
第4號 】 内藤=成 人肺結核 ノ臨肱的分類二關スルー提案369

成人肺結核 ノ臨牀的分類 二關スルー提案

京都市立字多野療養所(所長 三戸博士)

騨 鮭 内 藤 盆 一

(本論文 ノ内容・・第15同 結核病學會二於テ登表シタモノデアル)

第・一章 緒 論

肺結核 ノ分類ノ・本疾患研究史 ヒ最モ古 イ者 ノー

デ且最モ新 シイ命題 デアル。疾患研究最後 ノ目

的 デアル庭 ノ治療 ト言 フ貼 カラ見テモ、本疾患

ノ如 ク或ノ・慢性 二或ノ・急性 二、加之同一患者二

於テスラ其経過中二病相 ガ千攣萬化 スル檬 ナ者

デハ其封象 ヲ肺結核 ト言 フ軍一 ノ概念 ノ下二取

扱 フ事ハ不當 デアリ不可能 デアル。故 二肺結核

ノ臨抹二携ハル者ハ1人 トシテ其完全 ナル分類

法テ渇望 セヌ者ノ・無 久 顧 レバ今 日迄幾多先人
ロ

ノ努力 ハ撒 々 ノ分類法 トナヅテ 世 二 現 レテ 居

ル。 而 モ本疾 患 ノ多岐亡羊 ナル、終 二未 ダー般

臨鉢家 ノ満 足 ラ得 タ者 ガ無 イ。 ノミナ ラズ分類

法樹立 二絶 望 シ、 カ ・ル企圖 ノ数無 キテ断定 シ

タ人 サヘ アル。然 シ果 シテ肺結核 ノ分類 ノ・途 二

不 可能 デアラウカ。 最 近20年 間 ノ結核病學 ノ

攣 革進展 ハ實 二隔世 ノ感 ガ アル今 日、肺結 核 ノ

分類 ガ不可能 トシテ徒 二取残 サルベ キ理 由ハ無

イ。而 モ分類 法待望 ノ聲ノ・愈 ≧高 マ リツ ・アル。

モ トヨ リ完全 ナル分類 法 ラ今 日直 二求 ムベ クモ

無 ク、又之 テ求 メ ン トスル事 ハ徒 二拶 多 ク シテ

敷 少 イカモ知 レナ ィ。然 シ之 テ試 ミン トスル者

ノ努 ノ・只水 ノ面 二俘 ブ泡 沫 デノ・無 クテ、 ヤガテ

ノ・水上遙 二聾 工立 ツ鐵橋 ノ礎 石 トナルモ ノデ ア

ル。著 者 ハ弦 二肺結核分類學 上 ノ礎 石 ノー タ ラ

ン事 テ志 シ、少 ク トモ本邦 二於 テノ・陳呉 ノ勇 二

微 ハ ントスル者 デアル。先 進諸家 ノ吐正 テ得 タ

ナラバ著 者 ノ幸甚 トスル虎 デ アル。

第二章 從來ノ肺結核分類法二關スル吟味

肺結核 ノ臨躰 的分類 法 トシテ問題 ニ セラルベ キ

モ ノガ出 タ ノハ 略 ζ今世紀 二 入 ツテ カラデア

ル。 殊 二1901年 ノBard-Piery〔i},1907年 ノ

Turbanlyerhardt(2),1907年 一1910年 ノAlbr-

echt{3}u.FrEnkel(4},1917年 ノRanke〔5)1926

年 ノRedeker(6〕 等 ノ分類 ハ各 く劃期的 ノ業績 ト

言 フベ キモ ノデ アルガ、其他余 ノ拾 ヒ得 タル文

獣 ノ ミニテモ1936年 マ デニ 線計百 二 近 イ多藪

二上 ツテ居ル。弦 二之 ラ逐一縷設批判 スル ノハ

徒 二煩 テ檜 ス ノ ミデアル カラ、分類 ノ基礎観念

ガ共 通 セルモ ノテー括 シテ吟味 シタイ ト思 フ。

サテ從來 ノ分類法 ノ・次 ノ様 ナ立脚貼 テ持 ツテ居

ツテ何 レモ其一項若 クノ・類 項 ノ組合 セグ ト考 へ

テ良 イ。 即 チ立脚鮎 トシテノ・

1)症 歌 ニ ヨルモ ノ

2)病 竈 ノ憤 ガ リニヨル モ ノ

3)病 竈 ノ部位 ニ ヨルモ ノ

4)病 竈 ノ性H犬ニ ヨル モ ノ

5)病 型 ニ ヨルモ ノ

6)疾 患 ノ登生及 ビ登展 ニ ヨル モ ノ

7)病 歌 ノ傾 向 ニ ヨル モ ノ

8)喀 疾 中結核菌 ノ有無 ニヨル モ ノ

9)合 併症 ニ ヨルモ ノ

ノ諸瓢 ラ基 ゲ ル事 ガ出來 ル。以 下其 各 ≧二就 テ

設 明 テ加 ヘル。
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第 一節 症状 ニ ヨノレ分 類 法

原始的 ナ分 類法 ガ症状 二立脚 シタ事 ハ當然 デ ァ

ル。1891年Sokolowski〔7)ノ ・結核假 面型(1arvi-

erteForm)ヲ 次 ノ様 二分類 シタ.

　

ユナ

　

　

コ　

ラ

ロ

　

　

　

