう k宅
えている

S 鎗箇

u砂作集食..，慢心盆 (E+R)1:1:. 9守作製心j((E) 

より.MAX RPP， MAX ST. EQ EXT 5Tで，再

現色広劣ラた MAX EX T 1.1; E+R 1.> Eも&もに再

現儀が良かった。

2. EX T度疲掴 (E+R)57.8念0.'雌怠

(E】55.1企43.5民認

ST"働.(E+R) 0 ・8念。 “~
(回 u 企O鋪附間

3銅賞挟穆のみ(0)iIよぴ窓怨繍のみの再現性
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園 1CAG ~奇繍各"と再現像舎パラメーター
各グラフとも償給が議動負荷1白目。鍛舗が2陶毘 MAX EX T 最大遭勘負荷時間E
MAX RPP: o.大 RPP，MAX ST : j医大ST下降，t. EQTST 附ー遍動時閣に.砂.

ST下降~

...窓峻鎗例より良かった
4.EXTI!I:劃蝿(0)41.1土31.5俊也

(Q+S) 79.7全75.4$K

(5) 50.6企57.Z制健

sTI<働帽 (0)0.22土0.16mm

(0+5) 0.50念O.46mm

(S) 0.33土0.19mm

したがヲて， ..帥果の比恨の僚には，このような衰
動に対する考慮が必寮 と恩われる

s 文献

1)回出adMH， Al1en W， Wan MCK， et al 

M置xlmaltreadmill stre鴎 test!1l2for cardiova~ 

cular evaluati onα~必 lion M: 517-522， 1969 
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運動負荷鼠験にお付る虚血性

心電図変化出現時の運動量と

解剖学的宣症度と予後との関係

高編直子・ 竹内徹・ 佐踊樽・

貧困徹・ 伊吹山千冊・ 内山隆史・・

沼周防負荷以厳による.窓状政脈疾患@者の密状動脈

病変..盤度判定や。予後の予知の線告Ii.大'"分がa険
大負荷νぺNでの選動負荷備練傭を周いているai430

カ，心筋梗書館後期や不安定狭心健闘.."のように

.大負荷をかげに〈い状怨色考慮され，).璽.大負荷

齢般においてへ最大負荷院政より得られる繍様値を

用いた解価と同等か膏かが咽..となる しかし，この

事について同一対象に対し検討した報告は少盆い

そとで，今回璽..大負荷νペルで求めら"..虚血

性ST低下幽現時の運動持民時間(%ET) ~ douhle 
product (RPP)を用い。冠状動脈後継息者の忽状動尿

病変重症震と予後解偏に対し有用か苔傘、.大負荷ν
ベルで求められる舗展k問等か否かを倹射した

i .....方建
窓状動脈病変...鹿野備の対象憾。通勤負荷鉱厳に

で.0.lmV以上の水平型，または下向型の虚凪鐙ST

低下を示し. 1カ月以内に窓状動脈盗修を施行した

1ω例であるー桟欄度以下群(s群}“例，多校疾患

縛 'M'事)45例に分鎖した予後評価の対象は.109例
中.，世低，.月内科"訟で経過観療しえた 70例であ

る心筋....の発色心臓仮L不安定狭心盆への移行町

内科疲訟に反応しないためのCABG.PTCAの施行を

Cardi，c Eventとした Event務宛窓務 (NED)50 

例。 E，~時発症野 CElf:J 20例である

方言寄1:.30w より開始し。 3分毎に20.粛噌する虚

位a転車エルゴメーターによる信候限界性多段階運動

食荷鉱般とした。 ST低下度は.)点より ωm凶~にて

-東.僅斜大移鏑2内科

(司..ro息調，..宿区続得 aト7-1)
開 帽子四センター

(字削 醐.八日間町 1醐

糧事定し，水平型または下向lIlST低下 0.1mV出現局

を ω1舘tSTdep~した彊・大負荷νペルでの0..

S栂tSTdep%ET，。割問tST必pRPPと，最大負荷

νぺルでの Max% ET. M，xRPPを運動負荷微緑催

として用いた

%ETは，以下の機に算幽した。

%ET=:-運動持S梨県，.，/予測・大運動拷鋭時間

XI00(%) 
予調理島大運動符観跨咽は.135名の健常者の同ー負

荷プロトヨ ルによる衝官製から傍られた回帰式より算

出した。

冠桜島際病変校敏陪.Amε目 anHeartA鋪硲ciati侃
の分傾にしたがった

各指欄舗は平崎健>5Dで示し，有意'!I食定蛤

5'ωent'.・M明!nIiredHest f"用い， p<O.05を有意水

噂とした

s総集

51撃とM'事で各指標値を比較した 亙a医大負荷レベ

ルでの臥雌tSTd町%ET， or田 tSTdepRPPl;I:，
""でS事撃に比しいずれも有怠に低価であヲた '44企

24%vs61企26%， p<O.OI， 195ま“Xl()>vs 2濁土

55X10'， p<0.01) ・大負荷νぺルでの M，x% ET， 

Max RPP 1;1;， M君事で5..に比しいずれも有志に低値

で閃織の結集を示した {ω土24%vs悶土25%. p< 

0.01， 231土56x 1()> vs 296念57Xl()>.p<O.01) 

表1のように0.様式 STd同 %ET，on腿 tSTd町
RPPのM齢岬鈎%伺額区聞をいずれも繍たすもの

'0.四tSTdep%ET関%以下かっOnsetST d町
RPP 213xIO・以下)を多岐疾患のE診断益箪とすると，

白岡刷ity53 %， 5.，.副ficity81 %. Accuracy 70 % 

を示し，Malt % ET， Mu  RPPのM'容の，'"信頒

区間 (M，x%ET 79%以下かつ MaltRPP 253xlO' 
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It 1 On腐食STdcp." ET， RPPとM“'‘ ET.RPPの惨笥.... による多綾

..  に却する.. 覇能

Potitive 
同 町 ""智A1'D祖... 凶且比町ituia

Mt'‘gt3 mHy S問，~嗣》ty V.l~ Aat%u} uv 
【%，

白1atEThp 'a- E耳目
%ET<指】

M45 H iFB1 124 E67 」I伺17m 

。噌tST Vde)冒...:;;21)-ぜ J 
RPP(XI 

M飢 %ET 看"l
"‘ 

i・L5c 止“乙" 会“
I7ω • •• 

MuRPP • (x 10') 

.， 。罰雌t8T ftp."ET， RPP l:: Hu" ET. RPPの惨眠....による c.. 

dlac Eo'tnt RIilIT.l予知飽

防叩時国iccrit凹 a
SenaitIvI¥y 

'"， 

OmetST帥百''1
" ET(，，) 

21s・ -

白R哩FFtfSXTEV缶h1h，・帽"..J

Mu"ET 
‘" i  "‘} 

ヲ13r"ー
MuRPP 孟鑓，J
(xlO'I 

以下)による，長前itivityH %. 5拠eil'k:ity幻..
ACCUrKY 68 %とほぼ周等であ9た

E鮮と NEDで各2首領僅を比厳した 彊・大負荷ν
ペルで EDで1:NEIfに比し.0.官包STdep%ET

U有"'に.. 値.朱し.。瞳1ST必pRPPは低値であ

る傾向を示した“‘企23%vs63企30%.p<O.Ol 

200企“xlO・，，225全53)(10'， p<O.l)・大負荷νペ

ルで.M."" ET. Max RPP li. Etで NED区比

しいずれも有窓に低舗を示いほぽ問栂叩結果が樽ら

れた(6，土21"Y・"企27%. p<O.OI. 2.42全45x10' 
，， 27η企錨);<10'， p<O.(5) 

順位を用いた WUco回目検定により。白鴎tSTdep

FFT岨edtEct刊t;vc 。'H叫

s"{d%k〉w v.，国 Accur.cy 
，.， ，.】

ft“ 昔" 4E“ 

1" 17・ U1口3 一
ftu 

'ETが低舗であるほど，有志に E'ω"暗盤a慣が高〈
(p<O.II5)， on鍵，ST長pRPPは低催であるほど

E'朗，"盤..'"高い傾向を来した (p<O.l)

表2のように命喝dSτd陵町p"ET. onset ST d隆司9
RPPのE鮮の".倍額区聞をいずれ色調たすbの

陥曙1ST齢p~ET 日%以下かっ。四， ST俊，

RPP230xlO'以下}の E~ 殉'"子知・1!I;t.， Sensitiv 
同 65%. Spec::ificity 66 %. ACCUf舵 y'" を示し。

Mu"  ET. Max RPPのE"の".信網困問 'Mu
"ET 78%以下かっ MaxRPP 2!3xl()>以下}によ

るs.醐刷町 65%， 5関 clficity78 %， Accuracy 74 
%とほぼ閃等であった



s考，.
E・大負荷νペルで求められる心筋虚血幽現時の指

繍舗であるOosetST dep % ET. 0関紙STd<月pRPP

はa医大負荷から得られる Mu%町。 MaxRPPに比

し 震波動緑樹変重症度と予後野郎にてほほ南等の解

値能を有し む筋梗E毎回復期等の運動負荷傍観に有用

である

， "猷
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in lhe evaluation of pat回 .15for眠l1erniclIeart 
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tesling early after myocardial infarctl。孔 f
白NUxRehdb 3; 114. 1錦3
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運動負荷中と回復期の ST低下度による

冠動脈病変の有無と重症度の推定

笠伝際・ 佐藤智!>l' 高木洋・ 高垣健二・ 下村克朗・

運動負荷心竃図による窓動脈侠息の惨断ほ主に運動

中の $T低下が用いられているしかし，冠動脈遺膨で

有震後'を露のないいわゆる偽陽性$T低下例も少な

〈なしその鑑別院重要な陳題である 近年..の樋

後例と偽濁鍾例で$T係下の回復過程が典なり，その

E別に運..~止後の Sτ 低下を用いた倹討が線告され

ている"・3 今回，遭働中.よぴ運働中止2分後の $T

低下を観照するととにより 週動負荷""悶侮陽性例

の鑑別を鼠みた

s対・および方建

対象は昭和''''''月より昭和63年3月までの聞に

虚血性心侠患のE診断のため 沼動脈遺修とトレッドミ

ル運動負荷隊験を同時期に行った例より，通常の負荷

心電図惨断書...で陽性と惨断された 105例を対象とし

た 心筋幌.. 合併例，忽血管再建制情緒行例l 窓.縮性

狭心盤例陪対象より除外した トνッドミルは修正

Bruκe 訟に噂じた当センターのプロトコールを用いて

行った心"図診断筆惨として.1点にτ1.0mm以

上の水平袈または下除雪巴$T低下。もし<I;l j点より

80m臨担後方で L5mm以上の上行型$T低下をむ筋

虚血リ陽性とした これらの対象について運動中および

運動中止2分後の $T低下aを最大 $T低下..'"の 1

点より 80m総 C後方で測定し，岡崎に運動。と運動中

止後の $T低下E貨の霊を週動中のそれで除した舗を

$Tの回復調院として"wした これらの舗を冠動脈病

変筏敏と比徴した冠動畑進彫結果は AHAi!&1I!:の 75

%主丸上の喜英明を有憲とした

s結果

-固玄循環周病セシター内閣
内閣開晴白台 5-7-1)

対11105例の冠動脈泡修館果を褒1に示す運動ゆ

と$T低下度による比綾では. 3筏病変また隠左主併

鶴男時変澗が左前下行校 1枝病変例および2敏n何度例よ

り有窓に大であったが。正常怒動脈例と冠動明疾患例

各症との聞に釜陪聴めなかった(図 II しかし，運動

中止後の $T低下度による比般では正傭冠島帰例は左

前下行筏1絞病変例を除〈飽の3窓島泊旅疾患例よワも

有酢小さし運動中止2分後凶いて1.0問、以上

の$T低下を示した例は 11例中2例のみだった{図

2). STの回線車による比較でも正鍬冠動脈例き冠動

脈後.例の何れよりも高値を示し.11例中 1例.除い

て回復率は 50%より大であった(悶3) 以よの結果

より偽婦色例では輿の腸色例に比殿して運動中止後の

$T低下の"'''が早いと kがその特徴と考えられ運

動中止後の$T低下度と闘復感を用いて負荷心電図偽

淘健例の佳別を眠みた.運動中止2分後の $T低下度

1.0mm来測を偽陽性例の鯵断;OtOとすると その感

受性は 82%。符興住は 63%であり，回復事が 50%よ

り大であることを惨断基箪とすると感受性は 91%.特

典伎は 54%であった対織が必惜の負荷心電図霊会断基

噂陽性例で..の陽性例を多〈含む騨であると kを考

襲 E

対 象 n 男性，女性 年齢(血)

o枝 u 6:5 5・.. 
CAO " 81 : 13 関士u

1続 39 
{蘭下行控} n 
{右および団蝿揖} 10 

"実 お

3按Hよぴ在主幹部 n 
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• '"すると。この診断精度は偽陽性例の鑑別に臨床上有

用であると考えられた

E 

A 

' 
a 

栂g結錫

運動負荷心電箇における偽帰依例と真の陽性例では

運動中ゆ 57低下E置に'"是認のず運動中止2分後の

それは偽陪性例で有窓に小きかった また，運動中止

2分後の 57低下度と選圏胸中の 57低下E貨に対する回

復閉ま倒れも運島負荷む電図鳴陽性例の鑑別に有用で

あった

ST固循皐

trocardiogTalll : V封印 oftime course pattems 

. ，.泥沼田entof <!epr輔副 STsegments a回

目、lertedTwaves. Am H.“rlJ 110: 1328， 1鈍S

図 s， "敵

l) Lozner EC， Morganro山 J:New Criteria to 

enhanee the prちdictabilityofωronary artery 

di田 seby exerci鍵 t岡崎 m ，胴ptomatic

subjects. Circu/ation 56: 1守9，1977 
2) Barlow J8: The “false pos 巾'e"exerc田 d民
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運動負荷による冠寧縮性狭心症の発作誘発の検討

