
小動物（ラット、マウス）の脊髄波導出
新潟大学医学部麻酔学教室

佐藤由紀夫

手および足の末梢神経を電気的刺激をすると脊髄表面においた電極より電気現
象が記録できます.それを脊髄誘発電位(脊髄波)といいますo心電図や脳波な
どは、一般的で皆さんも良くご存知だと思いますが、脊髄波は聞き慣れない言葉
だと思います。
脊髄波については、 19・30年代頃より動物(猫、うさぎ)などの脊髄で、導
出が行われてきました。 1971年に当教室の下地教授らによりカテ-テル電極

の作製や電極の挿入法が工夫され、コンビュ一夕を使った加算平均などの開発研
究によって臨床的にも、平易に硬膜外腔から導出できるようになりましたo現在
では、整形外科など脊髄を扱う医師らにより臨床検査法として広く行われていま

す。
さて、臨床での応用とともに脊髄波を基礎的にも研究するため、動物での導出

が必要です。我々は猫を使用して脊髄波を導出し実験を進めたかったのですが、
入手状況が悪いことにより猫より小さいラットを使用することにしましたo麻酔

の導入や取り扱いも簡単である反面、血管や脊髄が小さい凱顕微鏡下での操作
がやや面倒なところがあります。また、マウスからの導出も現在進行中ですoそ・
れでは現在、教室で行われているラットでの骨髄液の導出について徽極作臥手
術手技、電極の挿入、波形の解析など、順を追って紹介しましょうo

1、実験室
生体から微弱な電気現象を記
録するには、ハム、交流障害や
高周波の混入を防がねばななり
ません。そのため室内は鋼の金
網で囲んだシールドル-ムにな
っています。 (写真1)
コンビュ-タヤプリンタ一、

実験用機器などをシ-ルドル-
ム内部に持ち込むと、ハムや高
周波のノイズが多くなり、時と
して全然記録できない場合があ

ります。このような実験に不可
欠な機静を内部に入れ電気現象
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写真1　実験室内

を記録するには、機器の配置や
コ-ド類のシ-ルド、配線、器械のア-スをしっかりとりますo特にモータ一や
電熱線を使ったヒ-タ-等はハムの発生源になるので、生体からできる限り離
し、全体を金属の金網などで被うようにします。また、室内の照明の蛍光灯もノ
イズを発生するので注意が必要です。

2、電極
脊髄波及び脳波の導出用の電極は、自作し使用しています。脳波用の銀ボ-ル
電極は、 0.2m皿の銀線をガスバーナーの炎の先端で焼き、丸くします。これを
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食塩水 の 中 に 入 れ1 . 5 V の 乾電池 に電極を つ な ぐと陽極側 に A g C l が コ
ー テ ィ

ン グ さ れ ､ 銀 ･ 塩 化銀電極が で き ます ｡ ま た ､ 臨床 周 に使用 し て い る ､ あ ん ま

針 ･ 脳 波用 の 針電極を カ シ ュ
ー コ ー

ト し脊髄波を導出し て い ま.す o こ の カ シ ュ
ー

は ､ 漆 剤 であり現在 は化学合成樹脂 で で き て い ま す ｡ 絶縁 は非常 に良く ､ 堅く丈

夫であ る反面 ､ 曲 げに は弱く折れや ､ は が れ を 生 じ る こ と があります ｡ コ
-

テ ィ
i P
:L

ン グ は ､ 6 0 0 番程度 の 紙やすり

で磨き ア ル コ
ー

ル で 拭 い た電極を

､ 溶剤 に溶 い た薄 い カ シ ュ
ー

を む

らなく塗り ､ 1 3 0 度位 の 熱 で焼

き なが ら乾燥さ せ て行 い ま す ｡ こ

の 操作を 5 - 6 回線り返 し て薄く

滑らか に 塗り ､ 電極 を作製 します ｡

( 写真 2 )

他 に ､
エ ナ メ ル コ

- テ ィ ン グ ､

塩化 ビ ニ
ー

ル コ
ー テ ィ ン グの 電極

を作製 し ､ 用 途 に応じ て使 い 分 け

ます ｡

し
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写真 2 ､ 針電極 (左上) ､ 銀ポ ー ル電極 ( 右上)

