
超短波ノ賓験的家兎胃潰蕩治癒現象ニ及ポス影響

熊本磐科大事萩！京外科数室（現京都帝凶大製密主務部外科製敬蜜第一講座）

鰐楼士宇田川 博

Einfluss der Ultrakurzwellendurchflutung auf die Ausheilung 
des experimentellen Magengeschwiirs des Kaninchens. 

Von 

Hiroshi Utagawa 

〔Ausder Chirurgi日henKlinik der Medizinischen Fakultat Kum叫ioto

( Vorstand: Prof. Dr. Hagiwara）〕

Bei Kaninchen babe ich den ausbeilenden Einfluss der Ultrakurzwellendurchflutung (6, 5 m) 

auf das <lurch Serosakauterisation erzeuεte experimentelle Magengeschwiir untersucht, indem ich 

t品持lichdie Magengegend oder die Zwischenhirngegend durch日utet.e. Bei der Dur.::h臼utungdes 

Magens oder des Zwischenhirns wurde das Versuchstier am 21. 'Page nach der Serosakauteri司

羽tionbeinahe komplett ausgeheilt, aber beim nicht durchfluteten Fall hat sich die Ausheilung 

m~hr als & Tage verspatet. 

Die Durchflutung des Magens oder des Zwischenhirns befordert also die Ausheilung des 

Geschwiirs. (Autoreferat) 
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胃潰窮ノ成悶＝闘シテハ従来共ノ説多ク菰ニ牧皐ニ遣アラザルモ，央教授fョレパ迷走補111粧

刺戟充進ノ結果肖筋唐ノ牧輸ヲ起シ，鵠ニ胃壁ノ貧血ヲ起シ，栄養障碍ヲ来シ，遂ニ胃潰寝ヲ

費生スト言ヒ，堕酸ラト酪過多ハ之ヲ助長セシムト言ブ。之ヲ以テ胃潰蕩成区lノ全般ヲ説明スル
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能ハザルモ碓ニ迷走11i1!1経緊張克進ハ胃潰蕩費生＝或pレ程度ノ閥時ヲ有不ルモノナリト思考サ

Yレ。

主主ニ余ハ超短波ノt'l運動ニ及ボス影響ニ閥ス，i:,寅験的研究ニ於テ，超短波ハ胃運動ヲ抑制シ，
E之ハ超知波透射エヨル迷走i骨11挫緊張低下 ＝＇－ r11ルヲ報ジ，叉超短波ノ円液分泌＝及ボス影響＝

