
諸種腸運動克進剤ノ家兎正常及ピ腹膜炎性腸管

運動並ニ呼吸及ピ全身血歴ニ及ボス影響

熊本器科大祭萩原外科教室（現京都帝凶大撃密事部外科準教室第一講座）

賭事士宇田川 博

、Einflussverschiedener Darmtonica auf die normale und 
peritonitische Darmmotilit孟t,die Atmung_ und 
den Allgemeinblutdruck bei Kaninchen. 

Von 

Hiroshi Utagawa 

〔Aus<ler Chirurgischen Klinik der Kumamoto Medizinischen ］戸akultiit

( Vorstand: Prof. Dr. Hagiwara)J 

Unter den verschiedenen Darmtonica, die zur Behandlimg der Darmlahmung bei der akuten 

-<liffusen Peiitonitis heranzuziehen sind, ist solches ;¥littel am geeigneWen, das die Darmbewegung 

stark und dauernd bef6rdert un<l doch weder Senkung des Blutdrucks noch Atmungsstδrung 

hervorruft. Beim Diinndarm der normalen Kaninchen und derselben mit diffuser Perforations-

peritonitis babe ich an folgenden Darmtonica ihre ¥Virkung-sdauer un<l . Starke der BefOrderung 

der Dam】bewegungsnwie auch ibren Einfluss auf den Blutdruck un<l die Atmung untersucht, 

・um zur ¥¥'ahl der heranzuziehenden '.¥Iittel zur Behandlung der Darmlahmung bei akuter diffuser 

Peritonitis beizutragen. 

Die untersuchten '.¥littel heissen Pilocarpinum hydrochloricum (Tanαbe), Physostigminum 

salicylicum (Merck), Prostigmin (Roche), Vagostigmin （必onogi),Acety!Cholin (Roche), Esmodil 

、（Bαyer), Barium chlorid (Sikazirusi), Hypophysin (Bαyer), Pituitrin (Piαrke Dαvi8), Atonin 

('Iiαkeda), Ephedrin "Nagai”（Dainippon), Peristaltin ｛（｝仏日）． Daninter sind wohl Vagostigmin 
.und Prostigmin zu emp制1len. （λutoreferat) 
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急性汎護性腹膜炎ノ際ニ腸肺搾ヲ来スハ周知ノ：事責＝シテ， t腸管運動ノi成弱乃至停止ハ腸内

