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はじめに

』
白要

呼吸器外科周術期におけるInterleukin-6(IL-6)の変動とその意義につぎ検討した．肺癌切除30例の

ほか計67例を対象とし，周術期のIL-6，穎粒球エラスターゼ(PMN-E)および急性相蛋白(CRP，ＩＡＰ）

の測定をおこない手術侵襲の評価を行った．術前術後合併症のない症例では，IL-6，ＰＭＮ－Ｅは第１病

日に上昇しピークを形成し，以後漸減した．開胸を伴った術式ではＩＬ－６の値に差は認めず,鏡視下手術

では試験開胸に比較し有意に低値であった.麻酔導入時にメチルプレドニゾロン250ｍｇ/body静注した

群では非投与群に比べＩＬ－６は約65％減少し，CRP，ＩＡＰも投与群で有意に低値となった．以上より呼

吸器外科において，ＩＬ－６の経時的な測定は周術期管理の侵襲のモニターとして有用であり，また過大侵

襲が予測される症例においてはステロイド投与が患者管理において有用と考えられた．

的な測定をおこない，それらの周術期管理にお

ける有用性とステロイド投与による手術侵襲の

modulationにつぎ検討した．

原発性肺癌30例（肺摘除４例，肺葉切除22例，

試験開胸４例）と良性呼吸器疾患22例（胸腔鏡

下手術８例と開胸手術14例）ほか食道癌切除例

１０例，乳癌切除例５例の計67例を対象にした

（Tablel)．術前，第１，３，７病日に採血を

おこない血清IL-6はh-Interleukin-6ELISA

（BOELINGER社)を用い測定し，ＰＭＮ－Ｅは

EIA法で測定した．急性相蛋白としてC-

reactiveprotein（CRP)，Immunosuppressive

acidicprotein（IＡＰ）も測定した．肺癌肺葉切

除を行った８例に手術侵襲のmodulationとし

て，麻酔導入時にメチルプレドニゾロン250ｍｇ

/bodyを静注した．250ｍｇ/bodyのメチルプレ

ドニゾロンの投与量は佐山らの報告8,9)により

手術侵襲には出血，挫滅，阻血，臓器機能障

害など多くの病態が含まれ，生体側は‘恒常性を

保つために呼吸，循環，代謝，内分泌，免疫な

ど種々の機能に大きな変化がおこる．このよう

な侵襲の評価に，サイトカイソを始めとする

mediatorの解析が近年なされてきた.現在のと

ころ，消化器外科領域における侵襲の定量化や

SIRS,DIC,ＭＯＦに関係した論文は見られるが

呼吸器外科領域における報告は未だ少ない今

回，呼吸器外科領域におけるInterleukin-6(IL

-6)，polymorphonuclearleukocyteelastase

（PMN-E)，C-reactiveprotein（CRP)，１ｍ‐

munosuppressiveacidicprotein（IＡＰ）の経時
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