あん ま針 ( 下) 黒い 電極は 力シ ュ
ー

コ
ー

テ ィ ングを施 したもの ｡

3 ､ 手術手技

ラ ッ ト の 麻酔 は ベ ン ト パ ル ビ タ
ー

ル ( 6 0 - 8 0 m g / k g ) に ､ 硫酸 ア ト ロ

ピ ン ( 0 . 5 m g / k g ) を 加え ､ 生 理 食塩水 で 1 / 2 に 希釈 し ､ 腹腔 内投与
で

麻酔導入 します ｡ 約 1 時 間 3 0 分
- 2 時間程度 の 安定 した麻酔が得られます o

ベ

ン ト パ ル ビ タ
ー

ル は ､ 教科書で は3 0
- 4 0 m g / k g に な っ て い ま す が ､ こ の

量で は手術 の 痛 み に たえきれず体勤します○ 量 を多くしな
い と手術操作を行う の

に 十分な麻酔効果が得 られな い よ うむ羊思 わ れ ます o ま た ､ ア ト ロ ピ ン は 唾液な ど

分泌物を抑制 し ､ 血 圧 も安定 に保 つ の で ､ 長 時 間 の 実験 に は ､ 有効 と考 えられま

す ｡

2 8 0 g 前 後 の ラ ッ ト に べ ン ト パ ル ビ

タ
ー

ル 投与後 ､ 約 5 分 で 麻酔状態 に な り

ます ｡ ベ ン ト パ ル ビ タ
ー

ル 麻酔下 で は外

気温 に左右さ れ や すく ､ 体温 が下 が り ま

す の で ブ ラ ン ケ ッ トな い し は使 い 捨 て カ

イ ロ を敷 い て 保温します ｡ 麻 酔が効 い た

ら ､ 直 ち に気管切開し気道を確保しま す

｡ 気 管内チ ュ
ー ブ に は ､ 1 4 G の エ ラ

ス タ ー 針 の 外 とうを使 い ます ｡ チ エ
… ブ

内 は テ ツ シ ュ ペ
ー パ ー で ､

こ よ り を作り

掃除 しま す ｡ 血 液 や分泌液な どが付着 ､

硬化 し気道閉塞を起 こ し死亡 したケ
ー ス

もあります の で ､ 入 念 に掃除します ｡

( 写真 3 )
左 大腿 動脈と静脈を露出し ､ 外径 0 ･ 9

7 m m ､ 内径 0 . 5 8 m m の ポリ エ チ レ ン

チ ュ ー ブ を カ ニ ュ レ
ー シ ョ ン します ｡ こ

写真 3 ､ 気管切開と掃除用の こ よリ

-

1 0 3
-



れ は動脈庄 の 連続モ ニ タ ー と 血 液 ガ ス 分析 に ､ 静脆 - の カ ニ ュ レ ー シ ョ ン は 輸液
と薬物投与 に使用 します ｡ 血圧 を モ ニ タ ー し ､ 筋弛緩剤を静脈 より投与 ､ 非動化
し て 人 工 呼吸器 に接続 します o 1 回換気量 5 - 6 m l ､ 回 数 7 0 - 8 0 臥 動脈
血 の 炭酸 ガ ス 濃度を 3 5 - 4 0 m m = g に な る よ う に 人 工 呼吸器を調整 します ｡
尿検査と排尿 障害を予防の た め ､ 勝耽内 に カ ニ ュ レ ー シ ョ ン し採尿 します ｡
ラ ッ トを脳 脊髄固定台 に 固定 し､ 頭 部は 脳波導出用 ､ 請書陀 腰部 は脊髄波導出r n _ _ _ ■ ■

■
J rt

.
. _ 7

_用 の 手術 を します ｡

頭部 は 脳波用 の 電極を装着し
ます ｡ 皮膚 を取り除き ､ 薄 い 骨
膜 を剥離 し ､ 頭蓋骨を露出 しま
す｡ 歯科用 ドリ ル で 銀 ボ ー

ル 電

極 より小 さ め の 穴をあけ ､ 接触
抵抗を下げ る ため ､ そ の 穴 に生
理食塩水を含ませ て か ら 電極を
は め 込 み ま す ｡ 表面 を乾か し歯
科用 セ メ ン ト で 固定します ｡
( 写 真 4 )
以 前 は 脊髄電位導出の 為 ､ 頚

■
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部お よ び腰部の 骨を歯科用 ドリ 写真 4 ､ 各部に電極装着

ル で 脊椎切除 し､ 脊髄 を痛め か ､ よ う に 注意深く骨を削り脊髄を露出 し ､ そ こ
に ､ 銀 ボ

ー

ル 電 極を置 き導出 して い ま した が ○ 現在 は ､ 皮膚 の 切 開 の み の 手術
で ､ ラ ッ ト へ の ダ メ ー ジ を考慮 し､ 脊椎切 除 を せ ず ､ カ シ ュ ー

