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附.神 經 縫 合 ノ 手 技 ト 其 ノ 效 果

岡山醫科大學泉外科教室(主 任泉教授)

田 中 屋 清 人

[昭和8年3月3日 受稿]

Aus der Chirurgischen Klinik der Okayama Medizinischen Fakultat

(Vorstand: Prof. Dr. Goro Izumi).

Uber einen Fall von Schussverletzung des N. ulnalis.

Anhang; Uber die Thechnik der Nervenuaht, 
u nd die erzielbaren Resultate.

von

Kiyoto Tanakaya.

Eingegangen am 3. Marz 1933.

Verf. hat einen Fall von Verletzung des N. ulnalis durch eine Flintenkugel durch 

Nervennaht zur Ausheilung bringen konnen. In seiner Mitteilung berichtet der Verf. 

gleichzeitig im allgemeinen uber die Thechnik der Nervennaht und die erzielbaren 

Resultate. (Kurze Inhaltsangabe).
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第1章　 緒 言

西暦1882年Fischer氏 ハ其 ノ著 書 ニ於 テ末梢神經 ノ銃創 ヲ稀 有 ナルモ ノ トシテ記 載 セ リ.然

レドモ輓 近相 踵 デ勃發 スル戰亂 ニ銃器 ノ精巧 益々其 ノ妙 ヲ加 フル ト共 ニ此種 外傷 ノ著 シク増加

セル コ トハ之 ヲ彼 ノ歐洲大 戰當時 ノ2, 3ノ 統 計(Dieterichs-47例, Grinstein u. Gurwutsch-

40例, Krasnopolsk-36例, Pasumoski-70例, Geimanowitsch-40例, Breitzeff-36例,

 Stradyn-123例, grassin-30例, Pawlowski-12例, Chessin-34例,孰 レモ手術例)ニ 徴 スル

モ炳 ナル所 ニ シテ既 ニ軍陣 外科 ノ對象 トシテハ珍稀 ナ リ ト謂 フテ得 ザル モ平時 ニ在 テハ今尚ホ

其 ノ數必 ズ シモ多 カラザルナ リ.

偶々最近余ハ本症患者ノ1例 ニ遭遇 セシヲ以 テ爰ニ之ヲ報告スル ト共 ニ,神 經縫合ノ手技及

ビ其 ノ效果ニ關 シ卑見ヲ開陳 シテ諸賢 ノ御叱正ヲ仰 ン トス.

第2章　 自 家 實 驗 例

安 幅 某　 32歳　 農夫

昭和7年2月21日 入院

主訴.右 上膊 ノ銃創.

家 族 歴.特 記 ス可 キモノナ シ.

既 往症.生 來壯健 ニシテ著患 テ知 ラズ.

現 病歴.昭 和6年11月6日2, 3ノ 友 人 ト共 ニ狩獵中1友 人ノ過誤 ニ依 リ1間 餘隔 タル所

ヨ リ突 然射撃 セラ レ右上膊 ヲ損 傷 ス.弾 丸 ハ狩獵用3號 散弾 ニ シテ約250箇 装 填 セラ レア リシ

トイフ.負 傷後 直 チニ最寄 ノ醫師 ニ ヨ リ治療 ヲ受 ケ其 ノ後 モ醫療 ヲ續 ケシガ全治 セズ.依 ラ昭

和7年2月20日 泉 外科外來 ヲ訪 レ翌 日入院 セリ.

現症.體 格榮養共ニ中等度,皮 下脂肪組織及 ビ筋骨 ノ發育良好,顔 面普通 ニシテ苦惱 ノ状

ナシ.皮 膚,眼 瞼結膜及 ビ口蓋粘膜ハ一般 ニ蒼白ニシテ胸部,腹 部及 ビ下肢ニ異常ヲ認 メズ.

局所 々見.右 上膊 ノ正中部 ニ瘢痕及 ビ創孔 アリ,之 ヨリ消息子ヲ挿入スルニ弾丸 ニ觸ル.

肩胛關節ニ於テ右上膊ノ上下運動ハ多少障碍 セラレ肘關節 ハ強直ス.右 ノ前膊及 ビ手指 ニハ輕

度 ノ異常感覺存 シ殊ニ右全手指 ハ全然屈曲スルヲ得ズ,從 テ事物 ヲ把握 スル抔 ハ夢ニダモ及バ

ザ リシナリ.

右上肢筋肉ノ變性反應 テ檢査スルニ橈骨神經及 ビ正中神經ハ感傳,平 流ノ兩電流ニ對 シ收縮

(筋)ス ルモ尺骨神經及 ビ此領域 ノ筋ハ反應 セズ.

尚ホX放 線檢査ニヨリ多數ノ弾丸 ノ上博内ニ遺残 セルヲ確認 ス(第1圖).

診斷.右 上膊銃創兼肘關節強直.

手術所見.(昭 和7年2月23日).
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尺骨神經銃創 ノ1治 驗例 2679

第1表　 變 性 反 應 檢 査 成 績(昭 和7年2月22日)

右上膊 ニ法 ノ如 キ消毒ヲ施 シ「モルヒン」注射(1.0%溶 液0.8cc皮 下注射)及 ビ「ヌペルカイ

ン」局所麻醉 ノ下ニ上膊ノ外側ニ長サ約18cmノ 皮切ヲ行 ヒ2頭 膊筋長頭 ト3頭 膊筋長頭 トノ

間ヲ分離 シ正中神經 ヲ露出 シ損傷 ノ有無ヲ檢 セシニ何等異常ナカリシカバ直 チニ元 ノ如クニ還

納 ス.次 デ創孔ノ長軸 ニ沿 ヒ長サ約15cmノ 切開ヲ切 へ周圍組織中ノ弾丸及 ビ腐骨 ヲ除去 シ尺

骨神經ヲ露出スルニ上膊ノ略ボ中央部 ニ於テ僅 ニ一小部 分ノ連續 ヲ殘 シテ横 ニ斷裂 セリ.依 リ

テ斷裂端 ヲ僅ニ切除 シ創面 ヲ新 ニシ(第2及 ビ3圖)小 絹絲ニ由 リ斷端 ノ神經鞘ヲ對照的 ニ縫

合セリ,摘 出 セル弾丸ノ總數39箇,斯 クテ筋層,皮 膚ハ別 々ニ縫合シ術 ヲ終ル.所 要時間2時

間.

