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               第1章 緒   言

 余fljハ第1編二於ケル實験報告二於テ「ウラニン色素ヲ使用シ犬盲腸ノR・so叩t1o・s鮎i－

gk・itヲ時間的並二数量的方面ヨリ観察シ，更二吸牧二影響ヲ及ボス諸種ノ要約二就キナ論

述セリ・而シテ之ヲ更二臨床例二實施シ両者比較考究スルノ機密ヲ得タルヲ以テ裁二共成績

ヲ記載シ，動物實験ノ成績二追補セントス．

 裁二注意スベキハ動物實験二於テハ實験ヲ主トスルヲ得ルノ便利アルモ，人畳登臨床例ニテ

八手術後納封安静ヲ要シ從ヅテ此期間二種々ノ煩雑ナル操作ヲ要スル検索或ハ病状二影響ス

ルガ姉キ條件ヲ附シ難キ不便アリ．然レ共叉他面ニハ人膿二於ケル状況ヲ観察シ得ルノ利益

アルコトヲ忘ルヘカラズ．

             一策2章費験方法

 賢験ハ廻盲部二手衛的侵襲ヲカロフベキ症例主トシテ轟様突起炎ノ例ヲ選ビ，之二1％ノ

「ウラニ：／水溶液20．O㏄ヲ髄温二加温シ注射器ニヨリ盲腸ノ前維靱帯部叉ハ轟様突起切除端

部ヨリ穿刺注入後，埋没縫合ヲ施セリ．此際注入セラレタル「ウラニン液八手衛的侵襲ニコ

ル腸管麻痺ノ爲メ回部ノ廣汎ナル部位二五リ撞大シ移動スルコトナキヲ以テ恰モ盲腸遮断術

ヲ施行セルト同様ノ憤値アルモノトス．而シテ注入後所定ノ時間毎二留置カテーテル法ニヨ

リ探レル色素尿ノー定量ヲ，25000倍ノ標準液ト須藤氏ノ簡単ナル比色計ニテ比色シ標準

液ノ濃度ノ傍敷ヲ以テ吸収指数ト定メ，之ト共単位時間（30分母）内ノ全尿量トノ相乗積ヲ以

テ吸収量ト定メクリ．勿論化場合被験尿ハ「ウラニン色素ノ外尿色素ノ存在ニヨリ標準液ヨ
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リ多少濃度ヲ増スラ以テ，比色二際シテハ必ズ手術前二探レル恵者尿ヲ標準液昌重ネテ機

シ，以テ比色上遺漏ナキヲ期シクリ．荷雄二注意スベキハ排出色素ノ総量ハ吸敗色素ノ総量

トー致スルモノニ非ラザレ共，両者ハ由来共及牧程度二比例スルモノナルガ敬二，便宜

上北排出色素量ヲ以テ吸牧セラレシ総量ト看徴シテ比較観察セリ．而シテ本實験ヲ行ヒシ

患者ハ入院後嚴密ナル尿稔査ニョリ腎勝機能ノ完全ナルコトヲ確認セシ者ノミナルコトバ勿

論ナリ．

 倫實験條作中注意スベキハ何レモ盲腸内へ色素注入後15分乃至20分ニシテ被験者ハ病床上

ノ人トナリ，仰臥位ヲトリ縄封安静ヲ守リ廻盲部ハ後治療ノ意味二於テ繊帯上ヨリ氷枕及氷

嚢ヲ貝占用シテ冷却スルト同時二一切ノ経口的投與ヲ禁ジタリ．サレハ之等ノ治療的必要條件

ヲモ實験條作中皇加へ考慮セサルヘカラザルモノトス．

 今余ノ観察セル15例ヲ盲腸部ノ所見ヨリシテ大鶴3ツノ類題例二匿別シテ観察スルコトヲ

得．印チ第1類二轟スルハ盲腸部ノ完全二正常松態ヲ呈セシモノテリー即急性症状ノ経過シ

テ間歓時トナレル例ハ多ク比例二属ス．

 雨シテ北部類二麗スルー部ノモノニ「アドレナリン」ヲ用ヰテ共影響ヲ試ミルコト・セリ．

第2類ハ調所移動性盲腸ナリ．本症ハ腸管内容ノ蟹積二由ル刺戟叉ハ器械的刺戟皇ヨリ，慢

性炎症ヲ有スルヲ以テ第3類二麗スベキ者テルモ，極メテ慢性ナルト，叉全ク濁立性ノ疾患

ナルヲ以テ，別昌之ヲ取扱フラ適切ナリト思惟シ裁二一括シテ共吸二枚實験ヲ試ミクリ、

 第3類ハ盲腸部自著明二炎症ノ波及セル者畠口盲腸周園膿瘍，或ハ急性廻盲部重鑑症等昌

テ，明カニ盲腸壁ノ血管ノ充盈叉ハ肥厚浸潤，浮腫，出血斑，E・sudat等ヲ認ムル場合ナリ．

而シテ之等盲腸ノ手術時所見ノ異テルニ從ヅテ共吸収上二乗シテ差異ヲ認メ得ルヤ否ヤバ遊

ダ興味アル間題ナリ．以下順ヲ退フチ各類題症例ニヨリ分類シ，英實験威綾ヲ言巳述セント

ス．

              第3章 正常盲腸ノ吸牧

第1例高O嘉O郎44歳♂病名慢性虫様突起炎

1930年8月9日食事障碍アリ．ソレニ引キ頼キ嘔吐，軽熱等ヲ嚢シ廻自部二劇痛ヲ來タゼリー該疹痛ハ

1週間仕綾キタルモ圏清二体リ次第二軽快セリ．

 同年1I月何等認ムベキ原因ナク再度廻責部二劇痛ヲ嚢シ嘔霜嘔吐ハ件ハザリシモ，39℃前後ノ高熱ヲ件

ピタリ．其際ハIO日前後ノ蟹浩二体リテ治癒セリト云フ．

 193ユ年8月4日第3回目ノ延言部疹痛護俸ヲ観リ連シ，嘔氣，嘔吐ヲ腱スコト展ナリキ．耐シテ該疹痛

ハ約20目固モ債キ艘湿ハ38L3㌻Cノ間ヲ任來シ便通ハ頑強二秘結セリト云フ．然レ共安静，局所冷却畏

服藥等ノ圏＝清二体リ次第二回復セリト云フ．

 以上ノ病歴ヲ以テ1931年ユO月29日入院セリ．

 富時麗楮榮養ハ中等度ニシテ顔貌ハ幾分蒼白ナリキ．麗湿ハ36，9C脈縛ハ規則正シク大サ中等度，緊張

可皮ニシテ性軟1分間80ヲ数ヘタリ．食思，睡眠共二百長ニシテ便通ハエ目1行ナリキ．

 身糧各部ヲ瞼セシモ特別ナル病蟻ハ認メ嬢ク，殊二腹部ヲ精査セシモ抵抗，圏瘤，麗脇腹鳴等ノ異常
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所見ハ認メザリキ．室腹時二於テ創血球敷ヲ穣セシニ6400ヲ鼻セリ．尿ハ淡黄色澄明ニツテ申陛ナリ．蛋

