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4) #EIE#ERE (colocolic type)
FEE LA EE LA T, INTH D,

n JEERMAYEEE (nonoperative reduction)

Wi ORI 20 & 11 % 0, BB E OREREZIRA I URT HETH S, Bitkawvw LEBEMEEEHI L L
T, NUYA, TIFMNIVBFMIYARZVIY (FAMATT 7400, ABEERK =R KB
HAGZEPHCON L, BAHWGREREE LT, Xfaw UBEEIHVOND, T 28E0H O &
EHEEOMAGDET, WAWALFENIRETH S, EBER (hydrostatic reduction) R ZRER
(pneumatic reduction) &\ o72HEED H L5, IEMHEEZMT L720KT A FF74 Y TIEFMITE S BWEEE
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HEWET LI EE LT

E #RMmAYEE{E (operative reduction)
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R, BT 2 2 &KW EAT) o BULAREEICE LTS s mlE#ilEE (leocolic band) MY
WAELIER, W LATRIE A E 7 &2 IFRT L Vv .

n delayed repeat enema (DRE)

BN BEIE DA TH o 7EFNKT LT, Rl 2 BV CHEIEBIMNEEZ17) 2 L 26T, [FA&HEE
L LT, repeat delayed enema, delayed repeated enema, delayed repeated attempted enema, delayed
attempt reduction, repeated delayed reduction attemptZs E23H %, WY R FBFERB VDT, KA A K
J 4 ¥ Tl delayed repeat enema # H\ %,

| IR
D s, RE&S, LRz, i RIS X 2 AR EROZE. NER 1990 ; 31 : 221-227
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1876 4F Hirschsprung (2 & > T, WAZILMA»SEALTEZIMLRET W) FEBERIN-E SN
TWBA, BEBEFEOBERIZZNL Y S L, 18644 Grieg DME DM E Vb TWwb, N 7 L% ]
WA BIIA S ERS NS L)% D, RVWBLZ L > ERIETHL20ICH LT, ZBREMIZZOE
EOMERLHEEETH > 727200 R Likh -7z,

BRIE OB E D v, Wk, WEZR & TR 1980 4FEA M 00 5 1990 4B T, XHLER T IkE
MA M B BER GERAD 280 7 A0 0 RBRICEE T D HEH % ko705, RIFTIENY 74
M OKRBEEERH ORHRATA MR T 74 0% PRRICETINTE .

—IHCENBH A T T 74 2 0E, B OREEH1900mOsm/] & FHiREEIETH Y, iz H
W LK E &7 L2, BILRRICRBISKI N T VAN Y T 2GRN D 5 720, FIRIC & 2 %HE
BEHSTH b, 6FHRT AT 7T 74 0%, BEEA280mOsm/I TILHE L 1ZITFRTDH D, E8T
EAEV (F81) (LX) @,

®81 RFEHHIOREEELHLED

B mEEnm

EEHOEE o HE
100%/31) 7 L 124 1.77
50% /% 7 LEBRFHRE 210 1.38
76% 0757 1> 1730 1.416~1.420
AZ2bOT571> (BR) 1900 1.424
6lEFRAR AT Z T4 280 1.073
TIN=7 484 1.33

Meyer 5 OV 13225V & R BB O IAEZ B2 1T, BEERIIABAED Lo 728, Z25EED 1T

D DRG] CRAETRE T, BRI D e h o 72 EIRRT WD (LR 2), #BEDONY 7 LW, 55D
VIZHA IO T T T4 OB E B L2 — A3y b a— V% GEFIRIRIESE) T, 2240
TET, BEWTHY, PRV ABTEHEITETHY (LN 2c ~4) V992 -9 kR & ) i
BTE, BBRELDLh o7z (LR 3D) 9% L) Hidihd 5, Phelan & ) (3B HBEERAI N ) 7 2%
D 0.0139Gy (23 L CRAIEMBEIE T 0.0034Gy L AR o7z L BRI B AR LT (L)L 3b),
ZRRBEHEOEIIPBEON) T AEF LR TEEENEGVEBRRTVDI@HLIELZE VA (LR
3b) W8 =8 GEF hholeb I HEDH L (LARW3D) ¥, TN THOBFMRLEETLOLEN D,
F 7K ERERA L O TIZ WO T, BREKBEEEHOELLPENRTVDE L) 2TV B
(CQ38BM) o HIHES WL, BREEEATANT T 57 4 ¥ " BEOBERIZEI o2 LTS (L
~V3b)s

