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含水炭素新陳代謝 ニ神 經ノ關與 スルコ ト殊 ニ末梢神 經 ノ ミナラズ中樞神 經 ノ影響 ヲモ受 ケ之

ガ調節作用 ヲ蒙 レル コ トハ衆知 ノ事實ナ リ.

然 ル ニ植物性神 經切斷 ト血糖 トノ關係 ニ至 リテハ其報告極 メテ少 ク,タ ダ最近Rupp氏 ハ内

臟神 經麻酔又 ハ切斷後 「インス リン」寡 血糖 ノ促進 ヲ認 メ,又Dresel及 ビOmonsky兩 氏 ガ内

臟,迷 走 兩神 經個 々ノ切斷及 ビ兩神 經 ヲ同時 ニ切斷 シタル後 ノ 「ア ドレナ リン」過血糖竝 ニ 「イ

ンス リン」寡 血糖 ノ状態 ヲ觀察 シタル實驗 アル ニ過 ギズ,依 テ余 ハDresel及 ビOmonsky兩 氏

ニ傚 ヒ,内 臟神 經及 ビ迷走神 經切斷前後 ノ血糖 ノ變化 ヲ確 メ且網状 内被細胞組織 ヲblockieren

シタル時神 經切斷 ハ血糖 ニ如何 ナル影響 ヲ及ボ スカヲ觀察 セン トシテ本實驗 ニ着手 セリ.

第1章　 實驗材料及ビ實驗方法

實 驗 材料 トシテ ハ成 熟 家兎 ニ シテ 體 重2kg内 外 ノ モ ノ ヲ使 用 シ實 驗 前 少 ク モ1週 間 一定 條件 ノ下 ニ飼 養

シ,實 驗 前 日ハ 食餌 ヲ輿 ヘズ.

實 驗 當 日ハ 早 朝空 腹 時 ニ於 テ1000倍 「ア ドレナ リン」ヲ體 重1kgニ 就 キ0.05乃 至0.2ccヲ 皮 下 ニ,「 イ ン

ス リン」ヲ體 重1kgニ 就 キ0.05乃 至0.08ccヲ 皮 下又 ハ靜脉 内 ニ注 射 シ,注 射 前 及 ビ注射 後30分, 1時 間,

 1.5時 間, 2時 間, 3時 間, 4時 間, 5時 間 ニ亙 リ血糖 測 定 ヲ ナ セ リ.

尚 ホ網 状 内被 細胞 組 織 ヲblockierenセ ン トスル 場 合 ハ銀 「エ レク ロイ ド」ヲ體 重1kgニ 就 キ5.0ccヲ 「ア

ド レナ リ ン」又 ハ「イ ンス リ ン」注 射前30分 ニ靜脉 内 ニ注射 ス.
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上述 ノ如ク豫備實驗ヲ終 リタル後,始 メテ神經切斷術ヲ行 フ.之 ガ切斷方法 トシテハ内臟神經ハSchulze

氏法 ニヨリ,迷 走神經ハ食道下部ニ於テ之ヲ切斷セリ.

而 シテ手術後種々ノ時間的關係ニ於テ早朝空腹時血糖量ノ動搖及ビ豫備實驗 ト全ク同樣ニ 「ア ドセナリ

ン」及ビ「インスリン」注射竝ニ銀「エレクロイ ド」併用後ノ血糖量ノ測定ヲナセリ.

尚 ホ對照試驗 トシテハ單ニ開腹手術ヲ行フニ留メ,神 經切斷 ヲナサザルモ,手 術時間及ビ其他ノ裝作ヲ

切斷實驗 トナルベク同樣ニナシ,空 腹時血糖量及ビ藥液注入後 ノ血糖量ヲ測定セリ.

血糖 測定 方法 ハBang,令 村 兩 氏 ノ方 法 ニ ヨ レリ.

第2章　 實 驗 成 績

A) 「ア ドレナ リン」過血糖

1) 内臟神經切斷後ノ「アドレナリン」過血糖ハ切斷前ノ夫レニ比シテ,一 般ニ抑制セラレ,殊 ニ其血糖

上昇ノ状態ヲ見ルニ對照ニ比シテ少 シク遲延ス,即 チ稍々遲 レテ最高血糖價ニ達スルヲ常 トス.然 ルニ之

ガ下降ハ却テ急速ナルヲ見ルベシ.

例 ヘバ第4表 ニ見 ル ガ如 ク豫備 實 驗 ニ於 テ,

注 射 後1時 間 ニハ0.262%ナ ル最 高 血糖 價 ヲ示

シ1.5時 間後 ニハ 既 ニ下 降 シテ0.208%ト ナ ル

ニ反 シ,神 經 切斷 後5日 ニハ 注射 後1時 間 ニ

0.201%ヲ 示 シ1.5時 間後 ニ於 テ モ尚 ホ 過 血糖 殆

ド同位 ニ存 シ0.205%ノ 最 高 血 糖 價 ヲ示 シ未 ダ

減 量 ヲ示 サ ズ シテ漸 ク2時 間 後 ニ0.182%ト ナ

リ始 メテ 下 降 ニ傾 ク.

而 シテ神 經 切斷 前 後 ノ最 高 血 糖債 ヲ比 較 ス ル

ニ,可 ナ リ著 明 ノ差 即 チ0.06%内 外 ノ差 ヲ認 ム,

例 ヘ バ次 ノ曲線 圖 ニ示 ス ガ如 シ.

第1圖　 内臟神經切斷前後ノ「アドレナ リン」過血糖

第4表　
● 神經切斷前　
○ 神經切斷後6日

然 ル ニ 切斷後14日 及 ビ17日 ニ行 ヒ タル實 驗 ハ神 經 切斷 前 ノ豫 備 實 驗 ニ比 シテ 最 高血 糖 價 ニ達 ス ル時 間

的 關 係 ニハ著 シキ變 化 ハ 之 ヲ見 ザ ルモ,各 血糖 測定 時 ノ血糖 量 ヲ比 較 ス ル時,血 糖 上昇 ノ遲 延 ス ル コ トハ,

神 經 切斷 後17日 ニモ亦 輕 微 ナ レ共,之 ヲ伺 フ コ トヲ得 ベ シ.例 ヘバ 切斷 後13日 ニ於 テ ハ 注射 後1時 間 ニ

最 高 血糖 量0.235%ヲ 示 シ1.5時 間 後 ニハ0.210%ニ 下 降 シ切 斷前 ノ血 糖上 昇 ト其 時間 的 關 係 ヲ同 ジ クス ル

モ,切 斷 後17日 ニハ注射 後1時 間 ニ0.190%ナ ル ニ1.5時 間 後 ハ0.188%ト ナ リ殆 ド同 血 糖 價 ニ留 リ,切 斷

前 ノ夫 レニ比 シテ輕 度 ノ遲 延 ヲ見 ルベ シ.

斯 ク血 糖 上昇 ノ遲 延 ヲ來 ス ト同時 ニ,又 最高 血 糖 價 ハ 何 レモ神 經 切斷 後,可 ナ リ著 シ キ抑 制 ヲ蒙 リ,且 各

血糖 測 定 時 ニ於 ケ ル,血 糖 量 ハ 常 ニ切斷 後 ニ低 キ ヲ知 ル ベ シ.

即 チ切斷 前 ノ最 高 血糖 量0.262%ニ 比 シ,切 斷 後5日 ニ0.201%, 14日 後 ニ0.235%, 17日 後 ニ0.190%ヲ

示 ン,其 切斷 前後 ノ差0.03乃 至0.07%ナ リ(第2圖 參 照).

次 ニ血 糖 下降 ノ状 態 ヲ觀 察 スル ニ,切 斷 前 ハ 注射 後2時 間0.196%, 3時 間後0.173%, 4時 間後0.159%,
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5時 間後0.122%ノ 如 ク比較 的 下 降緩 漫 ナル ニ反 シ,切 斷 後5日 ノ實 驗 ニテ ハ 注 射後2時 間0.182%, 3時 間

後0.171%ナ ル モ, 4時 間 後 ハ急 ニ下 降 シテ0.118%ト ナ ル,即 チ神 經 切斷 後 ハ 切斷 前 ニ比 シテ 血糖 下 降 ハ

速 ナ リ.切 斷 後14日 ノ實 驗 ニテ モ,注 射 後3時 間 ニ於 テ 同 樣急 速 ニ下 降 ス ル ヲ見 ル ベ シ,例 ヘバ0.192%

ヨ リ0.130%ニ 下降 ス ル ガ如 シ.切 斷後17日 ニ於 テ モ, 2時 間 以後 ニ於 テ 其下 降 比 較 的 速 ナ ル コ ト上 述 ノ

場 合 ト同樣 ナ リ(第2圖 參 照).

