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Ueber die Untersuchungsmethoden der Darmbewegung, 

inshesonde.re eine neue graphische 

Registrierungsmethode. 
Von 

K. Yatagai. 

〔Ausder chirurgischen Klinik der medizinischen Aka<lemie zn Kyoto, 

(Vo四tand: Prof. Dr. K. Yokota.）〕

本論文／要旨ノ、第30回近畿外科愚曾＝於テ報告セリ。

第一序 言

腸管運動ノ研究就中摘書法ノ；如キ， 一見甚ダ容易ナルガ如ク思惟セ ラル、モ，一度

コY貫験的研究＝携ハリ シ者ハ， 誰シモソノ甚ダシク困難ナJレニー驚スJレモノナリ。

コレ其ノ目的／多111皮ニ渉レルガ故ニシテ， 従来幾多ノ報告テ見Jl，ト量佐モ， 何レモ凡テ

ー長ト共ニー失テ有シ， ーテ以テ凡テニ庭スJレ能ハグJレハ元ヨリ， ーテ以テ他ニ換7

Jレ亦能ハザルノ獣態ニアリ。従ツ テ殆 ンド歴史的意義テ有スJレニ過ギザル力ノ観アル

モノニアリテモ，倫ホ淡却シ能ハザルノ所以此庭ニ存ス。

凡ソ賓験方法ニ於テ， 最モ重要ナJレハ，操作ノ簡窓ニシテ且ツ寅験成績ノ砕貫ナJレ

ニ容ス。

而モ腸管ノ：如ク， 甚ダシク過敏ナル臓器ノ：生理接乃至病理的生理墜ノ；攻究ニ際シテ

ベ可及的生理的要約ノ許ニ行ハレサ..）レ可カラスー

市シテ寅験方法ノ不備不完全ハ． 寅助成績テシテ不確寅ナラシムルハ元ヨ リ，少ク

トモ之 -Ji需品多大ノ弊カト時日テ浪費セ -tt• ）レテ得サソレハ， 誠ニ迂遠ナル事ト云フ可

ク．賓験方法エ於テ重要ナJレ科率的意義アル所以ノー亦此廃ニ存ス。

余一度腸・管運動捕葺ノ必要ニ首面シ． 支献的賓跡的ニ考察シテ，吾人ノ 要求ア完全

二充タス能ハザJレテ識リ， 所謂固定硝子管テ考案使用シ．推稽ニ足Jしモノト信ジタ Jレ

テ以テ，此~ニ報告セントス Jレモ／ナリ。
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第二検査方法ト運動J性放z就テ

