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一 .緒 論

腎臓結核 ハ通例 身盟 ノ他部 二存 スル結核病竈 ヨ

リ結核菌 ガ血行 テ介 シテ腎臓 二輸 入セ ラレ此塵

二沈著 シ テ轄 移性結核病竈 ラ形成 セルモ ノナ

リ、即 チ所謂血行性撒布 二際 シテソノー一現象 ト

シテ護生 スルテ常 トスルモ ノナル ラ以 テ腎臓結

核 二際 シ肺 二新菖結核病竈 ノ存 スル場合多 キ コ

トハ容 易二之 テ想像 シ得 ベ ク從 ッテカ ・ル患者

二封 シテ腎別出術 テ行 フ トキ之 ガ爲潜在性肺結

核 テ活動性 ナ ラシメ或 ハ既存 ノ活動性肺結核 ヲ

増悪 セシムル コ ト無 キヤ否 ヤハ臨躰 上甚 グ重 要

ナル問題 ナ リ。昭和6年 坂 口康藏 博士 ガ結核病

學會特別講演 トシテ、一般 二外科 的手術 ノ肺結

核 二及 ボ ス影響 二就 キテ講演 セ ラル ・二常 リ、

ソ ノー部門 トシテ余等 二本研究 テ命 ゼラ レタル

ラ以 テ著者等 ハ高橋教授蛇 二坂 口助教授 ノ御指

導 ノ下 二本研究 テ企 テ泌尿 器科方面 ハ初 メ阿久

津之 テ澹當 セルモ間 モナ ク渡 歓 セル テ以 テ尾 關

之 二代 リ内科的方面 ハ寺 島之 二當 リタ リ。

結核腎別 出手術 直後 ノ死亡傘 ハ1919年 以來 ノ

文献 ニ ョレバ1.1%乃 至7.3%ニ シテ ソノ死 因

トシテハ從來尿毒症 ラ重要覗 シタレ ドモ近 時腎

臓機能 検 査法 ノ進歩 二件 ヒ、本症 ハ漸次其 撒 ヲ昭

減 ジ現 今二於 テハ寧 ロ心臓 機能 不全 、肺炎、 腹

膜 炎、粟粒結核、結核性拶膜 炎等 ニテ死亡 スル

モ ノ多 ク、殊 二結核性疾患中粟粒結核及 ビ結核

性磯膜 炎 ハ最 モ重要 ナルモ ノニ シテ ラフィンハ

死 亡10例 中2例 二、 ウ,ル ドボル ツハ12例

中3例 二、 ハ イ ドリッ ヒバ5例 中2例 、 ペー タ

ー スハ7七 例 中一2例 ノ粟粒結核及 ビ結核性拶

膜 炎 テ見、 キ ュンメルハ手術後6ケ 月間 二之 ラ

來 スコ ト多 シト構 ス。

手 術後遠 隔死 亡傘 ハ ソノ観 察期 間 ノ長 キニ從 ヒ

當然高 率 トナルモ ノナルモ、1922年 以 後 二於 ケ

ル諸 家 ノ統 計 ニ ヨレバ15%乃 至L)・T)%ナ リ.而

シテ ソノ死因 ハ他 側腎 ノ結核 及 ビ腎臓以外 ノ泌

尿器結核 ナルモ ノ多 ク、 又肺結核或 ハ粟粒結核

ニテ死亡 スルモ ノモ多 シ。例 之 ウィル ドボルツ

ノ統 計 二於 テハ87例 ノ遠 隔 死亡例 中他側 腎 ノ

結核 ハ2】.9%泌 尿 器結核 及 ビ粟粒結核 ハ 各 く

11.1%ニ シ テキ ュンメルハ初 メ ノ4ケ 年 間ハ

他側腎 ノ結核 ニ ヨル死 亡多 久4年 以後 一ハ肺

結核或 ハ全身性結核 ニ テ死亡 スルモ ノ多 シ ト稔
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スo

斯 クノ如 ク腎臓結核 手術後 ノ豫後 テ左 右 スル主

タルモ ノハ結核性疾患 ナ レドモ元來結核性疾患

ハ周知 ノ如 ク身罷 ノ抵抗力減退 ノ爲 二誘登 セ ラ

レ叉 ハ檜悪 スルモ ノナルテ以 テ腎別 出術 ノ如キ

大 ナル外 科手術 ハ多少身膿 ノ衰弱 テ惹起 ス,レ關

係 上本手術 ハ腎臓 以外 既存 ノ結核疾 患殊 二肺結

核 二封 シ悪影響 テ與 フルナ ラン ト想像 スルモ ノ

甚少ナカラズ。然 レ ドモ臨躰的経瞼 ハ必 ズ シモ コ

ノ豫 想 ニー致 スルモ ノニ非 ズ シテ成書 ニモ肺結

核 患者 ガ案外 ヨク手術 二耐 へ時 トシテ手術前 ヨ

リモ肺症状 ノ却 テ良好 トナ リシモ ノアルテ記載

ス。 スタィゲルハ コノ貼 二關 シ梢 支詳細 二研究

シ腎臓結核 手術 ノ適 鷹 二關 シ(A)肋 膜 炎及 ビ ソ

ノ後遺症 ハ可、(B)臨1休 的閉鎖 性肺結核 ハ多 ク

ノ場合可、(C)開 放 性肺結核 ノ中(1)喀 疾量 多

キ時 ハ不適 慮(2)無 熱 ノモ ノハ可、(3)病 竈 廣

汎 ニ シテ進行 セル肺結核 ハ不可 ナ リ トセ リ、但

シ症例報告後廣汎 ナル肺結核 テ有 スル患者 モ割

合 ニョク手術 二耐 ユルモ ノナ リト記 セリ。元來

外科 的結核 二合併 セル肺結核 ノ豫後 ガ比較的良

好 ナル コ トノ・從來唱 ヘ ラ レタル所 ナ レ共活動性

肺結核 アルモ ノハ手術後 ソ ノ豫後不良 ナルベキ

ハ考 へ易キ所 ニ シテプラー シュハ斯 カル患者 ノ

遠隔死亡卒 ハ37.5%ナ リ ト構 ス。最近大阪 ノ

佐 谷教授 ハ手術前1胸 部所 見 ノ輕重 ニ ヨリ分類

シ肺門淋 巴腺腫脹、肺尖浸潤、或 ハ氣管枝周園

炎 ヲ有 スルモ ノ5例 中ニハ死亡例 ナカ リシニ反

シ肺 ノ局部 的浸潤 テ示 セル11例 中4例 ハ死亡

シ、 ソノ3例 ハ結 核(肺 結核2例 、腸結核1例)