容ノ停滞IWヂ吸牧及ピ排池ノ減退ニ加フル＝共ノ異常分解＝依ル千J一志物質及ピ瓦斯費生ヲ惹起

シ，之ガ吸収並＝腹腔内＝テi'.t生セラルル細菌志・素ノI汲牧ハ全身的＝念蓮＝シテ且極度ノ障碍

ヲ輿フルニ至yレ。同時ニ本症粧過中認メラ yレ、血！麻ド降＝就テハ．之等有悲物質及毒素ノ吸牧

以外，腸管＝運動ノ停止ニ件フ腸菅血，之＝従ツテ起ル全身血量ノi皆品＇1.t災言スレパ全身循環血

量 f減少＝法クトfljl解セラル。

五五ニ於テ一定ノ翌I！事的方法乃主化接的治療州ニヨル刺戟＝依リ腸運動ヲ充進セシメ．腸管壁

筋居ノl/士縮ト共＝一両腸管内ノl管血ヲ駆逐シ以テ全身循環血量ノ増大，一般血限ノ上昇ヲ計リ，

他面腸内ノ異常分解ニ．ヨルイ1・ぷ物質並＝瓦斯排油ヲ促シ，吏ニ腸管ノ膨大z fkル諸臓器ノ~迫

ヲ除カントスルヲ以テ治療ノ根本方針トナス。

然ラパ腸管運動喚起ニハ如何ナル方法アリヤ。涜腸，似－運動充進剤註射，腹壁へノ温熱的刺

戟遁用，輸血，或ハ脊髄麻酔等ニヨル腸運動抑制ノ除去等多種多様ナリト雌，余等ノ経験ヲ以

テスレパ，腸運動充猷qト同時ニ涜既或ハ腹壁へノ世帯的刺戟ノ適用，脊髄麻酔等ヲ併HiスJレ

ヲ以テ是モ有数ナリト思惟ス。

然ル＝腸管運動充進費ljト栴セラル、モノ近時共ノ数長ダ多ク，従ツテ之ガ使用ニ蛍ツテハ血

座下降ヲ来サズ，呼吸ニ陣碍ヲ及ボサズ，腸運動克匙ノ穏！幻』lク，且共ノ持続時間±＜キヲ理想、

トシ，之ニ近キモノヲ求メザル可ラズ。従ツテ之等薬剤ノJ古l)ij!l並ニ呼吸ニ及ボス影響，腸運動

充進ノ程度並ニ持績時間，又ノ、，~性がL~妻b性腹膜炎ノ殆ンドf丘ク肺搾セ yレ如キ賜－管.＝ 草すシテモ向

ヨク作用スルモ．ノヲ吟味選擦スyレハ緊皇5ナ／レ事；里fi==. J益ス。文献ア矯ク＝．個々ノ薬売；lj＝＝.就キテ

易リ丘i腸管或ノ、生艦内脇噌管＝就キ多数ノ1

異ニ、ン，直チ弓共ノ｝戎結ヲ土じ較シテ各芸隣tノ版1＇：；；亙動ニ －及ボス作月Jノ程度，持続時間等ヲ比較

検討スルエ些カ困難ヲ感ゼシム。

悲ニ於テ余ハ在来ノ！路運動充進剤叉ハ腸運動ヲ充進ス日Iシト Jgへラル、築制十数種＝＝－J.沈キ，

先ヅ疋常家兎生鰐腸管＝就キ共ノ作用ノ稜度•lf＇.ニ持続時間ヲ検索シ，次＝次兎ニ穿孔性汎殻性

腹膜炎ヲ惹、超セシメ‘腸管全クIA;I（咋セル如キ欣態ニ於テモ向運動喚起作用アリヤヲ究明、ン，更

＝一般血鷹並＝呼吸ニ釘スノレ影響ヲモ検索シ，急性？凡琵性腹膜炎時ノ！臨時セル腸管運動ノ喚起

＝際シ，使用セラyレベキ薬剤ノ選揮ニ資セントシテ背テ寅験ヲ試ミタルコトアリ。今之ヲ悲＝

報告シテ先進諸家ノ叱.IEヲ乞ハントスルモノナリ。

I 諸種鴎運動党準剤J家兎正常及ヒ‘腹膜炎性路管運動＝及ボス影響

A 賓験材料並＝方法

貫験動物＝ハ2庇内外ノ雄性白色家兎ヲ使「llシ＇ 24時間絶食セシメテ寅験ニ供セリ。向 Lウ

レタン1共ノ他ノ！鎮静剤ノ｛東Illハ之ヲ挫ケ.Jl脇－運動ハ精11i1j1的影響ヲ蒙ル事大ナルヲ以テ寅験

． 
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中ハ静，~«ヲ厳守シタリ。

生開内服ー管運動観察法＝種身アレドモ余ハ貫験ノ性質上，矢田貝氏法＝擁レ p。蓋シ家兎腹

腔内一［i"il;，主耐［－作何入ニヨリ，腸管ハ腹腔内ノ略IE常ノ位置＝アル佳，運動ヲ摘重視察スルモ

ノニシテ，共ノ操作比較的簡単ニシテ而jモ呼吸運動ノ影響ヲ蒙ルコト無ク，腸管ヲ生理的欣態

ニテ比較的長時lllHIM祭シf'.J.／（，利矧アルニヨル。

家兎ニ於ケル腹膜炎ノ，G：起法ハ種々検索ノ結果次ノ £111キ方法ヲJ宋レリ。卸チ家兎正中線切開

2 糎ヲ加ヘテ開眼シ．小腸－~ご時；ヲニ］ミメ之ニ腸ヂi'J古lltl111ノ約四分ノーノ切開ヲ施シ，ー腸内容ノ漏レ

グルモノヲヂ指ヲ以テ腹腔内ニ誠M＇士、シ，ヂ指ヲ以テ If揚管各部ヲ操ミ合ハセル如クシテ腹壁ヲ閉

鎖、セリ n 斯クシテ定期的ノ汎授性腹膜炎ヲ芯起セシ得タリ。

腹膜炎性腸管ノ検索ニアタリテハ，腹膜炎ヲJ立起シ件テモ腸運動前諜．ナル時期＝貫験ヲ行ハ

パ正常脇信＝ノ場合ト J l~Y0 少カル Pf キヲ花一！包シ，腸腕時ニヨリ殆ンド運動静止セル如キ時期

（両Iii記鹿世後16～20時ii!］）ヲ選ベリ。

小腸切間後18時lllJ内外ノ家兎腹腔ヲ検スルニ， 11品管ハ光津ナク，各所＝黄白色ノ膿苔ヲ附着

シ，種々ナ＇＂開ド·u 癒行ヲ ~<i::.--' IJ昆＊・ハBt.f補色，忠良ヲj次チ，腸運動ハ極j放射カ，殆ンド静止

シアルヲ認ム 1（， モノナリ。斯カル時期ヲ選ピ，＂ミ常小腸ノ J場合ト同様ノ部位＝於テ，同様ナyレ

方法ヲ以テ賞験，ヲ行ヘリ。

使用柴f旬以ノ自「lシ。

1〕 瞬間安Lピロカルピン寸（タナベ〉

21 Lサリヂル寸酸Lブィゾスチグミン I（メルク）

31 Lフb円スチグミン「（ロツシユ）

41 Lワゴスヂグミン寸（シオ Jギ）

5, Lアセチー Pレヒョリン「（ロツシユ）

61 しヱスモヂール－，（バイヱル）

7J 盟化Lバリューム寸（鹿正｜］）

81 IJI話下院背後－~製剤

Lヒポブィジン寸（バイエル）

Lピツイトリン寸 P且rkeDavi斗

Lアトニン「（タケダ）

9) Lエフェドリン「（ナガイ）（大日本型柴7

10) Lベリスグルチン寸（チパ〉

B 賓験成績

1 盟醍Lピロカルピン「

Lピロカ Pレピン寸志・副交感前fl終末宇￥J7刺戟シテ著明＝腸運動7充溢λルハet＝－異論ナキ所ナ H。
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余ノ、2.%＇型車重Lピロカルピン守ヲ使用シ，家兎傍重毎迂O.Olcc-0.0lkcヲ蒸術水ヲ以テ0.5ccトナシ，耳静店長

内＝注射シテ検セリ。

正常小腸

一般＝注射後f(i(チ＝緊張著明＝上昇シ，仮眠甚大ト十リ， 15分l!J至：10分zシテ緊張並＝仮幅ノ、略怒＝復x。
注射量比較的大赦ナル際ハ緊張過度

2 Lフィゾスチグミン寸

~7 ィゾスチグミン＇ ／ 腸管主E勤＝及ポ

ス影響ヲ事Q.Jレ＝，編原，岡江氏毒事モ元主主

セルヲ認メ， Zimmermann氏等ノ、Lサリ

チル寸俊ι7ィゾスチグZンlノ有数蛍以下＝於テモLアセチールヒョリン＇I有数量以下トヲ同時＝使用スレ
パ腸運動ノコヒ誕生 7概タリト言へリ。

余 J、貸験ニ1.¥・リ， Lサリチル1綬L7ィゾスチグ Zン＇I0.1.%水i栴夜ヲ作製シ家兎値重符・Xf:0.05ccー0.3cc'7 
耳静脈内＝注射シテ検セリ。

正常小腸

一般＝少量注射ノ場合ハ注射後1分以内z緊張高度＝上昇h 振幅モ大トナルヲ御Jレ。緊援ノ、2分乃至数
分後ヨリi新次下降シ，十数分＝シテ 第 3 圃正常小腸＝於ケルL7~ ゾスチグ君 ン 守
醤＝復シ，振縞モ緊張ト共ユ略沓＝ 注射ノ；場合

