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要旨 脇館副Jに及ぼす銭灸刺激の効果を検討するため，刺激部位を連隔部 (合谷・足三塁) ，腹部 (中
脱・天枢 ・凶元)，これらの併用群に分け， クソレディテク ターにより測定した脇昔を指標として検討した
その結果，鍛刺激では版ftl~刺激I 併用刺激において刺激中に腸音が有意に減少し刺激後には遠隔部

刺激。 腹部刺激において有意に腸音が地加した これらの結果より，脳音の減少には服部へ白事l激が効
果的であり，脇音の増加には1 造隔郎あるいは臨部への単独刺激が効巣的であることが示唆された

また1 灸刺激では服部刺激，併用刺激において刺激後に腸音減少が持続したことより。銭，灸車リ激白
反応性の迎いが示唆された
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Summary: To study the effects of acupuncture and moxibustion a1 different stimulation 
points on inteslinal perislaIsis , the changes in bowel sounds wcre observcd using B 

Gurr detector Cmodel GD 200) aftcl-various treatments � a normal volunleer. The stim 
ulation points used were; local stimulation points CCV-12 , CV-4 , 5-25) , remole stimula 
tion points CLI-4 , S-36) and combined stimulation poin同 <CY .1 2 ， CY.4 , 8-25. LI-1 , 8-36) 
1n the acupuncture sti mula tio n , bowel sounds lended to decrease in the localstimulaｭ

tion group and comb絜ed stimulation group during acupuncture stimulation. and were 
increased significantly in lhe remote stﾎmulation group and local stimulation group after 
the 8timulation. These findings suggested that suppression of bowel sounds during the 
slimulation was due to the acupunct.ure to the abdominal wall. and that promotion of 
the in1e8tinal peris1alsis could be pro¥'oked by local stimulation or remole stimulation 
alone 
Also , in the moxibustion sti mulation , bowel sounds were suppressd by local stimula 
tion and combincd stimulation throughout the time course. These findings s ugg白ted tha t 
there are some dirrerences in I-eac ti ~.jty to stimulation of acupunclure and moxibu8tion 
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りやすいが，体幹部刺激では四肢車IJ激ほど顕著に

は起こらないことを報告している このように刺

激部位の違いによって自律神経に対する効巣に差

を生じることが示唆されている。そこで本研究は，

刺激部位による腸嬬動への影響の迎いをみる目的

で， イレウス患者に対してこれまでに使用 した経

穴(合谷 ・ 足三里 ・ 中腕 ・ 天枢 ・関元〕を四肢刺

激抑と腹部刺激昨に分け，刺激部位別の効果につ

いて検討した.

H 材料及び方法

対象は男性 8 名. 女性 l 名の健常成人 9 名(平

均年餓は27歳)とし.実験前の 3 時間は絶飲食と

Lt;こ

①腸音の測定方法

腸管運動の評価の指標とするために腸音の担IJ定

を行った l防音の測定には高橋ら 5)の考案したグ

ルディテクタ一 MODEL GD 200 (日本メデイツ

I 緒言

便秘，下痢などの腸管込i励異常に対して.錨灸

治療が効果的であるとされている 1 ， 2) が，鍛灸治

療が腸管運動機能に及ぼす効果を客観的に明らか

にした報告は少ない，我々は，これまでに腸邸励

に及ぼす銀灸刺激の効果を '!lJ らかにする目的で ，

癒着性イレウス患者に対して鉱治療を行い検討し

た。 その結果、)鼠蛾動の瓦:illiは銭刺激 ': Jコに抑制さ

れる傾向にあり，それに伴い腹痛も軽減された

また，鍛車IJ放後に排ガス， 排便を認め，イレウス

の改善を認めた症例についても報告した3) しか

し.その効果は一時的であり，また，その時の患

者の状態により反応性の異なることが問題点であ

ると考えられた これらの原因は明らかではない

が，腸閉塞の部位や病態の違い，あるいは録申IJ激

の部位。刺激方法の違いなとも大きな要因と考え

られた

吉J 11')は四肢への刺激では交感神経反応が起こ
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図 1 実験系模式図

被験者の McBurney 点に固定したマイクロ 7;< ンより聴取された脇音は，音声信号として G urr

deiector 内のアンフ・で刷幅され.デジタライザーにより数値化される
1品音駒立はデジタル表示されると同時に。 1 分間毎にデジタ Jレプリンターにより記録した
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クス社)を使用した

図 1 は腸音測定の模式図を示したものである.

