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論文内 容の要 J::::. 
国

末梢神経疾忠の電気生理学的診断法としては，一般筋電図法の他に，誘発筋電図法を用いて，運動

1'iþ経最大伝導速度 (MCV) を測定する方法が広く行なわれている。しかしながら，臨床的に明らかに

末梢神経障害が認められるにも拘らず， MCV 正常の乙とが少なくない。 乙れは，一方では知覚線維

のみが障害される例がある為であり，他方では，運動線維でも伝導速度のおそいもののみが障害され

る例がある為と思われる。前者に対しては最近知覚神経の活動電位をしらべる方法が開発されつつあ

り，後者に関しては，より伝導速度のおそい辺動線維の伝導障害を知る方法が期待される。著者は，

運動神経を経皮的に電気刺激し，その支配筋より導出される活動電位 (M波)の持続時間が，刺激点

と筋の距離が遠くなるにつれて延長することに着目し，おそい線維の障害を数量的に表わすことを試

み，その臨床的応用を志した。

〔方法及成績〕

実験はすべてヒ卜で行なった。上肢では尺骨神経を肘部及び手関節部で超極大刺激を用いて経皮的

に刺激し，小指球筋より;下肘では後腔骨折i経を膝寓部及足関節部で刺激し，短母E止屈筋よりM波を

導出し，誘導筋より遠い刺激点 (A点)より得たM波の持続時間をD，近い刺激点 (B 点)よりのも

D-d 
のを d とし， D-d を両点聞の距離 AB で除し?値 8こ を求め? この値は AB 聞をインパ--Il..!:::l.. 'V  AB C!... """-J'-V_.I，，- 。

ノレスが伝わる聞にM波の持続時間が 1m 当り何 msec 増したかを表わす。 MCV が正常でも， AB 問

でより遅い線維が障害されると， δ が変化する筈である。

正常人25例で尺骨神経では MCV=64土 6m/sec， δ=0.8士 1.1 m sec/m，後腔骨神経では MCVニ

46土4m/sec， δ= 1. 4士 1.4msec/m となり，棄却限界法による正常範囲は尺骨神経では MCV は 50

""""'77 ， δ は-1. 6""""'3.2，後腫骨神経では MCV は 38""""'54，。は-1. 8-4.6 となった(危険率 5%) 。
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次いで各種神経炎上 F肢測定を行ない， MCV は両十I~l経共有志の低下を見るが個々の例では， MCV 

正常例も多い。 かかる場合でも 8 は屡々具常を示し， δ の分散は正常例に比し有意に増大してい

た。

非特異性脊髄炎症上下肢計 109肢においては上肢で MCV に有志の低下を見，下肢では有志差がな

かったが，。の分散は有意に増大していた。

ギランバレー症候詳上下肢25肢においては上肢では MCV に有志の低下を見たが，下肢では有志差

なく，。は上下肢共分散が有志に増大していた。

神経原性筋萎縮症の上下肢計47肢では MCV は上肢で有志の低下を見たが，下肢では有意差なく，

S は上下肢共分散が有意に増大していた。

筋原性筋萎縮症の上下肢計26肢では時に軽度の MCV の低下を見たが， δ の異常はほとんど認めな

かっ 7こ。

神経症状との関連を神経炎の 49 肢についてみると，筋萎縮や通常筋電図法で neurogenic pattern 

を示す群で MCV 低下や 3異常を特に多く認めた。

神経炎で 8異常を示した例の中治療により症状の消失した例では 8 も大部分正常化した。また非特

異性脊髄炎症で症状のない上肢にも MCV ゃ δ の異常を見出した。

正常人の前腕を圧迫すると尺骨神経の MCV が異常に低下する以前に 8 が異常に大となり，回復も

8 の方がややおくれた。一方前腕を冷却した場合は MCV と 8 の変動に時間的な差異は明らかでなか

っ 7こ。

〔総括〕

(1) 末梢神経障害において，運動神経最大伝導速度 (MCV) の他に，より遅い線維の状態を知る目的

でM波の持続時聞に着目し，同一神経幹上の二点A ， B を刺激して支配筋より得た同一波型を示す

D-d 
このM波の持続時間 D， d を測定し，その 1m 当りの変化率を δ二一一一で表わした。

AB 

(2) 正'l~Y人25例の尺骨神経，後腔骨神経で MCV 及び 8 値を測定し，棄却限界法でその正常値を決定

し 7こ。

(3) 各種神経筋疾忠では，屡々 MCV 正常でも 8 異常を示した。ことに神経炎，ギランバレー症候

群，非特異性脊髄炎症，神経原性萎縮症で 8異常値を多く見出したが，筋原性筋萎縮症では殆ど異

常値を認めなかった。

(4) 神経炎において神経症状と 8 異常率の比較を行ない，また非特異性脊髄炎症において症状を示さ

ない上肢にも MCV や 8 の異常を見出し，潜在性末梢神経障害の存在が示唆された。又症状が消失

すれば 0 値は正常化することを示した。

(5) 正常人の前腕を圧迫して伝導障害をおこし， MCV の低下以前に d 具~/ntが出現し， MCV 回復に

おくれ 8 が正常化するのを見た。又冷却ではこのような関係は明らかでなかった。

(6) 以上より δ は末梢神経中のより遅い運動線維の障害によって変動し，最も速い線維の状態を表わ

す MCV と併用することにより，より鋭敏に末梢神経障害を捕捉し得ることを示した。

庁iつ
臼



論文の審査結果の要旨

誘発筋電図法でM波の持続時間が単位伝導距離に変化する率を求め，これが末梢神経中のより遅い

伝導速度をもっ運動線維の状態を反映するものであり，末梢神経障害においては正常に比し有意に増

大又は減少することを示し，症状の消失により正常化することを確め，末梢神経障害を表わす新しい

指標となり得ることを示した。
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