他 ノ諸 例 又 同 樣 ノ關係 ニア リ.

即 チDresel及 ビOmonsky兩 氏 ノ成績 ト同 樣 「ア ドレ ナ リ ン」作 用 ノ抑 制,殊 ニ其 血 糖 上 昇 ノ遲 延 ヲ來 ス

モ,血 糖 下 降 ハ 兩 氏 ノ夫 レニ反 シテ 却

テ 速 ナ リ.

内臟神經切斷後ノ經過 ト「アドレナ

リン」過血糖 トノ關係ハ切斷後日ヲ經

ルニ從ヒ,其 變化著明ナルモノアルモ,

又然ラザルモノアリテ一定 セズ,例 ヘ

バ第4表 ニ於テモ切斷後14日 ノ過血

糖ハ切斷後6日 ノ夫レニ比シテ,其 抑

制著シカラザルニ反シ,手術後48日 ノ

夫 レハ最モ著明ナル抑制ヲ示スガ如シ

例ヘバ次 ノ曲線圖ニ示スガ如 シ.

然ルニ手術當日又ハ翌日ハ過血糖抑

制著シカラザル場合アリ.

第2圖　 内臟神經切斷後 ノ經過 ト「ア ドレナ リン」過血糖

第4表　
● 切斷前　
○ 切斷後6日　

▲ 切斷後14日　

△ 切斷後48日

内臟神經切斷ハ「アドレナリン」注射ニヨリテ過血糖 ヲ招來スルニ最モ主要ナル作用ヲ有スル當該神經末

端刺戟消失 ノタメ,「ア ドレナリン」過血糖ヲ抑制シ,且 其發來遲延ヲ來ス所以ナリ.

其下降亦速ナルハ,今 發來シタル過血糖刺戟ニヨリテ促進セラルベキ「インスリン」分泌ハ内臟神經切斷

ニヨリテ抑制セラレタル過血糖刺戟ニヨルガ故ニ,神 經切斷ヲナサザル場合ノ夫 レニ比シテ微弱ナルモノ

ト想定 セザルベカラズ.從 テ血糖下降ハ遲延スルカヲ想像セシムルモ,他 方 「インスリン」分泌ヲ促スベキ

迷走神經ト拮抗作用ヲ有スル内臟神經作用消失 ノタメ,「 インスリン」分泌ハ却テ促進セラルル結果ナラン

ト想像セラル.

第1表　 内 臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.2cc)
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第2表　 内 臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.1cc)

第3表　 内 臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.08cc)

第4表　 内 臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.1cc)

第5表　 内 臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.13cc)
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第6表　 内 臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.2cc)

第7表　 内 臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.2cc)

第8表　 内 臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.05cc)

2) 迷 走神 經 切 斷 後 ノ「ア ドレナ リ ン」過 血糖 ハ一般 ニ切斷 前 ノ對照 試 驗 ニ比 シテ 促進 セ ラル.而 シテ其

血糖 上昇 ハ 量的 ノ ミナ ラズ,時 間 的 ニモ促 進 セ ラ ルル ヲ見 ル ベ シ.即 チ 切斷 後 ニ於 テ ハ 切 斷 前 ノ夫 レニ比

シテ 注 射後 早 期 ヨ リ高 度 ノ血糖 上 昇 ヲ示 ス,然 ル ニ該 過 血糖 ハ持 續 時間 ノ延 長 ヲ伴 フコ トナ ク血 糖 下 降 ハ

對 照 ニ比 シテ稍 々速 ナ リ.例 ヘ バ第9表 ニ就 テ見 ルニ神 經 切斷 前 ニ於 テ ハ注 射 前0.122%ヨ リ1.5時 間後

0.385%ノ 最 高 血糖 價 ヲ示 ス ニ反 シ,切 斷 後 ニハ 注射 前(0.115%ヨ リ1.5時 間後 ニ切 斷 前 ト同 樣 最 高 血糖 量

0.399%ヲ 示 シ其 血 糖 上昇 ノ極點 ニ達 スル迄 ニ要 ス ル時 間 ハ神 經 切 斷 前後 共 ニ異 ル コ トナ ク,何 レモ1.5時

間ナルモ,次 ノ第3圖 ニ示スガ如 ク各

血糖測定時ニ於 ケル血糖價ハ常ニ神經

切斷後ニ於テ高 シ.之 ガ持續時間ハ著

シキ差ヲ認 メザルモ詳細ニ之ヲ觀察ス

レバ血糖下降ハ切斷後ニ於テ稍 々速ナ

ルガ如シ.例 ヘバ注射後2時 間ニハ切

斷前後共ニ0.350%ヲ 示 シ兩者ノ間ニ

差異ヲ認 メザルモ, 3時 間後ニハ切斷

前0.305%ナ ル ニ反シ切斷後ニハ0.257

%ヲ 示 シ,切 斷後 ニ其下降ハ稍々速ナ

ルガ如 シ,而 シテ4乃 至5時 間後ニハ

兩血糖價 ノ間ニ差異ヲ認メズ.

第3圖　 迷走神經切斷前後ノ「アドレナリン」過血糖

第9表　
● 切 斷 前　
○ 切 斷 後
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神 經 切斷後 ノ經 過 ト「ア ドレナ リン」作

用 トノ關 係 ヲ見 ル ニ,手 術 後 日 ヲ經 ル ニ

從 ヒ「ア ドレナ リ ン」作 用 ノ益 々增 強 セ ラ

ル ル第11及 ビ13兩 表 ノ如 キ モ ノ アル モ

亦 之 ニ反 スル モ ノア リテ,一 定 セ ザ ル コ

ト,内 臟神 經 切斷 ノ場 合 ト同 樣 ナ リ,例

ヘ バ次 ノ曲線 圖 ニ示 ス ガ如 シ.

第4圖　 迷走神經切斷後ノ經過 ト「ア ドレナリン」過血糖

第12表　
● 切斷前　
○ 切斷後7日　

▲ 切 斷後16日

斯 ク迷 走神 經 切 斷後 ノ「ア ド レナ リ ン」

過 血糖 ノ促進 ハ 亦 容 易 ニ理解 シ得 ル處 ニ

シテ,交 感神 經 末 端 ニ及 ボ ス 「ア ドレ ナ

リ ン」作 用 ハ,即 チsympaticotomischニ

作 用 シ同 時 ニ肝 臟 ニ於 ケルglycogenolyse

ヲ異 常 ニ亢 進 セ シメ,更 ニ肝 臟 ニ於 ケル「グ リケ ミン」ノ分 泌 ヲ促 ス コ ト益 々著 シキ ガ故 ニ腹 部 内臟神 經 切

斷 ノ場 合 ノ「ア ド レナ リン」作 用 ニ比 シテ過 血糖 状 態 ヲ起 ス コ ト著 シ キモ ノ ト想定 セ ラル.

第9表　 迷 走神 經 切 斷(Adrenalin 0.2cc)

第10表　 迷 走神 經 切 斷(Adrenalin 0.06cc)
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第11表　 迷 走神 經 切 斷(Adrenalin 0.08cc)

第12表　 迷 走神 經 切 斷(Adrenalin 0.1cc)

第13表　 迷 走神 經 切 斷(Adrenalin 0.1cc)

3) 内臟,迷 走 兩神 經 同 時 ニ切 斷 シ タル後 ノ 「ア ドレナ リン」過 血糖 ハ一 般 ニ抑制 セ ラ レ,就 中其 血糖 上

昇 ノ遲 延 ス ル コ トハ ， 内臟神 經 ノ ミヲ切 斷 シ タル場 合 ト同樣 ナ レ ドモ其 持續 時 間ハ 之 ニ比 シテ稍 々延 長 セ

ラル ル ガ如 シ.例 ヘバ第17表 ニ就 テ見 レバ神 經 切 斷 前 ニ於 テ ハ,注 射 前0.105%ヨ リ1時 間 後 最 高 ニ達 シ

0.222%ヲ 示 シ1.5時 間後 ニハ少 シク下 降 シテ0.210%ト ナ ル ニ反 シテ,神 經 切斷 後4日 ニ行 ヘ ル實 驗 ニテ

ハ,注 射 前0.105%ナ リシ モ ノガ1時 間後0.170%ヲ 示 スモ,未 ダ最 高 ニ達 セズ シテ1.5時 間 後始 メテ最 高

血 糖 量0.205%ト ナル,即 チ注 射 後一 定 時 間 ノ血 糖 量 ハ 常 ニ切 斷後 ニ於 テ 抑 制 セ ラ レ,且 最 高 血糖 量 ニ達 ス

ル時 間 モ亦 遲 延 スル コ ト第5圖 ニ ヨ リテ 明 カ ナル ベ シ.

