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Knowledge of tendon microcirculation has mostly been based on angiographic

investigation in non-viable specimens. Preliminary angiographic study of FDP tendons

of Japanese monkeys with Indian ink and latex solution showed that there were

musculo-tendinous, vincular and osseo-tendinous systems of blood supply and two

"avascular areas" in between these three systems, as in human FDP tendon.

Dynamic change of microcirculation in FDP tendons of 10 Japanese monkeys was

investigated by means of electrolytically generated hydrogen clearance method, which

led to the following conclusions.

1. Comparison of blood flow at two "avascular areas" and at insertion areas of

long & short vinculum of FDP tendon (VLP & VBP) with pulleys incised

showed no significant difference. However, with A2 pulley being preserved,

distal "avascular area" showed significantly less blood flow as compared to

VLP insertion area. Severance of VLP & VBP resulted in hypovascularity at

4 sites, but not in avascularity.

2. Opening of A2 & A4 pulleys resulted in significant increase in blood flow at

VLP & VBP insertion area, in the maximal finger extension when the two

areas came underneath A2 & A4 pulleys, respectively.

3. Blood flow at VLP insertion area that came underneath A2 pulley by finger
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A2pulley being preservedorsevered.

4. Blood月ow atthedistal avasculararea"thatcame I)nderneathA2 pulley by

fimIi･:-ミ!- ∫;:!トll日､- Ilh･トl{rい≡H.=こIi･1- :･･･ !･さ r:･､､:I,r:; ･-､ilh 仙こ こ川IL1･ :=･

ti･t｡l.t･.･lL<t.'王恒 ･rl･･.Y:･川 ".th:!い:Jこ:J:･･･ミLL

5. Aboveresult.sled t.o theconclusion thatthe threesystems ofbloodsupply in

FDP tendonareconnectedone another so t.hatthereexist.s no realavascular
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rnicrob】ood flow inFl)P tendon,probably by ma king VLP tense during finger

凸exionandpulleyst.ightduring forced aexionorextension.

Ⅰくe_vwords:Fl)Pten(Ion,intratendinousbloodflow,vineula,eleetrolyticzlllygenLlrated

hydrogenclearancenlethod.

探指屈筋塵,鹿肉血行,鍵のひも,電解式水素クリアランス法.

Ⅰ 緒 口

従来,2本の浅 ･深指屈筋腔が靭帯性および滑膜性腺

鞠をこ被覆されている指基節蘭域における断裂鰹の縫合をこ

よる癒合は周囲との癒着なしでは得ないと考えられ指屈

筋腔のこの区域は Bunne llによE)"noman'sl こIndp

と名付けられていた.しかし,近年は摘屈筋腺損傷をこ対

する手術手技や後療法の進歩に伴い,-次的厳縫翻こより

て良好な成績が得られるようをこなり, この区域は 嵐skil-

1edm an'sland" と改称されるよ')になってきた.断

裂した指屈筋鯉損傷の縫合後の修復過和 こ対しては滑液

の関与を重視する考えもあるが,修復腔の強固な癒合に

は鹿内の血行状態が鮭細胞の活性に関与し本質的に壷要

な要因と考えられる.

従来の艇内血行状態の研究は angio{1-aphy によるも

のが主であった.こ11によると深指屈筋鍵 (以下 FDP

腔)は museul(ナtCndinousorigin の pro x_imalsystem ,

vinculat･origin の intermediatesystem および osseo-

tendinousorigin の distalsystem の 3つの vascular

system よi)scgmentalsupply をうけていて,この 3

-)の vaseularsystem の中間に2箇所の "avaseular

area" が認められる1)= ) .これはその付近の血管は loop

状に終わっているためであり,この area は主として滑

液の拡散によ-.,て栄養されていると解釈されていた2)･

また FDP 腔の longvinculum (lJ､下 VL Plを切離

するとその鮭付着部が avascula rになりそこは l()ngi -

ttldillalvessels より血液供給を受けていないと報質さ

Ilていた5). しかし, これらの研究における angiogI~-

aphy の材料としては non-viable の fetus,Cadaver .

あるいは切断標本で行われているためこのような研究法

をこよる所見は生体内の正常の血行動態とは異なっている

~可能性が大きい.

･.-:JJ'水素')り7,:)ンス法は生体内での局所O-)mier(yir-

ぐtllali川 1を測定するよい方法として･各分野で広く用い

られている.そこで,著者は電解式水素クリアランス法

を川し､て種々の条件下における Fl)l '健r知折 j守)動的

変化を【:_-ト本ザJLの指屈筋健を用いて実験的に検討した･

ⅠⅠ 研究材料と研究方法

A. 予 備 実 験
1. 日 的

本案駿を行う前をこまず予備実験として日本ザルのFDP

腔内血行は人のそれと析出しているかどうかを確認する

目的で成熟 した巨1本叶′しの切断手を用いて次に述べる

Hunter ド)とri1-日:方法で血管造影を行-,た6､.

