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第三十回近畿外科集談奮

演題 （凡テ自抄〉

1. 癌腫轄位エヨJI-大腿骨折

2. デユアイトラン氏軍縮エ就イテ

日時 昭和5年6月8日

場所 京犬繁友合館

（般席） 京都 赤木四郎燕

京都内問｛I: 夫

患者ハ63歳ノ男デ、 20数年間印宇Jjノ彫刻＝従事シ40歳以後ハ判下ノ；製作ヲシテヰルモノ

デアリマス。約10年前右ノ掌ノ第五指ノ根部＝、大軍大ノ隆起ヲ生ジ、以後、費化スルコ

トナク、経過イタシマシタガ、昨年ノ春頃ヨリ、コノ部分ヨリ護シテ掌部ヲ縦走スル索朕

ノ隆起ヲ生ジ、ヨた第＝第五指ノ、始メハ第一指節二、決イデ第二指節＝屈曲性筆縮ヲ来シ

本年ノ 3月＝至ツテ、第四指＝モ会ク同様ノ費化ヲ来シマシタ。全経過ヲ通ジテ局所・＝：厚

痛ヲ莞ヱタコトハアリマセン。

燭診スル＝．コノ索；~隆起ハ．末梢端ハ次第＝境界ガ不鮮明トナツテ、第四、第五指ノ

指根部皮膚＝移行シ、中心端ハ腕闘部＝至ツテ皮下組織内＝消失イタシマシテ‘l!Pチ、コ レ

ハ掌部膿膜ノl炊縮デアツテ、デユプイトラン氏翠縮ト名付ケラレル所ノモノデアリ 7 ス。

既往症＝於イテ徽者；ヲ忠ハス如キf刻展ヲ依キ、局所＝外傷ヲ受ケタルコトナク、叉家族

奥＝於イテハ同様ノ疾患ヲ経過セルモノナク、T見干'f症＝於イテハ市111経性障害ヲ依キ、尿＝

糖ヲ鷲見イタシマセン。

Y字紙皮膚切開ノ下＝． コノi財布セル雌脱ノ切除ヲ行ナヒ．完全＝治癒イタシマシタ。

ソノ組織率的所見ハ．掌部舵膜ノ肥厚ト、傾メテ若キ欣態＝於ケル結締織ノ増殖、即チ

腔膜中＝散在シ、ソノ繊維ノ方向＝縦走スル所八比較的限界的ノ、接ェ富メル彩粗性結

締織ノ僚索ヲ認メ、並ビ＝鵬膜＝類似スル！健膜組織中ノ膝様繊維ノ増加ヲ認メ 7 ス。前述

セル核ノ形司kハ長卵形、大キサハ程々デ、園事11；胞ハ極メテ少ナク、白血球ノi時走ハ之ヲ護

見イタシマセン．一言ニシテ云ヘパj腔膜I九結締織ノ増殖過程デアツテ、ラ ンク’ハンスノ云

フ如キ炎症性ノ嬰化ハ之ヲ認メナイノデアリマス。

ヂユプイトラン氏躍縮ノ原因説ハ直々別々デアリマシテ、一向性ノ、或ヒハ慢性ノ外傷

ヲ主張スルモノ＝、フオーク’ト．デユプイトラン、レツデルホーゼガアリ、市11縦性障害帥

チ天骨格fl経炎、脊髄癖、脊髄宰洞症等ニヨル鋒養神経性障害ヲ主張スルモ」ノ＝シユベールト

ガアれ術情尿病、尿kH航、慢性関節炎．痛風等ノ一般新陳代謝障害ヲ原因トスルモノ号
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アリ、又、血脈硬化症＇ 'I安l空中毒（郎チ鉛1:1:1存、 「アルコール」中毒）、結核、徴毒、倉l；傷

