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文 獻

第1章　 緒 言

「ビ リル ビ ン」ノ生 成 ニ關 シテ ハ 諸 家 ノ意 見 極 メテ 區 々 ナ ル モ大 體 ハ肝 臓 生 成 説(Mbkowsh u. Naunyn

 Retzlaff)卜 非 肝 細胞 生 成 説(Asohoff, Mc Nee, Hijmans Van den Bergh, Man u. Magath.)ニ 分 ツ.兩 説

ノ論 争 久 シキ ニ亙 リ絶 ユル 所 ヲ知 ラザ ル シガ 輓 近 多 ク ノ學 者 ハ漸 次 後 者 ノ読 ニ賛 ス ル ノ傾 向 ア リ.最 近 石

橋 氏 ハ體 外 組織 培 養 ニ ヨ リ榊 原 氏 ハ脾 及 ビ肝 臓 灌流 ニ ヨ リ何 レモ肝 細 胞 外 「ビ リル ビ ン」生 成 ヲ確 認 セ リ.

即 チ今 ヤ 「ビ リル ビ ン」ガ肝 臓 内「ク ツペ ル 」氏 星芒 細 胞 及 ビー 般 網 状織 内被 細 胞 系 統 二於 テ産 成 セ ラ ル べ キ

ハ 殆 ド確 實 ノ事 實 卜ナ レ リ.而 シテ 膽 道 疾 患 或 ハ 其他 ノ原 因 ニ ヨ リ血 清 「ビ リル ビ ン」ガ増 加 シ之 ガ血 管 壁

ヲ滲 透 シテ 組 織 内 ニ沈 着 ス ル場 合 之 ヲ黄 疸(Rosenthal, 1924)卜 シテ 吾人 注 意 ノ目的 トナ レ リ,血 清 「ビ リ

ル ビ ン」ニ 就 テ ハHijmans van den Bergh氏 ハ研 究 以 來Lepehne. Thanhausen, Adler,其 他 ノ諸 家 ニ ヨ リ

臨 牀 的 特 ニ肝 疾 患 ニ對 シ密 接 ナ ル關 係 ヲ有 ス 卜シ種 々研 索 サ レ タ リ,即 チLepelme氏(1920-1921)ハ 血 液

内 「ビ リル ビ ン」ノ増 加 ヲ以 テ 潜伏 性 黄 疸 ノ兆 卜 シ之 ニ ヨ リテ肝 臓 疾 患 ヲ診 斷 シ得 べ シ 卜云 ヒHiymans van

 den Bergh氏 ハ 此 潜 伏 性 黄 疸 ハ診 斷 ノ困 難 ナ ル 臓 石症 ニ對 シ重 要 ナ ル診 断 的 價 値 ヲ有 ス 卜云 ヒ,近 時松 野氏

(1926)ハ 本檢 査 ガ膽 石 症 ノ診 斷 ニ大 ナ ル補 助 ヲ與 フ 卜云 ヘ リ,又 秋 山 氏(1926)モ 血清 「ビ リル ビ ン」ノ消長

ハ 以 テ肝 臓 機能 障 碍 ノ判 定 ニ重要 ナ ル意 義 ヲ有 ス 卜セ リ.

斯 ク ノ如 ク 血 清 「ビ リル ビ ン」量 ノ清 長 ハ黄 疸 乃 至 肝 臓 機 能 ノ障 碍 ヲ知 ル ニ頗 ル意 義深 キ モ ノ 卜セ ラル,

然 ル ニ肝 臓 ハ血 清 「ピ リル ビ ン」ヲ 其 儘 卜 シテ或 ハ之 ヲ直 接 「ビ リル ビ ン」ニ轉 換 シァ(Hijmans van den

 Bgrgh,榊 原)膽 道 ニ排 出 ス ル モ ノナ ル ヲ以 テ,一 朝 肝 臓 ニ機 能 障碍 ア ラ ンカ膽 道 内 「ビ リル ビ ン」羅 ニ變 調

ヲ來 ス ペ キ ヤ必 セ リ,而 シテ此 膽 道 「ビ リル ビ ソ」 ハ消 長 ヲ人 生 體 ニ於 テ 窺 知 セ ソ 卜ス ル ニハ,只 十 二指 腸

「ゾ ンデ 」ヲ使 用 ス ル ヨ リ以 外 ニ今 日尚 ホ適 法 ナ キ モ ノナ リ,近 時 十 二 指腸 膽 汁 ノ研 究 盛 トナ リ之 ガ成 分 變

化 ニ ヨ リ肝 機 能 ヲ窺 知 セ γ 卜耳 ル 業 績 相 次 デ 發表 サ レ タ リ,思 フニ 此浅 タル ヤ尿 或 ハ 血清 内 「ビ リル ビ ン」
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肝機能判定ニ對スル血清及ビ十二指腸膽汁「ビリルビン」ノ意義 ニ就テ 1945

檢査 ニヨリ.間接的 ニ肝機能ヲ知ラン卜スル方法 ニ比シ遙 ヵニ優 レタルモノト云フヲ得べシ, Temowsky氏

(1926)ハ 十二指腸膽汁 ニ就テ膽色素ノ測定ヲ試 ミ十二指腸膽汁 ノA, B兩 部 ノ「ビリルビン」ノ匿的關係 ハ

肝機能 ノ診斷的價値大ナ リ卜主張 シVisnevsky氏(1927)モ 十二指腸液ノ「ビリルビン」最ヲ計リ肝,膽 道疾

病ニ於ケル變化ヲ研究セン卜シ,久 米川氏(1928)ハ 十 二指腸液ニ於 ケル「ビリルビン」及ゼ膽酸 ノ消長關係

ニヨリ肝機能ヲ窺ハン卜セ リ.最 近我教室滋野井氏(1929)ハ 十 二指腸膽汁膽汁酸量 ノ變化ヲ以テ膽石症診

斷 ニ應用セリ,然 ルニ我教室榊原氏ハ十二指腸膽汁内「ビ リルビンソ 間接及 ビ直接反感「ビリルビン」ノ變

化 即 チBilubin-Index (I. D. R./D. R.以 下 單 ニB. I.卜 記 ス） ノ測 定 ハ 肝 機 能 檢 査 ニ確 實 ニ シテ 鏡 敏 ナ ル ペ キ

ヲ稱ヘタリ.尚 ホ我教室内田氏ハ之ヲ實驗及ビ臨牀的ニ確證セ リ.然ラバ從來肝機能檢査上最モ意義深キモ

ノトセラレシ血清「ビリルビン」測定法 卜愛 ニ新ニ提唱サルルB. I.肝臓機能檢査法 トノ優劣比較ハ最モ必要

ニシテ且興味アル問題ナ リ.故 ニ余ハ健康者,非 肝性及ビ肝性疾患ノ患者ニ就テ十二指腸膽汁「ビリルビン」

ヲ檢シ同時ニ血中「ビリルビン」量ヲ測定セリ.又 實驗的ニハ犬 ヲ用ヒテ燐及 ビ四鹽化炭素等ノ肝臓毒物ヲ

注射シ以テ肝機能ヲ障碍 シ其血中「ビリルビン」竝ニ肝膽汁ノ「ビリルビン」ヲ檢査 シ同時ニ實驗動物 ノ肝臓

ヲ組織學的二研索セリ.

