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I.緒 論

睡眠は古 くより人閥 の興味 の的であ り,多

くの学者の研究課題 となつてい る.し か し未

だにその詳細 な生理は不明であ る.又 催眠剤

についての薬理 もPick1)以 来 甲 論 乙駁で定

説を知 らない.わ た くしは これ までパルビタ

ール の血中濃度及び髄液濃度 を調べたが
,次

にそれに よ り起る睡眠 との間の関係について

調べ よ うと思 う.厳 密には睡眠 の中薬物 によ

る ものは麻 酔の範疇に入れ らるべ きであろ う

が,こ こでは睡眠 を広義に解釈 してバルビタ

ール により睡眠 に 陥 ると考 える2)
.次 に睡眠

深度を客観的 に表現す る方 法であ るが,古 く

はMonninghof3)と かCzerny4)等 感 覚 刺戟

に対する反射 を利用 した方法があ るが5),な

お 曖昧な点 を 残 してい る. Berger等 に よ り

脳波の研究が さかんになるや睡眠 深度 を これ

に よつて表現 しよ うとす る試み も数多 くな さ

れ5)-10),ほ ぼ その妥当性が認め られ るに至つ

た.睡 眠 中には一般 に δ波が見 られ るところ

か ら11),わ た くしはHoaglandの 提 唱 した

δ指数12)を 用 いて睡眠 深度を表現 しようと試

みた.ち な み に δ指 数 とは1mの 長 さの脳

波 の基線のず れ の 全 長 をmapmeasureで 測

定 し, 1mよ り幾cm長 くなるかを 求め,そ

の数値 で示す.こ の δ指数 とバルビタール血

中濃度の間に如何 なる関係があるかを観察 し

この薬 物の作用機転 の一部 を究めた.

II.材 料及び方法

被検者 としては予め脳波を記録し異常波を

呈す るものは これを除外 し, 15名 の入院患者

を用いた.脳 波記録装置は三栄測器 の8誘 導

ペソ書き式 を用い,電 極 としては1/6イ ン チ

針を用 い,単 誘 導 と した. Calib.は50μV

を7mmに 調 整 し, 1秒3cmの 速 度で流 し

た.被 検者 の体位は睡眠 に陥 るため仰臥位 と

した.朝 食後直ちに脳波 を記録 し,バ ルビタ

ール2gを 与え,以 後30分,1時 間,2時 間,

 4時 間,8時 間 目に脳波 を記録 しなが ら採血

し,第1編 同様血中濃度 を測定 した.

III.成 績及び纏め

第1図 は脳波の波型の時間的変化を示した

ものである.こ れよりδ指数を測定したもの

が第1表 である.い たず らな数の羅列は理解

を困難にするため頭頂部を選び整理したもの

が第2表 である.

睡眠時の脳波は部位により異り10) 12) 13) 14),

一括するのは困難であるが大熊等16)によつて

も大体頭頂部脳波が安定 してお り,全 皮質脳

波を代表しうると考えられたため頭頂部を選

んだ.第2表 の数値の中ゴシック体にしたも

のは各個人の最高値である.

次に脳波 δ指数と血中バルビタール濃度 と

の関係であるが, 1例 を示すと第2図 のよう

にまず脳波 δ指数が上昇 し,や や遅れてバル

ビタール血中濃度が上昇する.最 高値はそれ

ぞれ δ指数は1時 間,血 中濃度は2時 間であ

る.そ の後はδ指数はやや急激に下降するが,

血中濃度は徐々に下降する. 15例を平均して

もほぼ同様でありそれを第3図 に示す.
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第1表　 バ ル ビ タ ー ル 服 用 時

註. F前 頭 部, T:側 頭 部, P:頭 頂 部, O:後 頭 部

これによると脳は最初バルビ

タール濃度の急な上昇に鋭敏に

反応 し, 40γ/ccく らいで睡眠

現象を呈し始め,脳 波δ指数 も

これ と平行 して上昇している.

ところが1時 間を過ぎ始めると

血中濃度は上昇しているにかか

わらずδ指数はやや下降の傾向

をおびる.こ の頃は臨床的にも

採血時の疼痛に対し殆んど反応

しない程度の熟睡であり,δ 指

数が睡眠深度をよく表現してい

ると思われる, 2時 間過ぎると

第1図　 バルビタール服用時の脳波の時間的変化
(部位は左右頭頂部)

第2図　 小○43才 〓 第3図
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の 脳 波 δ 指 数 の 時 間 変 化

第2表　 バルビタール腋用時の脳波 δ

指数(頭 頂部)

血中濃度は相当高濃度を維持するにかかわら

ず δ指数は漸次下降の度を加え, 8時 間後に

は内服前の状態に復し臨床的にも覚醒状態と

なる.こ れより見ればバルビタールにも慣れ

の現象があり,比 較的短時間で脳は抵抗性を

獲得す るよ うに思われ る.バ ルビタール の慢

性投与が習慣性 を獲得す る事は衆知 の事実で

あ るが,そ の最初 の機序 を裏付け るような成

績 が出た事は興味深い.

IV.結 語

第1編 でバルビタール血中濃度 と睡眠 の関

係 を漠然 と知つたわた くしは更に この両者 の

関係を深 く究めよ うと思い,睡 眠 深度 を数的

に表現す るために脳波 δ指数を用い,こ れ と

血中濃度 の間に平行関係が成 立す るか否かを

調べた.す る と内服1～2時 間後 までは両者

は平行す るが,そ れ以後は δ指数 は血中濃度

に余 り関係な く低下 した.こ の結果 よ りみ る

と脳はバルビタールに関 し “慣れ の現象”を

有 し,慢 性投与に よりお こる習慣性 の端緒が

ここに見出され るように思われ る.

(以上は昭和30年 第9回 中 ・四国精神神経学会及

び昭和31年 第53回 日本精神神経学会総会に於て報告

した)稿 を終るに際し,種 々御指導御教示を賜つた

故藤原高司教授並びに御校閲を賜つた奥村二吉教授

に対し,深 く感謝の意を捧げます.
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Studies on the Barbital Concentratin in Body and Sleep

Part 3.

The Concentration of Barbital in Blood and the 

Electroencephalography (E. E. G.)

By

Keisuke Sarai

Department of Neuro-Psychiatry Okayama University Medical School

(Director: Prof. Nikichi Okumura)

As described in report 1, I obtained a vague idea about the relationship between the barbital 
concentration in blood and sleep in my previous experiments. In order to clarify this rela
tionship still further, I used the 8-index of E. E. G. for the numerical representation of 
depth of sleep, and examined the possibility of a parallel relationship between this index 
and the barbital concentration in blood.

The results revealed that the two fluctuate in parallel up to one to two hours after oral 
administrztion of barbital but beyond two hours the 8-index decreased rather independently 
of the barbital concentration in blood. From this result, the brain seems to posers a resistant 

(a familiarized phenomenon) at this stage to barlital, and therefore, the beginning of a habitual 
tendency had apparently been created in the brain.