トレッドミル議と自転車工ルゴメーター法畑比較

笠持篤信・山門徹・青木俊和・=樽康夫-

m・困岳・浜圏E行・ 中野魁・

s 目的

Dynamic:: exercise (Ex)であるト νvドミル週動負

荷 (TM)と.static Exの寮煮を含む自転車エルゴメ

ータ 運動負荷仁EM)で".その心血管反応に差鍋を

生じ，溜勧銀疾患，特に鴛修縮性狭心症 (VA)の瞬発

に拠なった成績が生じることが考えられる

この問題を解明するた除聞の VA患者に TMと

EMを施行し，その威厳を比叡した

s方法

対..は冠動脈遺彫時二Zルゴノヴィシ静脈内役与で一

過性の掬衡とむ電図変化を伴う 90%以上の..窄を庭

園月しえた VA67例{男“例，女 3.札寧淘省匹釣54.7土

8.1蛾)であるこれらのうち controlの庖動脈造彰で

75%以上の有l!沼後増を"めたもの陪Z2O!.aめな

いものは4s例であった

金例無投旗下で問-8に商運動負荷院験を施行し

た EMl;l午前。 TMは午後に緒行した日4は坐位で

行 い関W，75W， 1ωW. 125Wの".段晴各 3分

聞の多段階運動負荷を用い 自覚的.大負荷とした

TMも岡緩に，傾斜度 10%をー定として，ペルト.. 度

1.7 mile/hour (mph). 3.1 mph. 4.0 mph， 4.5 mphの

計4段階各3分間の多段階選動負荷を周い。自覚的屋

大負荷とした 2分..に""尊心電図記録，マンシ孟

ツト血圧併による血圧測定を行。た 5T低下および

よ界は J点よりそれぞれ剖m甥 Cおよび80rr噌 Cの

時点でいずれも 0.1mV以上を陽性とした 5T上界，

5T低下の間者を陽めたものはよ昇に含めた

5 結果

-三.犬繁医学.筒i内腿

作，，.開閉'.2-114) 

(})ft大選動時心血管反応 rateprモ$$ureproduct 

{心崎..'収縮期血反)1:: TMとEMで盤はなかった

(TM23，844全5，951，EM 24，085土5，378)が，収錨期

血匡陪 EMで有意に大き< (TM 111.5:t24.3 

mmHg， EM 190.0土25.1町田lHg.p<O.Oll，心錨敏

}ま TMで有意に大であった (TM138.5土23.9/min.

EM 128.0:t20A/min. p<O.Ot). ~袈銅血圧も収.. 剣

血座間織EMで有窓に高値であった (TM9Z.4土14.3

mmHg， EM 99.4土13.9π胃nHg，p<O.OSJ 

(2) ST上界総宛皐 TMで 13/61(19 %1， 凪tで

6/67 (9 %)と TMで有君主に大であった (p<O.05)

〈図1)， EMで5Tよ昇を認めた6例11.TMでもすべ

て5Tよ界"例)または低下(2例)を麗めた脊窓

建設埼慢のない4s例で1;1.ST上昇傍婚は TMで4例(9

%)陀"められたが.EMでは 1例も認められなかっ

た(図"

ωST低下誘発事 TMで27/67((0 %1， EMで

13/67 (19 %Jと5Tよ鼻と問機に.TMで有窓に大で

るった (p<O.OJ)(図2J.EMで5T低下を示した 13

例は.TMでもすべて 5T上昇(5例)慮たは低下(8

4負りを傷めた有意冠狭帯のない4s例でも。5T低下m
，曜は，τMで19例 (42%)， EMで7例 (16%)と TM

で有愈に大であった匂<O.Oll(図2)

， ，時刻梅

本研究でほ.VAにおげる運動負荷による 5Tよ界

鰐..".有窓沼袋帯のない VAに.，タる 5T低下紙発

箪は，いずれも TMのほうが EMより有窓に高いこと

が示され，運動負宿による冠・繍甥9電機陥。 dynamic

E，である TMによるほうが...，制，Exの要粛を含む

EMによるより自衛いことが証明された

Yasueら川ほ，運動負荷による窓.縮際費には日内

夜動があり早朝のほうが昼間よりも跨発箪が高いこと



が同

間

綿一 "一回
引N・m 刷・・m

由 .ST土興甥発m・
TM トνツドミル温動免側臥8・
EM: e転車五ルゴメーター竃齢負荷制調a
CAD 起動脈a何度

を鋸告しているが。調ド"5に.いては。EMのほうが午

前中組行容れたにもかかわらず午後区行われた TM

より忽恩組問嫁車が低かった もし同じ時m修に両倹

査を鎗侍していれば，さらに大@金コントラス砂が4・
られたと恩われる

遺.負荷による罵.繍寝売において。.大負荷"が

たとえ同じであっても.鍍初 (Stage1)の連動負荷"

が大きいと思・舗が腸ヲ脅されるが小きいとお発され伝

いこと{川~-，ゅ抑制-，側}が綴告されているzt

しか し。本線告の EMの'....，は sow，TMの

Staa:e I U:遺A1.1mile!h制民傾斜1110，..で.両選動

に紛いて定常状'に遣した&きの分問a・.，際取tlU患
がないとされておりn 開運動負荷鼠般の成績の比駿

にwann-up扮e舗網-。の影.陪ないと恩われる

なぜEMでTMより窓・u・瞬発調僚が偉いかその織

序は不明であるが.向方滋での運動時の自律伸鍵の緊

袈11の鎧が轡えられる アセテル2リンの冠動脈内注

入がs・舗を既婚する"ように，副実感樽腿の網割障が

忽・.ti!la<鴎与している 心"にお防る副交.神経

のIlit'U I1.主に右寓にある心お受容体からの衷心性

樽屋により筒節される制が.一般に dynamicExのほ

うが，嗣血b より m，髭 ，.似~，の効果により冊脈

漕擁が多しその結果右肩の心..受容体からの信号は

多〈なり，副交怨神経の緊褒度は高〈なると考えられ

る・3 したがって，運動時の副交錯樽経の""""は

static E認の'堅調憶を含。 EMで肱 TMより低い主考え

られる。家た-1i. 運動時の~'U.Ø:の'"限度は，
...・OE，の質調障をbつ EMにZ凶いて，衝動筋に繍復

された代附.衡による d問削V民e似。wからの佃骨の

分だW高 〈なると考えられる"'，~II怜経受容体には

..βの2舗酬があり， Yasω らの溜動負荷による短・

篇鶴舞を使った績閣".Vedernikoyのa息死したヒ》の
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.<・.. 

畑 町
刷・納

.<州

陶 山醐国
側・ω

.，.町低下鶴舞車
略号は図1のものと関じで..

窟......調院を用いた検討。により。忠雄繍は aヲ隆容体

の0"故広より... 唱されやすし β受容体制調障により抑

制されることがE明されている Rot雄氏~ら"は，
dynamic:: Exでるる TMで倍率ピネフリシ (Elとノ

ルエビネフリン (NElが隠I<W備に楢えるのに比し，

...耐o""であるハンドグリヲプでほ. Eの制民事.. 

NEのそれをよ圃るこ色を・.. ーしている.標理学的に

は。 E.NE はいずれも阿受容体に観和性をもつが。 NE

がより，受容体に規和伎が強いのに比し。 Eは開等の

飽掬慢をもっ.Static Exの要織を倉UEMでは。 TM

に比し".容体を介して恕.. 順''''ヨ慢する傾向があ

り.S"'.が生じに<<伝ヲたものと増えられた

S文a院
1) YII!IlIe H， Omote S. T・kl:awaA， el al: Cir 

cadian variation of exer副総 capac岬 m 

pallenC$ with Printzmetal'， varl削 叫pna:role 

向山岡山 coronarya削 alspa肌
α'n:ulo.tion 59 幻8.19円

2)M・0¥"同 RN，KattU!l AA. Alvaro AB: Angina 

例国間色紙陀蝶 w抽"，.断、.ationof exere噂

Clpadty: P油田剛，'・variant町 t岡山

働"“ 946，1913 
3) 501ぬ・ta1， shi四 T，K旬、doT， e包副 Wock

同叫掴 oj制"剖 "'"ω ofexe叩，~.

lno ln elinical凶t.11m CircumtWl1 J 43 : 161 

1曾"
ωYaaue H. Horio Y. N・kamunN， el .1 : Induc 
.. 加。JOM羽田yartery.凶蜘 byacetyk:l'loline 

in palienls with variar時al'llirla:poi副blerole of 

the par.symp副 首制隠隠刊oussystem in仙時

p・由。g伺回目fcoronary・同.".，.舘1.Circt//a 
fIIJ'Il 74 : 955， 1986 

5) Shepher叫 JT αre巾 tory 問時間~"飢.erc鵬
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in health.α剛 h蜘 76(su剛): 3， 1987 
6) Vedemikov YP: M回lanismsofωrOllary 

鍔旭町..，泊。1・...h=初 epkard凶 coronary

U噌時nt.sexcili!姐 3ω 5h臥闘"'~ .珂財銅

像 a仇 JA.白fI白nI・f)l8: ~2 A. 1986 

7) Ro同匂onD. J仙問。nGA， Robert醐 RM，et
.1; Cornparativ哩聞記盟nenlof民国凶Ih"

releue ne町 側.1and adrenom曲山Jhll'}' cate-
tholamines in lT¥aJ札 Cimtlll陶 1159: 637， 197ヲ
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ジピリダモール負荷心エコー図

による冠動脈疾患の診断

加篇蓮実・ 池図こずえ・花島寛治・ 本間健太郎・小沢竹俊・

細谷幸雄・ 策図健彦・ 久保図.，.立木織・ 安井昭二・

心エコー図法は 要事侵観的検査法として多方面に周

いられているが，決4虚への惨斯応周は必ずしも普及

してりるとはいえない 心エコ一切での負荷舷験訟と

してUエルゴメ可ター負荷が周いられているが。体動

によるエコー箆録ゆ不均一色が犬舎を.. 廼とされてい

るー方， Pìcan。らは，ジピリグそール負荷 20~ヨ

司を行い visualで解析し，量盛"逗11動胸賓化についで紹告し

でいるu 今回署筏発

』ドエコ-，おぎよぴ体雲茨健爾竃位図 (mapが}を岡時に配録

し9 そのエョー上の変化を自覚症がし心電図ST夜住み

鑑血管造膨所見と比較積肘した

8対象

ジピリグ<-，レ負荷献取を行った 40例のうち。エコ

ー記録の良好な"例{男 11例，女5例}で平均年齢

は57艇であった金供L胸締金主院とし，トレッドミ

ル負荷にて心電図ST低下をみとめている 75%以上

の銚窄を有意狭窄kすると O筏病変6飢 1綾痢変

‘例， 2俊病変5例， 3伎痢夜1例であった 心筋.. 

aの既往ほ。 1技術!I:， 2校病変に各 1例認められた

s方法

クピりグモール負荷陣。 Albroらの方法によ" .分

聞に，ジピリグそール O.568mg/kgを経僻線的に投与

した').CMS!発揮にてむ電図モニタ を行い 871誇啄
点からなる体豪商.位図をジピリグ，ール役与問助か

らs分お曾に記録した心エコーは， 20エコーでオリ

エンテーシ且ンを行い，畏翁偏における僧帽弁弁唆レ

ベルのMモードエヨ 配線.. 十周咽として用いた解

術援として， fractional shc詑ε治ing(FS)，中限および

山形大学医学..，内調

(干笥初-l1 山形市飯図面，.，ーの

後壁の thickeni噌(<h)を 1分ごとに算出し。それら

を冠動脈造修所見。心電図ST変化，自覚後状と比般検

討した。

s結果

実際の症例の経時的変地.図 1に示す薗 1の例"，

LMT 10 %. LAD 1卵%の冠動.. 狭窄を有し，心筋梗

..は合併していない定例である中聞の<hはジピリグ

モ日ル綾与開始 2分後から低下しているのに対し，後

盛の<hは省大した胸衝は6分 30秒で出現。 ST低下

は8分 30秒からそニターよで摘寵された.投与 10分

のm"に犯いて。左前胸郎の 101奪導点でST低下を

偲めた

"例を図2のごと"鮮に分げ，負荷簡と<hの変

化が最大となる時点の中院後霊の<hについて倹射し

た.Lcxm変は3例と少数のため解析から験外した

1) RCA， LADに有.. 狭窄を省さない6例では，中関

の<hは 1例を険き勾加，後壁の<hは金例増加してお

り，負荷により hyperkin柑 cな盛運動変化が出現し

t:::. 6例中 4例にはm"においてST低下を寵めた

2) RCAに有窓狭穆があるが， LADが intactな盤例

2例で院。~.. のぬが憎加したのに対し後霊の曲が

低下したお LADに有窓換吻があり， RCAが intact

な盆例s例では，中隔の<hが金例低下しており。後援

の<hは心筋使aの 1例を除"例で噌加した " 

RCA，LADともは有窓練移のある 3例では，中阪の"

については"が増加 2例が也下し後量の"につい

ては金例増加となった以上.OVDでは hyperkinetic

に， RCA病変では後.. の thid偲 ningの低下.LAOOl 
変では中隔の thickeningの低下を認め，その支庖領域

を反映する館展をみた， FSについてはI各静にー定の

傾向を"めなかった

経略的変化を検討したところ，駒籍制に心電図ST
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悶 1 定例， 56忠男性
怒酌脈遺~にて LMT 70 %. LAD 100 % collateral (+)心筋線車の厩
往はない ジピリグモール役与2分後より中闘の血ickening低下を包

め 9分でa医大，なった後霊は削負荷に比し Ihickeningの増犬を包

める絢舗は6分舗を弘心電図際化..分30砂で出現した

RCA'ー) RCA(+) RCA'ー) RCA(+) 
LAD{-) LAD{-) LAD{+) LAD(+) 

〆J// 〆4。

。
b幡町@ 同 k w •• "肱 .."冊 同 " ..，= 

"“ p 
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p 。 三鴻 ジノ•• 。

~ ・a k ¥ ¥、，

.: wlth OM! 
..， 

。bofOfe "ll w= 関 山 "'~ 間 出掛 陣 k

."有.，院窄犠と中鳳後橿の Ihlckenlngの変化

before 負荷前 ~ak : th!ckenlng.大変化時

変化を認めた例が3例に対し，髭還勧変化が胸痛に先

行した剛志 6例あり，うち 5例l:tST変化に対しても

先行した

5考娘

緩時的変化として Picanoらは h，開rkin開 s後に壁

運動低下を生じると報告しているが，今回の被酎では，

心筋使家例を除色ジピリダそール負荷で盆運動低下



をみた 7例のうち。経過中に hYP"'rkin箇"を足したの

は3例であった

過性の局所霊運動低下は。グピリグそ ル投与の

結果，心筋の酸素需要供給パランスに刷れが金じるた

めと考えられる Picanoらは病変の検幽について，感

度防%。特異度1ω%と報告しているが，貌々の検酎

では，有'"興事7唱%以ょの時LAD1M変では，感度 100

%.特..，，，時%.RCA病変では各々40%.91%と冠

血管により異なった鯖果となったまた 3後備震で何

%以上の侠窄を有するような量篤な盤側騰に陽性率が

高いとの報告もあるが，今自の繍射では。 E綾が intact

でるる症例ふとおいて，より壁遺動低下告示した 従来

の願告に比し陽性率が高い背景として，当箱般では，

入院後，東剤を検査 24時間以上前より中止し。禁制の

".を少なくしていることが家げられよう

心エヨーの解析法として，領域分..解場停が帳台され

ているが，その自動解析遺棄債をもっ鎗阪は少ない 今

回の険射で.Mモードエコー図という普及した方法に

よっても狭帯血管を推湖しうる結果を婦た

。随 Vol.23 SUPPL.I (19旧l)白

s給.. 

