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ものであるが,lFtt1/1その他に次の 2つの目的に

應用している。

(D 手術不能 r・宮癌に対する放射線治療の効果
を強化する篤め

(2)手イ1け可能tilの根治手術時に起る大lll」 Lを予

防するため

第 1の應‖]は既に彩しく多数のせ、者に試み,そ

の著効に驚いている次第である。放射線感受性に

関するベルゴニユ・ トリボンドー氏法則と矛盾し

て,貧血によつて栄薇不良となつた癌細胞の感受

性が強化されたことを示す事実である。

基礎と臨体

ド腹動脈の紆iダ :は ,静脈破構tに注意するだけで

実に簡1∵ lな操作ですむものであるから,勧 i中に
覺t出血を思わせる状態にある

fr・宮‖なれば,この

予防法の効果は偉人である。この大血管結紫が後

に何等の障碍をものこさぬことは,確実であるか

ら安心して行うて差支えない。手術不能子官癌の

場合には,コ ット氏手術とクレーニツヒ手術とは
'

常に併用されるのと常道としている.

最近に至り内準卜及びタト科領域に於て自イ_μ神経手

術が新たに関心苺iと されることに願みて,婦人科

領域に於ける同種手イliを紹介した次第である.

「胸 焼 け」 lこ

有   山

順 天 堂 署 科

登

大 学 長

私どもは糖の吸収の研究を行うに当つて,試験

台になる人に多量の糖を撮取させた篤に,頻 りに

胸燒けの訴えがあつたので,派生的にW'か胸燒け

の研究を試みた,葡萄糖や庶糖を晴取すると胃液

酸性度が下がり,時にアルカリ性になることは既

に動物実験及び臨沐槍査によつて確認されて居り

胃潰瘍の治療法として糖の飲月]も考えられて
いる

のであるが,ど ういぅゎけかこの種のrJ・究報告は

あまり

'主

意されていないようである.私どもは100

g内外の葡萄糖を 50%ほどの水溶液として飲用

させ,予め飲み込ませておいた胃ゾンデを経てな

るべく短時間毎に胃内容を吸出し,その酸性度そ

の他を検査する一方,これらの変化と胸燒けの輝

る時期とあ関係を調べた0胃内容の酸性度は糖液

飲用と共に急降下し, 5分乃至 10分で最低値に

せする。この時なお酸性側に_止まることもあり,

ァルカリ性に赳く こともある。1匈焼けは人によ`
ては起らぬこともあるが,起る場合には必ず時間

的に酸性度降
‐
下の最下点に於て起る。そして酸性

度が最低線を辿つている間は苦痛も依然
として持

続するが,10分以上経て酸性度が徐
々に高まつて

来ると,それに作つて苦痛も軽減し始める
。しか

し苦痛が完全に恢復する篤には必しも酸性
度がI

確に元の値にまで戻ることは要しない.と に角
者

て就

I

柴観的に考えれば,医学の研究は微に到 り細を

盤して,最 も困難な部分を残 L′ては普く行き渡つ

ているようであるが,仔細に橋瀞}してみると案タト
な穴が発見されることがある.例えばひとたび当

時の権威者によつて一見もつともらしい説が発表

されると,そのま 鵜ゝ呑みにされで聞定的な先人

見となり,追試する人も少なく,異論を立てても
願られす,か くして長い問島ll′かるべき学界の批

判を不思議に冤れて,一種の盲点となることがあ
る.それが何かの機会に誤りを指迪されると,今

更ながら自分の迂間な思い込みに驚いたり苦笑し

たりする。こういう例は,さ すがに重大な研究題

日には稀れであるが,千易な|11題については間々

J島られる.先月サにイi「いた糖吸収に関するCOri

の法則などはその一例である。こ にゝ逃べるllall焼

けの|1覇題もその例に属するものと考え得る。

今日では胸焼けは胃の酸'日 :度とは関係なく,無
酸症の場合にも起り得ることがよく知られている

にも拘らず,依然「∵酸過多と結びつけて考えられ
勝ちである.もつとも胸焼けについてはまだ知見

が少なく,新刊書を見ても何が何だか訳のよく分
らぬことが記述されているに過ぎない.