手術後 ノ經過 ハ極 テ良好 ニ シテ3月3日 ニハ尺骨 側 ノ手指 ヲ 自由 ニ動 カス コ トヲ得 . 3月16

日以 降「マツサーヂ」ヲ行ヘル ニ諸種 ノ神經 障碍著 シク消退 シ且徴 動ダ モ爲 ザ リシ右 全手 指 ノ運

動漸次舊 ニ復 セ リ. 4月15日 退 院.

第3章　 神經銃創ノ成因及ビ其ノ頻度

神經銃創ノ成因ハ之ヲ次 ノ5ニ 區分 シ得可ク
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2680 田 中 屋 清 人

1.弾 丸若クハ其 ノ破片ニ因ル直達損傷.

2.弾 丸ニヨリテ破壞 セラレタル異物若クハ骨片ニヨル介達損傷.

3.神 經 自己ハ損傷 セラレザルモ弾丸ノ破片異物等 ノ壓迫,骨 折 ノ蹉跌癒 合,假 骨贅生,

瘢痕性癒着等 ニヨル障碍.

4.銃 創 ニ續發スル周圍組織 ノ炎症ニヨル侵蝕.

5.弾 丸 ノ側方作用ニ依 リ神經自己ニハ解剖的變化ハ僅微 ナルカ或ハ之 ヲ缺如スルモ機能

障碍 ヲ惹起 セル場合.

近時 ノ戰爭 ニ其 ノ數 ノ増加 セル理 由 ニ關 シテKuettner, Hildbland,芳 賀 及 ビ和田 ノ諸氏 ハ

銃器 ノ改良 ト共 ニ弾丸 ノ横徑 著 シク減少 シ其 ノ速力 ノ大 トナ レル爲 既往 ニ於 ケル ガ如 ク神 經 ノ

遁避 スル遑 ナ キニ由ル ト説 明 セ リ.

而 シテ其 ノ頻度 ニ關 シテハ諸家各々其 ノ數 ヲ異ニスルモ橈骨神經,坐 骨神經 ノ銃創最モ多 ク

次デ尺骨神經,正 中神經ニシテ上膊神經叢,腋 窩神經,腓 骨神經,脛 骨神經,顔 面神經,舌 下

神經等 ニ至テハ其 ノ數頓ニ減少 セリ.

第2表　 末 梢 神 經 銃 創 ノ 頻 度
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尺骨神經銃創ノ1治 驗例 2681

第4章　 銃創ニ因スル神經ノ病的變化

銃創ニ因ル神經自己ノ病的變化ハ凡 ソ次 ノ如クニ區分 シ得ベシ.

1.肉 眼的ニ何等器質的變化ナキモノ

2.神 經纎維 ノ斷裂

3.神 經斷端 ノ罎子状或ハ紡錘状肥厚等ナ リ.

文獻 ム據 ルニ神經損 傷後 ノ組 織的變 化 ヲ始 メテ記載 セルハNasse (1839)氏 ニ シテ其 ノ後 多數

ノ學者,就 中Budge u. Waller (1853)氏 ノ熱 心 ナル研 究 ニ依 テ變化 ノ諸態 確定 セラ レタ リ.

 1872年Benecke氏 ノ報 告ニ ヨレバ神經 ノ一部 ヲ如何 ニ注意 シテ切除 シ或 ハ結 紮 スルモ數 時間

ノ後 ニハ既 ニ兩端 共灰 白乃至帯黄色 ノ溷濁 ヲ來 シ腫 大 シ次 デ此 變化 ハ中樞 片 ノ末梢部 及 ビ末梢

片ノ全長ニ波 及 シ黄 白色 トナ リ崩壞 ス.而 シテ之 ヲ包 容 スル神經 原始鞘(シ ユワ ン氏鞘 ヲ示 ス)

ハ2倍 或ハ數倍 ノ太 サ ニ膨腫 スルア リ,或 ハ全 ク細 線ニ萎縮 シ時 ニ強擴 大 ニ ヨ リ重 廓 ヲ識 別 シ

得ルガ如 キ部 ア リ.軸 索 モ亦數時間 後 ヨリ萎縮崩壞 シ遂 ニ見得 べカラザル迄 ニ消失 ス.而 シテ

此 切斷部末梢 ノ變 性現象 ハ神 經幹及 ビ細 分枝 ニ至ル迄殆 ド一様 ニシテErb (1868)氏 ノ唱 フル

ガ如 ク變性 ガ遠心性 右向 ニモ,又Krause (1860)氏 ノ論 ズル ガ如 ク末枝 ヨ リ求心性 方向 ニモ進

行 スルモノ ニ非 ザル ヲ確 メ,只 切斷部附近 ニ於 テハ既 ニHertz (1868)氏 ノ云 ヘル ガ如 ク他 ノ末

梢部 ヨリ進 行ノ速 ナルヲ見 ル モノナル ハ是 レ恐 ラク外傷性 刺戟 ニ由ル ト云 ヒ所謂 汎 發性 變性 説

ヲ樹立 セ リ. Schiff, Hertz及 ビEichhorst氏 等 相踵 デ之 ニ賛 ス.一 方Gombault (1880)氏 ハ

神經離斷後 ニ起 ル變性現象 ハ神經 纎維 ニ於テ部分的 ニ惹 起 セラルルモ ノニ シテ主 トシテ ラ ン ビ

ール氏斷節(ラ ンブ イル氏紋輪 間部 ニ相 當 シテ シユ ワ ン氏鞘 ニ始 リ徐 々ニ軸索 ニ向 ヒ進行 シ而

モ軸索ハ侵害 セラル コ トナク完 全ニ存 スルモノナ リト云 ヒ(Periaxiale Segmentdegeneration)

軸 索 周 圍性 斷 節 變 性 説 ヲ唱 道 シ論議 仲 々盡 キザルモ ノア リシガ, 1907年Moeckenberg u.