安静仰臥位にて被験者の右下腹部 (McBurney 点)

に，腸音を聴取するためのマイクロフォンをテー

プで画定した.マイクロフォンより聴取された綴

音は音声信号として増幅された後， ディジタライ

ザーにより数値化され.単位l時間あたりの腸音頻

度として表示されると同時にプリンタ ーに記録さ

れるが，本実験においては l 分間の腸音頻度とし

て評価した，

②実験行程及び刺激部位

図 2 は実験行程を示したもので. 上段が鍛刺激

群，下段が灸刺激併を示す まず， 安静l時の腸音

を 5 分間測定し.その直後に腸音を冗進させるた

めに. 胃透視検査時に用いられる発泡剤 3.5 g 

〈パリトゲン発泡~li粒 伏見製薬所) を経口投与

した 発泡剤妓与lO分後よりコントローノレ値とし

てlO分間測定し ， 鍬刺激鮮においては.その後に

銀刺激を 10分間行い，さらに抜録後も2的3悶にわ

たって腸首を測定した.灸刺激慨においては，コ

翁唆車u現実君羊

。 5 15 25 
L三三日ール

ントロ ー Jレ値をlO分間iJllJ定した直後に灸刺激を行

い，刺激後30分の測定を行った

刺激部位は従来からイレウス患者に対して使用

している経穴(合谷・足三塁 ・中l民・ 天枢 ・関元)

を，①遠隔部(合谷・足三里〕刺激群と②腹部

(中院 ・ 天枢. IJII元)刺激1洋にわけ， さらに③遠

隔部と腹部を同時に刺激した併用刺激群(合谷・

足三里 ・ q.'I涜 ・ 天枢 ・|抱元)の 3 群を設定した.

刺激方法は鍬刺激では， 40mm. 1 8号ステンレ

ス製テ'ィスポーザブJレ鍛(セイリン化成株式会社)

を使用し，銀特を確認後， 10分間の置銭としたー

灸刺激は，各経穴に半米粒大 (06mg) を 3 壮施

灸した

③評価方法

腸音には個人差がかなりあ J) 61，同一人におい

ても日内の変動がある 銭灸刺激は刺激前の状態

がその効果に大きく影轡するため銭灸刺激の効果

を平均値で比較するために，各実験群の腸音の推

移色発泡斉IJ段与10分後より 10分間にわたって記

録した腸音頗度を lOO% として， これに対する変

35 45 55< ヅヨト 〉
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図 2 実験行程

上段が鍬刺激81. 下段が灸車リ激群を示す 両群ともに発泡剤投与10分後よりコントロール値として

10分間出品音をtl['j定した その直後に銭刺激群では1 誼誠10分間l行なし峠峨後も 20分1111測定した 灸刺

激昨では。半米粒大 3 壮施灸後、 30分間に渡って測定した
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t 

化率を求めて評価した また，効果判定は発泡剤

投与後に刺激を行わないで40分間測定した対照群

デー タと比較検討した

なお， 有意差の検定には Dunnett-test. およ

び Tu key-test による多重比較を行なった.

E 結果

① 対照1詳の腸音の経時的変化

対照群として発泡剤投与 1 0分後より鋪灸刺激を

行わないで脇音を40分間連続して測定した(図

3) . 

図は腸音の推移を 10分毎の変化率の平均値±標

準誤差で表示したものである 発泡剤投与 10分後

より ， 10分間にわたる腸沓の頻度を 100% とする

と ， 投与前 10分間の平均値は25 :1: 4 %であった

これに対して発泡剤投与後20分から 30分までは

118:1: 12%，投与後30-40分は 133士 13%と腸音は

(%) 
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図 3 対照群の腸音由経時的変化

投
与
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剤

漸次地加したが， 40-50分では 11 3 土 1 1 % と減少

した.このことから，脇音は発泡剤の技与により町

役与10分後よりの10分間は投与前の約4 倍となり，

その後30分間は漸次増加するが， 30分以後は減少

する傾向にある事がわかった.

② 対照群と鍛刺激1拝との!鼠音の比較

図 4 は対照群と各鍬刺激ll1'の腸音の経l時的変化

をまとめて比較したものである.

