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J ～ J J 、－－町九日 一 会 J、－－－、－~、~～｛，、《吋＂＇＂＇

輸血後ノ克 (G. Halter. Todlicher Zwische1出tlln乱chBluttrn.nsfusiou. ¥V. K. ¥V. 

1930. N. 8.) 

2存二型／血型ヲ有ス Jレ！.I/.、者＝告科四裂直Hチ（）《.，，.必rals1

例ヲ戟告月 Jレ。

患者ノ、 36歳ノ婦人デ l ＼はり年 10 月 6日子宮外~ff娠ヂ昭和~I氏管破裂 7 起シ強度ノ貧血＝依リ会ク危篤ノ j伏態

＝落入ツタ。直チ＝開腹手術ヲ行ヒタノレ＝腹腔内ーノ、多1r；：ノ血液ト凝血アリ、 ！こ主主三三氏陛＝ノ、

4c.m.ノ胎児ト胎盤ガ遊離シテ存在シ、出血f刷所ノ、左劇H入管デアル。

卸チ左蝋町λ管ヲ切除シ凝血ヲ清掃シテ腹壁主ヲ第一次＝縫合シ、手術ノ、終了シタガ術後食盤水及ピ強

心朔ノ注射モガjナク病勢刻々＝悪化Z ル＝ヨリ、主主＝犠血ヲ決行シタ η

患者／血型ハ第二型ヂアル。而シテ同~~ ／給血者 7後見シ符ナカツタカラ第四型ノ血液ヲ用 7Jレコ

ト＝ シタ。輸血ノ定ハ約560c.c.方法ノ、ェーレツケルノ直接法＝従ヒ綿密ナル視察／ i-・二行ノ、レタ。

効果ノ、若手明ヂ其日ノ夕刻lJ＝ハー般~態ガ金ク快復シタ c然Jレ ＝ 24時間後、資J皇 ト血色素尿トガ貌 J、レ、

叉3日後＝ハコノ策痘ト血色素トノ、消失シタガ尿社ノ、急刷＝i減少 シテ 、主主＝ 10日目＝尿毒症ヂ銘レタ。

屍僅解剖ノ主ナル所見ノ、腎臓＝アツテ各車問尿管ノ、悉ク凝血ヲ以ツテ閉鎖サレテ居タノヂアル。

自pチコノ患者ノ死ハi容血現象ノ結果ヂナケレパナラヌ。

周知ノ如ク第四型ノ、所説 Gener山 pend<er デアツテ凝集素原モ溶血素原モ持タヌ。事1;r前述ノ例＝

於テモ輸血直前ノ試験ニ於テ何~；／ i凝集反J]/g ヲ 起サナカツタノデアノレ。

多数／経験＝於テ脊々ハ受血者／血液 ／凝集及ピi存血現象ハ大シタ意義ノナイ事ヲ知ツテ居Pレ。 191J

へパ ペツク 氏＝依ルト給血者ノ血液／凝集≫..ピi存血カヨリモ受血者ノ血液／抗凝集力＆ピ抗裕血カ

ノ：方ガ十倍ヂアノレ l・ 云 70 ソシテ又給血者ノ血液ノ、受血者ノ循環系中ヂ非常 ι 稀樗サレノレノヂ ソノ

凝集及ピ溶血現象ノ、アマリf釘値ヵ・ナイノデアル。

主主品於テ考ヘラレル JJ、受血者ノ血液 J溶血現象ヂアル。

寄キノ前述／ j給血者ノ凝集f質ノ、ウエノレクガルテル敬授／試験＝依ルト l:G生ノ；稀縛F著明ζ 反胞が現

ノ、レ1:1:28デモ僅カー表ハレタノアダル。

而シテ受血者ノ、大出血ノ 1~ ＝全血設ヲ蕃シク減ジソノ 1~ メ赤血球ノ抵抗毛溺ツテ居ルノヂアノレが、

1折Pレ患者ノ血液中＝凝集償従ツテ j作風f:IU 高イ給血者ノ血液ガカH ツタノヂ患者ノ、 ~i 己ノ血液ノ溶血現

象 ヲ起シタノヂアル。

姿之、大出血7起シタ，也者＝輸血ヲ行ノ、ント Z ル時二ノ、．向型ノ血液ヲ用 7ペキ戸、モシ第四型ヲ

用 7Jレ時ハ必ズ凝集f質ヲ〉ζメタル後＝行フ ペキ戸アル。 o;昔ノ海〉

化理性骨疾患二治ケJI,.牌臓宣 (F. l1aeffler, l¥Iilzverfiitternng bei eitrigen Knochen 

und Gelenk-erkrnnki:mgen. Z. f. C. N. 47. HJW.) 

牌臓食＝針スノレ王世論的根城ハサテ1?:tキー 'f;J，，、Jfl.＝、化膿性骨疾患、＝遁惚シタ問。臓食／ i結果ヲ報-f!r;r.o 

2え似ヂノ、と土三.！！＿＿！＿レ氏ガ閥的糊核＝」止レヲ !Tlヒテ、好結巣ヲモタ ラシタト言ツテヰル。 ll＊臓／抗菌性

防御力、脚臓ガ骨髄トアノレl調係 7jY, ツ i］~、父骨再生＝ t該自i7 ］，えボ見事ハ知ラレテヰルガ、此ノ事ガd)JJ

機トナツ テ、私ノ、骨闘節ノ化l雌性、特＝紡核性疾患二、コノ開場長食ヲ試 ミタノヂアノレ。

アリーゲル氏ガ用ヒ夕立日夕新鮮ナJレ鵬臓、特＝僚ノ牌臓ヲ用 7Jレ司王ノ＼小児＝於テノ、、共ノ；不快ナ
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Jレ味ノ：お＝、投奥:Z.Jレモ好ンヂコレヲトラズ、或ハコレヲ会ク服用也ズ、閑-U.1tヲ感ぜシメルモノヂア

Pレ。

私ノ、三？と~）；－－！ ニ於テ或迎常ナ方法戸車翌日的、非経口的ノ三 ·;1 ／仰臓製剤ヲJR!.シタノダアル。

1）牌臓仰lj28披

粉末＝シテ1瓦ハIT'1＇臓ノ弓瓦ヲ含有シ毎日、：；食 i匙宛投興ス0

:z）混合剤HIO放

1刊ハ 10瓦ノi新鮮明1繊＝相常シf耳目、 3食匙宛投奥ス0

3〕紳臓「エキス」M9蹴

lee＂、10瓦ノ新鮮脚臓＝中日常ス、コレノ、5cc／、「アンプラ J＝殺菌封入サレ界筋内注射＝用 7。

：｛；~理費lj 中彩、ノ、混合剤ヲ市篤ナ結核性シカモ頑岡ナ痩孔ヲ有R ル骨関節疾患＝オカサレ夕、小児患者

＝服用セシメタノヂアル0 ：＿＿.般療法トシテハ日光浴、関節部ハ有窓義布m同定ヲナシ、安静ヲ保ツ等

コレラノ底置ノ、勿論行ツタノヂアルガ、行ツテ1ヶ月後二烹ルモ何等u理快ノ機糊ヲ取ル事ナク病竃ノ、常

＝進行シテヰ 9ノデ、アノレ，lit庭二於テ革lハ、此／混合殉iJHIO抗ヲ1日3回食後1食匙宛服用セシメタル二、

'.!, 3週後＝ノ、金ク他授的＝、全身保~＝ モ、局所的＝モ恢復／兆ヲ説明スル＝至ツタ。直ロチ全身症欣ノ、

著シク快復シ、食慾靖准、世重増加、後熱モコレヲ見ナイ様＝ナツタ。局所的ユノ、接手レ、治癒シ肉芽

飢餓ノ、鮮紅色トナリ、卒癒ノ；機将ヲ充分＝トツタノヂアJレ。ぐ官司〉

外科的結綾ノ脂肪糊糠法＝就テ（0.Ka~n. tTber <lie Fe七tstoffreizther乱piechirurg-

ischer Tuberculose. ¥Y. ::¥I. W. Nr. 11. 1930, 8. 371.) 

