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Dass ein geformter Stoff von der Peritoneal自立chedes Zwer℃hfells aus leicbt resorbiert wird 

und in den Lymphg号fassengelangt, ist von verschiedenen Seitm beobachtet worden. Der Weg, 

den der resorhierte Stoff dabei einschlagt, ist jedocb noch nicht geklart. Der Ve巾 sserhat 

Versuche angestellt, diesen Weg sichtbar darzuste!len. 

I) In die Peritonealh6hle der Kaninchen wird in isotonischer Traubenzuckerl6sung aufge-

schwemmte Tusche injiziert und in der Zeit, in der die Tusc;:he von der Peritonealflache des 

Z wercbfells aus lebha託 resorbiert wird (ca. I Stunde nach der Injektion), werden die Tiere 

get6tet und sofort mittels Formo]wassers gehartet. Der Befund war wie folgt: 

Die Tusche wurde auf der Peritonealflache und in den Lymphkapillaren und Lymphge-

fiissen des Zwerchfells vorgefunden. Auf der Periton巴alflacheist die Tusche an den Kittlinien 

der Epithelzel!en angehiiu仕 undst巴llteine Netzfigur dar (Fig・Iu. 2). 

Histologisch wurde festgestellt, class die Tusche von den Kittlinien aus in Form kurz氾r

Riihren in die Tiefe eindringt und weiter in die subperitonea]en Lymphkapillaren gelangt (Fig. 

3 u. 4). 

2) Das Eindringen der Tuschelosung in die Lymphkapillaren und Lymphgefi日sseist nicht 

nur beim lebt・nden Zwerchfell, sondern auch beim toten, und zwar im Formolwasser gehartet巴n,

zu beobachten, wenn man auf die hohle peritonea]e Flache des fixiert巴nZ werchfells Tuscheliisung 

giesst und sie eine zeitlang, ca. 30 l¥Iinuten, stehen ]asst. Der Befund ist gleich wie beim 

!ebenden: die Tusche dringt niimlich von den Kittlinien der peritonealen Epithelzellen aus in 

die Tiefe ein und tritt in den subp巴ritonealenLymphgefiissen reichlich auf (Fig. 5 u. 6）・

l¥likroskopisch findet man auch hie und da mit Tusche gefii!lte kleine Rohren, die die Kittli-

nien und Lymphhpil!aren verbinden. 

3) Bei lebenden sowie白xiertenZwerchfell dringen die roten Blutzellen des Kaninc.hens 

und des Hundes in die Lymphkapillaren und Lymphge俗sseein ; die roten Blutzellen des 
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Frosches dagegen nicht. 

Aus obigen Resultaten behauptet der Verfasser das Vorbandensein von priiformicrten Stomal乱

zwischen clen Epitbelzellen des Peritoneums und <las Bestehen der freien Kommunikation zwiシ

chen der Peritonealhoble und den subperitonealen Lymphkapillaren mittels solcher Stomata. 

(Autorefernt). 
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第 1章緒 論

腹腔内＝鷹ラサレタル異物カe横隔膜及ビ網膜ノ淋巴管＝ヨリ吸牧セラルルコトハ己＝知ラレ

タル事貫ニ属スト雌モ， J~ ノ吸牧経路及ビ吸牧機体＝就テハ米ダ定説ナシ。

丈献ヲ按ズルニ，最モ早・ク此ノ問題ヲ組織率的ニ研究セルハ v.Recklinghausen (1863）ナリ。

氏ハ家兎ノ腹腔内ニ牛乳，朱ヲ混ジタ yレLオレ－ 7＇油，牛血等ヲ注入シ一定時後之ヲ検索セル

ー，横隔膜淋巴管内＝此等ノ物質ヲ認メ，更＝腹膜上皮ヲ銀染シテ検セルエ，之＝闘形叉ハ楠闘

形ノ形像ノ存スルコトヲ見出シ．之ガ異物ノ通過ヲ許スノj、孔ナリトナセリ。共後 Klein(1873) 