ジピリグモール負荷M毛ード心エコー図において.

II冠動脈に 75%以上のa提唱を有する症例では 橿息

調夜簡を反映した霊運動低下がST変化 angmaに先

行して出現した2)運動負荷でST変化を飽め冠動脈

溜膨で有志狭窄を毘めない例においては...遷動が

hYP"'rk加胤"となり，その検出に有用であった

s 文猷

llPにanoE， Dist飢 teA， Masini M， et al : Dipyrト
damole氏hoc.吋。g明治ytest in effort angina 

pectoris. Am J白 ，dω/56 : 452， 1985 

2) Albro Pc. Gould KL， W醐 cott町， et al 

Noninvasiv官 国詑笛m四 tof coronary stenosis 

by myocardial imag時 duringpharmacologic 

ωfωary vaωdilatation. Clinical trial. Am J 
白rdio/42 : 751， 1978 
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運動負荷による局所心筋血流量変化

のPETによる測定

N-13アン毛ニアを周いて

道鍋哲郎・ 岡崎修・ 賀嶋俊隆・ 飯尾正明・ 原 徹 彦・

森本和大・春 見建・阿久棒鋼・・長谷川賞"片桐敏・・

5 目的

N-13アンモニアを周い空間分解純4.5mmの高性

能 PositronEm嶋 崎nCT (Headtome IV)にECGに

よるゲートスキャンを組み合わせ，馬断心錨血機量の

定量的測定を行い，虚血性心疾患患者の運動負荷の彰

響を倹併した

s方法

彼検者を安静仰臥位とし，心必定舗動の位置により位

陣決めを行い，級収補正のためトランスミッシE ンス

キャンを施行し.その後 N-13アンモニア 9-1s.，C，急

遠静注し，同時に樋骨動脈より 2分聞の持続定量探ffJJ

を行い。鯵注後5分後より心電図R-R間隔5等分で，

心尖より 13~間隔の 5 断膚￠ゲー ト スキキンを 10

分間徳行した

とれらのスキャンにより得られたエミッシ，ンデー

タの検出器ゆ感度補正。体内の限淑補正，および偶発

問時計数の補E後，，ンピュータ により 5断層の心

筋横断像を再布陣成した 13~間隔の 5 断層の左宣心
筋横断像により。 LAD支配領織として前墜を 3領緩，

中盛2領犠，心尖1領域の6領様。 CX支配領織として

側箆3領_， RCA支配領域として後下霊2領犠とし白

左心室を n領域区域に分砂評価した{凶日.

局所心筋血測量定量は， ECGのグ トスキャンによ

る左室位浸末期時の商像を用い次式で求めた

RM酢 Q川 Eイc山)"ト(1)

Q(t) 心臓組織内放射院繍度(my院副廿 alUIμake)， 

E 心筋に綬取される事=0.82(Extractio!U， 

園立鍍使用時中鰐病院循環語調

内'" 東京・眠中野区立古関 H ・m
昭和大手医$&i!J!l3内利

内'"嗣田川区織の台 1-5-8)

l' Ca(t) ; 2分間待続動脈血採血による股剣能漫度

("はald~lìved d。副

s対.. 
E常例2例， 1伎病変2例， 2綾病変1例， 2枝病

変+OMll飢 3枝病変2飢 S綾病変+OMI2例の

.t!o例の!正常領属59，冠動脈進修よ 75%以上の有

意狭窄領l12払複製島領域9の酔93領減の局所心筋血

流量を対像とした。

5 鎗提

正常備調院の安静哨心筋血流.は支配怠劃脈により多

少の釜はあるが， 73土9から 82::1:11 ml/min/lOO cm・

範囲にあり，運動負荷時には 90主nから 100土14mll 
m凶 /100Cffi'の範闘に有窟に増加した 有意2牌領犠

では安静時62土10m/1m泊11∞ 'm'から運動負荷符

には鎚土9ml/min/l∞="減少傾向にあるが，有

意な町ヒではなかった 復審領織は安僻晴29土8mll

min/l00cm・9 運動負荷時， 27土8m!lmin/l∞，m'と

変化は認められなかった(図2)

以ょの結果より 75%以ょの有窓験司価額援の安静崎

心筋血流量的ml/min/l∞m戸以下。運動負符時に心

筋血流賓の減少するという 2つの Criteriaで各領援

を繍定すると。担.. 区械は 9~中 9例(1凶 %1 ， ~発布
領織はお例中'"時 (96%)。と高率にとれらのどちら

かの範鳴に入るのに対し。正常領様肱 59例中 5例"

%)と低率であった{表1)

S 考告書
局所心筋血流量の測定には勾等に組織に盆敏し.寓

循環しない低調.tractinFraction= 1)ととが必獲で

あり。この条件を満足するのは MicrO!抽陪"である
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表 I El'Bluations of ischemic area 

A R A and B A or B 

Normal arca 1/59(1. 7%) 4/59(6.8%) 即時[日%1 5!59( 且%1

Steno回darea 7125( 28%) I2I25( ~8%) 5/25(20%) 24/25( 96%) 

Infarcted area 4/9( 44%) 。/9(0克j 5/9(56%) 9/9(1帥 %1

Factor Aωml/min/l∞c耐 >c叩 nalm).OCOT'刷 b叫伽 atreSl 

s， dccr.ω副 RM町山nnge即時e
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が，司区篠冠働'"注入を嬰し1 安全性にも問題がるり臨

床応用は限られる N-13アンモニアは 1ω%舷散に

より心筋に取り込まれ.E=O.S2，半減既約 10分と領

国大量役与が可能でめり，最も臨床応用に遺した物質

主思われる 著者らの"NH，心筋 PETに心旬E図グー

トによる局所心筋血流量は支配翠動脈により多少の差

肱あるが，正常領減では，安静時LAD領織的mi/

min/tωg. CX領犠81mllmin/l00 g /:.近似を示し

た 運動負荷時には安静時に比ぺて正常領織の局所心

筋血流量は著明に増加するが，狭窄領崎氏では不変，む

しろ減少傾向にあった このことは，局所心筋血概量

は冠動脈内館狭噌の観度と高い紹闘を示すが白さらに

心筋は長期間の虚血により酸素需要の減少とそれによ

る血税盆の高度低下を生じ，運動負荷によっても自酸素

稽裏の増加を必要kしない変色がおこっている可能性

が示唆される

N-13アン毛エアによる心筋局所刷測量の測定は再

循環の問題。運動負荷時あるいは心筋の鎌気佐代町時

の"NH，の取り込み患の変化など明らかにされてい

ない点もあり。危倶する絡含もある

Shah')，は運動実齢ではあるが，本法とmicrOSlIhere

浴による心筋局所血沈"の問時測定を行い.44-200 

ml/rnin/lωgの範聞の血滅貨では非常に鳴い相闘を

示し. '・NH，心筋 PETによる心筋局所血滅"の刻定

の信朗色を明らかにしている

s文献

1l Scherbert HR， et a!: N-13 ammonia鍋飢 indi

cator ofπlyoo::ardial blood flow. Circuh的""
1259， 1981 

2) see JR， et al : Significance of r~討凶伺明岡崎1

myocardial b ∞d flow in asynergl比area陥evalu

a凶 w抽 t附由te(jnterve出 00)vent皿凶。

graphy. Am J eard:ω，143: 179， 1979 
3) Shah A， et al: M宅湖町田ent01 regional m~。

cardial blood flow with N-13' ammooia a吋

poSitTOn emiSSion tomognlホ，yintact dogS. J 
Am Calf 6 : 92. 1985 
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心疾患患者における anaerobicthresholdに関する検討

自施率エルゴメーターによるRomp負荷必よぴ M.B四"法トレッドミル負荷を用いて

吉国管・ 野村真 ・ 松原歯朗・ 石原正人・

永井弘・ 安保泰宏・ 中野縛・ 勅使河原敏明・

滋辺佳彦・菱園仁・ 水野康・

近写 w.舗;errnanUによって提唱された呼気ガス分

析による降気佳代謝閥0・anaerobicthreshold (AT) 

が注目されている ζれを用いて心疾息患者の運動耐

容能僻価が路氏刷》により鰻告されているが，心筋運動

負荷威厳の方法は，統一されていない今回1 続々 陪，

自伝.'にルゴメータ Ramp負荷".よぴ修正 B，以沼

法トレヲドミル負荷"を周いて心機8患者の ATにつ

いて検附した

s方法

心疾患患者 11例を対象とした 身性"例，女性1

飢隼齢 41厳-11蛾(平均 56企9織〉であったその

内釈は，労作性.. 心者4例。..旧性心筋割"・6例，鉱

夜型心筋'"例であった また NYHAtI飽分額では

1 at 4OlムlIet6例.met 1例であった各々の箆例

に対して心厳選動負荷隊厳を 2悶施行した ..初に修

正 Bruω 法ト νッドミル負荷を錨行し，その 2週間以

内に.，互依自伝車エルゴメーターによる R.町負荷を

施行した修正 Bruω 滋ト νッドミル負荷は 4分間以

上の安併の仇フクグ也子縫製 MLω醐@システムを

用い，自覚的a険大負荷まで行った ここで修正 Bru四

陰と 11Bruce法の stage[IJと Wとの聞に sμω3.8

mph. grad陣1<%の stagelUを退加したものである

座自立自転車エルゴメーーターによる R=p負荷ほ 4分

間以上の安静の後。.ラング・ロ-，役製電動式エル

プメタ コリパル WLP-400型を周い。 20ワット

の負荷で切らmにて 3分間 warrnmgupを行い。号1.".ω巾nにて6秒..に 2ワットの曹舎で負荷盆

を噌加させ，自覚的最大負荷まで行った 呼気ガス分

析に"マインハート社製オキシコンシステム 3を'"

K幽保健衛生大学医学・'"科
('1' ~1O-1l量酬醐町醐咽，.，剛

い 30砂岡商でVO..VEを測定し。 Caiozzoら"の稚

奨ずる方法にしたがい。 VE/VO.より ATを決定し

た

s結集

幾 1に心疾患患者 II倒にお砂る性.年齢惨...

NYHAtI能分男闘し修正 B=.法トレッドミル負荷に

より検出された ATおよび ATJlJ遣時の stage.自転

車エルゴメ ターによる Ramp負荷により検出され

たATを示したな..修正 B=.禄により ATが検

出され々かラた温度例に闘しては Ramp負荷によラ検

出された ATから予様される stageを犯した修正

Bruce法により ATが検飽きれた症候陥.ll例ゆ6例
であったー方.Ramp 負荷を用いた・合.ll例会例

にATが倹幽された.修正 Bruce法にて ATが倹幽さ

れた症例では金例 Ram~ 負荷により8噴出された AT

が1.0I/m;n以上であり.ATが検出されなかった症

例では，金例 Ramp負荷により検出された ATが LO

I/min宋櫛であった aたt修正B"氏宅浴による AT

到達時の民".は.ATが検出された症例では。会例

提 condstage以上であり.ATが倹幽きれなかった症

例では。会側舗内tstageと予測された 図 2は修正

B_桧により ATが倹幽された 6例について，

Rampj通荷により検出された ATと修正 B，ωe法に

より倹幽された ATとの倒係を示したものである 両

者の聞には r=O，92と有窓 (p<O.Ol)な疋の梱闘が"

められ。単回帰車線y=1.11x-0.13が得られ.y=x 
に近似してきた

5考m
AT倹幽に関する心櫛翠動負荷賦般の方法は路氏に

より奥なり，統一されていない例えばWasserrnan"

は自転車エルプメーターを用いて. 2分聞の"'.，しの
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寝 2心崎高・"'・11例に街"る R・m，負荷釘w修:aBra問・~により績幽された ATの比.. 

.. 断
I NYHA 一間…-

仲0， Ilmi叫仲0， I/min.l .. 飽'"匝

盤彊直心髄量 m 横出，-) I (Il・ | 0.'‘ 
陣旧性心臨聞| " 制ト}寸 '"寸 o.n 

技心症
制ト}十' "当

0.81 

院旧性心暗担審| " 輸出ト) I (l) 0.90 

腕旧性心筋檀量

十 "刷ト) I '"・| 0，93 

陣旧性心筋恒塵 1.18 回 1.01 

挟心盆 " 1ω " 1.02 

陣"性心値直書 '.0・" 1.13 

喜安心" I.lZ 佃 l.I5 

.."盆 " 1.4Z " 1.33 

開回世心闘車| 1. 70 " 1." 

.orE Bl'¥ICe撞により AT1)1.樟出事れなかヲた症例に闘しTは， R1tmp負揮によ唖憤出事れた

ATか.予割事れる&taaeを記した，

後h約 1分..に負荷.を"ワットずつ漏槽してい〈プ

ロ トヨ『ルを.Weberら鋤はト νッドミルを周いて

wanning upの管長。 2分毎に負荷量.釣 0.5-1.0

MET，ずつ噺相してい〈 プロトコールを抱舞してい

る トνッドミル負荷"生理的である kいう点から優

れており， ー方。自伝車エルゴメーター負荷は負荷.