2. 方 法

尺骨動脈と擁骨動脈に 21G F,カニ√上一一レを挿入して

から前腕を近位 1/3 で切断する.-バリン加生理的食

塩水で-トlJ)に血管の中を赦流した練に両動脈より注入液

を手の舷膚全体か黒染するまで手虻で注入する.注入液

は墨汁とラテックスを2 :1 の比で混合した液を,さら

をこ生理的食塩水で 7倍に希釈したものを用いる･注Åの
際前腕の切断端を包帯で強く緊縛して注入液の漏出を防

ぐ.標本を109 /･6㌦7サルてりソに約 1週間固定し,次8こ被

検 FDP 鍵を漏出してから75% および99% のエチルア

JL二一一 ルで2日間脱水する. 最後に標本を tri-cresyl
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lll紬.1 The m{lin vasclllar supply o r

digit､al f]exor t､endon visu～-1iz e 〔 1

1)y angiographic stu(1.y or一一(.)n -

viabledig･itofJapanesenlOnk CLy･

Thc FDP t･endon is supplit,(ii_). V3
mainvllSCul(lrSyStHllSOr(lifrpI･e llt
origins,i.C..proximalormuse u -

1()tendinous,intermediatret･hrough
Vl｡P,tinddistEllorosseotendinous
systtHllS.Two "avaseularar･eas''
ht小＼慨rlth(,ses.vstHllSareilldieatLe(1
b.vllrrOWS･
A こVisullliz(､d by (lngiography･
Ii: sc helllat.icdrEIWing.

r)hosphIit( )と trトl卜hutylphosphate LJ)混合液 (ll:

2)lIlに致i二澗】浸 しておいて透明化してかLl.)tI･an Sillu -

mination で観察振替三する.

3. 結 果

日本ザ′しノの Fl)I )腔内血行は人t7)そJlと概似 Lてい

て,3 -~つの ＼r{TrSCularsyste ln,すなわi:)Proxim al.jnter-

medjate , および distalsystem よりなり, その間に

"aヽ,;1LWtllar'vea. 'を認めた. Proxima lL') "avaseular

a.I-ea" は VLP 付着部近位端より近位約 5m nl, distal

CT) ■●avこISeulararea'' はその遠位端より遠位約 5nlm

を中心に 6mm から7mm の長さに渡って存在 してい

た (Fig. 1).

B. 本 来 験

成熟 した円本ザル10頑 (体重 :平均 11kg)の前肢の

示指か[-,'環指のうち VLP を持つ指C')ム実験の対象と

した.小指は他の指より短いことと,VLP が欠損 して

いることが多いた畔実験の対象にしなかった.

2. 方 法

麻酔は粟鹸Iについては pentot)arbitalsodium 静

脈麻酔 卜で行一･_,たが∴粟験 IIでは気管内挿管 L 1MAC

h;111othan c林酔 fl'.Llこ111eI･Omium bromide で人工呼吸

にて調節呼吸上した (F ig.21.

関電権は針型単極電榛 (-1･_ンサl自二径は冥験 Iで 25 IEm.

実験 Ⅲでは 200/L m)を用い,1(閃電椿は銀-塩化銀nll

型電極 (直径 1Ommlを使用 した. 2電梅問LT)電～裾.よ

水素 ヤりIl'うンス式組織血流計 (IiiompdicalSejenee

社製,モデJLRBF -2)にて記鍵 しそ'Il'/り~F'うンス

量を等FLi-I,した.

実験卜A: VLP 切離前後の FDI 〕艇内血行の経時的

変化し.1) 追究6- .

AL)かまL_,A4Pulley まで縦切りして FDP 腔を露出

後,VLP付着 都より約 5mm 近位 (Proxirnal"av a s I

culこlrtTu･CLl")および5mm遠位 (dista l"a ＼TLISeular∬ ell" )

において fll)r'腺L/7)掌側よりほぼ中東部に約 1mm a)

深さで関電掻2 本を 2 カ所に別人留置し.十方不関電極

I･よ前腕部皮下に埋め込んだ. この2カ所におし､てまず

～,･'Ll '温存時の ド1)I )艦内血流敬を 3 回くりかえし測定

し,次に Vl.P のんを切離 して約30 分後に同部位での

においても二日叶ヂつく･r')かえし行--)た),血流最測定終

了後は皮膚縫合し.J畝肢をギプスにて固定 した.次に3

日後,7円後に同様に同2カ所の部位で血流塾を測定 し

た.この際腺の癒着が強か--,た指や.化膿 した指は実験

の対象にしなかった (Fig.3(A)).

両手指の血流量測定終了後 (約 1カ月後)心樺山させ,

拡散のみiこよる変化を求めた.次に予備実験と同Ll方法

で血管造影を行い,透徹標本を作成 して VLP 切離後

の腺内血行を観察 した.

実験 Ⅰ-B:＼′tP および VBP 切離前後の FDP 腔内

血行の経時的変化の追究61.
実験 I-A と同 じ方法で, 同 じく2 カ所 (proximal

切離前と切離操約30 分,3日,7日に血流量を測定 した

(Fig.3( B)).また約 1 カ月後に切断手を用いて angio -
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Amp仙er Recorder

Fig.2 Set､tipformeasurementofbloodRow inFl)P tendon ora
Japanesemonkeywitheleetrolytieall.v gcnprat.pd hydrogen
elearancenlethod.

Fig.3 MeasurementofdynamicbloodflOw attwosit.esofFDPtendon.

A:athl,o "avaseularareas"beforeandaft_ersevcraneeofVLP.

(Exp t･.卜A).
B:attwo "avascularareas" before and after･severance orVIJP

& VBP.(Expt.トB)
C:atthedistal"avascularareaM and the VBP insertion area
thatcomeunderneathA2 & A4pul一eyrespect,ively at伝ngerRexion ,
duringmaximum extensionandflexionwiththeloadof200g.
(Expt. 卜Cう.

