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〔特 別 掲 載〕

（東女医大誌第30巻第1号頁：67一一75昭和35年1月）

上腕血圧ご眼底血圧この関係について

（2っの農村における老入医学的考察から）

東京女子医大第一生理学教室（主任 簑島 高教授）
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（受付 昭和34年11月30H）

        1 緒   言

 戦後乳幼児また青壮年の各種疾患による死亡率

が減少するにつれ，心一［fiL管系疾患による死亡率が

目立ってきた。就中，脳卒中は昭禾i．i26年以来死亡

率のトップを占め，その死亡率は年々上昇して現

在人口10万人当り150人前後となっている。従っ

て脳卒中発現の予防として，脳卒中癸現機転に対

する基礎病変の予知が早期に且つ適確になされる

ことが望まれる。そして脳卒中または脳軟化症な

ど脳内血行の病変が高一血圧症との関聯の下に論ぜ

られるとき，脳内血管と同じ内頸動脈の分岐であ

り，かっ口経，分岐角，吟合度の少いことなどの

類似点から網膜中心動脈の血圧を測定し，検眼鏡

的に観察される眼底像所見と併せてEX内血行の機

能状態を覗う労作がなされ，dynamometerをは

じめとして種々の測定器が屈託されてきた。しか

し血圧の測定法という問題の論議はここには論じ

ないとしても，形態学的に限底にあって体表から

簡易に測定することが容易でない網膜中心動脈の

血圧を測定する努力がつづけられてきていること

は注目すべきことである。測定器の中でも，現在

本邦で用いられている電気眼底血圧計は，その設

計が従来の測定器より格段の進歩をみせ，技巧の

巧拙や主観の混入が少いことが著者らの関心をひ

いた。現在著者らは老人医学の立場からその血行

動態を脈波，血圧，心電図などの一連の検査の綜

合の上から考察しているので，幾多の報告を野老

にし乍ら実際に著者らが多数例について眼底鎖fi．圧

を角脈脈波の記録から測定し，通常用いられてい

る聴診法による上腕．血圧値との関係について老察

した。そして測定の方法及び結果の取扱いについ

て若干の知見をえたので述べてみる。

    H 測実の原理，裁置及び方法

 測定装融畑本光電製電気眼底血圧計2）5）を用い

た。その原理は，眼球に外圧を加えて眼内圧を上昇さ

せて起す網膜中心動脈の搏動が，眼球内容を通して角

膜に伝播するのを電気的に検出し，そのときの波形と

加圧量とを同時記録する。そして角脈々波の振巾から，

眼底血圧（収縮期血圧をRPs拡張期血圧をRPdと

略す）点を求め，それらの点に相当した点に対応する

加圧曲線の振れを読み，本測定に先立ち予めSchi6tz

沃眼圧計を用いて定されている眼内圧から，これを

指標にして転正曲線によってRPs及びRPdを水銀

柱尺度で知るのである。

 測定対象は，都市大病院の診療圏を遠くはなれた2

っの農村地区の高年者を選んだ。その1っは長野県某

郡（夏期），他の1つは茨城県某村（冬期）であり，

Michio KIYOHARA， Yoshio O GINO， IEIana SASAKI， Ayako SANO， Teku FUJITA， Koishi

YAMAGATA， Chieko OKI （First Department of Physiology， Tokyo Women’s Medical College） ：

On the relat；，on． be’L’ween the brachiazl arterial a nd the central retinal arterial blood pressure． （The

geriatric consideration on the inhabitan’cs in two agricultural districts） ，
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   図1 上腕血圧の頻度分布
        Ps：収監融劉」血．圧  ：矢印はジことの．｝「乙虹」候1：をカ≒す