が定.的であるという点から優れている 今回。袋々

は。自転車エルゴメータ をmいて負荷盆が達観的に

繍加する，いわゆる Ru叩負荷"と，従来より，しばし

ば還動負荷猷般に聞いられている修正 B，混e法トレ

ッドミル負荷叫を範行し。 ATの検出について比叡:.1* 
附した Ramo 負怖を用いた吻合，金例に ATI食幽が

可能であったー方，修正B=.法を用いた窃合。渇

動耐容能の低い..例に対しては， AT検出が不可能で

あヲた.この理由として，修"Bnκe法は白噌 stage

の負荷が強<.ATが8わめて早期に幽現するためと

考えられた また両方滋により ATが亀貧血された症

例に闘しては，ATがほぼ叡していた

以上，運動画両容能の低い症例の揚含，修正B=.溢

による ATIfUtiは不可飽であると考えられた 摩た，

AT検幽が可能であれば，ト νヲドミル負荷，"他自・2

Sエルゴメーター食倒のいずれを飼いても釜"がない

と結酋した

1.. 
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慢性心不全患者に対する運動回復期血圧反応の検討

斎藤蹴・ 都圏裕之・ ".す秀之・ 友園晃・

3史川徹・ 荻野和秀・ 4叶守寛・ 真鎗裕人・

虚血性む臓病や心臓弁腺症の 郎では逮動負荷回

復剣に血亙よ昇反応を示す!)tl，Arno。らは，冠.""寝

息U患者の.大運動負荷時の運動回復期血医上昇反施の

鯵断的理軍事裏について報告した" これに対して， Elles 
"dらは。正常者でも紹a医大貧櫛時には血aが低下し，

運動回復期に陪血Eの過剰反応を毘めると反論し

た釣佐贋らl主僧繍弁腺疾思で運動中止後早期に血圧

の過剰な上昇反応を認める左報告した"運動負荷回

復m血庄反応の般討"冠島都疾患で多〈の報告がある

が，その他の心療息や心不全患者に対する検討は少な

い今回，貌々"，慢性心不全勉者を対..にト νッド

ミル温動負荷を行"，運動回復期血圧反応とそれに関

与する可能性のある因子として交感神経活性について

倹肘した

s対象

対象肱，慢性心不全患者(以下 CHF鮮)56名で，

NY臼AcJass11:2名， cla国 1120名。classm 14名で

ある疾患の内容は。心服弁膜症四例，陳IB性心筋梗

.. 24.s.先天性心E実感7名。心筋症"島で，鍾常者(以

下N'孝)18名を対照とした 陳個性む筋梗..例では1

狭心症状または有窓の虚血性 ST低下を示すものを除

外した

s 方途

修正B"問e法または Sh.街.Id法により。修正

Bruce法の stageV(4.2mph16%)をa医大強度とす

るトレッドミル賦昼食を行、運動後仰臥位にて血圧。

心拍散を10分まで観察した 血家カテコールアミンの

保血を，運動前， 11大窪働岬，運周防直後，運動後S分

.鳥取大学医学節篇i内腎

作曲紳市扇町 36-!) 

に行った

s 結果

1. NIf.と CHF群の比較

運動中止埋幽では.CHF稗で57%が目割前u鏑数到

遁， 39 %が息切れなどの自覚'"食幽現で終7した温

勤時間陪， N鮮に比し CHF鮮で有窓に短しまた徴U続

分銅の量症例で有意に短かった

血E鑑臥CHF群ではN'浮に比紋し安静に有意に高

値，，.大連働時には有愈"なし，運動後俗血圧は早期

に固復遅延を示した(図 1A) 血負債ノルエビネフリン

捜度{以下 NE)は CHF併で安勝晴，溜働時とも有

意に高値であった(留 2A) 図 IBに最大運動岬に対

する血E変化とN鮮の血圧変化の平均値と棟割匹傷楚を

示す血圧変化は運動回復期の 1分から 7分で CHF

幹で有窓に大であった(図 1Bl.CHFDの中で運艦殺

し 2， 3分でa医大還働時に対する血圧変化がN'樽の
平均値 +250を鱈えるもの，すなわち週隊機 1.2， 

3分でそれぞれ 10，2，OmmHg以ょの血匡上昇を鰐め

るものを箇河定期血庄異常反応終ιし，回復期血圧正常

反応訴と比較した

2自復期血圧正常反応鮮と異常反応群ゆ比較

回復調関血圧鍵常反応は CHFI障の 32%で隠め'"能

分勿岨症例で高額度で，弁既往で則自側弁狭窄症を伴

うものに多〈認められた また，運動持続静香刊は，回

復刻血匡異常反応群で短い傾向にあった

回復期血度異常反応"では。収JII納血圧は，正常反

応群に対し安静鰐有怠獲を示さなかったが。鰻大運動

防に陪有意に低七回復期を通じて高値であった(図3
A) 最大運動的からの血圧変化}乱運動中止直後から

運動園復期 10分まで也復刻血圧典常反応幹で有意に

高値であった(図 3Bl. NEは運動直後に回復期血圧

異常反応鮮で有窟に高値であった(図 2B) 
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B: e大混動的に対する収組問血圧の変化.の比厳 下般に正常 "の平
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A 収縮期血豆の比叡

B : .盛大遍動聞に討する収細川開血Aの変化2の比叡

p<O，OI， "p<O.()!， 'p<G.05 (~_IfI!Hの比厳}
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s 総領
今回同検肘で，運動回復紛血豆異常反閣は CHF鮮

の32%に毘められ。重盆例および僧暢弁技省."慌でそ

の領自貨が高舗であった その織序として，還動崎市とは

左心織活低下のため-[回心伯尚盆の治加不良から血屋

上昇が即唱則されるが，回復航同は心""の減少と仰臥

位になることから的負荷が増大し。 a院大運動時に対し

相対的にー回心鈎幽量の回復が遅延することが考えら

れた 恵た.!fiIlIlI: NE反応のJt進が回復刻に未納血管

也統.潟大させる方淘に作用する可能性も考えられ

た

S 文猷

1) Amon KW， Richards KL Crawford MH: Use-
Il，llne!担。fthe 拠，，~釘'cj鎗"毛P飢se 01 sysそ:olie
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左心疾患における運動負荷試験

腕循環系の窓機

^木安生・ 後厳It司・ 大島貞男・ 家本途失・

山本奥掌・ 飯圏実奨・ 出口富美子・ 寺島 g・

3奥島賢司・ 滞律宗・ 平川千畳・

左心疾患患者において臥位自転車エルゴメーター経

度運動負荷をfすった そして運動負荷中の心拍出量相

加を規定する因子としての腕循環系の窓援について腕

血管抵抗と飾働脈系コンプライアンスから検討した

s方漉と対象

Floating cs出e闘は省内覇静脈から婦人し， RN-

"州riculography1:1第二斜位にて施行した.g;:o薄お

よび臥"自転車エルゴメ タ による健康負荷(25ま

たは 50watt)中の準定管状障にお砂る各省血行動鯛

掴慢を但oating catheterにより，心摘出量 (00'は

thennodi1凶""法により求めたなお運動負荷中の指

標は。血行動館の安定した'-5分の値を使用した

RN -velltricuJograpbyは安静時と負荷 1分後より各

5分前回データを MUGA後により 1心鏑 30m居 Cご

との frame mode imageに..倹した友重駆出皐

(EF)はvariableROI法をもちいて算出した なお，

体血管I!f;tit (SVR) = (BP-RAJJ.α)，腕血管伝統

(PVR)= (PA-PAW)パコo(Bp 平均血a，RA 平

均右房a.PA 平均腕動脈oa，PAW 平均腕0>，展観

入医〉を算幽した飾動脈"m凶ance(C例)101::， 

Levesonら"の方法を応用して安静時腕動脈亙綾形よ

りCpa=DT/R-ln (Ps!Pd)として求めた (R: total 

仰 1m肌 aryr，創蹴ance.Ps: end-a~円atolic p叫monary

artery pre$Sure， Pd: end-diastolic pulmonary 

artery pressur，ιDT : diastolic tlm叫対象は心エコ

ー図や心鵬カデーテル検査等により惨断した主として

左心疾患患者“名(陳旧性心筋便塞'"島.肥大型心

筋."名， ，実心盤3名，高血匡症3名，その他5名人

年鯵は27・Rから1J餓〈平均年自信52.9::1:11.2.. 

敏・穴学医学..，内側

{守..， 帳a匹前司町 4ω

mean土50)である 運動負荷ゅの狭心盆発作出現例

や明らかな肺疾患。虚血栓む疾患のうち右窓働脈出g

1.....4)に有意後噌を有する症例は除外した ..例金例

において右心の後負荷を示す健制限と考えられる PVR，

c"と運動負荷によるも寸由出量の槽細分 (&00)との

関係を検肘した ついで“例中特に安静時PAWが

13mmHg来淘で安勝時にはさ匡心割拠能正常と息われる

盆例を溜動負荷中 PVRの減少する群【"時.n=l1} 

と遺動貧術ゆ PVRの増加する鮮 ou帆 0""14)に分

bすも運動負荷時心拍出盆増加に酎ます右心雌負荷の

関与について比較検討した

s結果

会例における d∞と運動負荷ゅの PVRとの聞に

ほ ν=-0“ x+2.7(r=-O.39， p<O.O崎)と有憲な

粗い負の相関掬係を..めた{図1)また dooとc"
との聞にはν=0.31x+O.82(r=IU7. p<o.onと有

"な粗いEの相関関係...~た〈図2l しかし，d'∞ 

と安静時PVRとの聞には相関関係を.. めなかった

"事と "Dにおける%飾?音量 (%VC)，1秒寧

(FEVゅ%，には商鮮聞に建を留めず“呼吸様能"は正

常であったなお安静時の00，BPなどは， 21草聞に

差を寵めなかヲた退団防負荷中の心舗数は 1T68:tll 

一時 90土12beat/min，11"70土11-90土(2民at/min

でありまた p=制見"は.P'ひduclも".聞に有窓盆

...めず，運動負荷量には関野聞に蓋を寵めなかった

運動負荷により， RA. PAW， SVRは両静岡に隻を認

め仕かったが PAは"得 15.1土3.1-2ゆ 7土4.1

mmHg， 11'手15.9主4.4-+ 26.3土7.3mmHgと運動

負荷中'"字が I鮮に比し有意に高値となったι また'

EFは II静浮 'iI僻浮に差tは皐毘めなかヲた 【εコ"は I.鮮平

... 釘5士l.Uml/m附z

と'"幹字が 11齢写に比し有意に低値(句p<O.Olυ}となり，d
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PVR(txtrcine: 

図， ..動負荷中の腕血管鍾銚 (PVR)と遺動負荷
による£特出量の楢加分 {Acolどの関係

00は1"2.30企O.ssLlmin，III事総1.78ま0.65L/ m.であり 11鮮が I齢に比し有窓位低値となった

(p<O.05)，一方PVRは 11J.1.39土0.47→1.05土

(}.33 unlt. 11鮮1.62土1).57→ 1.93:l:0. 57 unitと還動

負荷中有窓に111障において大であった

s考寝

運動負担暗中。左心繊能低下症例においては心鏑凶.

の治加が少ない乙とはよ〈知られている酬しかし，

回，..，すら叫ム摘出心を用い，-定心拍l'の爽蛾療に

おいて PVRの上昇また陥腕動脈ωmゅian句 (Cpa)

の低下により血部."減少し.PVRの上昇と c"の

低下の開警が岡崎に生ずる場合に"血.. 震は響明に低

下すると述ぺている.この実験よ".血管系が心拍幽

量の治加を線定している因子のーつであることが考え

られる そこで自白床において左心に主病変が存在する

主考えられる各舗疾患において心錨出昼の増加分(.

00)とPVRやc"との関係を倹射した図 1，図2

に示すごと〈運動負荷中の PVRや安静師寺c"とd

田との聞に有窓な相関関係が認められたが安静時

PVRと.00の聞には有窓な相関関係は駆められな

かった との.突は臨床においても，遭酌負荷中の

PVR ~~.・時 C闘がd∞の規定因子のーっとなっ

ているものと考えられる

aた今回， ，陸静時 PAW13mmHg釆繍の正常左心

..能.."週飴負荷により，PV裂が必ずしも金例におい

て低下していなかったそとで正常左心暢能砕を PVR

の変化により還働負荷申 PVRの減少する"(IIf)
とPVRの制加する騨(II騨)に分煩して運動負荷に

よる血行動織の変化を比較した .00は1鮮に比し11

鮮で有怠に少なしかっc"も1.浮に比し11併で有窓

に低価Eであった.しかし左心の園前負荷" “収縮性九

岨

(l/mln】・j y"O.3lx+・"，-，・7p<O.Ol 

."“ 
3 

2 

1 

o 
， ， ，‘，  . ， 

Cp.(ml!o剛""
図 2 *"".の腕動脈コンプライアンス(C，ωと遭動負

荷による心術幽盆の柵細分 (AC氾}との側係

醐後食荷・の指..と考えられる PAW.EF. SVRは安

併時，運'抱負荷中ともに両瞬間に差"..められず，左

心系11-iE徴"と恩われる また右心の前負荷を示す

摘僚の つである RAも阿織に岡群聞に援は留めら

れ宅旨かった 以上より，これら岡騨"では腕血管系の

指思 (PVR.Cp凧 PA'に墾があり.ζれが.cc低下

の原因と考えられる Franci併d測らも左心不全感者

を対象にした検討において週E抱負荷中必ずしも PVR

が有怠の低下を示きず右むの後負荷としての腕血管系

が運動負荷の limit凶Lifactorとなっていると述べて

いる今闘の検耐にで“呼吸複線"および安"時左心

織能正常な左心疾息息者において遭動負荷中の心循出

量の網"が少ない鮮が存在した。との原因として飾血

管系の“観能異常・の存在が考えられた
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多段階自覚的最大運動負荷法における peakVQ，の検討

単ー段 備 .大負荷量優による VQ，mu:との比般

矢緩a実刑・ 山 辺 裕・ 伊B事和史・ 前悶和." 福崎僅・

心不全患者の peakVO，は週動能力の客観的な摘栂

として用いられる しかし 自覚的康夫運動負荷鼠取

で得られた peakVO. は必ずしも生理的.大酸素消.