闘ス 71,,賞験ニ於テモ超短波胃部叉ハrw~IllM部毎日透射ハ胃酸ノ分泌ヲ著シク抑制シ，且此ノ揚合

ニ於テモ酸分泌抑制I－＇、迷走前 111粧緊張低下＝基クモノタルヲ報告セリ。

サレパ余ノ貫験成事長ヨリスレパ超短波ハ円運動ヲ抑制シ，胃酸分泌ノ減退ヲ来スヲ以テ宵及

ピ十二指腸潰蕩ニ封シテハ良好ナル治療殺果ヲ粛ラスベキヲ7象想サYヒ。

今短波，超短波ヲ門潰蕩ニ油nJセル業績ヲ見Fレニ， Mahlo氏ハ多数ノ症例＝趨！日シテ円酸分

泌減退ヲ認メ．時＝ハ円j夜反！~ガ Lアルカリ性ニ襲化セルモノモアリタリト言フ。叉慢性ノ潰

蕩ニ於テハ短波ニヨリテ治癒ヲ促進シ且Jす：観的透射ニヨリテIH血モ消失スト述べ，患者ハ遜射

＝守リテ快感ヲ感ジ同痛ハ綬和スト言ヘリ n

Hancken, Schiltz, Weissenberg氏等モ開潰蕩エ有殺ナルヲ認メ. Groth氏等ハ胃酸過多ヲ件

ヘル肖及ピ十二指腸潰蕩患者ノ鋼部＝短波ヲ透射シテ胃痛ヲ消退セシメ．且胃酸度ヲ減少シ，

唆京， l府I雑ヲ消失セシメタ事ト言ヒ，共ノ他伊藤氏ハ慢性胃炎並＝十二指腸潰蕩ノ悲痛ヲ比較

的容易＝＇－ ifPミセシメタ明ト三ブ。符酸過多ニ封シテハ Schliephake,・ Weissenberg氏等モ好成結

ヲ得居レリ。

以上ハ何レモ臨休的経験エシテ，之等少数ノ例 Yミヲ以テシテハ胃及ピ十二指腸潰蕩ノ治療

殻・！.！ミ＝就テノ判定ハ艇メテ困難ナリ。多クノ場合，潰蕩殊＝胃炎ノ客観的所見ハ僅微＝シテ之

ガ治癒，抑快ヲ確認、スル事ハ必ズシモ容易ニテハ非ズ，叉自魔的所訴ハ費化シ易ク．精利1的影

響ヲ蒙ムル事主主カラサ・ルガ故ニ放~J批判ハー唐複雑困難トナル可シ。今賞験的肖潰蕩ヲ惹起

セシメ，之ニ超短波ヲ趨HJ シテ肉!If~的＝或ハ組織率的＝潰蕩治癒ノMl；態ヲ検索スレパ，臨休的

視察ノ不確質ナルニ比九ヨリf佐賀ニ超短波ノ胃潰蕩治癒＝及ボス影響ヲ知リ得ベシト信ズ。

然ル＝文献ヲ翻yレニ貰験的＝円潰蕩ヲ惹起セシメ，之ニ超短波ヲ油FUシテ潰蕩部治癒ノj伏態

ヲ肉眼的或ハ組織康的ニ検索セル業績ハ未ダ之ヲタ＇＇ 11ラズ。

必ニ於テ余ハ家兎ヲ使HJシ．資験的＝符潰寝ヲ惹起セシメ．之ガ治癒ニ及ポス超短波ノ影響

＝就テ検索セント試ミタリ。｛fl＿シ余ノ寅験ニ於ケ II,1'1'17貴蕩ト人関ニ於?fi.,i貴蕩ぃ、共ノ成囚白

ラ異7［.， カ府McF，今悲ニ論ゼントスルハ＇，＇ il＝＇－殻生セシメタル賞験的胃潰蕩倒面ノ治癒＝ますスル影

縛ヲ窺知スル；止メントス。

II 賓験材料並＝賓験方法

貨験動物ニハEkg内外ノ雄性下i色家兎ヲ使用セリ。

質験的胃潰蕩費生法エハ従来種々ナ7レモノアリ。共ノ主ナルモノエ循壊障碍＝ヨル方法＝ハ

1'1壁血管結紫法， n壁血管内異物注入法及ピ雨者ノ併用等アリ。叉化製的作用ニヨ Ji..方法＝ハ
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N 
Rosenbad1 ／胃壁内盤化アドナリン注射法，熊野御堂氏ノ一一踊酸溶液ニ2%Lペプシン寸ヲ加10 B品