第2章　 實驗材料及ビ方法

實驗材料ハ當科入院患者ノ血液及ビ十二指腸膽汁ヲ用ヒ.實 驗動物卜シテハ犬ヲ使用セリ.十 二指腸膽汁

ハ患者ニ起床後 ノ飲食ヲ禁ジ「アイ ンホルン」氏型ノ十二指腸「ゾンデ」ヲ使用セリ.實 驗ノ始メニ採集セル

十二指腸液ハ通常中性又ハ弱「アルカリ」性ヲ呈シ黄色透明ナリ,之 ヲ所謂A膽 汁 卜稱スー定量ノA膽 汁採

取後微温「オレーフ」油30㏄ ヲ「ゾンデ」ヲ通ジテ注入 シ其後ニ流出スル濃厚ナルモノヲB膽 汁卜ス. B膽 汁

ニ引續キ流出スル稍々稀薄ナル液ヲC膽 汁 トセ リ.催膽劑 卜シテ「オレーフ」油ハ硫酸「マグネシア」溶液ニ

比 シ多量ノB及 ビC臓 汁ヲ得且「オレーフ」油ハ膽汁上層ニ分離 スルヲ以テ膽汁ヲ濃厚ナル駄態ニ採取シ得

ルノ便アリ,血 液ハ常ニ食間室腹時ヲ選 ビ肘窩静脉ヨ リ採血シ直チニ電氣遠心沈澱器 ニ装ヒ血清ヲ分離 シ

「ビリルビン」ヲ檢査セ リ.實 驗動物 トシテハ.健康ナル犬ヲ用フ,先 ヅ「モルフイ ン.ス コボラミン」皮下注射

麻醉 ノ下ニ開腹 シ膽嚢ヲ除去シ十二指腸 ヲ開キVater氏 乳 頭部ヨリ小ナル護謨「力ニユーレ」ヲ總輸膽管内

ニ挿入シ主 卜シテ肝膽汁ヲ採取シ同時ニ股静脉ヨ リ採血シ各々ニ就キ「ビリルビン」反應ヲ檢査ス.吹 テ肝

臓毒物(燐,四 鹽化炭素)ヲ 注射シ肝臓ヲ中毒侵害セシメ種々ノ時機ニ開腹 シ肝.膽 汁ヲ採取 シ,同 時ニ又

股靜脉ヨリ採血 シ各々ノ「ビリルビン」ヲ檢査ス.又 中毒前後ノ肝臓小片ヲ以テ組織學的研索ヲ行ヒ以テ彼

此成績ヲ比較對照セリ.「ビリルビン」ハ絡テHijmans van den Bergh氏 法 ニヨリ之ヲ測定セリ.

第5章　 實 驗 成 績

第1節　 健康者及 ビ非肝性疾患々者血清及 ビ

十二指腸膽汁「ビリル ビン」ニ就 テ

余ハ肝性疾患々者血清及ビ十二指腸膽汁「ビリルビン」ヲ檢スルニ先チ,之 ニ對照セ ンガ爲メ先ヅ正常血

清及ビ十二指腸膽汁「ビリルビン」量ヲ知ラン卜欲シ健康者及ビ非肝性疾患々者40名 ニ就テ檢査セル成績

亥 ノ如シ(第1表 参照).
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1946 新 藤 輝 雄

第1表　 健康者及 ビ非肝性疾患々者血清及 ビ十二指腸膽汁「ビリル ビン」

(B. E.=Bilirubineheit., B. I.=Bilirubinindex=I. D. R./D. R.)
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肝機能判定ニ對スル血清及ビ十二指腸膽汁「ビリルビン」ノ意義ニ就チ 1947

前 表 ニ示 スガ如 ク健康人及 ビ非肝 性疾患々者40名 ニ於 ケル血清 「ビリル ビン」直接反應 ハ直

腸癌(第10例)ノ1例 ノ弱陽性 テ示 セル他 ハ何 レモ全 ク陰性 ナ リ.之 ニ反 シ間接反應 ハ全部陽

性 テ呈 シ0.2-1.80平 均0.58 B. E.卜 ナル.次 ニ十二指 腸膽 汁「ビリル ビン」ハA膽 汁 ニ於 テ直

接反應 ハ10,4-163.0 平均40.2 B. E.間 接 反應 ハ6.9-82.0平 均20.9 B. E.テ 示 シB. I.ハ0.3-

0.8平 均0.55Fナ ル. B膽 汁 ニ於 テハ直接反應60.0-419.2平 均221.1 B. E.間 接 反應34.0-200.1

平 均103.4 B. E.テ 示 シB. I.ハ0.2-0.8平 均0.47卜 ナル, C膽 汁 二於 テハ直接反應28.8-124.8

平 均58.8 B. E.間 接 反應7.4-76.2平 均30.8 B. E.ヲ 示 シB. I.ハ0.2-0.9平 均0.53ト ナ ル.

要 之健康 人及 ビ非肝 性疾患 々者血清「ビリル ビン」ハ直接反應 ハ陰性 ニ シテ間接反應 ノミ陽性

ヲ呈 シ其 「ビリル ビン」價 ハ大多數 ニ於 テ1,0 B. E.以 下 ニ シテ0.5 B. F.内 外 テ以 テ普通平均 値

卜認 ム,此 値 ハ又大概 ネ諸家 ノ成績 卜一致 ス.サ レド肝臓 ニ何等變化ナ キ ト思 ハ レ且十 二指腸

膽 汁B. I.肝 臓 機能檢査法 ニヨ リ所謂B. I.ノ1.0以 下 ナルモノニア リテ尚 ホ血 清「ビリル ビン」

高率 ヲ示 スモノア リ(症 例第10,第17,第28,第35)反 之十 二指腸膽汁「ビリル ビン」ハ其値個 人

ニ ヨリ又種類 ニ ヨリ著 シキ變動 ア リト雖 モC膽 汁 ノ直接及 ビ間接反應 ノ量的比即 チB. I.ハ ー

ノ例外 ナク常=1.0以 下 テ示 ス.故 ニ肝臓機能檢査 ニハ血清「ビリル ビン」テ檢 スル ヨリモC膽

汁B. I.テ 檢 スル方 正確 ナ リ ト思惟 ス.

