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Gelofusineによる血液稀釈体外循環の経験

天理病院心臓血＇ j':;

f半 敏彦－ .竜田憲、和

京都大学医学部外科学教室第三講座

日笠頼則

〔原稿受付：昭和44年9月15日〕

Erf ahrungen mit Gelofusine. einer modifizierten 

Gelatin！りsungals Perf usa t 

bei verstarkter Hamodilutionsperfusion 

van 

TosHIHIKO BAN und NORIKAZU TATSUTA 

λus 

der Abtcilung der Kard1<,vaskularen Chirurgie, Tenri-Krankenhaus 
(Direktor : Dr TosHIHIRA Y人'1AMOTO〕

Y ORIN ORI HIKASA 

der II. chirurgischen Universitatsklinik Kyoto 

(Direktor : .Prof. Dr. CHUJI KrMURA) 

Bei S~ Patienten wurden offene Herzoperationen in verstarkten Hamodilutionsper-

fusionen durchgefiihrt, bei denen Gelofusine, eine modifizierte Gelatinlosungen als Per-

fusat benutzt wurden. Bei solchen Perfusionen betrug die Hamatokritswert im allgem-

einen 20 25% wahrend des Bypass. Nach dem Bypass wurde eine totale Oxygenatorrein-

fusion durchgefiihrt, um dadurch eine Einsparung des zu benutzenden Bluts zu ermbglichen. 

Zwar ist Gelofusine eine Art van Kolloidlosung, steht sie an ihrer Ausscheidung in Harn 

nicht der van Kristallaid-losung nach. Mit A nwendung van Diuretika und βStimulant 

unmittelbar nach Ende des Bypass kannte man das in Herz-Lungen-Maschine gebliebene 

verdtinnte Blut zur Ganze in kurzer Zeitspanne zuri.ickinfundieren, was besanders bei 

kleinen Kindern eine羽Tasserbelastungvan ,10-45 cc/kg bedeutet. Nach dem Bypass war 

Serumkaliumspiegel herabgesetzt, denn Gelafusine kein Kalium enthalt, was aber durch 

Hinzugabe van S 10 mAq/L Kalium verhtitet wurde・ Sanstwurden die ¥! eranderungen 

des Serumhamaglabins, van Serumeiweiss und van Serumaminasaurenspiegel untersucht. 

Hier wurde keine nennenswertige V eranderungen nachεewiesen. 

緒 Eヨ

De WalPl, Zuhcli2lにはじまる人工心肺無血充興法は

使用血液の£1il11,:l, homol1収。usblood synclrome3l，術後

血清肝炎の問題をも一挙lと解決するものとして，わが

国に於いても多くの施設で係用されている．しかしこ
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体外循環の条件

Gelofusine による血液稀釈休外循環の経験

表2

充填

れに使用する充填液については低分子デキストランを

用いるものベ 5%ブドウ糖液を用いるもの2)5），乳酸

リンゲル液を用いるものの等がある． 一方，近年ゲラ

チン修飾液が代用血祭剤として優ぐれた性質を有して

いるととが明らかとされて水ナこ7). われわれは体重10

kg前後の乳児をもふくめて環流中の Ht値20～＇.！5°ol＼’