ニ テ死 亡 セル コ トヲ報 告 セ リ。而 シテ肺 ノー葉

又 ハ ソレ以上 二 浸潤 ア リシモ ノ9例 中6例(中

肺結核3例 、腸結核1例 、結核性 贈膜 炎、衰弱

1例 〉死 亡 セリ、 同氏 ノ所見 ハ 肺 二著攣無 キモ

ノニ テハ他部 二結核 アルモ手術後 ノ成績良好 ナ

ル ニ反 シ肺 二著 明 ナル病墜 アルモ ノハ豫後不良

ナル ラ示 スニ止 マ リ腎別 出手術 ガ肺結核 ノ経過

二封 シ如何 ナル影響 ラ與 ヘ タル カニ封 シテハ何

等指示 スル所 ナ シ。

元 來肺結 核 ノ経過 ハ多種 多様 ニ シテ之 ラ豫想 シ

難 ク從 テ手術後 何等 カノ攣 化 ラ認 メタル場合、

直 チニ之 テ以 テ手術 ノ結 果 ナ リ ト断 定 シ難 久

ソ ノ制 定ニハ愼重 ナル考 慮 テ要 ス ト錐 モ、手術

後何等 ノ攣化 テモ認 メザ リシ場合 二於 テハ、手

術 ガ無=影響 ナ リ シモ ノト推 定 スルモ實 地上ニハ

差支 ナ カルベ シ。

腎別 出術 ノ肺結核 二及 ボ ス影響 テ検 セン トスル

ニ當 リ余等 ハ先 ヅ手術後観察 ズベキ期間 ニツキ

考究 セ リ.手 術後 ノ観察期間 テ大 トナ スニ從 ヒ

他 ノ原 因 ニ ヨル病勢攣化 ノ混 入檜大 シ手術 ノ影

響 二封 スル正確 ナル判断 ラ困難 ナ ラシム可 シト

難 モ親 察期短 キニ失 スル時 ハ、 ソノ以後 二至 リ

テ始 メテ手術 ノ影響 出現 スルガ如 キ コ ト無 キテ

保 シ難 シ。故 二手術 後何程 ノ期 間 内二於 ケル所

見 テ標準 トシテ手 術 ノ影響 如何 テ判断 ス可 キカ

バ甚 グ必要 ニ シテ、然 モ 甚 ダ 困難 ナル問題 ナ

リ。

近時 ノ研究 ニヨ レバ肺結核 ガ治癒 的経過 テ取 ル

ニ際 シテハ病竈 二於 ケル攣化 ハ徐 々 二行 ハル ・

モノナルモ、 ソ ノ檜悪 二際 シテハ躍進的 二病竈

ノ振大 又ハ新病竈 ノ登 生 ラ見ルモ ノニ シテ斯 ル

場合 ニハ薔病竈 ノ周園 二著 明 ナル浸潤 ラ生 ジ或

ハ從來健康部 ト思 ハ レタル所 二滲出性病竈 テ生

ズル テ以 テ、 ソ ノ前後 二於 ケル「レン トゲ ン」爲

眞 テ封照 トス レバ容 易一之 テ認 メ得 ル ラ常 ト

ス。而 シテ カ ・ル攣 化ハ短時 日内 二急速 二形成

セ ラルモ ノニ シテ、 ソノ後 ノ経過 二於 テ浸潤 ハ

再 ビ徐 々 二吸牧 セラレテ病竈 ノ縮小乃至消失 ヲ

來 タシ厘 支ソノー部 ハ 増苑 性又 ノ、硬化性 トナ

リ、 往 々石灰 沈著 テ來 タ シ又 ハ浸潤 部 ノ軟化 ニ

ヨリテ室洞 ヲ生 ジ、更 二氣管性播種 テ生 ズル等

種 々 ノ・経過 テ取 ルモ ノナ リ。

外科 的手術 ノ結果結核病竈 ノ檜 悪又 ハ新病竈 ノ

出現 テ來 タセル場合、 ソ ノ原 因 ハ手術 ノ結果 自

身 ノ抵抗力 テ減退 セ シメタル爲又 ハ手術創 ヨリ

吸牧 セラ レタル蛋 白質分解産物 ガ病竈 テ刺戟 セ

ル爲 ナ リト考 フベ ク、 コ ノ際輩 二薔病竈 ノ周圃

二反磨性滲潤 ラ生 ズル コ ト・
、血行性撒布又 ハ



第7號 】 寺島・阿久津・尾關=結 核腎別出手術 ノ肺結核二及ボス影響二就テ 471

管 内播種 ニ ヨリテ新病竈 テ生 ズル コ トア レドモ

新病竈 ノ登生 ハ何 レモ艦 内感染 ニ ヨルモ ノー シ

テ偶豊外 ヨリノ感染 ニ ヨリテ起,ルモ ノニ非 ズ。奮

病竈 ガ刺戟 ニ ヨリテ反慮 スル場合 ニハー般 二短

時 日内二其周 園 二滲潤 テ生 ズルモ ノナ レ ドモ艦

内」叉ハ膿 外感染 ニ ヨ リテ新病竈 テ形 成 スルニ常

リテハ比較的長時 日 テ要 ス。Neumann(Die

KlinikderTuberkuloseErwachsener.1930.

S.117)ニ ヨ レバ龍外 ヨ リ ノ再感 染 二際 シテ ノ

漕伏期 二就 テハ從來 ノ文獣 上未 ダ報 告ナ シ ト錐

モ、時 トシテ甚 ダ長 キ場合存 スルガ如 シ、然 レ

ドモ罷 内感染 即 チ既存 ノ病竈 ヨリ結 核菌 ガ氣管

枝 内二啄引 セラ レ或 ハ血行 内二入 リタル場合 ソ

レニ ヨリテ激 シキ病状 テ呈 スルニ至 ル迄 ノ時期

ハ從來諸家 ノ報 告ニ ヨルモ比較 的短 キモ ノニ シ

テ同氏 ハ2-6週 間 ナ リ ト構 ス。若 シ「レン ト

ゲン」撮影 ニ ョリ検 スル トキ ハ 斯 ル著 名 ナル病

男犬ラ呈 ノ・ルニ至 ラザル以前 二於 テ甑 二明 カニ新

病竈 ノ登生 テ認 メ得 ベ キテ以 テ其潜伏期 ハ更 二

短縮 セラル ・二至 ルベ キナ リ。

以上述ベ タル所 二基 キテ考 フレバ余等 ノ目的即

チ腎別 出術 ノ肺結核 二封 スル直接 ノ影響 テ知 ル

ニハ手術後数週間 ノ観察 ニテ略 丸充分 ナ リ トス

可 ク、徒 二観察期聞 テ延長 スル時 ハ却 ツテ他 ノ

原 因 一 ヨル攣化 テ手術 ノ影響 ト誤 認 セ シムル危

瞼 テ大 ナ ラシル催 アルモ ノナ リ。 依 テ余 等 ハ手

術後撒週間 入院 セル間 ノ所 見 二從 ヒテ手術 ノ影

響 ヲ判断 スル コ ト・ナ シ、 ソノ後 二於 ケル経過

テ聞知 シ得 タルモ ノハ唯 コ レテ参考 トスルニ止

メ タリ^

余 等 ノ検 査 セル患者 ハ凡 テ當泌尿器科 二入院、

腎臓結核 ノ診断 テ受 ケタルモ ノニ シテ腎別出術

テ受 クル前後 二亙 リソノ胸部 「レン トゲ ン」慕眞

撮影、胸部所 見検査等 ノ臨躰的観察 テナセ リ.

時 トシテハ種 々 ノ障碍 ノ爲 二「レン トゲ ン」撮影

テ行 ヒ得 ザ リシモ ノアリ、又種 々 ノ事情 ニヨ リ

更 二精細 ナル研究 ヲ行 ヒ得 ザ リシテ遺憾 トス。

手術 ノ際使用 スル吸入庶醇 ハ往 々氣管枝 ノ充血

テ惹起 シ肺病竈 テ増 悪 セ シメ叉吸引竈 ヲ作 ル危

瞼 アリテ注意 ラ要 スル ー ヨ リ手術前 「モル フ.

ン、スコボ ラ ミン」ノ皮下注 射 テ行 ヒ之 ニテ麻醇

不充分 ナルモ ノー ノ ミ 可及 的小量 ノ「クロ ・ホ

ル ム」拉 二「エー テル」ノ吸 入 テ併用 シタ リ。

観察 セル患者 ・・55名 ナルモ内6名 ハ手術 セザ

ザシテ以 テ49名 二就 テ述 ブルコ ト・ス。泌尿

器 科 方面 ノ観察 ハ之 ヲ省略 シ、唯 手術例 ハ凡 テ

肉眼的拉 二組織學 的検査 ニヨ リ腎臓 二結核性病

攣 テ謹 明 シ得 タルコ トテ記 スニ止 ム。

二、 腎臓結核 患者 ル肺結 核特 二Vノ 「レン トゲ ン」像;就 テ

一般 二腎臓結核 ハ血行 性 二惹起 セラル ・モ ノナ

ル ラ以 テ他 ノ外科 的結核 二於 ケル ト同様肺結核

テ合併 スル場合 ソノ所 見 ガ血行性肺結核 ニー致

スルモ ノ多 キコ トハ 當然 ニシテ就二二、三 ノ學

者 ニ ヨリテモ報告 セ ラ レタル所 ナ リ。 一般 二肺

ノ血行撒布 二際 シテハ著明 ナル 自壁 的蚊 二他魔

的症状 ラ呈 セザル ゴ ト多 キ爲 メ不知 ノ間 二之 ヲ

経過 シ「レン トゲ ン」撮影 二際 シ偶然 コ レラ登見

スルガ如キ コ ト珍 ラ シカ ラズ。而 シテ肺 ノ血行

撒布性病竈 ガ直接慢性肺結核 二移行 スルハ比較

的少 ナ ク多 クハ良好 ノ経過 ラ取 リ血 行性間欺型

(haematogeneIntervallform)ト ナ ル モ ノナ

リ。肺 ノ血行撒布 二際 シテハ「レントゲ ン」爲眞

上多撒 ノ境界鮮 明ナ ル小病竈 テ雨肺全部 二亙 リ

或 ハ ソノー 部二限局 シテ認 ムルテ特有 トス レド

モ、 ソノ多撒 ハ時 日ノ経 過 ト共 二漸次 吸牧 セ ラ

レテ認 メ難 キニ至 リ間歌型 二於 テ多激 ノ撒布病

竈 テ認 メ得 ルハ稀 ニ シテ通例極 メテ小撒或 ハニ

三 ノ硬化若 シクハ石灰化 セル小病竈 テ残留 スル

ニ過 ギズ。 然 ノミナ ラズ健康肺 ノ網歌陰影少 シ

ク強 ク撮影 セ ラレタルモ ノトノ鑑 別困難 ナルモ

ノア リ、 ソノ他全 ク病竈 ノ痕跡 モ認 メ得 ザルモ

ノモ存 ス。 帥 チ肺所 見 ノ陰性 ハ肺結核病竈 ガ既

往 二於 テモ存在 セザ リシコ トラ示 スモ ノニ非 ズ

シテ、 「レントゲ ン」爲眞上不明 ナル程 度 二輕快

セル奮病竈 ノ再燃 ガー 見健康肺部 二於 ケル新病
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竈 ノ嚢生 テ思 ハ シムル如 キ場合 ハ、實際 二於 テ

