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Abstract. Primary pulmonary hypertension which had not been reported previously 

in cattle was observed in a Japanese black calf.

Cardiac catheterization at 4 days of age revealed markedly elevated right ventri-

cular and pulmonary arterial pressures. The calf was necropsied at 9 days of age. 

Histologically, medial hypertrophy in the small pulmonary arteries was observed in 

the greater part of the lung. Moreover, some arteries showed obstruction or dilata-

tion.

原発性肺高血圧症 は,肺 動脈枝 の血管壁 の異常に よ

って肺動脈圧 が異常に上昇 する疾患 であ る。本症は,

ヒ トでは全心 肺疾患 々者の約0.17%に,ま た肺性心 と

診断 されて死亡 ・剖検 された患者の約1%に 認め られ

るといわれている 。 ウシ に お け る原発性肺高血圧

症の報告は見 られない。今 回1例 の仔 ウシで本症を認

めたのでその概 要を報 告す る。

生 前 所 見

本例は黒毛和種,雌 。生時よ り哺 乳力が弱 く,起 立

不能であ った。 さらに小眼裂が見 られたため,生 後2

日目に先天異常仔 ウシとして本学 へ搬入 された。

生後2日 目の検査では,左 第3肋 間背方で高調 な連

続性心雑音がわずかに聴取 されたが,こ の雑音 は2日

後には消失 した。生 後4日 目の超音 波検 査では,心 臓

の形態的異常は認め られなか った。しかし,頸 静脈 か

らの コソ トラス ト心エ コー法で,右 房か ら左房 へ多量

の コソ トラス トエ コーが流 出する像が得 られた。心臓

カテ ーテル検査では(Table1),右 室圧 と肺動脈圧

の著 しい上昇 お よび左室での酸 素分圧 の低下が み られ

た。

本例 は生後8日 目に衰 弱が著 しくな り,9日 目に剖

検 した。なお本例の母 ウシは2産 目であ ったか,1産

目の仔 ウシは異常な く発育 し,今 回の妊娠期間中 およ

び分娩 時に異常は認め られなか った。
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仔 ウシの肺 高血圧症

Table 1. Cardiac and partial oxygen pressures

peak systolic pressure/end diastolic pressure

Fig. 1. Cross section of the small pulmonary 

artery (PA) showing medial

trophy.

BR : bronchiole, PV : small pulmonary vein 

Bar= 100ƒÊm.

Fig.2.Smallpulmonaryarterywithobstruc-

lion,showing protrusion of endo-

theiium and hypertrophy of internal

 elastic membrane.

Bar=50μm.

Fig.3.Dilatation of the small pulmonary artery

 (PA) containing thrombus.

BR:bronchiole,PV:small pulmonory vein.

Bar=100μm.

病 理 学 的 所 見

本例は体格は 小さか ったが栄 養状態 は普通 で,皮 下

水腫や胸水,腹 水 などは 認め られず,肺 以 外の内臓 に

肉眼的な 異常は 認められ なか った。

心臓の 大きさや 形,心 房,心 室,大 血管 などの相互

関係には異常は認め られ なか った。動脈管(裂 隙状)

と卵円孔(径 約1.5cm)は 開 存していたが,そ れ らは

いずれ も生理的範囲 内の もの であ った。右心室の肥厚

は認められず,顕 微鏡的に右心室の心内膜直下の小範

囲の心筋に空胞 変性が認め られ るのみであ った。

肺 の肉眼的観察では,左,右 両肺の後葉において,

肺胸 膜下お よび割面に針尖大の出血斑 が散 見され,左

肺前葉には母指 頭 大の出血斑 が認め られた。 また 右肺

の前お よび中葉の一部には褐 色で硬い肺炎部が認め ら

れ た。

肺を10%ホ ルマ リン固定,4μmの パ ラフィソ切片

とし,H・E,Azan染 色な どを施 して顕微 鏡的に観察

す る と,肺 のほぼ全域にわた って,直 径約300μm以

下の筋型の 肺動脈は 著 し い 中膜肥 厚を呈 し て い た

(Fig.1)。 これ らの動脈 の血管 外径 に対す る中膜 の厚

さの割合は16.2～40.0%(平 均28.6%)で,同 日齢の

正常対照仔 ウシの値が13.4～19.8%で あ るのに比べる

と著 しく高い値であ った。 中膜肥厚 の特 に著しい肺動

脈 枝では,内 皮細胞が管腔内に突出 し て 管 腔 を 狭 窄

す るものや 内弾性 板の肥 厚を示 す もの も認 め ら れ た
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(Fig.2)。 また,顕 微鏡 的無気肺部 では,血 管腔 が著