感染及ビ内分泌障害ヲ掲グルモノモアルノデアリマス。尚此ノ外、コノ！腔脱ガ極'Jj)~ij_芝生的

＝ハ短＇T-屈筋ノ！腔デアルト云フコトヲ以テ、原因トスルモノモアリ．素質ノ名＝於イテ之

ヲ説明スルモノモアリマス。

以上ノ原因論ハ各々、ソノ主張ノ根蝶ヲ自ラノi統計＝求メテ居ルノデアリマスガ、コ f

原因論ハ．叉、他ノ統計ノJ二＝立ツ他ノ原因論＝ヨツテ、無惨＝克服サレテ居ルノデアリ

マス。同時＝有－在スJレ疾患ノ中、ーガ他ノ原因トナルカ否カハ問題デア人且ツソノ併合

ハ、意識的、調断的テ、サヘアリ得ルモノデアリマスガ、如kノ！京国論ガ t 各由、事費ノJ-_

＝立ツトスル以上ハ、問題ハ、コノ敦レガ正首デアルカ二千平スルモノテ人ナクテ．寧ロ‘

線、テノ如上ノ原因論ノ抽象ノ r.li＝イ子スルモノデアラウトNl.ハレマス。以上ノ原悶論ノ中、

大部分ハ局所ノ営養障害ヲ起シ得ルト云フ鮪＝於イテ共通知ヲイfスルモ f デアリ、向、

竺2£と主三宝ガ報告シテ居リマス女IIク、接骨骨折＝於ケル「ギブス」活l定ガ．コノ壁縮ヲ

惹起シタ例モ．コノ局所管養障害ノ芳ヘヲ確信セシメ Jレモノデアリマス。

本修lj.＝.於イテハ前述シタル如キ諸原因ハ、全ク認メラレナイ Fヂアリマスガ、ゾノ職業

上、患者ハ第四、第五指ヲ殆ド使用スルコトナク．少シク屈曲セル位置＝於イテ固定スル

ヲ常 トスルトノコトデアリマスカ＼コノ際＝於ケル療用性萎縮ト、異常位＝於ケル同定ト

ガ、 lltt肢内幸古紙j織ノ増殖ヲ来シテ．本疾患ヲ生ゼシメタノデ‘ハナイカトノ想像ハ、本壁縮

ガ最モ手ヲ問ヒルコト多キ筋肉努傍力者＝於イテ稀デアツテ、頭脳努働者＝於イテ多イト云

フシユ｛ベルトノ引用セル事賓＝モ、 xヨク一致スルモノデアリマス。

3. 骨髄炎温礎死腔新充填法二ヨJI,治験三例＝就テ

京都 山 根 持

骨髄炎遺残死件ノ治療＝就テハ古来幾多ノ先人ガ努力＝努力ヲ重ネ、ゾ F方法ハ殆ド枚

録＝暇アラザル程＝シテ、死院内充4異物トシテ従来試ミラレシモノハ．「銅アマルガム」、

「ク’ツタベルガ」．「沃度ホルムプロ ンベ」‘有窓筋肉片、新鮮骨j守、脂肪組織ゾノ他多種多

様ナルガ．ーツトシテ『佐賀ナル効果ヲ期待シ得ルモノノナキコトハ既＝諸家ノ；等シク経験

サレ且ツ経験サレツツアルトコロナリ。

然ル＝本年ノ日本外利率舎＝於テ吾教室ノ!11茅博士ヨリ報告サレ、大津助教授ヨザモ迫

力日サレタJレ． 伊藤．大津氏腰1信交感紳経節1底索切除ヲ行ヒテ同時＝大網膜ヲ有意性＝移植

充填スル新治療法ハ譲期ノ効果ヲ殆ドMt賓ェ示ス方法ナリトイ言スルガ故ュココ＝再度治験

例三例ヲ述ベテ諸家ノ御批判ヲ仰ガントス。

症例ヲ簡翠＝述べンエ

第 1例。小島某。男子。 54歳。
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昭和3年10月1日。切開手術ヲ行ヒ肉芽組織並＝骨卸1片ヲ除去。

周年11月21日。沃度ホルムプロンビールング。コノ手術後1週日ユシテ手術創ハJ番染シ

「プロンベ」物質ハ自然＝排除セラルル＝至リシ鴛＝創ヲ開放性トナス。

昭和4年2月16日。 L~rich 氏手術。コノ手術後創司ノ病芳三ハ念激＝減少シ会ク消失スル

＝至リシガ、 3月12日ヨリ再度病芽ヲ詮明スル＝至リシ烏z爾後「リパノ｛ル」或ハ「トリパ

フラグイン」ヲ用ヒシガ菌ノ減少ヲ来ス＝至ヲズ。

昭和14年4月27日。腰薦都交感神経節切除及ピ有主性大網膜移植術施行。

同年5月6日。縫合糸抜去。創ハ程度＝感染シ創液少許ヲ排出ス。例テ「リパノールガー

ゼ」＝テ創商ヲ葦フn 術後2ヶ月牛＝シテ主任治退院。

第2例。西村某。男子。 12歳。

昭和4年10月28日。第1問手術、腐骨及肉芽組織ヲ除去、創商ハ雨後「、氏度ホルムガ戸ゼ」

「リバノールガ戸ゼ」等ヲ以テ鹿置セシガ病芽ノ減少ヲ見ズ。

昭和5年1月15日。腰薦交感神経節切除及有撃性大網膜移植術施行。術後6日目ヨザ手術

部依＝極度ノf告．性炎症々；伏アリテ創液膿様ヲ呈シ、葡萄肱球l箱ヲ誰明セシガ3週日＝シテ

炎症々欣ハ消失シ66日ノ観察＝テ全治。

第3例。大和某。男子。 18歳。（雨側＝行ヘル例）

昭和5年1月19日 明開手術。（左側〉

同年2月19日 L'rich氏手術。（左側）

同年3月22日切開手術。（右側）

左側ハレリツシユ氏手術後、漸次補ノ減少ヲ来セシガ右側ハ依然タリ n

同q:_5月7日腰mt交感神経節切除（雨側）及ヒイj：＜＇：ト性大；：l肩脱移村〔術施行。左側ハ何等ノ念性
炎症々欣ヲ !f＿セズ築液性分泌ヲノレ；i'1：＝＝.排出セルノミ。右側ハ ~11 戸ii:JJi:ノf.fJ：性炎症々欣アラハ