モ亦同ジク銀染法＝ヨリ Recklingbausen ガ腹膜面ニ認メタ1レト同様ノ形像ヲ淋巴J員二内皮＝モ

誼明シ之ヲ一般ニ Stomata ト命名セリ。 Arnold (1875）ハ後葉液膜ニ存スルモノト血管及ビ淋

巴管壁ニ存スルモノトヲ匝別スル鵠メニ市i者ヲ Stomata，後者ヲ Stigmata ト構セリ。

其ノ後 Oclemanson, Dybkowsky, Lavdosky, Burdon-Sanderson, Ranvier, Skworzow, Norris 

等ハ多少異ナJレ意見ヲ持シツ、モ大韓此等ノ説ニ賛意ヲ表セリ。然ルエ Toldtハ之ヲ綱胞間結

合質ガ局所的＝肥厚セJレモノト主張シ， Muscatello,Kollossowノ如キハ之ヲ細胞間橋間ノ小隙

ガ染色ノ際ノ操作＝依リ横張ヲ来セルモノーシテ，所謂 Stomataハ共ノ大サェ著シキ相違アリ，

且ツ同一動物ノ同一部位＝於ケル敷モ著シク異レリト稿シテ反射セリ 0 Walter (1912）モ庚ク

Stomataヲ諸種脊椎動物ノ紫液膜上皮ニ就テ検索シ.Stomataハ上皮 l Offnung トシテイ11J庭＝

モ見出サレズ，疑液膜腔ト淋巴管トノ連絡ハ存在セズ，疑液膜腔ハ閉鎖、セル腔ナリトセリ。

Muscatello (1895）ハ小有形特質ノ柴液膜腔ヨリ淋巴道＝入yレハ遊走細胞＝食喰セラレテ之エ

ヨリテ運パ1レルカ，叉ハ遊－走細胞ガ内皮細胞間質ヲ通過スJレニ首リ生ズ1レ小孔ヲ通yレモノニシ

テStomataハ此ノ際一過性ニ生ジグルノj、孔ナリトナセリ。

Ktittner(19J3), G. Magnus(1923), J. A. Notkin (1925），ト・lorey(1927）等モ各共ノ観察叉ハ

貫験上ノ成績＝ヨリ， Stomata,Stigmata ノ存在ヲ否認セリ。

而シテ腹腔内＝賓ラシタル異物ガ殆ンド横隔膜面ヨリノミ吸牧セラ yレJレコト，及ピ共ノ！扱牧

ガ念速＝行ハルル事ニ堂Jシテ A・J、Grober(1901), H. Kuttner (1903), ¥V. G. Mac Callum 



ぉiS II 本外科書聖断書作 14 谷繁 4 披

(1903;, J. :¥. Notkin(l9:25J, G. H. Hi山 ins,l¥I. G. Reaver, ¥V. S. Lemon (1930）等ハ呼吸運