イと拳療法ガエールリツヒ E ヨツテ稀導セラレテ以来該方市ノ研究ノ、長足ノ：進歩ヲ皇室ゲ、税近＝ノ、在

来特異性療法ト信ぜラレシモノモ車＝演義ノ非特多：性療法／一部＝ifilギナイトノ見解ヲ抱ク＝至リ、

諸経ノイt率的薬剤ガ穴＃異ツタ作用結果ヲ吉野ラス唯一ノ 1亙別ノ、有機般ノ防禦力 ~p防禦カノ郡主主ヲ刺戟

;z.）レ能力ノ多少＝アルト考ヘラルノレ＝至ツ Fo·？：：二都銭的手、性ガ考へ 1~ )J.,ノデアノレ。本来特！J.'性ト呼パ

レテヰタ「ツベルタリシ」療法ノ、コノ郡銀特典性＝属;z.）レモノヂアツテクレシペル＝ヨレパソノ局所反

感ノ、非経口的蛋白供給ニヨル獲化ト一致シテヰルト云ヒ「ツペルタリン Jハ車＝有機僻ノ「ベプトン」乃

烹蛋白分解力ヲ高メル＝lfilギナイノヂアノレ。

扱テペルゲルノ研究＝ヨレパ結紘繭／構造ハ、外層ノ酸及ピ「アルコール」不i脅1¥?i唾蛾層、中府ノ「アル

コール」溶解性／脂肪酸並ピ＝類！脂肪！替、内層／『IJ性脂肪頼粒暦ノ3層、及ピ蛋巨l性核カラ成ツテ居リ、

之等40%＝近イ大量ノ蛾及ピ脂肪倣ハ結核商 ＝~）＂ シテ、有機憐ノ防禦力並ピ＝諸積ノ化樫薬剤＝針ス

ル大ナノレ抵抗力ヲ賦奥シテヰルノデアル。従ソテ結核療法ノ、之与ノ脂肪混合物ヲ破壌スル抗素ヲ!11'＇内

= frJレ事ニアルノヂアノレ。

コノ目的遂行＝常ツテニツ考ヘラレル事ノ＇＇ )t：ツ結核関内家＝ヨツテ成サレル所説%lb~性脂肪車lj主主

療法ナルモノト、今ィ、結核商＝類似シタ脂肪素ヲ（I~＇ JJ1：スノレ非特異性脂肪刺戟療法トヂアル。前者＝就

テハダイツク及ピムツクガ「アルコーノレ」溶解性脂肪酸立ii.ピニ類脂肪f併カラ成ル F煩族抗原卜「エーテ

ル」 ifif•伴性中性！脂肪f及ピ自民待llfi 肋一 11":r,1，カラ成ル Kおii主抗原エヨツテ騎手、性脂JlJiir.i＇軒家ヲ多｛，： =1わし卜

云ツテ屑人後者印非特異性脂肪刺戟療法ガ結核商＝ffeJスル省機餓ノ防禦刀＝； I手：iメノレ事ノ、1三三士三

Jレ、ラスキン等＝ヨリ立詮サレテヰル虎ヂアル。

コノ後者二閥聯シテ興味アノレ事：rャ、、幸1；以前ノソレト紋メテHt似シタ類脂肪般カラ成ル蜂蜜ノ蛾ノ

中＝ftムー稀ノ蛾ノ、結核商＝ftJシテ宛疫性＝；rJFレト云 7事ヂアノレ。

コノ非特良性脂肪刺 1x~i千法ノ特長ト A ）レ庭ハ．多数ノ 1''l験ノ結果＝ヨレバ、リノ用ヒラルル標本ガ

完全ナル無蛋白性ヂアル Fメ炎症悦毒素ヲ1快キ、局所並ピ＝全身反賂ガ全然ナイト云 7'Jf＞＂アノレ。コ
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ノ標本トシテノ、由民、類脂肪骨普及ピ 'I•性JIP,)];Iケカラ成ツテヰル「ガメラン J Gamelanカ注射料又ノ、塗擦料

トシテ用ヒラレテヰルノヂアル。

イエンチエルノ報告＝ヨレバ「ガメラン」ハ ＇lfl＿＝抗類脂肪性抗般ヲ作ルノミナラズ、｝］！＝高度ノi体巴

球JVT多及ピ •f·t'~ 白血球物多＝ ll[t シテ有効ヂアルト云ツテ屑リ、叉著者ノ、以上／理論的J，~礎 7 商m レテ臨

床的＝戊府紡核、・’自結核、関節結核今；＝ll起用シテ食慾値重ノ増加、血液沈降法度ノ減少、感符治癒ソ

ノ他諸稀ノ；著効ヲ認、メテヰノレ。 go~著者ノ、次／ ：！ 例ヲ報告シテヰノレノヂアル。

第 1例 H歳 小児

患者ノ、4年以来、結核性放膜炎、右手第四指風刺病、左手及左膝関節並ピ＝雨側限閥節ノ結核ヲ患

ヒ、入院時世重26.lKg.一般替養ノ、強度二減少シテヰタ。且左側肺基l長ノ濁守、雨側ltili後下部品多景

ノ「ラ氏」音ガアリ、「レントゲンJ照射＝ヨ H石版沈着二ヨル縞豆大内外／肺門陰影ヲ認メ、言者；所＝26

f周ノ痩符ガアツタ。 ~[Jm下部＝2、左側手開館＝9、問（閥節＝（i、左側Jff巨骨 J中央＝1、左側膝関節ノ内

科Ii）＝：！、／痩管ガアリ、約10ヶ月間食餌療法、開放気療法、日光浴ヲナシ‘営初値重／；精力Hヲ認、メタ

ガ．治療経過rf1 左~Ill膝闘節＝ 1、右側『果関節 ＝ 3、右側小泊I:= 1ツノ新疲管ヲ形成シタ n

然 Yレ＝「ガメラン」療法ヲ行 7＝及ンデ、長男l値重不鑓ノ後念速＝世主ノ；増加ヲ来ν、接待分泌物ノ

減少等最高著ナ治療経；包ヲトル＝至ツタハ邸31回ノ注身、い、48回／塗擦エヨリ「ガメラン」・治療 5ヶ月ノ後

＝ハ、値重40.3kg・肺i昂普消失シ、隣下部； 2fflil左側手背ノ511問、左側掌ノ41何／痩管ノ、治療シ、 f,¥J風車lj病

二ヨル痩管、ソノ他右社、右f!llJF!ll関節、左側腕骨、膝閥節等ノ痩管約18炉｜カ・［1'1塞シ、 i極度ノ尖足轡1ii:

ヲ残スノミ＝至＂／ il。

第 2例 7歳小児

鰐 lf•:?0.7kg・血液脂肪ノ、僅少ニシテ I '<·rmotul•in 反Bl1ヤ、 ~liLiE、左側肺下葉＝呼気鋭官二及ピA、抱性「ラ

氏J｛｝ガアリ、競豆大ノ石友it方(of＝ヨル肺門陰影ヲ認メ、左下限険左側類、右側下腕ノ伸展側、右側lj

f手指基底闘符I等＝腺病性披痕ガアリ、左母指ノ、風J/!IJ病＝ヨリ短縮セラレ、抜汎性「λ クロフロヂノレマ」

ガft下腕及右側膝部＝アリ、「ガメラン」ノ44ffi]ノ注射、（出回ノ塗擦ヲ施セシ庭、 7ヶ月後＝ノ、肺部正

常トナリ、「 λ クロブロヂル 7 」ノ、全治シ全身症Jlk:良好トナリ、値重24.fikgトナレリ n

rto ~著者ハ結論トシテ「ガ d ラン」ハ結核療法r於テ非常＝有効ナル楽殉jヂアルト共＝、該療法ガ刺戟

療法ヂアル以上、有機位二於ケル或程度ノ μ）j烈）Jノ存；（F.ヲ前提ト A ）レノノ、勿論ヂアノレ。兎マレ外科的結

核ノ 111'1肪刺戟療法ハ「ガメラン」ト共＝今後主主々利用推薦サレノレペキモノヂアロウト越テヰル。〈長岡〉

外科的胃及ビ十二指腸疾患ノ術前術後ノ買ノ週野酌運動＝就テ (N. N. Elansky. 