レ分f必液ハ股様ヲ宅シ葡萄；！天球ぷi7＇詮明セシガ、術後 17日頃ヨリ炎症々祇ハ漸次臨快シテ

今日＝及ベリ。

サテ翠ナル大網膜移植ハ既＝＝.1901年 MaiiclaireゐPotheratガ臨床上＝之ヲ行ツテ相営

ノ効果ヲ牧メ得タリト前セルモ、骨髄炎遺残死性＝之ノミヲ朋ヒテ奏効ヲ期特スルハ．木

＝ヨツテ魚、ヲ求ムルガ如シト rt プモ敢テ過言＝アラスト思フ。何トナレパ、如何ナル充l~

油＝アリテモ必要保件ナル死件ヲ無菌的ナラシムルコトハ非常ナル悶雑事＝シテ．吾人ノ

臨床例ヨリ言フナラパ、如何ナル消毒剤jモコノ目的＝向ヒテハ、アマリ＝役立タザルガ故

＝、ヨiナル）（網膜移1'11(~、早晩感染シ壊直＝陥リテ排除セラルベキ運命ヲ千Jスルモノナルコ

ト火ヲ児Jvヨリモ！閃ラカナルガ故ナリ。

然ル＝前述ノ：如ク~三三三氏動脈周囲交感神経切除ヲ行ヘパ1r~r後一定期間ハ死腔，、無
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出i的或ハソレ＝近クナルモノナリ。 恒盤、大津氏腰駕交感神経節切除術ガ効果ノ大ナル鈷

＝於テと1之三三氏乎術ト同日ノ論エアラザルコトハ就ユ賓験的＝、ハタ叉臨床的＝誼明

シ輩サレタルトコロナルガ故＝、之ヲ行プコトユヨリテ創面ノ治癒ヲ迅速ナラシメ．死佐

内;ffA.j－牙ノ護育デ抑制シ、移植組織ノ死滅ヲ防止シ得ルモノト考フルナリ。

叉有霊堂性ェメ乙網膜ヲ移桁［スJL-コト自flチゾノ一端ヲ健康筋肉内＝入レ鴎飴ヲ以ツテ死睦ヲ

充l'iQスルハ移植片ノ倍養供給ユ向ツテ意味アルモノナ リ。

要スルニ余等ノ方法ヲ以ツテスレパ、臨床例ノ示スガ如ク従来非常＝懸念セラレタル死

臨ノ相営度ノ感染ハ敢テ意 トスル＝足ラザル トコロ＝シテ、注意スベキハ術後暫クハ却ツ

テ創面ノ分？必液カ増加1シ、時トシテハ周固＝急性炎症々-fl}＼ノ現ハルルコトナリ。カカル症

AAハ大凡2.3週間＇）.＝.シテ漸次泊、失スノレヲ常トスルカ’故＝カカル時＝アワテテ縫合糸ヲ抜去

シ．創ヲ開放性トナスハ九依ノ；功ヲ一貫＝快クモノナレバ十分ノ忍耐ヲ以テ視察スルコト

絶封的＝必要ナリ。

4. 幼年者三来レJt.一種ノ脱痘

5. 骨撞患者及標本供覧

1.骨膜性骨腫例。

患者、佐O柄。、男、 31歳、遺体的関係ナシ、既往症トシテハ12歳ノ時後頭部＝使キ小

C＇訣席〕 京事~I 楼チlニ雅四郎

大阪潰 光治

腫場ア生ジ共ノ後漸弐土佐犬シHlt長ノ時＝ハ小児頭大トナリ29歳ノ時左限失明セリ。入！佐官

時ハ頭痛、悪心、肢策等ヲ訴ベ核腫f嘉＝ヨル脳毘迫症-fl}；：アリ．療法トシテX線検衣エヨリ

硯脳脱ノ健常ナルヲ俄メ山北的＝切除ヲ行ヒタルモ後虚耽ノ：話不幸ノ梓機ヲトリタリ内切

除セル骨JJ重ハ大人頭大＝シテ骨様硬度ナルモ内部ハ海綿；Rヲ呈セリ。一

2.軟骨l生骨腫例。

患者、坂O正O、男、 22歳。

家族中本患者共.＝.3人ノ骨！毘患者アリ遺体的関係、ヲ認ム、 3人共＝頭骨ヲ除ク各部ノ管献

骨々端並ピ＝扇子骨・＝多護性ニ護生セル骨様i限度ノ腫腐ヲ認メ其ノ他骨肥厚、管曲、及ピ

骨歓損アリ、自費症・JIJ::トシテ唯歩行障碍アルノミヱ、ンテ整容及ピ該障碍除去ノ目的ヲ以テ

手術ア行ヒタリ、切除セル骨JJ重ハ表面平滑＝シテ白ク且光津ヲ呈シ凸凹アリテ結節ilkヲナ

シ内部ハ梅幸JUJU（ナリ。（骨腫患者及標本、 XfJ~窮民供覧）

6. 結按性栓塞性静服炎（抄録未着） 大阪 岡 部 精

7. 孤立性大轄子結按ニ就テ 大阪 角 ー口
μ 博

援孔形成ヲ伴ヘル孤立性大時子結侯ノ治験例ヲ報告・シ、此ガ股関節結核誤ラレ易キヲ以

テ注意ス可キモノナルヲ遮ブ。

追加 故 倉 護
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私ノ賓験シタ 1例ハ右側ノイ瓜立性え特干す桔綾デ、アリマシテとと土之と馬民デ著明＝「ピ