屡 く存 スルモ ノナ リ。Rankeハ 同 氏 ノ所謂第二

期 二於 テ血 行撒布 テナスモ ノ トナセ ドモBrae-

uningu.Redeker・ ・初 期感染時 ヨリ肺結核 ノ

末期 二至 ルマデ ノ全期間 ヲ通 ジ如何 ナル時期 二

於 テモと テ嚢 生 シ得 ルモ ノ三 シテ且 ツ血行撒布

ハ從來考 ヘ ラ レタル ヨリモ展 支起 ルモ ノナ リ ト

樗 ス。肺 二著 明 ナル慢性結核病竈 ト血行撒布型

病竈 ト併存 セル場 合前者 ガ後 者 ノ泉源 タル コ ト

ト後者 ノ再燃 ニ ヨリ生 ジタル浸潤 ガ軟化 シ室洞

テ生 ジ氣管枝 内播種 ヲ惹起 シ慢性肺結核 ノ像 ヲ

呈 スル ニ至 ルコ ト・存 スルモ ノナ リ。故 二腎臓

結核患者 ノ肺 二著 明ナル病 的所 見 ヲ訣 ク場合 二・

於 テモ腎臓結核 ノ叢生 時、肺 ニハ撒布全 ク起 ラ

ザ リシモ ノト断 定 シ難 ク叉著 明 ナル慢 性肺結核

像 テ認 メタル場 合之 ト腎臓結核 トノ間 二於 ケル

因果關係 ハ12同 ノ撮=影 ニヨ リテハ不明 ナル コ

ト多 シ。肺 力一レン トゲ ン」像 ノ判 定 二際 シ多少

主観的要素 ノ混合 ノ、避 ケ難 シトi碓モ殊 二間欺時

二於 ケル血行撒布型病竈 ノ有無 二關 シテノ、甲 ノ

然 リ トナ スモ ノ、 乙之 テ否定 スルガ如 キハ 臼常

吾人 ノ遭遇 スル事實 ナル テ以 テ、腎臓結核患者

ノ肺 「レントゲ ン」像 ヨ リソ ノ解剖的攣化 ノ性質

ラ推 定 スルニハ 長期間 ソ ノ経過 テ観察 シ反復

「レン トゲ ン」撮 影 テ行 ヒ愼重 二 考慮 スルテ要

ス。從 ツテ余等 ノ材料 ・・余等本來 ノ研 究 目的即

チ腎臓別 出術 ニ ヨリテ肺所 見 二攣化 テ來 スヤ否

ヤテ知 ルニハ充 分 ナ レドモ腎臓結核患者肺 ニハ

如何 ナル性質 ノ結核病攣 ラ見 ルコ ト多 キカラ知

ラ ン トスルーハ甚 ダ不充 分 ニ シテ之 二基 ケル判

定 ニハ多 少 ノ誤謬無 キテ保 シ難 シト難 モ余等 ノ

研究成績 ヲ記 述 スルニ當 リ肺 二如何 ナル所 見 テ

有 シタル患者 ガ手術 ニ ヨ リ如何 ナル影響 テ蒙 リ

タルモ ノナル カテ明 ニスル必要 アルテ以 テ止ム

テ得 ズ輩 二手術前 二撮影 セル 「レン トグ ン」像 ノ

ミニ ヨリテ乍り薩斤セル月「7見テ1参考 ノタメ言已スコ ト

トセ リ。

余等 ノ検 スル腎臓結 核患者49例 ノ肺所 見 ハ左

ノ如 シ。 同一患者 ニ シテニ種 以上 ノ病攣 チ有 ス

ル モ ノ ハ 、

1、 全 ク病攣 ラ認 メ得 ザ リシモ ノ

2、 陳蕾結核病攣 ノ残遺物 ト認 ム可 キ攣

化 テ示 スモ ノ

(イ)硬 化性肺尖結核及 ピ肺尖肋膜腓脂

(ロ)ジ モ ン氏灰 化竈又ノ・プー ル氏竈 テ

有 スモ ノ

(ハ)石 灰化 セル初期憂 化群 又 ハ氣管枝

腺結核 ノ存 スルモ ノ

(二)圓 形浸潤Fleischnerノ 記 載 ニー一

致 セル圓形又 ハ コ レニ近 キ形 ラ有

スル境界明確 ナル陰影 ラ示 スモ ノ

(ホ)軍 二肋膜 ノ肥厚 テ示 スモ ノ

ソ ノ主 タル病慶 二從 ヒテ分類 セ リ。

1例

8例

2例

10例

例

例

pO

9
0

3、 増 殖性繊維性結核。Bard-piery拉 二Neu-

mannガTuberculosisfibrosadiffusaT.

f.densaト 構 シ血行撒布 ・反復 ニ ヨ リ生 ズ

トナスモ ノ トー致 スルモ ノー シテ雨側肺殊

一上部 二曾 殖性陰影 テ認 ム レ ドモ臨昇木的 ノ

肺結核症 状 ハ著 明 ナ ラザルモ ノ7例

4、 著 明 ナル肺瘍。 「レン トゲ ン」爲眞上著 明 ナ

ル増殖 性乃至浸潤 性病竈及 ビ室洞 テ認 メ且

ツ臨躰 的 二肺結核 ノ症 状顯著 ニ シテ咳漱喀

疾 多 ク胸部 ノ理學 的所 兄モ著 明 ニ シテ高熱

テ呈 セルモ ノ8例

5、 粟粒結核及 ビ之 ト類似 ノ像 ヲ呈 セル血行撒

布型肺結核(間 欺型 テ含 ム)4例

前項第1乃 至第3二 属 セルモ ノ・肺所 見 二封 シ

テハ腎別出術 ハ何等認 ムベ キ影響 テ及 ボサギリ

キ。手術前肺 二無攣化 ナ リシモ ノ及 ビ第二項 二

属 セル陳蔭性病攣 ラ有 セルモ ノガ影響 テ蒙 ラザ

リシコ トハ當初 ヨリ想像 二難 カ ラザ リシ所 ナ レ

ドモ第三項 二屡 セルモ ノノ・ソノ経 過 中屡 ㌃躍進

(Schub)ヂ 來 スコ トアル モ ノナルテ以 テ手術 ニ

ヨリ再燃 セルモ ノ皆無 ナ リシコ トハ注 日スベ キ

事 實 ニ シテ臨躰上甚 ダ興味 アリ且.ツ重 要 ナル所

見 ト云 フベ シ。

第五 項 二属 セルモ ノ帥 チ雨肺全面 二亙 リテ無 撒

ノ黒胡犬陰影 ヲ有 セル4例 中1例 ハ3、4歳 ノ男

子ニ シテ手術前 ヨ リ39度 二及 ブ高熱 アリシノ
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走ナラズ手術前 日二撮 影 セ シ胸部 「レン トゲ ン」