白，脇沈漬物響ハ調メス．糞便瞼査二体リ虫卵又ハ潜出血ヲ護明セサリキ．

 1931年10月31目「モルフィンアトロピ：／」〔「モルフィ：／」1・O％「アトロピン」α03％〕m㏄及Oお％rヌペル

カイン」局所廠酵ニテ手術ヲ施行セリ．（以下記載セル症例ハ綱テ本例ト同様ナル廠酵條件ノ許二施行セル

モノナルヲ貝テ，煩雑ヲ避ケソガ爲メー々英記載ヲ省略スルコト・セリ）．

 手術＝所見．虫様突起二多少ノ繊維檬物質ヲ附着セシ外異常ナク，盲腸ハ金ク正篤ナリキ．依ツチ術式二

従ヒ虫檬突起切除後「ウラニン水溶液20・O㏄ヲ虫穣突起切除端ヨリ穿刺注入シ，後蓑嚢状縫合及Lember8

氏埋没縫合術二体リ端部ヲ完全二閉塞シ，澄入時ヨリ各30分母二留置カテーテル法ニテ採尿シ英1．O㏄ヲ

以テ比色材料トセリ．

 比色成績ハ第1表ノ如ク吸枚指敷ハ注入後2時間ニテ7・3ノ最高ヲ示シ，尿量ハ3時間孚ニテ3．ユ㏄ノ最

大量二逮ス．然レ共此ノ時ハ観二色素ノ吸収指藪ハ低下セリ．副チ色繋吸牧竃ハ30分ニテ5．O，1時間ニ

テ腰然激増シテ1I．1トナリ，以後漸次二櫓加シ注入後2時間ニチハ吸液指数二於デモ亦吸牧童二於デモ最

大値ヲ1軌7示シ，3時間目ニテ再ピ吸牧童激減シテ12．Oトナリ，以後漸減ノ傾向ヲ辿レリ．サレハ注入後

2時間乃至2時間李ノ嗣ハ最モ吸収旺盛ナリト調フベシ．

 第2例 吉O勇026歳 ♂ 病名 慢性虫様突起炎

 1931年g月14目突然認ムベキ原因ナク廻盲部二獲痛ヲ酸シ，38℃前後ノ駿熱アリ．約1週間ノ欝治ニ

ヨリ軽快セリ．同年10月ユ8日食事腿碍二績テ軽熟ヲ護γ，胃部ヨリ下腹部全般二亘リテ激痛ヲ訴工目．ツ

数回嘔吐ヲ鰹シタルモ，頚作ヨリ凡ソ12時間経過シテ該獲痛ハ次第二廻盲部二限局シ，欝治ニヨリ約1週

間ニシテ軽快セリ．然レ井筒歩行時廻可部二軽度ノ摩痛ヲ感セリ．同年10月30日手術ノ目的ニテ入院

セリ．

 入院時所見 顔貌ハ正常，盟樒榮養共二中等度ナリ．饅湿36叩C脈揮八大サ中等度，1分間70，緊張可

哀ニシテ整調ナリ．

 君ハ潤ヒ書ナク，食慾可哀ニシテ便通ハ幾分泌緒ノ傾向アリ．

 腹壁ハー股二弛緩シ廻盲部二軽度ノ抵抗及腹鳴ヲ認ムル外。著襲ヲ認メス．其他身鵠各部ヲ瞼スルモ異

常ハ認メザリキ．

 尿ハ淡黄色透明ニシテ酸性ナリ．蛋白・糖・沈漬物等病的所見・・認メザリキ．白血球敷7800．

 同年10月31日手術施行．虫檬突起ハ富膓喘ヨリ廻腸末端部ノ下側二可成リ癒着ヲ螢ミテ勃起シ，稽々血

管ノ充盈セルラ認メ1タリ．穿孔ハ未ダ認メス．百腸ハ金ク正常ナリキ．南リテ術式二從ヒ虫檬突起ヲ切除

シ後，百腸端ヨリ1％「ウラニン液20．O㏄ヲ注入シ端部ハ閉塞セリ．採取尿ヲ比色シ英成績ヲ見九二注入

後1時間ニテ最高吸牧指数5．5ヲ示シ，以後急激ナル動揺ナク漸次二指数選減ノ傾向ニアリ．耐シテ色素吸

収轟モ亦注入後1時間ニテ14．3ノ最大値ヲ示シ，英後ハ時間ト共二遜減ノ状態ヲ辿レリ．

 第3例 坂O花0 22歳 9 病名 慢性虫穣突起炎

 1931年6月及10月ノ2回虫檬突起炎ノ護作アリ．同年11月2日以來第3回目ノ護作アリテ入院ス．鵠溜

ハ38叫C脈搏125ナリ．舌ハ白苔ヲ被リ，廻盲部二歴痛抵抗アリ．白血球戯12000ナリ．尿二蛋白療跡ヲ

調ム、其他異常ナシ．

 1931年11月21弓手術ヲ施行ス、虫檬突起ハ廻腸未端部ト懸若シ其圃二小ナル膿瘍ヲ形成セリ．旨腸ハ金

ク正常ナリキ．虫檬突起切除術施行後宮腸前縦靭帯部ヨリ『ウラニン液20．O㏄ヲ穿刺術ニヨリ注入シ後，

埋没縫合ヲ施行セリ≡．
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 「ウラニン」ノ吸収量ハ2時間牛ニテ最大値ユ0．2ヲ示シ，注入後30分ヨリ1時間ノ間ニテ急激二壌加セル

