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2活性を調べ，報告してぎた．今回我々は十全大補湯

を胃癌術後患者に用い，その免疫能，栄養状態，食欲

に関して検討した．

　術後経口摂取開始直後より，十全大下湯を7．5g／d投

与したところ，1ヵ月後，3ヵ月後に，インターロイ

キン2産生能およびNK活性の上昇を認めた．これに

対して，インターロイキン2反応能とリセプターには

大きな変化は認められなかった．

　インターロイキン2産生能，NK活性の変化は小野

寺の栄養指数と相関した動きを示した．十全大補湯投

与後，食欲増進を見た症例が多く，このため栄養状態

の改善を見たとも考えられた．十全大補湯のインター

ロイキン2系に対する作用機序として，生薬成分によ

る直接作用の他に，栄養状態の改善を介しての間接作

用もあるのではないかと考えられた．

　3．初老期・老年期のうつ状態に対する補中益気湯

の効果

　　　　（神経精神科）　田村　　宏・田中　朱美

　うつ病の身体症状としてしばしぼ見られる食欲不

振・全身倦怠感・微熱・動悸等は野中益気湯の使用目

標とよく似ているように思われる．今回，我々は東京

女子医大神経精神科外来および入院患者の中から，中

高年のうつ病ないしうつ状態と診断された9例（男性

4例・女性5例；平均年齢60．1±9．4歳）に対して補中

益気湯エキス（TJ－41）7．5g／日を投与した．ハミルト

ンのうつ病評価スケールを用いて投与前・投与後1・

2・4・8r12週目に治療効果の評価を行ったところ，

本剤の効果判定が可能な5症例について，著効1例，

有効2例，やや有効2例であり，スケール上でも「入

眠障害」「仕事と活動」「精神的不安」「一般的な身体症

状」「心気症」の項目が良く改善している．また，重症

うつ病に対する本剤の単剤投与は困難であったが，本

剤を好んで服用する患者が多く，また，従来の抗うつ

剤と併用することによって比較的少ない投与量で抗う

つ剤が有効であったように思われる．

第23回東京女子医大漢方医学研究会

日　時　平成2年7月25日（水）午後5時30分～7時

場所中央校舎1階会議室

演　題　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会　藤井恵美子

　1．大建中湯が奏効した虫垂炎術後イレウスの1例

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（第二外科）榊田　聖子・今井　俊一・加藤　一彦・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　城谷　典保・馬渕　原吾・浜野　恭一

　2．B型慢性肝炎患者血中のHBV－speci丘。　killer　T細胞に対する小柴三門の効果

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（消化器内科）鴨川由美子・山内　克巳・春田　郁子・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　鈴木　義之・磯野　悦子・中村　哲夫・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　小幡　　裕

　3．活性酸素消去作用から見た柴旧地の腎炎治療効果

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（第四内科）佐中　　孜・西川　　恵・小俣　正子・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　樋口千恵子・佐藤　孝子・杉野　信博

特別講演　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会　野本　照子

　柴胡の薬理作用およびその作用機序

　　一細胞膜修飾作用からの考察一

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（近畿大学東洋医学研究所教授）阿部　博子

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　当番世話人　野本　照子

1．大建中湯が奏効した虫垂炎術後イレウスの1例

　　　（第二学科）

　　　　榊田　聖子・今井　俊一・加藤　一彦・

　　　　　　城谷　男袴・馬渕　原吾・浜野　恭一

　最近我々は，胃管による減圧と，大建中湯内服を併

用した保存的療法により，軽快した虫垂切除後イレウ
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スの1例を経験したので報告する．