飜 テ 血糖 下 降 ノ状 態 ヲ見 ル ニ,神 經 切斷 前 ニハ注 射後2時 間 ニ0.182%ニ 下 降3時 間 後 ニハ一 層 下降 シテ

0.147%迄 ニ及 ビ終 ニ4時 間 後 ニ ハ0.115%ト ナ リ注 射 前 ノ價 ニ復 スル ニ反 シ,神 經 切 斷 後4日 ニ ハ2時 間

後0.190%ニ 下 降 スル モ3時 間後 ニハ 下 降 ヲ示 サズ シテ殆 ド同 高 ニ留 リ, 4時 間後 漸 ク ニ シテ0.135%ニ 下
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降 スル モ 切斷 前 ノ夫 レニ比 ス

ベ ク モ非 ズ, 5時 間 後 ユ至 リ

テ始 メテ0.117%ニ 下 降 セ リ.

例 ヘバ次 ノ曲線 圖 ニ示 ス ガ如

シ.

内臟,迷 走 兩神 經 切斷 後 ノ

經過 ト「ア ドレナ リ ン」過 血糖

トノ關 係ハ 一定 セザ ル コ ト次

ノ第6圖 ニ示 スガ如 シ.

之 ニ 就テ見 ル ニ,手 術 後16

日 ノ過 血糖 ハ手 術 後3日 ノ夫

レヨ リ血糖 抑 制 度 弱 キ ニ反 シ

28日 後 ハ其 抑 制 最 モ著 明 ナル

ガ如 シ.

第5圖　 内臟,迷走兩神經切斷後ノ「アドレナ リン」過血糖

第17表　
● 切斷前　
○ 切斷後4日

第6圖　 内臟,迷 走兩神經切斷後ノ經過 ト「アドレナリン」過血糖

第16表　
● 切 斷 前　

○ 切斷後3日　
▲ 切斷後16日　
△ 切斷後27日

斯 ク内臟,迷 走兩神經切斷

後ノ「ア ドレナリン」作用ノ抑

制ハ如何ナル生理的機轉ニヨ

ルヤ,「 アドレナ リン」ハ内臟

神經,筋 肉及ビ腺細胞等ニ作

用シテ過血糖ヲ招來スベキモ

内臟神經切斷 ノタメ該神經末

端ノ刺戟消失,從 テ筋及ビ腺

細胞ノミノ刺戟ニ留 リ他方過

血 糖刺 戟 ニ ヨ リテ亢 奮 シ 「イ ンス リン」分 泌 ヲ促 スベ キ迷 走神 經 ヲ モ切 斷 シ タルガ タ メ,「 イ ンス リン」分

泌 ノ減 少 ヲ伴 ヒ,從 テ 「ア ドレナ リン」作 用 ノ抑 制,殊 ニ其 發 來遲 廷 シ,且 其持 續 時 間 ノ延 長 トハ ナル ベキ

ナ リ.

第14表　 内臟,迷 走 兩神 經 切 斷(Adrenalin 0.08cc)
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第15表　 内 臟,迷 走 兩神 經 切 斷(Adrenalin 0.1cc)

第16表　 内 臟,迷 走 兩神 經 切 斷(Adrenalin 0.1cc)

第17表　 内 臟,迷 走 兩神 經 切 斷(Adrenalin 0.08cc)

第18表　 内 臟,迷 走 兩神 經 切斷(Adrenalin 0.2cc)

B) 「イ ンス リ ン」寡 血 糖

1) 内臟神經切斷後ノ「インスリン」寡血糖ハ切斷前ノ夫 レニ比シテ一般ニ促進セラレ,且 血糖下降ハ早

期 ヨリ強度ニシテDresel及 ビOmonsky兩 氏 ノ成績 ニ反シ,其 持續時間モ亦延長セラル,而 シテ血糖下降
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ハ神 經切 斷 前 後 共 ニ,多 ク ハ注 射後1時 間 ニ其 極點 ニ達 スル モ,其 最 低 血糖 量 ハ切 斷後 ニ於 テ 著 シク低 シ.

例 ヘ バ第21表 ヲ見 ル ニ,神 經 切 斷 前0.107%ヨ リ1時 間後0.055%ニ 下 降 セ ル ニ反 シ神 經 切斷後6日 ニハ

0.102%ヨ リ1時 間後 ニ0.038%迄 モ下 降 シ,兩 者 ノ間 ニ可 ナ リ著 シキ差 ヲ認 ム ル モ,其 血糖 下降 ノ極 點 ニ

達 ス ル時 間 的 關 係 ニ於 テハ 其差 ヲ認 メズ.

之 ガ持續 時 間 ヲ見 ル ニ,切 斷 前 ニハ

0.107%ヨ リ注射 後2時 間 ニハ0.097%

トナ リ著 シ ク注 射 前 ノ價 ニ近 ヅ キ, 3

時 間 後 ニハ0.101%ヲ 示 シ,益 々注射

前 ノ價 ニ復 シ4時 間後 ニハ0.109%ニ

シテ 注射 前 ノ價 ヲ超 過 ス.

然 ル ニ切 斷後 ニ於 テ ハ 注射 後2時 間

ニ0.060%, 3時 間後 ニハ0.067%ヲ 示

シ注 射前 ノ0.102%ヲ 距 ル コ ト尚 ホ遙

ニ遠 シ,而 シテ 漸 ク4時 間 後 ニ至 リテ

始 メテ注 射 前 ノ價 ニ近 ヅ キ0.101%ヲ

示 シRnpp氏 ノ成 績 ニ一 致 スル ヲ見 タ

リ.次 ノ曲線 圖 ニ示 ス ガ如 シ.

神 經 切斷 後1箇 月 以後 ニ行 ヘル實 驗

ニテ ハ,注 射 後1時 間 ニ0.030%乃 至

0.028%ヲ 示 シ,同 時 ニ強 度 ノ痙 攣 ヲ

惹 起 シ,終 ニ死 ニ頻 シ,是 レ以 上實 驗

ヲ持 續 スル コ ト能 ハ ズ,依 テ 「ア ドレ

ナ リ ン」 注射 ヲ行 ヒテ實 驗 中 止 ヲ行 フ

ノ已 ム ナ キ ニ至 レリ.之 ヨ リ察 ス ル ニ

余 ノ行 ヒ タル手術 後1箇 月 内外 迄 ノ實

驗 ニテ ハ神 經 切 斷 後 日ヲ經 ル ニ從 ヒ,

例 ヘバ 手術 後 數 日 ヨ リハ1箇 月 ニ 於テ

「イ ンス リン」作 用 ハ 強度 ニ發 來 ス ル モ

ノ ノ如 シ.即 チ次 ノ曲線 圖 ニテ見 ル ガ

如 シ.

第7圖　 内臟神經切斷前後 ノ「インスリン」寡血糖

第21表　
● 切 斷 前　

○ 切斷後6日

第8圖　 内臟神經切斷後 ノ經過 ト「インスリン」寡血糖

第21表　
● 切斷前　
○ 切斷後6日　

▲ 切斷後31日　
△ 切斷後47日

斯 ク「イ ンス リ ン」寡 血糖 ノ促 進 ヲ内臟神 經 切斷 後 ニ見 ル所 以 ハ 内臟神 經 切斷 ニ ヨ リテ植 物神 經 系 ノ平 衡

状 態 ガ失 ハレ,副 交 感神 經 ノ亢 奮 ヲ起 シ來 ル ノ ミナ ラズ,同 時 ニ注射 セ ラ ルル「イ ンス リ ン」ハ 内 因性 「イ ン

ス リ ン」ノ分 泌 ヲ促 シ,更 ニ尚 ホ肝 臟 ニ於 ケ ル「グ リケ ミ ン」分 泌 ヲ抑 制 ス ル ガ爲 メ ニ該寡 血 糖 ハ早 期 ヨ リ起

リ,且 持 續 時 間長 キ コ トモ容 易 ニ首肯 シ得 ル所 ナ リ.