外著ツキ檜減ハ認メザリキ．

 第4例 外O吉 19歳 ♂ 病名 慢性虫犠突起炎

 1931年g月中二2回虫檬突起炎ノ軽護作アリ．同年11月20日手術ノ爲二入院ス．麗溜37oOC廻可部二輕

キ抵抗アリ・歴痛ナシ・白血球敷8000ナリ・尿二病的異吊ヲ認メス・

 同年11月24目手術施行．虫檬突起ノ根部牛分八百腸端二癒着シ，騒部ハ後腹壁及大綱膜ト癒着シ，尖端

ハ腹腔二遊離シ，膿瘍ハ認メザリキ、盲腸ハ全ク正常ナリキ．虫檬突起切除後盲腸前縦靱籍部ヨリ「ウラ

ニン液20．O㏄ヲ穿刺注入シ，後埋没縫合ヲ施コセリ．

 吸枚指数ハ注入後2時間三テ急速二鱈加シ，2時間牛ニテ最高トナリ，以後漸除二減ズ．而シテ蛾牧麓

モ亦2時間ニテ激壇ツ2時間牛ニテ最大阪牧轟ヲ示ツ，後徐々二逓減セリ．

                費験成績概括

 以上4例三歳キ共實験成績ヲ概括スルニ殴牧経過ハ注入役殆ンド吸牧先進ノー途1ヲ辿リテ

吸収量増加シ，終二最大阪牧童ヲ示ス．此時間ハ凡ソ注入時ヨリ2時間牛テリー之ヲ動物實

験ノ1時間牛乃至2時間二比スレバ幾分遅延スルノ傾向アルモ，又一面後治療ノ目的ニテ附

加サレシ各種ノ條件ヲモ考慮スルコトヲ姿ス．序デ阪牧ハ漸次二減量シ最大股牧童ヲ現ハセ

シヨリ凡ソ3時間位ニテ末期ノ汲牧状況ヲ示セリ．サレハ全吸牧経過ヲ最大阪牧童ヲ示現セ

ル時期ヲ界シテ吸牧ノ前半期ト，吸牧ノ後年期トニ分ツコトヲ得ベシ．而シテ前半期ハ時間

短カケレドモ吸牧ハ却ツチ旺盛ニシテ数量的ニモ大ナリ．後半期ハ長期二夏ルト離モ共吸収

            第1表正常盲腸ノ「ウラニン色素吸牧

性及
時間

目 附 患巻名 30分 1時 ユ時 2時

・時1・時間中間

3時 4時 4時 5時 5時
年齢

病名
間 間孚 間 間半 間 固牛 間 間半

高 吸牧指数 2－0 4．3 63 7．36．9 4．G 3，2 3．5

1932 O ♂

喜
慢性虫檬
突起炎 尿 量 Z5 2．6 Z4 2．7 2．8 土0 乱1 2．8

10月31目 ○ 44
郎 吸液量 5．o 11．1 15．5 19．7 19．3 12刀 9．9 軌8

吉
吸牧指数 2．7 5．5 ＆5 2．7 2．8 2，8 2．8 z4 2．5 2．4 2，O

同上 O
♂

勇 同  上 尿 量 2．4 2．6 3．O 3，4 3，8 3．3 3．工 3．4 3．1 3．O 2一

同上 O
26

吸牧童 6．4 143 1O．5 λ1 1α6 軌2 ＆6 ＆1 7．7 7．2 5．

坂
吸牧指数 α3 O．7 1．1 1．6 2．7 2．5 2刀 1．9 1．8 1－O 1．

同上 O
♀

花
同  上 尿 慶 62 5．7 乱6 4．5 3£ 3．4 a3 3．I 3．0 4．6 3．2

11月21目 O
22

吸牧童 1．8 3．9 5－O 72 102 8．5 6．6 58 丘4 乱6 4．4

外
吸牧指数 04 α7 1』〕 4．9 6ユ ＆4 4．8 47 4．7 生7 ＆6

同上 ♂

O 同 上 尿 量 5．O 60 5．1 2．9 2．8 2．7 Z7 2．5 2．3 2，6 2．1

11月24日 出目
19

吸収量 ZO 4．2 5．工 142 17．0 14．5 12．9 11－7 10．8 12．2 7．5

指数苧均 1．3 Z7 3．0 ↓146 3．7 3．3 ＆1 3．O Z7 2－3

吸牧慶一
牛  均

3．8 8．3 9．O 1Z3143 11．o 9．5 ＆8 7．9 8，0 5．
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’、蒲斤；定皇～威易易姜…1ミ星スルモノトス．

 今臨床實験例ヲ動物實験例皇比シ色素吸牧状況ヲ検討スルニ，臨床例ノ最大阪牧童出現

期ハ動物實験例二於ケルヨリモ梢々遅延スル傾向アルモ，藪量的ニハ却ヅテ増カロセルヲ認

ム・両シテ裁二注意スベキハ動物實験ニテハ血漿申ノ色素量ヲ測定シ，人鵠ニテハー度腎麟

ニヨリ濃縮セラレテ後排出シタル尿ニヨリ色素量ヲ測定シタルヲ以テ，多少色素ノ濃縮セラ

レタルコトヲモ考慮セサルヘカラズ，ト難航ニハ血液申二出現スル色素量ノ状況二最モ適合

セル400000倍標準液ヲ用ヰ，後者ノ場合ニハ尿中ノ色素状況二適合セル標準液25000偶液ヲ

用ヰタリ．帥標準液二於テ後者ハ銑二16倍濃厚ニシテ更二股牧指数ハ前者ノ場合ヨリー般二

大ナルコトヲ考慮セパ，動物ノ場合二比シ如何二吸収ノ旺盛ナルカヲ想到スル事ヲ得ベシ．

       第4章 正常盲腸吸牧＝一謝スル「アドレナリシ」ノ影響

                  賓 験 方 法

 余ハ前編動物實験二於テ盲腸ヲ生理的食盤水ニテ洗條後1000倍髄化アドレナリン」］．0c・ヲ

「ウラニン色素二混ジテ注入シ，其結果「ウラニン」ノ吸牧ノ進グシク抑制セラル・コトヲ實

験セリ．サレハ今此條件ヲ人髄ニモ適用シ如何ナル成績ヲ得ルヤヲ實験セントシ，磯温二加

温セル1％「ウラニン水溶液20・0㏄昌1000倍盤化アドレナリン」0・5㏄（動物實験ニテハ1000倍

題化アドレナリン」］．0㏄ヲ用ヰタルモ，人髄ノ場合ニハ術後ノ影響ヲ顧慮シ共量ヲ半減シテ

O．5㏄用ピタリ）ヲ混和シ注入セリ．

 第ユ例 南〇二 18歳 ♂ 病名 慢性虫檬突起炎

 リ、前二2回虫檬突起炎ノ謹作アリ．尿二異灘ヲ認メズー．

 ユ931年12月26目手術随行．虫穣突起ハ筒健二勃起シ軽度ハ血管ノ充盈ヲ諮メ且ツ軽度ノ盲腸移動症アリ

虫檬突起切除後，盲腸前縦靭帯部ヨリ「ウラニ：／」及騒化アドレナリン」ノ混合液ヲ注入シ穿刺髄二埋没縫

合ヲ施コセリ．

 吸牧状況ヲ観察スルニ第2表呈示スガ如ク注入後3時間迄ハ漸次・二吸収量ノ±曾川ヲ赤ツ，標準吸液二於

テ見ルカ如キ比較的速カナル吸J腹増加ヲ現ハサズ．耐シテ3時間牛ニテ吸収指鞍及吸牧霞共二最大値ヲ示

シ，以後亦次第二減慶セリ．耐シテ5時間二於テ吸牧爵5．6ヲ示セ共這ハ尿量ノ異常二壇加セルニ依ルモ

ノニシテ，吸収指数ハ僅カニO．8二通キズ．而シテ5時間牛二夏ル吸牧経過ヲ観ルニ前半期ニハ相當二吸

収ノ抑制セラレタルガ如ケレ共，後半期ニハ醐半期ヨリ却ツチ吸牧ノ先進セル如キ賦況ヲ語メ像ベシ．

 第2例 洲○修0 20歳 ♂ 病名 慢性虫様突起炎

 以前二身回虫様突起炎ノ嚢f乍アリ．尿二異灘ヲ認メス．

 1932年3月17日干碕施行．盲腸部会ク正常ナリ．虫檬突起切除後前縦靱帯都ヨリ穿刺ニョリ「ウラニン」

「アドレナリン」液ヲ注入シ後埋没縫合ニヨリ閉塞セリ．

 本例二於デモ概シテ連ヤカナル吸攻ノ褻化ヲ調ムルコ1・ナリ，漸次二吸収量増加ヲ示シ注入後3時間ヨ

リ3時間牛ノ間二於テ稽共著明ナル吸牧先進ヲ調ムト離モ，筒正常吸枚二於ケルモノニ比スベクモ非ズ．

然シテ3時間牛ノ9．5ヲ貝テ最大阪牧童トシ以後再ピ吸収減屋ヲ示スト離モ，英ノ逓減賦態極メテ緩慢ナ

リ．而シテ正常吸収ノ場合ト金ク反劉二前牛期ハ時間長ケレ共其吸牧蟹少ク，後半期ハ短時間テレ共吸収

量ノ大ナ・ルコトヲ示セリ．
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 第3例 森○京0 23歳 ♂ 病名 慢性虫穣突起炎