復見。比較的多量主主射ゾ際ノ、注射的：

後ヨリ緊張過度ユ i~＇：j....リ，月rr詞F皇室密
性牧縮ヲナシ，数分後ョリ振騎現レ，

二十数分＝シテ ~（i；手復 7. ）レ事アリ

（第31!参照）。

腹膜炎性小腸

穿孔性汎愛性腹膜炎ノ怨殆ンド腸

望E動静止セル如キ時＝於テモ，注射

後直チ＝緊E長上昇シ主E動開始、ヲ認ム。迩動ノ持縦時間ハ棋宇詑射量エ比例スルモ，一般＝緊張ハ注射後7分

＝上昇シ，所管i，滋量密性Jjlc縮ヲ芸展X
2 トアリ。又 Doyon，鍬f工民主事ノ菅

7如ク．充立fj＝－先立ヴテ一過性ノ抑

制現象ヲ認、ムルヰトアリ（害事1闘参照）。

腹膜炎性小腸 、
穿孔性腺膜炎ノ腸；ill動殆ンド全タ

停止セルまflキモノュ於テモ，注射後

1分内外＝シテ緊援i*iマリテ巡動ヲ
関検シ，仮幅モ漸次大ト十ルヲ親Pレ。

緊張ノ、注射後3分乃~7分＝シテ最モ

上昇シ，漸次下降シテIO分乃至20分

＝シテ略奮＝復＇＂＇－。繁 E長1耳＝復シテモ作I
取分ノ間隔ヲ佐キテ牧絡すナスヲ級Jレ。

而シテ会ク運動静止ス Pレノ、注射後20分乃

至40分ナノレヲ総 メタリ（害事、日間参政）。

第 1岡正常小腸＝於ケルLピロカ Pレピン寸

注射ノ場合

第2岡 腹11＇史炎性小腸＝於ケルιピロカルピン可
注射ノ場合
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-9分＝シテ奮＝復シ，其レ以後ハ20数分

周態態性牧縮ヲ反覆セリ（第4圃参照）。

第4圃 腹膜炎性小腸＝於ケル~7 ィゾスチグミン1

注射ノ場合

3 Lプロスチグミン寸

余ハ L7・ロスチグ主ン1 ヲ家兎鰻重毎庖

0.02cc-O. lccヲ蒸徽水＝テ0.5ccト十ジ耳

静脈内＝注射シテ検セリ。

正常小腸

一般＝注射後1分以内ニ緊張k昇シ，振幅ノ、数倍

二主主ス。持続時間ノ、注射ill:＝－略比例ス，レドモ，一般

ュ20分乃至60分＝シテ奮＝復セリ。余ノ使用セル範

悶ノ量ニ於デノ、Lピロカルピンリ如キ1寝室持性牧縮ヲ

殆ンド認メザリキ（第5闘参照）。

腹膜炎性小腸

殆ンド運動静止セル如キ扶態＝於テモ，注射後1

分前後＝シテ運動7開始シ，緊張I二昇シ， 11-{騎モ大

トナル7槻ル。緊張ガ蓄＝復スルノ、注射後 r－数分＝

シテ，振幅ff消火シテ又運動i静止／朕態＝復スルノ、

三十数分後ナリ（第6間参照）。

4 しワゴスチグ。ミン l

近時 ι7・口スチグミン t トfriJ様ノ製品

二シテ凶産品 Lワゴスチグミン寸／後FI

ア P。
余ノ、 0.05，%柊液7使mv，議長兎憐重
毎庖 0.02cc-0.lcc7蒸徹水ヲ以テ 0.5

'5cトナシ静脈内＝注射シテ検セ

リ。、

第 5圃正常小腸＝於ケルι7・ロス

チグzy寸注射ノ；場合

第6圃 腹膜炎性小腸ニ於ケルL7・ロスチグ宕ン寸

注射ノ；場合
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第 7~ 正常小腸＝於ケルLワf スチグ君ン’

注射ノ場合
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字問111.誇椅腸巡動克滋剤ノ家兎正常・及ピ腹膜炎fJ;腸管よ
運動並．＝呼吸及ピ全身血腫＝及ポス影響

5 Lアセチールヒョリン『

余ノ、焚験＝古tリ，盟化 Lアセチールヒョ

p♂ノ 0.5%溶液ヲ作製シ，挫重持活0.01

<:c-0.05cc 7蒸筒水7以テ 0.5ccトナシア

静脈内＝又ノ、筋肉内＝注射シテ検セリ。本

殉jノ、粉々多量静脈内注射・スレパ動物ノザ1：チ

＝鎗死シタリ。

正常小腸

少量静脈内注射ノ際ハ注射直後ヨ

P緊張高度＝上昇シ， j1｛幅甚グ大ト

ナレP。緊張ノ、注射直後最モ高ク，

務次下降シテ十数分後＝振幅ト共＝

略欝態＝復セリ。

稀々大量筋肉内注射ノ際ノ、数分＝

シテ充主主作用現レ，緊張粉々上昇シ3

4辰幅ノ、数倍トナレリ。注射後約15分
内外＝シテ尤主主最モ著明＝シテ，三

十数分ミシテ略奮＝復セリ（第9闘参

照）。

－腹膜炎性小腸

殆シド静止セル責日キ場合＝於テモ

告書8闘 腹膜炎性小腸＝於ケルLワゴスチグ
ミシ1注射ノ場合

第9圃 正常小腸ニ於十 YレLアセチ－Jレヒョリン寸注射ノ場合

紛々多量堂筋肉内＝注射シグル＝， 第10岡 腹膜炎性小腸＝於ケルLアセチー Pレヒョリン Z注射ノ；場合

注射後5分乃至8分＝シテ運動す

開始的緊張上昇シ，振幅大1・

ナP，運動開始後四十数分＝シ

テ略護＝復セリ（第IO圃参照）。

6 Lヱスモヂーyレ寸

L ＂＇°~モヂール寸ノ、 Tnmethyl-

methoxypropenylammoniurrト

bro mid ノ 3，%等張＊－i芥液＝シ

テ迷走紳終末端ヲ刺戟スト言ハ

Fレ。

余ノ、食験ニ；：；；・リ家兎般重持活

(Y.02cc-0.15cc静脈内＝注射シ

テ検セリ。

正常小腸

パ注射直後緊張高度＝上昇わ

緊張下降スノレ＝従ヒ振幅大トナ

リ約30分乃至50分間尤立Iilfk態ヲ

持績セリ。手f~k:lf.:7多クスレバ

第11圃 正常小腸＝於ケ PレLエスモヂーん寸注射ノ；場合

579 
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註射直後ヨリ痘鰻性Jfk縮ヲ来スヲ翻’＂＇ （第11闘参mo。
腹膜炎性小腸 第四圃肢膜炎性小腸＝於ケルLエスモ