ヘタルモノヲ注入スル法等アリ。又寒冷或ハ温熱ェヨル方法ニハ胃壁提膜両＝寒冷ヲ加へメ

ハ胃粘膜両ニ温熱ヲ加へテ護生セシムル法或ハ宵築！出而ヲ焼灼シテ護生セシム yレモノ等アリ n

余ノ：貰験ニ於テハ寅l験ノ性質t，胃潰蕩ヲ形成セシムルニハ手術操作ノ簡単ニシテ且任意ノ

個所＝任意イ大キサノ潰湯ヲ形成セシムル必要アリ。中野氏ハ胃潰蕩費生＝援膜面焼灼法ヲ月1

ヒテ任意ノ場所ニ住意ノ大キサェ殆ンド 100%工費生セシムルヲ報ジ，之ハ比較的簡単且干佐賀

ナルヲ以テ余ハ此ノ方法ヲ探則スル事トセリ n

共ノ方法ヲ簡単ニ漣プレパ，手術的ニ家兎目前壁ヲ露！日シ，焼灼面ヲ一定ノ大キサト掲ス嬬

－．！享サ0.3C'm F異論奴中央エ直flf:1.0 cmノ1¥11孔ヲ穿チタルモノヲ蕗IHセル胃部i壁ノ幽門輪

ヨリ約2CTI).-3 cm，大聾ヨリ lcm-2cmノ部＝貼用シ，闘孔ヨリ平時々膨隆セル胃壁衆映商ヲ

竺竺三三三氏球秋；焼灼Tヲ以テ趨！主ニ焼灼シ，共ノ佳！＇ Jヲ臨時内ニ納メ．腹壁倒ヲ縫合閉鎖セ

リ。

焼灼翌日ハ手術的侵襲ノ；影響ヲ考慮シ休養ノ意味ヲ以テ超短波ハ透射セズ，；境灼翌々日ヨリ

毎日10分Im，円叉ハ問脳部透射ヲ行ヒ，焼灼後12日目印チ11問透射，更ニ；焼灼後18fl目印チ17

同透射，及ピ焼灼後21日日gpチ20同透射ニ於テ夫々耳静脈内＝空気ヲ佐入シテ舞死セシメ，胃

ヲ摘IHシテ衆院焼灼岡＝相官セル粘膜聞ノ潰蕩ノ欣態ヲ肉AR的及ビ組織撃的ニ検索シ，夫々刻

j照ト上七慌視察セリ。イ丘シ家兎ハ何レモ同一僚件下エ飼育セルモノナリ。

組織棋本ハ漬務部ノLホルマリン寸；k.[1~1 定， Lパラフィン寸匂羽1法，染色ハしヘマトキシリン1

」ヱオヂン寸重染色ヲナシテ検セリ。

超短波護振装置ハ日野式 AlokaC型，波長ハ6.5mヲ使用セリ。電極ハ直径7糎ノ Schliep-

hake氏電極，皮膚電極板間距離ハ2乃至4糎，胃叉ハ間脳部ヲ左右ヨリ透射セリ。共ノ他超短

波護振装置等＝闘シテハ余ノ」超短波ノ胃腸ニ及ボス影響＝闘スル寅験的研究寸，第百¥(lL超短波

腹部並ニ間脳部透射ガJJ包腔内並＝胃内温度＝及ポス影響ニ就テ寸ニ詳記セリ。

し附寸諌備費験

余 J＇寅験ニ於テハ焼灼＝ヨリテ費生セル胃潰蕩ノ大キサ，部位等ヲ一定ニシ，且必ズ潰寝ヲ

護生セザレパ比較ヲナスニ不使ナリ。中野氏ノil't蕩形成貰験成績ヲ見ルニ．焼灼度ノ如何ユヨ

リテ或ハ鹿欄トナリ，潰蕩トナリ，或ハ穿孔スルニ到yレ。サレパ焼灼ノ趨度印チ定型的ノ潰蕩

ヲ形成スルエ必要ニシテ且充分ナル焼灼度ヲ知ル事ハ肝要ナルヲ以テ，家兎5匹ヲ一群トシテ

強，中等，弱皮ノ；焼灼群ヲ作リ，焼灼面 F大キサヲ部i記ノ如ク一定シ．一定時日ノ後ニ各群ノ

胃粘膜岡ヲ検シ，進ニ共ノi貴蕩費生ニ泊皮ノ；鴎灼！主ヲタ；flリ，以来各家兎ヲ略ー；様＝胃潰蕩ノ大

キサ，部位等ヲ一定セシム 1レニ成功セリ。而シテ夫等ノ潰蕩ノ治癒スJI--時Elモ大略ノ見首ヲ附

ケ得タリ。
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III 費験成績

A 11同透射ソ影響

3]!.I;ヲ1群トジタノレ胃叉ハ問胸部HrE!J透射及ピ其ノ劉照ノ所見次ノ 如 シ。

1) 胃部透射J；場合

各家兎ノ胃潰疹ノ肉眼的並＝組織率的所見ノ、何レモ大I司小児ナルヲ以テ1伊a＂摘録的他ノ2例ノ、演蕩ノ大
キサノミヲ記載スペシ。

家兎1. 焼灼部： l絢門輪ヨリ約2cm，大事？ヨリ約1cmノ前壁。

剖検並ニ組織畢的所見

胃ヲ検スル＝焼灼部ノ、肝臓下面ト癒着セ リ。

胃粘膜商ヲ検ス Pレ＝，楽映ノ鏡灼部三一致シタル部＝深午潰蕩ヲ認メ，潰蕩縁ノ粘膜ノ、隆起シ潰蕩ヲ被覆

セント A Jレ傾向ヲ示ス。治疹周悶ノ柿JI＇突ノ、放線扶 告書 1 圃

＝潰蕩＝肉ツテ引キ寄セラレi食傷官官ノ、手t~k級痕JI長 田町胴盟問伊由申『＿.

ヲ呈ス。

浮l匝2 出血，粘液／附着等ノ、殆ンドナク， ii~蕩底

面モ清1'41-ナルヲ認ム。

治療ノ大キサハ0.6cm×0.3cmノ柏田！？移（家兎2.