. (，，0. max)に到還しているとは隈らない 1955写

Taylorら凶は定遺トレッドミルの間欠的負荷法を用

い，温動強度の噌加にかかわらず VO，の噌大のみられ

ない plateauの点を va.maxとしたしかし.その後

Rob<rtへ Wi1sonら"は多段階負荷滋では plateauの

飽められたの倍数%にすぎないと報告している本研

究除問ー対象に多段糟負荷鼠験と。より負荷量の大き

な単段階負術猷験を施行することで院akVo，と

VO. maxの奥J河を検討した

s対a方法

対象は狭心症，呼吸鰻密集息合併g聞を除〈慢性心不全

患者 15例{平均霊事前関成男性仏女性2)，Ii鍵疾

患は陳旧笹山.s便.，例"張型u筋症 2例弁E寝袋

血5例である NY泊A緩能分規上ほ I度7例， 11度6

例， m度 2 例であった.運動負荷}組位自伝耳障~酔

meterを用い 25wより開始し。 3分毎25wずつ淘a

する多段階運動負荷を自覚的.大まで行った その後

30分の休息をUさんを，より負荷震の大嘗な厳一段階

負荷を行った。呼気メゲス分析は breathby breath法に

より 30秒僚に連続的に求め，政策梢費量は 1分領事の平

均値を用いた 心拍幽震は Fkk法により算出した

商負荷法で得られた量大回復禽消.盆をそれぞれ

peak VO.. Vo， maxとし.両者の比般のために%

vo戸 peakvo，No. max(x 100)を算幽した AT陪

v，ほilatorymethodにより襖覚的に決定し.%AT 

(peak) =% AT/peak VO.. % AT(max)=AT!VO， 

州戸大手陣寧陽明l内科

{守猷.神戸市中央区舗町 7-5-1)

m~ とした褐られた%'10. により各議例を p..k

vo，と va.maxがほぼ同等であったA僻 (0"，6:% 

VO.>9S %1， peak va.，o!要最大値をとったB'字句=

6: 95 %>% ¥10.>85 %1，それ以下のC静 (n=3: 

85%>VO，)に分領した

5 館果

各野町四で年齢， NYHA.能分鎖。関負荷槍の運動縛

続時聞に..はな〈 単段階負荷の際に増量した負荷

量に"皇はなかった peak ¥10. 11 CIfで低い傾向に

あったが， VO. maxは'"聞でほぽ同等であヲた

多段階運動負荷での安静時および・大負荷時の各

pBrameterを各務聞で比駁すると。心血行動期.血圧。

心拍数， RPI九時吸商， 0， extraction・には有意な差

"なかったしかし.% AT (peak)はcuでA"に比

べ有窓に低しさらに目%Vc為と%AT(関.klの聞と

は有，.な負のー次相関が..められた (r=O.69，p< 

0.01) (袋1)(図日

斜面~'"形成の判定は Wil“自の方訟刊に噂じ 54 例
を対聞にして行った。各"でplateauと判定されたも

のはAUO!6例， B'字2/6例，Clf2/3例であった

8考按

vo， max 11不全H医者の翠働能力判定志たa..，配分

績の指槻として用いられるが。今日多用される 2分な

いし 3分鯵の多段崎運動負御法で得られる peakVQ， 

が VO.maxまで到達したか密かの判定法は確立され

ていない L銘S隼Taylar~ VO， maxを運動強度を

上げてももはや¥10，の増加のみられない縛点 (pla

teau形成)の ¥'0，と定義し，健常人を対織に定遺ト ν

ツドミルを用い間欠的に負荷量を増大させる方法で

94%の箆例で plateauが毘められたりと報告した こ

れに対し Robert'!，または Taylar自身"も後に多段階
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A ，字 B 

" 
C 騨

患者微 6 6 3 
S李鵬

" " ~ 

分NY思HA [!配 3 a 1 
n度 2 3 i 

m度 1 。 1 
島大週動員荷量 (WattJ

多隅階週働負荷 "土IS "主" 42:i: U 

単・4 偶階負荷
"士" "土" "士l宮

増量負荷量 (Watt】 " 16 " 週動持... 寺岡

多段階週動負荷 ." 9'40' 720' 
単一腫摘負荷 2'10" 2'20' ，，，. 

.."す0.(ml/min/kgJ 11.2士3.9 15.1土... 14.2士u
vo， max (mllmin/kgJ 11.1士3.9 11.1土.6 "ι土，.，
%vQ.(克) 91.N ..士3・ ω企s;
心抽出悟散tI/mlnJm可 5.4:1:1.6 5.'士，.. ι7士L2

町酌胴樺入!HmmHgJ 25:19 "士" "土H
RPP(xl伺) '"土日 '"士" '"士.. 
呼吸商 1但士0.14 0.93士仏n 目.9宮士0.18
胆調和I用車<%1 箇会6 “会9 60:14 
%AT(!""ak)(%J 6175 間企5 18:12・
%A T(max) (%J "企4 "土4

回士5

p<O.O崎1唱 A"，fp<O.OI vs B僻

運動負術法では pJateauの出現事は 0-33%と低箪で

あったと級官ーしている 本研究でも plat~au の包めら
仇たものはA"で0/針。%)， B併を含めても 3/12(25

%1と低撃でるり 3分毎の多段階選働負荷で陪 VO，

m"の判定に凶"伺uの概念を周いること拡実際上

園嫌であると思われた。また，この他に RQ，O.叙 trae.

tionも鰻大運動への到達の判定に周いられるが.両者

とも各野間での有意2監はみられなかった

-1i. 1985 年 W~ber ら川左%ATが・大運動の到
途度の掴慣となり得る可能性を示しているが その後

の領舎は少ない本研究で%AT (peak)陪At撃に比

しC鮮で有憲な高値を示し.%かαとの聞に有憲なー

次相闘が認められたそれに対し， % AT (max)は3

"閣でほぼ同等であった

以よより む不全息巻の多段噛自覚的俵大負荷で得

られる peakVO，が Vo.maxに到遣したか否かを判

定するための…繍栂として%AT (peak)が有用であ

ることが示唆された
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運動負荷山TI心筋シンチグラフィ

による虚血の重症度と心機能評価

初咽の肺野集積度と右蜜袖尚度との関渇から

馬場牽・ 上嶋鎗治・ 木村桂三・ 太図明'" ..村情男・

松谷良鴻・ 有国幹雄・ 上野雄二・西尾ー邸・ 地山磐明・

運'自負荷剖'Tl心筋シンチグラフィは。む筋虚血の倹

出に広〈周いられてお"さらに心筋の viabi1ityの僻

備にも応用されるようになって唇た本研究では震動

脈選惨を徳行した虚血性心建築患において。 '''Tlの蜘野

集積度と右室袖幽'"の測定を行い，これらと心筋虚血

の重量度。~，制能どの関係について検肘した

s 対象と方法

狭心盆 (AP)14例{舞伎 12例。女色 2例年齢

5<.'企7.4.，平勾土"'"燭建)，心箆使容で狭心還を

伴わない bの {MIl22例{金例男笠 51.2コt8.2般入

後心症を伴うもの (MI+API166時{男性'"略，女性

1例:57.7土8.Utlで。金例。鑑動脈遺a診を純行した

鑓例を対象とした

坐位エルゴメータによ P初期負荷量を 25-50ワッ

トとし。 2-3分毎に 25ワγトずつ負荷.を爾増させ

る症候限界性多段階負荷を行った 通常の温動終点時

に3mCiの."引を静注した後，可純な限り 1分間L遭

動負荷を鍵仇負荷直後と 3時間後に SPECT~録制民

した，

腕Eの調'Tl集'"''陣。負荷直後に栂織した体制繍断

像を再構成する前の役彫像の前後像を用い Kushner

eの方法刊により。左肺の肌Tluotakeを心筋の.大

uotakeで除して旭'Tllu唱 Ibeartratioとした 右室

摘出度は。負術直後に婦像した役彫像の LAO45..を

用い"""'"らの方法nにより，観覚的に右宣の uotake
が震のられないものをo点，左室より少ない uが.k.
を認めるものを 1点左室と岡極度のりゅtakeを傷め

るもの.，点，左宣より uptakeが多いものを 3点と

して点数化した

和食山県立医制大理解領軍掴内調

《川 和II:Il!J!ltaTt/l 

5・a県
2・'TllW1g!heart ratぬ I~ MI+APtでは AP臥

MII浮に比べ有窓に高値であった .た >D'Tl JW1il 
heart rat泌を冠動脈痢震後散によって比彼ずると.

API事で陪叩伎病変側同比ぺ多校病変例で有窓に高値

であったしかL..， MI 縛i，MI+AP君事では病変後教に

より釜を認めなかった{表 11.tr:室鉱張終期医

(LVEDP)と"守'1!W1g!heart rat悶の関係をみると。

Ml"では， r=O.475と有"の組関...めた しかし。

AP'学 MI+APQでほ両者の聞に伺U閣を認めなかヮ

た(掴1)

本研究の対象の中に陪"'"酬の2点。 3点に相当す

る高度の右室摘出を呈した候"まなかったまた， Ml鮮

とMI+AP群では， API撃に比べ，右重が他出される

頻度が高い傾向にあったが。有窓で憾なかった(褒

2) 

， '"健
運動負荷>D'TI心筋シンチグラフィは心筋虚血の検

也の感度。特異位が高<.広〈周いられている g重視信

者で}丸"守lの卸野への集積は少ないが，左盤不全症

例で高度の集積を昼することが鰍俸制されている本

研究で"，虚血性心疾患を決心底心筋棟，."実心症

を伴う心筋相聞きBに分砂て。肺野の集積lf，右釜抽出.. 

k心筋虚血の貧症度，心自慢能との関係について検討し

た

肺野の集..度ほ MI+APnでほ他の 21草に比ぺ有

憲に高価であった また， Ml 野では， LVEDPが高い

もの"ど前野の集積潔が高値であったことから，運動

負荷時の勝野の2・'Tt.領度は心犠能の錨棟として有

鯛であると考えられた腕野の踊'Tl集襖欄加は，i!!動

負荷時の鮒負荷箆よ界による怖の間賞樗.!:.， 4:..繍幽
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袋， .. 凪他心療/!.11l'''TL lu田'/'締.traUo (術変校数別による民淑}

全体 多綾病変ー校術家

供心症 O.2S9念。 OI1(n=H)-

心筋a.

後心症を伴う心筋隈2・

叫n
 

o
 

l土

1
1醐土

"
 0.212土 O. OO8(~ =9) 0.231:t0.013(n =13) 

乎均..割..釜 p<O.1)5 

O.~6土O. G45(n-3) 0.316土0.016(n=13)

AP MI M!+AP 
1・摘 ，-.刷F .抑 .揃 mRE-L. m 潤・" ，Y・・E・4t開..・e刷z 

白 u ，-. ..・ ，<・田 -ω 

f，醐 -叩 V .~ 
ー.

' 
.抽L ..~ .揃

...ωl -川 .• .刷

‘ • -‘ • • ー・2・>>.・r-ーす一一刻

"蹴叩

-2・2・

銅， ，皇室鉱鰻併湖底と舗守Ilunllktart .・u。の関係

量場加皮の低下による脚循環時聞の相対的延長による

と考えられている".APD， MI+API揮では。 LVEDP

と腕野の刷TI集積度との聞に有窓な栂閣が"められ

なかったが，今回飼いた心畿艇の鎗楓は安瞬時のもの

であ"ζれらの静においては 虚血の量症度や複，.

鶴位とa血の部位との関係により 負荷中に LVEDP

の上鼻の種度が員なるためと考えられた AP"で"，

m変枝敏別に験附すると 多校欄変例でほー綬網夜に

比ぺ。腕野への'隆司慣が高度であり，被心盆例で"..血

の重症度の評価が可能であった。運動負荷酬TI心筋シ

ンチグラフィでは多後備度例と〈に三銭病変例では

心筋イメージの欠損像の有無だ"では鯵断が園施であ

るため。 washoutrateがぴまん性に低下していること

伝どから惨断されているが， ."，の集綾度を組み合わ

せることにより 惨断精度を高めることが可能である

と考えられと

~，右怠繍闘<<の比燃

'"'''''1 ~U I~S耳c&問、

e JO 

1 3 

2 o 
3 o 

右室繍幽aについて1;1:， MIt字.MI+AP欝では.AP 

"に比べ，右筆が柏幽きれる観..が高い傾向にあった

が，紛が学的に有志ではなし腕野の集積度に比し。

有用性は劣っていた

s結s
a安心症，心筋梗a，I奥山症を伴うむ筋領事を対a院に



運動負荷畑'Tlむ筋シンチグラフィ...行し。似T1の

腕野の集，，，.と右箪嫡出'"の測定から 心筋a血の量

盆度と心峨能について検討し，以下の結果を得た

11腕野の'良債度は鉄心箆.伴う心筋度調陣容字で他の

21撃に比して有意に高値であった.また，狭心鍍群で

は多技術変例で。心筋制度傘群で砿 左宣鉱夜終期圧が

高いものほど高値であヲた

21右室袖出度は， ，安心症を伴う心筋梗箆...心筋梗

塞"では，検心症齢よりも高い傾向にあったが，腕野

の築様I!に比べれば有用性信やや低かった

運動負荷捌Tl心筋シンチグラフィに"寸lの腕野集

積度と右室袖出8置を忽み合わせて用いることにより，

単にω筋虚血の検幽のみならず，袋心症例では鱈動脈

欄変の重症皮を，また，v筋標語毎例では む.. 能を野

価する上に有用と考えられた

備を俗えるにあたり!怠研究に傷凶カいただいた肉周病

院【和政山裕}般射線制悶悶多加志氏に心より感衝いたし

ます
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Lone atrial tibrillationにお付る

運動時心拍数に対する digi阻lisの影響

絵図画子・ 松国務態・・ 高僑徹BJ<"