殆ンド古Tト止セル如キ腸~＇＝－於テハ注射後 1 分 ヂーFレ1注射ノ；場合

乃至2分ユシテ；!I.Clfhヲ始 F，約10分内外ニシテ

奮＝復え Fレ認、メタリ（第12闘参照）。

7 盤化Lバリューム寸

騨11:~バリューム E ノ、滑平筋自身＝作用シテ其

／興語性ヲ高ムト言 7o

余ノ、食器量二 1;1・リ堕イヒ Lバリューム寸ノ 0.1,9~水

百年j夜ヲ作製シ，家兎掛重f手話0.05cc-0.5cc

7静脈内＝注射シテ検セリ。

正常小腸

比較的少社注射ノ場合＝ハ注射前後ヨリ

繁滋高度品上昇u，振幅又数倍＝建セリ。

注射後15分乃至'20分間充立［！Jlk態7持績セ

リ。大昔i司注射ノ；場合＝ノ、高度ノ緊張ト共＝

位：室長性牧縮ヲ反覆セル後三十数分こシテ欝

＝復セリ。（第13闘参照）。、

腹脱炎性小腸

殆ンド迩動会ク静止セル如キモノニ於テ

モ注射後If〔チ＝運動開始的比較的

整r.mナルヲ認メ，三十数分＝シテii;

＝復セノレヲ認メタリ（第14岡参照）。

均 脳下司王鵠！｛受信裂剤

第13岡正常小腸＝於ケル鞭化Lバ Fユ田ム噌

注射ノ場合
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害事14薗 腹膜炎性小腸＝於ケル騨イヒιパ P

ユーム寸注射ノ場合

Ba,i緋句，
fl.ti!究交 1てK,0.乏cc

ー一＿＿_;}J川川~vi川ハ1f\-J~/i~fiAJUifj~Nl/uへい川IVJr.話下垂挫後棄しホルモン1ノ、滑苧筋

=-1-tシテ強キ刺戟ヲ奥7Jレ事ハ一般

ニ認メラレ， Lピロカルピン寸等＝於

ケルカサflキ過度ノ姥鎖性強山ハJ；｛，＇.メラレズト言ノ、 pレ。

余ハ'Pt験＝ハLピツイトリン，， ~ヒポ 7 ィジン守及ピLアト＝ン1 ノ 3積 7使用シ，家兎鰻重持活0.02cc-0.2cc

7蒸術水ヲ以テ0.5cc トナv，静脈内＝注射シテ検セリ。

正常小腸

少が：注射ノ場合＝ハ注射f｛；（後一時粉々抑制セラレシ後緊援上昇シ， ;Ji（幅モ｝（！・ ナルヲ；i:(/.;t, 時＝ハ抑制7

搬ズシテ1ri:チユ繁盛←上昇スルコトアリ。一般＝注射i虻後最モ緊援強ケレドモ比較的持縦時間短ク，十数分ユ

シテt!J＝－復セリo注射詑比較的多キ時ノ、注射直後ノ抑制ノ程度強キ場合アリ。 IWチ注射ir（後ヨリ'.1:-ク;Ji｛隔消

火シ，緊張仮・下b，数分後ヨリi斬次振幅大トナリ，繁援モ起こ復シテ後約十数分間え；立けた態7示スコトアル

ヲ訟メタリ。余モ又」ピロカルピン＇， ~ 7ィゾスチグミン『ノ如キ熔電産性l欧縮ノ、認メザリキ。

平石氏ノ、しピツイト Pン，， ~アトーン，=-－＂＊ナル作用ナタ， Lヒポフィジン『ノ、振幅7大ナラシムト干？ヘド

モ，余／貨験＝於テハ3種共略I司様＝光tf!j;uレア泌メタレバ代表トシテLアトニ・ン，71局グ（第15闘参P.!O。
IJUJJ失炎f堂"1、腸

倦ンド金ク静止セル如キ腸管ユ於テモ注射後1分－2分後＝巡劫ヲit'.{111:v，数分間乃至十数分間持縦セリ
L第11；闘参照）。

J11SeK. 



字問JI!.誇循勝運動充溢剤ノ家兎正常及ピ腹膜炎性腸管
主E動並＝呼吸及ピ全身血~＝.及ポス影響

第15困豆常小腸＝於ケルιアトーン可注射ノ；場合

第16岡腹膜炎性小腸＝於ケル

Lアトーン1注射ノ場合

581 

！＇~~~：~：~＼！~：＼~ ~i ↓ ハト i¥ I 
P ゾー（吋＞＜＂｛＂ I y•>-, i;..rV v.-.「ず勺吋~.1

Jo.kt<: I 

9 ェフ L ドリン

ι::r. 7:r..ドリン寸ガ腸管運動＝及ポス影響＝就テハ抑制作用アリト言ヒ， :ox／、促進作用ア Pト言ヒ，来グ定
iiltナキガ如シ。山脇氏ノ、家兎静脈内注射＝ヨリ腸管運動ノ抑制作用ヲ認、人間江氏ノ、同様家兎静脈内注射z