 以前二2回虫檬突起炎ノ嚢作アリ、入院時尿二異常ヲ調メス．

 工932年3月ユ7目半衙施行．虫檬突起ハ稽々炎症シ盲腸端部ハ僅カニ血管ノ充盈ヲ認メタルモ他ノ大部ハ

正常ナリ．虫檬突超切除後盲腸前縦瓜帯ヨリ「ウラニン∫アドレナリン」波ヲ穿刺注入シ，後埋没縫合ニヨ

リ閉塞セリ．

 「アドレナリン」加「ウラニン」液ヲ注入セル後多少ノ増減ヲ示シッ・次第二吸収竃ハ増加シ。4時間ニテ

最大阪牧童トナリ後文次第二吸収量逓減セリ．耐シテ本例二於テハ第1例及第2例ノ如ク，前半期ヨリ後

孚期ノ吸収檜加ヲ認ムルコトナク正常吸牧二於ケルガ如ク前半期ノ吸収最大ナリ．然レ共最大級枚蚤ヲ示

現スル道ノ時間，副チ醐半期ハ後牛期二比シ著シク長キラ貝ヅテ特異ナリトス．

 第4例 粗O良0 26歳 ♂ 病名 慢性1虫穣突起炎

 昨年5月以來3回虫檬突起炎ノ護作アリ．尿二蛋白ノ痕跡ヲ認ムル外異常ヲ認メス．

 1932年3月19日手術施行．廻盲部八大綱膜ノ癒着，虫様突起ノ癒着，小膿瘍ノ形成等可成リ炎症性痕跡

ヲ止メタレ共，盲腸ニハ概シテ炎症性理化ノ波及ヲ認メズー軽度ノ移動性盲腸ヲ認メタリ．虫檬突起切除

後盲腸前縦靱帯部ヨリ「ウラニン」「アドレナリン」液ヲ穿刺注入シ後盲腸搬襲衡ヲ施行セリ．

 本側ニテハ30分ニテ僅カニ吸収慶〇一4ナルニユ時間ニテ2．0，印チ5倍ノ吸牧檜加ヲ示シ，以後次第二吸牧

童櫓加シ3時間ニテ6－8トナリ，最大阪牧轟ヲ現出ス．以後多少ノ吸収壇減ヲ俘ヒバ漸次二吸液量減少ス．

耐シチ本例モ亦第1例及第2例ノ如ク前半期ヨリ後年期二於ケル吸液竃大ナリ．

 第5例 和○亮0 32歳 ♂ 病名 慢性菌様突起炎

 約1年前史檬突起炎ノ駿作1回アリ．尿二異常ヲ語メス．

 1932年3月ユ9巨手術施行．虫檬突起ノ屈曲，軽度ノ癒着等ノ外大ナル炎症性痕跡ナク，軽度ノ移動性百

腸ヲ件フ．虫檬突起切除後前縦靱稽罰リ「アドレナリ：！」加「ウラニン」液ヲ穿刺注入シ。後盲腸擁壁術ヲ施

行セリ．

 本側ニテハ吸収ノ全経過二於テ吸収量ノ急激ナル増減ヲ調ムルコトナク，次第呈増量シ注入後4時間ニ

テ最大阪牧慶7・0ヲ赤ツ，以後漸次二逓減ス．

 第6例 渡○信0 25歳 ♂ 病名 慢性虫穣突起炎

 約6ケ月前ヨリ軽度ノ虫檬突起炎ノ駿作ヲ超スコト2回ナ』．尿二病的所見ヲ認メス．

 ユ932年3月29日手術施行．虫檬突起ノ軽度ナル炎症及癒着ヲ認メタル外著蟻ナク盲腸移動症1アリ．虫穣

突起切除後「ウラニン」「アドレナリン」液ヲ穿刺術ニヨリ注入シ胃腸擁壁術ヲ施コセリ．

 本側ハ稽々異常ナル吸牧経過ヲ池レリ，副チ注入後1時間ニテ30分時吸収量二殆；／ド倍加スル吸収量ヲ

示シ・英後吸牧減少ノ傾向ヲ示シ・3時間ヨリ再ピ増量シテ3時間竿ニテ最大阪牧慶g・8ヲ現出シ・以後漸

減セリ．

                 費験成績概括

 以上6例ニヨリ盲腸ノ「ウラニン」吸牧二対スル「アドレナリン」ノ影響ヲ人騒ノ正常吸牧反

動物實験ノ「アドレナリニ・」影響例二比較スルニ，動物實験二於ケル「ウラニン」吸牧ノ盤化ア

ドレナリン」ノ影響ハ殆ンド終始吸牧ヲ抑制シ共吸牧曲線ハ時間ノ経過皇關スルコトナク殆

ンド零鱗呈近キ直線的曲線ヲ以テ示シダリシ・二，人鵠ノ場合ニハ椴令使用セル「アドレナリ
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ン」ノ少量ナリシニセコ共吸牧曲線ハ動物資験ノ場合ノ女ロク遊グシク吸牧ノ抑制セラレサリ

シコトヲ赤ス．然レ共正常吸牧二比スレバ吸牧ノ全経過二於テ著シク抑制セラ1ノタル事明ナ

リ．帥注入後5時間牛迄二於ケルコ旧ノ検査二．コル吸敗色素量ノ総和ヲ比較スルニ正常吸牧

昌テハ98．8ナル畠封シ「アド1ノナリン」ヲ作用セシメタル場合ニハ僅カニ57．6二減量セルラ認

メタリ．更正常吸収ニテハ最大阪牧童ハ注入後2時間乃至3時間牛ナリシ皇，「アドレナリ

ン」ノ加バレル場合ニテハ3時間牛乃至4時間後二出現シ約I時間ノ遅延ヲ認ム．期ノ如ク

藪量的ニモ亦時間的二毛「ウラニン」吸牧ノ著シク抑制セラル・ハ金グアドレナリン」ノ作用

ニコル者皇シテ，共作用鮎ハ動物實験ノ場合二論ジタルガ女ロク末梢血管二社リテ之ヲ極度員

牧縮セシメ其吸牧路ヲ狭窄シ從ヅテ血液ト腸管内容トノ接鰯廊ヲ縮小スル三ヨルバ明ナル所

ナリ．萄此虜二注意スベキハ第1例第2例及第4例島テ明ナルガ姉ク吸牧ノ前半期ト後半期

トハ時間的關係二於テ前者ハ長ク後者ハ短カキニモ拘ラズ，共吸牧童ハ後者ノ方却ツチ前者

ヨリ大テリー之釜ク「アドレナリン」ノ効果ノ消失後部ヅテ反射二末梢血管ノ撲張作用ノ現ハ

第2表 正常盲腸ノ「ウラニン」吸牧童封スル「アドレナリン」ノ影響

性及 時圃

日附 患者名 30分 1時 1時 2時 2時 3時 3時 4時 4時 5時 5時
年齢瀦 間 間牛 間間牛間間牛間間牛 間間牛

南
吸牧指藪！α割 α52！12 1．3 1．5 1．5 1，6 1．2 1．O O－8 0．7

1932 ♂

慢牲虫檬

O 突起炎 ． 尿 慶 50 4．3＝＆1 3．2 ＆4 3，5 3．2 4．O 4．3 7．1 4．5

I2月26日
二

18

1吸牧最＝1．5 3．1i＆7 4．1 a1 5．2 5．1 4，8 4．3 5石 3．工

0         一

洲 ．級牧指敷 2．1 2．1 2．2 2．0 2．0 2．9 3．8 3．6 3．4 4．5 3．

同上
○

♂

修 同 上 尿 轟 Z3 Z5 2－7 29 3．1 2，6 Z5 2．5 Z7 13 23
3月17目一

○
20

暇牧量1 4．8 5．2 595．9 62 7石 ユ5 9．0 9．1 ＆5 ＆9

森 吸牧指敷 O．4 O．6 1．5 1．7 1．5 1．4 1．5 1．8 1．2 1．0 1．0

岡上 O
♂

京 同 上 尿 量 4．0 4．2 3，1 3．3 3．5 3．0 3．8 3．5 3．7 4ρ 3．

同上
○

23

吸牧量 1．6 2．5 46 5．6 5．2 4．2 5．7 6．3 4．4 4．o 3．

相 吸牧指藪 0．2 O，4 O．7 1．O 1．9 1．8 1．8 1．8 1．8 1．9 I．

同上
○

♂

慶 同 上 尿 屋 2．4 5．1 4．O ム7 3．O 38 3．4 3．3 35 ＆1 2．8

3月19日 O
26

’