1

2

3

4

5

6

7

8

9

之ノ・肺結核 ノ外見ガ多種多様 ノ症状

來ル事ラ示 スモノト

學 ノ下デハ分類 目的二適合 シナイ事

ル,1912年

einepseudochlorotische

einepsendokardiale

einepseudoskrofu16se

einepseudomalarische

einepseudogastroentritische

einepseudolaryngeale

einepseudoemphysematische

einepseudopleuritische

einepseudokrup6seForm

デ 出 現 シ テ

シ テ面 白 イ ガ 、 現 在 ノ診 断

ハ 明 カ デ ア

.;Schut{8)ハ1/obsoleteTuber一

kulose(症 状 ノ無 イモ ノ)2)1atenteTuberk-

ulose(自 寛 的拉 二他魔的症状 ハ アル ガ 局所症状

ノ無 イモ ノ)3)manifesteTuberkulose(自

他 畳的症 状殊 二 局所症状 ノアル モ ノ)テ 分 ケタ

ガ、此分 類ノ・現在 カ ラ見 テ絵 リニ抽 象的 デアル。

1923年 ノFrsnkel-Gr5ff(9}.1924年 ノTurban

(10).同 年 ノCummis(11)同 ジクBl廿mel(12).1925年

ノIgnatowski-Lemesic(13)同 年 ノBeltz-Kauf-

mann(14).1927年 ノZiegler-Curschmann(15)等

ノ分類法 二於 テノ・搬熱 ノ有無或 ハ程 度 ヲ分類項

目二加 ヘ テ居ル。 然 シ登熱 ノ有無 ハ比較的短期

間 内 ノ疾患傾 向 テ示 ス軍 ナルー要 素 二過 ギナ ィ

者 デ、若 シ病状 ノ動 向 テ分類項 目二包含 セ シメ

得 ル時 ハ畿熱 ノ有 無 ノ・特記 スル テ要 シナ イ者 ト

ナル。一般 的 二言 ツテ分類條項 ガ症 状 ノ羅列的

記載 デアツテナ ラナ ィ事 ノ・勿論 デ アル。

」

第二節 病竈 ノ振 ガ リニヨノレ分類法

此 分 類 法 二属 ス ル モ ノ ・先 陣 ト シ テ ノ・彼 ノ有 名

ナ ルTurban-Gerhardt(2)ノ 分 類 法 ガ1907年 一・一一

登 場 シ テ 居 ル 。 彼 ノ分 類 法 ハ 量 的 分 類 法 ノ代 表

的 ノ モ ノ トサ レ テ 居 ル ガ 、 實 際 ハ 病 竈 ノ性 状 ラ

モ 幾 分 考 慮 シ テ 居 ル ト見 倣 ス ベ キ デ 、 先 ヅ右 側

ト左 側 ラ分 ケ テ、 次 二 下 記 ノ三 期 二 分 類 ス ル 。

1♪1、eichte,aufkleineBezirkeeinesLappens

beschr且nkteErkrankung,diez.B.vonden

Lungenspitzenbeidoppe1,seitigerAff-

ektionnicht廿berSpinascapulaeundSch1-

usselbein,beieinseitigerLゑsionvornnicht

Uberdie2-RipPehinuterreichendarf.

2)1.eichte,weiteralS1.,aberh6chstens

aufeinenLungenlappen,oderschwere

h6chstensaufeinenhalbenLapPenausged-

ehnteErkrankung.

3)Alleifber2.hinausgehendeErkrankungen

undalleF511emiterheblicherH6hlenbild一

ung・

次 ニ ハ 同 年 二Albrecht(3}ノ 病 理 解 剖 學 的 分 類

ガ獲 表 サ レ テ居 ル ガ 、 彼 ノ・病 竈 ノ接 ガ リ ラ次 ノ

様 二 分 ケ テ 居 ル 。

1)IsoliertebesondersaufdieOberlappens_

pitzebeschr5nkteVer5nderung.

2)EineoderdoPPelseitigeausgedeh『ntere

Oberlappen,ver乞nderungenohneVer乞ndr-

ungdesUnterlapPens.

3)DieselbemitVerをnderungdesUnterla・

ppens・

更 二1910年 ニ ハFr乞nkelundRosthorn(4)ガ

略lAlbrecht・=一 似 タ量 的 分 類 テ 唱 ヘ テ 居 ル 。

1918年 ノBacmeister(iqノ 分 類 二於 テ ノ・病 竈 ノ

櫨 ガ リ ハ 同 時 二 位 置 ノ 指 示 テ モ 兼 ネ テ 肺 尖 部

(Spitze)、 肺 門 部(且ilus)、 左 叉 ノ・右 上 部(1・r。

Oberteil)、 左 叉 ハ 右 中 部(1-r-Mittelteil)、 左 又

ノ・右 下 部(1-r-Unterteil)ナ ル 項 目 二 分 ケ ラ レテ

居 ル 。 同 年 ノGrau(mノ 分 類(後 出)二 於 テ モ 病

竈 ノ接 力●リ ガ 多 少 顧 慮 サ レ テ 居 ル 。 其 他1919年
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ノPaweletz㈹ ノ、量 的 分 類 ト シ テ ハBacmeister

読 テ探 用 シ、Aschffu.Nicol(19)ノ ・同 様 ナ 意 味 カ

ラ肺 尖 部(Apikal)首 部(Kranial)尾 部(Kaudal)

ト分 ケ テ 居 ル 。1923年 二Fr5nkelu.Gr5ff(9)ガ

提 唱 シ タ分 類 デ ノ・Bacmeisterノ ソ レニ 加 フ ル

ニ 片 側 性 、雨 側 性 ト分 チテ居 ル。Turban(1([レ ・1924

年 新 シ イ分 類 法 ラ唱 出 シ テ 居 ル ガ 、 量 的 ニ ノ・彼

ノ薔 式 法 ト大 差 ガ 無 イ。 同 年 ノBr5uning(20)ノ

分 類 ノ・

1-Grad:biszutnSchlhsselbein

II-Gradbiszum且ilusoderinderUmgeb。

ungdes且ilusoderinunterenLungenpar-

tien

III。Grad:vonderSpitzebisweiterherab

alszumHilus

トナ ツ テ 居 ル ガ 、 片 側 雨 側 ノ匪 別 ノ、考 ヘ ラ レ テ

居 ナ ィ。Cummis(11)及Beltzu.Kaufmann(14)

(1925)ノ 、Turban-Gerhardtヌ 危二質 シ、Klem-

perer21)ノ 、Bacmeister二 質 成 シ テ 居 ル 。1925

年 ノSterlingl22)ノ 分 類 デ ハ 慢 性 肺 結 核 テa)

Tuberculosisabortivab)Phthisispulmonum

chronicaincipiens(二 肋 骨 以 上)c)Phthisis

pulmonumchronicadeclarata(一 葉 或 ノ・牛 葉

二 部 分)d)Phthisispulmonumchronica

bonsumptiva(病 竈 力●以 上 ヨ リ 廣 範 園 二 亙 ル モ

ノ)一=一分 ケ テ 居 ル 。1926年 ノSternberg(23).翌

年 ノZiegleru.Curschmann{15).1928年 ノ

且Ubschmann(21>.本 邦 デ永 井 秀 太(25導 ノ・分 類 法

ト シ テ ハTurban-Gerhardtカ"良 イ ト言 ツ テ 居

ル 。 其 後 欧 洲 デ ハ 結 核 病 學 ノ進 歩 二 件 ツ テ モ 分

類 上 ノ議 論 ガ漸 ク盛 ニ ナ リ、1923年 ニ ハBrEu-

ningl26)ガ 再 ビ彼 ノ 菖 法(1924年)ラ 更 改 シ タ 提 案

ラ登 表 シ タ.即 チ

1-Grad:SpitzeoderAusdehnungvonder

BreiteeinesvorderenRipPenendespluseines

Interkostalraumes.

II-Grad:beiapikokanalerErkrankungbis

zum且ilusoderandersangeordnetenErkr-

ankungenmehralsI-GradesbiszurAusd一

ehungvon3Zwischenrippenr5umen.

III-Grad:weiteralsII-Grades(Beibeiders-

eitigenErkrankungengiltals,,Graddie

AusdehungderweitererkranktenSeite.)

ト シ テ 居 ル 。 綾 イ テ1935年 ノBr5uningu.