2RI, BRERMERAIE LTIV 20, N 7 AR KEEERA L MR THEEEIMEL (LR
W 3b) ¥, N A EOREEEANEN MBI E > T, BEHEGRTOBREREICE L OB LT
Thbo Tz, BRIV OMONGIEREON A %RRD DG, EREEME LI, BEEZHERLIC
CVEWVI IR (LR Y B 5705, HEAN A ZEH T IBIRT UG ERBOERIAES TH S LD
RO (LX) bdH b,

45




EEE TEFYVRAICEDVWENRBEREDSZENA K51

46

T/, BREHETEMEGREE=F —2Had s HEREHWTEEZMZ 5720, BEEZ —EICRD
12K K, MiEORERIC X 2 BB A LETH L (L 3b) ¥, ZHITH LT, KisMEEHEZHW5
BTN, N DEGLCENIRZ L > TEREEONT B E o2 MEHETH Y, BRE H~ME
WKEBFHEOEPD XL, RBTEINY 7 LEEIIRDLEHEL L TEELZDDEEZ OGNS,

eI EIL L CTHO BN DT EA D 7%, EHIRBOREITEMTH 525, KBETEEREA b 225 L
Bk, EILREOEENTG G0 B I D v, BRI, FILOBICES B0 EENICTR, Bkl
R EEHTHIEDNH D, Guo b FRRERETORTH ZHE (LXVY) LTHBH, flicd
Daneman 57 (L X)L3b) REH S (L)L 4) #, FEILEBICIFREEZ & b % - 72 BIRMEKIE O F
DIHEZLTED, GILEORZDOMNIEHTLETH D, —HMIZIZ18GTES S % M L €, @ILEAICIET
CITHEREER L 20 R 5w (L)L 2e) Vs

ZBEBBEOE Yy 74— Ve LT, BEEHTETWRVDIZ, MEIZEBEFALIERHDL (LY
4) %%, Hedlund & % (3R TEBEFNI DB NIZZZEARA > TLE o 72 WIEEE TRETE 7
3PEMELTHY, EHREGETREAVMENICA-72Z 2T TEESE T E LTV 2w EEEZ P
WFTnS (L)L),

(2) BER TIEBUMAIEEN

CQ37 = THEamnnREhiciite LTAERNIREH ?

BREERBIRKTRERICEDNGL, FLEBNEEGHEZRVNIER,.

e LR (R EK, AREMEEEAL, K) RRBELAWE 2 wDS, BEE T RAEE (L
4) 56) 58) 60) 61) J: k) , ﬁ—éﬁ{&"ﬁ‘{ﬁﬁ;%@ ( 1022 9)% 3b, 4) 16) 25) 26) 30) 31) 34) 35) 38) 49) ~55) 57) 59) @gﬁii)s‘}j‘:ﬁﬂ E](J 01%77 (VAN
F 72, 20014ED Yoon &V ORI, I T RABEEOGR LY S v, ZOMEE, BAEHET
LD EHDLIWRLINGAT A LA LZZRD0, BEWRRA TEMIBS D REEL 75052 5
DI LT, BEEHCSI3) PREEZMHRELL T, FBERICBERMOY) ¥ xHilERSP 9 > ML <
IR 2 o 720 E 2 S I RECTH D, WILEERDBR LTV (L)L) 39 72 fb
Nb,

Mo biitke LT3 AEBEEAKS B TH S (LRI 3h, 4) 1930508505 (R8-6) 7%, EHTT
LWEATE B XIS, KEMEEEHZ ) ¥ Ve B A K T8~ 10512 AB L 228K % Fl v 5 S 61 3
BB (L 3b, 4) 095 Choi &0 ZBARIZKEKEHNTWS (LXV3b) A%, Peh 5% 13K
HEEIC R W REEZ R L TH Y (LNXIV3b), KEKRZHWS Z LIZEIS SNG v, N 7 234 047D
NIz eDHotzh, Ta—TREBREZELLZD, FEALBHRIATETH) (LA)LY) B9
F 7GRN ) 7 AHEIR R B R T B LB S v,
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X8-6 EEK TIHEHMATERI
SREREKEAVTERREZREFTH 5,

4) ZEE

CQ38 mEmzzEI3R0REREN SVHSED ?