35



2486　 久 本 實 三

第19表　 内 臟神 經 切 斷(Insulin 0.06cc)

第20表　 内 臟神 經 切 斷(Insulin 0.06cc)

第21表　 内 臟神 經 切 斷(Insulin 0.09cc)

第22表　 内 臟神 經 切 斷(Insulin 0.08cc)
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第23表　 内 臟神 經 切 斷(Insulin 0.07cc)

第24表　 内 臟神 經 切 斷(Insulin 0.06cc)

第25表　 内 臟神 經 切 斷(Insulin 0.09cc)

2) 迷走神經切斷後ノ「インスリン」寡血糖ハ切斷前ノ夫 レニ比シテ促進セラルルコト内臟神經切斷 ノ場

合 ト同樣ナルモ,其 影響ハ内臟神經切斷 ノ場合ノ夫レノ如ク著明ナラザルガ如 シ,即 チ神經切斷後種々ノ

時間的關係ニ於テ行ヒタル實驗中痙攣ヲ起シテ死ニ瀕シタルガ如キモノハ1例 モ之ヲ見ズ,而 シテ血糖下

降ノ時間的關係ヲ見ルニ,例 ニヨリテ一定セズシテ注射後早期 ヨリ強ク下降スルモノアリト雖モ亦之ニ反

スルモノアリ,然 レ共其持續時間ハ延長 セラレ,且 血糖下降強度ナ リ,例 ヘバ第29表 ニテ見 レバ神經切斷

前 ニ於 テ0.120%ヨ リ30分 後0.070%1時 間

後0.052%ニ 下 降 シ1.5時 間 後 ニハ0.090%ニ

復 ス ル ニ反 シ,神 經 切斷 後16日 ニ ハ0.120%

ヨ リ30分 後 ニ既 ニ0.057%ト ナ リ切 斷 前 ニ比

シテ 稍 々 強 ク下 降 シ1時 間 後 ニハ一 層 下 降 シ

テ0.042%ト ナ リ切 斷前 ノ夫 レニ 比 シテ 強 度

ノ下 降 ヲ示 ス コ ト0.01%ナ リ. 1.5時 間 後 ニ

ハ 稍 々元 ニ復 シテ0.052%ヲ 示 スモ切 斷 前 ノ

0.07%ニ 比 シテ0.02%内 外 ノ差 ヲ認 ム.切 斷

前 ニハ 注射 後3乃 至4時 間 ニハ 殆 ド注 射 前 ノ

價 ニ近 ヅ キ0.110%乃 至0.112%ヲ 示 ス ニ反

第9圖　 迷走神經切斷前後ノ「インスリン」寡血糖

第29表　
● 切斷前　
○ 切 斷後16日
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シ,切 斷 後 ハ尚 ホ0.084%乃 至0.091%, 5時 間 後 ニ至 ル モ尚 ホ0.102%ヲ 示 ス ニ過 ギ ズ シテ 注射 前 ノ價 ニ復

セ ズ,例 ヘ バ上 ノ曲線 圖(第9圖)ニ 示 スガ如 シ.

神 經 切斷 後 ノ經 過 ト「イ ンス リ ン」作

用 強 度 トノ關 係ハ 切 斷後 日 ヲ經 ル ニ從

ヒ「イ ンス リ ン」作 用 ハ益 々增 強 セ ラル

ル ガ如 シ.

此 關 係 ハ 次 ノ曲 線 圖(第10圖)ニ ヨ

リテ 明 カ ナル ベ シ.

斯 ク迷 走神 經切 斷 後 ノ「イ ンス リ ン」

寡 血 糖 ノ促 進 セラ ル ル コ トハ豫 期 ニ反

ス ル所 ニ シテ,神 經 切 斷 ニ ヨ リテ,迷

走神 經 末 端 ノ刺戟 消失 ヲナ シ當 然 「イ

ンス リ ン」 作 用 ハ抑 制 ヲ蒙 ル モ ノ ト想

像 セ ラルル モ事實 ハ 然 ラズ シテ却 テ 反

對 ノ結 果 ヲ招 來 セ リ.之 ニ就 テ ハDresel及 ビOmonsky兩 氏 ノ假 説 ヲ引 用 シテ茲 ニ述 ベ ン ニ,食 道 下部 ニ

於テ 迷 走神 經 ヲ切 斷 スル時 ハPraganglionare Fasernヲ 破 壞 スル ニ留 リPostganglionare Neuronハ 完全 ナ

ル ガ故 ニ却 テ 反對 ノ強 作 用 ヲ呈 ス ル モ ノナ ラ ンカ ト云 フ.

第10圖　 迷走神經切斷後 ノ經過 ト「インスリン」寡血糖

第30表　
● 切 斷 前　

○ 切斷後5日　

▲ 切 斷後14日　

△ 切斷後2箇 月

「イ ンス リン」 ノ植 物性神 經 系 ニ對 ス ル藥 物 學 的知 見 ノ未 ダ確 定 セザ ル今 日之 ヲ斷 定 的 ニ決定 スル コ ト能

ハ ザ ル所 ナ ル モ 「イ ンス リ ン」ガ 「ア ド レナ リン」 ト相 拮 抗的 作 用 ヲ植 物神 經 系 ニ及 ボ ス見 地 ヨ リ考 フ レバ,

此 際「イ ンス リ ン」ガ交 感神 經 ニ作 用 シ,斯 ル寡 血 糖状 態 ヲ促 進 スル コ トモ亦 其一 原 因 ト考 ヘ ザ ル ベ カ ラズ,

併 シ尚 ホ今 後 ノ研 究 ニ俟 ツ.

第26表　 迷 走神 經 切 斷(Insulin 0.07cc)

第27表　 迷 走神 經 切 斷(Insulin 0.08cc)
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第28表　 迷 走神 經 切 斷(Insulin 0.06cc)

第29表　 迷 走神 經 切 斷(Insulin 0.06cc)

第30表　 迷 走神 經 切 斷(Insulin 0.05cc)

3) 内 臟,迷 走 兩神 經 切 斷 後 ノ「イ ンス リ ン」寡 血糖 ハ一 般 ニ促進 セ ラル ル モ,其 發 來 ノ遲 速 ハ各 例 ニ ヨ リ

テ一 定 セ ズ,併 シ多 クノ例 ニテ切 斷後 ハ切 斷 前 ニ比 シテ,血 糖 下 降 ハ稍 々早 ク,其 寡 血糖 ノ持續 時 間 ハ 確 カ

ニ延 長 セ ラ ルル ノ傾 向 ヲ有 ス,例 ヘバ第32表 ニ就 テ 見 ル ニ神 經 切 斷 前 ニ於 テ 注射 前0.117%ヨ リ注 射後 漸

次 下 降 シテ1.5時 間 後 ニハ0.045%ノ 最 低 血 糖價 ヲ示 シ,ソ レヨ リ漸 次 血糖 上昇 シテ5時 間後 ニハ0.102%

トナ リ殆 ド注 射 前 ノ價 ニ復 ス,然 ル ニ手 術後7日 ノ實 驗 ニテ ハ 注射 前0.107%ヨ リ1.5時 間後 ニ ハ0.012%

ニ下 降 シ切 斷 前 ノ最 低 血糖 價 ヨ リ既 ニ強 度 ノ下 降 ヲ示 ス モ, 2時 間後 ニハ 一 層 下降 シテ0.040%ノ 最 低 血糖

價 ヲ見 タル後 漸次 注 射 前 ノ價 ニ近 ヅ クモ, 5時 間後 尚 ホ0.079%ヲ 示 スニ過 ギズ シテ 寡 血糖 ノ囘復 未 ダ充分

ナ ラザ ル ガ如 シ,例 ヘ バ次 ノ曲線 圖(第11圖)ニ 示 スガ如 シ.
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次 ニ手 術 後18日 ノ實 驗 ニテハ 注射 後5時 間 ニ シテ 注射 前 ノ價 ニ殆 ド復 ス ルガ如 クナ ル モ, 2時 間 後 ニ 示

ス 最 低 血糖 價0.037%ハ 手術 後7日 ノ夫 レ即 チ0.040%ニ 比 シテ一 層 低 キ ヲ見 ル ベ シ.即 チ神 經 切 斷 後1箇

月 内 外迄 ハ手 術後 日 ヲ經 ル ニ從 ヒ「イ ンス リ ン」作 用 ハ益 々增 強 セ ラ ル ル コ ト内臟神 輕 ノ ミヲ切斷 シ タル 場

合 ト同 樣 ナ リ.次 ノ曲線 圖(第12圖)ニ 示 ス ガ如 シ.