        Pd：ま広張｝顎！1h．圧

        P（s－d）：｝i派圧

前者は主として高jω，｝1症者（A葦穿とする）147名，後

者は中高年者67（B群とする）の計214名であるL，

 被検者は安静仰臥位1こして上腕血圧と眼底珀L圧を別

個に測定した。

        III成   績

 A，B2i群の’i’ ”腕．DfLl．1」三及び眼底．ぱi！」」三は，夫々1

図及び2図に示すような分布であった。

 L腕」藍圧値：A…辞における．ヒ腕工区紬：川」1虹E（：1沃

ドBPsと｝略り『）は1230－120 nninlilgにオ）たり，

そOL）平均はユ67 mmH9， 最プく海p愛はユ5‘）～ユ60

mmHgにあった。拡張期ML圧（以．一ドBPdと略

す）は130～70mmH9にわたり， その平均は

95mmHg，最：犬頻度は90～IOO mmH9にある。

脈圧は，120～20mmHgにわたり，その平均は

71nlmHg， 最プく顕，度は60、．70 mmHぎ｛にあっ

た。

 B群におけるBPsは180～90 mmHgrにわた
り，その平均はユ331um11g， 最プ」画度はユ20へ
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6V）

（A）

e／oi

50

40

30

20

IO

P（8－d） Pd Pお

↓ 上 ！

辱  ， 笏

．1＝

／ 笏
．．・：ii

％
o    50

一一 @服底血圧
   （B＞

IOO mmHg

1

o／0

50

40

刃

20

IO

o 嗣    5◎       ・100叫血itg
   ．．，。。．一一t、、・一・・P 日艮底血圧

 図2 眼底血圧の頻度分布（本文参照）

130mmH：gにあった。 BPdは12p～40 mmH：g

にわたり，その平均は74mmHg，最大頻度は

60～70mmHgにある。脈圧は100～10 mmH墓

にわたり，その平均は59mmHg，最ヲ・こ頻度は

50～60mmHgにある。
 こねらの2群の被検者につt、 hて，個八別にBPS

と RI： ts との関係 （Ltド方llllミプL） ， BPd と RPdと

の関係（下方白丸）及び双方の脈圧との関係をみ

るために，縦軸に眼底∫flL圧値を，横軸に上腕［innl

値を等目盛でとってみると，3図及び4図をえ

る。3図及び4図からわかるように，BPs， BPd

及び脈圧の夫々0）値に対するRPs， RPd及びそ

の脈圧の諸値が去す点はある平均値のまわりに多

少の変動の巾をもって分布していて，全体の傾向

一 6Y



70

馬旧Hδ

lse

眼二〇。

登

圧・

c
丁

so

o

     ．  P（paの

・ ・瀧もボ。．轟・．
    む も o o●                         ●  ●

●＆．． 註｣二・・
     ●    ●

tA｝

o

so

Pd

100              工50        p6

       0  0

     0
        ゆり                   り      り

   ．。 3亀’Oe西  。

o

：

e

      匂   ◎        o

     e－eoe Yt e

。・

?C、鰺、．へ。♂・ご；

 e ”e n eO
        

隷魏齢！
∵謬マ．軌言％・

．

eee@一〇
 eo

e

e

50

se    エ            エラむ

一 上卿血灰

 ゆミイぽ

眼1。。

盗

匠5。

↑

o

     P（s－d）

   ；   ．
     ●    ●     ．       ．
      ゆ            の

．激●
        ●

50 Ieo

Ps

｛B）

            リ
       ロ  ロ   リ     くレ    む

   ・．量鷲≒．・

．  。     ．さ 。    。

；1｛…ま≒；智’

  ●

り

。 e8

 ：

200 anu章

o

e

   50 100 ISO 200 ．mHg      一上月屍調圧
3図 上腕血圧（横軸）と眼底（血圧縦軸）の諸三蓋互の関係

      （実線は平均経過を示す，説明本文）

としてみるときには，両者の間には1つの傾向が

みられる。それは，上腕血圧値10mmHg間隔
の平均値に対する対応眼底血圧値の平均値の点を

つらねると，実線で画かれる如き曲線または直線

をえることによって知れる。即ち，A群において

は，BPsが150 mmH9 をこえて 200 mmHg

に至る間は，RPsはBPsの上昇につれて85

mmH：gから95 mmH曽こ至る上方凹のゆるやか

な曲線を画いて僅かに上昇してゆき，BPsが220

mmHgまではそのままの勾配をもつ上昇経過を
示す。

 Pd相互の関係は， BPdが70 mmHgのとき

RPdは45 mmHgであり， BPdが120 mmHg

のときRPdは’50 mmHgを示してBPdが70

一70一
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～120mmHg迄はRPdは45～50 mmH：gに至
るようにBPd上昇につれてり）るやかに上昇して