動＝依リ生ズル胸腔ノ陰暦ガ重大ナルβ義アルモノトセリ。

然ルエ手町（1932）ハ米兎及ピ猿ヲ用ヒテ腹膜異物吸牧ニ川リ淋巴作ニ現ハルル諸現場日＝就テ

精$111ナル研ラ’ビヲナシタルガ，氏ハ死ノ直後IWチ呼吸運動ノ停止セル揚合ニモtli'.隔膜力、ヨク異物

ヲ通過セシムルヲ見テ，之ヲ詰淋巴管ノ特異性ナリトナセリ。

斯クノ如ク築液膜ヨリ小有形物質ガ‘注目立申Ill胞ノ活動ヲ伐タズシテ｜吸牧セラレ， j主カニiH巴泊

ニ建スルコトハ多クノi望者ニヨリテ認メヲルルニ歪レリ。

然レ共1汲牧＝首リ也4主異：物ノi邑過ヲ許ス可キ胞脱及ピHト巴ゲiニ／.fli'1ili ＝就テノ、絞上ノ！mクイ11J等

！ど》jほ｛ス可キ9:n見ナシ。惟－レ従来ノ研ラ工ガ銀染色ニイ衣1レ形像ノミヲ｛漁リ＝偏JF

ガ如ク論さFノ、専ラ之ノ）形f象＝捉ノ、レタルノ税アリ。

銀染ニ {i~JI,.. 小孔JI犬形像ハ己＝訪米ノ注意セル如ク手投エヨリ槻ヲ異ニスルコトアリ，；i°；＜＇. へ異

物ノ通過ヲ許スガ安日ク見ユル形象ヵー現IHセリトスルモ梨シテ之ガ異物通過門口ナリヤ否ヤハ直

チニ断定ス可カラザルハ勿論ナリ。 Recklinghausenハ巳ニ此ノ！結ヲ顧lむシ，牛乳ノ脂肪球， Lオ

レーフ 1 油等ノ通過ヲ観察セルコト上述ノ如シ。然レ共氏ハ銀染色標本＝見タルノj、孔ガ~~シテ

,!N物ノ通過路ナリヤ否ヤ及ビ之ト淋巴作トノ闘係＝就テハ途＝断定スルコトヲ得サ、リキ。

i=l1*1休巴哲；起始ハ古来多クノ製者＝ヨリテ主主ンニ研究セラレタ 1レ問題ナリ。 Recklinghausen 

(1863）ハ曾テ氏ノ著“DieLJ mphgefasse und ihre Beziebung zum Bindegewcbe”ニ於テ淋巴管

起始ハ紫腔系＝直接l羽口セリト稿シタリ。然レ共共ノ後多クノ異論ヲ生ミ，今日ニ於テハ一般

エハ形態型上淋巴管起始パ古端ヲ以テ始マルト信ゼラ yレyレノミニシテ 未ダ 共ノ本態明カナラ

ズ。 Bartels (1909）ガ淋巴管起始ハ形態感ニヨリテハ解決スベカラザル問題ナリト謂ヘルハヨ

ク這般ノ消息ヲ物語yレモノト言 ヒ得ベシ。

惟フニ組織内＝一定ノ物質通過路アリトセバ斯ノL通路ヲ形態的ニ誰明スル zハ物質ガ斯ル通

路ヲ経過スルノ瞬間ニ於テ組織ヲ同定シ，物質ノ配置ヲ視祭スルト共＝更＝之ヲ生理作mナキ

欣態ニ於テモ説明スyレノ外ナカルベシ。斯1レ見地ノ許＝余ハ余ノ：考案セル方法ヲ以テ横隔膜＝

於ケル異物通過路ヲ検索シ，興味アyレ成績ヲ基幹ヂタルヲ以テ諮ニ之ヲ報告セントス。

第 2章賓駿成績

第1節生髄Z扱ケル賓駿

成熟家兎ノ腹腔内＝等張葡萄糠i夜ヲ以テ研磨シタル ~i:~rトヲ鰹JlU砥ニ就キ 25ccm ノ制エ注入

シ， ~rガ横隔膜淋巴管ニ於テ最モ盛ン＝ I投牧セラルル頃帥チ注入後30分乃至 1 時間ヲ粧テ更エ

Formalin水約150ccmヲ肱腔内＝抗射，急速固定スノレト共＝Chloroform出1,11:1i酔ヲ施シテ致死，

数時間欣置，横隔膜腹膜ノ充分fi'i＼定セラルルヲ伐チテ腹腔ヲ開キ水洗ノ上10%Formalin 水中

＝同定ス／レコト数日間，杭隔l民ヲ切リ出シ仲展棋~トナス傍ラ一部分ヲトリ Paraffin 包埋ノ上

5µ ノ／r,lj切 Ji• トナシ Hamatoxilin・Eosin ＝テ淡染シテ鏡検スル＝横隔膜腹膜ノ l雄質部副＝ハ

． 
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Hiatus oesophageus及ピ Hiatusaorlicusヲ中心トシテ周遊＝向ツテ放射スル塁線アリテ多クハ