ヨリ鰹度ノ促話作用ヲ認メタリ。

余ノ、貨験＝.~；；；j Y 4%Lエ 7ェドリ：－－，（ナヵ・イ） 7使用シ，家兎世皇室毎1ff;0.0:lcc-0.15cc 7蒸官官水ヲ以テo.. 5cc 

トナV，‘静脈内＝注射シテ検セリ。

正常小腸

一般＝殆y ド認ム可キ型軽化ナキ場合多ケレドモ，時＝ハ注射後纏度＝緊援上昇シ，1稲次振幅モ粉々智大シ，

略十数分間充溢朕態7認ムルコトアリ。然シ乍ラ何レノ例モ抑制ヲ貌J,IJレ事無シ（第17園参照）。

腹膜炎性小腸

殆 y ド金ク静止セル如キ腸管＝針シテハ迩動ヲ喚起スルユ罫jラザリキ（第18岡参照）。

第17岡正常小腸＝於ケルLエ 7孟ドリン1 第18岡腹膜炎性小腸＝於ケルL~ 7 

注射ノ場合 <" •｝ ン守注射ノ場合

Hi ＂~t 44'~τ丈7
↓ 

里開明"1J!llZ:I:哩同・・胴・・－.’F 司町四’回曹関四・回目曹l":"2咽

10-<1ικ 

10 」ペリスタルチン寸

，ペリス J,1Pレチ yり tJ、腸運動ニ及ポス影響＝就テノ、未グ異論者アルヵ・如ク，岡江氏ノ、家兎小腸＝於テ静脈

内注射＝ヨリ多クノ；場合数分間＝亘Pレ迩動ノ減弱乃至停止ヲ来シ，時z腸主E動＝著獲ナキ事アリト雄，何レ

ノ；場合zモ腸運動ノ尤主主ヲ観タル事ナシト言 第19岡正常小腸＝於ケルL--:yxタル

ヘリ。

余ノ、f｛験＝.;:;:; 9 ＊兎傍重毎底 0.0:l5cc-0.3

ccヲ蒸館水ヲ以テ0.5ccトナシ静脈内＝注射

シテ検セリ。

正常小腸

一般＝殆y ド型軽化n忍メザJレモ時z注射［ι
後1iii＝.緊猿l二昇シ，振幅毛又幾分大トナル事

アPe抑制セリト思ノ、pレ、例ヲ認メザリキ。

（第19岡参照）

チン吋注射ノ場合
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腹膜炎性小腸

殆 y ド、静止セル如内腸管：於テモ，叉微

弱ナル運動ヲ認ムル腸管二重荷シテモ元主主作

用ハ認メザリキ（第20闘参！！日）。

第20圃 腹膜炎性小腸＝於ケルLペリスダルチン1
注射ノ場合

~ Jl to.官叫
P.K. o.2cC 

J•S&時 ， J

C 概 括

J 

以上諸庖腸運動充進剤ヲ正常家兎小腸並ニ運動殆ンず停止セYレ如キ汎張性腹膜炎時ノ小腸ニ

及ボス影響ニ就テ夫レ等ノ充進ノ程度，持積時間等ヲ検索シグJレニ，先ヅIE常ノj、腸ノ；場合＝最

モ運動ヲ充進セシメタルハ堕酸Lピロカルピン＇， Lフ。ロスチグミン－，，－ Lワゴスチグミン1, Lフィ

ゾスチグミン寸， LアセチーJレヒョリン1」エスモヂール「，臨化Lパリユーム寸ニシテ，次ニ克進

セシメタルハ｝）街下垂間後葉製剤ノLヒボフ f ジン－，， Lピツイトリン＇， Lアトニン寸ナリ。其ノ作

用最モ弱キハしエフェドリン＇， Lペリスタルチン寸ナリキ。

此等ノ中，持続時間ノ最モ長キハLプロスチグミン＇， Lワゴスチグミン1次ハ Lピロカルピ

ン1・しヱスモヂーYレ寸，」フィゾスチグミン1堕化 Lパリユーム寸， Lアセチ戸Jレヒョリン寸ニシ

テ’しヒポフィジン1 しピツイトリンら」プトーン1 ハ之ヨリ梢々短ク， Lエフェドリン1，ペリ ー

スタルチン「ニアリテハ甚ダ短シ。

穿孔性汎去を性腹膜炎ヲ惹起シテ腸運動殆ンド停止セル如キ揚合ニ於テ倫高度ニ運動ヲ殻現シ

作タルハ， Lピロカルピン寸，しプロスチグミンlLワゴスチグミン1盤化Lバリューム.－，， Lアセ

チ｛ルヒ勾リンカニシテ，毛穴ハ Lフィゾスチグミン七」エスモヂー Yレ寸ナリ。之ヨリ梢々劣yレモ

運動ヲ殻現シ得タ1レハ」ヒポ7ィジン＇， Lヒ・ツイトリン「，ιアトニン「ナリキ。 Lエフェドリン1

しペリスタルチン寸ハ運動ヲ喚起スルエ主Ifラザリキ。

II 諸種鵠運動充進剤J呼吸並＝全身血~＝及＊ス影響

A 賓験材料並＝方法

， 

動物ハ健康ナノレ2Jif内外ノ家兎，関重1IJ:J~fl瓦ノ I ウレタン寸ヲ大腿皮下＝注射シ，約50分内外

ニシテ貫験ヲ行ヘリ。

呼吸ハ気f千切開ヲ施シ，気管ニ伸入シタルしカニューレ寸ヲマレー氏」タンプル1ニ連結シ．呼

吸拘~~~ヲ Lキモグラフイオン寸煤紙上＝摘記シテ￥IDi祭セリ内

！血時ハkma綿頚動脈＝しカニユ・－・レ寸ヲ押入シ， 之ヲ導腔系統＂＂－ 25%硫酸しマグネシユーム寸ヲ
満タシタル水銀しマノメータ－＇:c-連結シ，＊銀ノ；移動ヲ呼吸曲線ト同時＝」キモグラフイオン寸