第2節　 肝性疾患々者血清及 ビ十二指腸

膽汁「ビリルビン」ニ就 テ

余ハ臨牀上明カニ肝臓疾患ヲ有スルモノ及ビ膽道疾患(主 卜シテ膽石症)患 者21名 ニ就キ血清竝ニ十二

指腸膽汁「ビリルビン」3就 テ檢査セリ,其 成績次 ノ如シ(第2表 參照),
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1948 新 藤 輝 雄

第2表　 肝性疾患々者血清及 ビ十二指腸膽汁「ビリル ビン」ニ就テ

以 上ヲ通覧 スル ニ血清 「ビリル ビン」 ハ有結石膽石症 ノ黄疸 テ合併 セル モノ9名 ニ於 テハ直

接,間 接兩 反應 トモ陽性 ニ シテ就 中黄疸 ノ極期 ニアルモノ7名 ニ於 テハ著 シク高價 チ示 シ直接

2.9-17.5 B. E.間 接2.6-15.0 B. E.ヲ 呈 ス而モ直接 ハ間接 ヨリ大 ナ リ,然 ルニ黄疸 ノ初期又 ハ

恢復期 ニ於 クル2名 ニ於 テハ(第9,第13例)直 接 ノ弱陽性 ヲ呈 セルニ對 シ間接 ハ何 レモヨ リ

高價 ニア リ,又 膽 石症 ニシテ黄疸 デ合併 セザルモノ9名 ニ於 テハ直接反應陽性 ノモノ4名 陰性

ノモノ5名 ア リテ陽性 ノモノモ僅 ニ痕跡状 テ呈 スルモノ又 ハ明 カニ陽 性 テ示 スモ ノモ反應微弱

ノタメ之 テ定量 スル テ得 ザル程度 ナ リ,他 ノ3名 ノ肝臓疾患 ニ於 テハ直接反應 ハ何 レモ陰性 ナ
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肝機能判定ニ對スル血清及ビ十二指腸膽汁「ビリルビン」ノ意義 ニ就テ 1949

リ,間 接反應 ハ膽石症 ノ黄疸 テ合併 セザルモ ノハ之 ニ比 シ遙 ニ低 ク0.3-3.7 B. E.テ 示 ス肝 臓

疾患 ノ3名 ハ間接反 應 ハ0.8-1.6 B. E.ヲ 呈 シ正常 ニ比 シ稍 々上昇 ヲ示 セ リ.

之 等膽 石症 ニ於 ケル血清「ビリル ビン」含有量 ハ全 ク黄疸發現 ノ有無 ニ ヨ リ著 シキ變動 ヲ示 シ

膽 道疾患 ノ有 無輕 重 ニハ直接影響 ナキテ知 レリ.次 ニ十二指腸膽 汁 「ビリル ビン」 ハ膽 汁 ノ種

類 及 ビ病症 ノ如何 ニ ヨ リ量及 ビ質 ニ多大 ノ變動 ア リ,即 チA膽 汁「ビリル ビン」ニ於 テハ直接皮

應6.5-132.0平 均31.9 B. E.間 接 反應4.7-68.0平 均22.9 B. E., B. I. 0.3-1.8平 均0.8テ 呈 シ

B膽 汁 「ビリル ビン」ニ於 テハ直接反應12.8-288.0平 均116.3 B. E.間 接 反應16.0-289.0平 均

109.5 B. E., B. I.ハ0.3-2.3平 均0.98ト ナ リC膽 汁 「ビリル ビン」ニ於 テハ直接反應7.0-91.2

平 均46.5 B. E.間 接 反應15.0-95.6平 均51.3 B. E., B. T.ハ0.5-2.5平 均1.14ト ナ レリ.即 チ

肝 性疾患 々者 十二指腸膽 汁 「ビリル ビレ」 ハ正常十二指腸膽汁 「ビリル ビン」ニ比 シB. I.ハ 著

シク大 ナル テ認 ム,然 レドモA及 ビB膽 汁B. I.ハ 動 搖 甚敷 シク基礎確定 シ難 シ.反 之C膽 汁

B. I.ハ 殆 ド常 ニ成績相一致 スル ヲ見 ルペ シ.蓋 シA及 ビB膽 汁 ハ肝 臓 ヨリ排泄 サ レタル後膽

嚢又 ハ十二指 腸等周 圍 ハ環 境 ニヨ リ其性質 ニ變 化 テ蒙 ル コ ト多 ク,之 ニ反 シC膽 汁 ハ肝 臓 ヨ リ

直接排泄 サ レタル モノニ シテ途中膽 道内 ニ於 テ變化 ラ受 クル コ 卜尠 ク,從 テ之 ガ性質 ハ變化 ハ

直 チニ以 テ肝臓障碍 ハ反映 卜見ル テ得 ベキ ナ リ.之 ヲ我實驗 ニ徴 スル ニ正常C膽 汁B. I.ノ 常

ニ1.0以 下 ナル ニ對 シ本表疾患C膽 汁B. I.ノ 概 ネ1.0以 上 ナル カ或 ハ之 ニ近 キハ最 モ注 目ニ値

スベ キモノナル テ信 ズ.更 ニ興味 アルハC膽 汁B. I.ガ1.0以 上 トナ リ明 カニ肝臓障碍 ヲ來 セル

例 ニ於 テ(症 例,第5,第8,第15)其 血 清「ビリル ビン」ハ未 ダ其生理 的範 圍 テ出デザル モノァ

ル コ トナ リ,蓋 シ生理的血清「ビリル ビン」ノ動搖 範圍大 ナルタ メニ病 的血清「ビリル ビン」増加

ト區別 スル コ ト困難 ナルニ ヨル可 キモ,兎 ニ角B. I.法 ニ ヨリテ明 カニ肝障 碍 テ認 メ得ル場合 ニ

血清 「ビリル ビン」法 ニ ヨリテハ之 テ認 メ得 ザル例症 アルハ肝臓機 能檢査法 卜シテB. I.法 ノ血

清「ビリル ビン」法 ニ優 レル ヲ示 スモノナ リ.