山岸 峰・・ 尾崎E治" 繍川温造・・

心房細動にお砂る心観能低下の原図に...心."収舗

の欠釦と心街自微増加による.".期の短縮から由来する

心室究測の陣容が一因として噂げられている その心

指数制醐制のための代表的輸銀..>して現在.digi 

taJis， βbJocker， Ca blocker 111'習いられている そ

のうち使用頻度の最も商い digital泊は.その単独役与

では選回胸中の。始数銅剣には効果が<f< 方， β

blockerや cablockerは安"時，還働時のいずれにお

いても心拍歓低下に有効であるといわれている 夜々

肱着礎疾息の週飴負荷に対する彫・が鰍外でき。書々

の貨物....が'Jtt史的容易なLone atriaJ fi耐ìIlatio~

(Lone Af)息者において運動負荷時の心狛散に対する

digitalisの.，.を他の驚均ゆ修.と比叡績'守した

s対象と方漉

対象はL<meAfを有す患者 10名，平均年働ω2

...全員男性であった各恩者で.無叡ヨ臨時。内向ali$

0.25 mg/B. propranolωωm，/日， verapa剛 1240 

mg/日それぞれを無作為に撮低1週間役与復運動負荷

を施行した。

負荷方法は，エルゴメーター (CORIVALωドO.
LOAD社製)を周い. ，分間 owattでウ方ーミング

アップ仇 lO-20W/分の判断増負荷鉱験を行った 1分

毎に血圧の測定，心電図配緑からの心凋敏測定を行っ

た負荷'T，GOULD社創呼気ガス分析'"∞OIVを用

いて連続的に呼気ガス分続を行い緑気性代附属値

(AT)の潤定を行った。

s結果

hne Af患者の心拍数を亙傷者の心指数と比殺した

・山 口大学医徳律術領府失，~

" 問医I!II!JIII2P句l
(守，~ 司'"'町西区小'"114心

(図リ 年鈴予測最大心鈎a憶に，守する割合を"鯵縛白

ATνペル.最高運動負荷時位おいて比叡する>.いず

れのレペルにおいてもLo~ AJ患者の心錨敏陪高値

を示した (p<O.Ol)

~Af患者にお砂る...役B賢時{コントロール}。

各蹟物峰与鱒の運動負得".負街中，最大負荷時の平

均心舗数を袈2に示した ATレペルの心循徴は，無役

線下の湿園抱負荷において ATの得られた負荷量にお

砂る心鎗数とした それぞれの賞特世期時の心拍散を

無役員鹿島幸のそれと比較検附した{図 2).ProoranoJol. 

verapamilのいずれによっても，安静問。 ATνベル，

a医大負荷停で有怠な心舗数の低下を得られたが.diRト
ta1is投与時には安静時およびATレベルでは有窓に

低下したものの...大負荷時においてはヨントロール

との差を隠めなかった。

，. 
ーー・軍曹噛

球
， -喝心商圏酷血書

..， p<O訓

。
f<. .111鍾..

代町筒・. ，民側.
掴 1
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. ， p<O・6..， p<O.OI 

5・， P 
， A P A P R A 

悶， R 安静時。 A:ATνペル p:.. 高負荷時

o 1 ~ .. 聞・8よぴ通観測 b繍倣

心拍敵 (Mean50l升}

安静時 AT 負荷"

コントロール 8U土畠 0 126.8土20.4 m.S:l:16.6 
出silalis 75.Z:t晋.， 112.9:1:22.6 111.3:t2..1 
Propranolol ".1土'" 開 1土18.0 138 .0士21.1
Ver;opam!l 69.5土12咽 5 102.1:1:30.4 l却..，ιl

s考調R
Atwoodらは心房創動患者にお防る電気的....動の

前後において運動負荷隊験を行いi 除細助命に結いて

"の負荷量に対するι矧敏の減少と運動維の改警を

"告している 裁々の今回対象にした心房.1III1fJ.患者陪

会側LoneAfであったが正常者に比較し安静時選働

時を通じ有"なむ個散鳩加を惚め，薫物に列する反応

に窓績を"めた また。使用した援物の原俊息への彫

.を考慮することな〈運動負荷隊織を行う ζとが可能

であった結果はd削gita1isは最大運動負荷時の心循鉄

御明に"無効であったが安勝時。 ATνベルでは有効

でおった 方 cablocker. p blocker 1:いずれの

νパレでもむ鈎敏低下に有効であった
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心室内伝導障害例における

Tl運動負荷心筋ECTの検討

後原省政・ 倉図千弘・ 国ロ貴久・ 小林明・ 山崎界・

心室内伝場陣轡例では。心電図による虚血の惨断は

図砲であり，湿動負荷心筋シ y チが有用とされて.

た刊しかし近年，左胸プロッタ， WPW 症候Z障などで

は遺動負荷心筋シy チ上，偽陽性を示すζとが多いと

の線告がみられるようになった・ト。

今回，著者らは心室内伝噂陣書例にお砂る遺周防食m
11心筋ECTの冠動脈疾患に対する偽淘性事につい

て検討した。

5 対.と方途

対象は心室内伝噂陣曹を示した 57人中，揺動脈疾患

(CAD)以外の明らかな....心疾患を愉外した断48人

{男性 40供L女怯8例:58:tlURlで。その内択は，

右側プロック [RlfJ24入。左胸プロック [L騨i14人，

右室ぺーシング[RPIII13人，右卿プロッタ+鋪常左

柏備位[R+LAD群:]8人。 WPW症候鮮[W'碍].人で

あった左胸プロックパターンを示す右盆ぺ日シング

"，左胸プロックと併せて倹'守した

また。冠動脈疾息のないものを CAD(-)鮮とし，

あるものを CAD(+)..とした，..動脈疾患がな<， 

負荷心‘図上 ST診断の可能~"diagnt喝山島。G"I'f:
51人をコントロールとした

方法は，皇位自転車エルブメーター多段階負荷にて，

胸痛，下肢緩労， a復不盤脈，血圧低下を田町dpointと

し， Tl-201を鋳71分前に静注し，そのs分後と約4

時間後に心筋獄ごTを蝿膨した荻:Tの評価は，以下

のごと〈領覚的判定と定量的判定にて行った視覚的

判定左重心筋を 9領臓に分割し，，~飢t def，出

(TD)と""'"制ntdef，出 (PD)を判定した定量的

評価 eircumferentialprofile anaJysisより.washout 

'j民俗医.大学第3肉斜

(，. 4Jl-31醐脚園町剛

rate をもとめ，正常時名の mean-2SDを下周る場合

をabnormalwasl1ω"と判定した

s 結集

心室内伝導陣容例の TDまたは PDの幽現率は

CAD(-)¥ (+)の各々で以下のごと〈である。 [R

鮮1:CAD(ー〉鮮2/15<13%1， CAD (+) .. 9/9(100 

%に p<O.Ol，[L Ifl+ [RP併]:CAD(ー)"5/ 

7(1} %). CAD (+)騨ν1(1∞%l.[R+LAD君事]

CAD(ー'"・/6(67%)，CAD(+)騨 2/2(l∞'" 
(wtf] :CAD(-)幹 0/8(0%)， CAD (+)温厚0/0，
また，コントロール"では1/51(2 %1であった

園lにCAD(ー)併における TDまたは PDの幽現

事を示す， [R静]の TDまたは PDの幽現事はコント

ロール"に比し有怠な重量がないものの.(Uf:]+[RP 
騨]と [R+LADI惇]でほ，有窓に高かった

次に，Oi陽性阜の高かった[L柳]+[RPI¥!].(R+ 

LAD'字1についてその TDまたは PDの幽電車傷位を検

射した漢 1で示すごとし [Llfl+[RPlflでは，

視覚評価にで，高須，.に中爾.RilJl:.心尖古車に TDの

出現を認め.定量野俸にても，ぼぽ間鶴位に一致して

明白。utrateの異常を認めた [R+LAD縛]でit，. 

2で示すごとし視覚静価にて中岡および下壁に高繍

度に TDまたは PDの出現を寵めた但し定量船価で

は 岡部位にー殺して washouぇrateの低下を傷めた

が，正管の mean-2S0を下回ることは少ない傾向に

あった

g考俊

右卿プロックおよびwPwm;候砕を有するm患者で

はdiagno川icECGの患者と同線に，冠動脈疾患がな

ければ一過性欠損や鱒峨性欠損の出現惑は低<， 11運

動負荷心筋ECTによる冠動脈痩患の診断は有用であ
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抽剛山岡

江田B RVP山 WFW 

* 1><0.01 VI Di'i副 icE田

‘図 1 CAD ト)尽に制ずる一過性欠11
(TD)また"M鰻惟欠鍋 (PD)の

幽現市

褒 1 冠動脈... の"い左胸プロ，タ勝および有室，、ーシJグ欝におけるTD'た1;1:PDの幽鳴留信

Vis凶 Abnormal wuhout ra悼

Pati回世 As- |ANT|百四いNFILATI INF LAT 
Sexl IAP AF 

IAIAZl515211l 121L1L21 Al A21 51 52 11 12 Ll L2 

1 13M T T N N N N N N N D D D 

2 ηF T T T T N N N N T D D D D D 

3 .lF N T T T T N N N N D D D D 
4 剛 N N T T N N N N N D D 

5 住1M N N T T T T N N T D D D D D D 

6 "M  N N N N N N N N N 
7 ~， N N N N N N N N N 

Al. 51. 11. Ll 中央の前盈，中閥、下也慣密

A2. 52. 12. L1 心袋鶴よ りの~..中鳳下..側髭{魁紬断周像より〉

AF 心尖.1鍵紬断層偉より1.T 一過性欠損。 P 拘線住欠割問。 N:iE常.D: Wa曽.oul同胞〈

疋制憶の M-2S臥

• I右側プロヴク+a¥1aflll燭依1111:釘けるTDまた1;1:PDの出現節位

V咽"，.1Interpretati刷、 Abnormal wa副.oulrate 

"'， Patient ANT SEl' INF LAT ANT S沼p INF LAT 
So< AF AF 

Al A2 51 52 11 12 LlL2 Al A2 51 52 II 12 L1 L2 

1 “M 
N N T N T T N N N D D D D D D 

2 ." N N N N N N N N N 

3 13M N N T N P T N N N 

4 鈎M N N N N N N N N N 

5 13M N N N N N T N N N D 

6 筒M P N T N T T N N N D D 
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ると考えられる ー方，左脚プロック，人エペースメ

ーカーによる右重ペ}シング，右胸プロック+異常左

給偏位を有する息者では，沼目隣保疾患によらない一過

性欠損や持続性欠慣が高郷度に惚められ白心筋シンチ

による思動脈疾患の鯵断には注窓を要する

これら偽陽性事ゆ高い心室内伝噂陣容例での一過性

欠鍋や持続性欠鋼の幽寝のメカニズムとしては，前'"

chronous contractionを反映した functional

ischemia')ゃ.心筋において fibro-degenerative

changeをきたした領織での smallVe!田lの変化を反

映した U~，町一a叫脱届包'"回nia iI!Iが考えられる

今後，まだ不明な点も多いため，多徴の症例での倹

討や病理学的検討等が必IIであると考えられる

s 文献

1) Botv加 ckEH，etal:Amj白 rdiol41:43， 1978 

2) Hirzel HO， et al: Am j白rdiol悶 7“，1984 

3) Archer S， et al: Am j白 rdiol59: 1103， 1潤7

.)匝開eyEG， et al: j Nucl Med 29: 1479， 1988 
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小児にお貯る運動負荷賦験

新垣畿失・ 広図族夫・ 岡畠進・ 神谷哲郎・

画立..II"~包ンター小児斜で行われている運動負

荷倹牽と して。ト νヲドミル遭.，負荷凶灘 (TM)sJ.. 

ぴ.ルゴ負荷 Tc.99m心プールイメーージング (E則}

について述ぺる，

表 1に TMのプ包トヨ ルを示した物事位鎗息や

すい小児で，彼査の続行が園.I:.t.tらない 12分間に.

大の負荷量を得ることに主眼をおいた倹査は主に，.

状制限的に行った

悶 1にこのプロトヨールにより行った治合の対側併

での心抱般の度化(.tIJI)および俊男降梢U(下段)を

示した安....から1<1段階と鉱山険陶から鱗IV験期

にか砂て酸，官補....急.になラている 心拍."，安"

時から第 1険"にか"て急般に立ち上がり，以後はほ

ぼ竃組的に」ヒ鼻している ・大心....確男児で 183ま
10/分。女児で1初企101分..医大酸習慣摘費盆U男児で

'2.0~6 ・ ml/ksl分，女児で 35 . 7ま 6.0ml/ksf分で
あった 岡プロトコールで食何盆が過大kなる鐙例に

対しては，プロトヨールを遭"'変更している

褒 1 トレッドミル連動負得心電置の方議

箇立循環.網センタ』小児終にお砂るト νヲ

ドミル温周防負宵臥・のプロトロール 倹量..

は過割l5sMII週・.している

殴m 適宜(km/時】 刷出斗剛槙 時 間 帥}

1 ••• 10 I 3 

11 ••• " 3 

" ... n 3 

w 7.' n 3 

圃.鯛周回網セシター小児"

t干描吹園..白台 5-7-1)

翻2に先天性心嘆息に剣して行った TMの節祭の

ひとつを示した 失三定後心自民尽の術後例のうt:.，7". 

ンタン手衝後.ラスデリー手術後の症例でほ..初旬.. 

.が少佐<.運動能が低下していた これに"し."

2・中関欠横綱""例ゃ心室中隔~..術後例ではほ.. ，守関

"と同線の酸宗務....示した

川鱒衡における TM は成人例に~砂る 11.個性む語集

局障と向織の11味をbっている窓動脈遭鯵で75%拠調官

の狭'あるいは"'Ifのある川崎衡の復例の TMによ

心銅像の.化

醐.. 
~I. 

za" 
~ヨ 鍋

IIfI IIIW lV lt) ・ s
{段階) ，温・胸像{分"

園陸来欄..の""
uw
品

W

初

n
m
-

aa

、々、，
B
w
a明

--em-- . ，四 国 TVlt3tS
【後111 (:a・・ um

'"'"周例(&・E心嬢.の.~られ"い駒11φ働樽.. 存
えて象鍍した例)L;'ヨ".心舗敵および・揖滴・.

