
呼吸・泌尿・循環器
の

解剖生理・病理学
2023.3.12

中村 裕恵





人体の器官系



呼吸器

消化器

循環器

泌尿器

（肺）

37兆個の細胞の集合体

（肝・胆）

胃・小腸
大腸

細胞

核

ミトコンドリア

（膵）

（脾）

（腎・膀）

小胞体

（心）

O

栄養素

ホルモン
タンパク質

老廃物
主に水溶

動脈 静脈

2





解剖生理学総論
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ホメオパシーは「波
動」の領域から自然
治癒力に働きかけ、
全体に共鳴させる手
法を主にとっている



周波数療法では、不調を引き起こす原
因は「細胞の電気の不具合」にあると
考えます。不調の根本は「精神のよう
なエリア」に起因します。感情は人間
のエネルギーに働きかけ、それによっ
て体の電気バランスが混乱します。結
果として、細胞外の空間が酸化し、電
位が減少することで細胞内に障害が
発生すると考えています。
「細胞膜」は細胞に何を取り込み、何
を留まらせるかを決定する部分なので、
特に重要になります。この目的のため
に、健康な細胞膜の電位は- 〜-

の間である必要です。ストレ
スが原因となり感情面に影響を受けて
いる場合、細胞はより強く、より早く反
応する必要があります。結果、細胞外
空間でより多くの水素（ ⁺）イオンが作
られます。これによって細胞内部に影
響を与えます。そのため細胞外電位
が陽極となる結果で酸性になり、細胞
内電位は細胞外と同化し、細胞膜は
- 〜- まで減少する傾向が
生じます。不調の原因の多くが細胞環
境に酸性にあります。結果として、細
胞内のミトコンドリア活性が落ち、細胞
のエネルギー供給が不活発となると
考えています。この、酸化の過程が、
疼痛や浮腫や炎症の原因といわれま
す。





呼吸器系
の

解剖生理病理学
体内への酸素の取り込みと体内全細胞で出来た二酸化炭素の排出

主な役割





鼻腔
咽喉頭

















肺胞は極小の
泡のような袋で、
肺胞は両肺でお
よそ６億個、表
面積は畳30～
40枚分あります。











肺炎





















肺がんにみられる転移のタイプ

がんが発生した部位から血管やリンパ管などを経由して別の臓器へと移動し、移動した部位でがん細胞が増えることを転移といいます。肺
がんがほかの臓器へ転移する方法は、以下の3つです。

•リンパ行性転移

•血行性転移

•播種性転移

リンパ行性転移

全身を流れるリンパ液は、リンパ管を通ってリンパ節へと移動します。リンパ行性転移とは、 肺がんの細胞がリンパ液の流れに乗ってほか
の部位へと移動して転移することを指します。

血行性転移

肺がんは発生した場所の近くの毛細血管や静脈から血管内に入り、血液の流れに乗ってほかの部位へ転移します。これを血行性転移とい
います。肺は全身を巡る血液の多くが集まる臓器です。そのためほかの臓器で発生したがん細胞が、血行性転移で肺へと転移する可能性
もあります。肺や肝臓、脳など血液が多く集まる臓器に多くみられる転移のタイプです。

播種性転移

肺は胸膜というスペースの中にある臓器です。播種性転移とは、種を播いたようにがん細胞が空間内に散らばって転移を起こすものを指し
ます。人の身体には、胸腔のほかにも腹腔という肝臓や腸などの収まるスペースがあり、 この両方で播種性転移は起こる可能性があります。



肺がんが転移しやすい好発部位

リンパ節

肺がんのがん細胞はほかの臓器に比べてリンパ節への転移が多いとされています。特に肺の所属リンパ節と呼ばれるリンパ節への転移
はおよそ6割に及びます。

骨

肺がんは骨への転移も珍しくありません。骨は頭部から足部まで全身にあります。なかでも、肋骨や骨盤、脊椎への骨転移が多い傾向です。

脳

脳に転移するがんのうち、その原因の半分は肺がんであることがわかっています。次いで原因なることの多いがんは乳がんですがその割
合は1割程であり、転移性脳腫瘍のほとんどが肺がんによるものであることがわかります。