ルド」ガ表レテヰマス。

此ノ患者ハ 1伺ノ「プヰステル」ガアルノず竺 lJ＿；ユ.::--＂＇）レ氏ノfl'I！臓il[t療法ヲ行ツテヰマ

ス。目下~ノ中途ダハアリマスガ「フヰス テル」ハ崎ド閉浪シテヰルノデ該療法ヲモウ少シ

締硝シテ若シ効ガ無キ時ハ手術スル考ヘデアリマス。一寸迫力II巾シマス。

8. 運動ガ責験的パーロー民病骨型化ニ及ボス影響二就テ（第2報）

大阪渡謹一九

余ハ昨年ノ本集談合ニテ4，；題ノ下ユ主トシテソノ顕微鏡的所見ヲ報告セリ。 lWチ運動側

ハf:t!l任側＝比シテゾノ病蟹ノ程度r公i度ナルヲ認メタリ n 市シテ之レガ／fl｛図ヲ迫求スル矯メ

(1）左側え腿骨_j－＿！ド古ll切除後1E＇常食飼養＝テ雨側ノ腔骨成長率ヲ比較シ、（2）廻持器使HJ

＝ヨリ1日1500米ヲ走行セシメル援世ヲナシゾノ腔骨成長率ヲ会tmt例ト比較シパ3）超幽防

止ヲナシテ上下l"I昔話ノ成長度ヲ封！！役例ト比較スル J3質験群ノ結果運動ハ骨或ハ歯牙ノ護

育ヲ旺盛ナヲシムル事ヲ雌メ．帥チ超生理的ニ局所ノ；機.・mヲ直iメルコト、換言スレ戸総生

理的＝局所ヲシテ新陳代謝ヲ旺盛ナラシムレバ、ソノ古・11ノ組織ノ琵育ヲ促スヲ認メタリ。

依ツテ運動ナル要約ハ確賓ニ賓験的パーロー氏病ノ骨質化＝影響シ且ツ高度ナル鑓化ヲ及

ボスモノナリトノ結論＝達セリ。

9. 慢性草純炎症性顎下腺腫＝就テ （快府）

10. 歯牙ノ塵泊三ヨJI.額神経痛エ就テ（抄録未着）

大阪・ Alt 松徳 ;:j（良j)

京都近藤鋭矢

11. 精莱ノ原震性向腫ニ就テ （抄錨米iti') 京都 涜 間 柄 引

12. 子宮及輸卵管ヲ内容トセJI-「へルエアd ノ1例（抄S彰和吉）

伏見 i1ilc 」』
ヰ芸 護

13. 遊走腎ト誤レJI.Ligula man自oniニ就キテ 今治 河 野 要

，也x・ハ26歳ノ：男子時計商生来姐健＝シテ寺子息ヲ知ラズ20蔵ノ時ffJカシテ右側腹部ヲ打撲
シ疹拘1匝脹ヲ来セル事アルモ数日＝シテ治癒ス共ノ後幾許モナク右側腹部ノ~重！長右JJ要昔JI

.1 fif怠乃至鈍痛ヲ党ヱ諸所ノ外科留ヲ訪ネソノ椴成者サヱ等シク逃走l肖ナリトシ子術或ハ

患者ーハ首時職工争シテ終日筋肉捗働＝版シ居タリシガソノ職業ヲ代ヘル必要ヲ説カレ時計

尚＝棉職セルモ向多少同棋ノ自覚航＝悩ムノミナラス経情上ヨリモ元ノ職業＝復蹄スル＝

苦カストナシ吾々ノ病院ア訪レ手術ヲ乞フ。

賞時患者ハ骨量格営養共＝立抵ヂ一般的＝巾述ベキ病問ナタ只右季肋円安部＝II乎吸性移動

ヲ後ム脱皮太サ形AA~哨l臓ト思ハル腫靭ヲ鯛知シ千·；·k モ逃走付ト ;Y;·へ局所~；，，伴ノ下二、ベ

主主三三塁斜切開＝則リ逐暦「l"J＝腎ヲ露川セル＝狩臓ハ比悦的小＝シテ充分正常 f位置＝

回定セラレ移動スル様子ナケレド兎毛角右大腿元筋膜ヲ掠リテi背皮膜ヲ穿j邑シi持ヲ第十一
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肋骨＝吊上ヂ固定シ切n:1創ヲ縫合シ初メ内斜腹筋断端ヲ求ムル＝季肋下部＝偏シ般結ヲ燭