吸牧量
O．司 2．O 218 3．7 5．7 a8 6．1 5．9 6．3 5．8 5．0

1

和 吸牧指敷 0刈0．4 α7PM
R．9－3．4

I．8 19 2－1 2．6 2．0 2刀 1．

岡上
○

良

♂；

同 上 尿 量 3．5 5．2 3．4 3．5 3．1 え7 ＆O 30 2．

同上
○

吸牧墜 1．4 2．O

 1Z71吐7

6．1 6石 6．5 7．0 6，O 6．O 4．

渡 吸牧指鞍 2．1 3．2 2．7 2．6 2．6 2．6 3．4 3．2 3．1 2．7 25
同上 O

♂

信 局 上 尿 量 2．1 2．5 2．5 2．4 22 2．8 2．6 2．4 2．4 1．8 13
3月29目 O i吸牧最1“ 8．o 6週 6．2 6．1 γ2 9，8 τ6 7．4 4月 3．2

指藪牛均 α9 1．21．5 1．6 19 2．ユ 2』 z4 2．1 2一 1．

吸収量
苧 均

2，3 3，84．4 5．0 5．9 a2 7．16J 6．2 5．8 4．
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ソクル皇轟因スルモノ島シテ，期ノ如キバ余等ノ日常屡々経験スル所ナリ．而シテ之等ノ融

ヨリ観ルモ「アド1！ナリン」ノ吸牧抑制ハ末糟血管作刀ヨニ饒セサルヘカラザル事明ナリ。荷動

物實駿二於ケル吸改曲線ノ直線的トナリ抑制スルコト独ク，臨床例ノ地物線様トナリ吸牧ヲ

抑制スルコトノ弱キバ「アド1！ナリン」ノ使用量及動物ノ種麗的敏感度ノ差異二曲來スルモノ

ト考フル事ヲ得ベシ．

 然レ共盲腸末糟血管ノ牧縮ニコル影響ハ吸収ヲ時間的二毛亦数量的ニモ著シク抑制スル鱗

昌於テハ両者全クー致セルモノト語フベシ．

             第5章 移動性盲腸ノ吸牧責験

 前回迄吸牧試験二供セシ盲腸ハ正常ナルモノ多ク，〕一2移動性盲腸ノ合併セシ症例存セ

シモ，之等ハ極メテ軽症ニシテ既往症，現症，並二手術時所見等何レモ主トシテ轟様突炎ヲ

首肯セシムル症例ノミナリキ．熱ルニ今裁皇移動性盲腸ノ吸牧トシテ述ベントスル症例ハ小

数ナリト難病歴．ヒ明カニ移動性盲腸ナルコトヲ想ハシムルノミナラズ，現症並二手術時所見

二於デモ殆ンド定型的ナル移動性盲腸存シ，カロフルニ共漿膜面ニハ慢性炎症性愛化ヲ認メシ

症例ニノミ施行セル「ウラニン溶液ノ吸牧實験ナリ．

 第1例 北O花○ 早 24歳 病名 移動性盲腸

 約3年前ヨリ廻盲部二軽度ノ自愛痛アリ．殊二歩行時二壇張シ索引穣感ヲ起サンメ便通ハ時二頑固二秘

結シ，時二下痢ヲ護セリ．熱レ共未ダ護熱シ或ハ嘔氣嘔吐ヲ健セシ等ノ急性炎症性ノ症状ヲ呈セッコトナ

カリシト云フ．

 腹部ハ廻自駆二転キ所謂昼氣枕檬抵抗感アリ．該部ヲ鰯歴スルコトニ依リテ著明ナル腹鳴ヲ聞キ軽度ノ

獲痛ヲ訴へ，該窪痛ハ右側腹上方二向ツチ放散性ヲ有セリ．白血球藪6800．尿二病的所見ヲ認メス．

 エ932年n月17日手術施行．虫様突起ハ全ク腹腔二遊離シ何等炎症一性鍵化ヲ星セサリシモ盲腸ハ「アトニ

ー穣二躍張ツ，其前面及外側面ヨリ纏細帯様ノ白色光輝アル物質自ロチJack目0n’s M㎝b・㎜ガ右側腹壁及大

腸肝臓屈曲部二向ツチ緊張シ，既二具申二2－3ノ細小ナル血管ノ護士セハヲ認メタリ．依ツチ虫様突起

ヲ切除シ。盲腸ノ前縦靭帯部ヨリ「ウラニン」液ヲ穿刺注入セル後盲腸搬襲術ヲ施行セリ．

 本例二於ケル吸収経過ヲ観ルニ注入後2時間迄各軍位時間内二於ケル吸牧慶ノ増加ハ甚ダ急激ニシテ2

時間ニテ最大阪牧童ヲ赤ス、英ノ後ハ時間ノ経過ト共二吸牧童漸次二減量シ各軍位時間内二於ケル吸収量

ノ遜減スル割合ハ吸収前期ノ如ク甚シカラズー．耐シテ其吸液状況ハ時間的ニハ正常吸牧ト著愛ナキも

数量ノ上二於テハ終始著シギ壇童ヲ示セルラ以ツチ特異ナリトス．

 第2例 葛O穣0 54歳 ♂ 病名 移動性盲腸

 既往症二於テ虫様突起炎駿俸ヲ認メス．常二便秘ヲ訴工5日程前ヨリ右下腹部二慶痛アリテ嘔吐ヲ腱

シ，腹部次第二膨満シ腹鳴アリ．昨日ヨリ下痢ヲ嚢ツ右腹部二窪痛ヲ嚢スルニ至リ本日ヨリ放尿ナシト云

フ．入院時髄温374C，廻盲部ハ著明二膨隆シ腹鳴アリ．而シテ所謂昼氣枕檬感ヲ鰯知ス．白血球敷6200．

尿二異常ヲ認メス．

 手術時所見．盲腸ハ強ク膨隆シ可成形働■性アリ．虫檬突起ハ何等炎症性症状ヲ星スルコトナク盲腸外側

部二転キ繊維檬物質ヲ貝テ癒着シ周團二値カニ透明ナル浸出液ヲ認メタリ．依ツチ虫様突起切除後穿刺術

ニヨリ「ウラニン」液ヲ注入シ後再腸擁壁術ヲ施行セリ．

 本例ノ吸牧朕況ヲ観ルニ注入後1時間トエ時間牛トノ闇二於テ急激ナル吸牧ノ増加ヲ示シ。次デ2時間
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ニテ最大阪牧曇g．4ヲ認ム．以鏡多少ノ動膳ヲ赤シッ・漸次二破抜竃嬢少γ，注入後5時間乃至5時間年