39
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graphy を行い VLP および V13P 切離後の stati cの

腔内血行を観察 した.

実験 1-tl,:指を他動屈曲した際 2̂,A4靭帯性腔約

･;l:･ ■ .I I I.､いト 拙 ':い;･'-l･､･':.･･:I ､･･:一

指矧鋸こ伴･>)指屈筋鍵の浮き._L二がりを防_I_卜する滑車

;..‥ ･1.･‥ ! ･ ≒■.li-1:i+･:l･=･●＼J

A4部の2割所を残 して,髄の部の靭帯性鰹帝を切開し

ドl)Ⅰ･,腔を露出 した.窪-ザ I:1)P鍵に2OOgのfi荷をか

けてFH]擬古:近位方向に牽引 L,指を最大櫨曲させたとき

に ド1)I)舵LL,)A2, A/1plJllt.yL')直 卜にくる指屈筋艇

l･.(I)i)∴tt･己を7.0十･(rTン 糸をかけてて--I)しておいた.

所で7巨体を別人tた.こLTリこきLT) 近位刺入部は (listこ11

";1V;ISeul;lrとIrtTこl''に当たり､遠位(7)刺 入部は.＼Jl汀)付

着師こ当たる.(エー.湖 に.指伸展位 で,電梅が l)ullPy

外に.近位LL')'iXを棒が 1̂より近位iこ. 遠位L))電梅は AEi

田浦eyの遠位をこある状態で鮮肉血流巌 を測定 し,次に

腔近fi用;に 2川)gt-I)おもりを負荷して近位 方和 こひき,

指を最吊ll.曲させ,′電極がそかぞJtA2,A4 pulleylEl二

下に移動 した時点での血流量を測定 した (Fig.3( C)).

実験Ⅱ-A:深指屈筋鰹の両 vincula(VLP と Vl 与P)

切離前後における Vl..ーP,Vt51 〕付着弧 および pro xi-

mal,dista l"avI･lSeulilrarea' 'の 4 加軒における血流量

の追究71.

Pulley全長を切開し,指完全伸展位の状態でまず vi 11 -

culu m 温存時 Proxima lおよび dista l"IlVi-rjCularLTu･ea",

VIJl Jおよび V~tiP 付着部の4 加軒ご【ftl流鼠を測定した.

次に VLP および VBP を切離,電気凝固 した後同竣

カ所で血流鼠を測定 した (Fi g.4(A)).

実験Ⅰト1号:指最大伸展時 2̂,∧4I)ulley (T)存在に

よる ドl)I' 艇内血流鼠L7)変化 (])追究71.

2̂.̂JIpu]leyを残して それ1､1外(-I)全 pu lley を切

開し,ドⅠ)r'挺CりVIJI- )付着部および VIT3P 付着部で,

指取入伸展位 (指軽度 緊張位)で villeulilを温存いて
おき, 2̂. A4pulley 切開前後のIrlt洗鼠を測定 した

(Fig.4 (Fin.

L=:i;験 Iト{･:指伸展および屈tl机こよる A2PLlHtly LFf.ド

でU)Fl)P腔のInL流駁U)食化の追究 (Fig.5)).

Fl吋. 1 Mpasllr(,111日ltOfbloo( if一ow <lt-VLlrioussit.esofFl)㍗ tendon
bpror(‥lm(1之.lrtノerSt?VeI･Jln(.ぐOfvincul<lOl･Plllleys.

:̂ (･1t.I.hp＼･'7,P良 VI31--insf,rtion .,lreilS.andt､IIPPrOXimt･1 1& dist･nl
"とIVaSulilrLlrt-モIl"bpror tI良 .･1日.Pr S(1Ver{lnCe Or VI.I) & VBP.
(Exp t. IIA)
B:nt_I.h(､Vt,P & VBP instTrt_ion tlrPnS thatc<lmP undt､rneat.h A2

& A:ipulleysby Hngel･extension,befor(-an(i :1f̀cr･incLision
ofA2良 A4pulltlys.(tl二xpt･.lIB).



サ ッニトI･･:種 々の 条件下におけ る深指屈茄 艇 内 tn ~l 流 境 の 竜 解式水素
ク l)ア ランス法に よ る検討

809 809

C

Fig.5 Measurementofblood flow attheVl.P insertion areathat
eameunderneath A2 pu一leyby伝ngerextension,andthedista l

"avasculararea-'that.cameunderneath A2 pulleybyfinger
nexion. Measurement was done in the ordero rA toD.

(Exp t.Ⅰトt7)
A: fingerextended ,A2 pulley pre served･
B:fingerRe丈edwith80gload ,A2 pulleypreserved･
C:馬nger鮎Ⅹedw油 80gload ,A2 pulleysevered･
Ⅰ):fingerextended ,A2 pulleysevered･

A2ptllley 以外全 pulley を切開 L̀ FDP 腔を露出

する,まず指伸展及び屈曲時 A2 pulley 直Fにくる2

カ所を7-0 ナイロソ糸をかけてで-タする.この際,

指伸展時 2̂pulley 直下にくる部は VLP 付着部にあ

たi),斥壬抽寸時 A2pulley 直下にくる部は血管造影でみ

ら "distalaヽ･asculal ･∬e且" にあたる.次にこの 2 カ所

で電極を別人し,次の条件下で順に血流最を測定した.

