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食道切除後其上断端ノ閉鎖縫合ハ

癒合レ得JI/乎

京都帝園大撃瞥撃部外科準教室（鳥潟教授）

講師号遊撃士荒木 千里

Ueber die Zuheilung des an u. fiir sich geschlossenen 

oralen Stumpfes der thorakalen Speiserぷhre

bei ihrer Resektion. 

Von 

Dr. Ch. Araki, ・Dozenten der Klinik. 

〔A出 derI. Kais. Chir. Universitatsklinik Kyoto (Prof. Dr. R. T。rikata）.〕

Resume. 

Nach der Resektion der thorakalen Speiserohre schlossen wir bei 7 Hunden den 

oralen Stumpf an u. fiir sich <lurch Naht; und zwar mit Anlegung der Magenfistel. 

Die siimtlichen Ti巴restarben innerhalb einer Woche nach der Operation. Dabei 

Ji閃ssich jedoch die Nahtinsuffizienz des oralen Stumpfes bei keinem einzigen Hund巴

festste!len. Bei 3 Hunden, welche 4・， 5. u. 6. Tage nach der Operation ohne 

nachweisbare patbologische Befunde starben, war der Stumpf fast vollkommen zug＇ト

heilt. Der Stumpf des zugeschlossenen Oesophagus zeigte dabei gar keine Zirkula-

tionsst6rung, Dilatation, Stagnation des Inhaltes etc,-Momente, die ja spiiter zu einer 

Perforation des Stumpfes fiihren w泊rden. 

S側 1・tist die vollkomηiene Z・uli凶lungdes oralen Oesophαgu.slflur明fes im Bereiche des 
1'/wr・αxnichi ・unmoglic!t. 