第11圖　 内臟,迷 走兩神經切斷前後ノ

「インスリン」寡血糖

第32表　
● 切斷前　
○ 切斷後7日

第12圖　 内臟,迷 走兩神經切斷後 ノ

經過 ト「インスリン」寡血糖

第32表　
● 切 斷前　
○ 切斷後翌日　

▲ 切斷後7日　
△ 切 斷後18日

然 ルニ 手術 後 翌 日行 ヒ タル實 驗 ハ之等 ノ關 係 全 ク相 反 スル コ トアル ハ,上 述 シ タル内臟神 經 切 斷 ノ場合

ト同 樣 ナ リ.

即 チ注射 前0.105%ヨ リ1.5時 間 後 最 低 血糖 價0.065%ヲ 示 シ,神 經 切 斷 前 ノ夫 レニ比 シテ血 糖 下 降 ハ

却 テ輕 度 ナ リ.而 シテ5時 間後 ニハ 全 ク注 射 前 ノ價 ニ復 ス,コ レ手 術 ノ影 響 ヲ受 ケ タル モ ノナ ラ ン ト思 惟

ス.

斯 ク内 臟,迷 走 兩神 經 切斷 ニ ヨル 「イ ンス リン」寡 血 糖 ノ促 進 作 用機 轉 如 何.「 イ ンス リ ン」寡 血糖 ハ内 臟

神 經 末 端 ヲ刺戟 シテ 「グ リケ ミン」分 泌 ヲ促 サ ン トス,而 モ内 臟神 經 切 斷 ノ タ メ之 ヲ果 サ ズ.從 テ 「イ ン ス

リ ン」作 用 ハ促 進 セ ラ レ,其 持續 時 間 長 キ所 以 ナ リ.

第31表　 内 臟,迷 走 兩神 經 切 斷(Insulin 0.05cc)
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第32表　 内 臟,迷 走 兩神 經 切 斷(Insulin 0.07cc)

第33表　 内 臟,迷 走 兩神 經 切 斷(Insulin 0.08cc)

第34表　 内 臟,迷 走兩神 經 切 斷(Insulin 0.06cc)

C) 網 状 内 被 細胞 組 織 ノBlockierungガ 植 物 性神 經 切 斷 前後 ノ

「ア ドレナ リ ン」過 血 糖 竝 ニ「イ ンス リ ン」寡 血 糖 ニ 及 ボ ス 影 響

網 状内 被細胞組織 ヲblockierenシ タ ル後 ノ「ア ドレナ リン」作用 ハ抑制 セラルルモ其作用持

續ハ延長 セラルル モノノ如 シ.例 ヘバ第4表 ニテ見ルニ單 ニ「ア ドレナ リン」ノミノ注射 ニヨリ

テハ注射 前0.101%ヨ リ1時 間後 ニハ0.262%ニ 上 昇 スルニ拘 ラズblockierenシ タ ル後 「ア ド

レナ リン」注射 ヲ行 ヘバ注射 前0.100%ヨ リ1時 間後0.200%ニ 上 昇 スルニ過 ギズ,即 チ最 高血

糖 量ニ於 テ0.060%内 外 ノ差 ヲ認 ム,之 ガ下降 ノ状態 ヲ見ルニ前者 ニ於 テハ漸次階段的 ニ下 降

シ, 5時 間後0.122%ト ナル モ後 者ニ於 テハ1.5時 間 後0.155%ニ 下 降 スル モ, 2時 間 後 ニハ却

テ0.191%ニ 反 發的 ニ上昇 シ, 3時 間 後 ニハ之 ヨ リ少 シク下降 シテ0.188%ト ナル モ尚 ホ1.5時
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間後 ノ血糖價 ヨ リ高 ク,ソ レヨリ4時 間後

0.146%, 5時 間後0.139%ニ 下 降 スルヲ見

ル.

由 是觀之網状内被細胞組織 ヲblockieren

シタル時ハ血糖下降 ノ状態 ハ漸次階段的 ニ

下降 スル ト限 ラズ シテ屡 々不定 ノ動搖 ヲ呈

スルモノアルコ トヲ物語ル モノナ リ.

然 ラザルモノモ注射 前ノ血糖價 ニ復 スル

ニ稍々長時 間ヲ要 ス.第3表 ニ就 テ見ル モ

亦 同樣 ノ關係 ニア リ.次 ノ曲線 圖ニ示 スガ

如 シ.

第13圖　 網状 内被細胞組織Blockierung

前 後 ノ「ア ドレナ リン」過 血糖

第4表　
● Blockierung前　

○ Blockierung後　 第3表　
▲ Blockielung前　

△ Blockierung後

先 ヅ綱状 内被細胞組織 ヲblockierenシ タ ル時内臟神 經切斷 ノ 「ア ドレナ リン」過 血糖 ニ及ボ

ス影響 ヲ見ルニblockierenシ タル時 モ 「ア ドレナ リン」作用 ノ抑制 セラルル コ トハ前述 ノ之 ヲ

ナサザル場 合 ト同樣 ナ リ.例 ヘバ第4表 ニ就テ之 ヲ觀察 スル ニ神經 切斷 前blockierenシ タル時

ノ血糖量ハ注射 前0.100%ヨ リ1時 間後最 高血糖量0.200%ヲ 示 スニ拘 ラズ,切 斷後 ニハ注射

前0.115%ヨ リ1時 間後最 高血糖量0.175%ヲ 示 シ綱状 内被細胞組 織ヲblockierenシ タ ル時 ニ

於 テモ之 ヲナサザル場 合 ト同樣最 高血糖量 ノ抑 制ヲ認 ム.

次 イデ血糖下降 ノ状態 ヲ見ルニ神 經切斷前 ニハ1.5時 間後0.155%ニ 急 轉直下的 ニ下降 シテ

2時 間後 ニハ却テ上昇 シテ0.191%ト ナ リ,ソ レヨリ漸次下降 スルモ,其 下降極 メテ緩漫 ナル ニ

反 シ,切 斷後 ニハ1.5時 間後0.166%ヨ リ漸次下降 シ5時 間後0.128%ヲ 示 シ其 下降ノ状態 ハ切

斷前 ノ夫 レニ比 シテ比較的速ナル

ガ如 ク,神 經切斷 前後 ニ於 ケル血

糖 量 ノ關係 ハ網 状内被細 胞組織 ヲ

blockierenシ タル場合モ上述 ノ之

ヲナサザル場 合 ト大體 同樣 ナ リ.

即 チ網 状内被細胞組織 ヲblockie

renシ タル後 ニ於 タル内臟神 經 切

斷 ハ「ア ドレナリ ン」過血糖 ヲ抑 制

シ,就 中血糖 上昇 ハ稍々遲延 スル

モ,之 ガ下降 ハ却 テ速 ナ リ.殊 ニ

其 下降 ノ速 ナル コ トハblockieren

セザ ル場合 ニ比 シテ著明 ナルニ非ル カ.

第14圖　 内臟神 經切斷 前後 ニ於 テ網 状内被細 胞組織 ヲ
blockierenシ タル時 ノ「ア ドレナ リン」過 血糖

第4表　
● 切 斷 前　

○ 切斷後6日　
▲ 切斷前　
△ 切斷後4日　

Blockierung　

Blockierung

但 シ第3表 ニ於テ切斷後42日 目ニ行 ヒタル實驗成績ハ例外 トシテ却テ輕度ノ促進ヲ蒙ル.
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次 ニ網状内被細胞組織 ヲblockierenシ タ ル時,迷 走神 經切斷 ガ「ア ドレナ リン」過血糖 ニ及

ボ ス影響 ヲ觀察 スルニblockierenセ ザ ル場 合ノ迷 走神 經 切斷 前後 ノ關係 ト之 ヲ同 ジクス.例 ヘ

バ第9表 ニ就 テ觀察 スルニ次 ノ第15圖 ニ示 スガ如 ク神經切斷前ニ於 テ,注 射前0.114%ヨ リ2

時 間後0.322%ト ナ リ,茲 ニ始 メテ最高血糖價 ヲ示 スニ反 シ,神 經 切斷後4日 ニハ注 射前0.125

%ヨ リ1.5時 間後 ニハ既 ニ最 高血糖 價0.327%ヲ 示 シ,且 各血糖測定時 ニ於 ケル血糖價 ヲ見 ル

ニ何 レモ切斷後 ハ切斷前 ニ比 シテ常ニ高價 ヲ示 セ リ.即 チ迷走神 經 切斷後 ハ血糖 上昇速 ニ發來

シ且強度 ナ リ.併 シ最高血糖價 ノ神經切斷前後 ノ比較 ニ至 リテハ,決 シテ内臟神 經切斷 ノ場合

「ア ドレナ リン」過血糖ノ抑制 ヲ蒙 リタルガ如 ク著 シキ差 ヲ認 ムルコ ト能 ハズ,タ ダ比較 的速 ニ

過血糖發來 シ,又 速 ニ下 降スルヲ特徴 トス.