1)A2pu11ey 温存時,緊張のない指伸展位での計測

(Fig.5(A)).2)A2 pulley 温存時 FDP 腔を80g の

負荷で牽引することによる指屈曲位での計測 (Fig. 5

(B)).3) A2pLIlley 切開後 FDP 鍵を80g の負荷で牽

引 し灘の浮き上がり防止のため掬掌側皮膚の一部を縫合

した状態における指屈曲位での計測 (Fig. 5(C)).JO

A2pulley 切開後 FI)P 腔に負荷をかけず,指伸展位

での計測 . 平均値の有意差検定は分散が等Lい場合 stu -

dL,ntls卜test ,分散が等しくない場合は Cochra 11{二OX

test によって検定 した.さ吊こ二元配置分散分析 (く

i_)かえし())ある場合)により検定した. p 値が 0.05 以

下をもー〕て有意とみなした.

ⅠⅠⅠ 結 果

実験 Ⅰ-A:

1) いわゆる こl＼7aSCulararca は真C')avasculararea

ではなく,Proxima l"a＼TaSCularaJ･ea" と dista l"avas-

41

cular打ea" ではは同量の血流最を認めた.

2) VLP 切離直後両 "avascular area" で有意な

(二元配置分散分析 ;p <0.0 1)血流量の減少を認めた.

VLP 切離3日後,7tl後の血流量は切離1日二線の血流量

に比べ有意に 仁二元配匪分散分析 ;p<0.05) 増加 した

切離3田後と7日後の血統慶の間をこぼ有意差がなかった.

なお,fingern 0 .3 の場合 distal"avaseulilrarea"

での VLP 切離30 分後の血流星は切離前に比べ減少L

てなかった.その理由とLては,VLP 切離の際電榛が

近位-ずItた可能性やrn行の variation な(L:が考えLL,

Itる (Fig. 6).

3) VLP を切離してかLL,約 1 カ月後の angiography

で Vl._P よりの血行は認めL.-'11なかったが,longitudinal

vessel よりの血行がみL､)わた (Fig. 8(A)).

実験 Ⅰ-伝:

1) VLP および VBP 切離LElI線画 "avascutararea"

で有意 (A.元配際分散分析 p <0.01 )な血流量の低 卜

を認めた.両 vincula 切離 3 ll接の血流量は直後のそ

れに比べ有意 (二元配置分散分析 ;p<0.05) に増加し

ていた. 7 円後の血流量は,直後の血流量に比べ増加の

傾向はあったか,有意差がなかった.また,3t二_1後,7

日後の血流量の間には有意差がなかった (Fig.7).

2) 両 vincula 切離 1カ月後の angio 打 aPhy で VLP ,

VBP よi)の血行が認めr-'れなかったが, longitudinal
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vessel は認められた (Fig.8(B)).

実験 卜{':
指屈曲時 A2pulley および A4pullcy 直下にくる

2 カ所での血流量は,伸展時,同部位が pulley 外に移

動 した時の血流量に比べ有意 (二元配置分散分析 ;p<

0.05) に減少していた (Fig.9).

実験 ローA:

は部位別に有意差がなく,いわゆる "avasculararea"

においても vineulum 付着部とはば同量の血流量が認

められた.

Fig.9 Resultofexpt. トーC:Fingernexion
by loading the FDP tendonwith
200g weight caused significant
(two llray analysis orvariances;
p<0.05)decreaseinbloo d f一ow at
twositesthatcameunderneathA2

& A4pulley during Rn ger nexjon,
probably due to direct pressure
exertedbythepulleys.
A:att,hedistal'Javaseulararea''.
B:attheVBP insertionarea.
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2) Vincula 切離後 VLP および VBP 付着部でも

proxima 】および dista l"avaseulararea" でも vineula

切離前と比べ血流量の有意な (二元配際分散分析 ;p<

0.05) 減少を認めたが, avascula rにはならなか--,た

(Fig.10).

実験 fl- B:

A2および A4 pulley 切開後 A2 pulley 直下でも

A4pulley 直下でも血流最が有意に (student'sllest)

増加 した (Fig.H).

実験 rli',:
1) 指伸展時 A2 pulley 蔽 f{にくる部位 (VLPin-

sertiollarea) での血流農は A2pulley 温存時伸展位

より屈曲 (80g 負荷牽引にて)した際血流鼠に有意な

(二元配置分散分析 ;p<0.01 )蜜化が認められた.指

5本中4本に検定 したとこ7-血流鼠が有,告に (二元配際

分散分析 ;p<0.0 1)低 下した.

A2pulley 切開後砿曲位では血流敏の有意な低 卜が

みられたが,これをこ比べ牽引除去後伸展位では血流慶の

有意な (二元配置分散分析 ;p<0.01 )増加がふr'わた

(Fig.12(A)).

2) ∧2pulley 温存時,指屈曲 (80g にて)位で ∧2

pu11ey 直下にくる部位 (distal"avasculararea") で

の屈曲時の血流量は,指伸展位で同部位で測定 した血流

畳をこ比べ減少したものもあったが,有意ではなかった.

軌こA2pulley 切開後もその温存時と比べ指屈伸位共

に有優美を認めなかった (Fig.12(B)).