6BER/MARNDITI ST+ VPTIRE120cmBRE (94mmHEICHBE) T, ZREBETIE120
MMHE X TDETEEZEITD. [FUDHSZDEZNFDDTHRL, EKODEEE (HRADISTr
Y * Tl 100cmB&E, ZKCTIE80mmHg) HSEEBL, RLICEZEIFTOVKDHRN. &<LIC6
DAXETRELDEBRIEDNSVED, SSICEVEERE (HR OIS T+ Tld80cmBkiE,
ZRTIE60mmHg) HNSREBL, EZLIFRIEICFEETH2HBNGSD (CQA1BR) | #IEEB
izl, INSOETEELU CHEEFADOEREEH D,

BT T 2, N ABBEIZHES L DAL, N T ARETIIREEEEA Uz rule of
threes 37 14— 1, 345, 3H) #H V0, K< HWSHNTE 2, Ravitch ™9 3#¥BEEE3~357 1 — b
(914~106.7cm) ##HHT (L)L 4), Nordentoft 5™ (F¥MEHE%3~47 1 — b (914~1219cm) V&EHA:
T (Lv3b) FEBIMMEEMRZIT->TBY, TR IAE V. I OBEE CREREOSAI1C
IR AT A BT L) HiEEh% ) Daia 547 T Y, Nordentoft & ™ 13 F8hE 24 K [ LLN
BAaIWiZ6 74— (1829cm) Z#z WA T6 4 »F (152cm) TOHEWMEEZ LA SE 2 LR Tw»
% (LR3b) 25, %< OMEBNIIRK150ecm B E TOEBEIETH S (L)L 3b, 4) 92829 ~100,

1980 4E LB i BT ik, B AL 41.5~94.8% L MRIA A5, FEAEAT100cm ¥ k: (85mmHg (24H )
DT OLGEOBERIMLEHNIZH S (K8-7). 100cm iEHAE (85mmHg IZHY4) UITFOBREETH, A
JE 52 0939% (62/66) (LX)V3b), Le Manse 5% ®805% (91/113) (L)L 4), G550 0787%
(399/507) (LX) 3b), Liub? ©785% (51/65) (LX) 3b) LILEKMWEWIRkED H S5, Thlso
WETIXT0% T CTH Do RO DOLETIE, HHES O PEBMARKTHRL230%N) 7 4%
120cm A #H: (108mmHg \2AHY) TR 2 A T 848 B 64261 (75.7%) \ZIEBLMAY LA FETH - 72
EHEL TS (LRV3b)o KiS 3 d, AMAEAKTHRL7220%/5) 7 &% 130cm A (110mmHg
HIY) TR A RATTI0BIH69261948% & H VIR 2 WML L Twd (L4, I TORBEHR)
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RWBEHNE, 1990 AT O WS B As% w2 & &, A ClE/NEBUTRRHE B 2179 2 &A%, %L
ERIZZVWEIZT A= b EBEITF>TwhHznEEbhs,

Award 5% FFREZ VTS EI TEBEZ TV, BELEEZ 312138 120mmHg O EALET
HolzbWHELTWD, BWMEROKETIEID S, ZHUEOBRETEZ 2T BIIEENLETH 5,
F2M 5P, EREBICEELDSIEORERNTL LT, WHORSOENIHOEI, ~VvryhT—TF
VOEE, EEAOWE, KEXHF, NV AT —TVOKREE20Fr A5 24Fric k52 LT
ERPYH L2 EMELTVDH, TR, BIMERTALV YA F—FLVOEFEEZRLTHIET, A57—7F
WV OHIUIT L 2EKEDHEAVNEL 2, BT H 2 E % LiF 5 D858 & v 9 Schmitz-Rode 5
DFgL X o THEMTOENS, 24Fr L ) S RV36Fr —HENV AT =T VEMHLTWS L) #
HbdHb (LX) 3b) ¥,