爲眞 ハ定型 的粟粒結核 ノ像 テ呈 セルモ ノニ シテ

手術後27日 目 ヨリ結核性磯膜 炎 ノ症状 テ起 シ

手術後47日 目二死 亡 セ リfi本 例 ハ手術 ノ爲磯

膜炎型粟粒結核 テ誘獲 セリ ト考 フル ヨリモ手術

前既 二急性粟粒 結核 テ惹起 シ居 タルニ氣 付 カズ

シテ手術 テ行 ヒ、 ソ ノ後 二至 リ粟粒結核 ノー一症

状 トシテ磯膜 炎症状 ガ顯著 ナルニ至 リタルモ ノ

ナ リト考 フルテ以 テ當 テ得 タ リ ト信 ズ。

第2例 ハ13歳 ノ少女 ニ シテ粟粒結核檬病竈 ノ

撒布 ハ右肺 中下葉 二於 テハ比較的密 ナ リシガ、

ソノ他 ノ部位 二於 テハ少 ナ ク且 ッ手術前 ニハ無

熱 ナ リシテ以 テ、血行撒布型肺結核 ノ間歌型 ト

認 ムベキモ ノナ リ.而 シテ手術後 モ経過良好 ニ

シテ無熱 ナ リシガ4ケ 月牛後突 然登熱 シ漸次結

核性磯膜炎症歌 テ呈 シ、 ソ レヨ リ1ケ 月後死亡

セリ。從來 ノ文獣 二於 テ粟粒結核(小 見 ノ結核 性

月嵩膜炎 ハ大 多撒粟粒結核 ナ リ)ノ 潜伏期 ハ14日

乃至最長3週 間 トセラ レ居 ル所 二從 ヘ バ本例 二

於 ケル磯膜 炎 テ手術 ノ結果 ト見倣 スニハ手術 ト

嚢病 トノ間隔長 キニ失 ス。元來結核菌 ノ血行撒

布 ハ同一患者 二於 テ種 々 ノ機會 二反復起 ル コ ト

アルハ周知 ノ事實 ナルテ以 テ手術前 既二血行撒

布型 ノ病竈 テ有 シタル本患者 ガ ソノ後 ノ経過中

二手術 トハ無關係 二更 二血行撒布 テ來 タ シ途 二

磯膜 炎 テ起 スニ至 リタ リト考 フル方眞 二近 カル

ベ シ
o

第3例 ハ15歳 ノ少年 ニ シテー見粟粒結核 テ思

ハ シムルガ如 キ「レン トゲ ン」像 ヲ示 シタレ ドモ

時 トシテ37度 絵 ノ微熱 テ來 スコ トア リシノ ミ

ニテ手術 ニ ヨリ何等 ノ影響 ヲ昭蒙 ラズ又第4例 ハ

32歳 ノ男子 ニ シテ同様 ナ7レ「レン トグ ン」像 ヲ示

シ手術前 ニハ37度8分 二達 スル登熱 アリシガ

手術後 ニハ無熱 トナ リ胸部所見 ニモ攣化 ラ來 タ

サ ・"リシモ ノナ リ。

要 スルニ本項 二於 ケル4例 中1例 ハ手術前既 二

急性粟粒結核 テ起 シ居 タル テ氣付 ズ シテ手術 ヂ

行 ヒ手術後 二至 リ購膜炎症駄 明 カ トナ リシモ ノ

ト認 ムベク他 ノ3例 ハ血行撒布型肺結核 ノ間欺

型 ニ シテソ ノ中 ノ1例 ハ手術後長時 日後手術 ト

ハ無 關係 二磯膜 炎 テ起 シ、他 ノ2例 ノ・手術後 ニ

モ何等認 ムベキ攣化 テ來 タサ ・"リシモ ノナ リ。

第4項 二屡 スルモ ノ即 チ手術前 ヨリ臨躰 的 二著

明ナル活動性肺瘍症状 テ呈 セルモ ノニ封 シ腎別

出術 ガ如何 ナル影 響 ラ與 フルカバ本研究 ノ重貼

ラナスモ ノナルヲ昭以 テ次 二各例 ニツキ簡輩 二之

テ記載 セン。但 シ斯 ル患者8例 中1例 ハ手術 テ

行 ハザ リシテ以 テ之 ヲ省略 セリ。

第31例 寺07:028年 女

既往症3年 前肋膜炎二罹患セルレコトアリ、腎臓結核

ハ昭和5年3月 排尿時疾痛ヲ以テ初マルレ、肺結核 ノ登

病時ハ不明ナ リ。同年9月20日 入 院。

診断 左側腎臓結核、結核性膀胱炎及ビ肺結核

現症 入院後最高40度 二至 り強ク弛張スルレ登熱アリ

シモ咳漱、喀疾ナシ。下痢盗汗ナシ。貧血、姦痩著明ナ

リ、胸部所見ハ雨側肺尖部輕濁 ヲ示スノミニシテ呼吸

音二攣化ナク、雌音ヲ聞カズ。腹部二所見ナシ。

手術9月26日 左側腎臓別出。

腎臓所見 腎周園ニハ全表面 ヲ逼 ジ所 々二癒著蛇二

結核結節アリ、腎噺面ニモ多敷ノ結節蛇二同様多数/

結核性空洞 ヲ見ルレ,帥チ定型的乾酪性空洞型二囲ス。

手術後 ノ経過 手術後モ盤温ニハ攣化ナク、38度8

分 二至ルレ登熱アリシモ喀疾、咳漱ナシ。10月 ノ始左背

中央部二少鍛 ノ小及 ビ中等大水泡性蝿音アリー部ハ

有響性ナリ(10.月11日)。10月 ノ下旬二至 リテノ・コ

ノ蝿音モ清失シ.唯 右背下部二乾性蝿音及 ビ少激ノ小

水泡性蝿音ヲ聞クノミ。但シコノ時二於テモ濁音及 ビ

呼吸音 ノ攣動ナク咳漱及 ピ喀疾ナシ。

「レントゲン」所見 雨側肺全部二亙 リ無数 ノ斑鮎状

ノ陰影 アリテソノー部ハ周園二浸潤 ノ存在 ヲ思ハシ

ムルレガ如キ境界不鮮明ナルレ陰影存在 シ、血行撒布性肺

結核ガ多少再燃 ヲ示セル ガ如キ像ヲ呈セリ。 手術後

(11月12日)二 於ケルレ「レントゲン」像ハ手術前 ノモ

ノニ比 シテ幾分力滲出性ノ度 ヲ壇シタルレカ ノ傾向ア

レドモ著明ナラズ。

手術ノ影響 手術前肺 二加答見症状無 カ リシモノ手

術後1週 間ヲ経テ時々蝿音 ヲ賠取スルレコトアリシノ

ミナラズ「レントゲン」爲眞上既存 ノ病竈ガ多少滲出

性 二傾ケルレコ ト・・手術 ノ結果肺結核病竈が幾分力刺

戟セラレ炎症性浸潤 ヲ生ジタルレニ非ズヤ ト想像セシ
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ムVド モ咳漱、喀疾 ノ出現 ヲ見ルレニ至ラズ、」文1豊温モ