ノ、0.5cm×0.5cm ノ園乎3家兎3ノ、0.5cmX 0.4cm 

ノ略闘形）ヲ曇ス（第I闘参照）。

之ヲ鏡検スルユ資クH深キ粘膜厨ノ飲損部ヲ認、

メ筋！母＝及ペリ。而シテj貸話器周悶ノ1'/ill央ノ、潰軍事ヲ

被援セン トスル傾向日蹟シ。潰蕩面h一般＝闘形細

胞カ’多数集合シテ之ヲ被ヒ， m蕩側面ユノ、一部接
死二陥レル部ヲ訟ム。主トシテj責務J/il透部ノ粕）J史

下組織z Lヘマトキシリン』＝淡染シ，殺事m.＝シテ

浮！血JIたヲ呈スル部アリ。粘膜下組織＝ノ、所 ＝々 Ill

血勉ヲ認ム。 'f{lj厨ノ、税々萎縮シ，細胞ノ形態粉々

不鮮明＝シテJj1f々 ＝Ill血筒ヲ認メ，純血'i'iυ、充設 U ノ、潰蕩部 Pノ、陶門部

λ。竣l民！侍ノ、一部飲損ヲ認メ該部＝接スル筋 f（，~ノ （宵部111司透射）

細胞ノ、核及ピ形態粉々不鮮明ナリ。

2) 間脳部透射J；場合

各家兎ノ胃潰蕩ノ肉眼的；｝（；：＝組級製的見rr見ハ作Jレモ大｜司小主主ナルヲ以テ1例ヲ摘録シ，イ也ノ勾殉ノ、消蕩ノ；た
キサノミヲ記載スイシ。

家兎1. 焼灼部：剛勺輸ヨリ約2.0cm，大符ヨリf.'11.5cm ／官官盤。

剖検並二組織畢的所見

焼灼部ノ策目英両ノ、H庁禍色＝シテ大綱ノ崎キ癒蔚アリ。 fti!I突商ヲ検スルユ主義灼部＝一致シテ0.7cmx0.4cm 

ノi桁図形（家兎2.ノ、0.,6cmX 0.5cm，家兎3.ノ、0.6cm×0.5cm）ノ深キ潰蕩アリ。潰蕩縁ノ、降起シテ潰事務ヲ被覆

セン トス。治蕩商ノ、清潔＝シテ浮IJ垂，出血，料i液ノ附策金事ノ、殆ンド之ヲ認メズ。讃蕩周悶ノ狩'j)j英敏鍵ノ、演蕩

部＝向ヒH柔軟ナラズ。 Ji;. ノ 他＝ ノ、特別 ノ占・·~j伏ヲ認メズ（第2岡参照）。

之ヲ鏡検スル＝枯股依創世~ノ底而ノ、淋巴細胞ノ集積セル稀！母ヲ以テ被ノ、レ， 1局間ゾ粘膜ノ、f賞揚商ヲ被緩セ

ントス。粘IJ実下組織ノ、主トシテ淡蕩!I'll現＝於テ穏粗 1・7・リ， m陀!lkヲ曇む一部＝Ullfu.筒ヲ認ム。筋！炉、精身
萎縮シ細胞ノ形態ハ幾分不鮮明＝シテ細血wノ、充佐ス。焼灼セノレ媛股而ノ、UI且l所々＝イfシJI.i体巴球ノ；集積セ
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各家兎胃般傍ノ肉眼的立主＝組織与主的所見ノ、大差ナ

キヲ以テ11!同jヲ摘録シ，他ノ2仰jノ、治協ノ大キサノ

Z記裁スイシ。

家兎1.焼灼部：附門輸ヨリ約2cm，大事主ヨリ約

2cmノJlii壁。

自j検並エ組織畢的所見

胃前墜ノ；焼灼官rsハ肝臓下商ト癒蒲シ共／他腹！佐

内＝呉常ヲ認メズ。粘膜商ヲ検スル＝焼灼部ユ一

致シテ腎ノ長前hノ方向＝長キ 0.7cm×0.4cm （家

兎2，ノ、0.7cmx0.6cm，家兎月ノ、0.6cm.×0.5cm) 

ノ潰蕩ヲ認メ， i貴疹商ノ、日庁側色エシテ比較的荷浮

ナラズ。！司法ノ粘JI処方・m事務商ヲ被7傾向ノ、超短波
透射群ユ比シテ粉々＜｝，＇）レ。 i賞揚周問ノ科111英ノ、ii'i蕩

＝肉ヒ引政ラレル事比較的少ナシ。共ノ他＝ノ、特

別ナJiTr見ヲ認メズ（第3闘参照）。

之ヲ鏡検~）レ＝粕股ノ大ナル鉄鎖部ヲ認メ潰蕩

ノ、筋暦＝及ペリ。粘膜下組織＝ノ、1•Yi＝仕！血箔ヲ認、

ムルモ筋！官＝ノ、少ナタ血管ノ充依モ比較的少ナ

ジ。焼灼セル媛II史而ノ、一部猿死＝陥リJI.殺I！架下組

織＝出血筒ヲ認ム。難JI英近キ'!Pi居ノ、網目)J包ノ形態梢

不々藍下1列ナリ。

図2 

ι． 
1.' 

官事

日震封3) 

ルヲ槻Jレ。

Uノ、t貴蕩部 Pノ、幽門部
（開脳諭mr切透射）

h’三、
乞P三

U三

でーで壬τP
P三
‘？と

周3 告書

括4) 

胃柴膜焼灼後同一日数ヲ経過セル3It!ヲ

以テ 1群トシ，超縦波ヲ以テ符又ハH

ヲ11問透射セ 1レ場合ト透射セザル針！！｛｛トヲ

比較ス1レニ．潰務ノ大キサハ胃部透射群ハ

家兎 1.0.6 C'm x 0.3cm，家兎2.0.5<';11 x 0.5 

cm，家兎3.0.5 em x 0.4 cm，間j服部透射群
、

U ノ、ilt傷部 P ノ、幽門部
(Ill司透射ノ事Jl!R)

ハ家兎1.0.7 <'m x0.4 cm，家兎2.0.6 cm X 

0.5cm，家兎3.0.6cm X 0.5 cm，針J!¥tt洋ハ家

ニシテ， 郎チ共ノ大キサ兎1.0.7「mx0.4 cm，家兎2.0.7cm x0.6cm，家兎3.0.6 <'m X 0.5 cm 

＝於テ求差ヲ認メズ。然シ乍ラ透射群ハイ可レモ針J!代＝比シテif.i：蕩縁ノ粘膜隆起初々著明ニシテ

且j責務町ハ比較的清伊ナリハ

組織皐的所見＝於テハ活射群ハ~；J·J !H ＝比 シ，助tW ノ充盈， l+l血寵ガ比較的多ク. i.t.~蕩面ニ淋

出蕩面ヲ被覆セントスル傾向柏－＇＜ 59¥キヲ認メ，

巴球ノ集合￥11々 多キヲ記、ム。
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其ノ他焼灼後12日日＝於テハ著明ナル差異ハ認メ難シ。