100

90 g2
’ H
80 e,

70

60

BEXY%

50 o

40 QL
30

20 ! ! ! !
0 50 100 150 200 250

EIEE mmHg

87 NUTJLEBREICE T ZBEEEEEEOBRF

( l//\“)l/ 2b ~4) 10) 15) 20) ~23) 26) 29) 32) 40) 42) 47) 82) 83) 89) 99) 100) 101) 104) ~111)
FBERELET5/-00, BRIFEKEFEICREL 2, BEDOHWANU Y LBRIF20%/N) 7 LE#KE L, 100cm
A IE 85mmHg, 120cm A& E 1L 102mmHg, 150cmia&tEld 127mmHg ICHEY T 5,

(1) KBHEHHER LEREKER (BEFRTREERLET)

100~120cm O S22 5 % T SR B LA L (LU 3b, 4) 5101090 W I =1 23 55 150cm £ TH:
ZETFHEVHIMLLZ N (L2 ~4) 910910~ F 72 JREVERE A % 100cm AL TFT -
TWD EW) WA 41ED 5755, KEMEZA O 100cm #F AL X 79mmHg IS L, /N 7 ABBETD 3
74— MR SEBEHE . U S OBERETH - T, BEIHC S HAOILTEIC L - TEEEIRR
BHLV)EEFLETH Do N7 A% FR RIS & 2 B2 664~980% TH 5 (XI8-8).
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(e]
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20 I I I I
0 50 100 150 200 250

EIEE mmHg

8-8 KBAMEXHBEICHTIBEELEREDRHR

(L NIV 2c ~4) 5 14) ~16) 19) 31) 34) 35) 38) 39) 50) ~55) 57) 94) 112) ~118)

(2) ZREE

W OWEIZIE, XD 7 LEEED37 4 — MIUTITH YT % 80mmHg DA TITH L 35D H 505,
BAER I 727 % (40/55) (L X)L 3b) 8, 746 % (85/114) (L X)L 3b) 8, 749 % (140/187) (L N )
3b) 8 LAk, % IR AEBEBEITEAT100~120mmHg &, 73 7 AR KB A & R TE VR THE L
( L X )V 2C ~4) 1) 7) 8) 24) 33) 56) 58) 60) 61) 86) 88) 93) 94) 119) ~130)’ %ff\%@@ %@g ci 77~98 % —( }) E) ( 8_9,
8-10)0 BEHTEXLWHAICIFZFNULEDOEZ2 T VI @mXHH Y, Palder 582 (LX)L3b) REH
519 (LY 3b) 13k KB 140mmHg T, HHESH (LXL3b) R Rubi 55 (L)L 3b) (Zi A
I 180mmHg T, 48H 5 3R KRBT 230mmHg £ TLIFTWS (LX) 3b), BEEIFRRLEHOIC
REINTVDLDIE, ZREBEEIIEILLTHBEBENDBRENL %L (LR 4) 39156 HIREEANOREIZ
B CTMZOBMEA R (LN 3h ~5) M8 LEZ TnDH7dTHAL) L Lans, Gk R
ZIZEREHCTLDHY, GRAIEEEEZ LIFARETIE RV, 72, Guob® 134478 (young in-
fant) 120 L TR KRB 2 @5 O 110mmHg & D 80mmHg & X & LRRTHEH (LX)IV4), 4EH,
HE LG U728 CIEBUMMBE 2179 S ESRFTH %o

B, SRIOBEEIZ Y 7 A, KEEELA, 22K E S HMIC mmHg ISIRE L THRET L 7228, TR
X0 B BT X BAR DO WGEE, E OR8N E 0B E 2T, —BICIERm L Sk v, BEE L ELRE
DHBIIZOVWTIRE S R 2 MEADPUETH %,
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100 — A
A
20 2 4 A A
80 i
. 70 4 4
2
B
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50 A
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20 | | | |
0 50 100 150 200 250
EIEE mmHg

89 EREESIERELBEERORRF

(LNJL2c ~4) 1) 7)8) 15) 24) 41) 56) 58) 60) 61) 80) 82) ~88) 93) 94) 121) ~130)

100 5 - A
("]
90 % %1—! 4 A
°<? °4 5 H
80 % o0 7 8 iﬂ
70 & &, X a
X
o ©
& o0 -
)
5 * . A
)
40 o ®
30
20 | | | |
0 50 100 150 200 250
EEE mmHg

8-10 EAFFINBERE L BEROERF
(@Y L, AZS, OKBEERA])

5) 2iEm%, =R1EF[H
CQ39 #mmpBE=T5ECREDSPRERSIZENL SLHEDD ?