Romberg(2℃ ノ 分 類 二 於 テ ノ・結 節 性 硬 結 性 病 攣

(knotigzirrhotischeErkrankung)ナ ル 項 目

ノ下 ニ ノ ミ上 ノ量 的 分 類 テ適 用 シ テ 居 ル 。 其 他

Rubinstein(28)(1935)ノ ・Tubran-Gerhardt一
リ コ

倣 ツタ分類 テ暴 ゲ テ居 ル。 同年宮川 米次29)ハ

初 期:肺 門部又 ハ同所 ノ淋 巴腺腫脹、氣管枝 周

園 ノ輕度 ノ浸潤、肺尖肺 下葉 二極 メテ限局 シタ

病竈 ノアル モ ノ

ー期:略 ≧一・葉以 内 二病憂 アルモ ノ

ニ 期:二 葉 二跨 ルモ ノ

三期:三 葉 二跨 ルモ ノ

末期:雨 側全部 ニアルモ ノ

ト分類 シテ居ル。 叉Rehbergf30'ノ 、Br5nning

u.Rombergト 大 禮 同様 ナ考 ヘ カ ラ、進行 セル

慢 性 ノ型 ニ ノミ同様 ノ,量的分類 テ適 用 シテ居 ル

ガ、 只前 者 ト異ル ノ・左側 右側雨側 ノ別 デ附 加 シ
リ

テ居 ル貼 デアル。1936年 ノ中島浩吉〔31)ノ分 類 デ

ハ量 テ輕 中重 ノ三 ツニ分 ケテ居 ル。

以 上 ノ量的分類 テ通 寛 スルニ等 シク病竈 ノ旗 ガ

リテ問題 ニ シテ居 ルガ、大膿ニ ツ ノ貼 二於 テ考

へ方 二相違 ガ アル様 二思 ノ・レル
。其 一ハ肺結 核

ノ総 テ ノ場合 二病竈 ノ憤 ガ リラ問題 ニスル カ、

或 ノ・特 殊 ノ病 型 二限 ツテ病竈 ノ鑛 ガ リテ問題 ニ

スルカデ アル。其ニ ハ片側 力雨側 カテ重要 覗 ス

ル モ ノ ト全膣 トシテ ノ鑛 ガ リ即 チ縄 封面積 テ重

要覗 スルモ ノ トノ相違 デアル。

肺結核 二於 テ病竈 ノ鑛 ガ リガ本疾 患 ノ豫後決定

二重大 ナル役割 テ演 ズルモ ノデアル事 ハ経験 二

富 メル臨躰家 ガー般 二認 ムル塵 デ、著者 モ亦之

二賛 スルモ ノデ アルガ
、要 ハ其 ノ分類 ノ方法如

何 ニアル。 而 モ其方法決定 ノ鍵 ハ上述 ノニ 貼 ノ

解決 如何 ニアル。 然 シ之 ガ解決 ハ他 ノ分類 方法

ト關聯 シテ居 ルヵ ラ、此塵 ニハ之 テ保 留 シテ後

章 デ著者 ノ考 ヘ テ述 ベ タ イト思 フ。
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第三節 病竈 ノ部位 ニヨノレ分類法

此 ノ分類法 ノ・他 一比 ベル ト支持 者 モ少 ク、且何

レモ分類 ノ主要項 目 トノ、サ レズ、常 二從屡 的 二

附記 セ ラレテ 居 ル様 デ アル。 即 チ1918年 及 ビ

1931年 ノBacmeister(16x32)ノ 分類 デノ・前節 二述

べ タ様 二病 竈 ノ部位 ラ 分類 ノ項 目二 加 ヘ テ 居

リ、Klemperer「2i)(1925)山 田基33)(1926)Ziegler

u.Curschmann(15)(1927)ノ 何 レモBacmeister

二倣 ツテ居 ル。

病竈 ノ部位 ガ其豫 後 二關聯 ラ持 ツ事 ノ・或程度 迄

ノ・ア リ得 ル事 デ、殊 二注 意 スベキノ・肺尖部 二限

局 セル場合 ニソレカ ラ肺瘍性登展ラ惹起 スル事 ノ

稀 ナルノ・Br5uning(20),Lydtin(34),Rombergi・3s),

Redeker(6},Kayser.Peterson(36)等 ニ ョツテ究 明

シ蓋 サ レテ今 日デノ・最早議論 ノ 鹸 地 ガ 無 イ ト

迄 二考 ヘ ラレテ居ル。 ダ カ ラ病竈 部位 ヲ分類 項

目二加 ヘル事 ハ全然無意義 トノ、思ノ、レナ ィ。 只

著者 ノ目的 ノ様 二可及 的簡 明 ナル臨休 的分類 法

テ立 テ ン トスル時 二分類 項 目ヲ複雑化 セ シノテ

迄 モ此部位項 目ラ加 ヘネバナ ラヌ程重要性 ガァ

ル カ ドウカ ト言 フ貼 ノ・充分考慮 サ レネバナ ラナ

イ。

第四節 病竈 ノ性状 ニヨノレ分類法

此 問題 ノ・1910年 代 カラ20年 代 ニカケテ結 核臨

1休學 ノ重要 ナル論 戦 ノー 中心 デ アツタ。近 來 ノ

分類法 二於 テ此 問題 テ無 覗 セルモ ノノ、殆 ン ド無

イ。今之 ヲ批判 スル ニ當 ツテ先 ヅ病竈 ノ性歌 ヲ

多少顧慮 セル分類 ト此 ノ項 目テ圭要 ナル基本 ト

セル分類 トニ分 ケル テ便 トスル。

即 チ前 者 ノ・Turbran-Gerhardt(2)(1907)Gnau(1の

(1918)S㌻ernberg(23)(1926)ノ 分 類 法二 見ル 庭 デ

アツテbleichtト カschwerト カ ノ意義漠然 タ

ル圭観 的表現 二加 フル ニ室洞 ノ有 無 テ附加 シテ

居 ル ノデアルガ、現在 デノ・批判 ノ封 照 ニ ブ・ラナ

シ得 ナ ィ。後 者 二属 スルモ ノノ・其 数 モ彩 シク、

其 圭張 モ多種 多様 デ之 テ纏 メル ニ困難 ラ感 ズル

ノデ アルガ大禮Aschoff學 派 ノニ元 読 テ躇襲

スルモ ノ ト之 二封 シテ色 々 ノ立場 カ ラ反 封 スル

モ ノ トニ分 ケル事 ガ出來 ル。

此 方面 ノ開拓者 ハAlbrecht(3)(1907)デ アル。彼

1.miliareFormen

ノ分 類 デノ・病竈 ノ性状 ガ次 ノ様 二分 ケ ラ レテ居

ノレ0

1)ipdurierendecirrhotischeProzesse

2)knotig,bronchial,peribronchialund

perivasku15rfortschreitendeProzessemit

k乞sigerBronchitisundtuberku16serGran-

ulombildungvorvorwiegendinterstiti-

ellerAusbreitungundbeiBeschr5nkung

vonFlachenexsudationaufdeiunmittelbare

NachbarschaftderGranulome

3)kssig-pneumonischeProzesse

其 後Fr5nkel(4,ノ ・1910年Wiesbadenノ 内科

學 會 デAlbrechtノ 分 類 ヲ推 稔 シ タ。 之 ガ 有 名

ナ ルAlbrecht-Frankelノ 分 類 デ ア ル 。 之 二 基

fデ 通colr37)ノ ・1914年 解 剖 學 的 基 礎 ラ 有 ス ル ー

ツ ノ分 類 法 テ提 案 シ タ。

1淵ll::灘識 麗 窄潔1解難曝;蹉R櫨i疑16s6
11.konlglomerierendenod6seFormen

1.(interstitielleForm)(reinselten)

2.parenchymf廿11endeForm
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)a

)

)

-
D

C

響 翻s亀r。1if.F.{器£翫囎t蓋 艦le艦 翻on乞 「

k乞sigeBronchitis(meistinVerbindungmitaoderc)