コ ー テ ィ ン グ し た
針電極を椎体の 聞か ら進入さ せ て 導出 し て い ます o 出 血 ､ 髄液 の 漏 れ ､ 脊髄表面
の 乾燥 や感染な ど防止 が で き ､ 手術 時 間 の 短 縮 に も な り ま す ｡ しか し ､ 針 電極尖
端 に よ る脊髄 や 血管の 損傷 が 分 か ら な い こ と が 欠点 にあげ ら れ ま す ｡ 実験後 ､ 脊
髄 を取り出 し損傷 ､ 出血 の 有無を調 べ ､ ホ ル マ リ ン 固定 し標本 とし て保存 して い
ます ｡

電位 の 導 出部位 は 葉膨 大部 C 2 -

C 3 ､
腰膨 大部 L l - L 3 よ .り 導出 し ます o 質
部 は C 2 の 質権 が大きく棟突起 が 長 く て
わ か り や す い の で ､ そ の C 2 に 針先を当
て C 2 と C 3 の 間 の 隙 間 を探します ｡ 腰
部 は ､ 蝶 骨か ･ら数え ま す ｡ 腰椎 の L l 番
の 棟突起 ( 少 し短 い) を ピ ン セ ッ トで は
さ み ､ 頭 側 へ 軽く持ち上 げます ｡ 針電極

S E P
C 2

- 3

頚髭 大部

皿

+ t

L l
- 2

摩 耗大 部

図1 ､ 頭部､ 頚部､ 腰部の導出部位
を3 0 度な い し4 5 度 の 角度で L l 番 の 椎体を刺 しなが ら ､ 隙 間を探 しま
す o 進入 部が確認出来たなら ､ そ こ で 止 め ま す o こ れ で硬膜上 に針電極が置かれ
て い ます o こ 早か ら は ､ 電気刺激をし て波形を モ ニ タ ー

しな が ら電極を進め て いコレ + _ 1 / ■_ . . _ _

_きま す ｡ ( 図 1 )
電 気刺激 は 1 H z ( 1 秒 に 1 回) ､ 刺激 の 持続 ( D u r a -

t i o n) 0 ･ 2 皿 S の 短波形 パ ル ス で 1 V - 1 0 0 V の 刺激
を します o 刺 激電極 は ､ 左肢 は 動静脈を使用 して い ま す の
で 村側 の 前肢 ､ 後肢 の 中指の 間 に針電極を 2 本刺 し末梢神
経を刺激 します ｡ ( 図 2 )

-

10 4
-

1 V
･
-

1 0 0 V

0 . 2 m s

I
一 ト ー

J

図 2 ､ 刺激波



増 幅器 は ､ 脳 波 や 心 電 図 の 記 録

}

T

:三雲芳恩言三詣冨霊#
L

3芝;
o

L
A

く 変形さ せ る こ と があ る の で 使 用

し ませ ん ｡ ( 図 3 )
ロ ー カ ッ ト フ ィ ル タ

ー

は 2 秒 ､
ハ イ カ ッ ト フ ィ ル タ

ー

は オ フ に し

ます ｡ 電極 の 接触抵抗を低くお さ

え る 工夫が必要 で す ｡ ま た ､ 生 体

か ら発生す る ア ー チ フ ァ ク ト ､ 心

電 図 や 筋電 図な どは 不 関電極 の 位

置を混入 の 少な い と こ ろ に定 め ､

+

ら

P 2

N l

図 3 ､
A : ハ ム フィル タ

ー 使用 時

B : 未使用時の 波形

ハ ム フィ ルタ
ー を使用するこ とよL) 著し< 変形

して いる ｡

生 体 の 下 に鉄板 ヤ ア ル ミ ホ イ ル を敷き ア
ー

ス に落 と す な どの 工 夫 が必 要で す ｡

オ シ ロ ス コ
ー プ加算装 置 は ､ 電 気刺激装置か ら の トリ ガ

ー パ ル ス で 掃引 し ､ 掃

引帽は 1 0 . O m s な い し 2 0 0 皿 S , 加 算 回数 は 2 0 回 と し て い ま す ｡ 器 械 の

セ ッ ト が 出 来 た と こ ろ で 電極を進入 さ せ て い き ま す ｡ モ ニ タ
ー は 1 回 の 刺激 で波

形 が見え る よ う に します ｡ 硬膜 の 上 で も記 録 出来ます が波形 は 小 さく ､ ゆ っ く り

進 め て い く と波形 の 振幅 が突然大きく なり脊髄 に直接電極 が触 れ た こ とが解りま

す ｡ そ こ で 電極を固定し各 パ ラ メ
ー タ ー を接 続後記録を開始 します o

( 図 4 ) ( 園 5 )
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図 4 ､ 各 パ ラメ ー