之 ガ 下降 ノ状態 ヲ見ルニ,神 經

切斷前 ニハ2時 間後ノ0.322%ヲ

最 高血糖價 トシ,ソ レヨリ漸次下

降 シテ5時 間後0.152%ト ナルニ

反 シ,切斷後 ニハ1.5時 間後 ノ最 高

血糖價0.327%ヨ リ4時 間後0.237

%ニ 漸次下降 シ,其 間各血糖測定

時 ノ血糖價 ヲ比較 スル ニ神經切斷

後 ハ切斷前 ニ比 シテ常 ニ寡 シ.然

ル ニ5時 間後 ノ血糖 價ハ之 ニ反 シ

テ少 シク高ク0.165%ヲ 示 セ リ.

次 ノ曲線圖 ニ示 スガ如 シ.

第15圖　 迷走神 經切斷前後 ニ於 テ網 状内被細胞組織 ヲ

blockierenシ タル時 ノ「ア ドレナ リン」過血糖

第9表　
● 切 斷 前　
○ 切斷後6日　

▲ 切斷前　
△ 切斷後4日　

Blockierung
　 Blockierung

網 状内被細胞組織 ヲblockierenシ タル時 ノ内臟,迷 走兩神 經切斷 前後「ア ドレナ リン」過血糖

ハblockierenセ ザ ル時 ノ血糖量ノ變 化 ト其關係 ヲ同 ジクスル コ ト内臟神 經又 ハ迷走神 經各別

ノ切斷 ト同樣 ナ リ.

併 シ屡 々血糖下降 ノ遲延 ハ著明 ナラザルカ,又 ハ却 テ促進 セラルル場 合 ア リ.例 ヘバ第17表

ニテ神經切斷前 ニ於 テ注射 前0.110%ヨ リ1.5時 間後0.162%ノ 最 高血糖價 ニ達 シ, 2時 間後 ニ

ハ0.157%ニ 下 降 スルニ反 シ,神 經 切斷後 ニハ注射 前0.090%ヨ リ1.5時 間後0.160%2時 間後

又0.160%ニ 留 リ1.5乃 至2時 間後 ニ最 高血糖 價ニ達 ス,之 ヨ リ察 スルニ血糖 上昇 ハ少 シク遲延

スル ガ如 シ.

然 ルニ其後 ノ血糖 下降 ノ状態 ヲ見ル ニ,神 經切斷 前ニ於 テ注射後3時 間0.137%, 4時 間後

0.147%, 5時 間後0.129%ノ 如 ク反發的動搖 ヲ呈 スル ニ反 シ,神 經 切斷後 ハ3時 間後0.141%,

 4時 間後0.120%, 5時 間後0.105%ノ 如 ク順次下降 シ,神 經切斷後 ニ於 テ其血糖下降却 テ速ナ

リ.
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次 ノ曲線圖(第16圖)ニ 示 スガ如 シ.

但 シ例外 トシテ第15表 ノ手術後24日 ニ

行 ヒタル實驗 ニ於 テハ過血糖 ハ却テ輕度 ノ

促進 ヲ見 タ リ.

第16圖　 内臟,迷 走兩神 經切斷前後 ニ於 テ

網状 内被細 胞組織 ヲblockierenシ
タル時 ノ「ア ドレナ リン」過血糖

第17表　
● 切 斷 前　

○ 切斷後4日　
▲ 切斷前　
△ 切斷後9日　

Blockierung　

Blockierung

網状 内被細胞組織 ヲblockierenシ タ ル

時 「インスリン」作用 ハ一般 ニ抑制 セラル

ル モ,其 作用持續 ハ却 テ延長 セラルル コ ト

「ア ドレナ リン」作用 ト同樣 ナ リ.例 ヘバ

第27例 ニ就 テ見ルニ,網 状内被細胞組織 ヲ

blockierenセ ザ ル時注射 前0.107%ヨ リ

1.5時 間後最低血糖價0.555%ヲ 示 スニ反 シblockierenシ タル時ハ注射前0.102%ヨ リ2時 間

後 始 メテ最低血糖 價0.059%ヲ 示 シ,尚 ホ各血糖測定時 ニ於 ケル血糖 價ハ網状内被細胞組織 ヲ

blockierenシ タ ル 場 合 ガ,之 ヲblockieren

セ ザ ル 場 合 ニ 比 シテ 常 ニ高 キ ヲ知 ル ベ シ.

然ル ニ2時 間以後 ニ於テハ,兩 血糖 價 ノ

關係全 ク相反 ス,即 チ2時 間以後 ニ於 テ血

糖曲線 ノ交叉 ヲ呈スル コ ト次 ノ第17圖 ヲ

見 レバ明カナ リ,コ レ網状 内被細胞組織 ノ

Blockierungハ 「インス リン」寡 血糖 ノ抑

制竝 ニ之 ガ作用持續 ノ延長 ヲ物 語ルモノナ

リ.

第17圖　 網状 内被細胞組織Blockierung前

後 ノ「インス リン」寡 血糖

第27表　
● Blockierung前　

○ Blockierung後　
第31表　

▲ Blockierung前　

△ Blockierung後

第18圖　 内臟神經切斷前後 ノ「インスリ
ン」寡血糖ノ網状内被細胞組織
ノBlockierungニ ヨル 影 響

第21表　
● 切斷前　
○ 切斷後　

▲ 切斷前　
△ 切斷後　

Blockierung　

Blockierung

先 ヅ網状 内被細胞 組織 ヲblockierenシ

タ ル時内臟神 經切斷 ニヨル「イ ンス リン」寡

血糖 ノ變化 ヲ見 ルニ第18圖(第21表)ニ

示 スガ如ク 「イ ンス リン」作用 ハ促進 セラ

レ殊 ニ早期 ヨ リ血糖下降強ク,且 持續時間

長 キ コ トblockierenセ ザル時 ノ夫 レ ト同

樣 ノ關係 ニア リ.即 チ神經切斷前 ニ於 テハ

注射前0.110%ヨ リ1.5時 間後 最低血糖量

0.060%ニ 達 シ,コ レヨ リ漸次囘復 シテ5時

間後0.109%ヲ 示 スニ反 シ,切 斷後 ハ注射

前0.098%ヨ リ1時 間後最低血糖量0046%

ヲ示 シ4時 間後 ハ既 ニ注射 前 ノ價 ニ復 シ5
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時 間後 ハ却テ注射 前ノ價 ヲ超過 スル ニ至ルモ各 血糖測定時 ニ於 ケル血糖價 ハ常 ニ切斷後 ハ切斷

前 ノ夫 レニ比 シテ低價 ヲ示 セ リ.

但 シ神經切斷後 ニ於 ケル網状 内被細胞組 織 ヲblockierenシ タル時 ト然 ラザル時 トノ「インス

リン」寡 血糖曲線 ヲ比較 スルニ神經 切斷前 ノ夫 レ ト其趣 ヲ異 ニス,即 チ神經切斷後 ニ於 テハ切

斷前 ト同樣網状 内被細胞組織 ヲblockierenシ タ ル時 ノ「インス リン」寡 血糖 ハblockierenセ ザ

ル場合 ニ比 シテ一般 ニ抑制セラルルモ,神 經切斷前 ト異 リ「イ ンス リン」作用 ノ遲延 ヲ來 ス コ ト

ナク,却 テ其作用持續亦短 シ.