第3節　 動 物 實 驗

第1項　 四鹽化炭素ニヨル試驗

四鹽化炭素ヲ動物ニ與フル時ハ肝臓 ニ大ナル障碍ヲ與フ.即 チ肝細胞 ニ強度ハ脂肪浸潤ヲ來 シ肝實質細

胞ハ種々ノ退行變性ニ陪 リ甚敷キ場合ハ崩壞消失等ノ所見ヲ呈ス.余 ハ四鹽化炭酸ハ種々ノ量(20%四 鹽

化炭素「オレーフ」油液ヲ犬體重kg當0.69, 0.29)ヲ 皮下ニ注射 シー定時間後各々肝臓ノ組織標本ヲ作 り,

之 ヲ檢鏡セシ島各々強弱 ノ差コソアレ概ネ肝實質細胞ハ種々ノ程度ニ脂肪變性其他ノ退行變性ヲ起セルコ

卜ヲ確認セリ.而 シテ同一試驗動物ニ就キ同時ニ血清及 ビ總輸膽管膽汁 「ビリルビン」ヲ檢査セリ(第3表

參照).
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第3表　 20%四 鹽化炭素「オ レーフ」油皮下注射 セルモノ

(表中 前 ハ四鹽化炭素注射前ヲ示シ 後ハ注射後ヲ示ス)

即 チ本表 ニ就 テ之 ヲ見 ルニ四鹽化炭 素注射 前ハ總 輪膽 管膽汁「ビリル ビン」反 應ハ直接 ハ何 レ

モ間接 ヨ リ大 ニシテB. I.ハ 總 ベテ1.0以 下 ナ リ.血 清「ビリル ビン」ハ直接,間 接何 レモ陰性 ナ

リ.這 ハ正常犬血清「ビリル ビン」ハVan den Bergh氏 法 ニヨ リ檢査 スル時ハ全 ク陰性 ナル コ

ト既 ニ先人 モ云 ヘル 卜コロニ シテ余 ノ例 亦其然ル ヲ見ル.然 ルニ四鹽化炭素注射後 ハ膽 汁 「ビ

リル ビン」性 質 ニ變化 ヲ來 シ,直 接反應 ハ何 レモ間接反應 ヨ リ小 トナ リB. I.モ 殆 ド總ベテ1.0

以 上 ニ上昇 セ リ.注 射前 卜反 對 ノ結 果 トナルハ頗 ル興 味 アル事實 ナ リ.而 モ各例共注射後 バー

般 ニ日ヲ經 ル ニ從 ヒB, I.ハ 大 トナ リ第1例0.22,第2例0.35,第3例0.38,第4例0.52,第5

例0.52,第6例0.25,第7例0.24ノ 増 加 ヲ示 セ リ.又 注射後 ノ血清「ビリル ビン」反應 ヲ見ル ニ

第1例(注 射 翌 日檢査)ニ 於 テハ直接(-)間 接(±)ヲ 來 シ第2例(注 射後3日 目檢査)ハ 直接

(-)間 接0.6 B. E.ト ナ リ 第3例(注 射後4日 目檢査)ハ 直接 ハ初 ノテ僅 ニ陽性反應(+)ヲ

呈 シ間接 ハ1.6 B. E.ト ナル.第4例(注 射後5日 目檢査)ニ 於 テハ直接(+)間 接1.3 B. E,ヲ

呈 シ,第5例(注 射後6日 目檢査)ニ テハ直接反應 中等度陽性(〓)テ 呈 シ間接1.6 B. E.ト ナ レ

リ.然 レドモ四鹽 化炭 素 ヲ比較 的小量即 チkg當0.29注 射 例 ニ於 テハ第6例,第7例 共何 レモ

陰性 ヲ示 セ リ.上 記 ノ如 ク四鹽化炭素 ニヨル肝 中毒犬ニ於 テ血清 「ビリル ビン」直接反應 ハkg

當0.69大 量 注射.ニ於 テモ其發現 ハ注射 後3日 目迄 ハ陰性 ニシテ4日 目ニ至 リテ初 メテ陽 性 卜
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ナ リ.其 後 ハ漸強ノ傾向アルモ間接反應 ニ比 シ甚ダ弱ク之ヲ比色定量スルヲ得ザル程度ナリ.

間接反應ハ直接ユ比 シ一般ニ早ク出現 シ且反應強度ナリ,然 レドモ其出現程度 ノ肝膽汁 「ビリ

ル ビン」變化 ノ顯著 ナルニ比 シテ及バザルハ上記實驗 ノ明示スル所ナ リ.

第2項　 黄燐ニヨル試驗

肝 臓 ハ 燐 中毒 ニ ヨ リ最 モ 著 明 ナ ル變 化 ヲ來 ス ハ 既 ニ周 知 ノ事 實 ニ シテ 之 ニ關 シテ ハ多 數 先人 ノ業 績 ア リ

Sohmnna u. Bohn, Zieg1er u. Obolonsky,中 村,山 本.大 沼,糸 川,岩 橋 ノ諸 氏 ニ ヨ リセ ラ レ,肝 臓 ハ主 卜

シテ 溷 濁,腫 脹 ヲ呈 シ,又 ハ 萎 縮,退 行 變 性 ヲ起 シ或 ハ 壊 死 ニ陥 ル等 ニ於 チ 略 ボ一 致 セ リ.余 ハ0.5%燐 「オ

レー ブ」油 液 ヲ作 リ犬 體 重kg當0.5-1.0㏄ ヲ皮 下 ニ注 射 シ翌 日或 ハ 種 々 ノ日 ノ間 隔 ヲ置 キ肝 臓 ノ組 織 標 本

ヲ 作 リ鏡 檢 スル ニ何 レモ肝 細 胞 ノ腫 大,溷 濁,脂 肪變 性 等 ノ變 化 ヲ確 認 セ リ.余 ハ斯 ク ノ如 キ動 物 ニ於 テ 同

時 ニ總 輪 膽 管 膽 汁 及 ビ血 清 ヲ採 取 シ各 々其 「ビ リル ビ ン」反 應 ヲ檢 セ リ.其 成 績 次 ノ如 シ(第4表 參 照).

第4表　 黄 燐 ニ ヨ ル 試 驗

第4表 成 績 ヲ見 ルニ,燐 注射前 ハ膽 汁「ビリル ビン」直接反應 ハ何 レモ間接反應 ヨ リ大 ニ シテ

B.　I.ハ1.0以 下 ヲ示 ス.血 清「ビリル ビン」亦總 ベテ陰性 ナ リ,然 ル ニ燐注射 後 ハ間接 ハ直接 ヨ

リモ何 レモ大 トナ リ第1例 ヲ除 ク他 ハ,總 ベテB.　I.ハ1.0以 上 トナ レ リ.第1例 ニ於 テ モB. I.