　症例は，15歳女性で，虫垂切除術後17病日より腹痛

出現し，腹部．単純X・P，エコー，CT等にて虫垂切除後

の腹腔内膿瘍に起因する癒着性イレウスと診断した．

入院後，胃管を挿入し大建下湯の注入を開始するとと

もに抗生物質の静脈内投与を行った．腹部単純X－Pに

て入院後3日目にニボーの消失をみたが，大建中湯は

ひき続き経口投与を行った．その後，腸管のぜん動は

回復し，腹腔内膿瘍も縮小したため，入院後19日目に

軽快退院となった．

　以上より，単純性イレウスに対し，大建中湯の内服

を併用した保存的療法は，有効であると考えられる．

　2．B型慢性肝炎患者血中のHBV・speci飾killer

T細胞に対する小柴骨湯の効果

　　　　（消化器内科）

　　　　　　鴨川由美子・山内　克巳・春田　郁子・

　　　　　　鈴木　義之・磯野　悦子・中村　哲夫・

　　　　　　小幡　　裕

　慢性肝炎患者の肝機能改善に小柴三門と桂枝決苓：丸

の併用が有効であることに関する報告は，これまで多

く出されている．しかし，これらの薬剤の機序の詳細

についてはまだ知られていない．今回，著者らは免疫

学的パラメーターに及ぼす小柴胡湯の効果について検

討した．

　T細胞subset，　mitogen誘発T細胞増殖などポリク

ローナル性免疫特性に関しては，本薬投与の有無によ

る有意差は見られなかった．さらに，新規確立HBV

（hepatitls　B　vlrus：B型肝炎ウイルス）・DIA移入

myeloma細胞に対する慢性肝炎患者PBLの細胞障

害試験では，本薬による有意の抑制が認められた．さ

らに，自己腫瘍特異的細胞障害性T細胞（cytotoxic　T

lymphocyte：CTL）活性も，本薬によって完全に抑制

された．上記結果から，小柴下湯が少なくとも抗原特

異的CTL活性を抑制できることが示唆された．

　以上より，肝損傷に対する小柴胡湯の効果が，免疫

反応抑制効果に由来するものと思われる．

　3．活性酸素消去作用から見た柴苓湯の腎炎治療効

果

　　　　（第四内科）

　　　　　　佐中　孜・西川　恵・小俣正子・

　　　　　　樋口千恵子・佐藤　孝子・杉野　信博

　腎炎やネフローゼの発症，進展には，活性酸素が深

く関与しているとされる．我々は，柴門湯に好中球由

来の活性酸素を消去する作用があること，その作用は，

柴苓湯を構成する生薬のうち，桂皮（け㌧・ひ），三三

（ちょれい），黄門（おうごん）に強く存在することを

見出した．

　好中球の懸濁液中にPMA（phorbol　myristate　ace－

tate）という刺激物質を加えると，好中球から活性酸素

が放出される．このとき，懸濁液中に蛍光物質（ルミ

ノール）を加えておくと，ルミノールと活性酸素が反

応して蛍光（化学発光）が生じる．これを測定するこ

とにより活性酸素を定量できる．

　この実験系に，柴苓湯を20mg／d1になるように加え

たところ，好中球の化学発光はほとんど消失した．こ

れから，好中球に由来する活性酸素の生成抑制，もし

くは消去促進作用が柴苓湯にあるということができ

る．

　さらに，この作用が，柴苓湯を構成する生薬のいず

れかにあるかを検討した．柴町湯を構成する12種類の

生薬のうち入手できた8種類の生薬で同様な実験を

行ったところ，桂皮，貸下，黄苓の3生薬で，強力な

活性酸素消去作用が確認された．なかでも，桂皮は，

化学発光を抑制する物質として代表的なD珂TU
（dimethyl－thiourea）と同程度の効果があった．

　特別講演柴胡の薬理作用およびその作用機序
一（細胞膜修飾作用からの考察）一

　　　　　（近畿大学東洋医学研究所）阿部　博子

　サイコサポニンは肝臓1）～6），腎臓7），免疫系8）に作用す

るのみならず，抗炎症作用，抗アレルギー作用，抗潰

瘍作用など極めて多彩な作用を示し，そのtarget

organも単一ではない．私共はこのような多彩な薬理

作用を統一的に理解するためには，サイコサポニンの

作用点を標的臓器にではなく，各種臓器の細胞の細胞

膜や核のような細胞の諸機能に強い影響力を持つ細胞

内小器官に求めることが最も適切であると考えてい

る．特に，実験的肝障害あるいはネフローゼに対する

作用は，サイコサポニンのtarget　organelleが細胞膜

系である可能性を強く示唆している．実際，in　vitro系

での細胞膜系へのサイコサポニンの作用が様々な角度

から検討されており，極めて興味深い結果が得られて

いる．

　サポニン類は一般に，生体膜に対して障害性を持ち，

溶血現象はその代表的な作用と考えられている．サイ

コサポニンも10－3M以上の濃：度では溶血作用が認め

られる9）．ところが，サイコサポニンの濃度を10－5

～10－7Mの低濃度にすると，非ステロイド系の抗炎症
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