B 17同透射J影響

3匹ヲ以テ1群トシタノレ胃叉ノ、間服部17[司透射及ピ其ノ鈎照ノ所見次ノ如シ。

1) 胃部透射J；場合

各家兎胃潰損害ノ肉眼的立主＝組織祭的所見ノ、何レモ大差ヲ認メザノレヲ以テ1例ヲ摘録的 他ノ2例ノ、IJ!tgfノ；大

キサノミヲ記載スペシ。

家兎1.焼灼部：幽門輸ヨ 1)2.5cm，大傍ヨリ 1.5cmノ前壁。

剖検並ニ組織撃的所見

版魅ヲ開キ宵ヲ検スPレ＝，焼灼部ノ、癒驚7認lメ

ズ。倣ュ暗補色ヲ曇ス。其ノイ也腹院＝梨常7認メ

ズ。粕1英首ヲ検 7. ）レ＝焼灼部＝羽~•w シテ粘膜隆起

シ綴痕！lkトナレJレ部アリ 0 :j.｛.ノ •I’心部＝粘膜二ヨ

リ殆ンド被ハレントスル 0.2cm×0.2cm ノ略図

形／陥淡ヲ認ム。（家兎2ノ、0.2 cm X 0. 1 cm，家兎

3.ノ、O.:lcm×0.lcm）粘液，出血等ノ、認メラレズ。綴

痕／周悶ノ粘膜ノ、事長痕；＝向ヒ11'.Hf'I々 引張ラレル

如キ欣態ヲ呈ス（第4闘参照）。

被痕部ヲ鏡検スル＝粘膜絞損ノ、著明ナル痕跡ヲ

残存スルモ潰傍ノ底面ヱー於テハ少数ノ淋巴球集合

シ， 4lノ表商＝不規則＝断綴セル線組織ノ：再生セ

ルヲ認メ fl・J粕！！ゃ、治疹周I潤ヨリ之ヲ被被セント

ス。該部三於テハ粘膜下組織ノ、終机＝Vテ筋！倍＝

移行ス。筋1育ノ、 f~J紛々萎縮シ出血罰百ノ、f也＝イF シ細

血fl＇ノ、充致ス。焼灼セル嫌 II史商ノ、再生セルヲ認、メ

淋巴球ノ集合ヲ認ム。共ノ他殺II突下筋居並＝粘膜

ー下組織＝ Ill血筒ヲ認メ資制色ノ色素沈滞ヲ残セ

リ。

2) 間脳部透射J；場合

各家兎胃潰蕩／肉眼的;lf,:＝組織桜的所見ノ、何レ

モ大差ナキヲ以テ1例ヲ摘銭円他ノ2仰jノ、潰蕩ノ

大キサノミヲ記載スペシ。

家兎 I. 焼灼部．附門l倫ヨリ 2cm，大好ヨリ 2

Clll ／前盤。

剖検並ニ組織撃的所見

開ヲ検スル二金書灼部ノ、大紛ト般ク癒見守セリ。利i

JI史而7検スル二焼灼部＝一致シテ 0.3cm×0.1cm 

f是正兎2.ノ、0.2cmX 0. 2cm，家兎3.ノ、O.:lcmx0.2cm)

ノ治疹ヲ認メ， m蕩縁ノ：酬や、降起シテ前蕩ヲ被
被セントシ，該官官ノ、被痕JjJ：トナレリ。肉凧，浮II主

父ノ、将i液附蔚等ノ、之ヲ認メズ。 1子i映被災ハ比較的

正常ナリ（第5間参fi(（）。

害事 4 園

u 

一一一一一令p 

c::in ,,;11. ilij1111:11:1p11.;. ,1: ・tj'i: 
－， 、．

lTハ君主修部 P ノ、幽｜勺部

（胃部17［副透射）

官事 5 岡

I ... 
,!;t'<I, 

~，，、償請書部 Pノ、幽門部
（情j胸部i11国透射）



4!)!) 

首~~事部ヲ鏡検スル＝粘膜依tblハ者切Jナノレ痕跡ヲ認ムレドモ潰傍底面ノ、不規則ナル粘膜組織ノ再生 7l!fj ＝認

メ，粘膜鉄観部ノ、甚ダ縮小シ該部＝淋巴球ノ集レルヲ認ム。粘）民組織ノ再生セル部ノ、がI符i膜下組織ヲ依キ筋

' /Ff ＝移行ス。潰傍線ノ粘膜ノ、周悶ヨリ之ヲ被被セントスル傾向強シ。筋府＝於テノ、血）~i；ニノ、充E史的所々＝ l:U

血筒ヲ認ム。媛l拠！母ノ、焼灼部＝於テ再生セルヲ認、メ，雪量映flfll1:窃！苛l勾＝ tU血筒イ子的資料司色ノ色素沈着ヲ残シ，

Jl.J±I血セノレ部＝淋巴球多数集合セルヲ認ム。

宇田川．超短波ノ＇ft験的＊兎胃潰損害治癒現象＝＜＆.ポス影響

照

各家兎胃潰蕩ノ肉眼的並＝組織撃的所見ハ何レモ大差ヲ認、メザノレヲ以テ1伊jヲ摘録シ，他ノ勾vrr~、償協ノ大

キサノミヲ記載スペシ。

家兎1.焼灼部：附門輪ヨリ約2.5cm，大野ヨリ1.5cfnノ商lj壁。

封3) 

世ゐ、ー

！込4

~i~ 
：~；·j 

盟
会工

三一一一－一ーラ－

:P 

剖検並ニ組織畢的所見

胃ヲ検ス＇！＇＝焼灼部ノ、肝臓下l百ト艦ク癒着ス 0 :flill英商ヲ検スノレ＝焼灼部＝一致シテ0.5cm×0.4cm （家兎
2.ノ、0.4cm×0.4cm，家兎3. .，、0.4-cm×O.Scmノ深