3) A2pL11ley 温存,指伸展位で A2pulley よI､)逮

位部 (dista l"avascularare a")での血流量はA2pulley

直下 (VU)illSerli(111area) での血流量より有意に

(二元配際分散分析 ;p<0.01) 減′_レしていた.A2pulley

切開後も同様の傾向はふr)11たが有意ではなかった (Fig.

12(D)).

4) A2 pulley 温存.指屈曲f)lJ'_qこおける A2pulley

直下 (dista l"avasculararea") での血流敬はA2pulley

より近位部 (VLP insertionarea) での血流巌より有

意に (二元配置分散分析 ip <0.0 1)減少していた.A2

pulley 切開後は distal"avasculararea" での血流量

が pulley 切開前の血流量に比べヰ】'意に (.二元配陛分散

分析 ;p<0.0 1)増加 した (Fig.12(C)).

ⅠⅤ 考 察

1852 年 Ko lliker 8)は,腔はほとんど avascula rであ

ると述べていた. Lかし,Ekrkenbusch L)は,1887 年

に blue lkrlinink による freshcadaver の angiogr-
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oft･he Fr)P tendon measuredwiththe finger
extended or flexed , A2 pulley preserved or
severed. Blood Row attheVIJP insertionarea

(A)thatCame underneath A2 pulley by伝nger
extension decreased signiGcantly (two way
analysisofvariances:pく0.05)byfingerHexion
with8Ogload,wit-hA2pulleypreservedorseverd･
However,fingerextension afterseveranceorA2
pu11eycausedsignificantimprovementin tllood

Llow suggesting thatthedecreasein bloodflow
was probably due to t､he VLP being tense

during fingerRexion. Att･hedistal "a､r(,lSLltll(lr
area''(B)thatcanle underneath A2 pulleyby

fingerflexion,no significant Change in blood
now wascausedby fingerflexionwith80gload
and A2pulley severance. WithA2pu一leyintact ,
andfingerRexed(C)orextended(Ⅰ)) , thedishIl
"avaseulararea-'showedsignirleant-1y(t.woway
analysisofvariances:p<0･05日ess I)Ion(1now
as comparedtotlleVl.Pinsertionarea,probably
duetothepressureexertedbyA2Pulleyagainst
VLP insertionareaduring i)xteTISion,ordistal
`̀avasculararea"duringf一exion.

aphy によって FDP 鯉の血行は 3 つの source よりな によるものではなく,その付近の血管は lo叩 状になっ

り, VLP 及び VBP 付着部の中間臥 また FDS の ているためであI-),avasculararea は synovialnuid

を認めると述べた.Arai2)は.1907 年に FD r'腺の av as- yer 3-は, 1916 年に nexortendon の pulley tIの

culararea を強調し,こオ=まpoorinjectionteehnique "frictionalsurface" に focalavasculararea を再発
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見Lたと述べている.また Smitt 19､は,1965 年に pulley

と接触している腔の volarsurface が相対的に avas-

eula I･であると述べている.1977 年に Lundborg l̀lは.

∩)P 膿に 3 つの segment.albloodsupply があi),そ

の中間の 2 加軒に "areaof a＼raseularity "を認める上

強調している.

著浄61は,成熟 した日本ザIL-の切断手に Indianillk

による allgiogmphy を行い,Fl_)P 膝の VLP付 着都

の近位および遠位に, I(･rd"a＼,asculari汀ea" を認めた.

さ吊こ,この "IlヽrこISeulararea''と pulley の位置関係

を観察した結果,指最大伸展時では 2̂pulle I,下に＼/Tip

cT)近位付着部が,^̀1I)ullL,y下には VBP の近位付着

A2pulley .~~frに distill"ilVaSC ulLlrareこ1" が AIpullcy

卜には ＼II~ミl )a)遠位付着部が移動すること_を認めた.

Peacock l0､､は 1959 年-に,rこidio-isotope による研究

により,Fl)P 腔は近位 1./3は proxill･1こllmuscul什ten -

(linousjunction より.dislこ111･3 は osseo-tH1dinous

atta漣men もおよび VBP より,車乗 1/3 は単独にVLP

よE)bloodsupply を受けていると報告してし､る.1{i

た､MこlnSke 日､は,1982 午に tritiate(1pr･olinetJ)注 入

usion (･')検討を行った.Ijirfusi(11 1なしの条件で,pt,rf-

usion のムを検討した群では､ proline 注 入30分後L･')

ul)lL･lk(:lは eontrol 群 (perfusion も diffusion もある

秤)U),VLf )付着部より1cll l近位 了p1-0Ximalav as-

eulこ-1rare L/I)で770 0.vLP 付着部で840,..vLl) 付 着

部より1cm 遠位 了distala ＼,aseulこ汀 area'')で63% .

mala＼,asculaz･別 でこ1'-は musculo-tendinousjunction

および lILP より, Vl.,1 1付着部は VLP 単独より,

"distalavasculIlrarea' ●は VLI 'および VBl )より,

VBP 付着部は V13I )および osseousattachment よ

り vascularsupply を受けており.結局 VLP 付着部

は Proxima lおよび dista lからの longitudinalsupply

を受けていないと結論一うけると同時に "avasculararea''

でも血行を認めている.

最近では松井5㌧ Hunter 吊まangiography iこより,

vl.P を切離 した場合 VLP 付着部が, adultcadaver

では "avascu lar''になるが.youngcadavcr ではかな

らずし屯そうならないと述べている.