緒 ぷ＝＝ー面

食道下部及ピ噴門部ノ切除，特ニ成、汎ナ Jレ切除テ行ヒ，共ノ焼損部が甚ダ大デアJレ揚合

ーハ，貧道ト胃或ハ空腸トノ吻合テ行ヒ得ずJレ事モ有リ得Jレ。叉J患者ノ一般紙態／如何ニ

依ツテハ食道胃吻合術ノ嬬円多ク I時間テ費シ得ザJレ揚合モ議想サレル。自Pチ揚合ニ依

ツテハヨリ簡輩ナ Jレ方法ニシテ，而モ貧道切除術後ノ魔置トシテ合理的ナル如キ方法ラ必

要トスJレ事ガアJレ。

斯Jレ方法トシア切除後，食道上下ノ雨断端テ縫合閉鎖シ，胃嘩テ浩置スJレ方法カ’考へラ

νJレ．



荒木．食道切除後，英上Wr端ノ閉鎖縫合ノ、癒合シ｛号ル乎 lti!l 

此ノ方訟ハ僅bナ例敢デハアルガ，従来人間ニ行ハレタコトガアリ，何レモ不幸ェシテ

不成功ニ終ヅテ居Jレガ，問題ハ斯ノ如ク食道上断端ヲ閉鎖縫合シテ，其ノ縫合ガ果シテ癒

全土質土生歪主三里~－＝－＿2:＿！~亙土阻型経企~＊＇色針ニ癒合シ得ヌモノデアーレ－－－~~空I三

己ムテ得サ．ル揚合ト雌モ此ノ方法テ行フ事ハ，非人道的行嬬トシテ陵築サレネパナラヌ。

従ツテ此閉鎖縫合癌合／可能性テ吟味スJレ事カ’本質験ノ目的デア｝l.-。

賓験方法

犬ニ於イテ，左側第8-9肋骨テ切除シ，過鹿畿置ノ下一（腰差水桂7-12cm）開胸。横隔

膜テ健部ヨリ食道裂孔迄切開シ，此慮ヨリ噴門部及ピ食道下部ラ遊離移動性トナシ，食道

下部ヨリ噴門ニ亘リ種々 F範園ニ於テ切除ヲ行フ。食道断端及ピ胃断端ハ縫合ニ依ツテ全

ク閉鎖。横隔膜創及ピ縦隔賓肋膜創テ縫合シ，胸腔テ三居ニ閉鎖ス。次4デ4-5cmノ正

~I＇＇線開腹ニ依ツテ＼＼＇itzcl 氏肖痩テ造設ス Jレ。食道断端ノ閉鎖法へ先ヅ’之テ結数シテソ

ノ上ニ巾着縫合テ行ツタ例モアルガ，多クハ断端ニ於テ先ツe連続縫合ニ依ツテ食道粘膜テ

縫合シ，ソノ上ニ同時ニ食道筋居縫合ラ行ヒ，夏ニソノ上ニ巾着縫合ヲ行ツタ。胃痩ニ針

スル注意トシテ犬ハ自ラ口叉ハ肢テ以テ「カテーテル J7除去シ易イ故，「カテーテル」テ

長ク外ニ出シア置クコトハ避クキハナラヌ。従ツテ「カテーテノレ」ハ思ヒ切リ短カク切リ

ソノ外端子締ユテ結殺シ，ソノ i係予手＊lffdノ意味ーテ長ク礎セル佳「カテーテ JレJテ Witzel

管内ニヂjl シ込ン テ置九 此ノ際 Witzel 管ハ通常ヨリモ長目ニ作）~必要ガア Jレ。食物注入

ニ首ツテハ先ヅ綿ニ依ツテ「カア－ 7；レ」テ創外ニ引キ出シ，結主主ア解4テ注入テ行フ。

主i：入テ終レパ再・ピ結紫シテ Witzel管内へ押込ンデ置ク。斯クスレパ 「カテーテル」／抜

タ去Jレ虞ハ殆ンド無4ト云ツテヨ 4。

賓験記録

第 I例犬 ~o. 41 o 61•ζg. 
14/W 術前2%強酸「，モルヒネJ4cc.皮 f法射。

左側第8-!l肋骨各lOc皿切除。

Shoemaker 過摩装置ノ下ュ（~差水位IOcm）第!l

肋骨後骨膜部品テ関胸。

直＝雨側／迷走紳経7様隔膜直上＝テ切断。

15/VJ[ 元気無シ 靭タ2fl!l'r'I痩ヨ H牛乳約120cc

宛注入。

Hi／晴元気無シ。朝夕2回胃凄ョリ牛乳l!lllcc宛

注入， • 

Ii／班 （第4日）靭鎚死コ

左側胸腔内＝衆膜性策褐色， ＂.））シタj』t濁セル穆

食道下部約IOcmヲ剥離シ上ハ呆管分岐部ヨリ， Ill滋約200じに瀦溜ス。縫隔ltn1J膜縫合ノ、完全＝癒着

下ノ、横隔膜食道裂干しょ2cm／昔日迄，ソノ関Scmヲ切 シ，縦隔貸ト胸腔トノ、全然交遁無ν。左脚下葉ハ

除。嗣断端ハ先ヅ結繋シ其／上＝巾着縫合， 夏＝ 心霊ト厳タ癒着ス。縦隔貸7・.開クュ少量／凝血ア

之.＝.Lembert縫合ヲ行ヒテ3屠＝閉鎖ス。上昔日開 9' i婆出液ハ全ク認メラレズa 食道ノ下部閉鎖端

銭端ハ気管分岐部ヨリ2cm上品位ス。 ノ、完全＝癒着ス。上部閉鎖端ハ気管分岐部ノ上約

縦隔貸肋膜創ヲ縫合。胸腔73｝奇＝閉鎖ス。 2cm.昔日ェアリ。ソ ノ縫合ノ、倫充分癒着ν居ラザレ

次イ ヂ 5cm.／正中線開腹品テ胃ヲ出シ， 之＝ ドモヨク保持サレ， 移関セル部叉ハ穿孔部無シ。

Witzel氏腎楼7造設z。 唯断端ノ、約~cm. ／昔日分ガ少シク「チヤノーゼ」7't'・ 
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シ，縫合線音B－＇、汚灰色ヲ帯プ。

飢チ食i首ノ上部閉鎖端ハ未ダ穿子LJスルユハ苔ラ

ザレドモ癒合不充分ニシテ， 他日／穿干し7思ハシ

土。腹腔内＝ノ、望書出液無シ。胃痩ハ完全＝癒合スハ

死因。左側膿胸。 食道閉鎖臨時端ノ縫合不全＝基

タモ／＝非ズ。手術中ニ感染セルモノナリ。

第2例犬 Nι450 8Kg. 