Periodische T品itigkei七desl¥l乱gensbei chirurgischen l¥Iagen-uncl Zwolffingerda-

rmerkrankungen vor uml rnwh <1Pr Operation. A. f. k. C. Fehruar 1930.) 

我々／研究ノ紡果ヨリ綜合スル＝十二指腸償協ノ時＝ノ、 f~ ノク＇!"tITSi.時i政調計二ノ、影惣 7認メズ。 Jl. コノ

際胃腸吻合ヲ行 7 モ大抵~－3迎問＝シテ零＜＇／昔ノ牧縮ヲ替ム二至 Fレ。

胃i貴泌ノ；場合＝ハソノ；filWJ的運動ハ胃Mノ融措トカ般波形成ニヨル著シキ降芹叉ノ、炎症性ノ浸潤ノ

如何＝ヨリ呉ルモノナリ。小符＝侭骨性償協ノイ正 :;t..；レ場合以モ級皮＝常腹時牧縮ヲ障得λ ルモ、前性

又ハ後快／小出場ー或ノ、幽門部前場ノ場合ニハ時々不規!¥IJ7－）レ空腹時Jjj(納ヲ起ス =o11: _,. ）レ。

胃梼／場合ヲ J考へ yレ＝、幽門部局•；，：：：；；ノ際 Z ノ、殆ンド~IT昼時牧縮ζノ、影響セザルモ、成汎部胃癌ノ際

ーノ、空腹時収縮ガ完全二併j止スノレ程度 ＝.f!Jノ迦期的運動ガ弱メラノレルモノナリ。

ココ＝於テ爾者ヲ比較スル＝、同潰傍ノ際／空腹時牧縮ヲ抑制λ ル原凶ハ、主＝炎症性ノ！嬰化、融

前、被広、？受ir.'J、胃媛i皮膜炎等テ＼感性腫場ノ際＝ノ、ヵクノ如キ影響ノ、胃潰協ノ；場合ヨリ少シ。コレ

ガ慢性偲骨性 t1必ト悶痛ト／鑑別診断＝役立ツコトアリ、然シ雨疾店、ノ同時＝存スル事アリ、胃潰泌・
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ノアト胃癌ノ後生スルコトアルヲ以テ診断的情値／：存セザルコトアルモ、通常開制ノ際／空腹時~織

ハ胃潰疹ノ時ヨリ影響少ナシ。

手術上カラ云ヘパ胃ノ迦WJ的主E勤ノ、胃腸l吻合／際ソノ影響最モ少クシテ、胃ノ小管ノ大部分ヲ除去

λル如キ紋本的手術ヲ行ヘパ消失スノレコト A ラアリ。

ザテ f~ 々ノ Ji~験il'.J ／結果ト臨床的ノ検査ヲ綜合 7.）レ＝、小f:i＇，、空腹時収縮ノ機能＝大ナノレ役割ヲナ

見モノヂアノレ。 ココ＝吸収或ノ、換J決拡Il.Hヲ行ツタ宵底部ハ殆ンド、主主腹i噂収縮ヲ起サザル＝反シ、同 7

殆ンド完全＝分離ンタ Puwl川、seher'.I iu).:l'll ノ、起λ ト云 7事Jitアリ。コノ説明J＝空腹時収縮ヲ起サス

主ナル，，’植ハ宵ノ 1］、守＇J＇品沿 7テアルトf院定見。 コノ中枢ノ除去又ノ、障害＝ヨリ胃ノ迦期的運動ノ、消滅

A ノレモノナリ。

i武！JJノ手術的治療法ノ債依ニ就テノ、未ダ充分ノ説明ノ、出来ズ。胃腸吻合ノ、迦期的運動＝最モ影響少

シ。 胃腸吻合ノ出来ザル患者ヲ鑑祭Z Pレモ若シ術前ヨリ存λ ル時ノ、術後モ存シ、術前カラ存セザノレ時

、、術後モ存ヒズ。勿論他ノ根本的手術ヲ行ヒシ際モ、術前カラ存セザル時ノ、尋常＝回復セザJレヲ常

トスω

最後二我々／研究ノi結果カラ胃腸I吻合／；場合ヲ考へん二、胃ノ ，！＇！n長時収縮ノ、胃抗日iヂ宵／迦期的運

動ガ障害サレノレ程長クノ、胃サレザノレモ、潰蕩ヂ目サレタ空腹時収縮ノ、胃腸吻合モ胃摘tliト同様＝尋常

＝回復セザJレモノナリト云 7結論＝達セリ。〈編；官〉

小腸側々吻合術後晩期二起レJI-輸入脚盲持一野ノ穿孔こ瓶テ (0. Gr・os.Spiitperfor叫－

ion an dem Zufiihrenclen blinden Darmende n乱chSeit-zu-SeitrAnastomose des D n・

ndarms. D. Z. £. C. 12. H. 1930) 

患者ハ70歳ノM婦人、穿孔性腹膜炎トシテ入院セルモ／。既往症＝於テ約10年前股「ヘル二ヤ」i炭頓症

＝テ小l湯切除後1!111キ吻合ヲ受ケタルモノナリ。

開腹時／所見＝ヨレパ総入脚ノ古端部＝＊目針頭大ノ穿孔部アリ。 ヨレハ！陽内幸字欝滞ノタメ＝起レル

穿孔ナリト云ヒ之 7f.幼グタメ＝ハ次ノ如キ注意ガ必要ナリト主張セリ。

l.育端書fS7ナノレペク短クスルコト。

：！.下i端ヲ輸出抑ノ！陽墜＝縫合同定シ置タ守卜＇：1•'0 c上Ill)

費験的骨折ニ於ケJI,骨再生及ビ傍骨形成ニ封スJI,「ヴィタミン」 Dノ意義 (J. A. 

Coelazo, P. Rubi11只. n. B. V日1・eb.Die H"lle <le付 VibuniusD fiir《'lieHe~ド1'.8l'P’ tion 

des Knochen’－Gewebes uncl <lie CallushiMung hei e"<perimeutellen Frakturen. A. 

£. k. C. 2. H. 1930) 

3開ノ試験動物〈白鼠〉ヲ用ヒ、 1ノ、通常＝飼育セルモノ、 1ノ、1＇＼＇.験 14目前カラ IU＝照射性エノレゴステ

リン2.. 5m.gr.ヲ混ジテ飼育シ、 1ノ、向f婁病性＝飼Yrセノレモノヲ用ヒテ1'r験ニ供セリ。検索ハ円買診、 X光

線、願微鏡等＝依リテ行ヒ、「ヴィタミン」D 7!TJヒタルモノハ侭骨ハヨリ多クヨリ早ク形成サレ’R再

生機暢ヲ著シク助長セシムノレモ、仮骨ノ吸収作用ノ、通常ヨリモ多少辺延スル事ヲ認、メタリ。

更＝著者等ノ、生理’ナ骨成長＝「 lγ イタミン」D／効力偉大ナルヲ再度述へ、「ヴィタミン」D，、未ダ

化成シナイ所ノ間質性結締織納胞＝胎生事柏刺戟ヲ奥へテ該細胞カラ結締紋朕細胞ヲ更二ソレカラ軟

骨組織ヲ次ヂ骨組織へト化生セシムルモノダ従テ「ヴィタミン」Dハ「カルチウム」ヲ沈務セシムルタト＝

進＝高等ナル機能ヲ有スルモノナJレ事ヲ主張セリ 。云云。（ Iニ悶〉

「ヴィタミン」棋乏症ノ骨再生エ及ポス影響、績報特エヴィタミンB及ビD＝就テ（社hil-

owzew. Ein wei teren Bei trn.g tiber A vi tami nosen-forschnng・（，.B”111111,.D”Vitamin)

iu Bezug au{ die Kuochern刊~e11erntiou. l¥I. a. d. G. <1. l¥L u. C. 41 B. H 4 1＼吃＼l.
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s. 531) 