麟h器 濃is豊e{灘 錯翻t識le盤 譜謡on乱「

Kombinationsform

III.konfluierendeFormen

1.10bsrcirrhotischevorw.prolifer.Form

2.lob5rpneumonischevorw.exsudat.Form

績 イ テ1917年 、Aschoff(38)ガ 提 唱 シ タ 分 類 デ ハ

1.produktivePhthise

interstitielleTUberkulose(lokaloderdiss-

emlnlert)

azin6seTuberkulose(lokaloderdissemini-

ert.)

azin6snod6sePhthise

ZirrhotischePhthise

2.kasig。exsudativePhthise

azins6ek乞sigePneumonie

lobul乞rekssigePneumonie(k乞sigeBronc-

hopneumonie)

(10kaloderdisseminiert)

lobsrek乞sigePneumonie

ト分 ケ ラ レ、 爾 一 層 簡 軍 ナ ル モ ノ ト シテ 次 ノ分

類 ガ提 案 サ レ テ居 ル 。

1.miliarePhthise-Miliartuberkulose(lokaE

oderdisseminiert♪

2.fokale(nOd6s-lobu15re)

朧 謡翻鑑膿 譲rt
3.diffusePhthise

cirrhotischePhthise

kssig-pneumonischePhthise

即 チAschoff及Nicolノ ・Albrechtノ 分 類 ヨ

リ進 ン デexsudativ,produktivナ ルニ 元 論 テ

稔 ヘ タ ノ デ ア ル 。 一 方Buttner-Wobst(39)(1916)

ハAlbrecht-FrEnkelノ 分 類 ラ 臨 休 的 症 状 二結

ビ付 ケ テ、 解 剖 學 的 命 名 二臨 躰 的 意 味 ヲ盛 ツ テ

居 ～レガ 、 ソ レガ 妥 當 ナ リ ヤ否 ヤ ハ 別 論 トナ ル 。

即 チ其 分 類 ハ 次 ノ通 リ デ ア ル 。

1)Zirrhose

病歴 ガ古 久 患部胸壁ハ牧縮陥浸 シ、長期 一

亙 ツテ殆 ンド無熱、肺臓ハ打診音短、呼吸音

鋭、肺上縁ハ低 ク、下縁ハ高 ク、呼吸時運動

不良、聲音震盗弱、水泡音 ヲ鋏 クカ、或ハア

リトモ小又ノ・中等大 ノ非響鳴水泡音 テ聴 クノ

ミ。

2)KnotigeForm

登 病 急性或 ハ亜急性、陥浸無 シ、打診音 ハ短

或 ノ・濁、聲音震醐 星、呼吸音概 ネ弱、氣管枝

音、響鳴性水泡音 テ蕪 ク.亜 熱 性。

3ノ 肺 炎型

登熱、急激 ナル艦力清耗、廣範 園 二亙 ル濁音、

大量 ノ喀疾。

又delaCamp(lo)(19r`)ノ ・略 く同 様 ナ ル 分 類 テ

樹 テ、 用 語 ト シ テindurierend,disseminiert

及diffus・konfluierendテ 用 ヒ テ居 リ、Bacme-

isterq6)(1918)モ 其 分 類 中 一 解 剖 學 的 性 質 ト シ

テ、indurierend,disseminiert及 ビpneumo-

nisch(bronchopneumonischundlob乞rpneum-

onisch)ナ ル 嘔 別 テ設 ケ タ。 其 他 二Paweletz18)

ノ・Aschoffノ 設 ラ襲 用 シ テTuberculosispro。

ductiva及 ビTuberculosisexsudativa-caseosa

二 分 類 シ タ.

1919年Aschoff及 ビNicoll197・ 病 理 解 剖 學 的

拉 二 臨 躰 的 立 場 カ ラ新 分 類 法 テ 示 シ、 病 竈 テ次

ノ様 二 分 ケ テ 居 ル 。

A.Tuberkul6s-produktivePhthise(produkti-

ve-fibr6sePhthise)

(vorw.indurierendeFormmitlangsamer

Progredienz)

(abgekUrzt:ProduktivePhthise)

1.(interstitiellePhthise)
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(reinselten,klinischobneBedeutung)

2.azin6s-nod6sePhthise

3.cirrhotisehePhthise

B.Kssig-exsudativePhthise(pneumonische

Phthise)

〈vorw.ulcerierendeFormmitrascher

Progredienz)

(abgekUrzt:ExsudativePhthise)

1.bronchopneumonischePhthise(lobub5r-

k5sigePhthise)

2.lob乞r。pneumonischePhthise(lob乞r-k乞si-

gePhthise♪

C.Miliartuberkulose

其 後Aschoff(41)ノ ・1922年 前 年 ノ 分 類 中 血 行 傳

播 型 二属 ス ル 者 テexsudativトproduktivト

ニニ 分 シ タ イ ト追 加 シ、 又 氣 管 枝 傳 播 型 ノ 炎 症

性 ノ 者 ハ 次 ノ檬 二 細 分 ス ル'必 要 ガ ア ル ト言 ツ テ

居 ル 。

produktiv

exsudativ

翌1923年 ニ ノ、

生 前 中 二X線 學 的

6ser且erdトazin6s-exsudativerbislobular-

kssiger且erdト テ嘔 別 シ得 ル ト主 張 シ タ。 又

同 年 二Fr5nkelundGrEff(9)ノ ・分 類 學 上 所 謂

produktivナ ル 字 義 ノ・zirrhotisch,zirrhotisch-

nod6s,nod6s-zirrhotisch,(azin6s♪ 。nod6sナ ル

慶 化 テ、exsudativト ノ、lobul乞r-exsudativ,

10bu15r-k乞sig(bronchopneumonisch),10b乞rk-

5sig(pneumonisch)ノ 如 キ 解 剖 學 的 攣 化 テ示 ス

者 テ 指 ス ト言 ツ テ 居 ル 。Abrikossow㈹ ハ1924

年 ・・…成 人 二 來 ル 再 感 染 性 ノ 第 二 次 結 核(sekund-

5reTuberkulosebeiErwachsenen)ラ ・

A.ProduktiveForm:acin6se,acino-nod6se,

1)zirrhotischePhthise

2)nod6sePhthise

3)acin6sproduktivePhthise

4♪broncbitischePhthise

5♪acin6sexsudativePhthise

6♪lobul5rexsudativePhthise

7♪lob5,rexsudativePhthise

GrΣffu.KUpferle(42)ガ 患 者 ノ

ニproduktiver,azin6s-nod一

cirrhotischeTuberkulosemitoderohne

Kaverne

B.ExsudativeForm:acin6se,10bul5reund

lob乞reBronchopneumonie

C.Miliarek乞sigePneumonie

ト分 類 スベ シ ト提 議 シ タ。同 年 ニ ハTurban(10)ガ

再 ビ新 シ イ分 類 法 ト シ テ1)produktivfibr6s

odercirrhotisch,nod6soderknotig2)

exsudativoderk5sig-pneumonisch3)Milia・

rtuberkuloseナ ル 三 種 ノ 匠 別 ラ 設 ク ベ キ 事 ラ

提 案 シ テ居 ル 。 同 年Ulrici(44)モ 亦 同 様 二

1)acin6s、no(漫}seproduktiveTuberkulose

2)cirrhotisehePhthise

3)lobulEreexsudative-k5sigeTuberkulose

4)lob乞rek5sigePneumonie

二 分 類 シ テ、 此 命 名 法 ノ・臨 躰 的 症 状 ト緊 密 ナ 關

係 ノアル事 テ圭張 シタ。其他Br5uning(20)(1924)