抑々 ノj、腸運動ハ内輪欣外縦走ノ二筋屠ニヨリ替鵡サ JI-、モノーシテ，従来嬬動，振

子並ニ廻時運動ノ三者ニ匿別サJレ。振子運動トハ Ludwig ／初メア命名セル所ニシテ

<7> van Br拍 rnHouckgeest及ピ＜23>Engelmannハ之テ縦走筋ノ周期的牧縮エ因スルモ

ノトセリ。＜17JKatsch und Borchersハ振子運動ハ縦走筋ノミナラズ輪iiた筋モ亦開興ス

Jレモノトシ，夏ニ之テ縦径，横径並ニ混合型振子運動ニ匝別セリ。

嬬動運動ハ腸内容テ漸次下方ニ輪選シ， 振子運動ハ腸内容テ混合スルテ以テソ J任

トナシ， Katschu. Borchersハ縦控振子運動ハ家兎ニ最モ多キ振子運動ニシテ内容室

鹿ニシテ萎縮セJI-腸管ニアリテ毛設現スルモ， 消化ノ高調ニ達シタル時ハ縦任並ニ横

便筋屠／開輿ニ因スJレ複雑ナル運動Ilk態テ招来スルト稿シ，向井上氏ハ摘出腸管ニ於

テ検シ． 縦走筋運動ハ規則正シク護現スJI-＇£：＇輪えた筋屠ノ運動ハ不規則ニシア時ニ護

王Eセザル事アリ， Eツ後者ハ何等カ理化摩的刺激テ侠ツテ初メテ費現スJレガ如シト云

へ九州梅田氏亦輪j伏筋ノ運動ハ概シテ， 不整且ツ緊張異動著シキテ認、；； . （羽）靖藤

氏ハ生樟家兎ニ於テ貰験シ， 腸内容空虚ナル時程描音曲線ハ規JllHEシク，内容ノ如何

ニヨリ種々複雑ナル曲糠テ揃喬スルテ見タリ。コレテ要スルー縦走筋運動ハ整規ー シ

テ．腸内容室[;!flナル時＝於テモ環現シ， 内特／；存在及ピ其／多少ハ輪欺筋運動テ刺激

閉輿セシメ．従ツテ複雑ナル運動紙態テ招来ス Jレモノ、如シ。カ／ ：生鴨摘膏法ニ於

テ， 腸－内符テ空虚ナラシメ，主トシテ務規ナ Jレ縦屠筋運動テ描重量セシメントスル所以

ノモノI比庭ニ存ス。

そ欠ニ縦走，輪j伏各筋屠ノ相互関係ユ開シ， ＜a7>Exnerハ長軸ノ短縮ハ縦走筋ノ主働的

牧縮ニヨリ， 横軸ハ輪対た筋ノ 1'.S.;Iニ短縮シ，雨筋同時ニ牧縮セパ腸管ノ短縮及ピ狭窄

テ起スモ， 共ノ程度ハ一筋ガ他放i静止ノ時ニ起Jレヨリモ軽度ナリト云ヒ，腸管運動ニ

際シ，雨筋J=J:働的運動ト受｛動的運動トノ匝別ハ困難ニシテ， 雨筋ノ同時或ハ時テ異

ユセル牧縮ニヨリ．或ハ雨筋ノカ／差ニヨリ腸管ハ複雑ナル形テナスト云 I:' （却JSem 

bdner ハ縦走筋運動テ柿喬シEツ肉眼的ニ概察シテ， 振子運動ハ縦走筋ノ周期的牧縮

品シテ，緊張異動ハ輪Ilk筋ノ周期的牧縮ナリト云ヒ，且ツ曲線ノ上昇ハ縦走筋牧縮ノ他

輪Jj)（筋ノ 弛緩ニヨリ テモ来リ， 反針ェ曲繰ノ低下ハ輪欣筋Jl附商品ヨリ テモ来リ得Jレ

モ輪~lf~1i方ガ如何ナル程度ニ影響スル カ 予知Jレ テ得ズ ト云へリ。（24J Bayliss u. Starling 

ハ岡筋ノ牧縮弛緩ハ同一部ニ於テ同時ニ起Jレト云 t, Magnusハ之ニ封シ， ヵ、ル揚

合アルモ亦昨ユ相反スル揚合アリト云 ヒ，倫ホ一定部位腸管筋輪ノi縦走筋ハ常ニ岡崎

ニ収縮スルトハ隈ラスaシテ， 一側ニ於テハ牧縮シ，他側ニ於テハ弛緩スル如キモノア

リト云ヒ， 叉大原氏ハ振子運動ニテモ亦緊張異動ニテモ縦走筋ノ ~t縮ハ輪献筋ノ弛綬
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ア伴ヒ， 反封ニ輪状筋ノl投稿炉、縦走筋ノ弛緩テ招来ス可キ隊H系ニアJレモノナラント推