いるD

 脈圧については，上腕脈圧が40mmHgのと

き眼底脈圧は40mmH：9，上腕脈圧が110mmHg

になっても眼底脈圧は42mmHgであって，上

腕脈圧の上昇につれて僅かに増加している程度

で，その間の経過はほぼ直線的である。

 B群における両血圧値の夫々の平均値相互の関

係は，BPsが100 mmHg のとき RPsは 73

mmHg， BPsが130 mmHgまでは変らず，そ

れをこえると緩やかな曲線を画いてBPs 170 m

n1H9に対するRPs 90 mmHgの点に至る経過

を示す。BPdが50 mmHgのときRPdは35
mmHg， BPdが90 mmHgのときRPdは47
mmHgでその聞RPdはBPdの上昇につれて
ほぼ直線的に上昇する。脈圧相互の関係は，上腕

脈圧40mmHgのとき眼底脈圧は33 mmHgで

塒脈圧が60㎜H9まで囎鷹は同値で，
その後働．囎話して上脈圧85㎜Hgのと
き眼底脈圧は35mmHgを示している。

 これら2群別にえられた平均経．過を同一の図に

記入してみると4図をえる。白丸を鎖線で結んだ

ものがA群，黒丸を実線で結んだものがB群であ

る。このように平均経過で表・きれた晶群のPS関

係についてみると，BPsが150 mmH：g以下で

は両三の平均値は隔っているが，150mmHgを

こすと接近し，170～180mmH9に至るとほぼ
一致することがわかる。そしてこれらの平均値に

対する変動の巾の大きさの目安としてとった標準

偏差が±4～5mmHgであるところがら， A，

B両群のPsの平均値は， BPsが150 mmH：g

以上ではほぼ同じRPs 80皿mHg前後の値をと

ると見倣せよう。そして，A群が殆んど高血圧症

者であることを考えるとき，150mmHg以上の

BPsでは， RPsは大略一定範囲の値をとってお

り，15G mmH：9以下のBPsを示す非高血圧者

と比較すると，眼底収縮期血圧と上腕収縮期血圧

との比もまだ変っていると見徹せよう。Pdの両

細値は，BPdが85㎜HgでRPdが47 m
mHgの辺りで交叉する。換言すれば， BPdが上

昇するにつれて，BPdに比例し・て上昇してきた

RPdは前者が85 mmH：9前後の値で，後者が47

mmH：9の辺りを境としてBPdとRPdとの比
が変るということであり，BPdが90 mlnHg以

上を高血圧症者として分類していることがらを考

えると興味深いことである。脈圧の関係は，晶群

ともに上腕脈圧の上昇にも拘らず眼底脈圧は上昇

せず，ほぼ一定であって，両群の聞には7～8

mmHgの差が存在している。
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6図 B幕 眼底血圧値を．ヒ腕血圧値の％と見倣：した線（0線）から実の測限底血月ろ値の1魚碕

 一般に眼底血圧値は上腕血旺値の約ltE i）9）であ

るといわれているが，4図からもわかろように著

者らの測定結果ではBPsが約160 mmHg， BPs

が約90mmHgを境として， それらの値以一I iの

BPsあるいはBPdではRPsあるいはRPdは
経以下であり，それらの値以上である呂ち以上に

なっていく有様がわかる。

轟200m岨H呂

 そこで，A， B両群の夫々の並旺値について，

横軸に上腕』fi1圧値をとり，縦軸には眼底一［flt圧値が

上腕ゴ旺値の％である値を以て0点とし，実測さ

れた眼底血圧値が上腕血圧値の彪より何mmHg

O）増減をしているかを水銀柱単位で横軸の2倍目

盛にした図を作成してみたのが5図及び6図であ
る、，

一 7．？ 一一
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 この図から，土腕血，圧が低いときには眼底」虹圧