ノ閲二於テ初期吸牧ノ量二一致セリ．耐シテ本例二於テハ吸牧嚢ハ第1例ノ如ク著シク尤進セズ，全般的

三観ル時ハ吸改曲線ノ型態・・寧日正常吸枚ノ飲況二似タリ．

 第3例 藤○た0 27歳 旱 病名 移動性盲腸

 約ユ0目前食事壕碍二綬護ツチ下痢及腹庸ヲ來タγ，3日後屡庸ハ次第二廻旨部二限局シ揃南際トナリ，

英数昨毎二下痢ヲ洋ヒ來タレルヲ風テ患者ハ直テニ入院ス．白血球敷5000，麗温3κナリキ．尿二異常ヲ

認メス．

 手術時所見，虫饒突起ハ細小ニシテ遊離シ癒着ナシ．盲腸ハ彊ク膨瀟γ移動性二宮メリ．虫檬突超切除

後「ウラニン」波ヲ穿刺注入シ盲腸雛襲術ヲ随行セリ．

 本側ハ前2例ヨリモー暦速カニ吸収量壇加シ蕨二1時間ヨリ1時間年ノ間二於ケル吸牧童ハ著シク壇加

シ且ヅ大量ナルコトハ未ダ前例二見ザル特例ナリトス．而シテ1時間年二於ケル吸牧慶3＆4ヲ皿テ最大阪

牧童トナシ。次デ2時間目ニハ32・5二減ジ2時間牛ニハ激減シテ127ヲ鼻シ，以後漸次二減少ノ傾向ヲ辿

レリ．

                費験成績概括

以上ノ症例二就午共成績ヲ通覧シ正常吸牧ト比較スル皇，正常吸牧童テハ注入後2時間孚

ニテ最大阪牧ヲ現出セシニ，移動性盲腸ノ場合ニテハ1時間牛ニシテ既二最大阪牧童ヲ示

シ，約1時間早期二最大阪牧ヲ認ムルコトヲ得タリ．而モ前者ノ最大股牧童ハ平均1斗3ナリ

シニ後者二於テハ20．8共産實二6．3ニシテ共汲牧カノ如何二元進セルカヲ首肯セシム．而シ

テ最大股牧童出現後ノ吸収量モ萄幾分正常吸収ノ場合ヨリ増加ノ傾向アルヲ認メシム．サレ

ハ移動性盲腸ノ吸収ハ時間的ニモ亦藪量的ニモ正常盲腸ヨリ著シク吸牧ノ尤進セルモノト云

フベシ．

第3表移動性盲腸ノ「ウラニン色素吸牧

性及 時間

日附 患者名 30分 1時 1時 2時

・時1・時間半間

3時 4時 4時 5時 5時
年齢

病名
間 間半一間 間半 間 間半 間 闘牛

一’I【 」

吸収指藪
1

北
1．9 2．』 4．5 6．4 7．2 a6 65 4．8 5．工 4．2 3．7

1932
○

字

移動性自
花 腸 尿 慶@ 邑1吸牧霞1

2．5 z9 3．7 32 2．5 2．5 2．4 2．9 2．2 2．1 1．7

11月27目
O

24
47 6．O 16．5 2α4 18．O 16．5 15．6 I3．9 11．2 8．8 6．2

葛
吸牧指敷 0．6 ユ．o 1．o o．7 O．6 O，5 0．6 O．5 O．5 O．4 O．5

同上
O

♂

櫨 同 上 尿 量 3．8 3．9 9．2 13．5 9£ 8．5 9．7 7月 7．5 8．1 3．5

11月26日
O

54

吸牧騒 2．2 3，9 9．2 9．4 57 4．2 5．8 3．5 3．7
3．2’