網状 内被細胞組 織ヲblockierenシ タ ル時,迷 走神 經切斷 ニヨル「インスリン」寡血糖 ヲ觀察 ス

ル ニ,大 體之 ヲblockierenセ ザ ル場 合ノ夫 レニ一致 ス.即 チ神經切斷後 ニハ「インス リン」作用

ハ早期 ヨリ著 明 ニ且其持續時間長 シ,例 ヘ

バ第29表 ヲ見ルニ,神 經切斷前 ニハ注射 前

0.115%ヨ リ1時 間後最低血糖價0.077%

ヲ示 シ,ソ レヨ リ多少 ノ動搖 ヲ示 シツツ漸

次 囘復 シ5時 間後 ニハ0.100%ニ 達 スル ニ

反 シ,神 經切斷後26日 ニハ注射前0.108%

ヨ リ1時 間後最低血糖價0.055%ヲ 示 シ,

ソ レヨリ多少 ノ動搖ヲ示 シツツ漸次囘復 シ

テ5時 間後0.102%ニ 復 ス,而 シテ神經 切

斷 前後 ニ於 テ「イ ンス リン」作用 ニ強弱 ヲ示

スコ トハ 次 ノ 第19圖 ニヨリテ明 カナルベ

シ.

第19圖　 迷走神 經切斷前後 ノ「イ ンス リ
ン」寡血糖 ノ網状内被細胞 組織

ノBlockielungニ ヨル影響

第29表　
● 切 斷 前　

○ 切斷後　
▲ 切斷前　
△ 切斷後　

Blockierung　

Blockierung

然 ルニ上圖 ニ示 スガ加 ク神 經切斷後 ニ於 ケル網状 内被細胞組織 ヲblockierenシ タ ル時 ノ「イ

ンスリン」寡血糖 ト然 ラザル場合 ノ夫 レ トノ曲線 ヲ比較 スル ニ,神 經 切斷後 ノ 「インス リン」寡

血糖 ハ切斷 前ノ夫 レニ比 シテ稍 々其趣 ヲ異ニスルコ ト,内 臟神 經切斷 ノ場 合 ト同樣 ナリ.即 チ

神經 切斷前ニハBlockierungニ ヨ リテ「インス リン」作用 ハ抑制 セラルルモ,其 作用持續 ノ延長

ヲ伴 フ,然 ルニ神經切斷後 ニハBlockierungニ ヨ リテ 「イ ンスリン」作用 ハ早期 ヨ リ抑制 セラ

レ,且 其作用持續 モ亦短 シ,即 チ「インスリン」作用 ハ早期 ニ消滅 ス,例 ヘバ上掲 第19圖 ニ見 ル

ガ如 ク神經 切斷前 ニ於 テ注射 後2時 間以後 ニハ血糖 曲線 ノ交叉 ヲ呈 スルモ,切 斷後 ニハ之 ニ反

シテ注射後5時 間 ニ至 ル迄終始併行 スル ヲ見 ルベ シ.

網 状内被細胞組織 ヲblockierenシ タル時 内臟,迷 走兩神 經切斷 ニヨル「インス リン」寡血糖 ノ

變化 ハ大體 内臟神 經 ノ ミヲ切斷 シタル場 合ノ成績 ニ準ズ.例 ヘバ第32表 ハ神經切斷 前0.110%
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ヨ リ1.5時 間後0.053%ノ 最 低血糖 價ニ達 シ,ソ レヨリ漸次囘復 シ5時 間後0.097%ト ナル ニ

反 シ神經 切斷後1箇 月 ニハ注射前

0.099%ヨ リ3時 間後最低血糖價

0.040%ニ 達 シ,ソ レヨ リ5時 間後

0.105%ニ 囘復 シ,且 各血糖測定時

ノ血糖價 ハ常 ニ神經 切斷後 ニ於 テ

低價 ヲ示 スガ如 シ.

即 チ神經 切斷後 ニハblockieren

シタル時 ト雖 モ之 ヲナサザル場 合

ト同樣可 ナ リ著明 ノ「インス リン」

作用 ノ促進 ヲ來 ス,而 シテ屡 々痙

攣 ヲ起 シテ死 ニ瀕 スル コ トアルモ

亦 同樣 ナ リ.

第20圖　 内臟,迷 走兩神 經切 斷前後 ノ「インス リン」寡 血糖
ノ網状 内被細胞組織 ノBlockierungニ ヨル影響

第32表　
● 切斷 前　

○ 切斷後　
▲ 切斷前　
△ 切斷後　

Blockierung　

Blockierung

尚ホ内臟神 經又 ハ迷走神 經 切斷實驗 ノ際述ベ タル ガ如 ク網状 内被細胞組織 ヲblockierenシ

タ ル時「インス リン」寡血糖 ハ之 ヲナサザル場合 ノ夫 レニ比 シテ抑制 セラレ,且 其作用 持續 ノ延

長 ヲ來 ス.

然 ルニ神經 切斷後 ノ兩者 ノ關係 ヲ見ルニblockierenシ タ ル時ハ之ヲナサザルモノニ比 シテ

抑制 セラルル コ ト神經切斷 前ノ夫 レト同樣 ナル モ其作用持續 ノ點 ニ至 リテハ之ニ反 シ之 ガ持續

ヲ短縮 シ早期 ニ注射 前ノ血糖 價ニ復 スル コ ト,前 述 ノ内臟,迷 走 兩神 經 各別 ニ切斷 シタル場合

ト同樣ナ リ.

斯 ク網状内被細 胞組 織ヲblockierenシ タ ル時 ノ神 經切斷 ガ何故切斷 前ノ夫 レニ比 シテ「イン

ス リン」作用持續 ノ短縮 ヲ來 スヤコハ神 經切斷 前 ト異 リ「インス リン」寡 血糖 ノ神經刺戟消失 シ

單ニ各臟 器自家分泌機能 ノ ミニヨリテ血糖 ノ囘復 ヲナスガ故ニ血糖變 化ノ度 ニ應 ジテ,其 囘復

モ亦速 ナルニ非ル カ.

D) 植 物 性神 經切 斷 後 ノ空 腹 時 血 糖 量

内臟神經及ビ迷走神經各別 ニ又ハ同時ニ切斷シタル時ノ早朝空腹時血糖量ニ何等 ノ變化ヲ見ザルハ 次表

ニ示スガ如シ.

尤 モ手術後數時間ニ血糖量ノ增加ヲ見ルモ勿論手術ノ直接影響ニ他ナラズ.

斯 ク植物性神經切斷ヲ行フモ空腹時血糖量ニ何等ノ變化ヲ見ザルハ,恐 ラクハLoewi氏 ノ唱フルガ如ク

各臟器自家分泌作用ニヨリテ神經ノ影響ヲ受クルコトナク一定度迄ハ調節セラルルモノト考ヘラル.從 テ

「アドレナリン」又ハ「イ ンスリン」注射ニヨリテ異常ノ血糖動搖ヲ來シタル場合ニ限 リ一定ノ變化ヲ證明シ

得ルモノナルベシ.
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第37表　 内臟,迷 走兩神經切斷前後ノ空腹時血糖量

E) 對 照 試 驗

對照試驗トシテ單ニ開腹術ノミヲ行ヒテ之ガ影響ヲ見タルニ次表ニ示スガ如ク「ア ドレナリン」又ハ「イ

ンスリン」 作用ニ著變ヲ見ザルガ爲メ上述諸實驗成績ハ單ニ開腹術ノミニヨリテ起 リタル變化ニアラザル

コト明カナ リ.

第38表　 對 照 例(Adrenalin 0.2cc)
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第39表　 對照例及 ビ迷走神 經切斷(Adrenalin 0.1cc)

第40表　 對 照 例 及 ビ内臟神 經 切 斷(Adrenalin 0.07cc)

第41表　 對 照 例(Adrenalin 0.05cc, Insulin 0.05cc)

第42表　 對 照 例(Adrenalin 0.05cc, Insulin 0.05cc)

尤モ手術後短時日ノ場合ハ時 トシテ,「アドレナリン」作用ノ促進,「 インスリン」作用 ノ抑制ヲ見ルコト

アルモ,之 ハ手術後日ヲ經ルニ從ヒ漸次減退スルノ故ヲ以テ,之 ハ手術ニヨル影響 ト推定セラル.
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第3章　 考 按

敍上ノ實驗成績ヲ總括シ之ガ考察ヲ試 ミントス.