知シ不思議二忠ヒ之ヲ切開シ見ル＝一保ノ縦掻デ雌タリ手術倉IJハ型ノ：如ク閉チ第1期癒合

ヲ替ミ18日目＝全治退院シソノ後件ノ症w：ヲ忘レ筋肉労働ニ従事シ居レリ。
抜本腫峨ガ遊走腎ト誤診セルハ、

第 1 既往症＝就キ忠清ハ右側復古ll ノ lQ~霊感腰部俗怠）＇；至沌痛デ訴へ右季肋下深部ェ数年

ltllモ1立置ヲ鑓ゼザル呼吸’性移動ヲ呈スル腫惚ラ‘燭レ外科諸家ノ争奪シク遊走肖ト診定シ手術

或ハ時職ヲ奨メラレタリト。

第 2吾々ガ診察セシ時右季~Jf下深部ニ呼吸性移動ヲ管ム特約J ノ腫物ヲ燭知シ座＝封シ鈍

痛ヲ訴ヘルノミ＝テ波動握零様感モ訣如セルコト。

第3：本縦轟ハ皮下結締組織及ビ皮下脂肪組織中＝多ク寄生シ筋肉内＝来ルモ比較的少

シ。

第4本縦轟比較的少ク臨床上症例＝出合フコト少キ等更＝此ノ腫腐ノ呼吸性移動ハ恐ラ

ク深吸気ノ場合ニハ腹堅ガカIIり腫腐ガ筏表＝浮ピ強呼気ノ｜努前腹壁ガ陥波スルタメ＝腫穣

モ1F沈ミテ恰モj}ft走腎ニ似Jレモ非ナル所見ヲ呈セシモノト足、フ。

14. 診断上興味アル腎孟穿孔ニヨJL腎I麗周圏強・虜ノ 1例

附「ビヱログラム」供覧 大阪富士原誠一

余等ハ最近左腎臓部＝ノミナJレ炎症性腫物ヲ認、メタルモ、尿＝愛化ヲ見ザリシニヨリ診断

不明ナリシ 1例＝遭遇シ、切開後生ジタ Jレ痩孔ヨリ紫波ヲ注入シテ「ピヱログラム」ヲ品

リ之エヨリテ腎臓周園股場ノ診街ヲ昨メタルト共＝極メテ良好ナル治療的効果ヲ拳ヂ得タ

リ。 最後＝余等ガ腎IJi歳周国股場ナル診断＝時時セル所以＝遡リテ之ヲ記述シ、同時＝之

ガ説明ア震シ、更＝「ピヱロク’ラム」ヲ供覧セ人 （自抄）

15. 加湿ニヨJI,.；＼.線乾板感光度増強法 大阪 井 上 喜 雄

X線窮真撮影＝於テ乾板露出時llfjハXkJft費生機管球、並＝増強板ノ改良＝ヨリテ近時著

シク短縮セラレタリト政uモX線放射時間ノ短縮ハ猫リX線装置＝封スル保護ノミナラズ生

酷＝封シテモ亦甚グ必要ナル事項ナリ n

近者 Diodes ハ乾板j毘度トXが.j~感光度トノ閥係、ヲ研究シXtJi~r&1Jl.'.fhi影＝際シ所要乾板ヲ

一定ノ保証根内ニ一定時間納メー程度カnmtスル事＝於テ設乾板ノ感光度ヲ促進セシメ符・ル

事賓ヲ護表シタリ市シテXf;Jj~乾板ハ41皮迄加j毘スルモ膜面＝異常ヲ来タサズト云フ。

依リテ余；年八X料お［売撤収＝－I緊シ二号たがitノ殻生ヲ防グ目的＝使Niスル鉛板ヲ1象メ60度ユ

加温シ此ノ上＝乾板ヲ世キ被撤影部位ガー程度＝加1：セラルル時＝際シ （約36°-40°)-S:.糾

寓真撮影ヲ行ヒ同時＝非加ili~t乾板ヲ同－（1訴件ノ下＝搬影シ同一i保件ノ下＝現像定着ヲナシ

タJレエ加ii乾板ハ主計Vi＝－比、ンソノ感光度著シク促進セラレタリ。（窮民供覧）
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lWチ乾板ヲ括氏41°ニカIll毘スル事＝依テ感光速度ヲ非力lli毘乾板感光速度ノ 2/3：：短縮ス