BR T CIHBEMNBEZTIHEE3OMNE, SQZEELTS | #HEEA
BB N CHEMNWREZTIBSICFRROIENBWND, BEOH, BERRIOHIKHDEN,

BT ICIEBLIM A3 4E 2 47 9 3581 rule of threes|Z#E U T, 34RIMEZE 3ME# Y B 2 & 25— TH
%o BIEMBAZ WIEFNE Minami 59 O GEMR T N w7 28MH) <, &AK100 F TOREI AL
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NTws (LX), 4B OETSHIF 328, 6 H 3B 1B IEETE, 7 HIBEERETEE
BlE % 2o 72 L IBRT VB, MlIZ D SHIPL EOEEEZRA T ZHEE, IWTFS" (LX3b) o5k (&
BT ARB TS EHIIES), Okazaki 51 (LX) 3b) @5l (BT KBMEEARE), AR (L
3b) D6 (BT ARBMESE RS, WES® (LV3b) o8l GEM TRLAIEE) 23 b, 10k
R Z 550 & LTT o T2 HEH S IS v (L)L 3b, 4) ¥ -0 1001610120 73 & ot flid
3HOMEZITV, BETELRVHAICIZ1I~20EL T2 OBEZH ) E LT Twh,

T/, BENETIERL, 155U EERETTbRVWE VI RO % LTW5Liu b2 o (L)L 3b)
2, 1077 OB T T L9 Somekh 5% OFE (LXV3b) bdHoA, WEFEPHEE 220 T, 37
e, 3BZKLHEL T ENEE Ly,

BFWTEETIIEREOMBEA v izo, BEBIHLRERICHRZ: <179 2 & 251 /ETH %, 80cm iFiK
o (60mmHg 12K M) ERWEBEELSHIEL, HL CERE2E L LTwaHEETZ W (L)L 3b,
4) 103030 355055 58) Py & 63 [ FAERIFHERIAY304) & 4040 CTRRIETE 722%) (LX)L4) %, Roheschneider
519 1315~455 CTHEB T X 72560, 45~907 TEMETE 72961, 904D L CTEETE 236 (LXV4) %
HELTWb,

6) FBMmAYREMOEHHE

CQ40 HEmumEic&3BEBIL0EERFEN SN ?

BEZITOBRBICKOTHARGEEGD. NUDLBEBTCRHEEEMESRESNTLBIHBENZN
28, ZFHEE0.14%TH N, KBEEEFAI TDEILEKE0.37% Thdlz. ZREE CRIBERE
HEEESNTLVDHEEDEL, FAERRFK0.76%ES5ICHEWVMEAN DD,

1980 4 AR O FF-All R SCTIEGI L, R, RILBOM S C el U, BT, B, 24l
HERL, fRALREERI L2 (R8-2)o N 7 ABBDFHm IR SN TV A ELHRIZ0~254% TH Y, EHK
Tl 12/8,406 (0‘14%) "Cb’?) 57 ( L~y 3b, 4) 10) 15) 20) ~23) 26) 27) 29) 32) 40) 42) 82) 83) 87) 89) 99) ~101) 104) ~110) 131) ~138)O 7J(
B B ETIEEARIZ0~330% TH D, HEETIFI/2409 (037%) TH o7z (L2~
4) 5 14) ~16)19) 31) 35) 39) 49) 52) 55) 904) 112) ~118) | 72 Lq FeAd T II 2R (1T 0~598% TH 0, T TIL61/8047 (0.76%)
Thotr (LR 2c ~4) D7 81520 41) 56) 58) 60) 61) 80) 82) ~88) 98) 94) 121) ~130) 139) ~145) | 72 33 Campbell 10 |Z/3Y)
LG OERT, Z2ILE55/14,000 (0.39%), FETHNI1IHILBRTWE A, k44D 7 >~ r — i
DIDIEMEIEZ RNTE Y, SHOERD SRS L7z £72, Guo 5% I3 ERIE 6,396 PlOWET, 2
SR T OREIEAR139525%, ZEILA014% Lk N T 523, ZE5URIE 2 F2 0 L 72 e 1 o0 1ERfE 72 Rl 722
W S OER BRI L 720