の町ヒ
上園i 心錨般の変化下回・嘱梢費盆の度化い

ずれも右側の律が女児，左側の織が易児である 織

の中心拡平均値。・・U楓噂個...持している
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柑"

""~ 

M凶臥 副 "

MaxVo. '''01附盟副

国2各祖先天憧心..111後倒ιぉ"る.犬訓陳滴..
TOF ファ個 目視.V50 心室..‘欠規A50
心開中関欠損， Rast剖Jio~ ラステリー乎鋤 t岡大
cw右左絹随なピで. .，.:織に人エ血管.使用する手
術方出後例。 M雌・rdo~ マスタ ド手術他E町
内で血...更する大血u位などに'ーする事情方
棒}復例 Fonl・nop:7'.ンタン乎術【"鋤脈側の
心室.有し信い右心パイパス手術}後飢 mi"，ella
MO凶....欄存松どその他の手傷後例圏中央
の則自核の術は正常飽園を示す

.，食幽事は""であヲた一方，運動負荷あるいほジ

ピリグモ』ル負荷によるタリウム心筋シンチによるを史

明個性病変の倹出調障は."，台クピリダモ ル負荷"'.園

が81%.体a陵商・E飽図が71"であり.TMより.れ

ていた。しかしながら.A-Cバイパスを行う"賓のあ

る定例では術前後の醇舗を行うのに2重要な倹査のひt
つであヲた

学絞8・・eゃ管理の附姐もあり，不藍厳に対するi1動

負荷似織はかなり以前から広〈行われてきたしかし

運動により際発きれた不盤脈例は少なし院殉された

心室色鎮輸はTMを隻げた心室盤頻拍 46例中3例の

みであヲた

TMの繍筆例伎は過去+匁閣で川崎備と先天笠心

疾"が約'.5他に楢却した不盤腺とともに今後TM
のu な対.!健"となヲてい〈色考えられる

..に ERIについてであるが，負荷の方議は臥!ltで

20Wから開始し.20Wずつ2分間で漸増してい暑

上体が鋼れだす負荷.の約""の運動...量持させ

た g壁"時と週働時にT<鈎 mにより心プールイ〆ー

vo，刊 OEF
.， 

• >> 

• φ 

. .酔
。

2・
E • e 

。

• • 。pロH
。α叩

一ー.， -" • 2・'" ‘。.. ， 
悶 3 エルゴ負荷Tc-99..心プールイメージJグによる

左室園幽皐の夜/t.("EF)【"健働時の左竃・E幽
.+翠動"の左宜駆幽.jxt・.， ξ;J"負荷組鱒ゅ
の...，自・・ (VO，)1::17)栂儀
PD(+) 渇.欠副院が毘られた例 PO(ー】 調..
績が見られ盆かヲた例 C伺 "ω "照例<..t重病
衰のない川崎腐など}

ジングで心電図ゲ ト白書を用いて左室臨幽車を求め

た。愈た，酸，帳消費量を測定した。この方法で得られ

た対照静{後噌性病変を有しない!II"痢例など)の負

荷"心錨散は1<，土12/分，収縮AllIIIIa 1:1: 1~9主 12

mmHg.酸翼民摘"量ほお 3企‘ 5mllkgl分であった

友重駆幽箪1:I:$:8時 55.'土3.6%が負荷13177.0ま7.'
%に噌加した

国，."働緑色して人工血曹を周いるラステリー手

街後例と対慣例での ERIにより4・られたg主主駆幽箪

と目度調帳消".の関係を見たものである 遭働時の友重

駆幽..を安静時のそれで輸して 100を現じた%EF 1:: 

鹸震摘費量との聞には有窓な正拘闘が..られた タリ

ウム心筋シンチにより漕"欠損のみられた例でほ，左

""幽$および酸素消費.が低0・であった しかし，

手術賞後阻む筋梗2の見られた 1例でほ。 在室駆出撃

が惑いにもかかわらず酸驚消費量は亙衝であり.不ー

裁が毘められた

TMとERI<組み合わせるこ邑により心鎗徴や酸

素梢".だけでなし還働による左"厩幽司債の度化を

見ることがで舎，術後例や心，.IE&'下の宅えられる鍵

例に討する還雌湯島3ーなどがよ 9薄切に行えると考えら

れた
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川崎病巨大冠動脈溜車児に対する運動負荷試験

南沢享・ 岩本真理・ 佐川治 ・

A下和宏・ 牧隆敏・ ii村郎・

川崎岡崎陪小児周の代議的な虚血栓:，w実患のひとつで

ある 小児でU:*ts!令どでの....の適否を利定し傘"

れば盆らむ日と"ゃいわゆる....・副10tmiaが多

いζと酬令どから，各8・負荷鎖織によるa血の正信信

判定.よぴ湿動飽カ.僻値するこ&が.贋である そ

こで巨大窓動報網含有する，.児に対してω トνヲドミ

ル週動負術院蹴を繍行し.心電M図変化.. .. ，ガス分析

ならびに血圧測定信どから心筋虚血の有無および週動

能力を検討した

， "・と方建
対象は初回窓動脈途膨にで直径'mm以上の冠動

脈a闘を有する川崎綱既往児27例{男 11.女 IOJ。年.

1;1 3-19.【，.崎9.1ま3.9・3であり。発例から 6カ舟

-15匁 {5.6主3.7隼}経過してい7、27例を悶・思動

原劇変{荷・・2・例.含む}を有ずる"児 11例{郷..

女 3.平均年働 11.5..このうち有盆状の心筋便竃陪

5例}と。閉..崎"のない鹿児 16例〈男9 女 7.平

均倉事前..，・"の 21撃に大別した(表 II
週動方様憾 BN~法による多段階ト ν ッドミル週E

.，負荷で自覚的a医大負担町金原則としたむ電図1;1Mar 

q凶出企社副 CASE-[Jを用い.M制。n-Likarによる修

飾 6厳傷場と駒!II6 111.を温良そユタリングし. 1分
毎に記録した 心鎗"alG録された心電図より.幽し

た a血後5T低下の判定陪"無から O鍋抵で0.1

mV以上の水平信いし下降型低下とした 血圧信溜動

前. 還鋤~a各段鰭跨730砂，..翠島候了直後. 1分，

3分. 6分に倹智が・."により測定した

""ガス分併は 23例に範行したダグラスパヲ夕方

式保周のアニマ祉関'lS∞sを用いて 30砂毎に際舞

..市立大手，..縦割，..

，.勾2慣例柄欄区組舟町 3‘ω

鷹取.(vO，) 分瞬銅賞R量 (V[).I健司慣がス"，..

(VCO，)を制定した小児1$vQ， i1Ilevをlinaoffする

こ主が婦なたの..大測定値 tVQ.π~ とした
w.錨~'"らの方S去にしたがラて VE/VC沿目が変

化せず白 VElVo，が連観的なよ鼻.関鍋する点訟いし

VEが直線住.，たって制加を開始する点を呼気ガス分

併による鎗気後代鰍闇値として攻めた

s舗果

l巨大冠動脈錨を有する川崎病息児 27例中"例

(85 %1が..医大負荷可能であった.・大食御区候わ

った・例は心電閣土の5T変化が負荷中止の理由であ

った{袋 ll.
2. "血絵 5T変化は関*，， 11 例~5例 (~5 %).非

M1IIJ 16例中2例(13，，)であった心筋梗.後，む

" 1 
間島昨
n-lI 

9・色 8(73) 

.，附 11.5:1:5.0 
*倒からの昼過年散 ， . 9士3.'
心筋梗島町既往 5(45) 

-*負周司睡 8(73) 

5T値下 4(36) 

5T上昇 1【9)

通商勉a再発性心室笹本艶尿

vpc 

VT 

2(18) 

2(18) 

押間車騨
n-16 

官"6)
...土... 

'.2士3.0
。， OJ 
15(~) 

2(]3) 

O( 0) 

則的

。(刷

TOI.I 
n-27 

11(63) 

9.6:1:3白

5.'土，.，

5(9) 

U(8S) 

6(22) 

H41 

2 ( 11 

2 ( 7) 

MEAN:tSD. ( )肉は%.VPC: v.割前rlcul.Tpremalure 

ω川 racllon， VT: vent叫culartacbyc.rdia 
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宣舗が隠められた閉第鮮E例に STよ昇がみられた

友町下行岐に閉塞n曜夜を有する 4例"金て虚血性 ST

変化が臨められた ST変化のあった閉，.. "例の閉

奮窓副島県ほ，左前下行枝+右冠動県4侠L右建国隣県1
倒であった。非閉富島野2例は左前下行綾に明らかな狭

帯性病変を有していた ST 変化のあった 7例ともに

胸繕などの自覚症状を臨めない silentischemiaであ

った またこのうち 2例が.発病後2年以内に死亡し

た(表"

陰性U波は ST低下のおった 6例中2例に認められ

た

3.MMで遅配続発性非拘終盤む，.性顔舗を 11例

中2例(18%l。心室性期外収縮を2例(18%)に臨め

た心室性頗拍問うち. 1例は虚血性 ST低下に伴、h

a界む錨綾 田 切nにて湾現性をもって，際，署された

(表"

4呼気ガス分'"を施行した 23例中 21例が.大負

荷可能であった 21例の最大酸'"買取震の平均は

41.9企6.1ml/kg/minであり....佳代樹闘継での酸

素鱒取盆 (VAT)ほ23.1土3.8ml/kg/min で~った

匁齢を日致させた健康児との比畿では Vo，が 81%. 
VATが89%。平均一1回以内にあP。運動飽カはお

おむね良好であった閉書締変"に隈ヲてみても VO，

は?例中s例(1l%)， AT陪7例中6例 (86%)が平

均 lSD以内にあヲた

"'.剖re-rateproductも76%が平勾 lSD以内

であヲた{図"

s 考察

運動負荷心電臨検査院一般に負荷心筋シンチグラフ

ィなどに比べると感受性が低いといわれるが 川崎繍

窓動脈疎容児においても問機の線告が多い酬 白石

ら川左虚血性心病変の既往のある 8例でトレッドミル

運動負荷鋲臓で隠陽性事が25%で怠ったのに対し."

繭温度アルミ負荷心11凪エルゴメ タ 負荷υ筋シン

チグラフィでの陽性率は，それぞれ 1∞%.75%であ

ったといい 多司届ら叫ま冠動脈問1130例中，トレッ

ドミル運動負荷院験崎儀耳障は 32%であり，負荷心筋シ

シチグラフィでは 85%の陽性率であったという袋々

も問... 学で45%に拠鴛を箆めたのみであるただ多図

鑑らが指摘しているように左主総鼠左前下行績での

陽性摩は高(.左回旋校，右冠動脈はぼとんどに陽性

にならない との点虚血性病変の存在判定においては

負荷心電図検査は媛界を有しているものの.11盆E置を
比較的良〈反映している主恩われる

この際興味深いZ訟はこうした虚血性ST度化のみら

れた盤例のほとんどが自覚症状のない，いわゆる

silent i叫聞旭であり成人と比べると明らかに頻度

が高い。 その理由は小児では成人に比ぺ痛覚間値が

高い...血の程度が程いこと訟どが推祭されるがω 詳



網隠不明であり，今後の倹肘を'ーする

川崎肉冠動旅役温盆のある児"の運動能力の紹告M

少ない・1 今回の結果憾臼常生諸において様々の，.，.

の運賞制服震を""ているにもかかわらず1 概して運動

依カ凶健康児と温色なかヲ?と.以上"所見は省覚書芝状

がな〈 運動能力も換して劣らない当酸児童の運動指

場の園魔性を示すと考えられた

s文献

11中川雅生。緋・声.浜岡建恥阪か川崎病学

奮の管理一冠動脈後遺症を有する学まをゆ心に

心績 Vol.23 SUPPL.¥ (1991) 93 

ー目児院側 425，1拠4

2l白石公。絵付様子，補得総，ほか虚血色む

疾患の厩伎のある川崎病8例の長期予後 日児島

鈍 1333，1犯8

3)多図....，弘篠原割息子..・本景子，ほか川嶋綿

密吠IIJ腺閉塞例の予後 目見"鈎 25初.'988 
.)外聞光一 Sil凹 tmy'悦羽"位置1ischemiaの鯵断と

治療タリニカ 15:399.1姐8

日清水種巨大窓動源相の集期予後一耐週動能静

舗をゆ岳として prog Med 9 : 11， 1989 
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不箆脈児の水中心電図記録

石川秀樹・奥村直積・松島iEl!;・西網健治・・

長持典子・・ 3・・E貫・・ 大須賀明子・・・

小児の突然死畑中で水中での死亡の占める割合は大

畠いにもかかわらず，その鎌，.に闘しては不明な点が

多い 虞た，不艶脈児の水中での溜動に鈎して明織な

管理.'・は存在しない そこで袋々は不援線児を対象

として水中心電図配燥を実施し，水中での不強風の幽

現核混とその代期検査滋について績射した

s 対象~.ぴ方法
対.，t，ホルター心電図(ホルター)，ト νッドミル

運動負荷臥厳〈トレッドミル}などの倹盛で，以下の不

盤脈と"断された"例である 内院は心室性頻拍

<VTll0例。心室性錫外収鎗 (VPC)8飢よ"性期外

収a・<SVPC)3例。 II度房宣プロヲタ(lI・AVB)5 

飢 illiUl"プロック()且-AVB)4fJt.調徐Ji¥(58) 
".で，，￥・剛志砂ー11..男''''例.女泥'89略であ
る

対.盆例にS法水泳 (50m)，0磁調・*.F，法

m衝8降水(常温水 25'C)，F.首長副首浸水(冷水

<C)の.，，，食を負荷し，出現した不.... 慢を比鮫倹討し

た S法，0<象It25mプールで行い水楊肱 25'Cであっ

た 氷ゆでの心‘留の毘綴方曽根，浅斧らの方陰に噂

じた""