 Betheノ 兩 氏ハ神 經切斷 後 ノ變 性ハ中樞片 ノ一部分及 ビ末梢片 ノ全長 ニ亙 リ惹 起 セラル モノナ

リトノ見解 ハ最 早疑 フノ餘地 ナキ程明瞭 ナル事實 ナルモ其 ノ變性 ノ進 行状態 ハ各種 ノ神經 纎維

及 ビ動物 ノ種類 ニ ヨリテ同 一ナラズ.即 チ知 覺神經纎 維 ハ其 ノ變性 ノ進 行速度,運 動神 經纎維

ヨリモ速 ニ シテ,細 小ナル神經 纎維ハ太 キモノ ヨ リモ其 ノ變性現 象遲緩 ナ リ ト論 ジ,又 哺乳 動

物 ノ神經纎維ハ冷 血動物 ノ夫 レヨ リモ變性 現象 ノ進行 一般 ニ迅速 ナルモノナ リ トセ リ.

神 經 損 傷 後何 故 ニ末 梢 ノ神經 及 ビ或 ル一定 ノ中樞 部 ニ變性 ヲ惹 起 スル ヤ ニ就 キNeumann

 (1860), Howell u. Hueber (1892)氏 等 ハ榮養 中樞 トノ聯絡避 斷 セラル爲 ナ リ ト云 ヒ, Bethe

 (1898)氏 ハ全然 傷害性 ノモノ トナ シ切斷部 ニ於 ケル神經纎維 ハ上 述 ノ如 キ一定 區域 ニ亙 リ生 活

均衡 ヲ失 ヒ此均 衡障碍 ハ逐次末梢 ニ向 ヒ進行 シ中樞 ニ向 テハ榮養 ノ補給 セラルル ガ爲阻 止セラ

ルルモ ノナ リト論 ゼ リ.

變 性 ノ出 現 ス ル迄 ノ時 間 的 關 係 ニ 關 シ テ ハVon Buerguer (1891), Ranvier (1898), Moe-
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ekenberg (1907)氏 等 ハ損傷後24時 間 ニ シテ既 ニ崩 壞現象現 レ5日 ニ至 レバ末梢片 中 ニ正常ナ

ル神中經 纎維 ナ シ ト云 ヒPoacharissky (1906)氏 モ神 經 切斷後1兩 日中 ニ末梢片,中 樞片 端部 ニ

於 テ軸索 ノ膨脹,肥 厚,分 裂 セル細線及 ビ星芒 状結節状等 ノ像 ヲ認 メDoinikow (1912)氏 モ 同

様 ノ像及 ビ疣状乃 至網 状突 起 ニ就 テ報 告セルモLapinsky (1905)氏 ハ變 性機轉 ハ全 ク不均 等ナ

ル モハニ シテ 神經 切斷後4-6日 ニ最 高度 ニ達 スルモ8-14日 ハ モノニ シテ 變性 初期 ノ状 ヲ呈

スル場合 ア リ.甚 シキハ4-5週 ニ及 プ モ何等變 化 セザル モ ノア リ ト敍 べ,有 本氏(1930)モ 全

末梢片 ニ均等 ナル崩壞現 象 ノ現 ルル ハ5-15日 後 ナ リ ト云 ヘ リ.

而 シテ余 ノ1例 ニ於 ケル神經病 變 ハ前出2ノ 變化 ニ屬 ズルモノナ リト信 ズ.

第5章　 神經銃創ノ症候 ト尺骨神經銃創ノ診斷

神經 ハ損傷ヲ蒙ルヤ直 チニ變性 ヲ惹超スルモノニテ從テ其 ノ機能モ消失 ス.即 チ運動神經 ハ

損傷 ニ於テハ弛緩性 麻痺ニ陷 リ運動障碍 ヲ來シ或 ハ拮抗筋 ハ收縮 ニヨリ患肢ノ被害側 ニ屈曲位

ヲ取ルニ至ル.知 覺神經損傷 ノ場合ニ在 リテハ知覺ハ障碍ヲ來スモ知覺神經 ニハ多數 ノ吻合枝

ヲ有 スルレヲ以テ障碍 ノ區域 ハ比較的小ナルモノナリ.血 管運動神經 ノ幹枝 ノ損傷 セラルルヤ發

赤,「 チヤノーゼ」,厥 冷ヲ招來 シ榮養神經幹枝ノ損傷 ノ場合ハ皮膚ハ乾燥 シ帯状匐 行疹,瓜 ハ

萎縮,骨 ノ成長停止,筋 萎縮等ヲ起ス.以 上述ベタル所ハ神經ノ全部 ガ損傷 セラレタル時ニ起

ル症状 ニシテ其 ノ一部ノ損傷 ノ場合 ハ其ノ度 ハ輕微 ナルヤ勿論ナ リ.而 シテ知覺神經 ハ反テ疼

痛或ハ鈍麻 ヲ起ス.又 神經斷端 ニ所謂切斷神經腫 ヲ造 リ疼痛 ヲ發 スルハ一般醫家ノ屡々遭遇 ス

ル所ナリ.

第3表　 尺 骨 神 經 ノ 運 動 領 域
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而シテ特ニ尺骨神經 ノ損傷 ノ場合ハ其 ノ支配領ノ筋緊張ハ破 レ次第ニ定型的ノ鷲爪手ヲ現 ス

即チ手ノ尺骨側ノ屈曲及ビ内轉 ハ限局セラレ第3-5指 ノ屈曲困難 トナリ特ニ第5指 ノ運動 ハ

全ク不能 トナリ次 デ各指 ノ開閉,全 指第1節 ノ運動,第3節 ノ伸展及 ビ拇指ノ内轉 ハ不能ニ陷

ル.サ レド第2-3指 ノ蟲様筋 ハ正中神經 ノ支配 下ニ在ルヲ以 テ之等 ノ障碍 ヲ蒙ルコ ト少 シ.