睦質部ト筋質部トノ境ヲ V.phrenica inferiorニ件ヒ走ル淋巴幹管ニ連ル。

腫質部ヲ仲展標本トシテ透化鏡検スルニ，腔束問ニハ墨ヲ含メル腔アリテ肱束ニlj三行ニ定リ

共ノ雨端ハ！陸束間腔ニ一致シテ針尖欣ヲナシテ絡ル。各健束間＝アル斯ル腔ハ睦束下ヲ慌走ス

ル納lキ管（同ジク墨ヲ合ム）ニヨリ互ニ連結セラル。此ノ睦束間腔ハ共ノJfil!Ji:睦繊維束間腔ニ一

致シ，且ツ共ノ輪廓他ノi休巴管＝於ケル如ク鮮鋭ナラズシテ寧ロ組織間隙ノ如キ翻ヲ呈ス。故

＝淋巴管ト稿スyレヨリ淋巴腔ト呼プ方ガ趨首ナリ。腿束ri¥JiH巴腔ヲ連ヌル横走小？？ハ所々ニテ

胸膜下淋巴管網ト連リ，胸膜下淋巴管網ハ V.phrenica infi巴rior ニ 11~ フ淋巴管ニ注ギ， V. phrenica 

in伽iorニ伶フ淋巴管ハ内幸w本巴管叉ハ胸管ニ連yレ。

墨ハ礎質部＝於テハ淋巴管叉ハ淋巴腔＝含マルノミナラズ，腹膜上皮居ニ於ケル細胞間鮎合

質線＝凝着シ恰モ銀染色標本ニ於ケルガ如キ網i{;/i:像プ是セリ。而シテ3い、純｜胞ノ隅角ニ於テハ

特＝多量＝附着シテ星'Et伏ヲ皐セリ（Fig1）。

筋質部＝ハ肉眼的＝淡墨色ノ斑紋ヲ見Fレ。之ヲ弱横大ノ許ニ鏡検スルニ腹膜下ニ細キ淋巴管

ヨリナレルi1;J;巴管制ガ現レタリ。更＝付l展標本トシテ透化鏡検スルニ此腹膜下淋巴管ハ思ヲ以

テ充サレ輪廓極メテ鮮明ナリ。腹膜上皮ハ腿質部ニ於ケル如ク共ノ＿J：：皮細胞ノ雲市合質＝一致シ

テ事ガ附着シ網ヲ現出セリ。而シテ仔細ニ観察スルニ此ノ網ハ腹膜下淋巴管ノ走行＝一致シテ

最モ顕著ニ現ハレタリ。思ハ細胞間動合質中殊＝細胞ノ隅角ニ於テ濃ク附着シ，場所ニヨリテ

ハ唯隅角ノミ＝附着シ共ノ他ノ部＝ハ間着セサ、ルヲ以テ黙々星'Ei伏ノ器斑ヲ現セル所モア

リ（Fig2）。

横隔膜膝質部ヲ連績垂直断切片トナシテ検スyレニ，墨ノ一部ハ腹膜上皮屠ニアリテ上皮細胞

詰合質線ニ堆積シ，一部ハ上皮細胞間ヨリ上。皮下結締織ヲ経テ諾在淋巴管内ニ侵入セノレヲ見ル。

之ヲ附闘ニ掲ゲタル顛微鏡像ニ就キ説明ス νパ次ノ：如シ。

第3闘＝於テ其ノ中央部＝アルAハ共右方ニ膨隆シテ見ユYレ上皮細胞トノ三方＝扇卒ニ見ユ1レ

上皮細胞トノ間ノー侵入口ニシテ墨ハ之ヨリ隆道ヲ穿テ／レガ如キ献ヲナシテ上皮下結締織中ヲ

通リテ混在淋巴管ニ建スルヲ見ルベシ。 Bニテハ上皮細胞ノ表面＝附着セJレ墨ガ上皮細胞間ヲ

経テAノ；場合ト均シク潜在淋巴管内ノ墨ト連yレヲ見Fレ。 Cニテハ墨ガ上皮細胞ノ：外面ヨリ該細

胞聞及ピ共下ノ結締織中ヲ粧テ浅在淋巴管＝建セルヲ示ス，但シ窮異ニ於テ此ノ経路ハ少シク

焦馳ヨリ外レタルヲ以テ梢そ鮮明ヲ歓ク。

此等 A,B, Cハ何レモ腹膜上皮細胞間隅角ニf：［＇.＇. ノ濃ク附着セル部ニ一致ス。 而シテ斯ル部

＝テハ毎常墨ハ一部ハ車Ill胞表面ニ附着セルモ一部ハ上皮細胞間ヲ油リテ淋巴管内ニ流入セル献

ヲ明カエ示ス。此ノ闘ニ於テ A,B, C ハ共ニ同一ノ淋巴管ト交通シタ yレガ，カクノ如ク各淋

巴管ハ多数ノ；孔ヲ以テ築膜耐ニ開ク。

第4嗣＝於テ共ノ／［＿方ニアyレAニテハ雨側ニ見ユル上皮細胞間ヲ墨ガ侵入シテ上皮下結締織
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中ヲ走ル戊｛£淋巴管ニ入リ共ノ壁＝凝着セリ。 Bニテハ上皮細胞間ヲ充セル墨ガ陪道ヲ穿テル