キ潰主事ヲ認、メ， f氏蕩縁ノ J粘II英ノ、隆起νテ潰蕩ヲ被

草壁セン トλ。In揚周悶ノ粘膜ノ、f武蕩＝向 7鍛袋7

f乍p，潰傷部ノ、被痕AAトナル。m蕩商ノ、病fflナリ
（第6圃参照）。

潰話芸部ヲ鏡検スル＝大ナル1'/i!I英鉄鋼部ヲ認メ，

潰蕩底面＝於テノ、腺組織ノ再生ノ、超短波~！H ＝＝ 比

シ少ナク，淋巴球ノ少数ヲ認メ之ハj訪居＝移行ス0

iJ!i傍線ノ粘膜ノ、脈管紛々不規則＝シテ粘膜下組織

＝出血継ヲ認ム。筋暦ノ、粉々萎縮シ細血'i'i；／、充／！.｛

""o策目央商ソ、もl.J一部接死＝陥レル部ヲ認メ一部再

生セノレヲ認ム。

闘6 

‘a
，
 
・～
i
 
j
 

号事

括

宵紫膜焼灼後18日ヲ経過セル3匹ヲ以テ1

群トスノレ家兎＝於テ，超短波ヲ以テ胃叉ハ

4) 

間脳部ヲ17岡透射セル場合ト透射セザル匙1・

mtトヲ比較スルニ，潰蕩ノ大キサハ胃部透
射群ハ家兎1.0.2 cm x 0.2 cm，家兎2.0.2 cm×0.1 cm，家兎 3.0.3 cm x0.1 cm，問脳部透射群八

Uノ、1貸蕩剖l Pノ、幽門部
(17同透射ノ釣！！［（）

家兎 1.0.3 cm x 0.1 cm，家兎 2.0.2 cm x 0.2 cm，家兎 3.0.3 cm x o.2:cm，主；J・J!（（ハ家兎 1.0.5 cm 

×0.4cm，家兎2.0.4 cm X 0.4 cm，家兎 3.0.4 cm x 0.3 cmニシテ，帥チ透射1洋ハ針）！？＼ .＝.比シ著

明＝縮小セルヲ畠ム。組織・撃的所見ニ於テハ透射群ニアリテハ些J・J!¥i.ニ比シ潰蕩底面ノ腺組織ノ

再生梢々良好ニシテ，特＝間部透射ニ於テ白血球集合ノ柏々多キヲ記、ム。

c 20同透射J影響
3医ヲl'lftトシタル宵叉ハfl日臓部20阿透射＆ピ共ノ劉miノ所見次ノ卯1シ。

胃部透射J；場合

各家兎胃潰蕩ノ肉眼的並＝剥1級感的所見ノ、何レモ大差ヲ認メザノレヲ以テ1例ヲ摘録的他ノ2伊tl／、首長湯ノ治

癒程度j ミヲ記載スベシ。

l) 
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家兎］.焼灼郊：幽門輪ヨリ約2cm，大事空ョ p約2.0cmノ前壁。