サレバ其ノ診斷ハ1)原 因ノ確定, 2)麻 痺ノ度 ノ確定(電 氣興奮性如何)ニ ヨリテ容易 ナルモ

ノナリ.

第6章　 「損傷セル神經ノ再生ハ可能ナリヤ」ノ文獻的考察

神 經 損傷 ニ對 ス ル外 科 的 療 法 ヲ論 ズ ル ニ當 リ先 ヅ

吾人 ノ吟 味 ス可 キ ハ損 傷 ヲ蒙 レル神 經 ガ 果 シテ 其 ノ

機能 ヲ復舊 ス ルヤ 否 ヤ ノ問 題 ナ リ.而 シテ此 事 實 ニ

初 メ テ想到 セ シハ 實 ニFontana (1781)氏 ナ ル ガ如 ク

其 ノ後Michaelis (1785)氏 ハ神 經 ヲ部分 的 ニ切 除 セ

ル ニ 兩端 ノ神 經 ハ 次 第 ニ連 絡 スル ヲ觀, Grueber , u. 

Schoen (1840)及 ビNenmann (1868)ノ 諸 氏 ハ 切斷

及 ビ切 除 セ ラ レタ ル神 經 ノ斷 端 ニ異 分 子 ノ介 在 セ ザ

ル時 ハ多 ク ノ場 合 相 癒 合 ス ル コ トヲ報 告 シWaller

 (1853)氏 ハ 有名 ナ ル變 性 方 則 ヲ發 表 スル ト共 ニ切 斷

部 ヨ リ末 梢神 經 片 ニ於 ケ ル神 經 ノ再 生 ハ 全 ク中 樞 片

ヨ リ發 生 シ來 ル神 經 纎 維 ハ延 長 シ末 梢 片 ニ潜 入 ス ル

コ トニ ヨ リ完 成 セ ラ ル ル ヲ高 唱 シSchiff (1856),

 Ranvier (1878)及 ビBruch (1891)氏 等 之 ニ賛 ス.反

之Phlipeaux u. Vulpian (1860), Remak (1862)及 ビ

Koryboutt-Daskiewiez (1878)ノ 諸 氏 ハ 末 梢 片 ニ殘

存 ス ル軸 索 ノ排列 ニ ヨ リ再 生 ス ト考 へ. Lent (1856)

 Weismann (1859), Hijlt (1859), Foerster (1861),

 Einsiedel (1864), Maegnier (1866), Virchow (1867),

 Frb (1868), Laveran (1868), Hertz (1869)及 ビBe

necke (1878)等 ノ諸 氏 ハ 中 樞 端 及 ビ末 梢 片 ニ神 經 纎

維 ノ再 生 ヲ開 始 スル ト同 時 ニ兩 斷端 間 隙 部 ニ縦 ニ 配

列 セ ラ ルル 紡 錘 状 細胞 ノ融 合 ス ル コ トニ ヨ リ中 間 連

續 片 ガ形 成 セ ラ レ之 ガ 兩 片 神 經 原 纎維 ヲ聯 結 ス ル モ

ハナ リ ト主 張 ス.而 シテ 此 紡 錘 状 細 胞 ノ起 原 ニ關 シ

テLent, Einsiedel及 ビBenecke氏 等 ハ シ ユ ワ ン氏

鞘 ヨ リ發 生 ス ト論 ジWeismann, Virchow, Foerster

及 ビHjeltノ 諸 氏 ハ神 維 外 鞘 ノ核 トナ シLaveran及

ビHerztノ 兩 氏 ハ 遊 走 セ ル 白 血球 ヨ リ發 生 ス ル モ ハ

ナ リ ト云 フ.

其 ノ後 ノ再生機轉 ニ關スル學説ヲ通觀スルニ之ヲ

次 ノ2ニ 大別スルコトヲ得.

1)多 源 説(Polygenetisch Theorie)

2) 1源 説(Monogenetische Theorie)

而 シテ多 源 説 ハ又 之 ヲ自 家 再 生 説(Autogene The

orie)及 ビ神 經 胚 胞 説(Neuroblasten Theorie)ニ 分 類

シ得 ベ シ.

自 家 再 生 説 ヲ支 持 ス ル學 者 ニハ 前 述 セ ル 諸 氏 ハ外

ニSchutt (1904), Held (1904), Bethe (1905) , La

pinsky (1905), Raimann (1905)氏 等 ア リ.之 ニ對

シWaller (1853), Remak (1863), Ranvier (1878),

 Schiff (1856), Bruch (1856), Vanlair (1883), Stroe

he (1893), Purpura (1902), Ramany Cajal (1905),

 Muerger (1906), Perroncilo (1907)ノ 諸 氏 ハ悉 ク一

源 的 ニ 中樞 纎 維 ノ延 長 ニ ヨ リ再 生 スル コ トヲ 主 張 シ

相 對峙 セ シガ1907年Neumann氏 ハ 幾 多 ノ實 驗 ヲ

重 ネ タル モ未 ダ 自 家再 生 ト目ス 可 キ現 象 ヲ見 ズ,殊

ニBethe氏 ノ所 謂 自 家 再 生 セ リ ト云 フ神 經纎 維 ハ彼

ノArloing u. Tripier兩 氏 ノ證 明 セ ル 逆 行 纎 維 ニ

非 ザ ル ヤ ト疑 ヒ,且Perroncito氏 ノ所 説 ニ非 難 ヲ加

へPolygenetische Tbeorieト シテ 別 ニNeuroblatisten

 Theorieヲ 高 唱 セ リ.由 來 此 方 面 ノ研 究 ハ益 々微 ヲ穿
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チ 細 ニ入 リ1906年 ニ ハLugaro氏, 1908年 ニハMa

gulies氏, 1910年 ニハAlzheimer氏, 1912年 ニハ

Dominikow氏, 1913年 ニハBoeke氏, 1914年 ニハ

Heirnech氏, 1915年 ニハSteindler, Erlacher,木 村,

 1916年 ニハ鈴 木 氏 等 ノ研 究 報 告 ア リ.而 シテ1918

年Berblinger氏 ハ末 梢 神 經 銃 創 ノ際 ハ神 經 再 生 機 轉

ニ 關 シ報 告 シテ 日 ク,中 樞 片 及 ビ未 梢 片 ノ兩 端 間 ニ

存 ス ル瘢 痕 部 中 ニ兩 端 ノシ ユ ワ ン氏細 胞 ヨ リ發 生 シ

來 ル 豊 富 ナル核 ヲ有 スルPlasmabaender (Bandfaser)