著者ハ既＝D.ヌ.f. c. 13. 209.ニ於テ'.fY験問接民l亦mチ「ヴイタミシJC依乏症ガ骨折治癒＝如何ナ

ル影響 7有Z ルカ＝就キテ~表シタルモ、ヨ」ニ其ノ紡報トシテ、'.f~験的脚気併ピ＝狗倭病ガ骨再生機

i陣＝及ポス影響＝ツキテ論ジタリ。脚気質験＝ノ、鳩ヲ使用シ、「エーテル、ラウシユ」ノ下＝、右上胸

骨ノ’自折ヲ起サシメ、一定t~；間ノ後＝、之レヲ照殺シ、骨折部ヲ肉 nu的額微鏡的並ピー「レントゲ

ンJ撃的＝検査セリ。＠.pチ鳩／精白セル白米ノミヲ以テ飼育セラレタルモノノ、、其ノi針照タル小委ヲ

以テ飼育ジタモノ＝比シ骨再生能力感シクシテ、癒合組織ノ形成著シク劣人「レシトゲシ」像＝於テ

モ著明ナル陰影ヲ認メ雛ク十分ナルイヒ骨ノ朕態ヲ見ル能ノ、ズ。鏡検スルー Osteoporose（骨質事ま疎〉／

欣態ヲ曇シ骨繊維ハ殆ド消失＝近キマヂ脆弱トナレり。

次＝寅験的絢｛婁訴j＝－ ノ、白鼠ヲ使用シ同ジタ‘「エーテJレ、ラウシユ j ノ下＝右上防骨ノ骨折ヲ起ザシ

ム。パツベンハイメル氏ノ絢f~病食餌ヲ奥へ、可及的暗室＝飼養ス。パ＇！＿：＿ヲーとそ、壬三ん氏伶f宴病食

官ヰトノ、、米粉9ii写．乳酸石反2.9.＇（.食型車 2%.i~~椴i竣鍬0.1% ヲ混和セルモノナリ。其ノ j封照＝ハ此ノ食

餌ノ外＝Ergosterin Vka凶，1or円《均ヲ奥 70

lt験的向f理病ノ、1受験的脚気ノ；場合ヨリ骨折ニf,t:A ）~ 影響甚大＝シテ、骨皮質ノ特徴的薄弱、骨端＝

於ケル再生懸ト ft骨府トノ境界不鮮明等ヲ認、ラレ、時＝仮開節ヲ形成ス。由之1服之「ウイタミン」食釦

ノ、骨折

テモ「ヴイタミン」ヲ合有シ居Fレ謬ナレ共、骨折時＝ノ、特＝此勅＝留意シ了ヴィタミン」合有物質ヲ強常

＝シ以テ癒合組織ノJ増加I化骨形成／促進等ヲ期待エペキナリ。（閥口〉

脳下霊曜障害ニヨJI,菅稚ノ蜜itニ車テ (¥V. l¥hill自r,f,ber・Wirbelver・iinClerimgen

bei S桁rungender Hypophysenfunktion. B. z. k. C. 22. Februar. 1930) 

肢端巨大症J患者＝於テ、多クノ；場合著シク注意ヲヒク事ノ、躯幹ノ外形ヂアツテ特＝背部＝於ケル型軽

化~p チ．脊柱ノ後屑症ハ典型的ナ務イヒトシテ存スルモノヂアル、 f~J コノ際呉常ナ事ノ、内分泌障害ヲ有

:AJレ患者＝於テハ其ノ躯幹ノ、著シタ短ク見エ肋骨弓ト！揚骨櫛ノ、強度＝接近シ、 IJ号骨禍及ピ糊子部内前

方＝突川シ上宇身ノ、平宇都＝押付ケラレタル如キ委勢ヲトリ、 ft=-I附卜剣；IR:突起トノ問＝ハ深キ横走セ

ル鍛望書サヘ由来ルノダアノレ、脊柱後開及ビ股間短縮此／ 2ツノ；嬰ft，、内分泌的聖書化特＝胞i下垂値／障

待ガ脊柱＝幾化ヲ及ポス11t7"＿著者ハ11a1下垂僻陪・，117有スル患者＝於テ、其ノ J脊柱＝就キ観察シタル

結果、5例＝アタリ其脊柱＝於テ上述ノ；著シキ望号化ヲ認メタノ戸アル。此／：明I］＝於ケル患者ハ剖検的所

見、手術的所見、或ハレントゲンfJTr見＝依上イズレモ、Ila!下垂値＝！；＼常アリシモノヂー或者ノ、肢端巨大

或者ノ、脂肪ノ蓄積、或者ノ、生殖腺／ ，）＇•＇.－＇常ヲソレゾレトモナツテヰタモ／戸、新クノ虫日夕目前下垂修隙得

症ノ、脊柱ノ！建イヒ＝ ;l!'tシ或影響ヲ及ポ見事ヲ有者ノア搬祭νn9ノヂ有Jレ。（宮司〉

腎臓外科エ劃スJI,腎焚膜神経ノ意義 (K. l:<'i日cher.Bedeutung der・Niereulm pselne司

rven for clie Nierenchirurgie. D. Z. f. C. 222. B. 1930, S. 248) 

最近二ナツテ腎臓失股剥麟ノ、腎臓／市11経支配ノ J・_＝－ 或ノ，.n¥I.符ノ上二影響スル l、云 7考ガ庚£ラレ

タ。腎爽JI英語~I終ハ閉ヂラレタ綱ヲ形成シテイルカラソノ完全ナルトキ ζ於テノミ生理的＝一定ノ緊張

J段＝地へJレノヂアルカラ切除ナシ＝引キチギル事ヲ以テソノ作用ヲ失 7内

惨捕、出血、尿殻減少、 ffR問、尿毒症ナドノ場合二於ケル爽II英除去＝ツイテ逃ペヨウω

修jfi•j ノ i在接ノ原l人l 卜シテ腎臓周悶炎、タト傷及感染ノ経過後＝. 311i. ；レ披痕ナドヂタ〆＝爽股ノ、 iJI パラレ

ノレ。 コノ疹n百ハ曹長股利1経／ 111：桜／刺戟＝ヨツテ起Jレノヂアルカラ爽股年lj離ノ効果ハ爽膜利l経ヲ直接＝

虎置スノレト云 7意味ヨリ明町1tトナル。 HI血／原悶ハ腎孟＝iliキ部分ノ幾化及'.lit質内部／疾患＝ヨルノ

ヂアルガ前者ノ場合 Z ノ、其制限年dj離ノ、効果ヲ期待川水ヌ。腎臓'.Ft質ノ幾イヒハ血管ノ癌準ヲ惹起シ間接
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＝疹姉、出血ノ原閃トナル、作I習を膜自身ノ疾患二アリテモ爽映利1綾／刺；依＝ヨリ疹痛ノ原閃トナル疲

重要ガ起ル、又腎臓自身ノ疾患部位ヨリ反射的＝青年血ガ起リソレガ出血ノ陪｛閃トナリ或ノ、制限／緊張v

決l浜市｜：鰹伸長ノタメ疹席ノ原閃トナノレ。

然レト、同様ノ病的重苦化ガ症；lkナシ＝経過；；＜.｝レ場合ガ多イノヂアノレカラコノfiil的現象ノ、殊種／素困ヲ

有スル人二於テノミ表レソノ索l羽ノ、金身的＝或ノ、一定ノ器官＝限ラレテイル純物性神経ノ異常興奮ヲ

示シテイル。又素l珂ヲ基礎トシテ表ルー方金タ機能的原因ヨリ疹締出血ヵ・表ル場合モアルト思ハレル。

ヨレラノ疾患＝於テ素因ノ作用ハ爽膜市I'll![ノ除去或ノ、遮断＝ヨリ効果アル事ヨリ明ラカダアリ、痘燈

／；場合＝ノ、緊張1Jノ梨常＝張イ荻膜刺I怒！網ノ遮断ノ、叉効果ガアノレ、官事血ノ；場合＝アリテハ英国書制11Jll!ガ

ー度疹痛／原因トナル緊張欣態ヨリ自尚トナルナラパ腎臓血管 7緊援セシメテイル作用モ遮断サレ向

irli，、議タナノレヂアラウ、腎炎（感染怜ノモノヲ除タ〉患者＝tr:リテノ、茨燃料l経ノ反射弧ガ遮断サレル事

＝ヨリ尿問、 Mfil・i減少、尿奇症＝l'/Jシテ良キ結果ヲ奥へJレ事ハ明ラカデアノレ。

ヨノ；爽膜市11綾ノ遮断ハ只3削英剥隊＝ヨリテ蓬セラルノミナラズ又爽股ヲ分害Jjスル事＝ヨリ叉ハ部分

的／除去＝ヨリ‘或ノ、管切開術＝ヨリテモ逮セラルG コノ；事ハ爽！険料l経ノ完全ナル刺l絞網ノ連続ヲ破

接見Jレト云 y事ヨリシテ明ラカヂアル。（赤木〉

急性外傷性骨萎縮二就テ（＂＼ Yillich.f ber akuもetr乱umatischeKnocheuatrophie A. 