論セリ。井上氏ハ同一腸片ニテ輪AA縦走耐筋ア同時二描蓋シ， 1.縦走筋ハ強ク周期的

ニ牧縮スルモ， e輪~：筋ハ弛緩セずJレモノ， 2. 雨筋トモ同周期ニ』炊縮スノレモ／＇ 3.縦走

筋ハ周期的ニ牧縮スJレモ環＊筋ハ間品史的ニ』枚縮スJレモノ ，4.雨筋周期的ニl枚縮スノレ｜時

ニ緊張テ蟹化シ，然カモ其ノ方向互ニ相反スルモ／＇等ノ揚合アルテ報告セリ。

梅田氏ハ井上氏法ニヨリ或ハ腸僚片ニヨリ研究シ， 正常振子蓮動ハ雨筋屠ノ同時ニ

牧縮スル事アリ， 叉互ニ時テ異ニ シテ牧縮スJレ事アリ，叉一筋ノ牧市南ハ他筋ノ伸展テ

促ガス如キ揚合モアルト云フ。（明j奥藤氏ハ血管譲流テ行へJレ摘出腸背ニ於テ検シ，振

子株運動ニ於テハ雨筋ハ時テ同ジクシテ或ハ異ニシテ牧縮シ， 叉嬬動運動ニ於テハ環

AA筋ノ掠子運動テ殆ンド伶ハズシテ蛮；現スノレ揚合 ト， 振子ijj（運動テ盛ンニ護現シツ・

輔動運動テナス揚合アリア． 後者ニ際シテ現ハJレ、曲娘ハ極メテ桂雑ナJレテ見タリ。

之テ要スJレニ雨筋居ハ， 時間的空間的ニ相互ニ密接ナJレ関係テ街シ．且ツ一筋屠例

へパ輪欣筋i枚縮ハ腸哲二／縦佳伸展－． 叉縦走筋牧縮ハ横軸ノ伸展ニ閥輿スノレ事アルガ

故＝， 描音法ニヨ Jレ腸管運動機能検賓ノ完備ハ雨筋屠ノ：分析的研究ニ侠ツ可キモノナ

リ。

然レドモ腸管全般ノ運動機能冗準スJレヤ． 概シテ岡定サレタ Jレ腸管ノ一定部位或ハ

腸管内陸ノ：本積ハ強クEツ迅速ナ Jレ費動テ招来シ， 煤紙上ニ於テ振幅大ーシテ且ツ密

接セJL-曲線テ描葺セ シムルテ得， カクテハ純粋ニ一筋居ノ運動テ描葺シ得ザルモ，ヨ

ク諸種ノ理化準的影鱒ニヨル費動テ記録シ得Jレモノナリ。 コレ臨床生理強的ニ主トシ

テ後記ノ如キ生鰭描書法ノ用ヒラレタル所以ー シテ， 亦同時ニ本法ノ許容承認、サJレ、

所以ノモノナリ。

第三文献的考察

従来報告サレタル諸多ノ研究方法テ， ソノ目的乃五方法的意義ヨ リ， f欠表ノ如ク匝

分シテ私見テ加へ所謂制定硝子管2挿入法ノ所属乃至意義ニ論及セ ントス。

腸管運動検査法

1. 摘出腸管ニ於テ行フモノ 0

2. 生瞳ニ於テ行フモノ。

(1）.聴診法。

(2). J]!見訟法。

A. 腹壁上ヨリ目賭スル法o

B. 開腹シア日賭スJレ法。

a. 大気中。

b. 等温等張食瞳水内開腹法。

c. 腹腔内食瞳水注入創縁拳上法。

d. 加温首謀室中開腹法。

c. 腹壁遺窓法0

D. 腹眼鏡使用法。

E. レントグン照射法。
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(3）.腸燦法。

(4）.拙蓋法υ

λ．導歴法。

B. 懸垂法。

(1).腹腔外法。

1. 摘出腸管ニ於ア行フモノ。

a. 浮動腸管懸垂法。

b. 憤l定懸垂法。

(2）.腹腔内法。

a. 腹窓板級入法。

b. 憤l定硝子管揮入法。

腸管テ摘出スルモ，暫時向ホヨ ク運動シ得Jレノ事責ハ＜1JHa庶民r(1853）ニヨリ初メ

テ記載サレタル所ニシテ，間Ludwigu. Salvioli (1880）ハ．人工的血液謹流ーヨリ，

次デ＜3JCohnheim (1899），川jMagnus (1904）等ニヨリ，酸素テ導ナル食堕水，或ハ

リングJレ民液中ニ於テモ， ヨク数時間運動テ持績シ得Jレノ事賞式f護見サレテ以来，腸

管運動機輔ニ開シ，長足／準歩テ皇室ク..Jレニ至レリ。然レ共本法へ中脳神経系統トハ

}}I］個ニ行ハル、モノナルガ故ニ，目的ノ如何ニヨリテハ，使用シ得グルモノナリ。

2. 生惜ニ於テ行フモノ。

(1).聴診法。

貫験的研究殊ニ臨床的診査法 トシテz 最モ屡々利用サレツ 、アルモ Jニシテ，何等

ノ侵襲的影響ナク，ヨモク生理的紙態ノ許ニ攻究ス Jレ事テ得。 首教室上田氏（未登表）ハ

賓験的就中臨床的ニ攻究シ， 昔鰐ノ ·l~f：蹴間隔並ニユ部位／如何ハ，腸管ノ運動朕態ヒ 4

テハ腹腔内臓器ノ病的機時ニ，重大ナル意義アルテ説ク リハ

(2）.視 診法。

A. 腹壁上ヨリ目賭スル法。

臨床的診査ニ際シ先ヅ行ハJレ、ハ本法ニシ テ， 腹俊居ノj非議ナル時ハ重要ナJレ；意義

テ有氏。＜5lRo！苅bach(1890）ノ如キハ，腹壁厨I' j架ク腸管締係ノ間ニ陥入セルモノ

ニ於テ，描葺シf'Jタルモ／ アJレテ報ス・。賞験動物殊ニ家兎ノ ：如ク，腹壁居Ji革薄ナJレ

モノニア リテハ． 膨大ナル訂腸運動テ．明カニ観祭シ得Jレモノー シテ， （6）越智数授ハ

之テ波動放運動ト橋セリ。

夏ニ股壁唐ノ厚キ動物ニアリテハ腹膜迄切開剥離シテ，観察セントスル法アルモ，

特別ノ 意義アルースギス・0

以上ノ 二法ハ全然生理的仇憩ニ於テ， 而モ最モ簡輩ニ賞行シ得ル瓢ニ於テ，他ノ如

何ナJレ方法モ之ニ追及スルテ作ズ。 コレ専ラ臨床的ニ使用セ ラル、所，！！）.ナリ。然レ共

腸管運動ノ科接的研究ニ際シテハ，徐リーモ不梢f寅不徹底ニ シテ章二補足的意義テ有

スルニ過ギズ。

B. 開腹シテ目脂 スJレ法。
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a. 大気中。

開腹シテ直接眼運動テ恩聖書セントスJレ法ナリ。腸管ハ漸次乾燥，冷却，血行i軍碍等

／鵡メ肺揮朕態ニ陥リ；Jt:ダシク非生理的ナリ。時計！日L－テ被ハントスJレ法等アjレモ徐

リニ原始的ニシテ， タ J特別ノ揚合， 101へバ薬物ノ続時間的作用テ而モ概察セントス

) L，揚合等ノ外ハ用ヒ作ラレズ。

b. 等温等張食瞳水内開腹法υ

iiJ van Braam Houckgeest (1872）ι ヨリ初メテ行ハレタルモノナリ。一定宗務ニ38

度ニ加温セJL-0.6%食鞭水テ充合シ，液内ニ於テ開腹シ腸管運動テ観察セントスJレモノ

ニシテ，本法ノ主旨ハ爾来肢ク探川セラル、ニ至レリ。 毛穴デ t~l Jacobj (1890) 