ガ 形 成 セ ラレ 兩 端 間 ノ連 絡 ヲ保 ツニ至 ル.該 細 胞 索

ハ 中 樞 斷 端 ニ於 テ 新 生 セ ラ レタ ル神 經 纎 維 ニ對 シ成

形 性 増 殖 路Plasmatisch Wachstumbahnト ナ ル モ

ノナ リ ト云 ヒ,若 シ モ新 生 セ ラ レタ ル 神 經 纎 維 ガ

Wachstumbahnヲ 缺 キ タル結 締織 中 ニ入 ル時 ハ再 ビ

顆 粒 状 ニ崩 壞 シテ 消 失 ス ル ヲ觀,シ ユ ワ ン氏細 胞 ハ

新 生 神 經 纎 維 ノ保 持 ニ重 大 ナ ル役 ヲ演 ズ ト云 ヒ,

両 ホ瘢痕 部 ノ幼 若 ナル 神 經 纎 維 中 ニ屡 々 出 現 ス ル

Endkorben及 ビAstbildungナ ル 像 ハ新 生 纎 維 ノ一

特 徴 ニ シテ 彼 ノ變 性 セ ル 纎 維 中 ニ一 過 性 ニ 出現 ス ル

モ ノ トハ 前 者 ガ毎 ニ顆 粒 状 纎 維 ヲ缺 乏 セ ル部 ニ存 在

ス ル コ ト,生 存 ノ持 續 性 ヲ有 ス ル コ ト茲 ニ末 梢 ニ 向

ヒ一 定 ノ方 向 ヲ保 持 スル コ トニ ヨ リ嚴 然 識 別 シ得 ラ

ル ル ヲ指 摘 シ,且 神 經 幹 ノ切 斷 セ ラ レ タル際Bethe

氏 ノ謂 フガ 如 キ神 經 軸 索 及 ビ 原纎 維 ノ自 家再 生 ナ ル

現 象 ヲ認 ム コ ト能 ハ ズ ト云 ヘ リ.』

1923年Bielschowsky u. Valentin氏 等 ハ 末 梢神 經

(坐 骨 神 經)ノ 一 部 ヲ凍 結 セ シ メ タル後 ニ 惹 起 セ ラル

ル再 生 現 象 ニ就 キ次 ノ如 キ報 告 ヲナ セ リ.即 チ凍 結

ヲ施 シ タル神 經 ハ24時 間 ヲ經 ル モ切 斷 セ ル時 ノ如

ク著 明 ナ ル變 性 現 象 ヲ呈 ス ル コ トナ シ,反 之3日 後

該 部 ノ血 液 循 環 ガ平 常 ニ復 スル ト同 時 ニ著 明 ナ ル變

性 及 ビ再 生 ノ兩 現 象 ヲ觀 取 ス.而 シテ 再 生 ノ際 ハ一

時 性 及 ビ永 久 性 ノ成 形 變 化 ヲ來 ス.即 チ1ハ 末 梢 性

再 生(terminale Regeneration)ト シテ軸 索(凍 結 部

ノ上 方 ノ中 樞 側 ニ於 ケ ル軸 索)ノ 末 端 ヨ リ發 生 シ來

ル神經原纎維 ノ再生 ニシテ末梢ニ向ヒ發育 シツツア

ルモヤガテ變性ニ陷ルモノナ リ.他 ハ所謂側行性再

生(kollaterale Regeneration-Bielschowsky)ト シテ

凍結部位 ノ上方ニ存スル軸索 ノ側方ヨリ發芽再生ス

ルモハニシテ該新生神經纎維ハ紐状纎維(Bandfaser)

中 ニ進入 シ,該 紐状纎維中ニ發生セル空胞(Vakuole)

ノ壁 ニ位ス.斯 クノ如ク過度ノ再生ヲナシタル神經

軸索 ノ一部 ノモノハ髓質ニ圍繞セラレ永久性ニ其 ノ

發達ヲ完成スルモ,其 ノ他ノモノハ變性シ徐々ニ消

失ヲ來ス.而 シテ神經凍結 ノ際ハ切斷セル時 ノ如キ

シユワン氏細胞ノ外胚葉性傳導路(ektdermale Lei

tbahn)ニ 無關係ニ而モ肉芽組織 ノ結締索ニ沿ヒテ

發達スル軸索及 ビ逆行性神經小纎維ハ殆 ド認ムルコ

ト能ハズ 凍結後56日 ニシテ髄質ノ發生ハ非常ニ離

レタル末梢部ニ迄完成シ91日 ニ於テハ凍結ニ由ル

障碍ハ組織中ニ於ケル豊富ナル核ノ存在及ビ髓質斷

部 ノ短キコトニヨ リ認識 スルノミナ リト云ヘルモコ

ノ所謂側行性再生(kollatterale Kegeneration)ニ 關

シテハ其 ノ後尚ホ疑義ヲ挿ム學者(Spirlmeyer etc.)