H

2尾穿2要計,19481ト

痛ヵヽ軽くなり又は全失すと時には常に必す酸11疲

の|り 11)加がある.胸焼けの本態がなす・不|り iである

令ll,∵1液 1悛 1プ町たの低下宅‖ち111焼けの原医|と ,1敢

ぇていわなレ̀が ,現実的に考えて,少 くとも綺雛

取の際に起る胸焼けは1跛過多とは直接関係はな

ぃ.あ る生メ|:学教授にこの話をしたら「そんな馬

鹿なことはない |と 忽ち一蹴され́て苦笑ヒ′たこと

がメi)る 。

III

胸焼けに就いては今後研究すべきことが沢山残

されているから,この際上述の知見だけに基いて

億測をたくましうするのは慣んだ方がよいが,胸

焼けに関連のある次の二三の点は従来の観点と企

く異る角度から誘|り]し得るようにも思われるので

こ にゝ思い切つて私の仮誘を逃べ,t大方の御批判

を仰ぎたいと思う.
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胸焼けの″J熱感は一発の1愛氣によつて納 り文字

通 り「溜飲の下がる」爽快な心地がする。これは

快復り]に 於て分泌さオ1た酸性の新 IT液が,アルカ

リ性のiザ液を中和する際,そのアルカリ性の11囚

をなす重炭酸曹連から発 :11す る衣酸ガスがゲツプ

となつて|liる のである。つまり暖氣が出るから胸

がすくのではなく,酸性胃液が1り分泌され1匈焼け
が軽くなるから曖氣が|llる のであると解釈 ヒノた

しへ.  
・

また重曹の献11に よつて胸焼けが円〕制乃至i降減

さにるのは,如「ザにも重曹によつて過剰の胃酸が

中和されるか らのように考えられるが,重曹は胃
液の分泌を促進する作用を持つているから,こ れ

によつて酸性新 l∵ 液の分泌が促されてI何焼け感が

軽 くなるのであるとの考え方も成 り立ち得ると思

う.

ペ  ニ ン 作 用 の 遷 延 法

細 谷 省 吾  今 村  晋

偉染病研究所第I研究部 (部長 細谷省吾)

Pを 患者に注射すると大体 3時 |11以内に主に尿
から排泄されてしまう。治療効果を充分発拘iする

ためにPの JL中濃度を 1日 乃至数 [1問病原菌の発

育停_lLに 必要な町1位/CC以 _11に保たなければなら

ない。そのためにP療法最大の欠点は■夜の別な

く3時11毎に注射を繰返すのであるが,その煩わ

しさが P療法f識 人の欠点とされて居る.P作用の
選延法は作用の持続時間を延長する事と注射1呵数

[腎島
『

13た

出製な奄黒1√奮亀iヒ冨法せ″II
の持続を長 く出来 るが Pの吸収 ,排泄を遅 くする
方法がいろレろ研究さにて居る。

吸収の

'基

延には (1)蜜嘘,落花FL油 に Pを 懸濁
する法,0 注射局所を冷却する法 (3)特殊の葉
剤の併用 (ア ドレナ リン,ポ リヴィニルァルコー
ル)に, 新たな Pの 化合物をつくつて吸収を綾徐
にする事などが用いられる。ツト泄の遷延には腎臓
の分泌を抑制するのであつて Dio´ rast,P‐amino“

hippuric acidを 使用する事が報告された, 実際

には之等の方法の幾つかを有効に組合せて使用さ

ヤじる訳だが,特に興味の深 lr・のは "新 らしい Pの

化合物をつくつて吸lltを 遅くする方法''であつて

次のような企そがなされて居 り,吾國でも既に一

部実用され,或は復試されようとして居る.
(1)プ ●カイン 0ペ ニシリン G(Du・acillin)
プロカイン 1分子とペニシリン 1分子とを結合し

たもので毒性は皆無,注射の軽しヽ疼痛以タト何等の

局所の刺戦症‖太疼痛も見られない.之は締芙油或
ほ胡昴に油 lCCに ,Pを 30万 1∵ 1位 ,プ ロカイン1。
25mgの害1に混じて使用iさ れる。作テlll寺 }ulは 30方
lTl位注射ざれると血中濃度は1時間後にO.062～ 1.