ル事対等タリ。

16. 「リピオドー｝［..」注入ニヨル施這X線検査家兎肝l議内

「リビオドー）［..」注入ニヨ11,..X線寓虞像 人l以 チI" J-. a

’’
 z 、B
雄

1925司~＇） Ji Cotteハバリーノ外科接合＝於イテ脂道抵むおー三名ーツキソノ手術J.lな＝「リ

ピオドール」注入ヲ行ヒ該痩孔不閉鎖ノ ljj［凶ヲ探究セシヲ報告シ決イデベナー，モツクウ

モ亦慢性質起症患者ニ Cholecystektomieヲ行ヒ際道系＝「リピオド｛ル」ア注入シタル例

ヲ致表シ最近ロンノウハ脂道系統ノ疾患々干すノ多数＝該方法ヲl配mシタル所見ヲ報告シ
タリ。

此等諸家ノ報告例ヲ通覧スルェソノ操作ハ至極簡軍エシテ且ツ何等ノ；危険ヲ伴ハザルヲ

以ツテ余等モ亦該方法ヲ試ミント欲スルモノナルモ未ダカカル例症ニ接セス、。

依ツテ今家兎肝臓＝総iji~(c胎蛍；： ョリ 抜染被ア注入シテ得タルX線馬民＝ ヨリ肝臓内脂管ノ

経過ヲ明確＝探’先スル事ヲ得タリ。

主主＝於イテ余等ハ今後肝臓内出石千（在ml位ノMu定ニ戎ハ路道乎術後閉鎖；岡雑ナルiir孔ノ

検索＝設方法ヲi底用スレパ得ル所大ナリト足、惟ス。

17. 腰驚郡X線深部照射ノ下肢涜血量ニ及ス影響エ就テ 京都 大津遠

賀来隆美

1926年 Borak氏ガ Akroangione・n叫 isch日1・Affektiouenノ一新療法トシテ権忠四肢＝

絞首セル脊髄部ノ X#J~深部）！（j.射ヲ提唱セルガ余等ノ教室＝於ケル臨床例成総＝徴スルモ多

少ノ効果ハアノレ但シ夫レハ腰i：篤部交感神経切除術トハ比スベキモアラズ只館＝－ Leriche 
氏手術ノ：域ヲ脆セザルモノノ；如シ。

而シテ本！照射ガ下肢流血量ニ如何ナル影響ヲ及スヤヲ知ラント欲シテ弐ノ賓験ヲ企テタ

リ。

質験動物トシテ犬ヲ用ヒ「盤酸モヒ」注射エテ動揺ヲ防ギ腹位＝韮J－.＝－回定シ腰i暗部左側

＝テ V.L.,V. ヨリ腸骨櫛下二横指迄、t黄ハ赫iU：突起 rjt央ョリ外側~f糎ノ賠ヨリ lateral :1糎

ノ部位ヲ務毛シJ!H射野トシ他ハ含鉛ゴムェテ掩護セリ、j照射i傑件。 控世 ポレスター A抜、

-:tt駆 18持ボルト《 二号JC＜~流 3.5 Ill. u.. iii！過 cu.0.8九l.1.0。 H~結距寄生 30糎。

而シテ左側ノ交感神経節献索ヲ目標 トシテ her<ldosis10% H. E. D.ヲj照射シ後11時間1

2 目、 8目、 15 目、 30 日ト時日ノ経過ヲ迫フテ下肢流血量ヲ測定シ此際右側ヲ~HJ!~ トセリ。

流血量測定ハ Langley-Ito氏ノ方法＝依レリ向同時＝縫医筋下ノ温度ヲ測定セリ。

資験成績ハ日lj表ノ虫nクj照射1時間後ノiQIJ定＂＇ 1!1ル：：JM射問ハ 65%ノ急激ナル増加アルモ

1-2時間ニシテ1パi同抜トチリ2411寺ltlll白後二テ；xm＂＇噌力IIシ14%.8日後＝ハ地加率上昇シ
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チ39%015日後＝ハ再ビ減ジテ26%。吏ュ1ヶ月後＝ハ意々減ジテ 10%トナリ質肱誤差ノ