ガ如キ欣ヲナシテ該 k皮下結締織中ヲ走リ梢 ξ 深キ Niveau ヲ走ル淋巴管（矯メ＝輪耳目fj~ と 1'

鮮明）ニ入ルヲ認ム。 A ＝＝－於テモ Bニ於テモ墨ノ経路ハ輪廓極メテ鮮鋭ナル小管j伏ヲナセ1レヲ

注意スベシa

上記侵入門口ト連レル横隔膜腹膜下淋巴管ハ綿テ多数ノ吻合校エヨリ胸膜下i休巴管網ト連

リ，胸膜下淋巴管ハ左右数僚ノ斡管トナリテ一部ハ内乳淋巴管＝移行シ一部ハ胸管叉ハ肋間淋

巴管＝移行ス。

第2節固定標本z於ケ，...賓験

腹膜上皮ニ Stomataガ孔隙トシテ貫在スルトセパ動物ノ死後或ハ間定シタル後ニ於テモ墨

ノ如キ小有形物質ノ通過ヲ許ス可キ害ナリトノ橡想、ノ許＝行ヒタル寅験ナリ。斯クノ如キ貫験

ハ未ダ曾テ試ミタル者ナシ。

健康ナJレ成熟家兎ヲ念蓮ニ致死シ直チニ開腹シ腹腔内臓器ヲ一部除去シタル後，全身ヲ10%

Formalin水中＝固定スルコト数日問。 而シテ横隔膜ガヲE分固定硬化サノレルヲ倹チテ残徐腹腔

内諸臓器ヲ摘出シ，他方前胸H，~ノ一部ヲ切除シ胸腔内臓（，Ifヲモ摘出スo 新i胸壁ノ切除ニ依リ内

乳淋巴管2ハ開放セラル。

I ) 以上ノ如クシテ作レル標本， ~nチ腹腔，胸腔ヲ開放シ横隔膜ノミヲ残シ内臓ヲ全ク除去

セルモノヲ頭ヲ下＝懸垂シ，盃枇ヲナセyレ横隔膜腹膜商工イ］形物質ノ浮遊液，印チ墨汁或ハ動

物ノ血液ヲ盛リ約30分開放置後水洗シ，横隔膜淋巴管内ニガr＇レ物質カ’流入スルヤ否ヤエ就キテ

検究シタリ。

墨汁（京都鳩居堂製「費浮闘」！：J：’Lヲ等張葡萄糖i夜エテ研磨セyレモノ）ヲ横隔膜腹膜上＝盛リ（此

ノ際大動脈，下容静脈，食道ノ断端附近＝墨汁ノ浸潤セザル様注意ス） 30分間放置シタル後墨

汁ヲ洗去シ更＝！－:r'd［·ノ iほ同ヲ促進スル~メ食擢加 Formalin 液ニテ再度回定ノ上検スルニ横隔

膜ノ腹膜側ハ共ノj建質部，筋質部共＝上皮細胞間，上皮下腹束間淋巴腔及ピ之ニ連ル胸膜下淋

巴管＝多量ノ墨ヲ含ミテ美匝ナル淋巴管網ヲ現ハシ：民ハ更ニ共庭ノ淋巴幹管ヲ粧テ内乳淋巴管＝

ニ達セルノ欣生韓エ於ケyレ所見ト全ク同一ナリ（Fig5, 6）。之ヲ向仔細＝観察スルエ共ノ所見

次ノ如シ。

腿質部ニテハ食道裂孔及ピ大動脈裂孔ヲ中心トシテ）古l謹＝放射セルJ川）Jlアリ。之ヲ鏡検スFレ

ニ型線ハ！健束間腔ェ一致シ長キ紡鋪形ヲナセリ。而シテ此ノ墨線ハ陸束ヲ横切リテ走レル 2,3 

ノ細淋巴管ヲ以テli.＝吻合シ胸膜下ニ分布セル淋巴作ニ連レリ。此ノ胸膜淋巴管網ハ一部ハv.