肝臓

胃がんや大腸がんから肝臓への転移は少なくありません。しかし肺がんも例外ではなく、肝臓への転移が起こることがあります。

副腎

肺がんの転移先は左右反対側の肺、肝臓、骨、副腎の順に多くみられます。また副腎への転移率は、およそ35%程度と決して少なくないこと
がわかっています。















嗅覚はにおいに対する感覚です。鼻腔内の嗅粘膜には基底細胞、支持細胞とにおいを感
じる嗅細胞（直径40～50ミクロン）があり、人では約4000万の嗅細胞があります。嗅細胞の
先端からは10～30本の線毛（100～150ミクロン）が生えており、におい物質にふれることに
よってそのにおいに対する感覚が生じます。線毛にはにおいに対する受容器があります。

嗅細胞は外界にされされている神経細胞であり、２～３週間の寿命しかありませんが、基
底細胞が分化して新しい嗅細胞となります。嗅粘膜は粘液でおおわれています。

においに対する感覚は順応を起こしやすく、長時間同じにおいをかいでいるとしだいにそ
のにおいを感じなくなります。また嗅覚に対する感覚は個人差があり、高齢になるほど感
覚が鈍くなります。

におい物質（化学物質）が嗅覚受容器を刺激して発生したシグナルは、嗅細胞の軸索を介
して篩骨板を通り、嗅球（Olfactory bulb）に入ります。その後、嗅神経を通り、主に側頭葉
の嗅覚野、海馬、扁桃体、視床下部に投射しています。これらの投射はにおいに対する感
情や記憶の関与しています。









ホメオスタシス（恒常性）





恒常性の維持



恒常性の維持
酸アルカリバランス（酸塩基平衡）



腎と肺



酸アルカリバランス



泌尿器系
の

解剖生理病理学
体液量の調節と排尿

主な目的





















腎臓には、毎分
800～1000mlの血
液が送り込まれて
いますが、ネフロ
ンがその血液を濾
過して尿を作りだ
しています。ネフロ
ンは左右合計で約
200万個もあります
が、常に働いてい
るのは、6～10％
程度です。生命維
持に欠かせない臓
器なだけに余裕を
もってつくられてい
るのです。



































過活動膀胱







前立腺肥大症は前立腺が大き
くなることで発症する病気です。
この前立腺の大きさは加齢とと
もに増す傾向があり、特に50代
以降の中高年層でその傾向が
顕著に現れることが判明してい
ます。
その原因ははっきりとはわかっ
ていませんが、中でも主たる原
因として関与が指摘されている
存在が男性ホルモンです。正
常時、前立腺のになう生殖機
能は男性ホルモンの働きに
よって維持されています。その
男性ホルモンの分泌バランス
が加齢とともに変化することで、
前立腺にも肥大という変化がも
たらされるのではないかと考え
られています。
また、この他にメタボリックシン
ドロームを引き起こす肥満や高
血圧、糖尿病、脂質異常症（高
脂血症）といった生活習慣病全
般との関連なども指摘されてい
ます。





前立腺がんの原因は、加齢、
家族歴（遺伝）、喫煙、肥満、
食生活、男性ホルモンなど
が挙げられていますが、ま
だはっきりしたことはわかっ
ていません。

前立腺肥大症の原因も同様
です。男性ホルモンや女性
ホルモンの性ホルモンの変
化が前立腺の肥大に関係し
ていると考えられています
が、完全に立証されたわけ
ではありません。







腎がんの転移について
血行性転移とは、がん細胞が血液に入り込んで血管の中を流れて、発生した場所から離れた臓器に流れついて定
着・増殖することです。発生した場所から遠く離れた臓器に転移することを遠隔転移と言いますが、遠隔転移の多くは
血行性転移によって起こります。