ハ注 射 前0.75ヲ 示 セルモノ注射後 ハ0.98ト ナ リ間接 ハ直接 卜殆 ド同値 ニ達 セル ヲ見ル.尚 ホ

「ビリル ビン」反應 ハ燐注射量 ニヨ リ佐質變化 ノ度 ヲ異 ニ シ,一 般 ニ注 射量大 ナルニ應 ジ變 化亦
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大 ナル傾向 アル如 キモ,第5例 ハ如 ク注射量 ハkg當0.5㏄ ナ ルニモ不拘 直接 ハ著 シク小 卜ナ ウ

B. I.ハ0.9ヨ リ1.6ト ナ リ實 ニ0.7ハ 増 加 ヲ示 セル モア リ.蓋 シコハ犬 ノ燐 中毒 ニ對 スル個體 的

差 異ニ由 ルモ ハナルベ シ.又 第6例 ハ如 ク注射後5日 目 ニ檢 セル膽 汁「ビ リル ビン」反應 ハ注射

前 ニ比 シ直接 ハ間接 ヨ リ甚 シク小 トナ リB. I.ハ0.97ヨ リ1.7ト ナ リ實 ニ0.73ノ 増加 テ示 セ リ.

郎 チ燐 中毒 ニ ヨリ肝 臓 ノ障碍 ハ日ヲ經 ル ニ從 ヒ或 ル期間内ハ増 張 スル ガ如 シ.次 ニ燐 中毒肝臓

障碍 ニ於 テ「ビリル ビン」ノ血清 内出現 ハ甚 グ遲 シ.即 チ第1,第2,第3例 共注射 ノ前後 何 レモ

陰性 ニ シテ第4例 ハ間接 ノ ミ陽性 トナ リ1.2 B. E.ヲ 呈 セ リ.第5例 ニ於 テハ直接反應 初 メテ陽

性(+)ヲ 示 シ間接1.2 B. E.ト ナ ル.第6例 ハkg當1.ccノ 注 射 量 ヲ以 テ セルニ注射後3日 目

ニシテ間接 ハ ミ陽 性 トナ リ1.3 B. E.テ 呈 シ4日 目 ニ至 リ直接 初 メテ陽性(+)ト ナ リ間接 ハ1.8

 B. E.ト ナ リ5日 目ニ至 リテハ俄然血19「 ビリル ビン」量増加 シ直接10.8 B. E.間 接20.8 B. E.

トナ レリ.此 時ニ於 ケル肝臓 ハ肉眼的 ニ全 ク黄 白色 テ呈 シ鏡 檢上亦變化著 シク,犬 ハ膵 臓出血

等 ヲ起 シ6日 目朝死 亡 セ シナ リ.

即 チ上記成績 ノ示 スガ如 クNo. 3, No. 4, No. 6ニ 於 テハ燐注射後膽 汁 「ビリル ビン」ニハ已

ニ著 シキ變化 ヲ來 セル ニモ不拘血 清「ビリル ビン」ハ未 ダ何 等反應 ヲ呈 セザル ナ リ.故 ニ燐注射

ニ於 テモ膽 汁「ビリル ビン」變化 ニ比 シ,血 清「ビリル ビン」出現 ハ遙 ニ遲延 セル ヲ知 レ リ.

第4節　 本 章 ノ 概 要

以 上 ノ實驗事實 ヨリ之 ヲ概 要 スル ニ40名 ノ健 康人及 ビ非肝性疾患 々者血清 「ビリル ビン」直

接反應 ハ只1例(第1表 第10例 直 腸癌,直 接 反應弱陽性(+))ヲ 除 ク他 ハ何 レモ陰性 ニ シテ間

接反應 ハ總 ベテ陽 性ナ リ.即 チ0.2-1.8 B. E.ヲ 呈 シ平均0.58 B. E.卜 ナ ル.之 ヲ諸家 ノ報告 ト

對比 スル ニStrauss u. Buerkmann氏0.3-1.1 B. E.山 中氏0.2-1.35 B. E.松 野 氏 ハ健康者及

ビ非肝性 疾患 々者50名 ノ平均血清 「ビリル ビン」量 ヲ0.43 B. E.ナ リ トシ岡氏 ハ非肝性疾患 々

者67名 ノ平均 血1清「ビリル ビン」價 ヲ0.55 B. E.ナ リ ト報 ゼ リ.即 チ報 告者 ニ ヨリ多少 ノ動搖 ア

リ ト雖 モ大體 ニ於 テ大 差 ナキヲ認 ム.而 シテ正常 血清「ビリル ビン」動揺範圍 ハ人 ニヨ リ叉多少

ノ相 蓮 ハアル モ1.0 B. E,以 下 ヲ以 テ普通 トシ1.0 B. E.以 上 ヲ生理的過 「ビリル ビン」血 卜稱 ス

ル コ トニ於 テモ略 ボ一致 セ リ.余 ハ余 ハ檢査成績 ニ於 テ0.2-0.8 B. E.最 多 ナ リシニ據 レリ.之

ヲ正常血清「ビリル ビン」動搖範圍 卜認 ム.

次 ニ十二指 腸膽 汁「ビリル ビン」反應 ハ健康者 及 ビ非肝 性疾患 々者 ニ於 テハ直接反應 ハ間接反

應 ヨリ常 二大 ニ シテB. I.ハ1.0以 下 ナ リ.而 シテ前記 ノ如 ク肝正常 ニ シテ且C膽 汁B. I. 1.0以

下 ナルモ ノニ於 テ モ著 シク動 揺 ア リテ0.2-0.9平 均0.53ヲ 呈 ス.是 レ我教 室榊原,内 田氏等 ノ成

績 ト略 ボー致 セル 卜コロナ リ.然 ルニ肝性疾患 々者 ニ於 テ就 中膽 石症 ノ血 請「ビリル ビン」ハ18

例 中黄疸 ヲ合併 セル モノ9名 ニ於 テハ何 レモ高度 ノ「ビリル ビン」價 ノ上昇 ヲ示 シ直接 及 ビ間接

兩反應 ハ何 レモ陽性 ヲ呈 セ シモ黄疸 ヲ件 ハザル他 ノ9例 ニ於 テハ何 レモ疝痛 發作後檢査 セル ニ
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7名 ハ 「ビリル ビン」價 上昇 シ其 中4例 ハ直接反應弱陽性 ヲ呈 シ3例 ハ陰性 ナ リ,間 接反應 ハ

1.3-3.7 B. E.ト ナ リ何 レモ上昇 テ示 ス.他 ハ2例 ハ認 ムベ キ 「ビリル ビン」價 ノ上 昇 ヲ示 サザ

ル ナ リ.然 ルニ此例 ニ於 テモC膽 汁B. I.ハ 何 レモ1.0以 上 トナ リ明 カ ニ肝臓障碍 ヲ示 セ リ.

