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要旨 銭刺激の免疫系への影響を見る目的で，本学附属病院外科入院担癌患者白l 録刺激前後白免疫反

応に対する影響について検討し，これと先に行なった健常成人の銭刺激前後の免疫反応に対する影響

(既報〕と比較検討した

対象はI 担特患者25例を対象とした 車峨方法は，録体長羽-40mm 誠体径16-18号(直径0.16-

0.18mm l のステンレス銭を用いて， 中肱 関元I 合谷p 足三里，三陰交.肺自社，肝食，牌最，腎敢に

約lOmm車峨 し 1扮間留置した後抜録した 患者前腕部より採血を行い。以下の項目について祖促した

OKT3' , 4' , 8'細胞比率， LEUll ・細胞比率および PHA， Con←A に よる芽球化反応I 一部白症例に

ついては免疫グロプ リ ンの測定も行った

そ白結果， !!!J高患者自癌の進行度によって反応性を比較する と， 初期癌n~者ではほとんど変化は観察

されなかったが，進行癌では他常人と同様にOKT4/8比率白増加する症例が観察された 一方，末期

癌では PHA ， Con-A に対する芽球化反応の低下が観察され，進行癌と末期癌とで銭刺激に対する反応

性に違いの生じることが注目された
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28 録刺激が及ぼす生体免疫学的バラメーターの変化について(第 2 報)

Summary: To investigate the effects of acupuncture on the immune system. we evaluated 
the immunological responese 10 acupuncture stimulat綷n in patients with cancer al the 
surgical deparlment of our hospital. The respoose were compared according to the stage 
of cancer and with that previously reported for healthy controls. The subjecl.s were 25 
patlenls w1th cancer. Stainless acupuncture needtes wﾎth a length of 30-40 mm and a 
diameter of 0.16-0.18 rnm (No.16-18) were ﾎnserted a depth of about 1 cm at points 
CVI2 , CVa , L14 , ST36 , SP6 , BLl3, BLlS, BL20 and BL23 , left aboul 10 m;nules , and 
removed. 1'he following paremelers of periphera] blood lymphocytes wcre mcasured 
the OKT3 pos itive , 01<'1'4 posi tive , OKT8 positivc and Leull pos> tive cell ratios and lhe 
lymphocyte blastogenesis reactions to PHA and Con-A. In some patients , concentrations 
of immunoglobulins i.c. , Jg-A , Ig-G , Ig-M were also measured. The patients with cancer 
did no1 show significant changes in the ratios of these lymphocyte subsets and Ihe 
blastogenesis reaction to PHO and Con-A. Only negligible changes wcre observcd in 
patients with early stage cancer. In patients with advanced cancer , the OKT4ソOKTS'

ratio increased as in the controls. Patients with terminal cancer showed decreases in the 
blastogenesis reaction to PHA. Thus , the respons田 caused by acupuncture slimulation 
differed between patients with advanced cancer and with lerminal cancer 

Key Words :銭 Acupuncture, 免疫ク'ロプリン Immunoglobulin , 
リンパ球サプポピュレーション Lymphocyte subpopulation , 
芽球化反応 Blastogenesis reaction. 担腐患者 Cancer patient 

I 緒 E 方 法

東洋医学療法のーっと して古くから民間に普及

してきた鍛灸治療は守中国における鍛麻酔の報告

以来にわかに脚光を浴び，主として嬉痛に対する

鎮痛効果ならびに鎮痛機序に|期する世界的な研究

が行なわれるようになった その結果，これらの

鍛鎮痛には種々のメカニズムが作動することによっ

て起る中で，銀刺激によって産生される内因性モ

ルヒネ様物質 (endorphins ， en kephali n s などの

neuropeptide) が大きく|期わっていることが明ら

かとなったI)また一方では，これら neuropeptide

と免疫系との関連が最近注目をあびており，鍛刺

激による免疫系への影響が neuropepti de との関

連より説明されたいくつかの報告も見られるよう

になってきているト引.