18/W 手術前2%堕酸「モルヒネ」Bee・皮下法射。

左側第8,9肋骨各8em切除。過歴装置(l2cm水柱）

ノ下＝関胸。迷走神経ヲ切断セズ。横隔膜切開a

食道下部及ピ胃上部ヲ剥離シ，（A.coronaria vent. 

sm., A. gastroepipl•、iea dex. ノロ側分枝及ピ A•.

E品 tricaebreves結繁）食道下部8cm及t::胃上昔＆／，ヲ

切除。（第I闘）

ハヨク保持サレ移開セル部無シ。食道Ji演張叉，、

内容智世帯無シょ 食道＝水ヲ法入シ強キ歴ヲ加、フル

モ縫合部ヨリハ一滴モ漏レズ。

縫隔貸肋膜縫合ノ、既＝ヨタ癒合ス。

腹腔内＝穆尚波書事シ。 胃llffr端i縫合及及ピ胃癌縫

合ノ、阪ユ繊維素性＝癒着ス。 胃断端／循環障碍ハ

著明ナラズ。

死因。明カナラザルモ迷走紳経障碍＝基クカ？

第5伊l犬 う＇＂・ 44♀ 6K.g. 

22/W 手術前2%強固ま「毛ノレヒネ」4cc皮下注射。

左側第8,9肋骨各licm切除。過慶装置ノ下＝開

胸。直＝左側迷走紳経ヲ横隔膜上昔日＝テ切断。

様：涌腹切開。食道下部及ビ胃上部ヲ剥厳シ 0・
coronana町 nt.. sin. A. gastroepiploica 引n. ノロ側

第ー箇
縦隔寮肋膜創冨リ 枝及ピ：＼a.gast口caebreves結紫），食道下部 6cm

食道7剥車産スル際， 及ピ胃合切除。

強夕食道ヲ牽下シ約 胃ltfr端ハ第2例ト同様3暦縫合＝依ツテ閉鎖．

12cm.引キ出シタル 食道断端ハ連績縫合ユ依ツテ先ヅ結膜，次イヂ

＝突然呼吸停止ス。 筋暦ヲ縫合。 J!:ユコノ上＝巾着縫合ヲ行ヲi。‘食道

牽引ヲ緩ムレパ問モ 閉鎖端／位置ハ気管分岐部ヨり少シク上＝ア日。

ナタ再ピ呼吸ヲ始 縫隔賓肋膜自I］縫合。横隔膜車lj縫合閉鎖。胸墜ヲ；；

品。但シ普ク，、不規暦＝閉鎖。

則且ツ浅表ナ Pキ。 正中線i；月腹（4em)¥¥'itzel胃獲遺設，

胃lfr端 ノ、粘膜縫 術直後起立ス。

合，衆膝縫合， Lem・ "2 ：~1酒 多少弱レルモ起立シ得。腎楼ヨリ水12()