=i

#8-2 FHMMBEMICLIBERLFHE

" BRI IS FHE SR MTIES
(BE=Y) (%) (FPLE%)
oon | Smms | ggn | s
T 2’°2§§%fog 0~3.30 9{5’:;‘70)9
s | ST | aew | e
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N ABETEBBEEIME S RE SN TV LIEENE L, FILEI30.14% L\ Palder 55 1358 %
100cm A TIT o TV 2 A8 & i K 150em M £ C LA S8, 11861361 (3%) DEiFafle Hit
LTwd (LX3b) 25 BISMCTH B0 REVEETZA TIE N 7 DB TREIE 2 S0 I12H%E L
TWh i h% <, HILFIERLR LA L037% TH o7 THITH LT, BABETIZS HITHETEZ R <
HIELTWBHEDNEL L, BILRIT0.76% & E\vo 3FILLEDOZEILFIZ il LT 5 D136 )iRk T (%R8-3) (L
~ ) 2c ~4) 1) 41) 80) 86) 121)125)Y %(ﬁ rO 80) Gi%j{%@’j—: i‘_'(_ 180 mmHg i "C\y 513 EB % 41) ai%ﬁ%@& i&
230mmHg £ T&, WABBEELZDPZ ) HIREL TV,

HiR D & B0, 2251 & WARDBBEIE D@ IZEARDOUGHE, EOREEOMELH ), —BISwmLsZ L
FTE RV, BEREORESIHPELROES MBI L T B RS 5.

®8-3 ZTREE (GFIAINIBILULOHKE)

gz 27T B8 T BIERAE
= (ZRFLER) (BBIEEX%) (mmHg)

Gu b 129 3/118 89/118 120
(2.50) (75)

Stein 5 12V 7/246 199/246 120
(2.85) (80.9)

&g i 80 3/149 140/149 180
(2.01) (94.0)

BEF 5 4 5/1,075 1,007/1,075 230
(0.47) (93.7)

Katz & 3/273 216/273 120
(1.10) (79.1)

Lui & 86 3/181 152/181 120
(1.66) (84.0)

CQ41 En&SHEMICHERMIBEICKIIBESEILNRIDPIVH?

BEZFZRIIURIEF, 6NARBORTEL, XaETDEERESLED,

B AT X B IR ILOMEK & LT, mVEEEE, BRI O, RO ZR &35 1)
BNTnD (LR W, BEE2ETHIIEIARD EATLIIEEHL2THD (LXIV3b) 0,
Daneman 57 3 BHWIEEHFE & S8 ANE LA L 2 AREY 2 BETPHEIEE LR ER L BRTwE (L)L
3b)o L2 L %A, FEBMMWBEEIZ X 2B EFLIETEVEHEETETHEIS (L3, 4) 9080,
B DOEETTH, BEFEIOMmHg L2665, 81~100mmHg A TFAS156) &, FHEITZFNITERE i
BIEThEFEIEE TS (E8-11),

Bramson 5 9, B 59 1, FILIIBEERDOERELEORBIREI 52 &, F G LEA ICHETEAT
FanZ e, ERLTHREINTVWBEORMSEE SN L BHRCHEIELL, B3t SILICES LikX
Twd (LX), SEHHW L LM T3 TITEE S NI A S, EREE AL X
D =Y, BERICHEOREGIRI Y, S 5I2Z0MH/ITH] ki TEEDORIEAMND 5 720 Il
B ERRTVD (LRIV3D) FILFIDEETH, LXVEOL2 ) R T WILMIZE W SREER, T4
W DZeflBlid 7z <, B - EATRIG EBATHIB AR TH D, BRI TOZRBIZEIL LR s
»5b (H8-12),