BIUmel(121(1924)Klemperer(21)(1925)Romberg(35)

(1928)等 ノ・何 レモニ 元設 二立脚 シテ居ル。又金

子廉次 郎㈹ ノ・1930年Aschoff-Nicolノ 分 類 ヲ

基 礎 トシテ次 ノ様 二分 ケテ居ル。

1.血 行性 撒布 性粟粒 結核

間質型 騰 解 滲出型

實質型(細軸{謬 鱗 器鍵

2.氣 管枝性肺結核

増殖性肺結核{硬結型結節型(細葉性)鑛雛 繧雛

滲出性肺結核

{乾酪性氣管枝肺炎型(細葉性小葉性乾酪性肺炎型(大葉性))

1931年Pagelu.Henke㈹ ノ・分 類 學 上 ノ必 要 ナ

ル 解 剖 學 的 性 質 ト シ テ

konfluierend-exsudativ

{exsudativ-k5sigexsudativ-k乞sig-zirrhotisch

{
knotig-produktiv

produktiv-zirrhotisch

mitoderohneZerfall

ラ 暴 ゲ テ 居 ル 。 又 先 二1918年 ニ ー 度 分 類 テ 試

iタBacmeister(32)ノ ・1931年 二再 ピ
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・・e茎sudativ(exsudativ-k5sig){蹄ar

aμ ・duktiv騰 翻6s

/

ナルニ元論ラ探用 シタ。本邦斯界 ノ権威熊谷教
ノ

・授 ハ1935年 二次 ノ如 ク 分類 シテ 居 ル ト語 ツテ

居 ル。

A.早 期型

a.浸 潤 性

1.滲 出性

1:灘}各 々一加フルー

室洞ノ有無

.{
播種 ノ有無
娘浸潤 ノ有無

b.血 行性

1灘}各k一 加フルー(=一洞ノ有無)

B.晩 期型

1;灘}各k一 加フルニ附 有無)

其 他Costantini(48)(1935),中 島(31)(1936)モ 其 分

類 二二 元 設 テ適 用 シ テ 居 ル。

以 上 ノニ 元 設 派 二封 シ テ種 々 ノ鮎 カ ラ反 封 論 ガ

提 出 サ レテ 居 ル 。 即 チ第 一 ニ ハ 多 ク ノ實 際 ノ場

合 二tg殖(produktiv)ト 滲 出(exsudativ)ト ノ・混

在(gemischt)ス ル モ ノ デ、 其 一 方 ノ ミ ノ輩 一 ノ

像 テ呈 ス ル 事 ハ 寧 ロ稀 デ ア ル ト言 フ ノ デ ア ル 。

此 派 二属 スノL者 二Ribbert㈹(1918),Marchand

【50)(1921)
,Rubel(51)(1922),山 田 基(33)(1926)、 宮

川 米 次(29)(1935)等 ガ ア ノレ。 即 チRibbertハ

1.diezirrhotische,vernarbendeForm

2.diek益sig.exsudativeForm

3.diegranulierend-exsudativeForm

二 分 ケ ル 事 ラ 主 張 シ、RubelハTuberculosis

produetiva,exsudativa。productivaetexsud-

ativaト 分 類 シ、 山 田 ノ・硬 化 性 、 硬 化 結 節 性 、

結 節 硬 化 性 、 結 節 性 、 粟 粒 結 核 、小 葉 性 肺 炎 型 、

大 葉 性 肺 炎 型 、 小 葉 性 肺 炎 結 節 性 ナ ル 分 類 ラ用

ヒ、 宮 川 ハ 簡 軍 二」曾殖 型 、 滲 出 型 、 混 合 型 、 三

ツ ニ 分 ケ テ 居 ル 。 此 考 ヘ ニ 立 脚 シ テ居 ルBeltz

u.Kaufmann'i4)(1925)ノ 、

1.vorwigendindurierendoderzirrhotisch

bzw.fibr6s

2.vorwiegendproliferativnod6s

3.vorwiegendexsudativoderpneumonisch

二分 ケ、Riehm(52)(1931)ノ 、

1.vorwiegendproliferativ

2.vorwiegendexsudativ

3.vorwiegendverk且send

二分 ケ テ 居 ル 。 又Rehberg(30)(1935)ノ 分 類 二於

テ モ 此 考 ガ加 味 サ レ テ 居 ル 。 反 封 論 ノ第 ニ ノ理

由 ト シ テ ノ・滲 出 性(exsudativ)増 殖 性(produkt-

iv)ノ ・時 期 ラ 異 一 ス ル ニ ツ ノ 経 過(Phase)ノ 差

デ ア ツ テ ソ レハ 互 二移 行 ス ル モ ノ ダ ト唱 ヘ テ 、

耳hbschrpann(24,(1928)及 ビRedeker(6⊃(1926)ガ

其 代 表 者 トナ ツ テ 居 ル 。 反 封 論 ノ第 三 ノ理 由 ト

シ テ ノ・臨 抹 的 殊 二X線 的 二堀1殖 性 ト滲 出 性 ト ノ

病 攣 ノ意 味 ラ爲 眞 上 二 鑑 別 ス ル 事 ハ 不 可 能 ダ ト

云 フ貼 ニ アル 。

Gerhartz(53)(1922)ノ ・肺 臓 ノX線 的 描 爲 テ試 ミ タ

ガ、 未 グ 分 類 トマ デ ノ・言 ヘ ナ イ程 度 ノ モ ノ デ ア

ツ タ。X線 學 會 ノ泰 斗 タルAssmann(54)ハ1924

年 彼 ノ專 門 的 立 場 カ ラ肺 結 核 テ

1.kn6tchenf6rmigeForm

2.indurativeForm

3.kEsigpneumonischeundklisigbronchop-

neumonischeForm

4.Kaverne

5.disseminierteTuberkulose

ノ如 ク分 ケ、1927(55)年 ニ ノ・Gr5ff-KUpferleノ

分 類 ヲ排 撃 シテ 居 ル 。 又Fleischner(56)(1926)モ

X線 的 二 檜 殖 性 ハ 滲 出 性 ト ノ匠 別 ラ ナ シ難 イ事

ラ 指 摘 シ、Ziegleru.Curschmann'15)(1927)モ

X線 像 其 物 ハ 臨 休 的 経 過 カ ラ判 断 セ ラ ル ベ キ モ

ノ ダ ト主 張 シテ 居 ル 。Maragliano岡(1928)ノ ・X

線 像 テ基 ト シテ 次 ノ様 ナ 分 類 テ試 ミ タ.

1.Dieverst乞rkteLungenzeichnung

2.DieIymphatischeLokalisationderLung一
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entuberkulose.Hieringeh6renderPrim-

5rkomplexunddiePeribronchitis,besser

HerdemitperibronchialerAnordnung.

3.DiebronchopulmonaleLokalisation,wozu ノ
gerechnetwerdendiemiliarenHeセde,die

bronchopneumonischenHerdeunddie

weiterenEntwicklungendteserHerde,

wieVerk乞sung,Kaverne,Fibroseund

Verkalkung.

4.DiePleuraver5nderung.