19) Magnus tio) Lohmann ＇＇！；；之テ改良セリ。

c. 腹腔内食瞳水注入創検事上法。

。1>Cyon (1876）ノ：案出ニ懸リ， 腹腔テ以テ浴槽ニ代へントシ． 正中線ニ於テ庚ク
切開シ，創縁テ各々2個ノ ：糸テ以テ泉上九腹鰐内ニ食瞳水テ充タ スモノナ リ。本法ハ

比較的操作容易ナ Jレモ，侵害大ι シテ，且ツ絶へずJレ創縁ノ緊張ハ什2)F巾drichu. 

Bokor <1~i Ruhmann ＜山F.:¥TUiier等ノ云フカ。如ク，腹壁ニ於ナJレ皮府乃至腹膜刺激ノ

腸管運動ニ及ポス反射的影響テ考慮セずJレ可カラズ。

以上二法ハ．大気トノ接関テ完全ニ防止シ得レドモ， 液鴨トノ接輔並ニ廃大ナJレ腹

膜面ヨリスル液慌ノ吸牧ニヨル， 直接並ニ間接的IWチ局所的並ニ全身的影響大ナルガ

放ニ， M：貫ナJレ賓験的研究就中病理的llJt態ニ於クルモ ノ， lWチ念性腹膜炎ノ病理的機

締／究明／如キニ際シテハ．不適営ナルモノト云ハザJレ可カラス〉

d. 加温i長室中開腹法。

浴槽内開腹法ハ諸種ノ質験的操作ニ不便ナリトシテ， ＜1"JPohl (I894）ハ39度ニ加温

セルi長室テ用ヒタ Jレモ， 向ホソノ操作ノ不使，位・1子／大並ニ加温i島宗ノ直接刺激ノ虫fl

キ考慮セザルテ得ザルナ リ。

c.腹壁撞窓法。

前腹壁ニ快摂テ作リ， 可透視性物開ニテ腹壁ニ換へ＇ :Jノ部ヨリ腸管運動テ同軍セ

ントスJレ法ナリ。 r15>Lohmann (1912）ハ雲母板テ用ヒ， ソノ i遼縁ト創縁テ3個ノ環月＇｝~

物ニテ同定セ リ。

川 Katschu. Borchers (1913）ハ Lセルロ4ρ 板テ縫合セリ n 同氏／法ハ現今底ク

稿用セラル、所ニ シテ，本手flユ於テモ (18）書1JE:等之テ推稿セリ。 本法ハ長時間ニ渉リ

ア質験シ得Jレ特長テ有シ， 一度手術操作ア完了スル時へソノ後引積キ行ハル可キ賞

験操作テ シテ， 甚ダ容易ナ ラシメ．且ツ殆ンド全ク手術的影響ノ 考慮テ要セス・。現在
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ニアリテハ． 従来ノ諸法ニ比シ．最モ生理的要件テ充スモノト云フ可ク．所謂同購法

ハ本法ニ於テホ J完成ノ域ニ到達セ Jレノ感アリ。所謂措置i法ノ如キモ，ソノ性能ヨリ

シ芳，本法ノ如ク生理的ナル能ハザJレカ。放ニ，本法ノ併用ニヨリ．誤リナキテ期ス可

キモノト思惟セラル。

余ハ記載ニ従ヒ木法ノ ：復試テ行ヒタノレモ， 腹壁全居テ切除スル時ハ，腹腔内血液浸

入，腸脱m，次デ癒着， 感染，時ニハLフfプリン「様物質ニテ窓面ニ接シタル部テ腹
腔ヨリ遮断サJレ、’·~不快ナ Jレ現象テ招来スル事アルガ故＝， 腹膜テ残シテ皮膚筋屠テ