特二上昇スルレコ、無 ク且ツ「ラッセルレ」モ短時日内二清

失 シ肺 ノ所見全 ク手術前ノ状態二復 セ ルレヲ以テ見レ

バ本例二於テ手術 ノ肺結核 ノ病竈 一及ボセルレ影響ハ

皆無 二・・非ザ リシト錐 モ甚ダ輕微ニンテコノ際生 ジ

タルレ炎症性浸潤ハ軟化スルレコ ト無 クソノマ ・吸牧セ

ラレ從テ肺結核ノ進行二封 シテ ハ認 ムベキ影響 ヲ與

ヘザリンモノト稽ス可 シ。

第49例 マース○028年 男

既往症23歳 ノ時雨側 ノ肋膜炎二罹患シ25歳 ノ時

肺尖加答見 ト云ハルレ。昭和5年 以來肺結核b診 噺セラ

レ療養中ナリ。倫同年痔痩 ヲ病 メリ。

現病歴 昭和5年12月 ヨリ血尿 ヲ以テ初マルレ。昭和

6年2月2日 入院。

診断 左側腎臓結核、結核性膀胱炎、左側結核性副睾

丸炎並二肺結核。

現症 榮養甚ダ佳良ニシテ37度5分 ノ微熱 アルレノ

ミ、咳漱、喀疾ナシ。胸部所見ハ右側第二肋骨マデ輕

濁、左側ハ肺尖部ニノミ輕濁 アルレノミナリ。背部 ニハ

右ハ第五胸椎棘状突起迄濁音 アリ、呼吸音銑利、一部

ハ氣管枝音 ヲ示ス。少数 ノ無響性蝿音 ヲ賠取ス。左ハ

第三胸椎棘状突起迄輕濁、呼吸音鏡利ナルレノミニシテ

蝿音ナシ。

手術 昭和6年2月9日

別出腎所見 結核性病攣絵 リ高度ナラズ。癒著ハ腎中

央部 ヨリ下極二近 ク帯状 ヲナセリ、切面二少数 ノ結核

結節蛇二空洞 ヲ認 ム。

手術後 ノ経過 手術後一時38度 二至ルレ登熱 アリンモ

9日 ニシテ下降シ手術前 ト同檬時々37度4分 二至ル

ノミ。咳漱、喀疾二攣化ナシ、胸部所見二攣化ナシ、禮

一重
ハ手術後約五竜減少シタ レ共退院時ニハ手術前 ト

同様ニナvリ 。4月6日 退院。

「レントゲソ」所見 手術前雨側全肺面 二廣 ガレルレ培

殖性礁攣性ノ病攣アリ、且ツ右側鎖骨下部二鳩卵大 ノ

空洞ニツヲ認メタレド手術後二攣化 ヲ認 メズ。

手術ノ影響 手術後1時 登熱少 シ ク高度 トナリシモ

間モナク下降 ンソノ他 ニ ハ手術 ノ前後二於テ臨肱上

並 二「レントゲン」楡査上何等 ノ攣化ヲモ認メザリキ。

第19例 村○藤017年 女

既往症 昭和3年 左胸 二打撲 ヲ受 ケ乾性肋膜炎 ト云

ハルレ。昭和4年8月 頃尿潤濁 ヲ來タセ ル時馨師 ヨリ

肺結核及腎臓結核1・云ハルレ。

現症皮 昭和4年2月 排尿時疾痛 ヲ以テ初マル。

診断 左側腎臓結核、 結核性膀胱炎、 肺結核、 腸結

核。

現症 甚ダ姦痩セルレ貧血著明ナルレ患者ニンテ極メテ

僅カノ咳漱 アリ、喀疾 モ極メテ少量二存在ス。喀疾中

ニハ結核菌ハガフキー一一31×5號ニシテ弾力繊維ナシ。時

時下痢 ヲ訴 フ。腹膜炎ノ症状ナシ、胸部二於テハ右側

ハ第二肋骨迄。左側ハ第一肋骨マデ輕濁 ヲ示 ン、共二

中等大水泡音 アリ、ソノ・一部・・有響性ナリ、呼吸音ハ

鋭利ニシテ、他 ノ肺部ニハ乾性蝿音 ヲ聞 ク、登熱ハ毎

日39度5分 二至ル弛張性ニシテ熱 ノ割合ニハ元氣ア

リ。盗汗 ヲ訴ヘズ。

「レントゲン」所見 右肺上野 二・・卒等ナル濃キ陰影

アリテ、ソノ中二3個 ノ猛豆大乃至雀卵大ノ空洞 ヲ示

ン右中野ニハ浸潤性 ト思ハルレ・斑紋状 ノ陰影ア リ、但

シソノ部ハ培殖性ナルレガ如 キ感 ヲ呈ス。左肺上方213

ニハ濃クシテ2F等 ナルレ著明 ノ陰影 ヲ認メソノ中ニハ

種 々ナルレ大サヲ有スルレ種 々ナルレ形 ノ空洞ヲ有ス。陰影

ノ下界 ハ不鮮明ナリ。

手術 昭和5年7月4日 左側腎臓別出。

別出腎所見 腎表面上極二近 ク鳩卵大 ノ癒著痕アリ

テ亭滑ナラズ、切面二少数 ノ結核結節虹 二空洞 ノ存在

ヲ見ルレ(乾酪性空洞性病型)。

手術後 ノ輕過 獲熱ハ手術後モ前b同 様58度8分 二

至ルレ強ク弛張セルレモノニシテ脈樽ハ手術前110前 後

ナリシが手術後120ヲ 下 ラザルレコト多ク下痢 モ稽 く

培強セルレ感アリ。但 ン咳漱、喀褒等ハ塘弧セズ。胸部ハ

蝿音 ヲ聴取セズ。3週 間目位 ヨリ雨側肺上葉二小水泡

性麟音 ヲ聞 クニ至 リシモ打診上濁音ハ培強セズ,ソ ノ

後胸部所見ハ攣化ヲ認 メザ リシモ手術創 ノ治癒セルレ

爲内科 二轄 ズ。8.月初 ヨリ喀疾稽 く増加セリ。但 ン伺

極メテ少量ニンテ8月13日 後 ハ喀疾ナキカ」叉ハ存ス

ルレモ2耗 二過ギズ。一般 ノ衰弱甚 シ。胸部二嘱音極メ

テ少 シ。食慾ナク嘔吐 ヲ起 シ食餌 ヲ振ルレ能ハズ、衰弱

盆 く甚 シク1週 間位盤温37度 以下 トナリンモ8月22

E途 二衰弱ノ爲死亡ス。手術後49日 ナリ、内科韓室

後喀疲ナク、結核薗 ヲ識明シ得 ズ。

手術 ノ影響 本例ハ雨肺上葉 二著明 ナ ルレ活動性結核

病竈 アリ、且 ツ腸結核 ヲモ併獲セルレモノニンテ高熱ヲ

呈 シ既二手術前ヨリ衰弱甚 ンク豫後不良 ト思ハレタ

ルレモノナリ。手術後肺所見ニハ特二之が爲二塘悪セル

ガ如 ギ観ナント錐モ漸次衰弱 ヲ塘ン手術後49日 二死
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亡セ リ。本例二於テ手術ガ多少患者ノ衰弱ヲ促進セシ