多 シ.最 近有本氏(1930)ハ 末梢神經(坐 骨神經)傷

害後5日 ニシテ其 ノ傷害部ヨリ中樞片ニ於テ上行性

變性ヲ呈セル神經纎維 ノ健康部分ニ移行セル部分ニ

テ變性ノ比較的輕度ナル即チ尚ホ生活力ヲ保有セル

舊軸索 ノ末端ヨリ甚ダ多數ノ極 メテ纎細ナル嗜銀性

ノ佳良ナル而モ邊縁 ノ滑澤ニシテ其 ノ末端 ニ近キ部

分ニハ多 クノ結節肥厚 ヲ有スル軸索ヲ分芽派ニ出 シ

日ヲ追テ益々發育伸展 スルヲ觀察シ此再生神經纎維

ノ伸長行路ニ就テハ其 ノ一部ハ舊神經纎維鞘中ヲ通

過 スルモ大部分ハ明カニ舊神經纎維鞘 ノ外側 ヲ舊神

經纎維ヲ圍僥 シツツ末梢ニ伸長ス.從 ツテ新軸索 ノ

シコワン氏細胞核 ノ間ヲ傳ヒテ末梢方向ニ伸長スル

ガ如キ所見 ヲ觀 タリト云ヒ,傷 害後中樞片中ニ再生

セル新神經纎維 ノ末梢片中ニ入ルニ際 シテハ必ズ中

樞片及ビ末梢片間ニ新生セル一種 ノ肉芽及 ビ瘢痕組

織 ヨリナル架橋中ヲ通過スルコトヲ確 メ此架橋ヲ形

112



尺骨神經銃創ノ1治 驗例 2685

成スル細胞成分ハ主 トシテ内外神經鞘,神 經包圍結

締織鞘ヨリノ結締織纎維細胞ニシテ一部ハシユワン

氏細胞及ビ遊走性大小圓形細胞ナウト斷 ジ瘢痕組織

中ニ於テ不規則且放逸的ニ伸長セル再生神經纎維 ノ

一部ガ末梢片ニ輻轉スル機序ニ闘シテハ之ヲ一種 ノ

生物學的特性 ト推惟スベキ纒向性(Thigomothaxis)

ニ歸セウ.

以上ノ文獻ヲ通讀スルモ神經實質 ノ完全ナル第1

期應合ハ相當困難ナルモノニシテ機能 ノ回復ヲ見ル

ハ通常再生セル神經ガ末梢片ニ到達セル後 ニ屬ス.

殊 ニ臨牀的ニハ其 ノ副行枝 ガ代償性ニ機能亢進ヲ來

ス場合ナキニ非ズ.サ レバ切斷セラレタル神經 ノ治

癒ハ斷端密接シ且幼年ナル程迅速完全ニシテ,甚 ダ

シク隔離 シ年齡 ノ長 ジタルモノ程困難ナリ.サ レド

挫壓,伸 長 ノ如 ク主 トシテ神經實質 ノミノ破損ニ止

ル場合ニハ再生ハ比較的容易ナルモノノ如シ.

第7章　 神 經 ノ 手 術

現時行ハルル神經手術 ノ主要ナルモノハ

1)縫 合(Neurorrhapie)　 2)形 成 術(Neuroplastik)

3)切 離術(Neurotomie)　 4)切 除 術(Neuroktomie)

5)抜 斷 術(Neuroexaerese)　 6)伸 展 術(Nervendehnug)

第1圖　 術 前X線 寫 眞
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第2圖　 手 術 所 見

尺 骨 神 經 縫 合 前

第3圖　 尺 骨 神 經 縫 合 後
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等 ナリ.サ レド爰 ニハ余 ノ症例 ニ施 セノし神 經縫合術(Die Nervennaht)ノ ミ ニ就 テ論述 シ他 ノ

術 式ニ關 シテハ後 日稿 ヲ更 ニシテ記述 ス ル所 アラン トス.

神 經縫合術 ハ殊 ニ四肢 ニ於 ケル神經 ノ離斷 セラ レタル モノ ニ賞用 セラルル方法 ニ シテ之 ニハ.

神 經實質 ニ縫合絲 ヲ通 ジ相互 ヲ直接縫合 ス ル方 法 ト,神 經 周圍 ニアル結締織 ヲ縫 着ス ル方法,

即 チ神經周圍性 紳經 縫合 術(Die Paraneurotische Nervennaht)ト ア リ.此 外切斷後直 チニ縫

合 スル所謂 第1期 縫合(Die primaere Nervennaht)ト 陳 舊 イモ ノニ局 所切開 ヲ施 シ其 ノ兩斷

端 ヲ求 メ縫合 スル第2期 縫合(Die secundaere Nervennaht)ト ヲ區 別 シ得.而 シテ手術 ニ當

リ法 ノ如 キ嚴重 ナル消毒 ヲ必要 トスル ハ勿論ナ レ ド,全 身麻醉 ヲ用 フ可 キヤ,局 所麻醉 ヲ選 ブ

べ キヤニ關 シテ ハ人 ニヨ リ其 ノ趣 ヲ異 ニスル モ余等 ハ術前30分 ニ1%「 モル フイン」溶液1.0-

0.5ccノ 皮 下注射 ニヨリ患 者ヲ輕 キ朦朧 状態 ニ置 キ其 ノ上「ア ドレナ リン」加2000倍 「ヌ ぺルカ

イン」溶液 ノ浸 潤麻醉 ニテ何等 ノ障碍 トク術 ヲ遂 行 シ得 タ リ.

神 經縫合術式.先 ヅ神經 ヲ其 ノ損傷箇所 ニ於 テ中樞部竝 ニ末梢部 共ニ遊 離 セシムル ヲ要 ス.

之 ニハ癒 着 ノ有 無及 ビ其 ノ程度 ニヨ リ自ラ難易 ア リ.又 余 ノ症例 ノ如 ク神經 尚ホ未 ダ其 ノ連 絡

ヲ保持 セル場合 ト既 ニ斷裂 シテ全 ク連續 ヲ失 ヘルガ如 キ場合 トニ於 テ其 ノ処 置亦同 ジカラズ.