phrenic'l inferiorニ伶フilf;巴仔＝積キ之ハ更ニ内乳動脈ニ件フ淋巴管ニ移行ス。

以ヒノ淋巴管υ、綿テmヲ合ミテ明瞭＝現出セYレコト生輯＝於テ墨ヲ吸収セシメタル場合ト宅

モ異yレ庭ナシ。

筋質部＝於テモ肉眼的エ所々ニ淡忠色ノ斑紋ヲ認ム、鏡検スルニ此ノ斑紋ハ腹膜上皮下淋巴
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管ガ墨ヲ合ミテ現出セルモノニシテ淋巴管ハ特異ナル梯子駅（leilerfOrmig）ノ配置ヲ示シ（Fig.6), 

躍質部トノ：境ニ於テ V.phrenica inferor ~伶ヘル太キ淋巴枠エ注グ。共他墨ハ上皮細胞間ノ郵

合質＝間着シ，殊ニ細胞ノ隅角ニ於テ著シク，星せ欣ヲ呈スルコトコレ亦生韓ニ於テ見タル虚

ト一致スa

以よ固定硬化組織＝行ヒタ，...費験成績ガ轟＝漣ベタ，...生韓＝治テ得タ，...成績ト金ク一致ス，... 

コトヲ以テシテ毛墨吸i性経路ガ praformiertJモノナルコトハ羅ヲ容，...可ガラズ。既チ蕊＝

積隔膜腹膜二，、 pr忌formiertナ，...異物J侵入門口既チ Stomataガ存在シ之ガ腹膜下淋巴管

起始z直接関口スルコトガ確詮セラレタリ。

依テ余ハ更＝此ノ Stomata ノ大サヲ知ランガ鵡メ＝次ノ寅験ヲ行ヒタリ。

先ヅ家兎ノ顕静脈ヨリ l血液ヲ採取シ，之＝拘梯酸曹達ヲ加ヘテ援固ヲ防止シ之ヲ前貫験ト同

様固定使化セシ横隔膜標本ノ腹膜面＝捷リテ共ノ淋巴管内ノ出現欣況ヲ検シタリ。而ノレ＝血液

ガ横隔膜腹膜ヲ通過シ短時間内ニi休巴管内＝移行セルノH犬ハ金ク墨噸粒ノ；揚合ト同様＝シテ肉

眼的＝淋巴管ハ血液ヲ以テ満サレ赤色＝現ハレ更＝鏡検＝ヨリ正常flk態ヲ保テル赤血球ガ腿束

間淋巴腔内及ピ胸膜下淋巴管内ヲ充恭セルヲ認メ得タリ。

次＝家兎ノ血球ヨリ大ナJレ犬ノ血液及ピ蛙ノ血液ヲ以テ同様ノ賞胎ヲ行ヒタルニ，犬 .Jl血球

ハ良ク通過スルモ通過最家兎血球ヨリ柑少ナク，蛙ノ血球ハ最早通過セザルコトヲ認メ得タリ。

家兎赤血球ノ直径ハ約6.9μ，犬ノ赤血球ノ直径ハ約7.31-1，蛙ノ；赤血球ハ長径約22μ，横径約13.0μ,

赤血球ガ細管ヲ通過スルニ官リテハ著シク鑓形スルヲ以テ以上ノ寅験ヲ以テ Stomataノ大サヲ

確寅＝云鵡スJレ能ハズト雄モ之ヲ以テ Stom1ta及ピ之ヨリ淋巴管＝建スル通過経路ガμヲ以テ

測リ得yレ程，大ナルモノナルコトヲ推知シ得ベシ。

Il ) 次＝前向掠ノ固定硬化標本ェ就テ横隔膜胸膜両ヲ上＝向ケテ胸膜両上ニ墨i十ヲ盛リテ

観察セル人数時間（4時間以上）ヲ経過スルモ鵬質部，筋質部共＝胸膜上皮細胞間又ハ胸膜下

淋巴管＝墨汁ノ侵入セyレヲ見ズ。

I) 更z同様ノ標本＝就テ横隔膜腹膜ヲ除ク他ノ惜壁腹膜ニ墨汁ヲ盛リテ観察セルニ敢時

間（4時間以と）粧過スルモ共上皮争Ill胞間又ハ上皮下淋巴管内ニ ~I1汁ノ浸入スルヲ見ズ。

以上J成績ヲ約言スレバ固定硬化セJI-標本＝於ケ，...異物J淋巴管内侵入ハ生韓z於テ異物ガ

ヨク~牧サ Ji- JI-部位＝於テ ｝ ：行ハレ，然ラザJi..部位＝魁テハ行，、レズ。

第3章締括及ビ考案

l:i!J!ノ観察＝依リ横隔膜ニ於テ異物ガ淋巴管内＝吸牧セラルルハ一定ノ通路ニ依fレコト明

カトナレリ。此ノ通路ハ腹膜上皮細胞間＝始マリ腹膜下淋巴'i:'i；ェ開口ス。而シテ此通路ハ生惜

=-Jlテ余ノ考案セル方法，印チ腹腔内＝部汁ヲ注入シ墨ガ横隔膜＝於テ盛ンニ吸牧セラレツ、

アル間＝更＝岡定液ヲ注入シテ墨ガ腹膜商侵入門口ヨリ淋巴管エ到ル迄卸チ全吸牧経路＝亙リ

連鎖的＝分布セル欣態＝テ同定スルコトニヨリテ検出シ得タルノミナラズ，死後殊ニ防l定硬化
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エヨリ生日現象ヲ全ク奪ヒグルモノ＝於テモ生韓＝於ケルト同様＝横隔膜肢膜ニ於テ金ク問ー