対象は，悶90年 4 月から 1991年 9 月までの聞に

癌外科手術あるいは手術後の再発によって入院し

た患者25例(男性 l6例，女住i' 9 例であり，年齢は

47-82歳.平均68才)であった.診断名の内訳は

表 l に示す如くであり.癌の進行度については，

癌学会規約，)に2まずいて早Z門医により判定された

ものである (表 1 ) なお，使宜的にステージ 1 • 

E を初期癌とし， m. IVを進行癌，そして切除不
能症例あるいは再発症例を末期結とした

患者には， 本研究の主旨を説明したうえ了解を

得たのち，鍛刺激および採JÚIを行なった 刺激方

法は，銭体長30-40mm，鎖体径16-18号(直径

0 ， 16-0 ， 18mm) のステンレス鍛を用いて， 同一

検者によって中脱， I期元. 合谷， 足三里. 三陰交，

肺食，前奇R， JJ~'奇k，野徐に約1 0mm車 IJ鍬し 10分間

留置した後抜錨した(ツポの詳しい説明は成習に

譲る )9， 10) なお.手術予定の踊患者は手術前に

検討を行い，化学療法1\11や免疫療法剤を技与され

ている患者は除外した.

我々はこれまで鍛刺激の免疫系に及ぼす影響に

ついて検討を行なってきた そこで今回，本学附

属病院外科に入院中の担筋忠者について鍛刺激前

後の免疫反応に対する影響を検討し，これと先に

行なった鍵常成人における鍬刺激前後の変化7)と

比較検討したので報告する 測定項目は，鍛刺激直前および終了直後に末梢
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表 1 対 象患者 一 覧

~n 氏名 年齢 性別 診 断名 進行 l立

TH 8 2 女 直 腸 錨 初期癌

2 JK 7 8 女 乳 府 初期癒

3 KM 7 6 男 開l 簡 初期癌

4 ν15 4 9 男 直脇癌 初期癌

5 MM 7 9 女 同 続 初期癌

6 NT 8 1 男 胃 帯占 初期癌

7 T5 7 0 女 続 初期癌

8 TK 6 1 男 胃 Z百 初期癌

9 TK 7 1 女 乳 癌 初期癌

10 1M 6 6 男 悶 古宮 初期癌

11 OH 7 6 男 11干 結 初期癌

12 TT 8 1 女 直腸癌 初期癌

13 FK 5 9 男 結 腸 癌 初期納

14 う， 5 8 0 女 結腸結 進行癌

15 MT 7 4 男 胆 肝 蹄 進行癌

16 5K 7 9 男 直脇結 進行癌

17 HH 6 7 男 肺 続 進行癌

18 BT 7 0 男 食道 縮 進行癌

19 AC 7 3 女 結脇癌 進行癌

20 YE 7 5 男 勝 新 進行棺

21 15 6 9 男 胃 癌 進行癌

22 MM 4 7 女 卵 巣結 末期癌

23 55 7 3 男 肝 肉 腫 末期癌

24 M5 7 3 男 肺 続 末期癌

25 FK 5 3 男 』革 府 末期癌

血15mlを前腕より 採血l L ， in vi tro での細胞性

免疫能の変動を知る目的で. TílII胞サブセットと

してOKT 3+, 4ヘ8' 111胞比率. N K紺胞サブセッ

トとしてLEUW細胞比率， 末梢I血 T リンパ球芽

球化反応として PHA • Con-A に よる芽球化反
応をみた ま た， 部の症例については免疫グロ

プリンの測定もあわせて行な った.

統計処理は. non-parametricの Kruscal w叫 lis

法および Scheffe & Tukey の多重比較法にて行っ

た.