be rt縫合ノ 3屠縫合 cm注入。働生理的食E温水200ec皮下注射。

＝依ツテ閉鎖。 24／四 元気ヲ恢復シ歩行ス。 胃凄ヨリ水.1"20cι

食道断端ハ先ヅ之ヲ結繋，巾着縫合， 夏ユソノ 及ピ牛乳8勺注入。5；－.；葡街蹄250ec皮下注射。

上＝－ Lembert縫合。食道閉鎖断端ハ気管分岐端ヨ 泡沫様粘液'It.I 液型豊（唾液）~l) f1止ヲ n医吐。

9~ シク上＝位ス。

横隔膜自lj縫合。縦覇軍官肋膜縫合。胸壁7(3屠＝閉

鎖。胸腔閉鎖後ノ呼吸ハ少シタソノ鍛少ナケレド

モ略 正々常。

正中腺開腹。 Witzel胃痩造設。

術直後起立場行ス。生理的食盤水250~e皮下注射。

Jfl/¥'JJ （第2日）早朝顔死／｝伏~ナリシガ午前 10

時終死。

左側胸胞内＝血性紫液性.ti参出液少許。友肺＝
著型昼無クヨク膨レFP。

特定稿貸内品モ血性紫液性穆出液少許。

食道閉鎖iWr端ユハ極度ノ循環隊碍アルモ， 縫合

25/¥'JJ 歩行。牛乳8勺注入。

211/¥f （第3日）朝箆死。

左側胸腔内＝穆尚液無シ。左肺ハ上下葉トモj;

シタ充血λ レドモ肺炎／所見ナシ。縫鴨資H力膜縫
合ハヨ亨癒合ス。

縫橋賓ヲ開ヲ＝惨出液叉ノ、凝血無ν。食道閉鎖

llfr端ハ気管分岐部， ¥12<: m 上部＝位ス。縫合部，、

ソノ外面，、完全＝癒合ス。粘，磯縫合J、向朱ダ癒合

シ居ラズ，循環降f品無シ。

食道／按張：；..，、内容殴滞無シ。

右側胸腔＝着型軽無シ。

卸チ胸部品ハ金ク死因ト思ハルル知キ病的智量化
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無シ。 A. gastroepiploic~· sin.・ ／口側枝，及ピ Aa.gastricne 

腹胞内i参tl1·液無「シ~ c・胃断端総合及ビ胃癒縫合ノ、 br宮間S絡事主），食遵下部6cm.及ピ宵i切除。 i食 道ltfi端

外商完全＝癒合九英ノ他＝壬著麹ヲ認メズ。 ハ粘膜，筋麿，巾着縫合ノ3層縫合＝依ツテ閉鍬。

9nチ腹腔内＝毛死因トJ思ノリレルモノ無ν。 胃断端ハ粘膜， 竣成縫合／ 2暦縫合＝依ツテ閉

死因。不明。衰弱死？ 銭。

本例ノ、術後第6日＝理理事Eセルモ，食道断端縫合 縦備資肋膜縫合，横隔膜縫合，胸壁閉鎖。

ノ、， ソノ外面会ク癒合シ何等牌来ノ穿孔ヲ恩ハシ 正中線開腹0 Witzel氏胃痩造設。

ムル所見無シ。 ftpチ本手術／目的ヨザスレパ成功 lO(OC 元気ヨ ン，唾液ヲ限吐ス。胃書室ヨり水11!0

例ト見Jレ事ヲ得ペシ。倫此ノ頃天候怪メテ不順z cc注入。

シテ降雨多ク， 他ノ手術ヲ行へYレ犬二於テモ何等 11/JX 元気ヨシ。牛乳別Occ注入。

特別 ／l商事華ヲ曇セズシテ繁死スルモノ嫡出セル状 12/JX （第4日）朝銘死。

態ナ Pシコトヲ附記ス。 左側胸腔内＝穆出液無シ。左肺ハヨタ膨レ ~）レ

第4例犬 －：＼＇o.i">l 早 4.5Kg. 脱強ユテ胸壁肋膜ト繊維素性癒着ヲ笹ム。縫隔貧

3/VIII 手術前2%盤酸「モルヒネ」3cc.皮下注射。 内＝穆尚液叉ノ、出血ナシ。 食道閉鎖端ノ、葬式管分岐

左側第s,fl肋骨各5crn切除。由茅式人工呼吸装置 部 ノ高サユアリ。 縫合ハ外面全ク癒合シ周閤 I；結
／下＝開胸（歴差水柱＝テ］のcm）店主＝左側迷走神経 蹄織ト癒着ス。粘膜縫合ハ未T癒合シ居ラズ J 食