即 チ血 清「ビリル ビン」直接反應 ハ陰性 ニシテ間接反應 ハ0.3 B. E.(第8例)0.6 B. E.(第15例)

トナ リ正常範圍内 ニア リ.次 二肝臓疾患 ノ3例 ニ於 テハ直接反應 ハ何 レモ陰性 ニシテ間接反應

ハ肝 臓護膜腫(第2表 第1例)1.6 B. E.,肝 臓 癌(第2表 第5例)0.8 B. E.,肝 臓 周圍炎(第2表 第

12例)1.2 B. E.ヲ 呈 シ何 レモ多少 ノ「ビリル ビン」價上昇 ヲ示 セ リ.今 肝疾患 ノ際 ニ於 ケル血清

「ビリル ビン」量 ノ諸家 ノ測定 ヲ見 ルニFriedman David & Strauss氏 等(1924)ハ29例 ノ膽 石

症 患者 ニ就 キ檢 査 シタル結果疝痛 發作後 ハ90%以 上 ニ於 テ又疼 痛ナ キ間歇期 ニ於 テ モ73%ノ

黄 疸 ナク シテ血 清「ビリル ビン」上昇 ア リ 卜報告 シ又Botzian Feigl & Querner氏 等 ハ慢性膽

石症 ニ於テ ハ間歇期 ニ於 テモ過 「ビリル ビン」血清 ヲ證明 シ得 ベ シ ト述ベ タ リ.反 之Lepehne氏

(1922)ハ 間欺期 ニ於テハ總輪膽 管結石症 ニ於 テモ膽 道全閉鎖 ナキ限 リ過「ビリル ビン」血 ヲ證 明

シ得 ズ 卜云 ヘ リ.本 邦 ニ於 テハ山中氏(1924)ハ 膽 石症5例 中3例 ハ發 作中黄疸 ヲ發 シ高度 ノ血

清「ビ リル ビン」量 ハ上昇 ア リテ直接反應陽性 ヲ呈 シ1例 ハ發作 中過「ビリル ビン」血 テ見ルモ直

接反應 ハ之 ヲ證明 セズ,他 ノ1例 ハ慢性症 ニシテ間歌期 ニハ過「ビ リル ビン」血 ヲ證 セズ 卜云 へ

ーリ
.松 野氏(1926)ハ5例 ノ黄疸 ヲ發 セル モノ,膽 石症 及 ビ膽 嚢炎患者 ノ血清「ビリル ビン」價 ヲ

測定 シ何 レモ著 シク上昇 セル ヲ報 ゼ リ,又 氏 ハ黄疸 テ合併 セザル膽石症 ニ於 テハ11例 中疝痛發

作後 ニ「ビリル ビン」價 上昇 テ證明 シ得 タル モノ9名,得 ザル モノ2名 ア リト報 告 セ リ,又 山中

氏 ノ肝臓梅 毒 ノ3例 ニ於 テハ何 レモ過「ビリル ビン」血テ證 シ直接反應 ハ此中2例 ニ於 テ遲滞反

應 ヲ現 シ他 ノ1例 ハ陰性 ニ終 レリ ト謂 ヘ リ,又 同氏 ノ肝硬變症(Laennec)7例 ニ於 ケル血 清

「ビ リル ビン」量 ハ其 中6例 ニ於 テ2.0-4.5 B. E.ニ 上 昇 シ1例 ハ0.5 B. E.ヲ 現 シ直接反應 ハ7

例 中2例 ニ於 テ ノ ミ遲滞反應 テ呈 セルモ他 ハ全部陰性 ナ リト報 ぜ リ.之 ヲ余 ノ實驗 卜照合 スル

ニ一般肝性疾患 中膽 道 ニ閉鎖 ナク黄疸 ヲ合 併 セザル肝臓障碍 ニ於 テハ血 清「ビリル ビン」量 間接

反應 ノ上昇 ハ見ルモ直接反 應ハ陰性 ノ場合 多ク假 令陰性 ナラズ トモ反應 出現遲 ク且弱 キ コ ト多

シ.

次 ニ肝臓障碍 ニ於クル十二指腸膽汁 「ビリル ビン」ハ間接反應ノ直接反應 ヨリ大 卜ナリ即 チ

B. I.ハ1.0以 上 ヲ呈ス,此 變化ハ就中C膽 汁ニ於テ確實ニシテ且著明ナ リ.更 ニ之ヲ動物實驗

成績 ニ見ルニ四鹽化炭素又ハ燐ヲ以テ セル肝中毒犬 ニ於テハ肝膽汁「ビリル ビン」性質ノ變化ハ

常 ニ血清「ビリル ビン」出現 ニ先 ンズ,而 モ組織學上明カニ肝臓 ニ障碍 アリト認 ムル例ニ於テモ

其變化輕度ナル時ハ血清「ビリル ビン」ハ毫モ反應起 ラズ,障 碍漸ク高度ナルニ及 ビ,先 ヅ間接

反應現 レ次デ直接反應現 ル,或 ハ全ク現 レザルモノアリ,然 ルニ肝膽汁「ビリル ビン」ハ既ニ明

力弓性質ノ變化ヲ來 シB. I.ノ 頓ニ上昇セルヲ見ル.即 チ動物實驗ハ結果ハヨク臨牀上ノ成績

ト一致 シ肝臓病變ニ對 シ肝膽汁「ビリノレビン」變化ハ血漬「ビリル ビン」變化 ヨリモ明且速 ニ現ル
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ル モハナ リ.