ーも

E 幸吉 果

]マig.l-Fig . 3 は， 鋸刺激前後におけ る各パ ラ

メ ータ の変動を癌の進行度別に示した ものである .
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図 3 鎖刺激前後における担矯患者のリンパ球芽球化
反応の比較

OKT3+, OKT4\OKT8‘ 細胞比率ともに刺激

前後で有意な変化は見られないが，個々の症例に

おける変動を見ると大きく変動している症例も見

られた

OKT4/0 1<河比率は，刺激前値を比較すると

末期癌症例においてやや高値を示していた (Fig

l) 刺激前後の比較では有意な変化はみられなかっ

たが， 進行癌症例では 1 0例中 7 例までが刺激後に

地加を示すも，初期癌および末期結では大きく低

Fしている症例もみられた

Leul l"'"細胞比率については，刺激前他を比較

すると末期総症例においてやや低値を示していた

(Fig.2) . 刺激前後の比較では各1坪で有意な変化

は観察されなかった.

リンパE車、弁琢化反応についてみると， PHA , 

Con-A ともに刺激前舶を比較する とあまり大き

な表は見られなかった ( Fig 3). 刺激前後の比

較では， 有意il':は見られなかったが末期癌t且者で

は症例数が少ないが 3 (日!とも低下を示した

免疫グロプリンに及ぼす銀刺激の効果について

担癌患者13例について検討した Ig-A , 19-G , 19-

Mともに銭刺激前後における変動はほとんど見ら

れなかった(Fig.4).

次に，担結患者の各パラメータ ーの刺激前後の

変化率(刺激後値/刺激前値Xl∞)を出し，年

令分布および研究期rmの違いから一律に比較する

ことは適切ではないが.先に行なった健常成人の

それと比較した (Fig.5)

その結果， 0 1<1'3-, OKT4\OKT8+ 細胞比率

は各群ともに有意な差は見られなかった

01<1'4/8比率についてみると，健常成人では

刺激後に増加するのに対して初期癌では平均値を

比較するとほとんど変化が見られず，末期1結患者

では逆に低下を示し，健常成人と初期癒との問に

は有意な差 (P<005) が認められた.

LEU J1"割11胞比率は，健常成人では以前に報

告したごとく鍛治療後に低下する. しかし. 担煽

忠者では個体差はあるものの平均値は 1 00%前後

に留まり，世n常成人と初期癒 ・ 進行癌患者との聞

には有意な去 (P<0 .05 ， P<O.OI) が見られた
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グロプリンに及ぼす影響
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図 8 担癌患者の癌の進行度における末梢血 リンパ球
数の比鞍

(Fig.6). 

PHA に対するリンパ球の芽疎化反応は健常成

人と初期焔患者ではほとんど変化は鋭祭されなかっ

たが，進行癌患者ではやや増加し末期癌患者で

は低下するも，両者の聞には有意な差は見られな

かった目 また . Con-A に対す芽球化反応では健

常人。 初期癒. 進行癌ともにほとんど変化は見ら

れないが，末期癌では低下するも有意差は見られ

なかった(Fig.7) . 

次に， 今回対象とした担癌忠者について， 鍛治

療前日の末梢蜘リンパ球数を比較した(Fig8) . 

その結果，有志差はないものの初期精忠者に比し

て進行癌患者，末期]箱患者ではリンパ球数が減少

傾向にあり ， 癌の進行度と共に末ザi血リンパE者数

の減少が見られた.

W 考察

健常成人や動物に対する銭刺激が，免疫反応に

促進的に作用するという報告は多い 11 -13) しか

し担街忠者における銭刺激の免疫反応に及ぼす

効果について検討された報告は少ない川ー そこで

著者らは. 街の進行度別に l 回の鍛刺激が免疫動

態にどう影響するかを知る目的で， 鍛刺激直前と
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直後に採血して， 録刺激前後の免疫細胞比率と芽

球化反応等の変動について検討を加えた.その結

果， T リンパ球のサプポピュレー シヲンのいずれ

の項目においても有意な変化は見られず， PHA , 

Con-A に対する芽球化反応のみが症例数は少

ないものの低下傾向を示した

一方， 個々の症例についてみると各パラメ ーター

において著しい上昇を示す症例や逆に減少を示す

症例がみられる そこで，年令分布の違いから比

較対象は適切ではないが，先に行なった健常成人

のデータと担癌患者のそれを刺激前後の変化率で

比較した.その結果， {辿常成人では録刺激後に

OKT4/0KT百比率が有芯に増加したのに対して

初期結・ 進行部店、者では余り変動は見られず，末

期癌忠者では逆に抑制される傾向を示した.なおι

健常成人と初期結患者のrl:\]には有意差が認められ

た

NK紺|胞に関連する LEUW細胞比率の変動を

みると，健常成人では低下するのに対して担癌患

者ではいずれも大きな変化は見られず，健常成人

と初lVl癌・進行癌患者との問には有志差が認めら

れた.