【腎がんが転移しやすい臓器】

•肺

•骨

•肝臓

•膵臓 他、皮膚もあり、腎がんの転移先は多彩といわれています。

リンパ行性転移は、がん細胞がリンパ管づたいに転移をしていく現象のことを指します。血行性転移とは異なり、がん
が発生した場所の近くから順々に転移をしていくことが特徴です。 リンパ管は全身の組織の間にあり、全身でつながっ
ています。リンパ管のところどころにリンパ節という数mm程度の節目があります。リンパ節は関所のような役割をしてお
り、がん細胞がリンパ管に入り込むと、一度リンパ節で足止めされます。リンパ節にがん細胞が定着して増殖したものを
リンパ節転移と言います。がん細胞が流れていくとき最初に辿り着く場所のリンパ節を所属リンパ節と言います。



膀胱に発生する悪性腫瘍で
す。50歳以降の男性に多くみ
られ、喫煙・化学物質への暴
露・慢性的な感染などと関係
があります。症状で最も多い
のが血尿です。血尿は他の
病気を原因とすることもあり
ますが、膀胱がんの血尿は
痛みを伴わない特徴がありま
す（無症候性血尿）。その他
の症状としては排尿時の痛
みや頻尿など。膀胱がんが
疑われると膀胱鏡検査や、
CTやMRI検査などが行われ、
治療には手術や抗がん剤治
療、放射線治療などがありま
す。痛みがない血尿が出たと
きは膀胱がんに注意が必要
です。





循環器系
の

解剖生理＆病理学
循環器系は、体内各部位への酸素と栄養素の供給が主な目的です。













リンパとリンパ節



脈管学（みゃっかんがく、
英: angiology、羅: angiologia) 

人体解剖学のうち、臓器や
組織の代謝輸送路である
脈管について系統的叙述
を行う学問である。この脈
管の系統を脈管系または
循環器系と呼び、さらに管
を流れる液性により血管系
とリンパ系に分類される。







動脈には多量の弾性線維があ
ります。

大動脈や心臓に近い太い動脈
を弾性動脈、末梢にある中型
の動脈を筋性動脈、その先は
細動脈、毛細血管といいます。

▷弾性動脈：平滑筋より弾性線
維のほうが多く、その豊富な弾
性線維により、血管を伸展、収
縮し血圧を調整します。
▷筋性動脈：中膜はおもに平滑
筋でできており、平滑筋の収
縮・弛緩により、血管腔の広さ
を変えて血流を調節します。
▷細動脈：細動脈は末梢血管抵
抗の主体となるため抵抗血管
と呼ばれ、交感神経が興奮す
ると伝達物質のノルアドレナリ
ンが平滑筋に作用して血管を
収縮させ、血管抵抗が増大（血
圧が上昇）します。



動脈硬化は文字どおり動脈が硬化する
症状です。また血管内の壁が厚くなるこ
とも動脈硬化の1つの症状です。このよ
うにして血管の中を血液が流れにくくな
るのが動脈硬化の特徴となっています。

そもそも動脈は心臓が強い力で押し出
した血液がはじめに流れ込む場所であ
るため、日頃から負担の大きな血管で
す。そのため体内に活性酸素が増える
と負担の大きい動脈が本来の血管とし
ての働きを失いやすくなるのです。

また動脈は硬化した際に重篤な病気に
繋がりやすいという特徴もあります。
硬化により血管の内側の壁が厚くなっ
ているところに強い力で血液が流れてく
ると、それだけ血管にかかる圧力が強く
なります。

また、活性酸素の働きにより血管を構成
する細胞が破損するとそれだけ柔軟性
を失うため、血管が破れやすくなります。
このように動脈硬化は心筋梗塞、脳梗
塞、狭心症などの重篤な病気に繋がる
恐れを持っています。























冠動脈



















今回はココまで
皆様、お疲れ様でした！
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ガンの成立
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