メタルレコト無キヲ保シ難 ン ト錐モ肺病竈 二封 シテ直

接認メ得ベキ影響ヲ及ボサ ・つ シガ如 ン。手術後腸結

核病状ガ精 く悪化ノ感アルレハ 手術 ノ影響ナルレカ或ハ

時日ノ経過ニ ヨルレ自然的培悪ゴヨルレモノナルカバ斯

ヵルレ例 ヲ多数綜合 ンテ考フルレニ非ザレバ鋼蜥 シ難iシ。

第7例 松○國021年 男

既往症14歳 ノトキ温性肋膜炎 ヲ経過ス。 昨年9月

喀血アリ。 コレ迄肺結核二罹患セルレヲ知 ラザ リキ。

現病歴 昭和5年4月 血尿アリ5月6日 入院。

診漸 右側腎臓結核、結核性膀胱炎、肺結核。

現症 毎 日37度5分 ヨリ37度9分 二至ルレ獲熱アリ。

咳漱アリシモ、喀疾ナシ。下痢盗沖ナシ。精 石鼠痩 ン

顔面僅二蒼白ナ リ。右側ン・第二肋骨迄輕濁呼吸音甚ダ

鋭利、小水泡性及 ビ中等大水泡性1羅音 ヲ聞ク、左側二

異常ナシ。

「レントゲン」所見 手術 ノ前後二於テ攣化 ヲ認メズ
。

雨側共二著明ナルレ培殖性 ノ陰影アリ。右側ハ全肺葉二

小斑黒胡犬ノ陰影 ヲ認 ムレ ドモ上部二著明ニンテソノ

中二握指頭大ノ空洞アリ。左側ニハ肺尖ヨリ鎮骨窩ニ

カケテー部壇殖性一部滲出性ノ病竈 アリ。

手術 昭和5年5月12日 右側腎臓別出

別出腎所見 乾酪性空洞性病型 ノ腎結核ニンテ表面

二癒著アリ、切面二著明ナルレ結節蛇 二空洞 ヲ見ルレ。

手術後ノ経過 手術後約1週 間ノ・一 般 二手術前 ト同

様 ニシ38度5分 ヲ最高 トン37度5分 以上 ノ登熱 アリ。

喀疾、下痢、盗汗等ナン。 ソノ後ハ膣温下降シ時々37

度{分 二達スルレ駿熱 ヲ見ルレニ過ギズ シテ 手術前多数

二存セシ蝿音モ清失 シ、咳漱モ減少セリ.然 ルレニ約4

週間目ヨリ禮温再 ビ上昇 シテ38度 前後ヲ示スニ至

り、胸部ニハ殊二右側上部;無 響性小水泡音 ヲ時 々

多数二賠取ス。喀疾ナク下痢盗汗ナクー般 二肺所見・・

塘悪ヲ認メズ。「レントゲン」所見モ亦之 ヲ謹ス。

手術ノ影響 手術後約1週 間ハ獲熱幾分 力高度 トナ

リンモッノ後二於 テ ハ却デ手術前 ヨリモ下熱シ局所

所見モ少 シク輕快 セ ルレ感アリシガソノ後ハ再 ビ手術

前 ノ状態二復セリ要スルニ本例 二於テ手術ハ肺結核

二i封シ悪影響 ヲ及ボサ"リ ジモノト認 ム可キナ リ。

第6例 竹○善○鄭40年 男

慨往症 昭和2年 右側結核性副睾丸炎ヲ起シ、自然二

排膿アリテ輕快セ リ。昭和4年8月 末登熱 ト巖痩ノ爲

會杜ノ留師ノ診察ヲ受ケルレニ肺二異常 アリト云ハルレ。

現病歴 昭和4年2刀 頃血尿淋歴 ヲ以テ初マル、4月

30日 入院。

診断 右側腎臓結核、雨側肺結核。

現症 毎 日38度2分 ヨリ39度 二及ブ登熱アリ、咳

漱、喀疾、盗汗共二多ク、喀疾ノ分量ハ1日 二30-60

蝿 ア リ。喀疾中ニガフキー一一;95號 二相當ス ルレ結核菌

ヲ認ム、下痢 ナク、淋巴腺腫脹ナシ。右肺ハ肺尖部打

診音短、胸側部 ハ輕濁ヲ示 シ、呼吸音弱ニシテ蝿音ナ

シ。左側ハ第四肋骨 マデ・・著明ナルレ濁音背部ハ第五

胸椎棘状突起 ノ高サ迄濁音 ヲ呈シ、コノ部分二於テハ

呼吸音鏡利ナルレモ氣管枝音二非 ズ。 叉蝿音ハ全 クナ

ン。或事情ノ爲手術前 「レントゲン」爲眞ヲ撮影 シ得

ザ リシバ遺憾ナリ。腹部 二著攣ナシ。

手術 昭和5年5月9日 右側腎臓別出

同 年5月31日 雨側睾丸別出

腎臓所見 切面二結核結節蛇 二空洞数個存在ス。

副睾丸所見 乾酪竈アリ。

「レンbゲy」 所見 手術後ノモノニツキ記載ス(手 術

前ノモノナシ)左右肺上葉ニハー部塘殖性一部浸潤性

病竈 ヲ認メ且 ツ左肺中部 ニ ハ濃キ平等ナルレ陰影 アリ

テ ソノ中二不規則ナルレ形 ヲ呈セルニ3個 ノ空洞ヲ認

ムo

手 術 後 ノ経 過 手 術 後 、喀 庚 、咳 漱 塘悪 ン、稽 く悪 臭 ヲ

認 ム、喀 疲 ノ・1日 量100蝿 二至 ルレk5月17日 胸 部 ヲ

見 ルレニ右 側 二憂 化 ナ ク 左 側 第 三 乃 至 第五 肋 骨 ノ間 二

於 テ多 数 ノ大 、 中、小 ノ水 泡性 蝿 音 ア リ。 有 響 性 ノ モ

ノ大 部 分 ヲ占 ム。ソ ノ他 ノ空洞 症 状 ヲ認 メ ズ。 登 熱 ハ

手 術 前b大 差 ナ クf;9度6分 ヲ 最 高 トシ、 多 ク ハ38

度5、6分 ナ リ、 手 術 後15日 目位 ヨ リ・・獲 熱3S度 ヲ

超 ヘ ズ、 手 術 前 ヨ リハ幾 分 低 キ ガ如 シ、後 喀 疾 及 咳 漱

ハ徐 々二減 少 シ悪 臭 モ亦 消 失 ス ルレニ至 レ リ。但 シ結 核

菌 ハ 毫 モ減 少 セ ズ。5月31日 以 後 ノ胸 部 所 見 ハ難 音

全 ク清 失 ン タ レ ドモ 打診 音 ハ手 術 前 ト略 く同一 ナ リ。

手 術 ノ影 響 手術 後1、2週 間 ・・獲 熱 ニハ攣 化 ナ カ リ

シモ咳 漱 、喀 疾 ノ培 加 、 蝿 音 ノ出 現 等 培悪 ノ兆 著 明 ナ

リ シモ1ケ 月以 後 ハ 喀疲 、咳 漱 却 テ手 術 前 ヨ リモ減 少

シ、 食 慾 ハ増 進 シ蝿 音 モ 全 ク 消 失 シ ー般 症 状 良 好 ト

ナ リ。入 院 時 ニ ハ歩 行 シ得 ザ リシ モ退 院 時 ニハ 徒 歩 ニ

テ 内科 二至 リ「レ ンbゲy」 爲 眞 ヲ 撮 影 セ ル程 ナ リ。帥

チ本 例 二於 テ ハ 手 術 直 後 増 悪 シ ソノ後 二於 テ ハ却 テ

稽 く良 好 二経 過 セ リ。

第10例 加C功23年 男
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既往症13歳 ノ時右側肺尖浸潤 二罹患ス。昭和6年

1月 右側肺結核1・診斯セラレ2月 ヨ リ人工氣胸療法

ヲ行フ、5月 頃腎臓結核ノ症状 ヲ呈ス。同年3月23

日左側腎臓別出。3月27日 突然喀血 ヲ起 ン、爾後20

日間持績セリ。蛮熱ハ手術前b大 差ナク5月27日 内

科二轄ズ。6月9日 死亡ス。

胸部所見ハ手術前雨側肺尖部輕濁 ヲ示スノミニンテ

彪音 ヲ賠取セズ、1レントゲン」像二於テハ右側肺尖 ヨ

リ鎮骨下二亙ル増殖性硬化性 ノ病竈 アリ。中二空洞 ヲ

疑ハシムルレ陰影 ヲ認ム。叉右下葉ニハ藪個 ノ米粒大 ノ

灰化竈アリ。左側ハ肺尖肺門間ノ線状陰影 ノ増強アルレ

ノミ。登熱ハ弛張性ニシテ39度 二至ルレ。喀疾極メテ

少量ニシテ結核菌 ヲ見ズ。然ルレニ手術後5日 目ヨリ喀

血 ヲ起 シ、胸部所見モ大 イニ増悪セリ、師チ右側ニハ

中等大 ノ有響性蝿音アリ、呼吸音モ氣管枝性 トナルレ。

左側 ノ上部ニモ亦漁性蝿音アリ。但 ン喀疾 ノ量ハ多 カ

ラズ。結核菌モ認メ難 シ。5月27日 内科二移ルレ。共

後右側 ノ肋膜炎 ヲ起 ンタリ。6月1日 ノ「レン1・ゲン」

像ニヨルレニ右側 ノ全葉 ハ小葉性滲出性 ノ陰影ニテ充

サレ左側上葉ニハ培殖性 ノ病竃 ヲ見ル。喀疾中二結核

菌見常 ラズ。獲熱 ハ其後漸次下降セルレモ胸部所見二攣

化ナク衰弱 ノタメ手術後約75日 ニンテ弊ルレ。

手術 ノ影響 本例ハ手術後5日 喀血 ヲ起 ン其後急速

二肺結核病勢 ノ増悪 ヲ來タシ、叉肋膜炎 ヲモ併獲 ン死

ノ轄蹄 ヲ取 レルレモノニ ンテ手術二際 シ全均麻酔ノ爲

二使用セシ1エ ーテルレ」(「モルレフィンスコポラミン」ニ

テ不充分ナリシタメ之 ト併用セルレモノナリ)が病竈 ヲ

刺戟 シタルレモノナルレカ、手術創ヨリ吸牧セラレタルレ蛋

白質分解産物 が恰 モ蛋 白禮注射療法 二於ケルレガ如ク

刺戟的二作用セルレニヨルレモノナルレカ或ハ手術ニコルレ

均膿抵抗力ノ減退が斯 カルレ結果 ヲ惹起セルレモノナルレ

カ或 ・・是等諸種原因 ノ合同的作用二依ルレモノナルレカ

不明ナレドモ本例二於 ケ ルレ喀血及 ビ之 二次デ起 レルレ

肺結核病竈 ノ蔓延及 ビ肋膜炎 ノ併登 ハ軍純ナルレ偶登

的事實 トナスヨリモ寧 口手術 ノ悪影響ナリトナスヲ

稔當 トナスベン。

第1例 松○正18年 男

既往症 昭和4年8月 肺結核 ト診断セ ラ レ翌年3月

ヨリ右側肋膜炎及肺結核 トシテ某病院二於テ治療 ヲ

受ク。同年2月 末ヨリ血尿及潤濁尿アリ、4月16日

當泌尿器科二入院。

診噺 左側腎臓結核、結核性膀胱加答見、肺結核、右

側肋膜炎。

現症 胸部所見、右側第三肋骨マデ 濁音、呼吸音鏡

利、乾性及灘性蝿音アリ、後背部二於テモ第五胸椎棘

状突起マデ打診音濁、呼吸音鏡利、灘性及乾性麟音ア

リ、右胸下部 二於テ側方 ハ肩脾骨角以下打診上濁音

ヲ示シ、呼吸音微弱ニジテ聲音震盈ナシ。左胸二於テ

ハ濁音ナキモ前側下部二小水泡性蝿音 アリ。腹部二所

見ナシ。咳漱、喀疾 アリ結核菌甚ダ多ン。(ガフキーユ0

號)弼 力繊維少量 ニ ア リ。 貧血、鼠痩著明、食慾不

良。

胸部 「レントゲン」所見 右側上葉全部 二濃厚ナルレ陰

影 ヲ認メ、ソノ下界即チ健康ナルレ中葉 トノ境界ハ明確

ナリ、陰部・・一般二壇殖性ナレ ドモ所 々滲出性ナルレ

部モ存 シ、ソノ中二鳩卵大及鶏卵 大ノ空洞 ヲ認 ム。下

葉ニハ数個ノ石灰化 セルレ府鮎/散 在 ヲ見ルレ以外ニハ

著墜ナシ叉左肺尖ニハ薄キ陰影アレ ドモ其他 ニハ著

明ナルレ攣化ナシ。'

手術 昭和5年4月28日

別 出腎所見 腎表面所 々殊 二上極二近〃癒著部アリ

テ亭滑ナラズ、切面 ニハ多激 ノ結核結節、空洞上極二

密集ス。

手術後 ノ経過 熱 ハ手術前多クハ38度 以下ニシテ最

高38度3分 ナリンガ手術後 二於テ・・39度6分 二及

ブ弛張性ノ高熱ヲ來タセリ。然 レドモ約2週 間以後ヨ

リ漸次下降 ン手術前二於 ケ ルレが如ク38度 以下 トナ

リ、時二38度 以上二上昇スルレ三過 ギザルレニ至vリ 。

肺所見ハ右側ハ手術後全経過 ヲ遮 ジテ殆 ンド攣化無

ク寧 口加答見症状 ノ減退 ヲ見タレ ドモ、左肺 ノ「ラッセ

ルレ」ハ手術後1時 壇加 シ、1ケ 月後(5月 下旬)ニ ハ殆

ンド消失 ン咳漱、喀疾 モ稽 く減少スルレニ至 リタレドモ

此頃左側前下部二摩擦音 ヲ聴取 ン、ソノ後間モナ〃胸

痛 ヲ訴ヘタリ。6月 中旬左肺前下部二再ビ「有響性ラッ

セルレ」出現シ且ツ輕 キ濁音 ヲ認ムニ至 レリ。咳漱、喀

疾禾肯く士替'カロヌ・o

喀疾中ニハ常二無鍛 ノ結核薗(「ガフキー」10號)存 ン

叉彊力繊維 ヲ認ム、食慾ハ常二不振 ニ ンテ漸次衰弱

ン、6月 末 日頃 ヨリ作話症アリ。氣分爽快 トナリ、場

所及 ビ時ノ剃噺二障碍 ヲ來タセリ。贋膜炎 ノ症状ナ

シ。當時雨働肺ニハ「ラッセルレ」全 ク浩失 ン、咳漱、喀疲

モ減少セリ。家人ノ希望ニヨリ退院ス、退院後1ケ 月

絵ニテ死亡ス、手術後重態 ニンテ「レントゲン」撮影不

可能ナリンヲ憾 ム。
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手 術 ノ影響 本 例 二於 テ ハ 手 術後 コ時 獲熱 高 度 トナ