切除シ， Lセルロ if1板テ筋唐ト腹膜ノ間ニ搬入シ，縫合ハ，議JLセルロイ戸板ノ

控線ニ断続的ニ小孔テ附シ，皮！哉筋居，しセルロ 4ド板ヲ共ニ縫合シ，腹膜ハ損傷

セズシテ止ム。究デ創縁ノ上h 帯欣ノ Lガーゼ寸テ貼ジ， Lコロヂウム寸ニテ密ニ接結

著セシム。腹膜ト筋唐トハ1E中線以外ノ部ニ於テへ易ク剥離シ得。カクテ記載セラ

ル、ガ如ク．長時間ノ同定テ要セズo Lコロヂクム寸ノ乾燥テ侠チア直チニ放置シ，遁

常ノ如ク飼養スルモ何等ノ障碍テ見ズ。時ニ操作中ニ腹膜テ損傷スル事アリ．叉長期

ノ間ーハ，漸次腹膜ノ組織化テ来ス事アルモ，多クハ何等ノ支障ナク賓験テ遂行シ得。

2Jfil目前後二於テ．創縁部 ヨリ腸脱出テ来ス事アJレガ故ニ，皮膚ニ壊冠部テ生ゼパ，鰹

迫縫合スJレテ要ス。 カクテ，ョリ簡輩ナ Jレ操作ニヨリ．ー居生理的要約テ充タスト共

ー，気持良ク賓験テ途行 λJレ事テ得。 ，、

D. 腹腔鏡使用法。

Kelling (1901)ハ腸脱鏡様ノ器峨テ以テ，動物ノ腹腔テ翻察シ，之テ Zoelioskopie

i栴セリ n Jacobaus (1910）ハ人間ニ使用シテ Laparoskopie ト稿セリ n 次デ m

Zollikofer等ーヨリ感用範聞ノ鏑大テ見タリ。本法ハ腹腔内ノ空間的視察乃至操作．例

へバ｛却lRuhmann等ノ如ク， 腸管壁ノ血液分布j伏態ノ観察，ソ／他腹水吸引，瓦斯慌

注入守ニ使用シ1＇.｝.ペク， 腸管運動／検査ニ針シテへ説均峡少ニシア適セサ・Jレモノナ

リハ

E. レントグン照射法。

本法ハ簡軍ーシテ便利， 手術的侵害テ要セズ，且ツ何等危険ナキ事等他ノ追従ヲ許

サザJレ特貼テ有シ，腸内容輪詮ノ；攻究ニ於テハ．最善ノ法ナリ。然レ共詳細且ツ繊細

ナル腸運動機能検資ニ針シテハ，不通営ナJレテ売がレズ。

｛幻JRieder, Kastle u. ・Rosenthal等ハしい線活動窮民法テ唱道セリ n 本法ハ特定ノ技

術ト設備テ要シ且ツ高1買ナJレガ故ニ， 成ク膝用セラ Jレ、ニ至ラザレドモ， fA~ホ興味ハ

懸ツテ勝来エアリト云 7テ行ペシ。

(3），腸痩 扶リ
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寅験的ニ！昆－~テ活設シ，腸内容輸送ノ速度予知ラントスノレモノニシテ， （tt ; Pawlυw 

ノ貢献スル所ナリ。

(4）.描蓋法。

織制ニシテ隠現主主カナル腸昔、zノ運動欣態乃至ソノ挺イヒノ；機1凶テ，詳細ー．確賞ニ，

而モ容易ニ吾人ノ認識針照タラシメ．且ツ諸他ノ生理的現象例へバ血座ノ如キテ， 同

時ニ且ツ明瞭ニ比較攻究シ得Jレハ， 貫ニ拙蓋法ノ特長トスル所ニシテ，目購法ソ／他

ノ到底企及シ得ザル所ナリ。コレ吾人カ伶カ／目賭法ニ於テ Katschu. Borchers氏法並

ニソ J改良法テ有スルニ拘ハラス・， 倫ホ柿蓋法ニ於テ夏ニ大ナJレ意義テ認ムル所以ノ

モノ賓ニ此底ニ存ス。

A. 導歴法。

腸管運動ニ際シテ招来サJレ、腸管内塵ノ鑓化テ， 気樟或ハ液寵テ充タセJレしゴーム守管

ーヨリ， Mareystambour或ハ Pistonrecorder等ニ導キア拍音セントスル法ニシテ，

或ハ先端ニしゴ、ム寸球テ附シ， 之テ患者ニ服用セシメテノl、腸ニiされ或ハ虹門乃至腸痩

ニ挿入シ， 叉寛験的ニ開腹シ テ腹腔内或ハ腹腔外ニ於テ腸管内ニ挿入九或ハ腸痩テ

遺設シテ持入スJレ等，諸極ノ法アリ0 <23J Engelmann (1871) ＜剖1Bayliss and Starling, 

(1899) r25> Morat, Magnus, (:!o> new (1899) <27J Babkin und Sinenikoff (1923) 等特有

ノ装置乃至操作テ考案九州Weitzund Vollers (1927）等ハ人鰻ニ於テ経験セリ。本

法テ腹腔外ニ於ア行フ時へ リングル氏液等ノ使用テ徐儀ナ クサレ，従ツテ既ニ論及

セシ如キ考慮テ要シ， 叉之テ腹腔内ニ於テ行フ時ハ，他腸管ノ：影響殊ニ呼吸運動ノ；影

響テ防止シ難ク， 而モ家兎ノ如キニアリテハ，操作除リ ニモ繊細ニ過ギ． 腸内容テ漏

出スJレ等ノ扶黙テ有ス。叉」コ’ム1球テ腸管内二挿入スル時ハ．機械的刺激テ沼＊シ或

ハ内容ノ輸送障害テ＊ シ，鴻j ニ腸管運動ニ甚ダシキ援助テ誘起 スJレニ至Jレ。 ヵ、，•. 