世銀10分間においては句すj!照群が 118 :1: 1 2%で

あるのに対して遠隔部刺激併では95 :1: 9 %，腹部

刺激税では73士 8%，併用刺激群では70 :1: 9 %と

いずれも脇音の減少がみられ，腹部刺激群.併用

刺激群において対照1昨と比較して有意差がみられ

た またι 刺激後 10分間においては，対!i({群の

133:1: 13%に対して遠隔部刺倣群が253 :1: 38%，腹

部刺激群が226 :1: 27% ， 併用刺激群が145 :1: 1 6% と

遠隔部刺激群，腹部刺激群において明らかな腸音

Mean:tSE 
N=9 
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無刺激にて4的t間腸音i!'J定を行い，発泡剤没与後10-20分の 10分1111の平地値

を100%として脇音頻度を変化車で表わしている
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図 4 寄鎚刺激群の鵡音の比較

対IKlitr と創造刺激1:， (遠隔書1;刺激群・服部車峨群・併用刺激1拝)の脳音変化事を他紙

日分1111 ， 車激後 1 0分 IlIJ ， 刺激後10-20分自30分間に渡勺て比較している

の増加がみられたが， 併用刺激1界での腸音の増加

は顕著ではなかった.さらに刺激後の 10-20分に

おいては，対照l'Jが 113:!:11%であるのに対し，

遠隔部刺激群が256:!:30%句腹部刺激群が287=40

%と有意な腸音の増加がみられ，併用刺激群では

183:!:25% と附加がみれらたが， 対照群と比較し

て有意表はみられなかった

以上の結果より遠隔部鍬刺激においては， 刺激

中には脇音の減少がみられるものの他の 2 群に比

して顕著な ものではな く ， 刺激後は逆に腸音が増

加し， 刺激後20分は効果が持続する傾向にあった

一方，腹部鍛刺激においては，刺激中に腸音が有

意に減少し刺激後には辿隔部錨刺激と同様に腸

音が漸次j~lIJ[Iする傾向にあった. また，併用銀刺

激においては， 刺激中の脇音の減少は他の 2群よ

り顕著であるが， 刺激後の脇音の増加はみられる

ものの他の 21咋ほど， 明らかではなかった

③ 対照群と灸刺激群との腸音の比較

図 5 は対照1拝と各灸刺激群との脇音の経時的変

化をまとめて比較したものである.

灸刺激後の 10分間においては，対照群が 118:!:

12%であるのに対して遠隔部刺激群では 121 士 16

%とほとんど変化がみられなかった.これに対し

て腹部刺激群が81:!: 9%. fJI用刺激群が69:!: 6 % 

といずれも有意な脇音の減少がみられた.一方，

刺激後の 10-20分においては， 対照群が 133:!: 13 

%であるのに対し， 辿隔部刺激鮮が 102:!: 10%. 

服部刺激群が90:!: 7 %.併用刺激群が75:!: 8 %と

いずれもl鴎音の減少がみられ， 併用刺激群におい

て対照群と比較して有意差がみられた さらに刺

激後の20-30分においては，対照群の 113 土 11%

に対して遮隔部刺激群は111:!:8% とほとんど変
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図 5 各灸刺激群の揖音の比較

対照貯と各灸刺雌群 (遣隔部刺激l洋 ・ 服部刺激i押・併用車IJ激群)の腸音変化事を，灸刺

激後の 10分間，刺激後10-20分，刺激後20ー初分自30分IUJに渡勺て比較している

化がみ られなかったのに対し，腹部刺激群が65 :t

7%ー併問刺激1拝が66 :t 8 %といずれも有志な脇

音の減少がみられた.

以上の結果より遠隔部への灸刺激では，ほとん

ど変化がみられなかったのに対 して，服部刺激群

および併用WII激辞では， いずれも刺激後30分にわ

たって脇告の減少が持続し， 特に併用灸刺激群に

おいて脇音減少の持続が顕著であ った.ま た，腹

部刺激1拝， 併用刺激情ともに刺激後20分以降に ，

腸音減少が必も顕著であった.