BIE /NMEBEEREOEKE unm

Stein 5 2V 1%, JEARATA R DL B L TWTHEAD S % 6 5 H Kiili 0 YL TREEILOfERREATE W & R~
Twb (LX) 3b)o F7zBramson 5 M7 13, 674 7 Al D FLIE & S RAE 8 2336 e ] DAL & RV ER] T,
RNEBEIED D412 EF S 2 EPEILOBHRIEZ IS T720ICEEERRTNE (LX), FELED
HEPTD, 6 HRMOBEILBNE 23 & %2 5D TBY (K8-13), 620 H Ao I IEBm A %18 % 17
I BRIZ RIS T 2 IEEPLETH 5,

16
A U L
. _'r_)TL
14 W F2 O
12
10
Ty
= 8
=l
6
4
2 I I I
0
81~100 101~120 121~140 141~ FCElL L
EIEE mmHg
X8-11 JFFHRMIERICH T IBEBEET EBEROBR
([//\)b 3b 4) ) 3) 5) 14) 24) 28) 42) 44) 75) 80) 90) 101) 113) 144) 148) 149)
18
[ | /\') L
[ | 775( (=
14
12
& 10
=
M 8
6
4
2
0 | |
miF - @5 BB - LT TEITHERS EHEAL
FFLERAL

X18-12 QFEEEIIH’JE{EL;!%H655"”‘?%2:?%*]31_1_0)551%

([//\“, 3b, 4) 3) 5) 14) 24) 28) 42) 44) 75) 80) 90) 101) 113) 144) 148) 149)
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14

RAR RSN
HzZR

12 B AXbhO
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2 I

0 1 1 1 1 . 1

3PALIT 6 AFRE 9PRAKM 1mFKE 1milt E#sL
Fhp

TG

8-13 FFHMMEEICH T 2BREFI L FEHOBEF

(I//\)I,3b 4) 2) 3) 5) 14) 24) 28) 42) 44) 75) 80) 90) 101) 113) 144) 148) 149)

Wi 6™ &, SEILFI2BIRE NIk L BREESICRETTH Y, v A VARG L BEELOWHE
HERRTVD (LX), BFT6 M) § 2R UREICREROFEIAMEZHELTBY (LXV3b), HE
FEERD L,

62 HLED IR T, FiED 5 24K LI, BEIESEH ZWHATORLEZRI LTV READLH Y, I
BN BT E ICBEFILEE) GDROEETH L Z L2 L TITh 2T ER b v,

7) delayed repeat enema (DRE)

CQA42 delayed repeat enema (DRE) [SFEEMNBEDRIELEHET ZH?

DRE [FIFRMNBEDREEREZNET Do YIODFHEMNEENTRINTH OIZEL TS, 25K
EHRIFCRESHBE UZIBEIC(EDREIBERTHS © #HEEB

BV EAE DA T H o 729 E ST ZAT ) ODFEEEN Z2IEHR T D 555, W OIEBLUIL LA
DL %L TH—EDRMEZ BV THEFBRINMNEE LT 2 & % delayed repeat enema (DRE) &\ 9,
DRE Z kA 5 HH & L Tid, BETMOBIZ10~14% OHEFIAT TICEBE SN, 51~66% D75 (T
HEINBZ NS, FAEBDS0%LEDBFEMAZETH > 2WREEDSH 5 L v ) FGERHITFHLNLE (LN
Y 3b, 4) 150) 151)O

PIMEE SN Do 72RO 9 H, 50~857% DIEFIDREIC L D EE I/ oENDH S (LW
2c ~4) 192 150 (F8-4), TN O DAL HE OIEBUMAEEOBBERIZE > TH R L2 WHEMELD 5 25,
HIENZ90% LA FEEA S N7z HE D THRBOMRIRON TN D, T2, NV TLAHLVIEHTA MRS T
74 YOI K BB REA, e ROE, BRI T OB  ETRIC X BT R,

DRE ®D#IG IV T, MEBERD % <, WO TRAETLLHBIIIHEE) (partial reduction) L7z




BE /NMEBEEREOEKE unm

DETZON—HHTHL (LX) % 25, EORERETIEDRE D#EILADH SO0 2B LT ok
3%\ DREIZ X ) BIE SN2 HERMORILIE, IR OER TEHOMICEEINS 2 LI X > THIRERA
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