ガ故ニ本法ハ，腸管内座ノ 琵動テ主旨トシテ攻究スル揚合ノ ；外ハ， 稿月jス可キ ーアヨ

ス二然 レ共臨床的研究ノ ：如ク．他ニ方法ナキモノニアリテハ．本法J J,f~J[-j ハ止ムテ得

"!( ）~ ト~~－＝－.又一面茜ダfl!!利ナ JI.- モノナリ。余ハ人間腸痩ニ於テ経験シ，草ニL コ、・ム寸

管系統ニ気惜ノ tテ充タス時ハ． 腸管内ノ Lゴム1球ハ座縮サレア再ピ披大セサ！｝レ事ア

リ。 叉液植ノ Lテ充タ ス時ハ腸管内温度J!J至内座ニ影響スJレデ惟ヒ，長形ノ軟キ Lコ’

ム1球ノ内部ニ，夏ニ側面ニ多ク／ 小孔ヲ穿チタ Jレ弾J1・I生Lプム寸管テ挿入 シ．之テ硝子

管ニ気密ニ結合シ，夏ニLプム1昔・ヲ遁ジテ Mareystam加ur ニ導キ，液鵠ハLコ・ム「球

及ピ柏、子管ノ Eテ充タセリ。（第1随｜）カ クテヨク上述／快賄予防止シ作タリ。叉呼吸運

動ノ影響ハLプム寸球ノ 長短，大ノj、ァ加減シ，或ハ腹式呼吸テ越クシメ．或ハしコーム寸球

挿入部位テ種々鑓化セシム Jレ事ー ヨリ， ~ク ハホ J完全ニ防止シ得タリ。
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第 闘 B. 懸霊法。

匂訟＼ ヨム著
‘ ，？一一 一元、 4主

』持ノ一部ニ糸テ結ピ，之テ描音装置ニ導キ

テ，腸管ノ運動ニ際シテノ異動テ描畜セントス

恒三lトー . ..綾~

自二ど答、 日）・腹腔外法。
〆T司I 彪~lJ!ιq

Jレモノナリ。

r=‘T a. 浮動腸管懸垂法。

「i" 本法ハ腹壁ニtJ、子L如，腸管テとf.l.土j鵠埠……… 繍『易管ノ…
…．嶋~ セントスJレ原始的方法ニj晶ス。

b. 匝l定！由主E法。

腸管ノ一部テ固定シ，他／一部ユ懸誰糸ラ結ピテ描竃スJレ法ニシテ， Ba〕rlissand 

Starling ノ、特有J：装置テ三w
Ma伊lUS，ハ軍ニl鼠背；；一部タ固定シ，之ニ近キ他ノ一部テY庄市jセリ n (29）山田及ピ柿7f{

氏ハ固定シタル後，他ノ部テ切断シテソノ断端テ懸垂シ， いり） 山本丘ハ2ク所ニ於ア固

定シソノ中央テ懸i雫セリ n 同氏ノ法ハ腸管テ切断スル事ナク従ツテ内容ノ空虚充満ニ

因スル影響eナク，叉他部腸管ノ輩引等ノ；影響テ来サズ。蓋シ腹腔外懸垂法トシテハ，

ソノ目的ノ：如何エヨリテハ，最モ使用ニ足ルモノト信ゼラ Jレ。

之テ要スルニ腹院外固定！岱霊法ハ， 浴槽内ニ於テ疋中切開テ行ヒ，或ハ側腹壁テ切

開シア腸管テリ ングル氏液，チロー ド氏液或ハ食瞳水等ニ導キ， 之等ノ液腫ハ少ナJレ

火燭ニテ常二等温ニ保タシムルモノニシテ，カノ腸管2運動拙重量ニ際シ，最モ不快ナル呼

吸運動乃至他腸管ノ影響ハ完全ニ防止シ作レドモ， 既ニ論及セシ如ク液勝二割・スJレ考

慮テ要スル外，向ホ侵害ノ大ナ Jレ事，操作ノ ；複雑ナル事等ノ扶馳テ有スルハ遺憾ナリ。

(2）.腹腔内 法。

a. 腹窓板搬入法。

¥H) Trendelenburg (1913）ノ考案セシ所ニシテ， 腹壁ニ管IV＼物テ歳入シ，ソノ下商品

於テ腸普；72ク所ニ於テ回定シ，ソノ中央ニ糸テ結ピ 7=Nii蓋装置ニ導キ．｝復窓板ハ別4

1占｜定シ，腹腔内ハリンゲル氏液テ充満セシム。＼32)Cate! u. Graenevitz (1924）川粛藤

川紺方氏写之テ改良セリ。本法ハ大気 トノ接鯛テ絶千得タ Jレモ，向ホワング！.i,氏液ノ

使mテ要シ， 従ツテ既ニ論及セシ主／lキ快鈷テイ-rシ. JI.ツ付＇l必大ーシテ漸次呼吸促迫テ
＊シ，叉操作／；複雑ナル事等ノ紙製iテイiスル外， 向ホ他腸管I＇就中呼吸運動ノ ：影響ノ如

