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論 文 内 容 の 要 旨

食道癌手術の根治性を妨げる原因の一つに, リンパ節転移や粘膜下転移の問題がある｡ そこで食道 リン

パ系の特異性を外科的立場から実験的に追求, 検討し, 食道癌転移の解明のために一助たらしめんとする

のが, 本研究の目的である｡

1) 食道壁内リンパ系と胸管および所属 リン,,1節との関係を追求するために, 成犬で胸管 ドレナージを

行なった後, 頚部および胸部食道壁に R IH SA -50 FLC を食道鏡直視下で注射器を用いて注入した｡ 胸管

リンパ液を3時間にわたって経時的に採取し, その各 1mlの放射能値をscintillationcounterを用いて

測定した｡ 脱血死せしめた後, 採取した各所属 リンパ節の放射能値を, RIHSA注入部食道 1g のそれに

対する% countをもって示した｡

2) 腹腔内リンパ節郭清や左胃動脈結索が食道 リンパ系におよぼす影響について検討するために, 成犬

の上腹部 リンパ節を郭清して1-2週間後に腹部食道壁に RIHSA を注入した｡ さらに, 左胃動脈結梨

を追加した実験犬で 2-4週間後に同様の実験を行なった｡

3) 食道癌が壁内リンパ流におよぼす変化を追求するために, 成犬で融解した para氏n(融点 :42oC)

を食道鏡直視下で胸部食道壁に注入した. 2週間後に para氏nblock部の尾側食道壁に RIHSA を注入

した｡

4) 食道癌手術に伴なう胸腔内迷走神経切断が食道 リンパ系におよぼす影響について検討するために,

成犬で respiratorを用いて開胸し, 気管分岐部の高さで両側迷走神経を切断した｡ そのほぼ同じ高さの

食道壁および下胸部食道壁に RIHSA を注入した｡

5) 奇静脈切断が食道 リンパ系におよぼす影響を検討するために, 成犬で奇静脈が上大静脈に流入する

部位から, 第10肋間に至る左 ･右肋間静脈をすべて結紫した後, 胸部食道壁に RIHSA を注入した｡

6) 食道離断に伴なう食道壁内リンパ流の変化を追求するために, 成犬で気管分岐部の高さで食道を離

断し, その頭側および尾側食道壁に RIHSA を注入した｡
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以上 各実験について胸管 リンパ液, 大腿静脈血および所属 リンパ節の放射能値を測定した結果, 次の

ような結論を得た｡

1) 頚部食道は, 大体上胸部 リンパ節まで, 胸部食道は, すべて胸腔内リンパ節に, とくに下胸部食道

は上腹部 リンパ節に, また腹部食道は胸腔内, ことに気管分岐部 リンパ節と密接な関係をもっていた｡

2)上腹部 リンパ節郭清後2週間では, 腹部食道壁に注入した RIHSAは胸管 リンパより静脈血中に

排出されやすくなった｡ さらに左胃動脈結紫を追加した実験では; 2週間後で胸管への RIHSA流出は

著減し, 3 週間後では著しい増加を認めた｡ 所属 リンパ節の放射能値百分比は, 2 週間後ではすべて0 で

あったが, 3週間以後では多量の放射能値を検出することができた｡

3)食道壁内リンパ流を阻害すると, 食道より胸管への RIHSA流出は停滞し, 静脈血へより流出し

やすくなり, 同時に遠隔部 リンパ節に多量の放射能値が検出できるようになった｡

4) 胸腔内迷走神経切断は, 対照例と比較して食道 リンパ系になんらかの影響をおよぼすことが推察さ

れたが, 一定の傾向を結論ずけることはできなかった｡

5)奇静脈および肋間静脈を結紫すると, 食道より胸管 リンパおよび静脈血への RIHSA流出はとも

に減少する傾向を示した｡

6)食道を離断すると, その尾側食道から胸管 リンパおよび静脈血へのRIHSA流出はともに著しく

阻害された｡

すなわち, 食道癌手術で奇静脈切断や, 癌腫の東側で食道離断を行なえば, 術中腫癌細胞の循環系への

流出を防ぐ意味で有効であると考えられる｡

論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨

食道癌手術の根治性を妨げる原因の一つに, 食道 リンパ系の特異性があげられる｡ そこで外科的立場か

ら, 実験的に食道 リンパ系について追求し, 手術根治性をたかめる一助たらしめんとするのが本研究の目

的である｡ 白羽は成犬の食道壁に 1131 を注入し, その胸管 リンパへの流出を, いろんな角度から検討し

た｡ その結果, 以下のような結論を得た｡

1) 下胸部食道は, 上渡部 リンパ系と, 腹部食道は, 胸腔内, とくに気管分岐部 リンパ節と密接な関係

をもっている｡

2) 上腹部 リンパ節満や, 左胃動脈結紫は, 腹部食道より胸管へのリンパ流出を阻害する｡ しかし, こ

れは3週間で回復する｡

･3) 食道壁内リンパ流を阻害すれば, 食道より胸管へのリンパ流は停滞し, より静脈への流出が促進さ

れる｡ また遠隔部 リンパ節に多量の放射能値が検出されるようになった｡

4) 胸腔内迷走神経切断が, 食道 リンパ系に, いかなる影響を与えるか不明であった｡

5) 奇静脈および, 肋間静脈の結紫は, 食道より胸管へのリンパ流出を停滞させる｡

6) 食道離断により, その尾側食道より胸管へのリンパ流出は, 著しく阻害される｡

よって, 本論文は医学博士の学位論文として価値あるものと認める｡
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