f. k. C. 5. l¥Iiirz 1930，ト~－ l. ~58. B. 3 H.) 

念性外傷性骨・萎縮ハ1928年7・ラーグ＝開カレタル第23回 I・＇イツ整形外科里害事大合＝於テ論議サレ F

Jレ虫日夕級メテ臨床的興味アノレ問題ナル＝モ拘ラズソノ原悶タルヤ米ダ明ナラズ、ペツク氏ノ、本症ヲ原

図的＝分類シテ

1）替養不足＝原閃スル萎縮

2）不運動性萎縮

3）老年性萎縮

4）念性反射性萎織

り紳経性萎縮

トナセリ。本症ノ診断ノ、「レントゲンJ篤良ノ所見＝ヨ F初メテ確定サルルモノナレドモ之ノミ ι ヨル

時ハ骨或ノ、閥節ノ結核ト ノ鐙別診断極メテ閑1/ift＝シテ往kl！：ムヲ符ズ先グ結核ヲ疑ヒソノ i治療7ホド、

コサザルヲ得ザルコトアリ。 I何モ数週乃至数ヶ月二及プモ治癒機暢ヲ示サザノレトキノ、「レントゲン」空軍

民ノ比較ヲトリツツ機能的石＇fifi)J1'o主要毒物的機械的療法ヲ試ミ効ヲ期zペキナリ。（草島〉

子三三三重乏？氏寓切除術 (H. Hi~H,\\ i山. 2'.m・l¥[ngenresektionn乱chHaberer冗.f. 

C. N. 6. 1930. S. 343) 

本法ノ、末端側方胃十二指腸l吻合トモ稽スペキモノーシテ、過去 7年間 ソノ法／困難複雑ナル放ヲモ

ツテ殆ンド等閑こ 7セラレシ法ナリシガ、著者ノ、9潰疹及ピ2癌／手術及ピ屍健二ヨル研究ヲ基礎トシ

本法ノビルロート第 2法等ト共＝使，秀ナル簡単且合理的ナル法ナノレコトヲ諮セリ。本法ノ、先グ十二指

腸JliJ間膜ヲ切断之ヲ可wM全トナシ、十二指腸先端部 7切断縫合シ胃切除部及ピ十二指腸側方ヲ庚ク吻

合セシムル法也。コノ際著者ノ、既＝シバシパ議論サレシii!iil!!降一存及ピ吻合部ノ緊張ヲ除カンガタメ＝

吻合部ヲ右側後肢膜佐内ニオサメ腹膜ヲ胃壁＝縫合セリ。之ーヨリテ y／障害ヲ防ギ経過ノ頗ル良好

ナルヲ認、メタリ。但シコノ際化準的＝ 宵酸度甚ダ減少シ、時＝「アルカリ」性トナルコトアリ。コハ十

二指！陽液直接ノ流入＝院スペキモノナレド決シテ脆汁性胆吐ヲ認ムルコトナシ。

本法ノ、がi勉ヨリ擁レタルヨク管養サレタ ル健康部＝於テ庚ク吻合ヲ行 7事＝ヨリ、早期限張後期狭

ヲ除キ符Jレモノーシテ主~ニーl二第 2 法等＝於テfr·T非難アル今日＝於テ有効且理論的＝優秀ナル法
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トシ拾ツベカラザル法ナルペ シト。〈加藤〉

脊髄麻酔後ノ医療ノ鹿置 (T. Bvrgbele. Die Bebarnleltmg d回 Kopfschrnerznach 

Riickenmarksanaeshesie Z. f. C N. 6. 1930. S. 354) 

存監査麻酔後ノ頭痛ノ病的機事事＝閥シテハ諸説未ダ一致セズ、或者ハ脳符悩液ノ！震力下降＝蹄シ、或

者ノ、防膜炎類似ノ：現象ト看シテヰル、従ツテ之ガ療法モ一定セズ、就中滅商水ノ静脈内注身、I・Fx..ピ脳下

垂鐙「エキスJ／！議用等ノ、著明ナルモノーシテ ・weed 氏／；研究ζ 従へパ前者ノ、脳ヲ水分＝テ浸i悶シ以

ツテ脈管業ノ細胞ノ；機能7帯主主Z ル給果脊髄液噌カHシ、後者ノ、血JMヲ完結シテ脈管叢ノ鴻ii&作用ヲ促

zト説明シ且ツ脊髄麻酔後＝ノ、動脈血尿ノ低下スルコト 7確メタリ。而シテ著者ノ、血JMヲ高ムルト同

時＝脈管叢＝於ケル鴻ii&作用ヲ促z量産物トシテ先ヅ「アドレナ HY」ヲ考 7）レ＝之ノ、静脈内＝用 7）レ＝

ノ、反復多量ヲ要シ従ツテ危険ノ］像アリ、然ルー「アドレナリン」ト類似／作用ヲ有セル植物性薬物タル

Ephetonin(:¥!<'rlく〉ノ静脈内注射ノ、高lj作用極メテ稀＝シテソノ作用ノ、持綴内（：ナルコトヲ知リ、過去80ノ

症例＝用ヒタル経験上 Ephetoninleeヲ只 1回静脈内＝注射スルノミ＝テソノ：効果充分＝シテ且ツ脊

髄麻酔後ノ頭痛ノミナラズ其他ノ測作用及ピ脊髄液低限等ノ現象モ注射後 5-20分間内二金ク岡復シ

而モ無筈ナリ、是 EphetoninヲE信用見ル方法ノ：最モ骨量レタル所以ナリ。（岡〕

整形外科畢こ於ケル早期診断ト早期/Jg畳 (T. H描 s.Friihdiagnose und Friihbehand 

lung in der Orthopiidie. W. JI.I. W. N. 3. 1930. S. 106) 

著者ノ、一般宮家ノ：鎚メ＝、先天性内倣足、制頭、産後小児麻痔、先天性股関節股臼、結核性関節炎、

存柱側簿、狗健性崎形、脊髄性小児麻興事、及ピ扇卒足等ノ重要ナル整形外科率的疾患ヲ翠ゲテー其ノ

早期診断ト早期虎置トノ大意ヲ珍奇ナク極ク筒翠＝越ベテヰノレ。〈鬼束〉

芝生Z壬~左足指軍縮（W. Scholle. Uber die Dupuytrensche Kontrakt¥1r unter 

hesonder・erBeriick日ichtigirngihres Vorkornmens bei Jugendlichen. D. Z. f. C. 