ヲ横隔膜上部＝テ切断。 選／擦張ナシc又食道内ユハ殆ンド内容ナシ。

横隔膜切開コ食道下部5cm及ピ胃上音Bil切除。 右側胸腔内＝著袋無シJ 腹腔内＝モ著第無ク胃

胃Wr端ノ、3暦＝閉鎖。食道断端ノ、第3例ト同様， 断端縫合及ピ胃痩縫合ノ、総テ外面癒合ス。

3暦＝閉鎖。縦隔貧肋膜創及ピ機隔膜自I］縫合閉鎖。 死因。不明。 衰弱沼？

胸壁縫合。正中線開腹＝依ツテWitzel胃凄造設。 本側I］＝於テモ食道端縫合ノ、外面会ク癒合シ．H守

人工呼吸塁走用中ェモ全身麻商事ヲ行ノ、ザノレガ故＝， 来ノ穿干し7思ハシムル所見無ジo ~p チ食道断端縫

時折岡有ノ呼吸運動ヲ後ミタリ。 合ノ完全＝癒合シ得Pレ可能性 7示シ ~）レモノト云

術直後元気ヨ ク起立歩行スの と査三三。

4/VIII （第28）靭幾死。 第6例 犬 No.78 ♀ SKg. 

左側胸腔内i参出液無シa 縫隔貸肋膜縫合及ピ様 幻IIX 手術前2%盤酸「毛 Jレヒネ」5cc皮下注射。

隔膜縫合ハ統＝多少癒者セ リ。。縦隔資内i参出液或 左側l第：8-!l肋骨各7crn切除。

ハ出血無シ。 過歴袋置 I fユ関胸。 直ユ左側迷走神経ヲ桜橋

食道閉鎖端ノ、気管分岐部ヨリ約lcm上部ユ位スn 膜上部＝テ切断。

極度ノ循環障碍アリ。 ソノ縫合ノ、ヨ ク保持サレ移 横隔膜切開3 食道下部及ピ胃上部7剥離シ（A

関セル昔日無シ。叉食道ノ披張ナタ内容整滞モ認メ coronaria ¥'ent. sin. A. gestroepiloica ドin. ／口忽11

ラレズ。 l右胸腔内＝モ著書華無ν。腹腔内＝モ著後 分校及ビ Aa.gastricae bre吋谷 ヲ結事ども， 食道下昔日

無シ。 胃Wr端縫合及ピ胃棲縫合ハ銃＝繊維素性＝ 6crn.ニ胃噴門部／ー小部分ヲ加h テ切除。

癒着ス。 食道断端ハ粘膜，筋暦，巾着縫合13暦縫合ユテ

fill_竺亙旦土思ハJレJレ明カナル強化無シ。 閉鎖，閉鎖端ノ、集管分岐部ノ高サユアリ。 胃Wr端

死因。不明。 ハ粘膜縫合衆膜縫合ノ2暦＝閉鎖。縫隔貧肋膜創ノ、

第5伊j )io. 71 ♀ 6Kg. 縫合セズ。横隔膜創縫合。胸壁閉鎖。

。／IX 手術前2%盤酸「モルヒネJ5Cc.皮下法射。 正中線開腹ユ依ツテ W山d 宵療治設。

左側第8-9肋骨6cm切除。過陸装置ノ下＝開胸。 :H/JX 比較的元気アリ。牛乳1弓Occ.胃痩ヨリ注

迷走神経切断ヲ行ハズ。横隔膜切開。 入。

ー食道下部及ピ宵上部剥離（A.. coronaria vent. sin. 2i)/ IX 牛乳~OOcc..胃痩ヨリ注入。
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2焔／JX 牛乳200cc.胃凄ヨ P注入。

