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XI．腸・その他 座長 南 武教授（慈恵大）

88・　われわれのt311一トリオレイン

　による消化吸収試験の再検討

　　　一とくに試験法標準化

　　　　　　の観点から一

　

男
）

誠　
恒
科

ー
橋
内

課
踊
←
研

蝉

も
　
　
k
〕

聯
宗

劇

ー
正
（

　1311－trioleinによる消化吸収試験は現在最も普及しそ

の標準’法の制定も提唱されているが，今回われわれは現

在われわれがヂ施している方法に関して標1／1．仏1団定の場

合に問題となると思われる2，　3の，1∴（について呂．≦をhl1え，

さらにわれわれの方法による診断率についても検詞’をIJII

えた．

　実施法としてわれわれが検討した結果は次の通りであ

る・1）甲状腺ブロック法として前夜ルゴール液2011111投

pJ・でi311－－triolein投与6時間後および24時間後の甲Wj71・｛

13】1摂取率をそれぞれ3．2～3．　6％，2．　0～2．5％と大凡一’

定にしえた．投与法も簡便で実際的で有効な力法である．

2）試1吹食としてはcapsule入りのBILtriolein　25～100

μcと同ll寺にバターO．59／kg，食パン2！」“，ジュース200cc

を投与する方法がcapsule巾独投∫」に比パてむしろ生

理的な状態での消化吸収能を測ン」二できるものであり，か

つ実用的試験法である・3）τf、便法としては試験食投㌦

後より始め3HHの夕食後に獣炭末3gを投与して黒色便

の排泄をみた後に収集を終る方法が便通の不規則な場合

にもほとんど完全に糞便中の放射能を回収でき（蓄便終

了後の其使巾放射能は投与肚のα2％以「），終了時が判

りやすい点でもff用である．4り糞便中放射能の測定法

としては試料を均・化した後その一部を採って測るのが

もっとも「1：確であるが，試料が5009以Fであれば試料を

直接測定する力法も簡便で甲状腺1311摂取率を測定する

設備があれば実施可能なので有川な方法と考える．

　一方・各種疾患40例，50回の検査で同時に行なった化

学的ba］ance　studyの成績と比較すると，われわれの方

法によるユ31Ltriolein最高血輌く度と吸収率はそれぞ

れ脂肪吸収率と有；こ、の正の相関を示し（p＜0．001），診

断率はf［［Lili濃度測定法ではfalse　negative　73％，　false

positive　13％，糞便rll排泄率測定法ではfalse　negative

31％・talse　positive　8％であった．全例では糞便中排泄

率測定法による誤診率は20％となるが，いずれの方法で

も軽度の異常を見逃しやすいので結果の判定には注意す

べきである．

88．　追加：1’3　11標識化合物によ

　　る消化管吸収試験の簡易化

安河内　浩，木暮　喬
（東京大学・放射線科）

　われわれは11uI－trioleinやi3il－oleic　acidなどによる

消化管吸収試験を，従来の糞優i中排泄率を直接求めるか

わりにtinear　scanを利川した簡単な全身lll’測を行ない

尿中排泄率とともに消化管の吸収を測定してよい結果を

えた．

　このさい川状腺ブロックはその結果になんの意味もも

たないと考えられたので，「日状腺ブロックを中止したと

ころ72時間後ではrll状腺のmll摂取が休内1311残留の8

割以［1　／Y　［！iめていることがわかった．

　したがって上記ば識化合物を約100、〃c投与後72時間後

甲状腺摂取率とその閻の尿中排ili｛FN．f．i．を加えれば消化管の

吸収率が求められる．

　本法によれば操作が非常に㌦上であり，1［」状腺摂取率

測定装置のあるところなればどこでも容易に行なえるの

で般化に役hlflつとともに場合によっては外来患者にも

適用できる．

89．　i311－Triolein，13il－Albumin

および1311－01ein酸腸管吸収

　試験一とくに術後吸収障害

　　　　を中心にして一

松永藤雄，斎藤静勇，下山　孝

三川　清，○菊地弘明，石渡淳一
　　　（弘前大学・松永内利）

　IP・IIをラベルしたtriolein，　albuminおよびolein酸

を用いて種々の疾患患者および賜吻合を造設した犬にお

いて腸管吸収試験を行なった．結果をisotope排泄率2．0

％以下iE常，2．1～10％を軽度障吉，10．1％以上を障害

の二iYに分けてア其した，

　検査対象は10疾患群で症例実数111例，この巾術後症
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