範囲＝近シ。筋間温ハ2日後エハO。－0.5°0ノ上昇。 8日後＝ハ 1-2°0ノ上昇。 15日後0-1°

C。30日後0°-o.G°Cノ上手トエテ賓殿誤差＝近シハ

以上ノ宮I＼＇.『成績ヨリ考t安スル＝－ Xf!ili架部J!H射＝ヨル下肢i fit. 血！ 1！： ノ ，：｛；~！fーハ Ill告交 J各市中経手術

後ノ下l庇流出景ノ増加＝訪19Bタルモノアル＇l§iflJ！，。

市シテ X線深部！！日射ニヨル作！｜持率機ニ閥シテハ未ダ全然説明ナキモ以J：ノ賢・！治成績ヨリ

想像スルェ血管制t経系統ニ一定ノ作T1l7＇及スモノノ：如ク恐ラク！： ciriche氏手術ノ：如ク血

管繍張神経ノ興悲ト解スベキカ。何トナレパ奇蹟ノミ＝！照射ヲ行ヒテモ臨床J：－.効果アルヲ

以テ交感神経費性ト理解スルコトハ少シク困雑ナリ。

向照射ノ種々ナル程度、部位＝ヨルー下肢流血量ノ閥係及ピ交1&;ifi1!1粍ノ組織的検任ノ成績

＝ヨリ逐女報告スベキモ今日此臨＝出 1四十足告トシテ！照射＝ヨル流血量噌加ノ事賓ヲ報告

セシ次第ナリ。〈曲線ハ田谷）

18. 血管容量測定法二ヨJL.持授脱痘ノ交感神経手術京都 え 標 達

並エX糠深部照射法ノ比較 紳部信雄

交感紳経手術ガ股虚ノ治療法＝！医用サレル様＝ナツテカラ本症ノ治療＝一時代ヲ劃シタ

モノト忠レマスガ、最近牛；症＝針スJレXfJ刊百Jll!H射療法アラハレ余等ノ教室＝於テモ濁特

ノ！照射法ヲ問ヒテ股症患者＝－Jm射ヲ行ヒ相官 J効果ア認メテ居 リマス。余等ハ lツニハX

線深部！照射法ノ効果理由ヲ究メント欲シ Iツエハ：本法ノ効県ト交感州1経手術ノ効果ノ程度

ヲ比較セント欲シ未ダ曾テ斯カル目的ニ試ミラレザルH乱首：本量測定法（Sphig】11m1ifferen・

tiomeもer織田氏〉＝ヨリ、

1.腰薦交感神経切除術

2.レーリツシユ氏手術

3.余等ノ行フ腰薦交感神経節欣索走行＝針スルX特＇！ti架部！照射法

右8者 F血管容量測定ヲ致シマシタ。；比ZL県何レニモ相封的ノ血量士官加カ首lリjサレタノ

デアリ 7 ス。共ノ内ノ 1例ヲココ＝示シマスガ術前ノ脈振幅不同7i術後明＝等振幅トナツ

テ属リマス。（寓良略）

然モ其ノ増加lガ何レモ反封側ノ｝照射セザル側＇＇／ ii'H！照トセルi'tc其結果ハ動カス可カラザル

モノデアル。コレニヨリ恐ラクハX線深部！照射法ノ効果ハ血t判中経＝作用シテ居ルコトダ

ケハ云ヒ得ルト思フ。

叉効果ノ程度ハ交感和，，経節切除ヲ第1ト云プゴト＝ナル。此ノ賠ヨリ云フモ他ノ理由ト

共＝レーリツシユ氏手術ハ徐リ推賞出来ナイ n 又：＼＿秘！日1射法モ原l主微弱ナルモノデアルカ

ラ、効果ノ思ハシカラザル症例＝ハ何時迄モ照射法＝ノミ頼ラ ズ徹底的ナル腰薦~r~経切除
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術ヲ行ブベシト云フ結論＝歪lj這シタ。