ノ泊路ヲ粧テ墨ガ蓮カニi{j;巴管内＝入ルヲ見タルエヨリ此等通路ガ funktionellナモノ zアラ

ズ praformiertナルモノナルコト明カェシテ，曾テ Recklinghallsenガ銀染標本ニ於ケル像及ピ

異物吸牧貰験ヨリ推論シタル底ヲ始メテ形態率的＝詮明シグ1レモノト謂ヒ得ベシJ

政＝注意ス可キハ Recklinghausenガ始メテ銀染標本＝テ見出シタル衆膜上皮細胞間ノ小孔

AAJ~像エシテ氏ハ之ヲ j;J. テ唯一 ノ異物ノ吸牧門口ト見倣シタルカe之ハ誤ナリ。何トナレパ腹膜

＝於テ異ー物粒子ヲ良ク通過セシムルハ横隔膜面ノ腹膜ト大網ノj、制ノミ＝シテ共ノ他ノ腹膜ハ異

物ヲ通過セシメズ。然1レニ鎖銀標本＝就テ見ル時へ斯fレ小孔欣形像ハ異物粒子ノ通過ヲ許サ

ぐル他ノ禁膜ニ於テモ横隔膜腹膜町＝於ケルト同様多数見出サルルコトアルヲ以テナリ。之ヲ

以テ見ルモノj、孔WU~像ノミガ異物ノ淋巴管吸牧ニ輿リ得サルコト明カナリ。 Recklinghausen ノ

説＝砦jシ多クノ異論ヲ生ゼシ所以モ亦コ、ニ存ス。然レドモ共後ノ研究モ専ラ此ノ銀染棋本ノ

小孔Wi:形像ェ就テノミ終始セリ。

上述ノ貫験成績ニヨリ見yレ＝摂i夜D5~ ガ異物通過ヲ許ス鵡メ＝ハ軍＝上皮細胞間ニ於ケル所謂

Stom乱taノイtスルノミ＝テハ足ラズシテ，Stomata ト淋巴管トノrJ1＝直接交通ガ街在スルヲ~

ス。生惜ニ於テ間腔内ニ婿ラシタル異物ガ横隔膜ノ腹膜雨i＝於テ良ク吸牧サル、ニ反シ共ノ胸

膜町＝於テハ全ク吸牧セザ1レ所以ノモノハ胸膜商ニハ所謂 Stomata枝ノ銀染像ハ存スルモ之

ト淋巴管トノ直接交通ナキニヨ 1レ。要スルニ上山ノノj、孔様銀染像ノミガ異物ヲ通過セシメ得ト

：汚ーヘタル Recklinghausen氏等ノ設ハ不首ナリ。

U、上横隔膜腹膜拍j ニ於ケルF月．見ヨリスレパ此ト等シク異－物ノ7~宇巴管＝吸牧ガヨク行ハyレ 1レ大網

小網及ピ肋骨胸膜＝於テモ同様 Stomataト上皮下11'本巴管起始ガ也

f象サyレ、戸斤ナリ。

Stomal九ノ問題ハ直チニ淋巴管：起始ト聯閲ス。淋巴管起始ハ古来多クノ筆者ニヨリテ傑ン＝

研究サレタル＝モ拘ラズ形態上ヨリハ昨育端ヲ以テ始＜！レト謂フヨリホカナキモノトセラレグ

リ。惟レ方法ノイi備ニ師スベク Bartelsガ言ヘル如ク注入法＝テハタトヒ Saftraumsystemノ需

型（Ausguss）ヲ作成シ得タリトスルモコレハ最モ抵抗ノ少ナキ揚所ニ人工的＝作ラレタルー管