また， PHA, Co n-A に対する'iJ 疎化反応は健

常成人，初期癌，末期癌.\1:，者ではあまり変化は見

られないが.末期癌患者では症例数が少ないこと

から有意差は認められないものの低下することが

わかった.

以上のことから，銀刺激に対する反応性は健常

成人と担癌患者でそれぞれ異なり， 0I<T4/01<1' 

8比率からみると健常成人では免疫反応が促進的

に変動したのに対 L，担結患者では大きな変動は

見られなかった. 一方， 有怠差はないものの進行

癌では OKT4/01<1'8 比率の増加する症例が多く，

末期癌では逆に低下する症例が認められることが

判った 進行癌に比して相H田癌のほうが免疫機能

はより健常成人に近いと考えられ， したがって，

初期信症例のほうが健常成人に類似した反応が予

測される しかし，今回得られた結果は，予測に

反して進行癌症例のほうに健常成人に類似した反

応が出現した これに関しては，集積された進行

簡の症例数が少ないことや，今回検討された健常

成人と担癌忠者の平均年令に は大きな表があり ，

これらを一律に比較検討した こと自体に問題があ

るかも知れない

また， 担総患者の免疫能は健常成人の場合と異

なり，種々の特徴を有していることが明らかにさ

れている 癌の進行と共に末梢血リンパ球数が減

少することや， DNCß や PPD を用いた遅延型過

敏症友応が抑制されること ， PHA をはじめとし

た各種 ITIltogen に対するリンパ球の芽球化反応

が低下すること等が知られている 15 ， 16).著者らの

対象患者についても ， 末梢血のリンパ球数を比較

したが，有意差はないが，初期癌患者に比して進

行癌. 末]現1ij?i患者では リ ンパ昧放は減少傾向にあっ

た 銭刺激によって健常成人と初期および進行癌，

末期癌の三つのグループで反応世に差が生じたこ

とは，上述のような担縮患者の免疫系の内部毘境

の違いにより， 定の刺激を与えても，その感受

性の違いから異なった反応性を警起した可能性が

考えられる

今回の検討結果から，担癌患者の免疫能を冗進

する目的で鍛治療を施行しようと考えるならば，

少なくとも進行癌患者まではその効果が期待でき

る可能性があるが， 末期癌患者では， 鍛治療でむ

しろより一層免疫能を損なう可能性が示唆される

このことは，鍛灸を用いた免疫療法を考慮する場

合にことに重要な点であり ， 将来的にはこのよう

な癌の進行と共に変化する宿主の免疫応答能に調

和した誠灸治療を考臆する必要があるかも知れな

い また，今回行った研究は， 一回の銭刺激前後

での末梢血液中の各免疫学的パラメ ー タ ーに及ぼ

す効果について検討したものであるが，これまで

報告されているものの多くは反復的な鍍刺激や，

鍬通電刺激のように比較的強い刺激が与えられて

いる 今回の研究はこ れらの方法と刺激方法にお

いて大きな違いがあり，刺激の強さや蓄積効果に

ついても検討する必要があろうと恩われる

V まとめ

担結患者の癒の進行度分類によって銭に対する
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末梢血リンパ球の反応性を比較すると，初期信患

者ではほとんど変化は観察されなかったが，進行

癌では健常成人と同様に OKT4/8 比率の増加す

る症例の多いことが観察され，末期癌では PHA ，

Con-A に対する芽略化反応の低下が観察され守

進行痛と末期癒とで銭刺激に対する反応性に違い

の生じることが注目された.
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