キ，完全ニハ除去シ難キモノナリ。
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b. 回定硝子管挿入法。

コレ俄リニ余ノ唱へントスルモノーシア， 腹腔内ニ於テスJレ同定懸垂法ニ属シ，写1

テ改メテ詳述セントス。

之テ要スJレニ． 従来報告サレタ Jレ方法ニ就キ線括的ニ考案スJレ時ハ．次ノ如キ猷黙

テ象クザJl事テ得。自p'f, 1.使用器具並ニ操作ノ複雑ナ Jレ事。 2.損傷並ニ侵害ノ 大ナ

Jレ事。 3.腹腔内ト大気テ遮断シ件ずリシ事。 4.リングル氏液等ノ使用ア飴儀ナクサ

レ，従ツァ之等ノ影響ニ考慮テ要セシ事。 5.他腸管ノ影響テ議リシ事。 6.呼吸運動

F影響テ完全ニ除去シ得ずリシ事。元ヨリー操作ガ，之等ノ凡77具有スルーハアラ

ダレドモ， ーテ持ツノレ時ハ従ツテーヲ粂ネサ．ルテ得サ’Jレ百九ノ憾アリテ．凡テ之等ノ；要

求テ完具スルモノナク， 就中リングJレ氏液ノ使用，操作ノ複雑ハ， 吾人ノ不快ト スJレ

所ニテ，余テシテ夏ニ考案テ企固セシメタル所以ノモノナリ。

第四固定硝子管挿入法

器具。幽ニ示ス如ク， 硝子管ノ下端ハ三｜主国錐形ニ膨出シ，膨出ノ下面ハ概固形ニ

シテ ， C二ごっ~犬ノ裂隙テ有シ， C ニ於テ内陸テ狭窄セ シ メ，上端－，中央ニ小孔テ

有スル金属製ノ冠J!k物テ附シ， a,a，及ピ b，ノ6ク所ニ1J、孔テ有ス。

操作方法。

硝子管ハ強メ千億昇京＊ーデ洗ヒ，究デ加温生理的食臨水ニ浸ス。！懸垂糸ニハ婦人

J毛髪最モ適シ，材料ハ得易ク. Jl ツ摩擦｜剖滑ナリ。前同様ノ消音－~置テ施スc

家兎ハ背位ニ胎l定シ，少量ノLノボカfン「溶液

ニテ局所麻酔テ行ヒ，正中線ニ於子可能的小切開

テ施シ， Z象j 毛髪テ硝子省：ニ通ジ． ソ／ 下商ヨリ

出デタル一端テ腸管ニ縫合シ，コ／部テ距Jレ各々

1.5乃至 2.0糎／ iJf：ニ於テ，可能的事Ill小ナル絹糸

テ以テ a.a，ニ縫合固定ス。 カクテ冠J{｝；物上端ニ

於テ毛髪テ引ク時へ腸管ハ裂~JR： テ通 ン テ易ク内

腔ニ猷納サJレ。腹壁ハ｛毘リニ縫合ス。腸昔・｜市｜定ハ

通常 ιl.,1，ノ 2ク所ニテ足Jレモ，裂隙ノ 工合一ヨ

リ，fl亭ニ管腔ニ一端ノ腸管抗 漸次屈折準入スJレ

事アルガ故人要スレバ b.ニテ夏ニ縫合同定

ス。令｝昂冠中央ノ 小孔ハLワゼリ ン寸テ塗布シテ管

腔テ大気ト遮断セ シム。カク テ熟練スJレ11:1：ハ， 開腹後数分ニシテ腸管ニ針スJレ佼害操

第二闘器具／園示

会長十纏

膨隆部長経三，問題

同 短絡ニ，三纏

品
川
宇
田
宮
よ
鴻
宮
内
川
九

金
量
柑

4a

自
白
。

作テ完了スJレ事テ得。数分乃至10数分ニシア， 管腔ハ腹水ア以テ漸三欠i熱浸サル。 10童文



:ms 日 本 外 科 1里 画 jft 七 宅き 附 銭

分乃至30分ニシテ，整規ノ運動曲線テ拙蓋スルニ至Jレ。

カクア所定ノ 貰験ニ若所スjレ事テ得。

特 長。

カクノ如ク簡撃ナル器具並ニ操作ハ，本法ノ特長ト

スル所ニシテ，個鵠ニ封スル侵害亦僅少ナリ n 切開創

ハ高々4-5糎ニア足リ，市カモ創縁ハ殆ンド全ク縫合

スル事テ得Jレカ九段ニ，温度ノ緊張ー因スル牽引的刺激

テ奥フル事ナク．家兎ハ長ク卒静ナノレAA態ニアリテ，

iiJ成リ長時間ノ貰験＝耐へ，現在迄ノj経験ニヨレパ，

6時間ニ於テ 7 デ街ホヨク質験テ遂行シ得タリ。叉臆

第一~＂.：ト操作並針照家た真鴨内 ；JJ,..;r_異針表

ミ＼；～、 ！ ！ ；点線ハ料全作家危
35(;1 r・ ..」斗ベ＞－.j ! i j 

37:c ・・・tで字、込ll
l宮町同町 I司
Vぜ‘ ー ー ー

を手 言語高
弘分 周 ま 朋

問

.i:t;&.z代
令』

3Yl: 

モヨク大気テ遮断シ，腸管ノ乾燥冷

第三岡 量産量ノl週

……毛愛

約常時）；..
固定

温放逸ノ如キモ第1表ニ示スガ「

如ク，針照家兎ニ比シ，特別主主

カナルテ見ス’。且ツ叉熟練スJレ

ソノ挿入部位ノ温度テシ時ノ、，

ア，殆ン ド費動ナ カラシムルテ

識レリ。夏ニ叉リングJレ氏液／

使用テ要セずルガ故ニ，ソノ：影

響ハ全ク考慮スルノ要ナク．而

第四岡

却テ防ギ， 且ツ他腸管並ニ呼吸運動
本操作＝ヨリ摘認iセル家兎小腸件直食四十八日寺問）

ノ運動血縁日寺傑六秒

ノ；影響ハ完全ニ防止シ得タ リ。

元ヨリ余ハ，機曾アル毎二本法改

善ノ企嗣テ怠ラずフ ントスJレモ／ナ

レドモ，少ク トモ現在ニ於r,カク

J：如キ簡輩ナ Jレ操作テ以テヨク従来

/ (11決貼テ除キ，而カモ可及的生息目的 l

要約テ充足シ，ソノ目的ノ如何ニヨ リアハ， 推稀ニ足Jレモノト信ジ此底ニ報告シタJレ