5.DieKomplikationenvonSeitendesLun-

genparenchyms(Emphysem),derBronch-

ien(Bronchektasen)unddes且erzens.

叉Siebert(58)(1930)・ ・X線 寓 眞 上 ノ所 見 テ 氣

象 學 上 ノ 雲 ノ 稗 呼 デ ア ル 層 雲(Stratus)積 雲

(Cumulus)巻 雲(Cirrus)ナ ド ノ語 デ現 サ ウ ト シ

タ 。1924年 一 ノ・二 元 設 二 從 ツ タ分 類 テ唱 ヘ テ 居

タBr5uningデ サ ヘ ガ1933年 度 二 登 表 シ タ分

類 案26)デ ハ 病 理 解 剖 學 的 ノ質 テ 重 覗 シ タ ニ 元 説

命 名 法 テ避 ヶ テ專 ラX線 像 所 見 其 物 テ囁 別 シ易

イ表 現 法 デ 分 類 上 ノ 用 語 基 準 トス ル 檬 一 ナ ツ

テ 、1.vorwiegendhomogenherdigoder

weich,fleckig;2,gemischteFormen;3,

vorwiegendhartfleckig-str乞ngig;4,ausges。

prochenstr5ngigschrumpfend等 ノ用 語 ラ用

ヒ テ 居 ル 。

サ テ 以 上 テ 通 覧 ス ル ニAschoff・Nicol等 ノ病 理

解 剖 學 的 分 類 ノ多 ク ノ・之 ラ臨 沐 的 分 類 二慮 用 ス

ル ニ ハ 余 リ ニ 煩 雑 デ 現 在 ノ診 断 法 テ以 テ シ テ ハ

其 各 項 目 テ決 定 ス ル 事 ハ 全 ク不 可 能 デ ア ル。 唯

exsudativ,produktiv,zirrhotischE言 フ用

語 二 依 ツ テ 與 ヘ ラル ・概 念 ガ病 理 學 ラ 習 得 セ ル

署 師 二 容 易 千 或 事 象 ヲ 眼 前 二 彷 彿 セ シ メ 易 イ 爲

一、 且 用 語 ガ簡 軍 デ 豫 後 決 定 ノ好 指 針 タ リ得 ル

カノ様 二見エタ爲、臨躰家 ニモ多クノ探用者ガ

アル。然 シ著者ハ自己ノ経験 カラ判断 シテ之二

反封 セザルテ得ナ ィ。元來結核 ノ檬 ナ長期 ノ経.

過 テ トル疾患デノ・其疾患 ノ終末現象 タル解剖學

的所見 テ重覗 シタ分類 ハ疾患 ノ経過中ノ所見テ

判断 セントスル分類 目的ニハ適合 シナイノデァ

ル。然ルニ結核治療學上 カラノ・此後者 ノ場合二

適合 スル分類 ガ大切 デアル。殊 二現在 ノ様 二X

線上ノ所見ガ診断上 ノ主要項 目トナル場合ニハ
ー層 デァル。 カクテ問題ハX線 像 テ如何二分類

スルカー移 ル。

此問題 二直面 シテ先ヅ現在一一般 二肺結核 ノ定性

的診断 二當 ツテX線 像ガ絵 リr一其償値 テ過大硯

サレテ居ル ノテ痛感 スル者ハ燭 リ著者二止 ラヌ

ト信 ズルモノデアル。通常X線 像 テ解糧 スルニ

當ツテノ基本要件ハ其陰影全膿 ノ鑛 ガリ、個々

ノ大 サ、形、濃度及 ビ周縁 ノ鮮鋭度等デアル。

而 シテ是等 ノ各項目ハ患者 ノ榮養 状態 ノ外二X

線装置及手技 ノ如何ガ其像 二影響 スル事 ノ大ナ

ルハ論 テ倹 タヌ庭 デアリ、多種多様 ノ装i置二依

ル爲眞テ用 ヒテー定 ノ分類 二資 セントスル場合

ハ此貼 テ充分顧慮 シナケレバナラナ イ。又同一

爲眞二於 テモ陰影形成實膿 ト「フィルム」トノ距

離 ガ其陰影 ノ周縁 ノ鮮鋭度 テ左右 スル事 ラ考ヘ

ナケレバナラナイ。故二経瞼深 キ專門家ガ手慣.

レタ装置二依 ツテ診断 二資スル場合ハ相當立入

ツタ想像 モ許サ レ得ルガ、廣 クー般二用 ヒラル

ベキ分類 ニハX線 像 テシテ絵 リニ多 クテ語 ラシ

メナィ方 ガ良 イ ト思ハレル。以上 ノ考ヘカラ
ノ

著者ハX線 像 ノ語ル範園ハ異常陰影全禮 ノ櫨ガ

リ、個々ノ陰影 ノ大 サ及 ビ室洞 ノ登見テ圭 トス

ルニ止 メ、形、周縁鮮鋭度及 ビ濃度ハ其著明ナ

ルモ ノテ参考 ニスル程度二ILメ タ方ガ適當デハ

ナイカト思 フノデアル。

第五節 臨躰的病型ニヨル分類法

之ハ肺結核 ラ其症歌 ヤ経過 ノ綜合 二即 シテ似寄

ツタモ ノラ各項目二集 メテ作 ツタ分類 ヲ意味 ス

ル。即チ上述 ノ分類 テ盤 蹴 類 トスレバ本節及

次節二述ベル分類 働 態a頚 トモmス ベキモ ノ
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デ ア ル 。 臨 林 的 病 型 ニ ヨ ル 分 類 ト シ テ ハBard。

Pi6ry(1}(1901)ノ 分 類 ヵ●其 代 表 的 ナ モ ノ デ ア ル 。

之 ラNeumanh7([ワ 著 書 カ ラ轄 載 ス ル。
'

1.ParenchymerkrankungenderLunge

A.Abortivver】aufende:Tuberculosis

abortiva

B.Progressivverlaufende:

1.KssigeForm:Phthisiscaseosa

a♪Lob乞r:Pneumoniacaseosa

'

b)Sichverbreitend:Galoppierende

Phthise

2.Fibr6s-k5sigeForm:Phthisisfibroc-

aseosa

a)Sichverbreitend:Phthisisfibroc-

　
aSeOSaCOmmUn1S

b)Kongestiv:zumTeilSplenopneu-

monle

c♪Lokalisierte,ulcer6se,kavern6se

Pphthise:Phthisiscavitariaulcerosa

d)]Lokalisierte,station琶re,kavern6se

Phthise:Tuberculosiscavitaria

StatiOnaria

e)Kachektisierende,uleerofibr6se

Phthise:Phthisisulcerofibrosacac-

hectisans

3.Fibr6seForm:

a)Hyperplastische,tuberkul6sePne-

umonie:L・ungencirrhose

b)DichteSklerose:Tuberculosis

fibrosadensa

c)DiffuseSklerosemitEmphysem:

Tuberculosisfibrosadiffusa

II.InterstitielleKn6tchenform

)

)

)

)

a

b

C

d

AllgemeineMiliartuberkulose

VereiterndeMiliartuberkulose

WanderndeMiliartuberkulose

Gutartige,abgegrenzteMiliartuberk一

ulose

・e)TyphotuberkulosevonI」andouzy

III.BronchitischeForm

a)Tuberkul6seKapillarbronchitis(Asphy-

ktischeFormderakutenMiliartuberk・

Ulose)

blTuberku16seBronchopneumonie

c)Chronischetuberkul6seBronchitismit

PeribronchitisundBronchiektasie

d)Oberfl且chliche,chronische,tuberku16se,

BronchitismitEmphysem(Pseudoast-

hma♪

IV.PostpleuritischeForm

a)Rezidivierendetuberku16sePleuritis

(Pleuritear6P6tition)

b)Kortikale,fibr6sePhthise:Tuberculo。

sispostpleuriticafibrosa

c}Pleurogene,chronisch。tuberku16sePn-

eumonie:Pleuropneumoniatuberculosa

d)Kortikale,fibr6s.k§sigeForm:Phthisis

fibrocaseosacortiealis.