Marz 1930 S. 328〕

ダユプイトレン氏指甥縮ノ＼結締餓ノ I脅荊セントスル傾向＝基y’!l，.同時＝存λ ル蹴ノ IJlt-眠形成、

物航1控除釜硬給ノ、之ヲ透明スルモノデアルω

ぞ三三：.iJ二とど氏m準縮ニ於ケノレ家劇1i1並向、遺体性ノ、、荷rヵ＝認メ符ルモ、 ili体サレルモノノ、、

繁質 J ミ＝；包ギナイ 0 

慢性的、反覆的就，，， 1問ノ外傷毛、ヂユプイトレン氏指嬢縮 7起シ得ルモノヂアツテ、 iRL1及ピ現

在ノ臨床的経験＝アツテハ只1回ノ外傷ノ、格殖性傾向ガj'E:jイ。

夜来、コノ疾患ハ、老人ノモノト限ラレタガ、 コノ年齢的制限ハ、中年、青年ノ方向＝移行スノレ。

（内問〉

手術後二控生スJI.耳下腺炎ノ侮染経路二就テ ( E. Sei fel't. i.fber品 nlnfektio11s、veg
bei postoperittiver Pitrotitis. D. Z. f. 0. 222. B. Ci. H. l!:l30. fl. 345) 

第2報、稲荷見是正R－筒＝及ボ；＞..~ぜi滋索ノ彫響、著者J、手術後二軍量生旦ル耳下Mt炎ノ｛等法絞路＝閥シ既＝

12(19年＝、終；盈中或ノ、車事WM炎＝イt股性耳下腺炎ヲ悲キ起；＞..ガ如キ旋r,Ai－＝緩JI- ト口絵中＝稲荷株主主官官ノ

ー略的集積ヲ見ルト結論シテ府ル。然ラパ口腔ガ耳下腺侍染ノ一次f箪ヲf'pレトシテ、何故ζ 殆ド会ク

耳下腺＝限ラレテ侮染Z ルカ。此民主主於テ耳下腺＝ノミ歓落セル粉i液紫ガ問題トナリ、著者ノ、時液、

犬略液_17・Yイドムチン j粉末粘液索毒事ヲ用ヒ微生物事的主i験ヲ行ヒ、粘液素ノ、滅菌或ノ、少クトモ細

菌／溌育協ilj止作用 7有シ術菊~球関＝ノ、特＝強夕刊：川見ル事ヲ見タ。依ツテ臨床的＝憶測サレタ人間

唾液中＝於ケルllii有株球蘭ノ愛育抑制トイ 7!Jfノ、共ノ中ノ粘液索＝依ルト考へテ先グ間遠ヒハナイ。

（！.！！.束〉
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腎臓レントゲン窯贋桁＝艶テ障害トナJI,.鼓腸除去ノ新補助剤 （H.Poll乱ck.Ein neues 

Hilfsmittel zur Beseitigm;g des sti)renden M伯尚orismusin der Nierenrontgengr句i

乱phi白 K. 、~－ N. 2. 1930) 

腎臓疾患ノ不明ナノレ病例＝於テ、 Yノ；類別診断＝レントグン忽長ノ、重大ナノレ役 7統ズ、レントゲン

撮影7技術的＝充分行ヒシ＝モ拘ラズ、診断不明ナルハ腸瓦持rrガ腎臓像ヲ不明ナラジムルタメナリ＠

腸彪内＝屡h消化作用 ι 由来スル瓦草野ガ浩二~iii~生スルモノ＝シテコノ瓦斯ヲ抑制！λルタメ色々ずつレ方

法アリ。第1ノ、軍ib~撮影2目前流動食ノミヲ奥へ、醸商事作用 7 出来Jレダケ制限ジ、ソレ＝依リテ瓦新設

占！：.7少タ見。第2，，、鉄炭、陶土等ノ吸着剤ヲ奥 70 シカシ此等ノ；薬剤lk、腸瓦斯ヲ吸収見Jレノミナヲズ

消化＝必要ナル醇素ヲモ吸着;;t..）レタメ、此ノ使用＝ハアル程度ノ損失ヲ伴 7。第3ハ瓦斯lH生ノ場力H

J、大部分消化過程＝依ル故、之ヲ援制 ;;t..）~事＝依リ瓦斯霊童生ヲ抑制 ;;t.. ）レ可能性アリ。 コノタメ消化醇

索ヲ奥へテ消化過程ヲヨクス。此／目的＝用フル酵素ノ、次ノ僚件7必要卜 λο1、スベテノ消化酵素ヲ合

有セザルベカラズ。日、ソノ酵素ハ主主埋的ー作用スノレ場所＝主主スルマデ、 Y ノ効力ヲ失 7＂カラズ。 3、

患者二奥へテ絶釣無寄且簡易＝奥へ符ノレモノナノレベカラズ。理論的＝防索製剤「エンチパシ」ハ此ノ依

件 7）.部λ 。之ハ緒衣ヲ被リ、之ガ酸性腎液中＝テi創作シ、開酵素ヲ遊離シ効力ヲアラハシ、ソノ核ハ

「アルカリ J液中二テ溶解シ小腸＝テソ ノ放ヲアラハ λ勝蔵酵素及ピ、胎汁ヲ合ム。著者ノ、 19~9 年以来

レントゲン撮影ノ障害トナノレ腸瓦紛ノ除去＝用ヒ居Jレ。先グ患者＝ 3日間毎日食後2-3淀ヲ飲マシ4目。

目早朝~腸時＝三錠ヲ奥 7 0錠殉jノ、！胸 7 ズ＝水ニテ飲ミ込マ λ。食物品；lj限ノ、不要＝シ唯瓦斯資生ノ甚シ

キ物ノ ミヲ禁ズ。レシトゲン撮影牛時間前涜腸ヲ行 7。腎臓撮影／撃備トシテ今マヂノ撃備用式（2日間

流mil食ヲ奥へ下剤ヲ奥 7)＝従ツテ撮影シタノレ＝瓦斯霊童生甚シキタメ、無償イ直＝終リシ患者＝R信用セ

シガ40人ノ中2/a－＇、望マシキ効果 ヲ得担リ。 腸内二瓦斯瀦潤セシ例／一部ハ空気ヲ飲ミ込ミジタメ＝

テ、比ノ；場合「エンチパン」ノ無効ナノレノ、明ナリ。著者ノ、数葉ノ篤長ト数例ヲアゲ居Jレガ、ソノ 1例ヲ

迷プノレー、 1926年4月29日最初ノ腎撮影ヲ行ヒシ＝、結腸特＝、牌努曲部＝主主ダシキ張泌アリ。 r＂＂シ
チパ y」7前述ノ用式＝従ヒ奥へ、 7月6日レントゲン撮影ヲ行ヒタノレ＝高度ノ瓦斯霊童生ノ、殆ド消失レ

コノ撮影＝テ始メテ右腎＝扇豆大結石アルヲ護見セ九経験＝依ル＝腎臓撮影ノ際障害トナル腸瓦耳rr
ヲ今－..:riJ!iリノ：方法＝テノ、十分＝除去スルコト能ノ、ズ。腸瓦斯軍基生ヲ生理的方法＝依リ、抑制シ任ツ

除去セザノレベカラズ。迎論的＝酵素製剤j「エンチハ’ンj ガ此ノ保件ヲ充λ モ／ナ明。腸瓦斯量産生ノ：偽

メ、今マダ／準備方法＝テ腎臓撮影ヲ行ヒ無効ナリシ40人ノ貨例ノ中、「エンチノぐン J7奥へ 26人／望

マシキ効果ヲ符Fリ。（林〉

泌尿外科＝於ケJL留置輪尿管「カテーテル」ノ｛買値（R.Gutierrez, The value οf indw旬

elling ure七eralcatheters in urinary surgery. S. G.乱. 0. February, 1930) 