剖検並＝組織畢的所見

符ヲ検ス Pレ＝焼灼部ノ、大綱ト4盗クf官J汗シ， j毛他ノイ也＝ノ、3

粘＇JJ英商ヲ検スJレ＝幾灼部＝相＇，Wシテ1ぜill史多少IJ!Mi笹シ粉冷綴痕J伏＝ナレPレヲ認メ，粘H史依鎖ノ、認メザノレモ披

痕昔~ 『I ＇央ノ、粉々白司 t完ス。 E日チ l均限｛均＝ ノ、 1此主務ノ、E正 苦科 7 岡

＝治癒セノレヲ認ム。（家兎2，兎’ぷ：1.1可レモ肉眼的

＝ノ、ti'lffJヲ認、メスう只披痕－）［たトナル。）級官定期間／

Ni脱却レ、略正常十 Jレヲ認ム（第7同参照）。

級官4部ヲ鏡検スル ＝－I此傍ノイFセシif和、既＝粘膜

組織／再生＝ ヨリ完全＝被援セ ラレ該部ノ、幾分陥

tlセリ。然シ乍ラ該部／腺竹：ノ、幾分不規則ナリ。

粘IJ史下車fl織ハf仇＝之ヲ誌ム。筋rg.モ略T正常トナリ
Ul1血俗ハ比較的少ナク細血符ノ、光佐ス。媛II処ノ、焼

灼セノレ部ノ、一部争lj離さ。

＆
v

m

－
c
c
 

一一－一一一一一一一一一一一一一三一一一一一一一一一』二一一一一一－一一一一一二一一
τ

一・こ＝

U ノ、潰蕩／治癒部 Pノ、幽門部

（宵部20［司透射）

P ‘、ォ

~l o= 

岡8 官事

各家兎阿波蕩／肉｜眼的並＝組織~＼（I包m見ノ、何レ

モ大差ヲ誌メザルヲ以テ n911ヲ摘録的他ノ、前蕩

ノ治癒程度ノミヲ記載スイシ。

家兎 1. 焼灼部： 附t’＇Ji愉ヨリ約3.0cm，火事Tヨリ
l.5cmノ前壁。

剖検並ニ組織象的所見

凶ヲ検ス Jレ＝焼灼部ノ、fff臓下商ト般夕張主清スo

,fliJJ史而ノ、焼灼部 ＝.＊ii1~－ シテ1占JJ児ノ隆起ヲ認メ，綴

痕~トナリ，共ノ巾央ノ、多少附tえス。（家兎2，家

兎3 モ略！日l様）r:芸3JIR的＝粕IJ英紙捌ハ認メズ。鍛痕

J/ilr.?I ノ粕JI~~被災ノ、f,'.J:ff~々放線j伏＝引キ寄セラルo

J-t：ノ他＝拠常ヲ訟メズ（宮j'i8闘参政｛）。

被痕部ヲ鏡検スル ＝－IU ＝－狩ill史ノ鉄鎖剖lノ、ナh

in傍アリ シ部ノ、 'ff~々陥佼シ不規則ナ腺組織 す以テ

完全＝被援サレ1ri蕩ノ 充分治癒セルヲ認ム。 粘膜

下組織＝向日l血筒ヲ認ム。 f白紙モ略lE'iii・，媛II史ノ、

完全ナ再生ヲ認、メタ リ。

間脳部透射J；場合2) 

各家兎「11荷揚ノ肉眼的並z組級般的所見＝大差

ヲVo!.メザルヲ以テ1例ヲ摘鍛シ， 他 ノ2191］ノ、li't傍ノ

大キサノミヲ記，［者スペシ。

家兎l 焼灼部： i綱｜“！？｜命ヨリ 3.0cm，火付ヨ リ

1.5cm ノJjlj壁。

B~ 封3) 

U ノ、検証Zノ治癒部 Pノ、陶門部
（附鵬部201同透射）

~検並ユ組織皐的所見 ， 

向ヲ検ス Pレ＝焼灼1fレ、m版下町ト癒蔚ス。 削除面ヲ検スル＝焼灼部＝相~：；＼vテ粘JI兜ノ隆起アリ，n桜痕JIた
トナリ テ .JI~ ／ q1j.：：部＝－0.2 cm×0.2cmノ粘IJ英紙似ヲ認ム（家兎2 ノ、 0.1cm×0.1 cm，家兎3.ハ0.2cmxO.l 
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間

』宇田川・超短波ノ1'I'.験的家兎胃潰蕩治癒現委員二次ポス影惇

9 号事

。＝
cm）。周問ノ粕l際鍛袋ノ、放線欣二t責務＝向へリ（第

9闘参照）。

f氏~Ht官ヲ鏡検スル＝著明ナル粘l炭鉱L倒mi ヲ認メ，

£ノ、不規則ナ腺：iiニ＝ヨリテ閑総セフレ，漸~i'.武務

部ハ粘膜zヨリテ被ノ、レントス。 f責務底而ノ、淋巴

球少数集リ，一部＝Nill突組織ノ；再生ヲ認ム。制限

下組織＝Hi＝附血箔ヲ認メ， f訪麿ノ、粉々 萎縮シ血

管ノ充鋭利々少シ。主義灼部ノ媛JI突下筋府＝W血筋

ヲ認メ，焼灼部ノf刷史ノ、再生νH子組織＝移行ス。

1J、 指4) 

同焼灼後21Flヲ粧過セル3匹ヲ以テHitト

スyレ家兎＝於テj超短波ヲ以テ胃又ハ間IJ尚

部ヲ20岡透射セル揚合ト透射セザノレfHJ!(tト

ヲ比絞スルニ．胃部透射ノ揚合ハ潰蕩部ハ

何レモ疲痕M犬＝治癒シ，
U ノ、潰傷部 P ノ、幽門部

(20悶透射ノ釣照）

多少ノ陥淡ハイ（－ス

レドモ粘膜般損ハ之ヲ認メズ。 ll訓告部透射

ノ揚合モ胃部透射ノ；揚合ト時同様ナfレ治癒；｜た態ヲ星セリ。然シノドラ針！！it群ニ於テハ向明カニ粘

膜快損ヲ残存ス。印チ潰蕩ノ大キサハ家兎 1.0.2 cm X 0.2 cm，次兎 2.0.1 cm x0.1 cm，家兎 3.