27/JX 同上。

28/0C （第6日）夕刻姥死。

左側胸腔内ユハ草委出液無シ。 Z旨肺ハヨク膨レ9
ル状態＝テ胸壁肋膜ト繊維素性癒者ヲ管ム。

維商資＝モ穆出液叉ハ尚『R無シ。金重堕塑遣と

外商会ク癒合シ，縫合71跡ヲ見ル事能ハズ， 見ツ

周薗，.，結蹄椴ト車車ク癒者ス。粘膜縫合ハ倫癒合ス

Jレ＝至ヲヌ了3

ハズ。

横隔膜切開。食道下部及ピ胃」ニ都ヲ剥殿ν (A. 
coronaria vent. sin , A. gastroepiploiea・ sin.ノロ側

分校， Ao.gastricae brev田結紫），食道下部)iicm7 

胃噴門部／一小部分ト共＝切除。

食道断端ノ、前例ト問機3暦＝閉鎖。

胃断端ノ、粘膜縫合，衆膜縫合72暦＝閉鎖。

縫隔賓肋膜縫合，胸壁閉鎖。正中線開腹＝依ツ

テミ，＼＇it?.el胃凄建設。

食道－，、強張シ居ラヌf，且ツ殆ンド内容ヲ容レズ。 2!l/JX （第2日）靭ハ干日常元気アリシモタ事lj姥死。

右側胸胞内ユモ著袋無v。 左側胸膜内ユノ、少量ノ茶褐色混濁セル穆向液ア

腹腔内＝モ穆出液，叉ハ異常／癒者無ν。 胃Wr H。 月カ膜商＝ノ、所々 ＝濃厚給調ナノレ膿ノj、塊ヲ附着

端＝循環障石号無ジ。 胃断端縫合及ピ胃凄縫合ハ縛 λ。

テ完全＝型車合ス。 ~n チ死因ト認ムペキ病療無ν。 縫隔賓内＝ハ穆l包液無シ。食道断端縫合モヨタ

死因J 不明。 保タレ移開セル苦E無シ。叉循環陵高号無シJ
＊例モ食道断端縫合閉鎖ガ癒合乙得Pレ！Jr.7示セ 腹膜内＝穆向液無シ。 腎IWi端縫合及ピ宵療縫合
Jレ例ナり。 ノ、繊維素性ニ癒者セり。 胃際哨ユハ都度／循竣隊