は．1二腕161圧値・τ）！≦1より高く，上腕通L圧が高いと眼

庵曲圧ぱ一i．二腕1白り王：の／6の値よ1）’1鳴．ゾ．：1．が明らか

に示されていることがわかる。そして，眼底！虹圧

が上腕tin圧の％値をとるときの上腕血圧値ほ， A

群ではPsで160～170 mmHg， Pdで90～105

mmHg， B群ではPsで140～150 mmH：g， Pd

で80～90mmHgとみることができ， これらを

境としてPs及びPdについて眼底血圧は上腕
皿t圧の彪の値から増加または減少の方向に偏画す

る．tこの図において，上腕一血圧値と眼底血圧値と

を夫々2つの変量とみるとき，x軸及びy軸にお

いても夫々一定の平均値のまわりに六賊種々の値

で分布し，釈りy及びッー元の双方の関係とも確率

論的に結ばれた闘係にあり，この関係は線状回帰

を示し，従ってNx＝ax十kあるいは死y＝δy十Z

（a，b， k，1は常数）の回帰直線で示され

る、）．そしてA群ではPsに関するx一夕雨：線と

5一x癒：線とはBPsが175 rnmHg， RPsが 一

21コmHgで1．O”’の挾角を以て， Pdについて

はBPdが100 mrnHg， RPdが一一一3 mmHgで

18。の謡扇を⊥IV、てう：ξ叉する。 B懲では， BPsが

137mmHg， RPsが十13 mmHg’の点で， BPd

が68mmHg， RPdが一←9 mmHgの点で美々

14。及び10。の準準を作って交叉する。このことは

高血圧症群‘：A．）では，眼底．血圧が上腕頂t圧の1・2

の値より低い，／／売ろ1－r・：：交点があ｛♪，：B群でけ：眼底

血圧が＿ヒ腕」血L圧：の短値より轟いところに交点があ

って，両群において共に上腕1血圧値と眼底揃旺値

とは密な相関があり，しかも上に述べデコ如き一次

式の関係が成立つ。

 以上は異る2っの集団について別個に取扱つた

ものであるが，両三を1つにして同様な関係を示

したものが7図である。この図からも，上述の上

腕頭L圧と眼底釦旺との関係がより明らかに示され

ろ。

 そして両者が桐関の交点においてなす挾角は

Psで15。， Pdで25Qで， Ps．及びPdについて

上腕揃旺と眼．底．血圧との問には密な相関があり，

このようにして取扱つアこ上腕並L圧と眼底血圧の関

係は夕x＝ax÷kあるいは詫y＝・ by十Zなる…次

式で表される。限；底』iL圧値が上腕血圧値の翌を

示す．ときの⊥腕．［9rL圧値は， Psで155 mmHg：t：

7mlnHgであり， Pdでほ92 mmHg±5mm
Hgである。それより低い値ではRPs及びRPd

は夫々BPsの経値より高く，それより高いf直で
はltt値より官糞い．／／
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 上に述べた如く，聴診法による上腕血圧値と脈