19. 薬物ノ脳循環ニ及ス影響ニ就テ 京事n1 ぅk 須 正 J)J 

町田日直

余等ハ家兎及犬＝於テ脳「オン J メ｛夕｛」ヲmヒ．難物ノ脳循環＝及ボス影響＝就テ研
究中ナリ。諸種薬物試験ノ中既＝作タル成績ヲ次＝抄記スベシの

(1）全身麻酔集中「クロロブオルム」及「エーテル」吸入ハ登場明並＝/itvlt痔期ヲ通ジテ箸シ

ク脳血管ヲ鎖張セシム、然ル後、魔~＼，日＝向フ＝従ヒ漸次蹟張ノ程度ヲ減ズ。此ノ際正常以

下＝牧縮スルコトアリ。一般血！虚ハ護協期zテハ上昇シ‘前L薄明ニテハ幾何カ正常以下＝

下降スルコト屡々ナリ n

(2）「アルコール」ハ静脈内注射．同内注入何レノ場合＝於テモ脳血管ヲ横大セシム、而

シテ共ノ作用持械的ナ九一般血眼ハ概シテ柑降下ス。

(3）「モルフイン」注射モ脳血管ヲ横張セシム。一般血11p；ハ若干下降ス。

(4）「パントポン」ハ脳血管ヲ鏑張セシムルコト屡々ナルモ共ノ作用「モルアイン」＝比シ

遥＝微弱ナリ。一般血鹿又若干下降ス。

(5）「パントポンースコポラミン」ハ毎常比較的著明ナル脳血管鏑大作用ア有シ、且持続

的ナリ一市制E暦下降スレドモ著シカラズ。

( ll）「ウレタン」注射モ脳血危なヲ棋大セシム。 {El＿共ノ度極メテ甑度ナリ。一般血略ハ又若

干降下ス。

(7）「抱水クロラ｛ル」「メヂナ ~JI,」存ハ脳血管ヲ蝿張セシムルコト）延々ナルモ．〉乙不鑓

化＝止マルコトアリ．或ハ却テ牧縮ノAAヲ呈スルコトアリ内

（旬以上肺目千葉、鎮痛襲、催眠薬等ハ大多数＝於テ、脳血管ヲ蹟大セシムル通性ヲ有ス

ルモノノ如・ンa

(9）「I垣市Yf酸アミ lル」ハ一般血ltfliヲ降下セシムルト同時＝明＝脳血色、ノ蛾張ア来ス。市

シテ血11p；ノf災復セル後暫時脳血’Yi；ハ却テi陸度ナレドモ牧縮ノ朕態ヲ示スコトアリ。

(10）「ピツイトリン」ノ注射ハ一般血＇＇ .PEノ＿！－－Al－ト共＝著明＝脳血管ヲ縮少セシム。コハ恰

モ「アドレナリン」ノ少量注射ノ場合ユ於ケル如シ。

(11）「ヱフヱドリン」モ亦一般血堅人1－.外、脳血管ノ縮少ヲ来ス。

(12J 「Bーテトラヒドロナアチールアミン」モ亦一般血底ノ上斜、脳血管ノ縮少ヲ来スコ

ト両fJ2者ト同様ナリ。

以上ノ成績ヲ綜合スルェ、築物ハ共ノ遡雌量＝於テハ訪築物ノ特性＝相臨ジ脳血管＝割

シ或ハ鋳張的＝、或ハ牧縮的＝作用ス、此ノ際一般血監ノ影響ヲ蒙Jレコトナシ。換言スレ

バ柴物ノ作用＝ヨリ脳血管ハ明＝自働的＝牧縮及蹟張現象ヲ現スモノト解セラル。
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追加 米須 .IE 男

只今町川於ノ演説ニヨリマシテ全身Mili酔議ハ脳循環ノト．＝著シイ影響ヲ及ボスモノナル

ヲ明カ＝安IIリマシタ従ツテ脳ノ循環生理ノ研究＝首ツテ全身肺酔ノ下＝行ツタ所ノ官扮ハ

ソノ出張ノ第一歩＝於テ計二シ紘イ錯誤＝陥ツテヰルノヲ知ノレコトカ＂8 ＼ ＇~~...ス。

向ホIIIHTI君ノ迷ベタ如ク脳血管ハ張物ffl.j々 ノ特性ニヨリテ一般血駆ト7際調係＝柴1J与Mi句

＝縮小或ハ撲張スルモノデアリマス．コハ私ガ｛＇ fツテ脳血’＇l'i＇ノ利 1経支配＝就テ行ツタ研究

成績トヨク日fiiiヲ合スル弐第デアリマス。

嘗ツテ圏全氏最近＝於テハ旦宣氏等ハ脳脊結液If]~ ：＝.針スル！礎物接的作用 ヲ研究シテヲリ

マスガ築物＝ヨル該！藍ノ増減ハ「リコール」ノ生産ノ増減ニヨルノデアルカ又ハ脳容積或ハ

脳循環ノ饗化＝ヨル棋設的影響＝ヨルノカ甚ダ陵昧デアリマス、「リコール」ノI!!鑓化ノ本

態ヲ知ルニハ先ヅ第一＝共薬物ノ脳循環ニ及ボス影響ヲ明カ＝知ラナケレバナリマセヌ。

斯クシテ脳脊詰液墜ノ愛化ノ本態ヲ明カニスル重要ナル一基礎ヲ得ルコトヵー出来マス。

20. 脳溢血症獄ノ依復機轄ニ闘スJL.疑義 京都 伊 藤 弘

潰良

追加 名古屋 紳 川 格

只今御演説ノ中「アテト｛ゼ」ノ忠清＝脳皮質ヲ－t'SJI切除シテ一時症批判盈快シタガヤガ

テ再ビ原症Hkトナツタトノ御話ガアリマシタガ、コレト同ジ以＝＝－ '.'.:1.師務Ji禁致授ガ数ヶ月前

右上肢ノ筋強直性臨折H ノ患者ュ穿甑術ヲ施、ン電主｛~£1]1);~ ：＝.ヨリ右＿I：肢運動ifi1!1経支配部ヲ決定

シソノ部ヲi歓脳膜ヲ詰問スルコトナク吸引装置ニヨリテrn111之江テ切除シマシタ＝、ゾノ後

金ク主主主重ハ消失シ、手術前ハ｜間断Iナキヨ：111~·1生広．号ノタメ筆書、食事等全ク不可能ナリシモノ

ガ干w字モカキ食事ヲスル事ガ出来ル椛＝ナリマシタカ＼約 lj担｜日l位デ‘又モトノ：如ク店営ヲ

起シマシタ。 1ヶ月後再ピ脳皮質切除手術ヲ行ヒマシタガコノ！支ハi；＼：辺：ノ泊、失ヲミナカツ

タノデアリマス。一寸伊j操教授ノ切除例ト似寄ツタ所ガアリマシタノデ追加シマス。

追加 償問柄砧

私ハ嘗テ動物ノ脳皮質＝張物 ヲ注射シ補111経'liii~lll胞及l1irJ1~;1繊~·lh ノ鑓性及再生＝就テ研究シ

タル事ガアリマス．此ノ際中瓶二於テモヨタ神経織品H~：ハ再生スルノヲ認メテ府 リマス。又

此ノ j卵｜』経織*Hiハ賓＝複雑極マ Jv経過ヲトリ ~·x:...、水一千＝或ハ直角＝或ハ又出走シテ居Jレノヲ

見7 シテ只今ノ御演説＝封シ甚ダ興味ヲ感スルモノテアリマス。

21. 以下ノ抄録ハ9月披及ピ11月抗＝分，J..u立スベ、ン。