然 ラバ此事實 ハ果 シテ何 ニ起 因 スルカ余 ハ次 ノ如 ク考 察 セン トス即 チ肝 機能障碍 アル時 ハ

1)肝 細胞 ノ膽汁 ノ排泄機能減退 ノタメ

2)肝 細 胞 ノ間接「ビリル ビン」ヲ直接「ビリル ビ ン」ヘノ轉換作用 不全 ハタ メ

是 ナ リ.即 チ肝 臓 ソレ自體 ニ病變 アル場合 ハ勿論,膽 道系疾 患 ノ場 合 ニ於 テモ殊 ニ膽 石症 又

ハ膽 嚢炎 ニア リテハ單 ニ局 所 ハ疾病 タル ニ止 マラズ ソノ隣接臓 器タル肝 臓 ニモ大 ナル變 化 ヲ來

スベ キハHeyd (1924), Tielge-Winkler (1924), Grenkin (1927),菅 野(1927), Schmidheiny

 (1928)氏 等 ハ組識學的研究 ニ ヨリテモ明 カナ リ.從 テ肝 機能 ニ障碍 ヲ來 スべ キヤ必 セ リ.カ ク

テ肝臓 ニ障碍 アル時ハ「ビリル ビン」排泄 ハ妨 ゲラ レ自然血中.移 行停滞 スベ キナ リ.肝 臓 ヨ リ

「ビ リル ビン」ノ血 中移行機序 ニ就 テハ古來種 々ノ學説 ア リEppinger氏 ハ所謂骸積性黄疸 ニ就

キテ ハ組 織的 ニ肝 小葉 内膽 細管 ノ擴張竝 ニ破綻 ヲ來 シ,ソ ノ部 ヨリ膽 汁 ガ膽 道外 ニ逸出 シ淋巴

腔 テ介 シデ血 中ニ移行 ス ト主張 シ,大 野氏 ハ器械 的黄疸 卜力學 的黄疸 タル トニ論 ナク,何 レモ

主 トシテ肝 小葉 間膽 管ハ態 度 ニ重大 ナル意義 アル モハ 卜セ リ.即 チ小葉 内膽 細管 ヘハ移行部 ニ

於 テ或 ハ破綻性 ニ或 ハ何等組織的損傷 ナク單 ニ濾 出性 ニ逸 出 セル膽 汁 ガ.淋巴道 ヲ介 シテ血 中 ニ

移 行 スル モハナ リ卜提唱 セ リ.之 ヲ余 ハ實驗成績 ヨ リ見ルニ膽 石症 ニ シテ膽 道閉鎖,肝 病變等

ア リテ黄疸 テ件 フ場合 卜.肝 臓 ニハ病變 アル モ膽 道 ニハ何等 器械的障碍 ナキ場 合 卜ニ於 テハ明

カニ血 中 「ビリル ビン」ノ量 及 ビ質 ニ大 ナル差 異ヲ認 ムル ガ故 ニ,此 兩者 ノ場合 ニ於 ケル「ビリ

ル ビン」ノ血 中移 行状態 モ自然異ルベ キナ リ.即 チ前者 ノ場 合 ニ於 テハ膽汁鬱滞 ア リテ血 中「ビ

リル ビン」ハ直接,間 接 共 ニ著 シク増 量 セ リ.是 レVan den Bergh氏Lepehue氏 等 ノ既 ニ謂

ヘル ガ如 クー度肝 細胞 ヲ通過 シ,膽 道 ニ出 デ直接反應 ヲ多量 ニ含 ム「ビリル ビン」卜ナ レル膽汁

ガ停 滞 シ之 ガ直接 又ハ間接 ニ血 中 ニ逆 行 シ過「ビリル ビン」血ヲ起 スモハニ シテ,斯 カル場合 血

中「ビ リル ビン」ハ少 ク トモ其黄 疸 ノ極期 ニ於 テハ直接反應 ハ間接 反應 ヨリ多量 ニ存 スル モノナ

リ.後 者 ハ場合 ニ於 テハ肝細 胞 ハ機能 不全 ハ爲 メ「ビリル ビン」ハ排泄 障碍 セラ レ「ビリル ビン」

ノ幾 分ハ自然 血中 ニ残存或 ハ移行 シ過 「ビリル ビ ン」血 ヲ起 スニ至ルモ ノナ リ,此 場 合 ノ血中

「ビリル ビン」量 ハ前者 ニ比 シ少量 ナル ヲ常 卜ス.コ レ「ビリル ビン」ノ一部ハ尚ホ膽 道 ニ排 出サ

レヲル ニ由 ルナ ラ ン.

以上ノ所見ハ余 ハ動物實驗ニ於テモ明 カナリ,即 チ肝中毒ノ初 メニ於テハ多ク血中 「ビリル

ビン」ノ出現ナク肝障碍 ノ程度大ナルニ及 ビ漸次血中ニ 「ビリル ビン」量増加 ヲ認 ム,而 モ此場

合血中「ビリル ビン」ノ多 クハ間接反應ヲ呈スルコトモ自ラ明カナルベ シ,是 レ所謂Aschoff氏

ノ停滞性黄疸 ニー致スルモハナリ,而 シテ肝臓障碍時ニ於 テハ肝臓 ハ膽汁排泄機能減退 ト同時

ニ肝細胞 ハ「ビリル ビン」反應轉換作用不全ヲ來 スモハナルヲ容易 ニ首肯 シ得ベ シ.初 メ肝障碍

ニヨリ未ダ肝組織 ヲ通過 セザル「ビリル ビン」ガ其儘血中ニ残ル程度 ニ於テハ血中「ビリルビン」

ハ只間接反應 ハミヲ呈 スベ シ,而 シテ肝細胞ノ「ビリル ビン」反應轉換作用不全ヲ來 セル場合ニ
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於 テ ハ血 中ニ残 存 スル外「ビリル ビン」ハ間接反 應 ヲ現 ス儘膽 道 ニ出デ之 ガ逆吸牧 サ レ盆 々血 中

ニ間接 「ビ リル ビン」ノ増加 ヲ見 ルべ シ,然 レ ドモ肝障碍進行 セバ 一度肝 組織 ヲ通過 シ直接 「ビ

リル ビン」トナ レル モノモ再 ビ血中 ニ逆吸 攻 サルル ニ至 リ血中 「ビリル ビン」ハ直接反應 ヲモ現

スナ リ,故 ニ通例血中「ビリル ビン」ハ間接 反應型 多 キモ ノナ リ.

以 上 ノ所 見 ヨリ血清「ビリルレビン」中直接 反應性 ノモノ多量 ナル時 ハ膽 道閉塞 ニヨ リテ起 レル

ヲ意味 シ,間 接反應多 キ時 ハ肝臓 ソレ自身 ニ病 變 アル ヲ示 ス モノ ト認 メテ可 ナ リ.

次 ニ肝 性疾患 々者 ノ十 二指腸膽汁「ビリル ビン」就 中C膽 汁 ニ於 テハ正常 ノ場 合 ト反對 ニ直接

ハ間接 ヨ リ小 トナ リB. I.ハ1.0以 上 ヲ呈 ス,此 原因 ハ榊 原氏 ノ實驗證明 セル如 ク肝細胞 ノ間接

「ビリル ビン」テ直接「ビ リル ビン」ニ轉換 スル作用 ノ機能不全 ニ由ルベ キヤ炬カナ リ.

以 上肝臓 障碍 ニ於 ケル血中「ビリル ビン」卜十 二指腸膽汁「ビリル ビン」トテ比較對 照 スルニ最

モ早 ク變化 ノ現ルル ハ後 者 ニ シテ就中C膽 汁B. I.ナ リ トス,此 事實 ハ動物實驗 ニ於 テモ證 明

サル,即 チ(第3表No. 21, No. 22,第4表No. 3, No. 4, No. 6)膽 嚢 ヲ除外 セル肝 中毒 犬肝

膽 汁「ビリル ビン」及 ビ血中「ビリル ビン」檢査成績 卜一致 スル所 ナ リ.郎 チ正常時1.0以 下 ナル

B.1.ハ ・肝障碍 ニヨリ速 ニ1.0以 ヒニ上昇 スルレニ血 中 「ビリル ビン」變化 尚ホ微 弱ナル モノア リ,

尚 ホ人 ニァ リテハ血 中「ビリノレビン」ハ間接 反應性 ノモ ノニ於 テ過「ビリル ビン」血 ヲ見ル事既 ニ

生理的 ニ存在 セ リ,故 ニ間接「ビリル ビン」ノ ミノ増 加 ニテハ直チニ之 ヲ過「ビリル ビン」血 卜斷

定 スルノ誤 リナキヲ保 サズ,直 接竝 ニ間接 兩種 「ビリル ビン」反應 ノ存在 ヲ確 認 ゼバ一次 的タル

トニ次 的タルヲ不問明 カニ肝 障碍 アルヲ知 ル可 シ,故 ニ肝臓機能判定 ニ對 シテハ少 ク トモ十二

指腸膽汁 中C膽 汁B. I.ヲ 檢 シ同時 ニ血 中 「ビリル ビン」ヲ檢 ス レバ診斷更 ニ確實 ニ シテ其程度

及 ビ性質 ヲ知 ル ヲ得 べ シ.