1．7

藤
吸牧指敷 110 2．1 16」〕 13．O 7．5 4．8 4．5 4．1 2．6 3．0 2．

同上 O
♀

た 同 上 尿 轟 1．2 2，8 2，4 2．5 1，7 2．3 2．7 2，目 3，O 1，8 1．2

11月28目 O
27

吸収量
ユ．2 5．8 38．4 32．5 12．7 11．o 12．1 9．8 又8 5．4 3．

指数苧均 1．1 1．7 7，1 ㍗1 4．0 3．8 3．1 2．7 2．6 2．3

吸牧轟
弔  均

2．7 5，2 2α8
2α8工2．1 I

10．5 n．1 9－o 7．6 5．8 38
牛  均

12

23

38
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2030 中     固

               第6車炎症性盲腸ノ吸牧

 本項二於テハ手術痔二盲腸部二於ケル末槍血管ノ努張，紳胞浸潤性硬結，或八局所循環障

碍昌コル小温血斑浮腫叉ハ織縫素性被漢、或ハ漿膜1両二膿瘍ノ存在スル等ノ所見ニヨリ明カ

ニ盲腸壁ノ廣範園二炎症ノ存在セルコトヲ確認セル二三ノ症例ニツキ1％「ウラニン水溶液

ヲ用ヰテ其及牧状況ヲ検セルモノナリ．サレハ本實験ニヨリ得タル成績ト正常豚牧昌於ケル

成績トノ差異ハ勿論盲腸壁二於ゲル炎症ガ其吸牧二対シテ如何ナル影響ヲ及ボセシモノナル

ヤヲ立讃セシモノト云フベシ．

 第1例 二○恒 ♂ 25歳 病名 急性虫榛突起炎

 約3年前ヨリ4回虫礒突起炎ノ護作アリ．1931年10月31日朝來虫擦突起炎ノ駿作1アリテ入院ス．白血球

籔14000，尿二病的異麓ヲ認メジメズ．

 手術時所見。廼盲部八大綱膜ヨリ被ハレ之レヲ除去セシニ出様突起ハ栂指頭大二曄脹シ，盲腸前面二癒

着シ英ノ間二胡桃大ノ膿瘍ヲ作リ，虫穣突起・・一部壊死二階リ，申二腕豆大ノ糞石ヲ騒セリ．百腸壁殊二

其前壁ハ可ナリ慶節團二夏リテ強ク血管充盈シ，壁・・肥厚シ脆弱トナリ顯著ナル炎症ノ波及ヲ認メタリ．

虫儀突起切除慶胃腸前縦靱帯ヨリエ％「ウラニン」水溶液20－0㏄ヲ穿刺ニヨリ注入シ，後埋没縫合ヲ施セ

リ．

 本例二於テハ色素ノ吸蚊屋ハー般二基グシク先進シ，殆ソト正常吸牧二倍加セルモ其速度ハ略々正常吸

牧二類似γ，注入後2時闘牛ニテ最大阪牧童ヲ示シ5時間牛ヲ製テ終結セリ．

 第2例萬O次O ♂ 56歳病名言陽重愛症

 1931年11月30日何等認ムペキ原因ナク突然全腹部二夏リテ擾痛アリタリ．熱レ共護熱嘔吐嘔氣ナク叉自

然放屈そ屡々ナリキ．屡痛ハ終局スルコトナク翌日モ衛存セシガ，次第二廻慶部二限局シ同時二廻宮都

二腫瘤ヲ形成セルラ認メ來院ス、初診時廻盲部二大人手拳大ノ腫瘤アリテ稽大移動性二冨ミ，歴購ヲ認

ム．食慾，便通。放尿等ハ存セリ．白血球敷11600，大便二血液圧魔㊥。虫卵θ，尿二病的蟻賦ヲ認メス．

 手術時所見、廼盲麟部ヨ〕大腸二向ツチ重盛セル廻腸下部ハ殆1／ド横行結腸ノ中部二道憲シ，盲腸部及

第4表炎症性盲腸ノ「ウラニン色素吸牧

性及
時間

目附 患者名 30分．

 l 11時ユ時一

2時 2時 3時 3時 4時 4時1
 ■5時5時

年齢
病名 間間牛！間 間字一間 間半 間 間半一 間 間半

一
急性虫檬

二 突起炎ヨ 吸牧指数 O．8 1．6 2．3 6．8 7．O 7．0 7．0 5．4 5．1 4．4 3．1

1932
○

♂

リ炎症ノ

盲腸二浪 尿 屋 3．7 4．7 4．2 3．5 3．4 3．1 ＆O 2．7 2．4 2．1 1．

10月31日
値

25
及セルモ
ノ． 吸牧轟 2．9 7．5 9．8 11．8 23，8 21，7 21．O 14．5 1Z2 92 4．

萬
吸牧指数121 7月 9．o 8，O 8．O 8．3 7．O 5．5 6，O 4．0 3．

同上
○

♂

百腸重盛
次 症 尿 雷 2，5 2．5 2．7 2．9 2．9 3．2 2．5 2．3 2．1 2．0 1．

12月4日 ○
56

吸牧童 5．2 17．5 24．3 23．2 23．2 26．5 工7石 12．6 12．6 8．O 6．4

指数苧均 工．4 4．3 5，6 7．4 75 ．7．6 7．0 5．4 5，5 4．23．

吸腹竃
牛  均

4．O 12．5 17．O 17．5」 235 2伽 19．2 13．5 12．4 8．65一
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盲腸ノ吸孜二菌＝チ 2031

上行結腸始部ノ末梢血管ハ彊ク充盈シ，漿膜面ハ可成リ浮腫朕ヲ星シクリ、重量セル廻腸ヲ整復セル後虫

檬突起切除術及旨腸雛襲術ヲ施コシ「ウラニン」液ヲ穿刺ニヨリ注入セリ、

 本例ノ吸収賦況ヲ観察スル㍉注入後1時間ニシテ30分時二於ケル吸蚊屋二3倍スル檜加ヲ示ン，工時

間牛ニテ重二壇加ツ英後2時間孚迄ハ殆ソト同一・吸牧童ヲ現ハシ，3時間ニテ最大阪牧蟄2a5二蓬シ，英

ノ後ハ時間ノ経過ト共二吸牧童逓減セリ．而シテ英ノ最大阪牧最ノ出現期ハ標準吸牧二於ケルヨリモ僅カ

ニ遅延スル傾向アルモ先ヅ大差ナキモノト見テ可ナルベク，只英最大吸腹量＝及吸牧ノ全経過等ノ者シク先

進セルラ皿テ特異ナリトス．

       第I固各種ノ條件皇於ケル盲腸ノ「ウラニン色素吸牧相比較

       籠                                     1
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                 費験成績概括

 炎症性盲腸ノ吸牧ヲ観ルニ注入ヨリ最初ノ30分間ノ及牧童ハ正常吸牧二於ケルモノト金ク

相一致シ，其後注入ヨリ3時間迄ハ只管吸収ノ増加ヲ示スノミニシテ其量文正常吸牧ノ場合

昌比シ藩カニ大ナリ．3時間ニテ最大阪牧童ヲ認メ英量ハ正常吸牧ノ3時間畠於ケル吸牧童

ヲ超過スルコト10ナリ．英後ハ叉殴牧減少ノー途ヲ辿リ，注入後5時間牛ニテ注入後30分ノ

吸牧童二近キ減量ヲ認メシム．耐シテ吸牧曲線上ニハ3時間呈最大阪牧童ヲ認メシムルモ是

ハ第4表ニテ明ナルギ女ロク賢際上ニハ2時間牛ヨリ3時間ノ聞手存スルモノノ如ク，此鱗ハ

正常及牧ノ最大阪牧ガ2時間半ナル昌甚ダ近接ス．而シテ之等爾曲線ハ典型態上甚ダ臭ク類
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蜘32 中     田