･･-･･･････一方,angiography の研究により,Edwards L2)は,

1946 年に FI)l J健に動静脈およびりソバ管の lollgitu d-

inalparallelsystcm が存在すると述べている.BroCkis

13＼.は,1953 年に銀ヨー ドコ亡,1'卜を人手指に注入する

ことによって FDP 腔の謬原線維に沿って縦走する血

管を観察している.Smith 9､は1965 年に Fl)P 腔はf-1二.

存のために mi eroeit･eulation が必要で, そのために

col一at eralcirculation が先達していると述べている.

Ochi ail'1-は, 1979 年に Indianink の注入によって,

FI~)P 腫LT)pt･oximallongitudinalvessel および vinc -

ull汀VeSSel U)間に CI･OSS-OVerZOne があると述べてい

ら.1まi), proximallongitudinal ＼,essel が volar

half に.㌔,incularvesselは dorsalsurfaee に局在す

るが, VLl- '付着部よりlc nl近位および 1en l遠位

(Proximalおよび dista l"avascular arty/')では vcssels

が中央部に局八三し.d(n･sal でヽSSels とは ＼Terticalloop

によってつなが--_,てし､ると述べている.いずJ=こせよ,

angiography は non-ヽ･iablef(さtL IS.Cadaver ,あるいは

切断標本で実施されるため static の mainvascular

(vehit･eeture しか.もていない.次に,mierosl)h(n･ ぐに

よる方法では,各測定毎をこ試料を採取しなければならな

いため同一部位での反復測定や同--個 体での異なった条

件下での測定は不可能である.それに比べ,水素ウリ-ノ･･

ニタンス法は ･ヽriablespccimen の種々の条件下における

局所血流敏を求めるよい方法とされている.この方法(こ

甘 196 的.-1に Aukland ド)15 )によって提唱さ711た吸入

法上 197 /1年に Stossek LT-'161によ--,て提唱された電気

て危険性が少机･､ニトや操作が簡単で.短時間内に反復

して測定出来る利点をもー.)ことから各分野で広く使用さ

れるようにな一･一た.しかし,電解式水素ウリ7'ランス法

の欠点として次のことがあげL--)Ilる.

11 局所の限定さIlた範粥でLか水素ガスが発生しな

いため,間関へ拡散してゆく水素ガーAcT)畳を無視L得な

おけば,拡散による変化量は,-pJjtの組織内ではほE.i-･一

定と考えられる.著者は電解電流竜 ･電解時間等の通電

実験 Ⅰと実験Hでは直径がちがっているため実験動物の

FI)P 腔で死後の拡散値をそれぞれ求めた.その平均値

は.実験 Iで 12ml.:/loo巨.:/minで, 実験Ⅲでは 18m l:I;I

し引いて其の血流量とした.

2) 電極の挿入によるある程度の組織破壊はやむ得な

いと思われるが,Scntcr 181,田村ら 191は電極周囲の組

織学的検討から何ら障害を与えるものではないと結論付

けている.
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3) 電流をこよる組織の熱傷がありうると考えられるが,

甲州 IL･,17 1は卵臼において 50/L̂.10秒程度では肉眼的

に凍問を認め在か---.}たと述べている.著者は実験中 10

IEA,50 秒で腔の熱傷を認めなかった.

culararea (i-_さかている2 カ所で,指伸展,全 pulley

切開の状態で水素クリアランス法をこよって血流畳を測定

した. その結果, "avasculararea" は兵の avasculこIr

area iこはな--､ていなか-･:,た.そこてこのいわゆる avas -

eulararea はどこかl､.-bloodsupply を受けているか

が問題となる.

＼!LP を切離 した群と.VLP および VBP を切離し

た群を作 り, 両群とも切離嬢約30 分, 3 日, 7 日に

Proximal および dista l"aヽ,asculararea' 'で血流量を

測定した.その結果,両群とも vinculum 切離後30 分

に血流量の減少が認められたが,avascular にはならな

かった.また,切離3日後,7日後の血流量はむしろ増

加していた. よって, いわゆる "a＼･asculararea" は

vineularsupply および longitudinalsul)Ply を.-)汁

ていると推定できた.

では."avaseulararea' 'での血流亀は VLF '付着部

および VBP 付着部に比べどうなのか? 実験Ⅲ-A と

してこC7)4 カ所での血流量を指伸展,pulley 切開した

状態で測定 した. その結果 Proximal および distal

";.1ヽ･～lSCulararea' 'てこ')血流巌は ,ヽineula 付着部とほは

同慶で有意差がなかった.また VLP と VBP 切離後

も4 カ所での血流量とほぼ同量であった.両 vincula

切離後の血流量は切離前と比べ,4カ所でも減少を認め

たが,avascula Tをこぼならなかった.これによって,Vip

付着部は VLP のんより bloodsupply を受けている

のではなく,1()Ilgitudir一alsupply も受けていると推定

できた.そこで,angiography で avaseulararea に

みえる理由が問腐となる.

実験 トーC で FDP 鍵を 200g の重さで近位方向-牽

引し,指を最大屈曲させた際 A2･A4pulley 直下にく

る2 カ所 (それぞれ d豆stal砧avasculararea" ぉよぴ

VBP 付着部にあたる)での鍵内血流量は指最大伸展時

測定した同部位での血流量に比べ減少していた.これは,

200g の牽引をこより VLP をこ緊張がかかると同時に最大

屈曲をこより puHey の圧迫が加わるためと推定できる.