リ。 咳 漱、 喀 庚増 加 シ、左 側肺 ノ囑音 培 加 シタ レ ドモ

2週 間 後 ニ ハ登 熱 ノ度 ハ 手術 前 ト 同一 程 度 二下 降 シ

1ケ 月 後 ニハ 左側 ノ蝿 音 モ ー 時 清 失 シ後 再 ビ登 現 ス

ルレヲ見タ リ、ソ ノ後 ノ輕 過 二於 テ本 患 者 ハ漸 次 衰 弱 シ

途 二死 ノ轄 蹄 ヲ トルレニ 至 リ タ レ ドモ手 術 後 入 院 ン居

タ ルレ約2ク 月 間 二於 テ理 學 的肺 所 見 ノ 攣 化 ハ 籐 リ顯

i著ナ ラ ズ シテ左 側 肺 二少 シク 増悪 ヲ 認 メ タ ルレニ過 ギ

ズ、元 來 本 患 者 ハ 手術 前 ヨ リ既 二強 ク衰 弱 セ ルレ重 症 患

者 ニ シ テ喀 疾 中 ニ ハ常 二 「ガ フ キ ー」10號 二相 當 セ ルレ

結 核 菌 ト弾 力 繊 維 トヲ認 メ タ ルレ程 ノモ ノナ ルレヲ以 テ

本 例 ハ手術 ヲ行 ハ ザ ルレモ 肺 症 状 ノ 培 悪 ス ルレコ トハ想

像 二難 カ ラザ リンモ ノナ リ。 手 術 後1、2週 間 手術 前

二比 シ獲熱 強 カ リ シ コ ト ・・手 術 ノ影 響 ト認 ム可 キ モ

ノナ レ ドモ左 肺 所 見 ノ培 悪 ガ如 何 ナ ノレ程 度 マ デ手 術

ト關 係 ヲ有 ス ルレカ・・容 易 二噺 言 シ難 ン。而 シテ手 術 前

ヨ リ強 ク侵 サ レ居 タ ルレ右 肺 二於 テ ・・手 術 後 濁 音 部 ノ

披 大 ナ ク雌 音 モ却 ツ テ消 失 セ ルレ ヲ 以 テ之 二i封 シテノ・

著 明 ナ ルレ悪 影 響 ヲ與 ヘ ザ リ シモ ノ ・如 シ。

要 ス ルレニ本 例 二於 テ ・・手術 後 多少 獲 熱 高 度 トナ リン

モ コ ノ現 象 バー 過 性 ニ シテ間 モ ナ ク蕾 態 二復 セ リ。而

シ テ肺 症 状 ハ時 日ノ経 過 ト共 二±曾悪 ンタ レ ドモ、コ レ

ニ封 シ手 術 ガ 何程 ノ影 響 ヲ與 ヘ タ ルレカ バ不 明 ナ リ。

上 記7例 二 就 テ ノ成 績 テ概 括 ス レ バ2例 二於 テ

ハ手 術 ハ全 ク無 影 響 ナ リ シ ノ ミナ ラ ズ、 ソ ノ中

1例 二於 テ ハ 手 術 後 却 ツ テ 加 答 見 症 歌 ノ輕 快 テ

來 タ セ リ、 他 ノ2例 ハ手 術 後 一 過 性 二加 答 見 症

総

腎別出術 テ行 ヒタル腎臓結核 ノ患者49例 二就

テソノ肺所 見 ら及 ボス手術 ノ影響 ラ検 シタ・・余

等 ノ成績 テ総括 ス レバ次 ノ如 シ。

腎結核患 者肺 ニハ大多 敷例或 ハ殆 ドソノ全部 一

多少 ノ結核病憂 テ有 スルモ ノー シ テ余等 ノ49

例 中48例 二於 テハ「レン トゲ ン」爲眞 ヒ陳 蔭性

若 クハ活動性 ノ結核病攣 ラ認 メ、唯1例 二於 テ

ハ明 カナル慶 化 テ認 メ得 ザ リシ ト難 モ、 コ ノ1

例 二於 テモ唯 「レン トゲ ン」爲眞上明 カナル憂 化

テ認 メ得 ザ リシト云 フニ止 マ リ病攣皆無 ナルコ

トハ之 テ断定 シ難 シ、腎臓結核 ハ血行性 二生ズ

ルモノナル ラ以 テ從 ツテ コノ際見 ラル ・肺所 見

歌 ノ檜悪 テ來 タ シタ レドモ短時 日内二藷態 二復

シ全膣 ノ経過 ヨリ見 レバ無影響 ト構 シ得 ベ シ。

1例 ハ手術後5日 目二喀 血 シ、 ソレニ緬 キテ肺

症状 ノ檜悪 テ來 タ シ又肋膜 炎テモ併獲 スルニ至

リタル テ以 テ木例 二於テハ手術 ハ悪影響 ア リシ

モ ノ ト、次 二重症 ナル肺結核 テ有 シ高度 ノ衰弱

存 シタル2例 ガ手術後悪経過 テ取 リタルコ トハ

當然 ニ シテ手術 ガ病勢 ノ増悪 二封 シ多少 促進的

二作用 セル可能 性存 ス レドモ果 シテ然ル カ否 力

又 ソノ程度 ハ不 明ナ リ。要 スルニ著 明 ナル活動

性肺結核症状 テ有 スルモ ノニ封 シテ腎別 出術 テ

行 フ時、 ゴレガ肺結核 ノ経過 二封 シ全 ク或 ハ殆

ド無影響 ナル場合 ハ意外 二多 キモノナ レドモ比

較 的稀 二之 ガ爲 メ明 カニ悪影響 テ蒙 ルレ場合 モ存

ス。從來活動性肺結核 ニ シテソ ノ症駄顯著 ナル

モ ノニ封 シテハー般 二本手術 ハ禁 忌 トセ ラレ居

リ唯腎臓結核 二基因 スル患者 ノ苦痛激 甚ナル時

止 ムテ得 ズ施行 セ ラル ・二過 ギザ リシモ、腎臓

結核 ハ之 テ放 置スル時 ソ ノ自然的治癒 ハ殆 ド全

ク之 テ望 ミ得 ザルニ反 シ、肺結核 ハ可成進行 セ

ルモ ノニ於 テモ往 々適 當ナ ル治療 ニ ョリ之 テ著

シク輕快 セ シメ或 ハ停止性 トナシ得 ル場合 モ存

スルテ以 テ余等 ノ検査 二際 シ斯 ル患者 二封 シ腎

別 出術 ガ悪影響 テ及 ボスモ ノ比較的少数 ナ リシ

コ トハ注 目二値 ス ト云 フベ シ。

括

ニ モ 血 行 性 結 核 病 攣 多 キ コ トハ 翫 二諸 學 者 ニ ヨ

リ テ唱 ヘ ラ レタ ル所 ナ レ ドモ 余 等 ノ所 見 モ 之 一

一 致 ス
、 即 チ 余 等 ガ 陳 蕎 結 核 ノ残 遺 物 ト シ テ記

載 セ ル モ ノ ・中 肺 尖 結 核 ハ 血 行 性 結 核 病 攣 ノ残

i遺物 トナ ス學 者 多 ク(Ghonu.Kudlich,Hueb-

schmann,Fleischner,Brsuningu.Redeker)

ジモ ン氏 灰 化 竈 ハ 血 行 性 ノ モ ノ ト唱 ヘ ラ レ、 フ

ラ ィ シ ュ 子 ル ノ記 載 セ ル 圓 形 浸 潤 ハ 同 氏 ノ所 見

ニ ョ レ バ 血 行 性 病 攣 ナ リ ト ノ コ トナ リ.叉 壇 殖

性 繊 維 性 肺 結 核 ニ シ テTuberculosisfibrosa

diffusa及Tuberculosisfibrosadensaト 構 セ

ラ ル ・モ ノ ハNeumannニ ヨ レ バ 血:行 性 撒 布
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ニ ヨ リテ登生 スルモ ノニ シテ粟粒結核様 ノ病竈