984u/∝ ,12時 1間後 0.062～ 3.968u/cc,24時閣l

後 0～ 0。 329u/cc ,

(文献 2篇……文献を希|ださ4tる 方は筆者に

|11合せて下さい)

(2)Floclllin及 び
「
製斉J(Brist01研 究

"(1)を 更に有効に lノた製斉Jで両者共プロカイン
0ペニシリン Gを アルミニゥム0モ ノ0アテア
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いら″していて,のが現州りtで力)る 。また,Iりl恭 トキソ

イドとしヽえ′1° ,・リオ
′
′を利 lil l‐ ご不」年成分を除 /ヽ1/t

・もの川lら 多少ど二1夕 1 手li l.せ き,t′た1も グ)で 41:''1,7)が iti

念であるのに, トキノイド液に1男禁をほお り込ん

だだけのものに|り :禁 トキソイ ドのレツテノしをはつ

ているのもあて)と いう事である.ま た人体に7L射

する時に果してイ各段の11洋i的 11己慮が」ブルわれている

だろうから実情にれli亜 している訳ではない力、ら軽

安にり11州ttン て 1■ならえiいが,こノかし′
'「

‐
この トキノ

イドは,31つ てしヽる_|と いVつて返 I「Lし て石げ 1人カリ′)

糖掃取時の iFiの運動。

イf     lII

(1■ 天 ダ1持

薦糖や4拗糖を多量に妍l取すると|」 液漱性 j走が

rl激に減 じ,時にアルヵり何:に 傾くことは1な り`に

'■

べたが,Iり の嶋動もこの時著しく″ぢめられる。

例えば約 140gの 硫11交 バリウムを飲ませて健frな

lliの J嬌動を透 1じこすると4iだJ]S.5不少fチに運 f力が起

りその度に |∵ 内容の 1部が出円を通過して十二指

腸えj公 られ,2Hキ ||‖後には排IIIが 完 J・する .然るに

数百 gの構をi生影剤に滉 じて飲ませると運動 oま直

ちに微綺りとな り,運動毎にil:内容を科:ii:す る力を
失うばか りでなく,運 f力の時 ||」灼|1可隔が延長し.
途には数分夕3至―|^ル 分|l11に 〕1つ て全 く道 ,み を,if_111

するに至 り,'3にタト|ll完 l・に31lillil,41キ ||ll,ま た
はそれ以上の||キ |lilを 要することもf希れてない。自‖

ち糖冊l収により|∵内1容の排 liiは強く抑|卜 Jさ オじる。

爾jlノてこの抑制は出|‖]緊」11の結果
‐
thはなく,Iザ逸

動の微場り化のためでルlる 。

このように粋によつて|∵ ittflが微ぢり化さ11る の

は4fitt Otiち ろうか。江選|'メえ1籾il夜が ij名 i語英に111れ′,

それが京Jttdiな 「ヽノこ11:動が弱 くなるので[1′ )ミ し、か

ということ〈ジー1喧:考 )ご ら11´ るが,実 |ま そうでは三1
い。次にそのJ‖ !山 を逃べ4.同 ll六友社でもガフ
クトー‐tゴや葡竹胤11は lL岐 11句運」几ク崚:り化の力がわtt

―一一tifiづ 1し 1夏 こヤしら(りすりきは士ヒ1交 llり ,上力・に|:Jか ら

JJ卜 |llさ オじる。 オヽ る|こ以こな̀
Tや

‐マンノーービ
`j:i上

:ii1 4:力 t

く1llえ ,従つて腸え移1∫するのに時||||がか る`.