実験 王の結果の山部を第28 回E3本手の外科学金で発蓑

した際には指屈曲時 A4puiley 下では圧迫を受けてな

いと結論づ抄た6),しかし,当時の電極がかたく,弾力

性にとばしかったため,特に狭い A4puiley の中に電
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棒を挿入したまま屈曲した際,電榛が移動 したり曲が一)

たりしてデ-タのバラヅ率がありき有意差が認められな

かった.後期になってそれLt..のTl術操作iこよる誤差を除

外でき,安定した結果が得LL,Jt統計学的に分析した結果,

有意差を持一一,て A4pulley 下にも屈曲時圧迫を受けて

いることが推定できた.なれ て･二起斡tlでは 弾力性を持

つ比較的人い電極にかえたため屈曲時 pulley 内でも安

定した結果が得られた,

実験 lIlB で指愚人伸展時, ∧2 および A4pulle〉･

直下 (それぞれ VLP 付着部および VBP 付着部にあ

たる)で pulley 切開前後の血流量の変化を検討 した.

その結果 FDP 鯉内血流量は pulley 切開によって増加

した.指最大伸展略 指に緊張がかかり FDP 腔が puト

ley で圧迫を受けていると推定できた.

実験EI--C で掬軽度伸展,80g 牽引により軽度屈曲し

た際 V1,.,P 付着部と distal"こl＼,aSCularare;了 で(p')血流

に対する A2pulley の影響を検討した.

VLP 付着部は指伸展時 2̂pulley 直 卜にあり.捕

曲町二は 2̂pulley より近位に移動する,前和こおけ

るよりも後者における血行は A2pulley 温存時におい

ても切開時におし､ても有意に減少を示した.そのPP.由は

屈曲時には VLP が緊張され予その中を通る血流が減

少するためと推窪された.

I)istal"avasculararpa' Iは指仲娯時 ∧2pullL,y よ

り遠位にあり,屈曲時は A2pu1号ey 直下に移動する,

この部の血流畳は80 留による屈曲によって減少したもの

もあったが,有意ではなかった.しかし,200g 負荷に

よる屈曲によって有意に低下したことから負荷を増やす

ことによって A2pulley による圧迫が血流に強い影響

をあたえると推定された.

A2pulle ),温存時.VLP 付着部と dista l"a＼,ascular

area'書の血行を比較すると指屈伸時共に distal必av as-

culararea' 書の血行が有意をこ減少を示した4その理由と

して次のことが考えられるO 遠位 必avasculararea" で

は指伸展位においては近位で Vl_..JI )付着部が 八2pulley

により圧迫されるため近位よりのⅤ呈ncul w および lon欝i-

tudinalrlow が減′レする. 一万.VLl '付着部では近位

よりLTllongitudinIllrlow が減少しても ＼,inculこlrnow

は 砧avaseulararea" に比べて多く認められると推定で

きる.また,屈曲時は dista l舶avasculaTarea" が A2

pulley に直接に圧迫されるためこの部での血行が滅少

すると推定された.
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TableI Essentialresultsoftheauthor'Sexperimentalstudyonthe
changeofbloodf一ow intheFDPtendonwiththeseverance
ofvinculum

Conditions Allpulleyssevered I G n g ereXtended

Ⅴまnc最apreserv ed. 侶 州 ＼. .高 ∵ ト帖 十いJに∴

TimelapseSiteofblood丹ow measurementorFDPtendon aft e r30mins. after3days after7days

VLP inSertionarca ◎@ ) n-e)m,S. ･↓ nSVBP insertionarea ) ..㍗ProXimal I ､n.S.

小avasculararea" 鼓 室E 貰 藍 I - 1n.S.1)istal Jt ∩.S.

ー̀avasぐulararea叫 こ) +---..- .- I - 一n.S,

n.S.:notsigniflieant

! ii･､･ 日 :･､ ･､tt: .･:; ･･i.･､.:･･rt･:-Ll.tJ
↓ bloodflOw signi fie壬:1ntlydccrcase(1.

VIJl)an(iVm)signifiぐElnt･ly(.】eerellSeS,butitrecoverssigni fうC壬Intly3or
m ()redl一ySl王Iter.

Tilbtcll Esse ntialresultsortheautll()r-sexperilllentfllstudy ollthe chan geof
t)loo( .i flow int.hcFr)P ten(ion witht加 sevprきlTICC ()f pulleys壬Ind the

Condition sSiteofblood凸ow meflSurement+ofFnPtendon VinCulapreserVcd

誌 'eyV'edOTA4 (A)pulley 萱 鬼1且画 旦eysseveT昏d

Fingerjoints(MP十PIP 十DⅠP)

eXtens10n aeX ion 鮎xion ーeXtens ioni

withtheweightof

dog 2(一og 80g 200g

VLP insertion ヒコ ･ t

冒･↓ ↓- n.S.

arぐa1)ist壬11`̀avasnllarare托'' l ↓ ~∴1 毒 ㌧甘

I

ヲ n T s..S. -♂nn;≡了l ↓

VBP insertionarea ∴＼a ∴ †
上 せ上 せ

ll. S .IIOtSigni fican t

I I-loo ° ll0､､･significantlyinLlreaSe(i.