貼紙上＝弘前記セシメテ翻然セリ。

各礎街ljハ何レモ斗ー静脈内 .：：.ii＇射シテ検セリ。

附ノ〈ハ呼吸， Dハ血眼ヲ示セリ。



字問川・諾縄腸運動fじ進剤ノ家兎正常及ピ腹膜炎性腸管
主E動並＝呼吸：＆..ピ全身血歴＝及ポス影響

B 茸験成績

• -<" 1 盟隈Lピロカルピン「

諸家ノ食験成績ヲ観Pレ＝， ιピロカヌレピン寸ず血慶ヲ下降セシムノレ事ノ、殆ンド一致セリ。

余ノ、腸運動漉祭＝於ケルト同様ノ：｛it 鋭.21問 』ピロカルピン寸投射ノ；場合

7注射セリ。

血摩ノ、伊Jレノ例モ液ノ注入椛後著l珂

＝下降シ，注射主主＝ヨリテ異ナレドモ

概ネ十数分間＝シテ醤＝復シダリ。呼 ‘ 

吸ハ少量注射ノ際ノ、呼吸数＝著舞ナケ

νrモ稽々多量ノ際ノ、一過性＝呼吸困
難ヲ来セリ（第21闘参照）。

2 Lブィゾスチグミン「

583' 

c71ゾスチグミン寸ノ血II!＝－及ポス影響＝就テハ一般＝上昇スト言 7者多久岡江氏ノ、家兎ヲ用ヒ少量／

場合ノ、一般＝境化ナキカ，依＝上昇シ，大賞：注射ノ際ハ血摩急速＝日高度ニ上昇シ，脈縛ハ緩徐トナリ，興

奮扶態ヲ主主シ，呼吸ノ、速且大トナリ数十分＝豆ルト言 7o

〆余ノ、しサリチル寸酸ιフィゾスチグミンlノ0.1；？.；水溶液ヲ作製シ，家兎鰻重毎廷0.05cc-0.:lcc7蒸筒水ヲ以

テ0.5ccトナシ注射シ ljtリ。

血摩ハ一般ニ少量ノ場合ノ、液ノ注入ト同時

＝一過性ニ下降セルf炎上昇セルヲ認メ，大量

注射ノ際ノ、一過性＝僅カ＝下降シテ後高度＝

上昇シ，十数分間持続スルカ又ハ皇室ニ11']'-I吸困

難＝ヨリ鎚死セ Jレヲ認メダリ。

呼吸ノ、少量；注射ノ際ノ、f苦カュ小トナル／主

ナレドモ，大量注射ノ際ハ呼吸数ヲ智加シ，

呼吸困難ヲ認メ，不規Jt!Jトナリ，葱＝復スル

ーノ、数十分間ヲ要シ，叉ノ、鎗死A.Jレ＝到Pレア

認メタリ（第22岡参Jill）。

第22闘 ι7ィゾスチグミン1注射ノ場合

3 Lプロスチグミン 1

本剤ハ一般＝心臓機能障碍ヲ惹i起スル事少ナシト瓦ハレ，岡江氏ノ、家兎＝於テ一般血11!ハ何レノ場合モ注

射常初＝於テ多少ノ動格ヲ槻Pレ事アリト雄モ， A其／；後著費量ナキカf革徴＝上昇スト言 7o

余ノ、L7・ロスチグさン寸 lee中0.0005gヲ

合有スルモノヲ使用シ，鰻重毎庖0.02cc-

O.lcとヲ蒸街水ヲ以テ0.5ccトナシテ注射シ

ダ P。
血in~、著舞ナキカ又ハ他＝上昇..... Pレモ数

分ユシテfff＝－復シ 9リ。

呼吸ハ注射直後一過性ニ小トナル事アル

モi在チ＝嘗＝復ν，大雄ノ場合モ11']'・吸凶難

ヲヨ長ス事少ナシ（第23圃参照）。

第23岡 L7・円スチグZン寸注射ノ場合

,, 4 しワゴスチグミン寸

本剤ノ、 Lフ・ロスチグミン守ト同様ナル製品＝シテ凶産品ナリ。余ノ、本州ノ 0.0;)0ol存液ヲ使用シ， f豊重毎底
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<l.02cc-O.lcc 7注射セ P。

血座ノ、上記ノ量＝於テノ、著書聖

ヲ貌ザルカ或ハ催カ＝上昇セシ

ムルモ念激ナル豊島化ヲ示サズシ

テ徐キユ上昇セリ。

呼吸ハ殆y ド整理化ヲ翻ザルカ

或ノ、注射直後一過性＝稽々小ト

十ル事アレドモ強キ呼吸困難7

認、メタルモノナ＂＇ （第24間参照），

5 Lアセチー Yレヒョリン寸

本剤ノ血盗＝及ポス影響＝就

テハ下降ヲ来スト言7者ト下降後上昇スト

言 7者ア P。
余ノ、車量化 Lアモチー Fレヒョ 9·~寸／ 0.5% 

7Jti各液ヲ作製シ，家兎控室毎}ff;O.Olcc-0.04

-cc静脈内＝注射シテ検セリ。注射時蒸官官＊

7以テ0.5ccトナジダリ。

血座ノ、注射直後念激＝下降シ，呼吸ハ停

止シテ遂＝鎗苑ヲ親9Jレ仰j多シ。繰少量ト

血性モ静脈内注射ノ、危験fE扶ヲ曇シ，筋肉内

又ノ、皮下注射＝於テノ、舞死ヲ貌タル例ナカ

Fキ（第25個参照）。

6 Lエスモヂール「

第24圃 Lワ'::I'；＜.チグ主ン寸注射ノ場合

~:it.圃 Lアセチールヒョ I)~守注射ノ；場合耐熱麹週間

告車部厨 Lエスモヂー Pレ寸注射ノ；場合

A 
本朔lハ静脈内注射＝於テノ、少量zテモ念

滋ナル一時的血盤下降ヲ来的家兎健掌毎

庖2.0mg7静脈内二注射スレパ甚シキ呼吸

困難ト徐脈ノ下＝多数ノ動物ヲ死＝到ラシ

:;:.,;·::J＼.＼州政；：z川申川柳欄糊州酬~＼1：：·~：1~·l;1ll'!°''"':l111;: !l~~＼！＼＇~＇ ~l'i\io)• 11 
↑ 
仏相_..t4f_
Rκ. o.oS-cc 