印ち,雅 i;の子「 斉
「iに よ
′
1｀ て,tll「 1タリ桁り作∫|||')不 11度が

'1

るとか,静置 11澤iだけを使つて,残つた沈澱は拾
てた人.が ::ち るとか,そ の1ピ Iさ ナざまあt」 'ケ l淡 も,ぁ
,,:力 Iち 111り :|11で 1)な しヽようで。″)イ)から, 無1猶白句蝿
慮が力全だとは考えにくい .

さてそこで′ジノテリア|り i界:ト キソイドの功罪
の総決3「はどうなるだろうか。日本の現;りtにおぃ

て法的強lIトリのもとにサllい る製斉Jと して,1明禁トキ

ソイ i'な るものは之な探るべきか,裸るべからさ
るか,こ オl iti'1イ・lir賢の御1｀ 1りiに委せるiliにしょ
う.

『料:反 射』に就いて

登

科 大 学 」ti)

るのである一方腸に於 Prlる准Iの吸I1/x速度も糖の種

類によつてブi異があることは選択吸収なる名のも

とに既によく知 られている。今各種糖について胃

からの排 |ll速度と腸からの吸収速度とを上L較する

と,吸収速度の大きい糖は排 III速度も大きく,吸収

速度の小さいツ11は排 lil速 度も小さレ .臼 jち各糖間

に於ける「ij速度の順序は全 く一致するのである。

このことは,吸取速度の小さいをilに於ては一旦腸

に途られてから吸収されるまでにや 時ゝ日‖を要す

るので'。 その1用揚に残 fFす るれ号が腸粘‖英を介して

|∵ に作用し,そ の運 iち を́場りめることを1書示する。つ

まりれ呼が多Jitに ,また長1時 ||キ l腸内IIC存 1:するほど

この作用が強いことが考チを_られるのである。

この想 ,こを
'‖

的に証 iり ;す るために十二指腸ゾン

デをイモて力苦液を直接
‐
lヽ二指腸に′:11滴 しつ

′1,予め

飲ませておいた硫酸バリウムのiTか ら場えの排出

り「t態 を観オヨ ると,糖鷲2か‐|ヽ二i指場に,上した瞬間

力らら11の 運rなが弓ヴめら1し , 時に長い|lll企然運動を

'卜

11l lノ ,′後徐 々に恢復ヒノてlJく ,点 i戸0す る糖液はパ

友わIi~ご |ミ約 20%の 1(lit 15c.,を 3分 ||11に 途入する

のが多くの1場 f)通当である。20%響 :溶液 li約 41音高

J]くてある力
'う

,I券に対する作用1111:そ のものによ

るので1::な く,滲透 ,「 1のブiに よつて腸精‖えが刺1政

さダl´ るためで11な いかとの力こiiヽか,こる。しか lノ無

機 iⅢ

“

」‖類やアミ /占た錯:の「
′
二張溶液て`は iり のjリト「 1

機tLに殆んど変化イl木 さないから1ギ1液の作用は,

基礎と臨体 2巻 3号,1948年

多少は滲透圧の業による東1戦 もあるとしても,主

として紳ギ1身の作用によるものと考えられる。こ

の作用を私は糖反射
・と仮総している。

酸,脂日方崎:の所調幽門反射については三L]11学に

於てその有無が屋 論々ぜられているが。この幽|‖ l

反射が仮 りに実際起り得るとしても,それは幽rり

の緊張を増すことによつて|∵ 内容の排出が抑制さ
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ね′るものと解釈されている.

然るに湘li反射に於ては 1∵ の運動の微易り化によつ

て111111が 抑|トリされるのである。こうして |∵ からI場

えの糖の排 |11は逆に腸から)のカメ:反身]に よつて1母準

されて,一時に多量の脱Tが腸え殺Flす ることが防
が 1■るのであろうと私は考えている。

ス トン プ トマ イ ン ンの 局 所 適 用

細 谷 省 吾 今 村  晋
(倅染病研究所 第一研究部 部長・ 細谷省吾)