系＝シテ praformiert ノモノニ非ザルベシトノ反針論＝岱jシテハ金ク無力ナリ叉組織ノ切片＝

就テ或Jレ宇f~l助手段（特殊ナル染色法共他）＝依リ確カ＝· Spalten叉ハ Hohlriiumeヲ観察シ得タ

リトスルモ，共レガin巳管ニ移行スル迄追求スルコトハ殆ンド不可能ナ 2レノミナラズ，更ニ之

ガ組織ノ制定サレル前ヨリ巴＝存夜セJレモノナリヤ否ヤハ倫更断定シ難シ。然Jレニ余ノ検索ハ

従水ノ方法ト全ク異リ，先ヅ生関＝就テ生理的＝行ハJレ、淋巴管吸牧ノ経路ヲ観察シ此ノ経路

ガ死後殊ニ同定シタJレAA態ニ於テモ存続スルコトヲ詮明シグルモノナルヲ以テ上述ノ如キ困難

ハ全ク除カレ淋巴管起始ガ形態的エモ舟l間組織ニ針シ閉鎖セYレモノエ非ザルコト悲＝於テ始メ

テ明カトナレリ。
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曾テ Recklinghausen (1862）ガ主張セル如ク淋巴管超始ガ如何ナル組織ニ於テモ結締織ノ

Saftkana le hen エ開口セリヤ否ヤ＝就テハぷダ~J{r定シ雑シ。然レドモl妙クトモ余ハJ二連ノ研究並

＝目下続行中ノ研究ニヨリ一定ノ組織叉ハ器官＝於テハ淋巴管：ヵ、盲端ヲ以テ閉鎖サレグルモノ

エ非fレモノナルコトヲ信ズ。

細雪Eユ？吉日御懇篤ナル御指導ト御校！渇 ヲ賜リタル.l.'.:t師木原教授＝謹ミテ感謝ノ：蛍ヲ表ス。
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附園説明

（附闘ノ、全部品員微鏡筏長ナリ）

LG.淋巴管 L.R.淋巴隆 T.E.K. ~7合メル上皮細胞砧合質ニアリ．

Fig. 1. 家兎償隔ll奨腹膜健質面（120x）生償ノ腹腔内ニ墨汁ヲ注入シ夏ュ Forn叫 in水ヲ注入ジテ悶定

セルモノ，墨ノ、腹膜下淋巴際 （L.R.），淋巴t干（L.G.）内'/Ji..ピJ－.皮細胞結合質＝アリ．

Fig. 2. f司上筋質面・（100x）向上．

鐸ノ、腹膜下淋巴符内 （Ui.）及ビ I二皮細胞結合質（T.E.K.).： ア リ．

Fig. 3. 向上筋質部垂j(iJIJi・（り30x)

Stomata A, B, C ハ腹膜下淋巴'i'i'(L.G.）ト連ル．

J<'ig. 4. 向上 (630X) Stomata A, Bρ腹膜下淋巴＇i'i＇ニ蓮ル・

Fig. 5. 家兎横隔膜腹JJ奨鷲質商・（24×） 死後I司定セル組織ユ於テ怨汁 ノ侵入セルモノ．

Fig. 6. 向上 f窃質面，（24×） ｜司 J二・