D ↓ 
ムト言7。

余ハ本期ノ 3,Z等援水話事液7!l豊主主毎}ff;

0.02cc-0.15cc注射シテ検セリ。

・---1 

血墜ノ、注射後急搬＝下降シ，欝＝復ス Fレ

＝十数分間7要セリ。

呼吸ハ注射後納kl］、トナ p，呼吸数ヲ婿加ス

レドモ数分間干シテ答＝復セリ（第26闘参照）。

本剤ノ、強キ流i延，沈涙アPレヲ認メタリ。

7 盟化Lパワーーム 1

Lバリ ι ームV、心臓牧縮カヲ噌強セシメ，一

般血管壁ヲ牧縮スル事＝依9血inノ1二穿ヲ来ス

事ハ Boehm，今浄，機悶，岡江氏等ノ認ムル所

ナ P。

’ムムーーi J一一一一一 ~Jι 一一一 」

/!J,,J.L/e 

第27岡 盟イヒLバリューム守注射ノ場合

余ノ、盛化ιパリユーム1ノ0.1.%＇水i話事液7作製シ，家兎世豊重毎活0.05cc-0.3ccヲ注射セ P。
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血感ハ液ノ注入ト共＝著明＝上昇シ，比較的持織的＝シテ十数分乃至数十分＝及イリ。岡江氏J、注射I直後

一過性＝経度ノ血~下降ヲ前駆スルモノ有 P ト言へルガ余モ亦斯カル例 7R忍.. !Jリ。

呼吸ノ、注射i前後一過性＝数7帯加九 .JJ.粉々小トナh，十数分間ユシテ1.!iz復セリ（第27閣議照九

8 nfi<n＂暁鴨後来型罪判
本郵Iノ血感＝及ポス影響＝就テノ、今F官民ハ注入前後一過性＝上昇セル後I皮チ z下降シ再ピ I：男．シテN字裂
ヲ完f>.::..7観，j町e岡，山本氏等モιピツ fトリシ1

ダ同様ナル事ヲ認メ，岡江氏モ、Lピツグランド

ール守ーヲ用ヒ上昇ヲ認メ夕日。

余ノ、L ヒポ 7~ ジ，， 1, ＇－ピツイトリンりしアト

＝ν可ノ 3種ヲ使用シ，泳兎鰻重主u王夫レ等ノ
o,o5cc-6. l5cc 7注射セリ。

血！！！－＇、何レモ注射直後世＝比例シデ， f・昇 h

It分間＝シテ奮ニ復セルヲ認メ， N字抱血E騒動

鋳ノ、Z君、メザリキ。

呼吸ノ、少量ノ；場合ノ、何レモ著書聾ナク，総々大

量ナレバー泡性＝呼吸数ヲ有力日セJレ程度ナリキ。

も｛第28闘参照）。

9 Lヱフェド官ン 1

本州ヵ.＇－アドレナリン可ト共＝血座 7上昇セ

シメル事ノ、諸家ノ貸験成績ガ相一致スノレJi](ナ

P。
余ハ4%＇－エ 7ェドリ♂（ナ方イ）ヲ・ぷ兎償重

毎活0.02cc-0.15cc注射セロ。

血~＇.＇、量二比例シテ上ff.・ h十数分間乃歪数
十分｛附持続セリ。

呼吸ρ 注射後一過性＝数テ省加え Jレノ Z.:. 

Uテ数分＝シテ奮＝復スル 7覇軍タリ（第29圃参

照）。

10 1ベリスタルチン 1

本剤ノ血Jn.：..及ポス影響品開スル文献紗ク，

岡江氏ハ家兎ノ血座ノ、液ノ注入後数分.：.JlJレ軽

度ノ下降7綴綬シテ後答＝復v，時ーノ、著書聖ナ

キ事アリト言へリ。

余ノ、，ペリ λ タルチン1家兎鰻重'ii~廷0.025cc-

0.3cc 7注射セリ。

第:JS困 Lアト＝ン寸注射ノ場合

第29岡 L"' 7孟ドリン守注射ノ場合

第？.O圃 Lイリ....!J Pレチン寸注射／場合

て血mノ、注射斑後ヨリ軽度ニ下降シ，数分間＝ーシテ沓＝復セリ。
呼吸：；： Jtシテハ着型軽ヲ~忍メザ P キ（第39圃参P.!Oι。

C概括

、以上ノ貰験成績ヲ槻lレ引先ヅ血膝ヲ上昇セシメタル薬剤I＞、」フィゾスチグミン~＇ Lプロスチ

グミン1」ワゴスチグミン1盟化」バリューム＞， Lヒボフィジン1」ピツイトリンぢ」アトニン「，
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Lヱフュドリン寸ナリキ。此ノ中，高度ニ上昇セシメタルハ Lブィゾスチグミン1盟化Lバリュー