ペニシリンが潤沢に使はれるようになつて治療

法の
'11命
的変 |ヒが起 りつ あゝる矢

'Lき

に,グ ラム

:拝菌には効かないと云ふ最大の場り́中.を補ふた

ぅかのようにストレプトマイシンが出現した,ア

メリカではその生産の増大に逆比例して値は低落

の一途を辿ると云ふ噂さがきこへて来た事は嬉し

い事である.昨年 6月 のラリンゴスコープと云ふ

麻 雑誌の (慢悧イヒ膿`暉:L顎 |「 J炎に於けるストレ

プトマイシンの局所適用)と 云ふN.Lo Fineberg

O論文は慢性の深部病巣の起炎菌をよくつきとめ

てF4Ji■ 1根治手術を行ふ■iな しに適切に抗生物質を

局所に應用して難治の病氣を完全に癒したと云ふ

意味と,グ ラム陰性菌を原因とする汀1炎 (Sinui―
liS)に対するストレプトマイシンナ;うル「適用の11初

の報告だと云ふ意味とから数に紹介する,

30歳以_Lの力|}人曾て雄娠時に右上智歯を抜いて

2週島l後に右頼部の鋭い断続白も疼痛を訴へ (当時

洞のX線写真は_11常 ),1ケ 月後には_1■顎右第一日

歯力ゞ膿場を作つてゐて,之 も抜歯された。以後右

頌部の不快感,ヤIJ伏不,Lの後鼻腟

'hiが

続き,時 々

右耳がつまつた。

初診では,頭痛,右顔mi痛 ,後鼻路漏 (膿性 ,
悪臭)を 謝トヘた。検査により右 L第二l「‐1歯微て域の

充血,鼻中隔の右前方への轡11,右洗ミ道 3/4位 C)

閉基 (ノi側は正常),右中鼻道冴J基を認めた.両鼓
腱の色は正常,X線槍査で,右上顎洞が分泌物貯留
の篤HJ成 り暗影をカミした

右下鼻道より穿刺して,上顎洞を■1里的食ぶ1水

ド洗ふと,維色膿汁を得,二〇′を町1位のペニシリ

ンを (5ccに 溶かして)it入した, 細菌学的に
Alcaligenes foecalisの 糸醐 養であつた。メ11サリt

は更に三週間も継続し,此の間,上記療法が三|り |

繰返された。此の時期に更に変形菌,及大腸菌の

混合感染が証明さヤし,患 者は嘔氣,膿性の後鼻睦
漏,右_L顎の不快感,日奥を訴へた。

よつて,上顎洞を穿刺して生理的含塩水で彰L族
し,カ テーテルを下鼻道より挿入してストレプト

マイシン溶液 5cc(加鴫′CC)を注入し,十二時Hl毎
にこの処置を繰返した.“日には後鼻腟漏及ll匝気

は沿失tノ ,右顔irliの 疼痛は著しく軽快した.この時

期にはグラム陰性菌は全く諦E明さになかつた。こ

の処置を続けて三日‖には種々な症状 CIほ氣,疼

痛,後鼻‖杢漏)は清失し,沖 1をうし淡してもIttかの

粘液性分泌物が得ら″したに過ぎなかつた .食慾は

非常に増進し,か くて,10ケ 月‖に始めて症サリtの清

選が見られた.所が多日又もや粘液膿Hi分泌物が

得られ,今い1は ,黄色葡萄状球菌が多あ1,おこ培養
に証明さにた.よ つて |りび,ペ ニシリン療法を|)‖

始した.食珀1水
‐ご洗淡した後,20万単

'こ

のペニシ

リン溶液 ●Cσ の食場I水に溶解)を 注入する1」を

2「 1‖1艇続したワl三日Hに咽】〔痛,両イ興」氣通のソl

基,高熱を1'トヘた。1週 1鶴:後には, もはや膿1′ |:角｀

泌物,嘔氣,顔山f痛 ,頭痛は全く,宵失した.右上顎

洞を1りび穿刺して洗族したが,洗族液は透|り !であ
り,更にペニシリンを

'ti入

して治だξを修つた。培

養陰性,共の後 2ヶ 月になるも忠者は何等の訴へ

なく,X線槍杏も,洞が全く正常である事を示し
た。