植物性神經切斷ハ家兎空腹時血糖量ニ何等ノ變化 ヲ及ボサザルハ上述Loewi氏 ノ實驗ニヨ

リテ明カナルガ如ク生體内ニテハ或程度迄ハ神經ノ作用 ヲ蒙ルコトナク,各 臟器自家分泌機能

ニヨリテ血糖價 ヲ正常ニ保 チ,タ ダ神經ハ異常ノ調節障碍ヲ受クル時之ニ關與スルニ過ギズ.

依テ今内臟神經又ハ迷走神經ヲ切斷スルモ,平 時ハ膵臟,副 腎,肝 臟等 ノ自家分泌機能 ニヨリ

テ,之 ガ調節ヲ受ケ正常血糖價ヲ保持スルモ一度「アドレナリン」又ハ「インスリン」注射ニヨリ

テ血糖調節異常ヲ惹起シタル場合始 メテ神經切斷ノ影響ヲ受クルモノ ト考ヘラル.

内臟神 經切斷 ニヨル 「ア ドレナ リン」作用 ノ抑 制及 ビ「インス リン」作用 ノ促進 ハ 「ア ドレナ

リン」竝 ニ「インス リン」寡 血糖 ニヨル内臟神 經 末端 ノ刺戟消失 ニ起因 シ,迷 走神 經切斷 ニ ヨル

「アド レナ リン」作用及 ビ「インス リン」作用 ノ促進 ハ上述 ノ方法 ニヨリテ迷走神 經切斷 ヲ行 フモ

Dresel及 ビOmonsky兩 氏 ノ證明 シタル ガ如 ク,完 全ナル迷走神 經作用 ノ消失 ヲ來 サ シムル コ

ト能 ハザル コ トニ起因 シテ或 ハ極 メテ複 雜ナル作用 ガ血糖調節 ニ及 ブモノニ非 ルカ.内 臟 及 ビ

迷 走兩神經 ヲ同時 ニ切斷 シタル時 ノ「ア ドレナ リン」作用 ノ抑制及 ビ「インス リン」作用 ノ促 進ハ

迷 走神 經 ノ根本的切斷 不可能ナルガ故 ニ大體内臟神 經 ノミノ切斷 ノ場合 ト同樣 ノ作用 ニ ヨルモ

ノナル コ ト竝 ニ網状 内被細胞 ヲblockierenシ タル時ノ神 經切斷後 ノ血糖 調節變 動ノ關係ハ之

ヲblockierenセ ザ ル場合ノ夫 レ ト同様ナル コ トハ容易 ニ首肯 シ得 ベ シ.

然 リト雖 モ上述 ノ如 ク植物性神 經切斷 ノ「ア ドレナ リン」及 ビ「インス リン」作用 ニ及 ボス影響

ハ豫期 ノ如 ク著 シカラザルハ勿論血糖調節 ハ單 ニ末梢神 經 ノ影響 ヲ受 クル ノ ミナ ラズ,中 樞神

經 ノ影響 ヲモ受クルコ ト竝 ニ各臟 器自家分泌機能 ニヨリテ一定度迄調節 ハ完全 ニ行ハルル コ ト

ヲ示 スモノナ リ.

結 論

敍上 ノ實驗成績 ヲ總 括 シ次 ノ結論 ニ到達 セ リ.

1) 内臟神 經切斷ハ家兎 ニテ空腹時血糖量 ニ變化 ヲ及 ボサザル モ「ア ドレナ リン」過血糖 ハ之

ヲ抑制 シ,「インス リン」寡血糖 ハ之 ヲ促進 ス,而 シテ神 經切斷後約30日 ニ亙 リテハ切斷後 日ヲ

經 ルニ從 ヒ「インス リン」作用 ハ益 々增 強 セラル.

2) 迷 走神 經切 斷 モ同樣家兎空腹時血糖量 ニ變化 ヲ及 ボサザルモ,「 ア ドレナ リン」過 血糖竝

ニ 「インス リン」寡血 糖 ヲ促進 ス,而 シテ神經切斷後約30日 ニ亙 リテハ切斷後 日ヲ經 ルニ從 ヒ

「インス リン」作用 ノ增強 セラルル コ ト内臟神 經切斷 ノ場合 ト同樣 ナ リ.

3) 内臟,迷 走 兩神 經 ヲ同時 ニ切斷 スル時ハ大體 内臟神 經 ノ ミノ切斷成績 ニ準 ズ.

4) 網 状 内被細胞組織 ノBlockierungハ 之 ヲ行 ハザル場合 ニ比 シテ 「ア ドレナ リン」過 血糖
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状態及 ビ「インス リン」寡血糖状態 ニ對 シテ一般 ニ抑制 的ニ作用 スルモ作用持續 ノ延長 ヲ伴 フ,

即 チ,網 状 内被細胞組織 ノ機能 ハ血糖調節 ニ關與 スルモノタルベ シ,從 テ網状 内被細胞組 織 ヲ

blockierenシ タ ル時 ノ神經切斷前後 ノ「ア ドレナ リン」過 血糖及 ビ「イ ンス リン」寡血糖 ノ變化

ハ之 ヲblockierenセ ザ ル場合 ノ夫 レト其關係ヲ同 ジクス レドモ一般 ニblockierenセ ザ ル場合

ヨリ過 血糖及 ビ寡血糖 ノ起ル程度 ハ稍々弱 ン.

5) 神 經 切斷 前後 ニ於 テ夫々網状 内被細胞組織 ヲblockierenシ タ ル場 合 ト之 ヲナサザル場

合 トノ「インス リン」寡血糖 ノ關係ハ之ヲ異 ニス.即 チ神經切斷後 ハ切斷前 ト異 リ網状内被細胞

組織 ヲblockierenシ タル場 合ハ然 ラザル場 合ヨ リ「インスリン」作用 ノ短縮 ヲ示 ス.

稿 ヲ終ルニ臨 ミ恩師稻田敎授ノ御懇篤ナル御指導 ト御校閲ニ對シテ滿腔 ノ謝意ヲ捧グ.

(3. 8. 23.受 稿)
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Kurze. Inhaltsangabe.

Der Einfluss der Durchschneidung des vegetativen Nerven auf 

Adrenalinhyperglykamie und Insulinhypoglykamie

Von

Jituzo Hisamoto.

Aus der Medizinischen Universitatsklinik zu Okayama. (Direktor. Prof. Dr. S. Inada.)

Eingegangen am 23. August 1928.

Der Verfasser untersuchte den Einfluss, der durch die Vagus-und Sympathicus-

durchschneidung auf die Adrenalinhyperglykamie und die Insulinhypoglykamie beim 

normalen Kaninchen hervorgerufen werden kann, forschte dabei gleichzeitig unter ganz 

gleichen Bedingungen nach der Beziehung des Reticuloendothelialgewebes, daa durch 
die Blockierung beim Kaninchen zum Funktionsausfall gefuhrt worden war und bekam 

folgende Resultate:-

1) Die Durchschneidung der N. Splanchnici hat keinen Einfluss auf den Blutzucker-

gehalt wahrend der Hungerzeit, aber sie hemmt etwas die Adrenalinhyperglykamie und 
fordert die Insulinhypoglykamie.

2) Die Durchschneidung der N. Vagi hat auch keine Einwirkung auf den Blutzucker-

spiegel wahrend der Hungerzeit, aber sie fordert sowohl die Adrenalinhyperglykamie als 

auch die Insulinhypoglykamie.

3) Die gleichzeitige Durchschneidung der N. Splanchnici und Vagi resultiert fast 

ganz den gleichen Effect wie die alleinige Durchschneidung der N. Splanchnici.
4) Die Blockierung des Reticuloendothelialsystems bewirkt eine graduelle Hemmung 

der Adrenalinhyperglykamie und Insulinhypoglykamie und verlangert ihre Zeitdauer 

noch etwas. Daraus kann man wohl schliessen, dass das Reticuloendothelialsystem eine 

etwaige Rolle bei der Blutzuckerregulation spielt.

5) Die Blockierung des Reticuloendothelialsystems bei gleichzeitiger Durchsch-

neidung der N. Splanchnici und Vagi resultiert die fast gleiche Einwirkung auf 

Adrenalinhyperglykamie und Insulinhypoglykamie wie die Nichtblockierung; in diesem 

Fall ist aber der Zuckerspiegel in geringerem Grade anzutreffen und die Zeitdauer der 

genannten Erscheinungen ist etwas starker verkurzt. (Autoreferat).
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