著者ノ、先グ、非常二良結果ヲモタラ七ノレ彼自身ノi経験＝立脚シテ、輸尿管「カテーテル」使用ノ時刻、

方法ヲ臨床的ニ述ペテヰル。自Pチ、手術前＝於テノ、、コノ留置「カテーテノレ」ノ、診断的、治療的虚置ノ線、

テー服用サレノレ。卸チ検微鏡的、細菌感的試験ニ封シテ、腎孟ヨリ材料ヲ~集シ、又、尿色素排t世＝

ヨル腎臓機能試験＝用ヒラレJレ。又「レ ントゲ ン」篤長併用＝ヨリ、泌尿系内外ノPl<結石ノ務見、及ピ

腎孟照射法二ヨル上部i必尿系 ノ 奥Jlk 、病理！ 7~見 ;;t.. ）レ。手術中＝於テハ「カテーテノレ J装置ニヨリ輪尿管

ノ：存在ヲ正確ナラシメ、以テ複雑ナノレ手術時＝ノ、手術中偶然遭遇Z Jレ腎臓或ノ、検尿管異妹二際シテ、最

毛正確ナノレ虎置ヲトリウル。手術後＝於ケル留置「カテーテル」利用ノ、治療ノ一部ヂアル。主トシテ感染

又ハ創傷治癒ヲ停頓セシムル接孔形成或ハ尿WP防止スル目的ヂアル。

Papin等ノ、輸尿管結石＝ヨ Fレ腹痛、腎臓jfi1j痛＝効果アルヲ記述シテヰル。 Yレノ、、「カテーテル」ガ結

石ヲ腎孟＝押シ返シ、以テ正常ノ排i!止トナシ、疹痛ノ、止し問時＝検尿管内符7繍大セシメ、後日新
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石ガ膨E走＝流入スル便宜トナル。時ニヨル l、総尿智墜＝結石アルトキ、「カテーテル」捻特＝ヨリ綱作用

ヲナシテ、「カテーテル」ト共＝結石現ノ、レ、排尿ト共＝捜外＝出ヂ、然ラザルトキ＝於テモ、勝枕鋭的

操作＝ヨ P容易＝排除セシメウルノヂアル。

尿結石形成ノ原因＝就テノ、‘符々雑多ノi詫ガ明エラレタ n 著者／経験ニヨルト、感染ト上部泌尿系

ノ病£11.fll<J~条件＝ヨルIE常雄借契Ilk ガ主タル原l刈的要素ヲナシテヰノレ。故＝ Drait1age 7行 7事ノ、治療

上必要ナルノミナラ犬完全ナル藻後こ針シテモ依クベカラザル事デアル。

尿I相性結石ノ "fJ.日キ念性ノ；場合＝於テ、留置カ「テーテル」法＝依リ続放ヲ軽減セシメ符ナイトキ ζJ於

テハ外科的干渉ヲ念ギ以テ患者ノ生命ヲ救助 λ イキヂアル。 f!pチ早期手術ガまI結果ヲモタラスハ幾多

／専門家＝ヨリ立詮サレテヰル。，故＝留置「カテーテル」法ノ、上部泌尿系ノスペテノ f!<JrU条件 ＝ ~f.Alレ

高官E法デハナイ。 Y ノ他腎外股ID!蕩、腎皮質服務、腎臓幸計五、副腎腫等＝於テモ、 Kontraindicati口

ヂアツテ、之等ノ、外科的操作＝符ツベキヂアJレ。

使用スベキ「カテーテル」ハフラン.AX線第6乃至8競ヂアル。「カテーテル」ハ通常1時間叉ハ 1日放置

九ルノデアルガ、必要＝謄ジテ、3日乃至1週間留置スル事カ’アル。又血液、般毎：デf!f-J寒サレナイ様＝、或

ノ、腎臓感染ヲ重量防シ、完全ナル排i世ヲナサシメル錦、少クトモ1日3回稀薄i減菌液ヂ躍注旦 Pレ必要ガア

ル。勝脱＝感染アルトキ、或ハ勝目走ガ本営ニ空虚＝ナリエナイトキ＝於テハ尿道「プム J、下カテーテル」

ヲ骨~m スペキヂアル。〈菊川〉

脊髄空洞症ノ外科的療法 (Juzelevslcij. Die chirurgische Behandlnng der syrin-

gomyelie. B. B. z. K. C. N. 148. 1930. S. 389) 

脊髄＝生ズル空洞ノ横断面的位置ハ友白質ノ 1j1央部ト後根＝好毅シ、時＝前根入＝リ又後索及後連

交中＝アル事ガアJレ。 Yシテソノ数A1 f岡ノ；事ト－ 2個以上ガ別々＝存在スル事カ’ア H‘叉互＝青年ケイT

ツテ 1ツノ大キナ主主i同ヲ作ツテヰル事ガアノレ＠ カカノレ場合＝ノ、脊髄ノ、強ク重苦形シテ薄イ 7］（褒ノ槻ヲ曇

λ JIン。

生i同ノ延長ノ、2 3脊髄節＝ワタノレ事アリ、夏＝延ピテ：！0-30c白m ＝建スル場合モアノレ、注意見ベキノ、

驚クベキ多数ガ！頭部股版部二頻!fitスル事戸、之ガ上＝延ピテ延髄＝入リ‘又 f＝延ピテ薦骨髄＝入ル

場合モアル。

?Ui同墜ノ、榊殖シタ脊髄勝質組織＝テ被ノ、レ、 ソノ内＝ノ、脳脊髄液様／！外1脱性質ヲ有スノレ液艦ヂ充タ

サレテヰルο

fiE候ノ、主主i同ノ位置こヨ P 種々ヂアノレガ、共沼ノ症候トシテノ、犯サレタ脊髄配下ノ自然痛ト荊i健、温~

／消失叉ハ廠持及ピ筋力ノ減退ヂアル。

術式ノ、でセ 7・＝従ヒテ行 7。先グ臨床的＝空洞ノ位置ヲ決メ、ソノ昨H丘ノ 2ー：1ff-椎ノ脊ff~弓切除ヲ行

ノトソノ下＝脂肪組織ガアラノ、レノレ。次ヂ之 7去リ脊髄硬）j突及蜘妹II兜ヲ rj1央部ヂ之ト平行＝閲ク。此ノ

際高Aj聖書／アル脊髄部ハ膨隆シテ波野jヲ詮明シウル事ガ多イ。 ツコデ後述交ヨ Y:!-4m.m.横＝テ注射

針ヲ膨医長部ニタテ吸引シテ前記ノ内容液ヲエタナラパ、極幅ノ狭イ、銃イ刀ヲ注射針ノアト＝入レ脊髄

縦軸ト卒行＝常洞ヲ-91開シテ内符液ヲ全部排出シ批自、子検査ヲ行 7n 之ノ、染後ヲ知ルi~ ヂ症；~ノ割合

=?..'!i同ノ大キイノノ、比較的良好ヂ空洞ノ、小イガ症!lk:／強イノハ穆質腫＝移行シカケタモノデ漁後ガ司

クナイ＠

意lj'Jf羽ヂルェアタツテ、脊髄＝ノ、総ヲカケズ蜘昧）際、硬）j契ヲmヂ更＝筋肉、皮膚ト縫合ノ、セテ手術ヲ

終ハル。

手術／結果ノ、全治ノ、ブイガ針症l'l甘＝ノ、甚タ良好ヂ自然痛ノ消失、痛f量温径ノ府t4事叉ノ、消失ノ純悶ガ

狭タナリ筋力／:lf1加ガ詮明シエラレル。之ヲモツテ偶然＝モ自然t陸快ト一致シタモノト .AJレ＝ハアマ
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リ＝手術直後ノ~笠快ガ多）f!!J.Jレノデアノレ。

参考トシテ W.A. 0仰いl.:0 ヨリ獲表セ ラレ夕 、次ノ雑誌ノ問題／論文ヲアゲルo

Ard1iv fiir Klinische Chirur宮ie:¥ r lfl,). HJ:!0. Seite -U(J. （五郎JI!)

li07 

憲性型車胸ノ外科的保存療法ノ費論的並臨床的事項 (.Jiigei" E'l'.p:oir・imeutellm叶 kliH-

is巴h巴 Dateuzur kouservativ己nchinu凶s:;lBnThernpie des akuten En1pyems <ler 

Pleur・a.D. Z. f. 0_22;3 B. G H. Mm品目1930)