即 チ前者 ハ注意 深 ク機械 的ニ其 ノ連續 ヲ切斷 セザル様遊離 セシムルヲ必要 トスル ニ反 シ後者 ハ

寧 ロ果敢 ニ其 ノ瘢痕部 ニ於 テ軸 ニ垂直 ニ末端 ヲ切除 ス.而 シテ之 ヲ縫合 スル ニ強度 ノ緊 張 ヲ呈.

ス ル場合 ニハ後 述 スル成形 手術 ヲ行 ヒ其 ノ緊張 ヲ除 カザル可 ラズ.コ ノ際Thoele及 ビStoffel

氏等 ハ瘢 痕組織 ヲ其 ノ末端 ニ殘 ス可 シト云 ヒSpitzy氏 ハ寧 ロ中樞端 ニ殘留 セシム可 シ ト云 ア

モ,瘢 痕 ノ存 在ハ何 レニセヨ神經 軸索再生進 行 ノ防碍 ヲナ スモノナル ヲ以テ斯 カルモ ノハ寧 ロ

切除 シ置 クニ如 カザルナ リ.斯 クテ絹絲 又ハ「カツ トグー ト」ヲ用 ヒテ縫合 ス.絹 絲及 ビ「カツ ト

グー ト」ノ優 劣 ニ關 シテモ相 當論議 ア レド諸家 ノ所説尚 ホ一 ニ歸 セズ.即 チBorchardt, Sick.

 Eisselberg, Marburg, Marro氏 等 ハ好 ンデ細 小ナル絹絲 ヲ用 フ レド,時 々絹絲 ハ異物 トシテ

作用 スル コ トア リ. Auerbach氏 ハ 感覺 上 ノ刺戟 ヲ惹起 セ シ1例 ヲ報 告 ス.サ レバThoele,

 Steinthal, Voelker, Blencke氏 等 ハ專 ラ「カ ツ トグー ト」ノ使用 ヲ推 奨 セ リ.尚 ホ兩者 何 レヲ

用 フ可 キカハ其 ノ時 ニ於 ケル局所 ノ條 件 ヲ顧 慮 セザル可 カラズ.

中等度 ノ直徑 ヲ有 スル神經 即 チ正中神經,橈 骨神經,尺 骨神經 等 ニ於 テThoele及 ビStoffel

氏等 ハ3-4箇 ノ單純縫合 ヲ行 ヒ若 シ緊張 ノ張 キ場合 ニ ハ縫合 線 ヨ リ1cm距 リタル箇所 ニ1箇

ノ防緊縫合 ヲ置 ク可 シ トイヒ, Lebmann氏 ハ通例6-8箇 ノ單純 縫合 ヲ行 ヒ坐骨神 經 ノ如 ク大

ナル神經 ニハ14-16箇 ノ縫合 ヲ行 フ ト云 ヒThoele及 ビHirschel氏 等 ハ神經 鞘 若 シ撤 退 スル

傾向 アルカ或ハ裂離 スル ガ如 キ場 合 ニハ神 經 外鞘 ノ一部 ヲ先 ヅ横側 ニ結紮 シ後 恰 モ腱 縫合 ニ於

ケル ガ如 ク結紮 ス ト云 ヘ リ.殊 ニHeilmann氏 ハ神經纎維 ハ良 ク縫合 針 ヲ廻避 スルモ ノナ レバ

若 シ誤 テ神經 内部 ニ縫合 針 ヲ深 ク刺 入 スル モ差 シテ大 ナル危險 ヲ來 サズ トイヒKennedy氏 ハ

縫合 ニ際 シ兩斷端 ノ正確 ナル接合 ハ必 ズ シモ必 要 トセザル モノニ シテ,接 合端 互 ニ相 轉捩 スル
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トモ能 ク神經 ハ再生 シ以 テ其 ノ機 能 ニ障碍 ヲ起 スモノニ非 ズ ト云ヘ リ.

神 經走 行 中ニ神經腫 ヲ生 ズルカ或 ハ缺損 部 アル時 ハ部分的切除 ヲ行 ヒテ縫 合 ス可 ク,神 經 ノ

離斷 セル距 離ノ大 ナル時 ハWrende, Wollenberg氏 等 ガ正中神經,橈 骨神經, Klausner氏 ガ

尺 骨神經 ニ於 テ試 ミタル ガ如 キ神經 ノ轉位(Verlagerung)ヲ 行 ハザル可 ラザル場合 ア リ.而 シ

テ コノ轉 位 ハ時 ニ關 節 ノ調節,骨 切除 及 ビ截 骨術 ニヨ リ奏 效 スル コ トア リ.而 シテ神經竝 ニ腱

損 傷 ノ場合 ニ於 ケル骨 切除 ハLoelker (1884)氏 ニ ヨ リテ創 始 セラ レTreudelenberg, Kirs

chner氏 等 ニ ヨ リ完成 セラ レタルモ ノニテ其 ノ法,骨 ヲ横斷 シ切斷 セラ レタル神經 兩端 ガ縫合

シ得 ラル迄 先 ニ骨折 セ シメ シ骨端 ヲ曲 ゲ神經 ヲ縫合 シ8日 後縫 合 ニ際 シ生 ゼ シメタル骨折 ノ角

度 ヲ伸展 シ繃帶 ヲ以 テ索引 シ骨 ト神經 トヲ徐 々ニ伸展 シ兩 者 ヲ共 ニ均 等 ナル位 置 ニ復 セシメン

トスル方法ナ リ.