波法による眼底f匠群鳥とは，測定方法が異る

とはいえ，何れも動脈ゴ且管の側圧を測定している

ものであり，コロトコフ音を指標として測定した

上腕血圧値と脈波法によって測定された値とは大

差がみとめられていないことから，眼底血圧値と

上腕血圧値と比較することは許されると思う。む

しろ，著者らは，眼底血圧測定に当ってPsの判

定は伽分量をもつてすることは弾けるとしても，

Pdの判定が不明確であるように准えるのであ

る。炉波器を入れ7こ上でのことであるから脈波々

形については論じられないとしても，果して人の

眼底血管においてHookの法測が常に成立する

かどうかという点に疑問をもつている。それは

Macri6）の報告や川嶋の暗躍における検討があっ

ても，実際に屍体の血管を用いたり，また動物実験

による結果が示すところと，神経性調飾の複雑な

機構が存在する生体内における態度とは同一視し

て老えられない。清原5），佐々木16），佐野17）の上

腕加圧時の脈波の検討もH：ookの法則が成立す

る場合と成立しない場合を示唆しているし，若年

者と高占者，また健康入’と疾病者との相違など

も，この疑問を抱かせるのである。本実験におい

てもPdについての相関度がPsより低いことも

この辺に問題があるのかもしれない。解明される

巳の近いことを切に期待するものである。

 他方，著者らの実験成績からも明らかに示され

る如く，上腕血圧値と眼底血圧値との問には密な

相関が成立する。しかも眼底血圧値を上腕血圧値

のY2よりの偏椅の量として取扱うとき，眼底血圧

値（y）はy＝ax十bの一次式で示されることを

指摘したものは未だ見られない。循環系について

」血圧の成立する諸因を考えるとき，流路に閉鎖で

もない限り身体各所の一血圧相互には相関があるこ

とは論じるまでもなかろう。Streiff及びMo－

nierユ2）やBjorkユユ）が，眼底血圧は高血圧の際に

も上腕血圧と統計上密接な関係がある故に眼底血

圧の測定は意味がないといっついるのに対して，

Frederick， Mauriceらはcarotid systemの

閉鎖性疾患の簡単なかつ価値ある診断の助けとな

り，Robert， Ronald＆Hendrick14）などはcs－

rebral Aneurysmaの破裂の予防対策に，且つ

手術に際して眼底血圧測定が意味があるとしてい

る。WeigeliniO）は内頸動脈の閉鎖の場合，障害

が心臓側にあるかまたは末梢側にあるかを知る上

に，またcold pressor testなどを用いて」血管

腔のspasticの狭小と壁肥厚によるorganic・の

狭小とを区別できること，高血圧症の場合の眼底

血圧測定値は眼底像より信頼性があることなどを

述べ，：先のStreiff＆MonierやBjorkの反論

を統計の不適当さによるものとしている。また，

高血圧症者における降圧剤使用時に，上腕血圧と

眼底血圧とは必ずしも平行せず，後者が前者よと

も可成りの日時を要して下降するという宮尾8）ら

の報告は，眼底血圧測定は唯一度の測定ですむも

のではなく，継時的に測定し血圧変動を逐時的に

考察する必要のあることを考えさせるものであ

る。著者らは，臨床面の諸事実に関することは別

として，むしろ限られアこ範囲の討論よりも，多数

の対照例“疾病例について他の検査法でわかるこ

とがらを基として，上腕血圧と眼底血圧との関係

を検討し，両数値の比の変動の意味づけ，変動の範

囲，薬剤作用の影響等々を生理学的に十分検討追

求されるところに，眼底血圧測定の意義はあるの

ではなかろうかと考える。特に選んで，都市診療

圏を遠くはなれた農村2地区に被検者を求めたの

も，よりnativeな状態で上腕血圧と眼底血圧と

の関係をみたかったからである。そして正常人で

は，眼底血圧は上腕血圧のY2と見倣して計えない

とはいうものの，正常人のこの範囲を逸脱させる

要因直作は何かということが問題で，1つの指標

として上腕血圧の推移と眼底血圧の推移とを審ら

かに観察し，しかも既に述べtこ如く日常高血圧症

として纐するPsが150㎜Hg， Pdが90－
100；n：mHgを境として，眼底血圧の上腕血圧に

対する割合が極端に変るということは，強磁によ

る変化などとは別の意味で注目されるべきであろ

う。相関係数の算定もせずにy一愛及びx－yの

両直線の挾角の程度を以て相関の密なることを述

べたのも被検者を病因的に厳密には分類しなかっ

たので，全体の傾向としての指標をえたかったか

らに他ならない。大方の御検討を挨っ所以であ

る。

       V 結   論

 2っの異る地方の農村で高血圧症者とその対照

例計214名について，聴診法による上腕血圧値と

電気眼底血圧計による眼底血圧値とを測定して，

次の如き結果を得た。
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 （1）上腕疽旺値に対する眼圧1醗E値は，収縮期

t重1圧，拡張期血圧及び脈圧について，高血圧症者

とその対照例とは異る割合を示し71。

 （2）上腕血圧値のY2値を0線にとり，実測され

ナこ眼底血圧値の0線よりの増減を表示してみる

と，上腕血圧値と眼底血圧値との関係は線状回帰

を示し，それらの間には密な相関がある。

 （3＞眼底血圧値が上腕血圧値の短を示すのは，

上腕拍旺の収縮期血圧が155±7（mmHg），拡張

期血圧で92±5（mmHg）である。この値より上

腕血圧が高ければ眼底血圧はそのY2より低く，こ

れより上腕血圧値が低ければYzより高く，この関

係はラX5ax÷feまたはbey＝bx 十1なる一吹式

で示される。

 簑島教授の御校閲を深謝する。なお測定に当りお

世話になった茨城県水海道保健所，長野県北佐久郡医

師会，至誠会長野県支部の皆様に厚く御履、申しヒげま
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