タ
ー 接続の 模式図

T｢泊 r m is to r

Bfo d G a s
嘩 叫

4 ､ 基本波形

脊髄誘発電位 は ､
ス パ イ ク 状 の 陽性

電位 ､ P l ( 図 6 ､ A) ､ そ れ に続く シ

ャ
ー プな 陰性電位 ､ N l ( 図 6 ､ C) ､

緩徐 な ､ P 2 ( 図 6 ､ D) か ら構成され

て い ます ｡ こ の P l 波 は ､ 末梢神経から

後根を経 て脊髄 に 流 入 す る イ ン パ ル ス で

あ り ､ N l 波 は ､ 脊髄後角介在 ニ ュ
ー ロ

ン で ､ 特 に 長 い 樹状突起 や 軸索を有す る

ニ ュ
ー

ロ ン の 電 気 的活動 を反映す る 電位 ､

p 2 波 は ､ 後 根電位と 同
一 起源 と考 えら

れ ､

一 次求心 性線結末端 の 脱分極 と考え

られ て い ま す ｡

-

1 05
-

図5 ､ ラ ッ トの 脊髄誘発電位 と血圧

A : 前肢刺激､
B : 後肢刺激

C : 頚部 L : 腰部 ( 導出部位)

D

p .i

/
B

P 2

山N I
C

図 6 ､ 基本波形



5 , 実験

図 7 は ､ 吸入麻酔剤

､ イ ソ フ ル レ ン を吸入

し影響を み たも の で す

｡ 上 が酸素 1 0 0 % ､

下 が 笑気 7 0 % 酸素 3

0 % に ､ そ れ ぞ れイ ソ

フ ル レ ン の 濃度を吸入

さ せ た と き の 記鋳 で す

｡ 上 か ら ､ 脳 波 ( E E C)

､ 体性感覚誘発電位 (

前肢 ､ 後肢 の 刺 激 で 脳

波の 電極 よ り 同時 に導

出 で き る 電位 ; S E P) ､

脊髄誘発電位 ( 前肢刺
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図 7 ､ 吸入麻酔剤 ( イ ソフル レン) の及ぼす影響
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異分節性背面陽性電位 ( 前肢刺激
- L 3 導出 ; H S P) で す ｡ こ の H S P の 波形 は ､

上位 ､ 中 枢を介し て フ ィ
ー

ドバ ッ ク した 下行性電位 で ､ 麻酔剤な ど に極 め て 感受

性 が高く ､ 現在も 中枢の どの 部位 を介す る の か ､ ま た 電位の 経路な ど に つ い て の

研 究が行 わ れ て い ます ｡

N l 波 は 各濃度 に お い て 変化は 認 め ら れま せ ん が P 2 波 は 著明 に 小 さくなり ､

ィ ソ フ ル レ ン に よ る P 2 彼 の 抑制 が観察されます ○ ま た ､ H S P も
い ち 早 く消失

して い ま す ｡ こ の よ う に脊髄誘発電位 は麻酔剤 や薬剤注入 に よ り影響を受け ､
そ

の 変化 の 観察か ら い ろ い ろ な実験 が行わ れ て い ま す ｡

さ て ､ チ ッ ト か ら脊髄誘発電位を導出 で き ま す が ､ 試 み と しま し て
マ ウ ス か ら

導出し て み よ うと挑戦 しま した ｡

ペ イ ン ト パ ル ビタ
ー

ル で 麻酔し気管切開後 ､ 大腿動 ､ 静腺 に カ ニ ユ レ
ー シ ョ ン

します ｡ 頭 部 ､ 頚部 ､ 腰部そ れぞ

皇軍
闘
志慧苧
β
志望官学監守雷管君m

#

心
E

J払 柵 州 ル仙仰臥 … 帆 仙 叫山

P 2

した電極を挿入 します ｡ 図 8 は マ

ウ ス の 前肢 ､ 後肢を それ ぞれ刺激

し得 られ た波形 です ｡ 上 よ り ､ 脳

波.､ 頚 部 ､ 腰部 の 脊髄誘発電位 ､

血 圧 で す ｡ 刺激 の 位置 よ り脊髄ま

で が短 い た め ､ P l 波と刺激の ア
ー

チ フ ァ ク トが重な り合 っ て い ま

す ｡ N l 波 ､ P 2 波 とも に ラ ッ ト

で観察された基本波形 と同じで ､

H S P の 電 位 も確認 で きます ｡ こ

の マ ウ ス の モ デ ル を使 っ た実験が

現在 お こ なわ れ て い ま す ｡
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図 8 ､
マ ウス より導出で きる脊髄誘発電位
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