ハ周知 ノ如 ク血行性 撒布 ニ ヨリ病愛 ノ定型的 ノ

モ ノナ リ、次 二著 明 ナル進行性肺結核症状 テ呈

セルモ ノ ・病竈所 見ハ通例 各種 ノ憂 化混在 シ、

從 ツテ其叢生 ノ模様 テ各例 二就 キテ明確 二定 ム

ル コ ト・・困難 ナ レ ドモ、 ソ ノ中ニハ血行撒布型

病竈 ノ再燃 ニヨ リソノ周 園 二炎症性浸潤 テ生 ジ

軟 化 シ更 二氣管枝 性播種 ニ ヨリテ病竈 ノ旗大 テ

來 タセル モ ノモ存 ス可 キヲ以 テ余等 ノ検 セル腎

臓結核 患者 中 ニハ血行性 二生 ジタル結核病竈 ト

認 ムベ キ肺 所見 テ有 スルモ ノハ甚 ダ多 シト稻…ス

ベ キナ リ但 シ余等 ノ研究 ハ腎臓結核患者 ノ肺所

見 ガ腎別 出術後著 明 ナル差異 テ呈 スルヤ否 ヤテ

検 スル テ以 テ目的 トナ シ、肺所 見 ノ性質 テ正確

二定 ノルガ爲 二企 テラ レタルモ ノニ非 ザル關係

上、後者 ニッキ確實 ナル成績 テ示 サ ン トスルニ

封 シテハ余等 ノ検査 ハ不充分 ニ シテ血行性結核

病竈 テ有 スル モ ノ幾%ト 云 フガ如 キ正確 ナル数

字 テ基 グル ハ不穏 當 ト信 ズル テ以 テ弦 ニハ只腎

臓結核 患者 二於 クル肺 ノ結核病竈 中ニハ血行性

二生 ジタル モ ノ多 シト樗 スル諸學者 ノ諸見 ト.余

等 ノ所 見 トガ大禮 二於 テー致 スル コ トテ記 スニ

止 ム。

手術 前肺 二結核性病攣 テ明 カニ認 メ得 ザ リシ1

例 及陳 薔性 結核病攣 テ有 スルモ ノ28例 二於 テ

ハ腎別 出術後 ソノ肺所見 二何等認 ムベ キ攣 化生

ゼザ リキ。

手術 前雨側 二粟粒結核 二際 シテ見 ラル ・ガ如 キ

「レン トゲ ン」像 テ呈 セル4例 中1例 ハ拶膜 炎 テ

起 シテ死 亡 シタ レドモ本例 ハ手術前既 二手 術後

ト同様 ノ高熱 テ示 シタル事實及 「レン トグ ン」爲

眞 ノ所見 ヨ リ考 フル ニ眞 ノ急性粟粒結核 ガ手術

前 ヨリ存 シタルニ氣付 ヵズ シテ手術 セルモ ノ』

結

1、 腎臓結核患者 ノ肺ニハ其大多撒例或ハ殆 ド

ソノ全部二於テ多少 ノ結核病慶即チ飢二治癒 セ

ル陳奮性病攣 ノ残遺物、又ハ多少著明ナル非活

動性又ハ活動性 ノ結核病竈 ノ存在テ認 ム、而 シ

シテ手術後磯膜 炎症状 ノ出現 テ見 ルニ至 リタル

ニ止マ リ手術 ノ爲 メ粟 粒結核 ガ誘登 セ ラレタル

モ ノニハ非ザル ガ如 シ。他 ノ3例 ～・臨躰的所見

及 ビ「レン トゲ ン」爲眞像 ヨリ考 フルニ血行撒布

型肺結核 ノ間欺型 ト認 ム可 キモ ノニ シテソ ノ2

例 ハ 丁術後何等 ノ攣 化 テモ來 タサ ・"リシガ1例

二於 テハ手術後4ケ 月牛 ヲ経 テ突然急性粟粒結

核 ノ症状 テ起 セ リ。但 シコ ノ登生 ハ手術後 ノ間

隔期 間 ヨ リ考 へ手術 ノ爲、直接誘畿 セラ レタル

モ ノ ト考 へ難 キ コ トハ凱述 ノ如 シ。

壇殖性繊維性肺結核 ニ シテ ソ ノ臨躰 的所見極 メ

テ輕微 ナルモ ノ即 チ肺上部 二輕微 ナル濁音及 ビ

時 々少許 ノ「ラッセル」ノ出現 テ 認 メ得 ルニ止マ

リ咳噺、喀疲、登熱 ハ殆 ドナキ カ或 ハ極 メテ輕

微 ナ リシモ ノ8例 二於 テ何 レモ腎別 出術施行後

肺所 見 二何等認 ムベキ憂 化 テ呈 セザ リキ。慢性

肺結核 ノ症状 顯著 ナルモ ノ即 チ臨躰的 ニハ理學

的所 見著明 ニ シテ 濁音及 ビ「ラ。セル」テ 明 カニ

認 メ咳噺 、喀疾 モ比較的多 ク喀疾 中ニハ多量 ノ

結核 菌 テ認 メ登熱 モ存 シ「レン トゲ ン」寓眞上一

ハ檜殖 性滲 出性病攣及 ビ室洞 テモ認 メ得 ルガ如

キモ ノニ於 テモ2例 ハ手術 後全 ク無影響 、2例

ハ手術後 一過 性 二加答見 症歌 ノ増悪 ラ呈 シタレ

ドモ間 モナ ク藷態 二復 シ全経 過 二封 シテハ無影

響 、2例 ハ手術前 ヨ リ高度 ノ肺結核及 ビ強 キ衰

弱存 シ漸次 コ ノ症状檜進 シッ ・ア リシモ ノ手術

後 ニモ同様 ノ傾 向 テ綾 ケ途 二死 ノ轄蹄 テ取 リタ

ルモ ノー テ手術 ガソノ経 過 テ促進 セ シメタル可

能性 ハ想像 シ得 レ ドモ確 實 ニハ之 テ知 リ得 ザ リ

シモ ノニ シテ確 二手術 ガ有 害 二作 用 セルモ ノハ

1例 二過 ギズ。而 シテ此例 二於 テハ手術後5日

目二喀 血 テ來 タ シ、 ソレニ緬 キテ肺症状壇 悪 シ

又肋膜 炎 テモ併登 スル ニ至 レリ。

論

テ斯 カル病攣 中血行 撒布 ニ ヨリテ生 ジタ リト思

ハル ・モ ノ甚 ダ多 シ。

2、 余等 ノ検査例 中肺所 見陰性 ナ リシモ ノ及陳

萬 ナル結核病攣 ノ残 遺物 テ有 スル ニ過 ギズ ト思
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惟 セ ラレタルモ ノニ於 テ、腎別 出術 ハ何 レノ例

二於 テモ肺所 見 二封 シ無影響 ナ リキ。即 チ手術

ノ爲活動 性結核病攣 ノ誘起 セ ヲ レ タルモ ノ無

シ 。

3、 「レン トゲ ン」窮眞上肺 二比較 的著 明ナル檜

殖性結核病攣 テ認 メタル モ ノニ於 テモ臨躰 的症

状 ノ輕微 ナ リシモ ノニ於 テハ手術 ノ爲悪影響 テ

蒙 リタルモ ノ皆無 ナ リ.

4、 「レン トゲ ン」爲眞 上肺 二著明 ナル滲出性病

竈乃至室洞 ヲ認 メ、臨躰的肺結核 症状 モ顯著 ナ

ルモ ノ7例 中手術後 全 ク無影響 ナ リシモ ノ或 ハ

ー一過性 二加答見症状 ノ増 悪 ヲ示 セルニ止 マ リ
、

短時 日内二薔態 二復 シ全経過 トシテハ無影響 ナ

リシモ ノハ4例 テ占メ手術前 ヨリ肺結核症尭犬檜

悪 ト全 身衰弱檜進 ノ傾向 ラ有 セルモ ノ手 術後 ニ

モ ソ ノ傾 向 ヲ持綾 シ、不幸 ノ轄蹄 テ取 レル モ ノ

ニ シテ手術 ガ コ レニ封 シ如何 ナル影響 テ及 ボ シ

タルカ不 明 ノモ ノ2例 ニ シテ、確實 二手術 ガ有

害 二作用 セ リ ト認 ム ベ キ ハ 僅 カニ1例 ノ ミナ

リ。

5、 以上 ノ成績 ニ ヨリテ見 レバ腎臓結核患者 中

肺 二多少 ノ結核 性病攣 ラ有 スルモ ノハ甚 ダ多 ケ

レ ドモ腎別 出術 ノ爲 二著 明 ニ ソノ」曾悪 テ來 スモ

ノハ甚 ダ少 ナキガ如 シ。

欄 筆 スルニ當 リ終始御指導 テ辱 フ シ且 ツ御 懇篤

ナル御校正 ラ賜 リタル坂 口先生 二深謝 シ御鞭縫

御校 閲 ラ賜 リタル恩師稻 田先 生拉 二高橋先生 二

満腔 ノ謝 意 テ表 ス。
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