モノニ シテ，該研究方面ニ閥シ，何等カ貢献スルア得ハ，幸甚 トスJレ所ナ リ。

繍筆＝臨ミ恩師横回数授ノ御懇篤ナノレ御指導御校閲ノ勢ヲ深謝ス。
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Ueber die Untersungsmethoden der Darmbewegung, 

insbesondere eine neue graphische 

Registrierungsmethode. 

Von 

K. Yatagai. 

〔Auscler chiruγgischen Klinik der medizinischcn Akademie zu Kyoto. 

(V<JCstand: Prof. Dr. K. Yokota.）〕

Erstens berichtet der Verfasser liber die kritische Betrachtung der bis jetzt mitgeteil-

ten Unt巴rsuchungsmethoden der Darmbewegung, und dann emphiehlt eine neue 

graphische Methode der Dlinndarmbewegung, durch intraperitoneale Einfiihrung des 

sog. “Fixationsg!as kammers ", als einfachestes und moglichst unter physiologischen 

Bedingungen ausfiihrbares. 

Appart; 

besteht aus einem der untere Tei! halbkonisch aufgebliihten G!asrohre. und an 

unterer Fliiche der Aufbliihung befiindet sich C三 三：） formige Spaltung. Durch diese 

flihrt man die Darmschlinge (3-4 cm. Jang) im cliesen G!asskammer ein, und an beidrn 

Enden der Spaltung自xiert.

An der Mitte fixierter Schlinge das Kopfhaar der Frau verbindet, und dm℃h den 

Glassrohr zum Schreibhebel fiihrt. Die obere Ende des Rohres bedeckt man mit im 

Zentrum ein klein Loch haltigem Mantel von Metal!. Dieses Loeb und alle Lticke 

zwiscben dem Rohr und elem Mantel mit Vaselin luftdicht verscbliesst, somit kann man 

giinzlich die Bauchhiihle von der Atmosphiire ausschalten. Auf cler Bauchdecke fixiert 

m乱nden ob色renTei! des Rohres mit Klemme. 

Vorzgiilichkeit dieser Methode ; 

r) Apparat und Handbhabung ist einfach・

2) Verletzung bzw. Eingreifung ist geringgradig. 

3) Ausschaltung zwischen Atmosphiire und Bauchinnen, somit Verhlitung der 

Abdiimpfmung bzw. Abkiihlung der Darmschlinge moglich. 

4) Es bedarf keiner Anwendung der Ringerschen Losung, infolgedessen keiner 

Resorgnis auf den Ein日tissedieser Losung. 

5) Einfltisse der anderen Dannbewegungen und namentlich der Atembewegungen 

ganzlich ausgeschlossen werclen. 

6) Unter s巴hrrul〕igem Zutst；町

meh1ere Stunde『】 l乱n符aus「tih1en.