第7伊j犬 ：＼o.7!l 0 IOKg. 石！｝アリ。

28/IX 三F術前2%堕酸「モルヒネj8・cc.皮下注射。 死因。左~堕旦!Jo

1i.側第8-!l肋骨各8cm.切除。迷走紳締切断7行

所見概括

l) 犬7例ニ付キ食道下部ヨリ同上部ニ育ツテ種々 f範間ニ於クJレ切除テ行ヒ，食道k

断端及ピ胃断端テ縫合閉鎖シ胃痩テ遺設シタ Jレニ全部術後1週間以内ニ鎗死シタ。

2J 此ノ中手術翌日舞死セルモノ 3例，第4日2例，第5日 1~~，第6日 1例デア J＇－＇ 。

3) 之アソノ死因ニ依ツテ見レバ膿胸2例，迷走紳経障碍？ト忠ハルルガ不明ノモ II例

衰弱死？ト思ハJレルモ倫明カナラザJレモノ 3例，全ク不明ノ死因ニテ手術翌日舞死セルモ

ノ1例デアJレ。

4) 音IJ検ニ際シテ最モ舟人テ注目セ シメタ Jレ事寅ハ，食道断端ノ 1事開穿孔セ Jレモノガ一

例モアカツタ事デアJレ。唯一例（第1例）ニ於テ或ハ後日穿孔スペキカト思ハレタノ tデ，

他ノ例ニ於テハ何等後日ノ穿孔テ濠想セ シムJレ如キ所見テ認、メナカツタ。殊ニソ ノ中ノ 3

盟f笠2盟！ ＿墾E塑~予防仔lj) ニ於テハ平クモ食道噺端／外商部筋居ハ完全ニ癒合シ，殆ンド

種金三堕Z量メ得ナ 4 程デア之色旦と旦車、昌三週監睦盤金三$~·充分癒合シテハ居ナカ
ヴ !fl0 

5) 食道／横張或ハ内容簡滞ハ一例ニ於テモ之テ認ムルテ得ナカツタ。

6) 叉食道閉鎖端ニ著明ナル循環｜僚碍テ来セル例モ無カツタ。唯第1例 ニ於テ閉鎖、端ニ

近ク中等度ノ維環l寄碍ヲ＊it）レノ Eデ，他ノ例ニ於テハ全然筏環陣碍ナキカ或ハアツテモ



Sit木食道切除後，業上断端ノ閉鎖縫合ノ、癒合シ得ル乎 1才1

組メテ極度デアJレ。

7) 胃ハ第1例以外ハ査郎；＼.じoronariavent sin., A. gastroepiploica sin.ノロ側剣交及ピ

.-¥a. gastricae brevesテ結紫シテ噴門ヲ移動性トシ（犬ノ手術トシテハ必要以上ナリ）噴門部

ノー小部分ヨリ胃上部 1/5迄種々ノ大キサエ於テ食道ト共品切除テ行ツテ居Jレガ，門閉鎖

断端ニ高度ナル循環障碍ヲ来セルモノハ無4。殊ニ第6伊l及ピ第7例ハ以kノ結紫テ行ヒ而j

モ噴門部ノ鋭メテー小部分テ切除セ Jレニ過ギナ 4ニ拘ラズ，決シテ強キ循環障碍テ＊ シテ

ハ居ナ 4。即チ蕊ニ行ツ舟結紫ハ噴門移動術トシテハ無害ノモノト云 ヒ得ヤク。 （荒木．

L胃噴門部遊離移動術ニヨル該部ノ ：循環降ニ就-fI参照）

考 察

些ょこJ重替ニ依ツテ見レパ，食道下部切除管1一重量上断端テ縫合閉2ド己ゴと三土こ歩三7
2象後不良ナルモノト云ハキバナラヌe然シ乍ラ今共ノ死因テ見レパ，手手々ハ共底＝一腰ノ