I bloo {l flow signirlCこlT-tllpdecrellSeL(i,

Note:spvemn(､p()fpulleysignirteantlyineretlSt〕S;lTl(1WeightloadingCausingrlnRTerflexion
signirlL,i-1ntlydpcrpllSCSbloodn01＼,inとIFr)P tendon.
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'/リーj'うンス法に､_L る検討

Ⅴ 総括ならび に結合

従来の願内l析fの研究は not 1-Vi.lbl(ナな標本の血管造

影によるものが主体で.n)P 腔では musculo-tendinous

origjn 系､Vineulu11 1系,および (1SSeO-1endinousoT･i-

gin 糸の 3 系統かt-l'血流を供給され これLL,の中間に2

カ所の ー(･iVL-lSCulat-area' 'が認め1､凍 るとされていた.

また t/1)1 -'腔cr)longvineulum (ll...iF VIJP) の付者

部は lot･1gjtudinalnow がなし､ので vinculum 系血行

が遮断されると虚血的をこなると報告されていた.

をこついて電解式凍索クリアラソス法を涌いて FDP 鰹

内Lftl行動態を実験的に検討し,以下の結果を得た.

1. 予備実験としてF.1本ザJL.の切断手に斬~1一･二･i:'J-･､′

タスをこよる血管造影を行い,VLP 付着部の近位および

遠位に血管の造影されないいわゆる 必avascu里aTarea"

を認めたが,この区域は水素クリアラジス法をこよる検査

では ";lVこuCular" 上はいえず.pulley 全長切開後およ

び vinL-uli -l温存状態で指伸展位においては vincula 付

着部日i綿を度なIfLl流量の存在を認めた.Lかし,∧2I)ul -

ley 温存時においては遠位 "avasculこirarea' 'の血行は

＼JLI 〕付肴部に比べ屈伸時共に有意な (p<0.05) 減少
を示した.その理由は,伸展位では VLP 付着部が,A2

pullcy に圧迫され近位よりL17)血行が減少するためで屈

曲位では遠位 "avasculararea" が菌接iこA2pullcy

iこ圧迫されるためと推定された (Tat)leI).

2, VLP と V凝P の切離によって両 uavasculararea"

と両 vincula 付着部の血流量はいずJrtも有意 (p<0.05)

に減少したが "ilVaSCular" にはな1､_,なかった.両 "av a s -

culal-こlrea ''では VLl ~)のふおよび VLP と VlミP 共に

切離した30 分後に比べ切離後 3 札 7Hの血流量は有意

に (p<0.05 1増加していた.約 1 カ月後では血管造影

においても長軸方向の血流を認めるようになった.

3. VLI )付着部は指伸展位では A2pulley の直下

にあり,8Og の負荷による指屈曲時には A2pulley よ

り近位に移動する.この部の血行は前者におけるよりも

後割こおいて A2pulley を温存しても切開しても有意

に (p<0.0 1)減少を示した (TableII). その理由は

屈曲時には VLP が緊張し.その中を通る血流が減少

するためと推定された.

またこの部のl伽_流量は指最大伸展位で A2pulley を

切開すると温存時と比べ･有意 (p<0.05 1に増加してい

た.そのPFIE;1封土A2pulley による周所仕迫が除去され

たためと推測された.

JIB

4_ 遠位 "こlヽ･･こlSeulararea" (･よ指屈【1柵fA2pulley

直下に位置する.こtJ)部の血統は8() g負荷による屈曲で

は有意差は在か一･一たれ 200g 負荷では有意に (pく0.05)

減少した.負荷を増すことにi-.､て 2̂pulleyによる

局所仕迫が増t_血流が減少すると推定さttた_

5. VBI' 付着近位部は指最人伸展時に,その遠位部

は指愚人屈曲時に 4̂pullcy 直 卜に位腔㌢iTpる.200 g

免荷をこよる屈曲時をこぼ Ⅴ迅P 付着部血流慶は最太伸展

時に比べ有意 (p<0.05) に減少していた.その冊lHよ

4̂pulley で VBP 付着遠位部が旺迫されるためしL_舵

定さIlた.

指最大伸展時に VmH寸首都血流量は A4pL川ey切

開後切開前に比べ有意 (p<0.05) に増加した.こ(1,は

指伸展位においても 4̂puncy により VI37 )付前部が

圧迫されるためと推定された.

6. 1十l二の結果を総合して ド1)1 )腔-の 3 系統(71血

流は腔｢勺で在し､に連絡しているので良の "a＼,ascular こ汀(､{

は存在しないが.指肢位の変化によE/)VLl つの緊張,

A2, 4̂ pull(さy による Vl..JP , VIうr '付着部や遠位

"avaseulこIrこIr(チこ1" C'1汗迫が生し部位別に動的血流蚤の

差が生じることを確認できた.

稿を終わるにあたり,ご指執 こ校閲を頂いた新

潟大学鞍形外科学教室Ell島達Ll]J教授に深謝いたしま

す.また本雫験にご協))頂いた新潟手の外科研究所

吉浮草衛所長.総合会津中央病院捉源之助院庄. F=~1

本成人病医学研究所木村準所長,県立会浄短期大学

安江俊二教授,新潟大学整形外科学教室錦織新-技

官,赤沢秀寓技官に感謝します.

(本論文の要旨は第28【札 31 回口本手の外科学会

で発表した.)
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