度の肖度稀釈体外循環下lζ関心術を行ない極めて満足

すべき結果を得ているが8)9)10），今回，東洋餓造株式会

社の提供になるゲラチン修飾液 Gelofusineを充填液と

して使用し検討する機会を得たので，ここに報告する．

われわれの行なっている方法では小児，ことに体重

20kg以下の乳児では稀釈の程度が45～50cc/kgとなり．

E主流後，との全量を reinfusionする乙とは患者にとっ

て過大の水分負符となる恐れがある．また闘有循環に

復した後20～25%と云う低 Ht値による酸素運搬能の

低下，血液凝固因子の稀釈に伴なう凝固障碍等が問題

となる．図1は protaminによる heparin中和後の th-

omboelastgramとHt値の関係をみたもので，これから

も明らかな如く，｛！£ Ht値の続くととは出血も多く血

液節減の目的からかえってマイナスとなる可能性があ

る． 従ってわれわれは上記の如く alotecによる心拍出

量増大と利尿剤の投与と相まって短時間内lζ大量の利

尿を得つつoxygenatorreinfusionを終了し急速に Hd直

を上昇せしめる方法を行なっている．このような目的

から充填液としては短時間内lζ尿中l乙容易に排池され

るものであるてとが最も重要な条件となって来る．

図2は環流終了時Ht値20～25%のものが利尿でoxy-

genator reinfusioniとより Ht(1!l:lO～おり，即ちHt値が

10%上昇するに要した時間を充填液lζより比較したも

のであるが， Gelofusine使用例は昂質液である乳酸リ

ンゲル液にわづかにおとるのみで良好な尿中排池がみ

られ，この目的lζ沿うものであるζとが分かる．

2J 血清電解質

血清電解質では特lζ術中， 術後の低K血症が問題と

なり，とれが環流中Kの細胞内移行に基因する乙とは

既l乙明らかとしたところである10l. GelofusineはKを

果結査検

量尿

象

表1＇ζ示す如く昭和43年4月より11月までの関心術

症例から気泡型人工心肺使用例28例，廻転円板型人工

心肺使用例24例の計52例について充填液として Gelo-

fusineを使用し， 尿霊，血清電解質，溶血， 血清蛋白

及び血清アミノ酸の変動について検討を加えた．

対

体外循環の条件は表2＇乙示 す如くで，disposablebu-

bble oxygenatorを用いた症例ではその全量を，また回

転円板型人工心肺を用いたものでは Htfo山が：JO～J5?,.

程度lζ上昇するまで所謂 oxygenatorreinfusion を行な

い使用血液の節減l乙努めた． この間 mannitol, lasix 

の如き利尿剤の投与及び ~－stimulantである alotec に

よる心拍出量の増加により短時間内lζ大量の利尿を得

るととにより oxygenatorreinfusionを短時間内に終了

せしめる方法を行なっている． なお充填液と しては

らlofusine，乳酸リ ンゲル液を各々半量づっとしTHAM

を30mEq/Lの割合で加えたものを使用した．

Gelofusine使用による関心術症例
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合まないためKS～lOmEq/Lの割合で加えて使用して

いる．乙のような篭解質液を充喫液として使用した場

合の電解質の変動はm解質をふく まない 5%ブドウ糖
液を用いた場合と比i鮫して様めて軽度であった（図3.
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図2 充填液の1・fiIiiと oxygenatorreinfusion 
終了迄に要する時間

31 溶血

111寺間以内の環流を行なったものについてみたのが

図5であるか．血清 Hblu自は40mg/dl以下でーあり，長時

間のものでも満足すべき結果を得た．

41 血清蛋白及びA/G比

l凪消総蛋白及びA/G比の変化は凶6,nζ示す如く
で血清総蚕円l士環流終了後低ドするも術後1日目で回

復を示し．λ／心比は術後2日目より低下がみられる．

福気泳動による血清蛋白分割では術後 2～ 3日目lζ

トと y-globulineの聞に sharpな分間がみられる．一方

Gelofusineの血清蛋自分割に及［ます影響をみるために

対照を全血とし，これ＼CGelofusineを種々（／）f＇，リ！主に加え

て沼気泳動を行なったものが表3であるが，この場合

には~－globu l ine の増加がみられており ， よ記の sharp

を分画は denaturateした蛋白であろうと思われる．
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表3 Gelofu~ i ne の血清蛋 1·1 ¥}fill］＇.こ及ぼす

影響（対照全血）
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5, 血清アミノ酸

Gelofusineは殆んで尿中に排池されるが， 一部は体

内で分解されア ミノ酸となる乙とから術中，術後のア

ミノ酸の変化をアミノ酸自動分析装置を用いて検討し

た．術直後の変動は殆んどなく，これは低分子デキスト

ラン或いは hydrocortisoneの使用による未梢循環不全

の防止により術直後の血清ア ミノ酸の変動が少なくな

くなったとの報告11）と考え併せ，Gelofusineの末梢循

環lζ及ぼす好影響の一つの証在とも云えよう．術後2

～3日目で valine, leucine, iso-leucine, tyrn,ine, phe-

nylalanineの増加がみられたが（図8～11），ζれらア

ミノ酸の明i加は上記の denaturateした蛋臼と恩われる

分割の出現時期lζ一致しており，或いはこれとの間lζ

何等かの関係を有しているのではないかとも考えら

れる．

ふ血液使用量

ASD, VSD の如く比較的簡単な症例で disposable

bubble oxygenatorを用い関心術を行なったものについ

て以上の如き方法で体外循環を行ないtotaloxygenator 
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図8 Valineの変動

reinfu当ionを行なったものと，以前充狽血として新鮮へ

パリン血を用いていたものとについて全血液使用量を

比較してみると図13に示す如く充填のみならず，術中

使用量が著減し，使用血液量は半減していることがわ

かる．現在われわれはASD,VSD等ではACD血lOOOcc
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図10 Tyrosineの変動
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図13 充填にへパリン血を使用した群とAc D血
を使用し稀釈を行った群での全使用血液量の比較

の用意で関心術を全く安全に行ないうる段階に達して

いる．

結 三五
ロロ

われわれはゲラチン修飾液 Gelofusineを人工心肺充

填液として使用し高度稀釈体外循環下lζ関心術を行な

い満足すべき結果を得たので報告した．
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