光明テ見出ス事カの出来ル。何トナレパ閉鎖縫合ノ不全移開ガ死閃デハナ fカラデアル。膿

胸ニ依ツテ舞死セJレ2例モ縫合不全，従ツテ穿孔ニ基クモ／デハナク手術中ニ感染セル別

個ノ膿胸ト目スペキモノデアJレ。殊ニ寄々ハソノ 3例ニ於テ早クモ経合カヲ奇ンド癒合シテ

居Jレ／テ見九吾々が犬ニ於テ食道胃吻合術テ行ツタ多数ノ経験ヨリ スレバ．縫合不全ハ

既ニ術後第3日少クトモ第4日ニ於テ疑ヒ テ挟ム齢地ナキ程明瞭ニ現ハレノレ。之ハ食道胃吻

合術ニ於テ縫合不全ニ依Jレ鰭死ガ通常術後第4-5日ニ来上而モコ＇ I際著明ナル膿胸ガア

リ，左胸腔ハ多量ノ膿汁予定i爺シテ居Jレ事ヨリ嘗然推論サルル所デアJL-o・従ツテ術後第4-

5日ニ於テ膿胸ナク縫合不全無キモノハ，先ヅ縫合ハ癒合スルモノトシテ差支へ1~-1 。此黙

ヨリスレパ吾々ヵ・食道断端閉鎖縫合／癒合ノ可能性テ問題トスルl喪リ，吾々ハ7例中3例ユ

於テ成功シタトイフ事ガ出来ヤク。＠pチ吾々ハ以上ノ賞験成績ヨリシテ，少クトモ食道断端

ノ閉鎖縫合ガ癒合スル可能性アJレコトテ結論シ得ノレト思フ。此／：事寅ハ食道外科ニ針スル

ー道ノ光明デナクレパナラヌ。何トナレパう斗々ハ之＝依ツ -f，必ズシモ無理テ侵シテ迄食

道テ胃或ハ腸ト吻合セズトモ，食道断端テ縫合閉鎖スルモ街治癒予期シ得ル事ヲ知Jレカラ

テアル。

然ラハ吾々ノ動物ハ何故ニ全部一週間以内＝姥死シタノ デ アラクヵ。之ニ封シテ ／•： 々ハ

何事テモ詩；へ得ナィ。膿胸＝依ツテ発死セル2伊jハ共ノ原因明カデアル。子術中食道テ剥

離牽下スJレニ際シテ突然呼吸ノ停止テ来シタ1例カ＼翌朝舞死シタノハ或ハ迷走神経障碍ニ

基因スJレトモ考へ得ヤワ。然シ共ノ他ノ 5例ニ於テハ死因テ明カエシ得ナィ。殊ニ食道断

端縫合ノ癒合セJレ3例ガ第4-6日ニ舞死セル原因ニ至ツテハ，衰弱死ト考フル外全ク不明

デアJレ。者ー々が犬エ行ツ夕食道関吻合術ニ於テハ斯Jレ事寅ニ遭遇シタ事ハ観メテ手話デアツ

タ。卸チ術後第2--3日ニ姥死ス Jレモノニ於テコソ屡々其困テ昨j得ナ fガ，第4ーの日＝艶



li4 日 本 外v科一賓 幽 第 九 巻 第 __, 

－ 
死セルモノニ何等ノ病襲テモ認メナイ事ハ殆ンドナイノデアル。

日E

珪ニ査々ノ犬ニ．於テハ霞盤ヨ~堂墾飽食主主足三三三ーだこi___i.2札口考へラレルカン

犬パ飲マズ食ハズニ斡禁サ Jレルモ街ヨ ク一週間以上生存シ得ルノダアツテ，吾ぺ土盆重畳

吻合子行へJレ犬ノ中狭窄高度ナルモノハ殆ンド絶食同様デアルガ而モ街§タ2週間以上生

存シ得タ／デ：アJレ（荒木..し食道胃吻合術ニ開ス Jレ質験的研究第一報1参

3.!1!1J死囚 E至ιツテハ不明ト 17ノ：外，、無4。斯Jレ事寛こ塁J三Z主旦ニ企三主Z也 ：三と土
カ幼向Jカ，若シ人間ニ於テモ斯Jレ事アリトスレパ，此ノ勤此ノ術式ニ岡街ナル弱黙トシテ

警戒サレネパナラヌ。従ツテ本法ハ好ンデ行フペキ方法デハ無イカV己ゐテ得サ＿.）レ揚合ニ

ハ之テ行フモ向治癒テ期シ得ト思ハレルカ＂ i・tニ，絶針ニ廃棄サJレペキ術式デハ無イト考へ

Jレ。

術本質験イ副目的トシテ行ツタ事デハアJレガ胃噴門部ノ：遊離移動術トシテ A.coronaria 

vent. sinリ J¥a. gastricae brev~s 及ピ A. gastroepiploica sin. ノ口側分校ア結紫シ， ソレニ

噴門部ーテ胃テ切断シテ食道トノ連絡テ断ツモ，遊離胃部分ニ甚シキ循環障碍或ハ壊死テ

来スコトハナ九鰐キニ吾々ハ『胃噴門部遊離移動術ニヨノレ該部ノ循環｜惇碍ニ就テ」ナル研

究ニ於テ 上記3本ノ動，眠ノ外ニ A.g＜凶troepiploicasin.ノ庇門側分枝テ壬結数九回夏ι噴

門締ニ テ切断ス Jレ場合， 胃惜部大樽側ニ懐死テ~ミス事テ立誼シテ居Jレガ，詳細＝犬十λ間

トメ解剖事的相違テ考慮スレパ，

JレモノデアJレ。（同論文参照）。

此二ツノ事貫ガ相候ツア始メ芳人間ノ揚合ニ推論テ興へ

結 ~ 
員同

1) 犬ニ就テ食道切除後，食道上断端テ縫合閉鎖、シテ胃痩テ浩設スノレ事ハ，議後極メテ

不良ナ Jレ術式デアJレ。

然シ食道断端ノ閉鎖稚合ハ癒合シ得Jレ可能性カ。アJレ。従ツテ此術式ニモ成功ノ可能

性ハアル。

3) 此術式テ行ハレタJレ犬ハ食道ノ他ノ手術ニ比心テ，不明ノ原因ニテ艶死スJレ事ガ多

イ。此勲ハ警戒スペキ本術式ノ弱賠デアJレ。

4) 従ツテ本法ハ好ンデ行フペキモノデハナイガ， 己ムテ後ザル場合ニハ，之歩行フモ

尚治癒テ期シイキ術式デアツテ，絶針ニ廃棄サルペキモ J トハ思ハレヌ。