ム寸， Lエフェドリン寸ニシテ，中等度ニ上昇セシメタルハLヒ保ポブィジン寸．、Lピツイトリン「， Lア

トエン寸ナリキ。，しプロスチグミン1,L ワゴスチグミン「ハ軽度ニ上昇セシメタリ。

叉血腰ヲ下降セシメタル妻宅f却lハLピロカルピン1, Lエスモヂール寸， Lアセチ＿，レヒョリン， Lペ

リスタルチン「ニシテ，此ノ中，高度ニ下降セシメタルハしアセチー yレヒョリン「， Lエスモヂ－

Jレ寸， Lピロカyレピン「ニシテ， Lベリスタルチン 1ハ帝F度ニ下降セシメタリ。

叉呼吸＝針シテ障碍ヲ及ボス事比較的大ナリト思ハレシモノハLフィグスチグミン1, Lアセチ

ールヒョリン’エシテ，中等度ト忠ハレシハ盟化Lパリユーム七」ヱスモヂール寸’ Lヒ・ロカルピ

ン寸．しエフェドリン 1ナリキ。呼吸障碍.!jig~度ト思ハレシハLプロスチグミンて」ワゴスチグミン1

Lヒポブィジン＇， Lピツイトリン＇， Lアト＝ン1,」ペリスタルチン寸ナリキ。

III締括

念ドl：汎護性腹膜炎ノ腸麻咋ノ｜恥腸運動喚起ニ種々ノ方法アレドモ，腸運動克進剤ヲ使用ス

ルト共ニ，涜腸．腹壁1亜熱的刺哉ノ趨月1等ヲ併用スyレハ最モ有妓ナル方法ナリ。

而シテ腸運動／t進剤ノ使月j=I祭シテハ充準作月j強ク．持績時間長ク．然モ血歴ノ下降ヲ来-y-

ズ，街呼吸障碍ヲ超ス事ナキ薬剤ヲ理想トス。

余ハ従来知ラレタル腸運動光進荷＇＇］十数種ニ就テ正常ノ j、腸ニ針スル充進ノ程度，持続時間等ヲ

検索シ，街穿孔性汎護性腹膜炎ヲ惹蓮セシf・腸運動殆ンド静止セルガ如キ時期ニ於テノ腸運

動護現1有無ヲ検索シ，更＝之等染剤ガ一般血腔並＝呼吸ニ及ボス影響ヲモ検シ．急性汎護性

腹膜炎ノ腸管運動喚f包＝際シ使用ス可キ襲剤ノ選捧ニ資セントセリ。

前述シタルガ如ク，正常小腸ニ於テ最モ運動ヲ充進セシメタルハ盤酸」ピロカルピン寸，Lプロ

スチグミン＇， Lワゴスチグミン.，， L ブィゾスチグミン＇•Lアセチールヒョリン1, Lエスモヂール1

躍化Lバリューム「ニシテ，之ユ次グモノハLヒポフィジン1」ピツイトリン1,Lアトデン寸ナリ。

J七ノ作用品モ弱キハLエフェドリン1,Lペリスタルチン 1ナリキ。

穿孔性汎護性腹膜炎ヲ惹超シ，腸運動殆ンド静止セル如キ際エモ向高度＝腸運動ヲ喚起シ得

タルハ」ピロカyレピン「＇ Lプロスチグミン1,L・ワゴスチグミン1」臨化Lパリユーム「， LアセチーFレ

ヒョリン 1ニシテ次ハ」フィゾスチグ’ミン＇， Lヱスモヂール寸ナリキo Lヒポフィジン1」ピツイト

リン1, Lアトエン 1ハ韓民＝腸運動ヲ護現シ得タリ n Lエフェドリン1」ペリスタルチン「＝於テ

ハ金ク運動ヲ護現セシム yレ＝到ラザリキ。

之下ノ薬剤エシテ血座ヲ高度弓上昇セシメタルハ Lブィゾスチグミン 1，盤化 Lバリューム1

Lエフェドリン寸，＊等度上昇セシメタルハLヒポフィジン1, Lピツイトリン’1, Lアト＝ン lナリ

キ。艇度＝上昇セシメタルハLフ。ロスチグミン「．」ワゴスチグミン寸ニシテ，血腫ヲ下降セシメ

タルハLピロカルピン＇， Lヱスモヂール1, Lアセチールヒョリン1,Lベリスタルチン「，就中， Lペ

リスタルチン「ハ純度＝．他ハ高度ニ下Ji年セシメ・タリ。
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呼吸ニ針シテ障碍ヲ及ボス事比較的大ナリト思ハレタルモノニLフィゾスチグミン1・Lアセチ

~ Fレヒョリン「ニシテ，中等度ト店、ハレタFレハ臨化しパリユ．ーム＇， Lエスモヂーノレ寸，しピロカルピ

ン寸，」エフェドリン寸テリ。＊Ji~度ノモノハLプロスチグミン＇， Lワゴスチグミン「， Lヒポフィジン1
Lピツイトリン＇， L.アト＝ン＇ ，Lペリスタルチン1ナリキ。

之ヲ要スル＝正常小腸＝於テハ勿論，殆ンド運動静止セル如キ汎護性腹膜炎時ノ腸管＝於テ

モ向高度＝運動ヲ喚起シ得テ持続時間比較的長ク，然モ血歴ヲ下降スFレ事ナク，呼吸障碍少ナ

キモノヲ選ベパ」プロスチグミン「， Lワゴスチグミン寸ナリ。弐＝腸運動充進作用ニ於テ梢々劣

ルハ脳下堂開後楽製剤ナリ。 Lプロスチグミン1 トLワゴスチグミン1 トハ同一製剤エシテ殺力亦

差異ヲ認メ難シ。ーガ外園品ニシテ他ガ邦製品タ .JI,以上~I. ロ Lワゴズチグミン寸ヲ推スペキカ。

余ノ賞験結果ハ綾上ノ；如クナルガ，臨休上亦急性汎震性腹膜炎ノ大多数ノ揚合＝於テ，」ワゴ

スチグミン「ヲ使用シ，加フルニ注腸，腹壁ニ針スル温熱的刺戟ノ遁用，其ノ他ノ方法＝ヨリ

テ殆ンド完全ニ麻樺ゼル腸管ニ封シテモ充分嬬動ノ充進ヲa惹超セシメ得居レリ。只本剤ガ比較

的数果少キ揚合，時トシテLアセチールヒ aリン「ノ奇放ヲ奏セ〆事ヲ経験セリ。

脳下垂韓後主主製剤ハ賓験＝於テモ之ヲ認、メ得シガ，臨休的使用ニ首リテハ放力持続時間ノ短

キヲ憾トス。

Lペリスタルチン寸ノ如キハ貫地遁用＝首リ腸管麻揮高度ナYレモノニ針シテハ共ノ憤値ヲ認メ

難ク，此ノ！結余ノ貫験トヨク符合ス。

Lエスモヂー fレ寸ノ如キハ余ノ貰験ヨリシテモ如上ノ結o!f~ ヲ得シガ．賓際的使用ニ際シテモ不

快作用ヲ件フ事多ク推奨＝値セズ。

（本質験＝際的腸運動並＝楽珊撃的方面＝御霊士示ヲ賜リタノレ熊本態大尾崎教授＝深謝ス）
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