し く拡張 し,中 膜 と外膜が菲 薄化 した肺動脈枝 も認 め

られた(Fig.3)。 この よ うな小動脈 では,内 膜 は壊

死,脱 落 し,管 腔は溶血赤血球 や大単核 細胞,少 数の

白血球などで満たされ,血 栓器質化 の初期像が認 めら

れた。

以上の よ うな肺のほぼ全 域にわた る肺動脈枝 の肥厚

と一部の血栓器質化のほかには,散 発的な肺胞 腔への

出血 と右肺前および中葉の一部 に肺炎が見 られ る程度

であ った。

考 察

出生直後 の 正 常仔 ウ シ の 肺動脈 平均圧 は40～82

mmHgで あ るが,そ れは生後2～12時 間の間に急速

に低下 し,そ の後2週 齢 まで次第に低下 し つ づ け て

22～25mmHgに 安定す る 。 また ヒ トで も生 後10時

間の後 には肺動脈圧は大動脈圧の50%に 低下す る 。

今回の観察例は生後4日 目の肺動脈収縮期圧が著 し く

高 く,明 らかに異常な肺高血圧状態を呈 していた。 ま

た,頸 静脈か らの コソ トラス ト心 エコー法で観察 され

た右房か ら左房への多 量の短絡 も右心系の圧亢進を示

す ものであ る。

肺高血圧症 は,一 般に原発性肺高血圧症 と心奇形や

肺性心に伴 う二次性肺高血圧症に分類 され る が,そ

の他,ヒ トにおけ る胎児期 の厚い 中膜遣残に基づ く新

生児肺高血圧 症 や,ウ シにおけ る肺の組織学的変化

を欠 く自発性肺高血圧 症 な ど,特 殊 な 肺高血圧症

の存在 も知 られてい る。今回の観察例は,肺 炎や顕微

鏡的無気肺が認め られたが,そ れ らの分布域や仔 ウシ

の 日齢か ら肺性心に よる二次性肺高血圧症 とは考

え難く,肺 動脈 枝の中膜 肥厚で特徴づけ られ る原発性肺高

血圧症 と診断 した。

原発性肺高血圧の病理発生の機序は一般に血管収縮

性亢進説(hypervasoconstriction theory)で 説明 さ

れてい る。すなわち,何 らかの原因に よって肺動脈枝

の血管緊 張(vasomotor tone)が 亢進 して中膜 が過剰

な収縮を く り返すため,中 膜肥厚が生 じ,続いて内膜の

損傷,線 維化,さ らに血栓形成,拡 張病変,叢 状病変

を招 くとい うもので あ る 。 ヒ トの場合,本 症の成人

型 では,血 管緊張 の亢進 は緩慢 で徐 々に進行す るため,

中膜肥 厚に続 く内膜 の同心 円状 の線維性増殖や拡張病

変,血 栓 などが広汎 に見られ る 。一方,若 年 型では

血管緊張 の亢進が強 く,さ らに持続的であ るため中膜

肥 厚か ら中膜壊 死,叢 状病変へ と短期間の 内 に 移 行

し,乳 幼児の場合 は中膜肥厚 のみを示 す 例が多い

といわれ ている。 これ らヒ トの場合の本症 の組織像 と

比較す ると,今 回の観察例はわずか9日 齢 とい う若齢

であった にもかかわ らず,中 膜肥厚のほかに血栓 を伴

った拡張病変がす でに存在 していた ことは特徴的所 見

として指摘 され る。 このことは,ヒ トの末稍肺動脈枝

の筋性 中膜が生後次第 に消失す るのに対 し,ウ シでは

それが生涯存在す る とい う肺動脈の解剖学的差異や,

ウシの肺血管 は刺激 に対 する反応性が他の動物 よ り高

い とい う生理 学的特性などに起因 し た もの と思

われ る。

要 約

ウシで これ までに報告 のない原発性肺高血圧症 を1

例 の黒毛和種の仔 ウシに認めた。4日 齢 時の心臓カ テ

ーテル検査 で右室圧 と肺動脈圧の著 しい上 昇が認 めら

れた。9日 齢 で剖検 し,組 織学的に観察 した結果,肺

全域 の小肺動脈 に中膜 の肥厚が認め られた。一 部では

閉塞性病変や拡張病変 も認め られた。
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