GabrilowitschcsEハ1907年 病 竈 ノ廣 サ ト 局 所 症

状 カ ラ次 ノ様 二病 型 テ分 類 シ タ。

A.PrimsreFormen

a)Tuberculosissicca

b}Tuberculosiscatarrhalis

c)Tuberculosisfibrosa

d)Tuberculosisulcerosa

B.Sekund乞reFormen

1)Bronchopneumoniametastaticachron-

ica

a)Bronchopneumoniametastaticafibr-

osa

blBronchopneumoniametastaticaulc-

erosa

2)Pneumoniatubercutosa

a)Pneumoniatuberculosafibrosa

b)Pneumoniatuberculosaulcerosa.

1925年IgnatowskiundLemesic(13レ 、Ranke

ノ第 二 期 テ次 ノ様 ナ 病 型 二 分 類 シ テ 居 ル 。

1)Maligne:Miliartuberkulose,K乞sige
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Pneumonie,Polyserositis

2)Schw乞re:mitlarviertenbzw.bestim-

mtenLokalisation(Lymphknoten,Lunge,

Peritoneum,Darm,Knochen,Gelenke)

3)Gutartige:kindlicheTuberkulose,

Skrofulose,habituelle且yperpyrexie,

bestimmteMiliartuberkuloseundsolche

mitabdominalenErscheinungen

4)AllergischeToxsmie:asthenische

Zust乞nde,tox5mischeArthritis(Poncet),

VersnderunginderFunktionder

OrganemitinnererSekretion.

Sterling(22)モ 亦 同 年 次 ノ分 類 ヲ呈 示 シ テ 居 ル 。

1)DieFormenderchronischenLungentu-

berkulose:Tuberculosisabortiva,Phthisis

pulmonumchronicaincipiens,Phthisis

pulmonumdeclarata

2/DieFormenderakutenLungentuber-

kulose:Pneumoniatuberculosa,Broncho-

pneumoniatuberculosa,Tuberculosis

miliariscatarrhalis,Tuberculosismiliaris

suffocans,Tuberculosisabsoleta

同 年Campani(60)モ 病 型 ラ

1)Gutartiger,zurRUckbildungneigender

Typus

2)Sklerotisch。neuro-dispeptischerTypus

3>Broncho-asthmatischerTypus

4)LangsamfortschreitenderTypus

5)RaschfortschreitenderTypus

ト分 ケ テ 居 ル 。Parodi(61)ハ1928年 二次 ノ提 案 テ

シ テ居 ル 。 即 チ

A.EvolutiveFormen

a)Bronchopneumoniemitakutemoder

subakutemVerlaufmitVorwiegen

degenerativerProzesse

b)Bronchopneumoniemitakutemoder

subakutemVerlaufmitVorwiegen

regressiverProzesse

c)PleuropneumoniemitdemselbenVerl-

aufwiebei(a)

d)Pleuropneumoniemitdemgleichen

Verlaufwiebei(b)

e)MiliareForm

B.InaktiveFormen

Folgezust5ndederBroncho-undPleurop-

neumonie(fibr6seProzesse,fibr6se,inakt-

iveKavernen,atrophischesEmphysem,

Lungen-besondersSpitzenzirrhose)

デ ア ル 。 然 シ是 等 ハ 未 ダ 肺 結 核 ノ縮 テ ノ場 合 テ

包 含 セ シメ テ禮 系 化 セ ル 分 類 ト シ テ ノ・不 満 ノ鮎

ガ 少 ク ナ イ。 此 方 面 ノ分 類 ハ 次 節 二 述 ベ ル 結 核

ノ登 生 及 獲 展 ノ研 究 ノ進 歩 二 依 ツ テ大 躍 進 テ 途

ゲ タ ノ デ ア ル
o

第 六 節 結 核 ノ登 生(Entstehung)ト 登 展(Entwicklun9)ト ニ ヨ ル 分 類

疾 患 ノ登 生(Entstehung)ト 登 展(Entwicklung)

ト ラ封 象 トセ ル 分 類 法 ト シ テ ハ 既 二1914年 ノ

Nicol(37)ノ 分 類 中 一

1.LatentephthisischeInfektion(prim乞re

I、atenzperiode,Inkubationsperiode)

2.EffektivephthisischeInfektion(Effekt-

ivperiode)

3.AbgelaufeneInfektion(Sekund乞reLat-

enzperiode)

4.EndogeneReinfektion(Rezidivperiode)

5.ExogeneReinfektion

ナ ル項 目ガ設 ケラ レテ居 ル。1914年 一ハ佐 多(62)

ガ結 核感染機 轄 ト登生 トラ重覗 シタ三期分類観

テ登 表 シテ居ル。 腱 ガ1917年 一 ナツテ 有名 ナ

Ranke〔5)ノ 分 類 ガ現 レ数年 内 二學 會 テ 風靡 シタ

カ ノ観 テ呈 シ、結核 ノ臨休學 二革命 的 ノ衝 撃 テ

與 ヘ テ其影響 ハ現 在 二及 ンデ居 ル。彼 ハ非常 ナ

ル努力 ノ下 二病理解 剖學 拉 二臨躰學的 二結 核 ノ

褒生 ラ免疫 二結 ビ付 ケテ結核 テ初期(PrimErst--

adium)、 第 二期(Sekund5rstadium)、 第 三期 .
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(Terti5rstadium)二 分類 シテ、三者 ノ連績的 關

係 二膿系 ヲ與 ヘ タノデ アル。 然 シ之 が 此儘實

際 ノ場合 二適用 サ レ難 イ事 ハAschoff(")ガ 既 二

1922年 二之 テ 指摘 シテ居 リ、 一一般臨抹家 モ 亦

経験 スル庭 デァ リ、Herms「63,(19281,Lydtin(64'

(1928),Blumenberg'6s(1929)ハRankeノ 主

張 ノ根縁 ノ弱鮎 ヲ衝 イテ居ル。

1922年 ノAschoff+1)ノ 病 理解 剖學 的分類 二於 テハ

慢性肺結核爽生 二就 テ血行傳播(H5matogen)、

淋 巴管経由(Lymphogen)及 氣 管 内傳播(Bronch-

ogen)ノ 匠 別 ヲ重視 シテ 居ル。 又Abrikossow
レ

(43)(1924)ノ 、

1.Prim5reTuberkulose

a)Reine,primEreTuberkuloseimkindli-

chenOrganismus

b>BronchogeneForm

c)Prim乞rerKomplexmitAusbreitung

desProzesses(PerifokaleEntzUndung,

BronchopneumonischeFormusw.)