著者ノ、念性ffi量胸ノ外科的保存療法＝就テ彼レノ諸段ノ貨験的：；）le臨床的研究見知ノ上ヨリ次ノ：意見ヲ

逃ペテ居ル。

1）念性股胸ノ治療ノ、ソノ生五Jllfl旬或ノ、病的~件ヲ考I意シテ肋骨切除術ヨリ保存的ニドレーンプンク

チオンノ方法ガ瓜本的ノモノデアル I・ 云 7コトハ

り ソノ治療ノ主旨ハ閉鎖サレテ居Jレ』IJJl腹腔内 7刺穿シ洗総7.）レコトーヨリ刺菌並二ヌノ議索ヲ除

去 シY レ＝依リ生鐙ガ感染トノ関手ガ緩和サレル。且1段（易！笹山肺 1膨脹＝ヨリ狭小トナル。

3）毒素ガ肋l傑魅力ラ吸収サ ωレト重篤ナFレ病症ヲ曇νテクル故＝肋膜腔洗糠ノ際二ノ、重軽済〈消毒

朔〉ヲ用ヒザルコト。

り毒素ノ吸収時間ハ般疹壁ノ厚サニ関係アリテ橡後二針シテ重要ナノレ意義ヲ有スノレコト。

3〕 洗十1際ノ液ノ、細菌ト毒索ヲ除去スル＝ソノ媒介物トシテ大役 ヲツトメノレモノヂコレ＝ノ、貸験的ニ

肋腹腔沈ifJ年＝ノ、：n-40%糖溶液ガ最モi庖シテ居Jレコト。

6）著者ノ三竺三日二第三大挙外科＝於テハ急性膿胸パ、キハドレー刺穿シ日々洗鱗シ閉鎖ノ確貸

サノ良緒呆ヲ得Fコト。（牛井〉

田技交感神経繊維直樹術ノ一法 CW.RieCler, Eiue Op3ra七ionsrnetko<leziir Auss0h!J,l-

tung der die E'{tremiti七311versorgeuden sympa七hischen Fas巴ru.A. f. k. C. 158. 

B. S. 3.55.3. H. 1930 ) 

交遇枝 （RamiCommU.nica:it柑〉／切除ノ、交”よ市11経節／鏑l±l卜同傑ノ効果ヲ '(ofシ、 J(.,_de以来、多

数ノ事者＝ヨリ、種々ノ：方法行ノ、レツツアルモ、凡テ、 f~j' 、不充分ナルヲ兎 レズ。著者ハ次法＝ヨリ

此等不足ヲ補 7 7得タリ。

下肢へ ／交通技遮断術

患者仰臥位、深麻酔若クノ、高脊髄疏酔＝テ、腹壁ノ完全弛緩ヲ要ス。皮切ノ、、［憐上掌幅ノ白線上二

初メ、隣ヲ右ニ迂曲、再ピ白線上ヲ恥骨連合主主ル。腹直筋鞠 7其正中縁＝ テ切開シ、腹膜7皮切j会

長ニ豆リ腹壁ヨ リ :!f<U離ス。腹直筋鞘後葉ハ腹膜＝残ス。腹1陵 ノ丹市t惨苦r~ ヨリノ、、 最モ粗繋ナ yレ腸骨鱈

／！鈍性剥離ヲ行ヒ上方＝及プο カクテ、後腹l奥ヲ腰筋ヨリ剥離シ、前腹壁ヲタト方＝、閉鎖腹膜楽ヲ内方

二拘引シ、腹膜後方 7腰及薦fl！；／外縁迄露出ス。精系血管、検尿管ノ、腹膜ト共＝内方＝移効セシム。

カクテ、薦骨抑 7 目標トシ、先ヅ第四膝申11緩節ヲ求メ、其交泊校ヲ切除ス。ヨた戸、節~索（Grenzstrang)

＝沿ヒ上方第三、下方第五節＝至リ各共交通校ヲ切除ス。

ヨたヂ、骨幣高位＝テ、骨量生陸ヲ腹膜後方へ~·~出 λ。〈正中側：腹膜袋、下隅．勝目車、上端：薦骨11叩、外

側：血管、ヨリナノレ漏斗形〉粗穏骨盤結締滋ヨリ第一薦骨上外縁z第一勝利1緩節ヲ求メ、 ソノ交泊校

ヲ切除シ、節j民索 7下方＝池リテ第二紳経術品歪リ、 it-交通校ヲ切除ス。 111血ヲ防グタメ エノ、交通校

ヲソ レガ節ヨリノ起里占＝テ切断λ ペシ。

腹部交通伎ハ薦部ノソレヨリ短ク、走向ハ上肢.frクノ、 F向ナリ。向、之il、節ヨリセズシテ、節j伏

索ヨリ出グノレコトアリ。数ハ一定セザルモ、一節ヨリ平均2-3伎ナ 人 l議昔I~交通技モ短ク‘走向ハ上

又ハ下向ナリ。数一定セズ。第一節＝アリテハ多クノ、：3-4、以下ノ、平均2 :1伎ナ リ。比等繭部ノ交通



608 日本外科賢雨第四谷第七畿

校ノ、．脊髄市11縫配置ヨリシテ、其全部ヲ切除スル要ナケレ共少クトモ、 Ls・81.：－；~.ヘノモノハ必ズ-l;IJ

除エベキナリトセラノ~o 然レ共、 rr験及神経l吻合可能性ヲ考 7 ）~ 時ハ、 L ＋・ I '3へノ交通校モ!Jl；切除ス

ルヲ－nj卜λ。均以下／交，E校ノ、｜会士官制1経叢＝至yレモノナル故切｜徐ノ要ナシ。

手へ／交通校ノ切除術

上勝利1経叢ヲ権問孔起票t部迄銘Hlシ、交通校ヲ其全長二亘リ求ムル法行ハルモ、手術野深夕、 1"-1到

ナル注意ヲ要シ、屡々、患者ニ長時ノ侵製7奥アルコトアリ。反之、著者／法ノ＼簡単＝シテ侵襲少

ク‘特＝短時間内＝遂行サレ、而モ、星Jlk神経節ノ露Hi ハ完全ナリ。只、交通技ガ時市I~経設へ入ル部

分ヲ卵J然タラシメ得ザル不利アレ共、局所解剖的位置及走行二司リテ、ヰレガ交通枝ナノレコトノ、略確

定シ符ルヲ以テ、之ガ－w.除＝際シテノ、！懸念ナカルベシ。

患者仰臥位。肩下＝枕ヲ置キ‘頭ヲ強ク後方＝曲ゲ、額商ヲ健側＝向ハシム。皮切ハ胸鎖乳母雪筋内

線＝平行、舌骨ノ高サヨリ胸骨綴’目閥節ノ下方少クトモ 1.5横指＝至ル。胸綴字l~均筋胸骨部ヲ匂UI新 ν 、

下預三角商ヲ可及的胸廓口部迄切閥、肩l]ql舌骨j訪ヲ切断見。前斜角筋、横隔l撲市11経ヲ外方＝将位、血

智ヲ保持シツツ患者ノ腕ヲ強ク下方＝悲引シテ、肩IJ甲骨ヲ下降セシ．メ、第一肋骨及鎖骨下静脈ヲ見得

Pレ＝至ラシム D tW骨子iJJ脈 Ii鎖骨下［i)J脈ヨリノ起里占ノ後方、第一肋骨小頭ノ前方＝下頚刺l経節ヲ求ム。

其下方＝近ク接シテ第一胸市11経節 7見Fレ。雨者癒合セルコトアリ。 是於、 Ca.C1・Cs.To.へノ交通

校ヲ各車濁＝切除見。

資際上、C1・一司1・迄ノ交通校ヲ切除セパJC分ナリトスルモ、著者ハ、レノー氏儀症候ヲ有スル也者

＝シテ、 01;-T'n.ヘノ交通校ヲ確寅二切除セルー拘ラズ、示指＝f~J湾ノ如キ溌f乍ヲ残セル一望書形例＝

遭遇セリ。如I二／事寅及脊髄t神経配置＝就テノ文献ヨリ、 01 Th.ヘノ交通技切除ヲ以テシテハ‘手

へ／凡テノ交！~紳経繊維ノ遮宮前トナリ 1t11i キガ故＝、少タトモ、 C ；ヘノ犬ヲモ亦切除スペキナリト思惟

見。〈浅野〉