W 考察

腸嬬動に及ぼす鍛刺激の効果を客観的に評価す

るために.イレウス患者を対象に腸音を指綴とし

て検討した結果，鍛刺激時には脇音は減少し，事11

激後には逆に地加する傾向にあった的ー しかし，

個体差やその時の患者の状態によって銭刺激効果

の反応性の迩いが認められた

佐藤口の報告によれば.ラットの腹部の皮l町を

ピンチ刺激すると交感神経の遠心性放rû活動が冗

進し.小腸の五fl動が抑制されるが， 他の分節(~j'j

部， 上腹部，足鍍など)の皮膚刺激では迎に小腸

のト ーヌスを上げる反応を誘発する Tllが示さ れて

いる この耶より，鍛灸刺激(体表刺激)におい

ても刺激部位の違いが。腸崎勤に及ぼす効果に大

きく I;~轡することが考えられる.そこで刺激部伎

の迎いによる脇鰐動に対する効果をみる引を目的

とし.従来から使用している経穴を，四肢と腹部

にわけて検討すると同時に， 銭刺激と灸刺激との

反応性の途いについても検討 した
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まず鍛刺激を述l羽音r;刺激，服部刺激， これらの

併用刺激に分けて検討した その結果，腹部刺激

群. 併用刺激群において伯E鍛 '1" 1こ脇音の有意な減

少がみられた. ープJ. 刺倣後には， 遠隔部刺激群.

腹部刺激群において似昔の有おなt[l1mがみられた

が，併用刺激群では脇音のi~1加はみられるものの，

有意差は認められなかった これらの結果より，

銭刺激中の脇音の減少には， 腹部への刺激が大き

く関与しているものと思われた， 方.刺激後の

腸音の増加には，遠隔古gあるいは腹部への単独刺

激が効果的であった.

次に，灸刺激についても同様の検討を行った ー

その結果，遠隔部刺激では，ほとんど変化がみら

れなかったのに対して，腹部刺激， 併用刺激にお

いては， 刺激後30分!日]に渡って脇首の減少が持続

してみられたことより，灸刺激の場合も鍬刺激と

同様に，防音の減少には腹部への車11訟が大きく関

わっているものと思われる またω 刺激後に，録

刺激では腸音の増加がみられたのに対し， 灸刺激

では腸音の減少が持続してみられたことより，刺

激の種類によって反応性の興なることが示された

これらの作用機序に|到して自律神経の関与に注

目してみると. fJíj述の佐藤の報告， ならびに岡田

ら 8)は，腹部皮府への侵害刺激により ， 脊髄レベ

Jレを介した交感神経発射が増加し，小腸迎動が抑

制iされると報告しており ， 今回の実験においては，

腹部への灸刺激が侵害刺激として感受され，その

結果， 交感神経の緊強状態を引き起こし， 腸嬬動

が抑制された可能性がある これに対して銀刺激

の場合，刺激後に防音の耳目11日がみられたが，抜銭

後に交感神経の緊張状態が解除され，徐々に副交

感神経の優位な状態に移行し，腸蝋動が促進され

たのではないかと考えられる. いずれにしろ銀，

灸刺激はピンチ刺激などの侵害刺激とは異なり，

刺激後に抑制効巣や促進効巣といった特民的な反

応を惹起することが示唆され， 今後の基礎的な裏

付けが必要であると思われる

腸管迅j動は神経性調節の他に休液性にも調節さ

れていることが報告されている.消化器機能に対

する銭刺激の効果が，体液性調節によるものであ

るという報告"や， 神経ペプチドの関与を示唆す

る報告1 0) もあ り，消化管運動に対する銭灸刺激の

効果を検討する上で， 今後， これらについても検

討を要するものと思われる

V まとめ

腸嬬動に対する鍬灸刺激の効果を検討し.より

効果的な刺激部仙ーや刺激方法を知るこ とを目的と

して， 刺激部位を遠隔部刺激，腹部刺激，これら

の併用刺激に分け検討した

その結果，鍛刺激においては， Q)l刺激中に腹部

刺激，併用刺激において有意な腸音の減少がみら

れ，②刺激後に遠隔部刺激.腹部刺激において

有意な腸音の増加がみられた.これらの結果より，

刺激中の腸音減少には腹部への刺激が関与し，刺

激後の腸音地加には1 遠隔部あるいは腹部への単

独刺激が有効であることが示唆された

また，灸刺激においては，腹部刺激，併用刺激

において刺激後30分にわたる脇蓄の減少が持続し

たことより，鍛刺激と灸刺激では反応性の異なる

ことが示された
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