0.2 cm X 0.1 cmナ リ。

組織接的所見＝於テハ透射群ハ何レモ出蕩ノイ手セシ部ハ不良ljナ服組織ヲ以テ被覆セラレ，完

！除草且織ノ再生ヲ一部ェ三怠ムレド全ナノレ治癒ト認メラノレ。針J!官ニ於テハ著明ナ粘膜快損ヲ認メ．

モ向I賞：蕩底而ヲ被覆スル＝王ラズ、。

総 括並ユ考按IV 

同一部位ヲ同程［主ニ同一ノ大キサニ焼灼シテ生ゼシメタ’L家兎同潰蕩同一保件下ニ飼育シ，

＝超短波（波長6.5m）ヲ以テ間脳部或ハ宵部ニ何日10分間透射シテ共ノ潰蕩ノ治癒ニ及ポス影響

ヲ検索シタ リn 焼灼後12円日帥チ超短波11岡透射ニ於テハ肉II良的＝ハ劉！！（｛ニ比シ潰蕩縁ノ粘膜

ハ隆起シ潰蕩ヲ被覆セントスル傾向弧ク且潰湯而ノ清津サニ於テrt1k勝レルカヨ日キモ共ノ他ニ

著明ナ差異ヲ認メザリキ。組織取的エハ透射群ハ1t•1·mt ニ比シil~蕩縁ノ粘膜ハ潰傷ヲ被覆セント

スJレ傾向精々強ク且潰蕩！島町ニ於ケノレ淋巴球ノ集合羽＇j々 多キ感ア リ。又一般ニIH血竃及ピ細J(ll

管充盈比較的多キ以外ー特別ナ差異ハ記、メラレズ。

焼灼後18日目印チ17同透射ニ於テハ肉llR的ニハ透射砕ハ針J!(tニ比シ周遊粘膜ノ潰蕩ヲ被覆セ

ントスル傾向強ク， j貴蕩ノ大キサモ著明＝縮小セルヲ認メグリ。組織接的所見＝於テモ透射群

ハ劉j照ニ比シ潰蕩底面ノ腺組織ノ再・生著明 ニシテ淋巴球ノ；集合多キヲ記、メタリ n

焼灼後21 日目印チ20同透射ニ於テハ肉llR的ニ何レモ潰蕩部ハ疲痕ii/~ ニ治癒シ共ノ中央ハ僅＝

陥波ス 1レヲ訟メ．針m~ －＝－於テハ向著明ナノレ潰蕩ノ残イ子セ ノレヲ記、メタ リ 。
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組織接的＝透射群ノ潰傷部ハ締テ不規則乍ラ腺組織ノ再生＝ヨリ被覆セラル、モ撃すj照寸げ

J、街粘膜献損部ヲ認、メ，腺組織ノ；丙・生少ナキヲ認ム。印チ20同透射ニ於テハ透射群ハますJfft＝＝－比

シ潰蕩ノ治癒促進セルヲ著明ニ認メラル。

以上ノ；如ク超短波透射群ニ於テハ焼灼後21日目ニハ潰蕩殆ンド治癒セルヲ認人主;J-Jfft＝＝－於テ

ハ焼灼後21日目＝向潰蕩残存シ，之ガ治癒ヲ槻クルハ焼灼後25日乃至ソレ以後ナリ。 IWチ部H畠

ノ主I片方法ヲ以テ殻生セシメタ 71，潰蕩＝於テハ超短波円部或ハnll脳部透射ハ共ノ治癒粧過ヲ 5

日以上短縮セシメ得。

之ヲ各透射群ニ就テ1/lJレ二，円部透射ニ於テ和々良好ナリ。

超短波透射ニヨル潰蕩治癒促進ノ原因ヲ按ズルニ， Mahlo氏或ハ超短波ノ胃液分泌量並＝胃

酸分泌ニ及ボス影響ニ就テノ余ノ寅験結果ヨリ，胃部叉ハ｜首脳部将日透射ハ胃酸分秘ヲ漸弐減

少、シ，時＝ハ」アyレカリ寸性＝＝－ fl頃クヲ以テ ＼'1粘膜ノ刺戟ガ去リ，潰蕩治癒＝好影響ヲ興フルモノ

ト思惟サル。

13aldwin u. Dondal氏等ハ短波透射ニヨル腸管ノ組織・型的検費ノ結果腸繊毛ヨリ『J-r心＝向フ

血管ノ摘張ヲ認メ，且白血球ノ増加並＝溢血，或ハ凝いi壊死ヲ起セYレヲ認メタリト言フ。

Pflomm氏ハ超短波、透射’ニヨル組織ノ鰻化ヲ検索シ，血作ノ声！壁＝白血球ガ多数集合スルト

言フ興味アル事賞ヲ提供セリ。 gpチ市Ill血作ハ充畳シ，小或ハ大ナFレ静脈内＝白血球多数ヲ認メ，

大部分ハ血管壁ニ集合セルヲ認、メ＇ 1JJlハ此 F「llfll.球ノ集合ガ組織ノ治癒温桂＝意義ガアリ，且

治癒ヲ促進セシムルナラント；＼・フ。

余ノt責務部ノ組織検費ノ；場合ニ於テモ，透射群特 ＝＝－ \'f部透射九割·mt~比シテ細血管ノ充盈弧

ク，日.IH血寵多ク， j員協底北ノf也＝＝－（！血球ノiflfjflヲ認、メ， Pftomm氏ノ下？ヘル如ク，白血球ノ

噌IJnガ此ノ洗湯治癒促進＝意義ヲイlスルモノトモ思考セラル。

V 結 論

余ハ家兎ヲmヒ，柴映焼灼法＝依リテ誕生セシメタル寛験的胃潰蕩ガ超短波（6.5m）ヲ以テ胃
部或ハ間脳部ヲf引1透射スル事ニヨリ之ガ治癒ニ及ポス影響ヲ検索シタルェ，胃部或ハ間脳部

透射共ニ略同様＝共ノ治癒ヲ促進セシムyレヲ椛認セリ。
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