後 療法.手 術後神經 ハ強 ク伸展 サル恐 ア レバ余 ノ症例 ニ施 セル ガ如 キ副 木ヲ用 ヒ關 節 ヲ充

分 弛緩 セ シメ置 ク可 シ.縫 合後2-3週 日 ニ至 レバ 縫合箇所ハ癒合 シ可 ナ リ強 ク索引 スルモ分

離 セズ.然 レドモ神經 創面一次 性 ニ治癒 セザルカ或 ハ極端 ナル屈 曲位 ヨリ眞直 ニ急激 ニ強 ク伸

張 スル が如 キ場合 ニ於 テ ノ移 開 スル ノ危險 ニ遭逞 スル コ トナキ ヲ保 セズ.殊 ニ長 キ屈 曲位固定

ハ關節 ノ強 直ヲ起 スノ憂 ア レバ3週 日 ヨリハ徐 々ニ展伸動作 ヲ始 ムル ノ要 アリ.而 シテ 「マツ

サー ヂ」電氣療 法,温 泉療法等 ノ後療法 ハ患部 ノ全 ク舊 ニ復 スル迄 續行 スル ヲ妥 當 トス.

神 經 縫合 ノ適 應.神 經 ガ完全 ニ横斷 セラ レ傳達 ノ中絶 セルレ時 ハ縫合 ノ絶對適應 ナ リ.一 部

缺 存 セル モノ或 ハ神經腫 ヲ形成 セル モ ノニハ神經 ノ切除 ヲ行ヒ,後 縫合 ヲ要 スル場合 ア リ.』

第8章　 神 經 縫 合 ノ效 果

平 時 ニ於 ケ ル 統 計 ノ大 部 分 ハ 綜 合 的 ノ モ ハ ニ シ テ 異 常 ニ 多數 ノ症 例 ヲ有 ス ル モ ノ ハ 實 ニ尠 シ

就 中 最 モ 多 數 ナ ル ハOberdoerffer氏 ノ191例 ニ シ テStaffel氏 ノ97例 之 ニ亞 グ. Stroebel-

Kirschner氏 等 ハ14例 ニ 就 キ64%ノ 治 癒 率 ヲ 報 告 セ シ ガ,コ ハ 他 ノ學 者 ノ 報 告 セ ル モ ノ ニ

比 シ著 シク 貧 弱 ナ ル モ ノ ニ シ テ 例 之Stapf, Auffenberg, Oberdoerffer, Framer, Stroeber-

Kirschner氏 等 ノ統 計 ヲ 平 均 シ タ ル 全 治83.7%不 治16.3%ニ 遠 ク 及 バ ズ.

戰時 ニ於 ケル統計 ハFoerster氏370例 中96%ノ 治癒率 ヲ擧 グ甚 ダ良好 ナル結 果 ヲ得 タルモ

他 ハ諸家 ハモノハ 何 レモ遙 ニ之 ニ劣 リHerzoge氏 ノ如 キニ至 リテハ僅ニ12.5%ノ 全 治率 ヲ有

スルニ過 ギズ.而 シテ斯 クノ如 ク治癒 成績 ノ劣惡 ナル ハ砲煙弾雨焦 眉ノ中 ノ手術 ナルタ メ充分

ナル処 置 ヲ施 ス ニ暇 ナ キニ因 ルハ勿 ナ レド亦術 後長期 ノ觀察 ヲ遂 グ能 ハザル コ トモ考慮 ニ入 レ

ザル可 ラズ.尚 ホ余 ガ最近 ニ於 ケル諸家 ノ報 告例 ヲ統計 セルニ第4表 ニ示 スガ如 ク治癒74.4%

不 治23.6%ヲ 得 タ リ.是 レ或ハ近代 ニ於 ク ル神經損傷 ノ手術的治癒轉 歸 ノ平均 値ナ ラン.

次 ニ個 々ノ神經 ニ就テ見ルニ橈骨神經 ハ最良ニシテ淺見氏 ニヨルニ64%ノ 治癒率ヲ示 シ筋

皮神經,正 中神經竝ニ坐骨神經之ニ次 ギ尺骨神經,腓 胃神經 ニ於 テ最モ不良ナリ.
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第4表　 神 經 縫 合 ノ 效 果

治癒成績 ト重大ナル關係 ヲ有 スルモ ノハ受傷後 手術 スル迄 ノ經過 日數 ニ シテ其 ノ6箇 月以上

ニ及 ベルモ ノハ一般 ニ結果 良 シカ ラズ.サ レドRauschberg氏 ニ ヨル ニ受傷後19-27箇 月 ニ

シテ尚 ホ且74%ノ 治 癒 ヲ示 セ リ トイフ.サ レバ長期 ニ亙 リ放置 セラ レタル者 ト雖 モ必 ズ シモ

絶 望ナ リト云 フ可 ラズ.而 シテ機能囘復 ニ要 スル日子 ヲ觀 ルニ1-3箇 月 ニ全 治 スル ハ甚 ダ稀

ニ シテ通例4-6箇 月 ニシテ25% , 7-12箇 月 ニ於 テ最 高70-90%ニ 達 シ夫 レ以後 ニ及 ブモ尚

オ機能 囘復 セザルモ ノハ其 ノ豫 後惡 シク12-36箇 月 ニ至 レバ再 ビ急 ニ下降 ス.

余 ノ症例 ハ受傷後108日 ニ シテ神 經 ハ縫合 ヲ行 ヒ其 ノ後51日 ニ シテ 機 能 ノ囘復 ヲ始 メタル

モノナ リ.

第9章　 摘 要

本例 ハ32歳 ノ男子 ニ於ケル尺骨神經ハ銃創ニシテ神經縫合 ニヨリテ極 メテ良好 ナルノ經過 ヲ
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示 セルモノナリ.由 來尺骨神經銃創ノ治癒ハ他ノ神經 ニ比 シ最モ困難 トセラルルモノニシテ余

ハ症例ガ斯クモ短時日ノ間ニ良好 ニ轉歸セシト幸ニシテ神經 ノ一部 ガ存續 セシ ト受傷後比較的

早期ニ縫合ヲ行 ヒシニ歸 スベキモノ ト思考ス.

擱筆スルニ臨 ミ嚴正ナル御校閲ヲ賜 リタル恩師泉教授ニ滿腔 ノ謝意ヲ表シ且御懇篤ナル御助言ヲ辱 ア
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