似シ，唯ダ炎症性盲腸ノ場合ハ正常吸牧ノ各時間室於ケル吸牧童ヲ更二増加セシメタルガ畑

キ観アリ．

            第7章費験成績総括及考察

 人膿ノ正常’盲腸ノ吸牧ヲ動物實験二於ケル正常盲腸ノ吸牧ト比較スル皇際シ注意スベキ

ハ，爾實験二用ヰタル標準液ノ濃度ナリ．標準液ノ濃度ハ爾實験ノ吸牧指数ヲ算出スル根底ヲ

爲スモノナルヲ以テ，先ヅ共濃度二就キ論議セサルヘカラザルモ此鮎二關シテハ銃二第3章

ノ實験成績概括ノ條下二ニテ述ベタルガ如ク，臨床的實駿ニテハ動物實験ノ場合ノ16傍濃厚ナ

ル標準液ヲ用ヒダルニモ拘ラズ荷動物資験ノ場合ノ吸牧指数二数倍スル吸牧指数ヲ得タル裏

ヲ考慮セパ，人髄ノ際ニハ動物ノ盲腸吸牧二比シ如何二旺盛ナル吸収能ヲ有スルモノナルカ

ラ容易二窺知スルヲ得ベシ1而シテ此両者ノ間二於テ著シク吸牧ノ越ヲ異ニスルハ共初期及

牧ノ状況ナリ．大磯ノ場合ニハ吸牧ノ初期ヨリ吸牧童著シク先進セシニ，動物ノ場合ニテハ初

期吸牧ハ甚ダ綾漫二増カロシテ色素液注入ヨリ45分乃至1時間ニシテ漸ク吸量尤進ス．然レ共

吸1枚ノ末期ニハ両者間二大ナル遜色ヲ認メス．依是観之動物ノ盲腸八人証ノ夫ヨリモ「ウラ

ニン色素ノ吸牧困難ナルモノノ姉シ．大磯盲腸ノ「ウラニン」吸牧二対スル「アレドナリニ・」ノ

影響ハ著シク共吸牧童ヲ抑制スルノミナラズ吸牧経過ヲ遅延セシメ，最大阪牧童ハ注入後3

時間牛ニテ現ハ1ノ正常吸牧二比シテ1時間遅ひ．更二之ヲ動物實験二於ケル「アドレナリン」

影響ノ場合二比較スルニ，動物資験ノ際ニハ極度二吸牧抑制セラレ，芙吸牧曲線ハ殆ンド零

鱒二近カキ直線様トナリ，人鵠ノ場合トハ吸牧抑湖上著シギ差異アルヲ認メシム．之勿論爾

實験二於ケル條件ノ甚グシク異ナレルコト及人類ト大ノ「アドレナリン」二勤スル敏感度ノ相

異ニヨルハ勿論ナリト難モ，一面叉両者間二於ケル本來ノ吸牧能上ノ差異皇於ケルコトモ見

逃シ難キ要因ナリト素ハザルヘカラズ．

 期ノ姉ク「アドレナリン」ノ吸牧抑制作用ハ動物實験ノ際ニモ既二論述セルガ姉ク末梢血管

ヲ侵襲シ，其主要吸牧路ヲ縮小スルニ依ルコトハ明カ皇シテ，倫人鵠盲腸ノ吸収曲線ヲ観ル

呈最大阪牧童ノ現出セル後ノ吸牧童ハ最大阪牧童出現前ノ吸牧童ヨリモ部ツチ増加セルラ認

ム、新ノ如キバ正常盲腸ノ吸牧ニテハ認メ難キ産ニシテ之全ク「アドレナリン」作用ノ消失セ

シ後，末梢血管ハ却ヅテ擦1張シ爲メニ盲腸内容ノ者シク減量セルニモ拘ラズ吸牧遠カ呈旺

盛トナリ吸牧童ノ増加ヲ招來シタルモノト解スルコトヲ得ベシ．サレハ期ノ姉キ綾護現象

ノ護士ハー屠吸牧作用二対スル「アドレナリン」ノ影響ヲ説明スルニ便ナラシムルモノトス．

 移動性盲腸ノ吸牧ハ正常盲腸ノ場合ト進ダ趣ヲ異皇シ吸収ノ比較的初期皇著シク吸牧童

ヲ尤進シ，最大阪牧ハ注入ヨリ1時間牛乃至2時間ノ間室現ハル．共役皇於ゲル吸牧献況ハ

正常盲腸吸牧ト異ル所ナシ．期ノ如ク共吸牧状況ノ茜グシク促進セラレ且尤進スル由縁ニツ

キ考慮スル星，移動性盲腸ノ著シギ鐘化ハ「アト皇一様鑛張及異状遊動等之ナリ．英爲メ皇

患者ハ頑固ナル便秘二次デ嚢スル下痢等ヲ主訴トシ，更二病献尤進スル時ハ急性症状ヲ嚢シ

街常時不眠，頭重，頭痛，肱最或ハ逆上等神経刺戟症状ヲ件フコト展々ナリ．「アト阜｝様
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旨腸ノ吸収二就テ 2033

接張ハ内容ノ蟹積ヲ來タシ終ビニ下痢ヲ護スルノ原因トナリ，而モ遊動性ヲ件フコトハー暦

機械的刺戟ノ機密ヲ多カラシメ慢性炎症ヲ誘護シ易キノ理ナリ．

 期ノ如ク盲腸内二長期間糞便ノ蟹滞スルトキハ，井内容物ノ異常醗酵ニヨリ燐酸，炭酸瓦

斯，硫化水素，「メチールメルカプタン」等生僑豊二進ダ有害ナル物質ヲ護士ス．酪酸ハ醗酵性

下痢ノ原因トナルコトハー般二認メラル・所ニシテ，C且tel‘2〕ノ説二体レハ酪酸ハ稀キ濃度二

於テハ腸管蠕動ヲ先進シ，濃キ濃度二於テハ麻痺性二作用スト．又内則（2低二從ヘバ概取セ

ル食餌殊二繕類ノ醗酵ニョリテ生ズル低級脂酸，殊二酪酸ハ腸管ノ透過性ヲ先進シ，中毒症

ヲ惹起スル最モ重要ナル條件ナリトナセリ、而シテ實験上m！1O以上ノ酪酸ハ著シク腸管ノ

透適性ヲ先進セシムルコトヲ確メタリ．

 今之等ノ説ヲ以テ移動性盲腸ノ各種ノ症状及吸牧童ノ増大セル事費ヲ説明スルナラバ，勝

英員相ヲ了解スルコトヲ得ベン．自P便秘後二來タル下痢ハ腐敗性醗酵二基ヅク弱酸護生ノ刺

戟ヨリ來タル蠕動力進呈依ルベク，叉一方不眠，頭重，頭痛，眩最，逆上ノ如キ示中経刺戟症

状モ亦弱酸ノ産生ニヨリ腸管ノ透過性二蟹調ヲ來タシテ透過ヲ先進セシムル結果同時二護士

シ存在セル有毒性物質ヲモ透過セシムルニ依擦セルモノト見倣ス事ヲ得ベシ．而シテ動物資

験ノ際皇吸牧先進ノ要因ト見倣セシ末梢血管ノ充盈或ハ運動ノ先進等ノ如キ所見ハ移動性盲

腸二際シテ抑カモ認ムルコトナキヲ以テ益々腸管ノ透過性力進ヲ以テ移動性盲腸ノ諸症状ヲ

説明スルヲ便ナリ｝ス．

 新ノ如ク移動性盲腸二於テハ英透過性ノ著シク先進セルガ敬二「ウラニン」モ亦異常二眼牧

セラル・ハ眞皇欝然ト云ハザルヘカラズ．熱レ共救二注意スベキハ吸牧先進ノ意義ナリ．此

塵畠述ペタル吸牧先進ハ吸牧ヲ尤進スベキ生理的ノ各種ノ要約ヲ具備セル所謂能働性吸牧尤

進昌ハ非ズシテ，寧日受働的意味二於ケル吸収尤進ナルガ敬二，腸管粘膜上皮機能上ヨリ観

繁スレバ米ダ粘膜上皮ヲ通過セシムベカラザル内容ノー部ヲ通過セシメタルモノト解スベ

ク，此意味二於テ上皮ノJnsu冊。ie・・ト解スルコトヲ得ベシ

 サレハ移動性盲腸ノ吸牧ハ正常盲腸ノ吸牧トハ大イニ趣ヲ異ニシ，粘膜上皮細胞ノ撲能不

全性吸牧先進ト語ハザルヘカラズ．

 急性炎症性盲腸二於テ見ラル・蟹化モ亦一般炎症性病変ノ場合室存スル護赤，灼熱，腫

脹，痩痛等所謂炎症ノ4大症候ト之二件フ機能障碍トヲ有ス．然ルニ實験ノ成績ハ却ヅテ吸

牧先進帥機能障碍皇ハ非ズシテ寧日機能先進ノ姉キ結果ヲ認メシムルハー見甚ダ奇異ナルガ

如キモ，之亦移動性盲腸ノ場合ト回シク炎症性病蟹ヨリ來タル盲腸粘膜上皮細胞ノ機能障碍

二因スル機能不金性吸牧尤進ト解スルコトヲ得ベク，倫他二局所血液量ノ充盈，或八局所温

度ノ上昇讐吸牧ヲ尤進セシムベキ諸像件ノ附加セルバ勿論ナリト離モ，余ハ前動物實験二際

シテ之等ノ條件ノ加ハル時ハ幾分吸技量ノ増進スルコトヲ認メタルモ而モ著シキモノニ非ラ

ザルコトヲ確カメタルヲ以テ吸牧尤進ノ重ナル原因ハ粘膜上皮細胞ノ機能障碍ニヨルモ’ノニ

シテ，英他局所血液量ノ充盈或八局所温度ノ上昇等ノ影響ガ相俺リ相助ケデ極度二股牧ヲ尤

進セシムル者ト云フベシ．
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               第8章 結   論

 余八人騒盲腸二1名「ウラニン液各20㏄宛注入シ共吸牧状況ヲ排泄尿二体リ観察シタルニ

…家ノ女ロキ蕃宙論言二至町美旨シクリ．

 1．正常盲腸ノ吸牧ハ注入ヨリ2時間牛迄ハ漸弐二吸牧尤進シ，2時間牛ニテ最大阪牧童

皇達シ，以後家第皇逓減ス．

 2．「アドレナリ：！」ノ盲腸吸。牧二対スル影響ハ共吸牧ヲ時間的ニモ叉藪量的ニモ著シク抑

制ス．

 3．移動性盲腸及炎症性盲腸二於テハ共吸牧ハ正常時二比シ著シク先進ス．然レ共斯ノ如

キバ生理的機能充進二基ヅク吸牧増カロニハ非ズシテ，寧日盲腸粘膜上皮細胞ノ透過性ノ先進

セルニ由來スル病的吸牧秩況ト見傲ス可キナリ．
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