第4章　 結 論

以 上ノ事實 ヨリ之 ヲ結 論 スル コ 卜次 ノ如 シ.

1)本 邦 ニ於 テハ健康人及 ビ非肝性疾患 々者 血清「ビ リル ビン」ハ直接反應陰性 ニ間接反應陽

性 ナ リ,其 含有「ビリル ビン」量ハ0.5 B. E.内 外 ヲ平均量 トシ且0.2-0.8 B. E.ヲ 生理 的動搖範

圍 ナ リト認 ム.

2)本 邦 ニ於 テハ健康 者及 ビ非肝性疾患肝 者 十二指腸膽 汁「ビリル ビン」反應 ハ膽 汁種 類(A,

 B, C)ノ 如 何 ヲ問ハズ直接 ハ間接 ヨリ大 ニシテB. I.ハ 常 ニ1.0以 下 ナ リトス,正 常犬總輪膽 管

膽 汁「ビリル ビン」モ同標 ナ リ.

3)膽 石症患 者血 清「ビ リル ビ ン」ハ一般 ニ増量 ス,而 シテ黄疸 ナ キモハハ多ク間接反應 ノ ミ

ナルカ或 ハ直接 反應陽性 ニ現 ルルモ反應弱 シ,之 ニ反 シ黄疸 テ合併 スルモノニ於 テハ同時 ニ兩

種反應現 レ直接 ハ多 ク間接 ヨ リ大 ナ リ.

4)肝 臓 疾 患(肝 臓 護謨腫,肝 臓癌,肝 臓周 圍炎)患 者血清「ビリル ビン」バ一般 ニ増量 ス,肝
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中毒犬(四 鹽化炭素,燐)血 清「ビリル ビン」ハ極 メテ徐々ニ發現 ス,而 シテ何 レモ其多クハ初 メ

間接反應 ノミニシテ病變進行 スルニ及 ビ直接反應 現ル,此 場合間接 ハ多ク直接 ヨリ大ナ リ.

5)肝 性疾患々者十二指腸膽汁及 ビ肝中毒犬(四 鹽化炭素,燐)肝 膽汁 「ビリル ビン」ハB. I.

ニ變化 ヲ來 ス,前 者 ニ於テハ特 ニC膽 汁ニ於テ著明ニシテ間接 ハ直接 ヨリ大 卜ナ リB. I,ハ1.0

ニ近 ク或ハ之ヨリ大 卜ナル.

6)肝 性疾患 々者十二指腸膽汁(就 中C膽 汁)「ビリル ビン」ノ變化又ハ肝中毒犬ニ於ケル肝

膽汁「ビリル ビン」變化ハ何 レモ其各々ノ血清「ビリルビン」變化 ヨリモ速 ニ且明カニ現ルモノナ

リ.

7)肝 機能障碍時ニ於ケル血清 「ビリル ビン」變化ハ膽汁排泄機能減退ニ因 シ十二指腸膽汁

「ビリル ビン」變化ハ肝細胞 ノ「ビリル ビン」反應轉換作用減退ニ由ルモノナ リト信ズ.

8)血 圃 ビリルビン」直接反應ノ出現ハ明 カニ肝臓障碍 ヲ意味スルモノナ レド間接反應 ノミ

ハ増加ハ往々生理的過「ビリル ビン」血 ト混同スル恐 レアルガ故ニ肝機能試驗ニハ先ヅ十二指腸

膽汁(C膽 汁)「ビリル ビン」反應テ機スルヲ以テ有力確實ナ リト信ズ,血 清「ビリル ビン」變化

ノ檢索 ハ之ガ補足タリ得ベ シ.

擱筆スルニ臨 ミ恩師泉教授 ノ御指導御校閲ヲ謹謝 シ尚ホ榊原助教授 ノ御援助ヲ感謝ス.
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Kurze Inhattsangabe.

Uber die Bedeutung des Bilirubins im Serum und in 

der Duodenalgalle far die Leberfunktionsprufung.

Von

Teruo Shindo.

Aus der chirurgischen Abteilung Okayania

(Vorstand: Prof. Dr. Goro Izsuni).
Eingegangen am 2. Juni 1930.

Bei verschiedenen Tierexperimenten und bei Leberkranken verglich Verfasser die 

Untersuchungsmethode, durch welche das Verhalten des Serumbilirubins bestimmt wird 

u nd die unter den verschiedenen Funktionsprufungen der Leber eine wichtige Rolle 

gespielt hat, mit der von Sakakibara- Uchida angegebenen, die durch die Veranderungen 

des Bilirubinindexes in der Duodenal-C-Galle festgesetzt wird; er kam zu folgenden Resul

taten: die zweite Methode zeigt die positive Foloe bei leichter Stbrung der Leberfunktion 

deutlicher als die erste, und zwar kann dieselbe als die empfindlichste und sicherste 

Methode angesehen werden. Auf Grund meiner klinischen und experimentellen Beo

bacbtungen mochte ich daher betreffs der Bedeutung des Bilirubins sowohl im Serum wie 

auch in der Duodenal-C-Galle fur die Leberfunktionsprufung folgenden Schluss ziehen:

1) Einerseits sind die Veranderungen des Bilirubins im Serum bei der Stbrung der 

Leberfunktion auf die Verminderung der Gallenausscheidung, anderseits die des Biliru

bins in der Duodenal-C-Galle auf die Herabsetzung des Reaktionsumwandlungsvermbgens 

des indirekten Bilirubins zu direkten bei der sog. van den Berghschen Reaktion zuruck-

zufuhren.

2) Fur die Leberfunktionsprufung ist whol die Untersuchung des Bilirubinindexes 

in der Duodenal-C-Galle die wichtigste und sicherste Methode und die der Bilirubin-

veranderung im Serum kann ale Hilfsmethode nutzbar gemacht werden. (Autoreferat.)
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