4島食褐により以下の不盤解が幽現した掲合を有..と

した 負荷前に比し，より高槻度もし〈はより."な

不藍..が出現した場合徐脈性不鍵燥でほよ毘に加え，

心室性不裳脈が僻たに幽現した織舎なおIlI-AVSIf
でほ，負荷中も町一AVBが持Bをして翁り，心室性不盤

低金保険."・町民小児祖暢巴同
伸明. s'$al15"甫区三条 1-1-1ω

，..古血夫学医.・小児斜

1.‘“ 名古屋帯飽和区・・鍵町~)
.悶保健.!島実写医学副島ト鬼制
(〒・1D-II醐刷 断固康晴 l舗}

..が出現した・合!のみを有志kした

， .. 県(表1)

③VT騨 10例令8例でVTが出現した f1t例 1，

2の2例はト νヲドミルでVTが幽現する運動瞬発

性VTであり，今回の負凋で"トレヲドミルと閑じく

心鈎鮫の土興するS訟においてのみ， VTが幽現したe

a例3-'のS例は.Da:.F，f金， F，訟でVTが幽視

した〈図1) 症例81玄今園田負荷の彫・を受砂ずVT
が持鹿し定例9.10はVTは出現しなかった症例

3 .....10の8例は!ホルターでVTと.. 断されていた

が， トνッドミルでほVTは幽理砲していなか勺た

② VPC'厚 8例中6例でVPCが幽現した盤側

UはS滋， 0法， F，訟でVPCが出現して錨り，ホル

ターに加えト ν7ドミルでもVPCが出現していた

健例 12，13. 15.....17の5例丸 D訟，F， ~農， F，憶の

いずれ伽で VPCが幽現した白"例 14，18はVPCは出

現しなかった 語定例 12....18の7例はホルターでVPC

と鯵販されていたが， トνッドミルでは VPCIま幽現

していなかヲ?となお， .. 例 17は，0主主， F，法ではじ

めて VTが幽現した

③ SVPCD: J例主も SVPCが幽現した こ九ら

の鎗例は.ホルターでSVPCと惨断されていたがトν

フドミルで隊出環していなかった

⑥鎗録性不...鮮I!-AVBD5例とも D滋，F， 

法， F. t去のいずれかでII-AVBや VPCが幽峨した

m-AVBIf: 4例とも負荷中 m-AVBが持続し，さら

に多様性の VPCが出現した症例初陣‘食街全て

でVPCが幽現し，症例21，29，却の3例は， 0'量，

F， !!.民主金のいずれかでV陀が出現した{図的。

58": 3例中 1例において。 D訟，Fι 溢，F，首長で調

房プロッタが出現し， F，畿で5.'紗の心停止が..め

られた 鎗緑色不董脈mはいずれもホルターで惨断き
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園 2盤側2心室種S噴筒

'使a榊It:alil'll'筒聞で，渇水 a側面漫ホで峨，返し心室盤.. 鎗.自浸していた

れて省?， トνッドミルで有志の不盈.. が幽現したの

は，S!表でも V陀が出現した上記'"例28のみであヲ

た

以上より 有窓の不整脈が出現したのはS諸島で5例
05.1%)であるの紅射し。 D法でお例 (75.8%J， F. 

8告で 22例{“ 7%). F.法で'1例{閃， %，であっ

た s践で不霊..が凶現した 5例0，いずれもト νッド

ミルでも出現して.り予測可能であったが，0槍で不

聾即慢がw現した '5例の予測はト νッドミル・.ルター

のみでは菌婦であった そこでo.食刊の代胃倹査法とし
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国， ~例m 完全，...プロック

完全m重プロッタの盆例で。構恥飯田1浸水嶋I 心禽鈎般の度化に乏しい也九多事性の心重性錫外

収・が".. 帳，.，て幽現しτいた

襲 2 不董"の幽現""による各貧衡の民旭
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+ 有'障の不髭鎌倉.，昼食荷によヲ幽現した例。 -; 1電車り小島廊伊国有"

なか9た例.D・*.F，:M薗慢ホ (25'Cl.F，仮面際水(6'C)

てF.Ifi.F・8農をD'告と比叡検討した不益保の出現勿111
により F.，表をD滋と比叙すると.F.t牽"D桜に対して，

開 削vlty88.0弘町:leCilk:ity100 71i. pred凶河川I

鴎 100%. &CCW"acy 90.9 %であり，偽陣憧は"時毘~
たものの。偽陽性は..めなかった (.2-，)問織に民

法.0"と比・食した《畿 2-b).De食1#F.法に討して

輔副ivilya4.0%智世恥ity1ω%. prωetive叫

国 2∞%..α‘Jracy 81.9 "で~り . 偽陰色'"例で"
めたものの.偽陽性は腐めなかヲた

s 場制度
不麓腺児t志水中で不墾..，.高規度に出現していた

その*"'分..すでに信断されていた不盤脈と同じ不筆

腺であヲたが.-I!にtムより..な不霊殿.集い心

停止をaする例も含怠れて.り.このよう~例のスク

リ ニJグが2・要である

同じホゆで也水泳時に不盤脈が出現する例は限られ

ており。週附録舞性不盤脈が大郁分を占め，ト νッド

ミルで予測宵純である。ー方，槽水"にもa不墾脈が水

泳時より商銀度に出現していたが。憎ホIま心銅.. が減

少する特殊な運動負荷であり ホルターやトレッドミ

ルでほ海水時の不畳'慢の出現吹況を予欄すること陪不

可健である また，不聾豚児全員に対して水中心電図

記録.実施すると"図障である

そこでft.ll1111.水と伺a・v鎗散の減少する食荷であ

る顔面浸水絵が，港水時の不霊燥の出現伏況を知るよ

で有問か杏かを績E守した その飽幾.n浸水法総司.

*に対し 幽現する不整燥に再現包があり t かつ簡便

で織り返し実施可能な方槍であり，代用検査訟として

十分有用であると考えられるi

S 文猷

.)担金持病l夫，轟園正人，援倉 " 水泳ゅの"'.図

度化に測する研免 ー"に心電図記録袋優につい

てー 自恥ト児循環濁字会緩鴎 1: 28-34. 19・5

2)若川秀樹，長嶋iEl町。大岩舟予，ほか健康中学

生におWる水泳中の不鍵脈について 図窓小児科

学舎維飽91: 347.唱。ω4.1987 
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水泳中の心電図記録と変化について

浅井利夫・

突然爽軍敏が水泳中に好発する ζともあり 綬痕心

型庭用思児童・生徒がプ ル授集に書加させてもらえない

ととがしばしば組とっている。そこでt 小児循環器の

趨床を行っている立渇から 水泳中の心性突燃死のメ

カニズムの解明や心嘆息児童・生徒の水泳の安全性を

繍隠する方法として。水泳中の心電図昆般がでsれば

と思い開発を開鈎した結果。 l鈍S年に臨床的に判

恨の可能な水泳中の心電図記録ができるシステム"の

開発に成功した 11近で械 水泳負荷ら心電図として趨

床的"に周いられているそこで水泳中のu電図記録

用システムと織り芳I これまでの知見を解観する

s 水泳中の心>.凶包鎌周γステムと織り方につい

て

開，署された水泳中の心電図記録用システム"，防水

電極と送信..からできている 防水制E極は手遺りで。

鑑働け周吸盤の底に脳富豪周一極を橿め込んだ電極を，

強力な殉薗後継テープで"'.・に固定する‘鍾であっ

た 送伺縛は手術開ゴム手袋に入れて防水した その

後，改良がなされ，今日でほ市販(プクグ電子側〕され

ている{図1)

水泳中の心電図同帰りフヲを圏2に示した

g 水泳中のし、.図盆化について

水泳は地上の運動とS慢なった負荷が生体にかかり，

循環E励賞覇も婦なることが予怨されていた 水泳中の循

環動閣の変化に関する報告は少なし鮮細は不明であ

る しかし。著者らが水訟中吻心電図配源問システム

を開発して以来，小児循酒器医を申~に利用され。さ

まざまな興味ある水泳中のむ電包変化に闘する知見り

'.京女子医"大学際2病院ゆ児網

内 116 :MJ!{II!荒川区西尾久 2-1-10)

が鰻告されている 主な報告は以下のようである

.，健康小児，成人でも，水泳中ゃ'"水中に 10-50% 
の頻度で心室性問外収情などの木盤脈が見られた 地

上の運動負荷でほ不謹腺が幽現せず。水泳中や漕水中

だりに不盤腺が出現した例が少なくなかった(図3>，

凶健康小児.成人に見られる漕水色循嚇"小児。

成人ともに潜水前の約 50%に心鈎数が減少した〈図

4) 

"不髭脈兇や先天性心疾患兇では 定の傾向'"・

られてい~い しかし，QT延畏徒候静児は水泳ゆに

T"鈴dede pointesが高頗度に起り 水泳が危放であ

ることが字月月しつつわる

g 水泳中のし、包囲記録用システムの利用について

水泳中の心電図紀録用システムは水泳中の心電図を

配線する以外に，スポーツ医学の分野などさ まざ息な

園 1水詠ゅの心電閣E録システム

右園正膏l 左図 W商
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国 2 ホ泳中の心電図rmll):方

利用方訟がある.具体的にほ以下のような利用方訟が

ある

a繍環棒鋼当障の分野で}札ホルタ~心電図に用い

て入裕中の心電図配線を行う

b リハピリティ ~5 ンの分野では，水中リハピリ

テイシzン時の息者モニターなどに周いる

"スポーツ医学の分野では。水泳愛好者の健康管

理， トレーニング計画面の立案や水泳選手のト νーニン

グ効果や強化などに周いる

5水泳中の心・図記録用システム応用の実附につ

いて

l a 日曜園町.-マタ皐町一，の..

目玉主君主主E璽

l
 

j
 

l
 

区三五五日Z語!I.
「一一一一一一7一一/( 

著者は水泳中の心‘也記録用システムの応用として

水泳.. 好者の健康管理を行っている 対象は民間スイ

ミングクヲプの水泳愛好者縄各でおる年"別には勲

年以上が.，名，成人が 13名。小児が'"島であった

む電図Iま安0・時心電図，潜水中のむ.凪水泳中の心

‘閣の 3つを配録した結果。給与以上の変好者では

安静時心電図で9名{初 9%)，海水ゅの心電図で干名

(16.3 %1，水泳中の心電図で 10名(2氾 3%)の異常警

がいた 成人と小児でほ興需信者砿いなかった

s 館筒

水泳中の心・E図配録用システムと水泳中の心竃図，.



図s水泳中の心・閣の実服
水泳中に心室性期外収.b1t!(fーした成人例
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「

健康成人 f む室性期停収駒

化について解観した

s文献

幻浅井利夫，膏閏正人I 蝶倉真水泳中の心電図

に闘する研究ー符に心電図記録""aにつもてーI

日本小児循環様学会銀総 1: 28-34， 19唱陪

2J浅井利夫水中心電図 Annual Re川，.循環腿

1990中外医学社{東京)， 1990， pp201-213 
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1)運動負荷鼠般にお砂る虚凪性心電図変化出現局開運動量と解音押的震建度と

予惨との関係

東京医科大学 高鍋直子，ほか 55 

2)運動負荷中と回復期同 ST低下度による冠動解病変の有無と重症度の鎗定

国立循層砲術センタ

3)運動負荷による冠，，，.性狭心症の発作甥発の検討

ートレヲドミル訟と自転車エルプメーター法の比般ー

三重犬学

ジピリグそール負荷ωエコー図による冠動脈疾組患のE舎新

山形大学

5)運動負荷による用晴心筋血流量変化の PETによる測定

N-13アンモニアを用いて

聞立練費用中野病院

6)心疾息患者にお砂る笛'¥aerobicthresholdに掬する倹閣

笠松 線， 4まか 58 

笠井篤信，雌か ω 

規軍直美，ほか 63 

進地雷郎，陪か 66 

一自転車エルゴメーターによる R=p負荷およびM.B如凶定後トレヲドミル負荷

を用いて

薦園保健衛生大学

7)慢性心不全患者に対する運動回復期血圧反応の検肘

8)左心疾患にお砂る運動負荷猷酸

-.冊現"の窓a良一

鳥取大学

般・犬字

9)多段満自覚畑最大運動負荷訟にS巴ける問akVO.の倹討

単ー段階患大負荷法による VO，m皿xとの比般ー

得戸大学

吉国 者.ほか " 

斎腹 鳳ほか 72 

八木安<E.ほか お

矢板義則。 tまか 78 

10)運動食荷 2・'T1心筋シンチグラフィによる虚血のa震度と心織総評価

ー刷T1の肺野集積度と右，.納幽度との関連からー

S切取山県立医腐大学 馬場 宣伝， ほか 81 

11) Ulne atrial fibrillati叩にお妙る運動晴心鎗般に対する digitalisの膨晦

山口大学 依田昌子.ほか 84 

12)心室内伝尊師事野例にお付る T1運動負荷む筋ECTの倹酎

採録医科大学 俵原 徹， ほか 86 

.統一テーマ E 小児と湿齢負荷

1)小児における運動負荷院験

国立循環..町セ〆ター 新垣義夫， .か・ 89 

2) 111附病冨大冠動脈鋪患児に対する運動負荷""食

償援甫立大学 南沢 事，ほ・，......91 

3)不楚脈児の水中心電図毘録

徒会保験中京病院 石川秀樹，ほか 94 

.)水泳中の心電図記録と変化について

東京女子医洞穴寧 合主得手j夫 97 

-統一テーマE 運動負荷鼠験の再現性

。運動負荷蹴厳と嫌気位代樹蘭僅

0・陽性例にお砂る再現性一

敢闘飽合総合術院 佐々木

2) 遭動負荷鼠験に~砂る血行動簡略盆の再寝性について

名古屋大学 窓辺

3)体位による遭動負荷鼠厳の再現性

一臥伎ならびに包位エルゴメータの比叡ー

弥，回か 1∞ 

伺.信か 104 

来初大学 小野曹司."か 101 

4l安定型労作笹棟心症における Treadmill運動負荷賦験の再現住

日"医斜大学 大海文..ほか 110 

5)勉動脈疾患.密度判定にお砂る再現性の問題点

直マリアyナ医斜大学 武者春樹，ほか 113 

6)冠・.. の関与する労作狭心症にお砂る運動負荷猷織の再現住

~臓血管研究所 佐久間 徹，ほか 116 
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