2.Sekund乞reTuberkulosebeiErwachsenen

(Reinfektion♪

二 分 類 シ テ居 ル 。1924年 ノTurban(10)ノ 分 類 デ

ハRankeノ モ ノガ其 儘 探 用 サ レ テ 居 ル 。

ら

1926年 一 ハRedeker(6)ノ 劃 期 的 ノ分 類 ガ 登 表

サ レ タ。 彼 ハ 從 來 ノ静 態 分 類 テ以 テ 疾 患 ノ豫 後

テ ト ス ル 事 ノ・不 可 能 ナ リ ト論 ジ、Rankeノ 分 類

ノ實 際 的 デ ナ イ塵 テ指 摘 シ、 多 数 ノ臨 躰 的 経 験

ノ上 二立 チ、 登 生 及 登 展 ラ基 礎 トーシ テ臨 躰 的 分

類 ヲ 作 ツ タ。

1.Entwicklungsreihedermanifestationslo。

senPrim乞rinfektion.

a)Zustandsbildderpositivgewordenen

Tuberkulinreaktion.

b)ZustandsbilddervorUbergehenden

toxischenAllgemeinerscheinungen.

c)ZustandsbildderpositivenTuberkulin-

reaktionohneErscheinungen.

II.EntwicklungsreihederPrim乞rinfiltrie-

rung・

Ausgangsbild:a)Zustandsbildderdiffusen

Prim5rinfiltrierung.GtinstigeEntwicklu-

ngen.

Reihe1.

blZustandsbildderbipolarenPrim5ri-

nfiltrierung.

c)ZustandsbilddesweichenPrimsrkom-

plexes.

d/ZustandsbilddeshartenPrimsrkompl-

exes.

Nacha,boderc:

e)Zustandsbildder(inmakroskopisch-r6-

ntgenologisehemSinne)Resorptionder

Prim5rinfiltrierung.

Reihe2.

blZustandsbildderaktivenprimsren

Lymphspalt-undLymphabHussmetastas-

en.

clZustandsbilddes(postprim乞ren)Indur-

ationsfeldes.

d)Zustandsbilddes(postprim乞ren>peria。

denitischenSchwierenfeldes .

Reihe3,nachIbund2b.

c>Zustandsbilddesweichenprim5ren

Konglomeratherdes.

d)Zustandsbilddeshartenprim邑renKon-

glomeratherdes.

Nebenreihe:Zustandsbildderkomplizie-

rendenexsudativenoderadh5sivenPleu-

ritisoderInterlOb乞rpleuritis .

Ung廿nstigeEntwicklungen.

Reihe4.

b)ZustandsbildderPrim乞rherdeinschme-

lzung.

c)Zustandsbildderfortschreitenden

k且sig-pneumonischenakutenPrim5rh-

erdphthise.

Nebenreihe:KontinuierlicherUebergang

insekundar-allergischeFormen.
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d)Zustandsbildderlobu胤r-k乞sigenprot-

rahiertenPrim乞rherdphthise.

e/ZustandsbildderkssigenPneumonie.

f!Zustandsbildderkomplizierenden

Meningitis.

III.EntwicklungsreihederBronchialdr廿se-

ntuberkulose.

Ausgangsbild:a!Zustandsbildderprotr-

ahiertenBronchialdr廿sentuberkulosedes

Prim5rkomplexes.

b♪Zustandsbildderintraglandul盗ren

perifokal。entzUndlichenSchwellung

c、lZustandsbildderk乞sig。tumorigen

Bronchialdr廿sentuberkulose.

d/Zustandsbildderaktivennichttumori-

genBronchialdr廿sentuberkulose.

e)Zustandsbildderinduriertenoder

verkalktenBronchialdrUsentub.

Nebenreihen:

1.ReihederperihilarenSekund乞rinfiltri-

erung.

2.Reihederh乞matogenenMetastasierung.

ZudenNebenreihenvgl.dieSonderent-

wicklungsreihenIVundVI.

IV.Entwicklungsreihederperihil乞renSek-

und乞rinfiltrierung.

Ausgangsbild:a)Zustandsbildderklein-

en,mittlerenodergrossenperihil5ren

Sekund5rinfiltrierung.

GUnstigeEntwicklungen.

b,NachResorption:Zustandsbildder

aktivennichttumorigenBronchialdr廿s-

entuberkulose.

c)NachIndurationderInfiltrierung:

Zustandsbilddes(postsekund乞ren)Indu-

rationsfeldes.

d♪NachBeteiligungdesInterlobiums:

Zustandsbildderexsudativenoder

adh乞siventuberku16senInterlobarpleu一

ritis.

e)NachBeteiligungdesMediastinums:

Zustandsbildderexsudativenoder

adh乞sivenMediastinitis.

f)NachindurativerUmwandlungnach

dunde:Zustandsbildder(postsekund一

乞ren)periadenitischenSchwarte.

UngUnstigereEntwicklungen.

b)NachVerk乞sungauftretenderMetas-

tasenimInfntrationgebiet:Zustandsbild

derfortschreitendenintrapulmonalen

Herdtuberkulose.

c)NachVerkssungdesglandu15ren

Fokus;Zustandsbildderaktiventumo-

rigenBronchialdr並sentuberkulose.
　　

d)NachkontinuierlichemUbergangdes

verk5stenglandul乞renFokusaufdas

umgebendeLungengewebe:Zustands-

bildderintrapulmonalenHilustuberku-

lose.

e)NachtoxischerVerk5sungdesinfiltri-

ertenGewebes:Zustandsbildderkをsig

pneumonischenTuberkulose.

AbschliessendeFormennachb,dunde:

f)BeiakutemVerlauf:Zustandsbildder

sekund乞r-allergischenPhthise.

g)BeichronischeremVerlauf:Zustand-

sbilderderterti乞r。allergischenPhthise.

V.EntwicklungsreihederisoliertenI.unge-

nin且ltrierungmitpulmonalemFokus

Ausgangsbild:Zustandsbilddersekund乞 一

renLungeninfiltrierung.

DieweiterenZustandsbilderergebensich

analogderReiheIV.

VI.Entwicklungsreihederh乞m .atogeJen
ウぎ　　リ レ

pulmonalenAusstreuungsformen.

Ausgangsbild:a)EinbeliebigerTuberk-

uloseherdbeimehr-mindersekund蕊rer

Allergie.
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b/Zustandsbilddest5tigenSchubesund

destoxischenSchocks.

clZustandsbildderprotrahiertenHerd-

undAllgemeinerscheinungen.

dlZustandsbildderinaktivendisseminie-

rtenTuberkulose.

Unterteilung:

1.DieEinzelmetastase,darunterdieiso-

lierteSpitzenmetastase.

2.Leichte,mittlereundschwererDisse-

mination.

3.MiliareAussaaten.

ZustandsbilderdermiliarenAussaaten:

alZustandsbildderh乞matogenenkssigen

Pneumonie.

blZustandsbildderakutenMiliartuberk'

ulose.

¢♪ZustandsbildderprotrahiertenMiliar-

tuberkulose.

UnterreiheI.Entwicklungsreihederpro。

trahiertenDurchseuchung=rezidivierende

hsmatogeneMetastasensetzungmitAusg.

angineinesekund乞r・odertertiar-allergi-

schePhthise.

　　
Unterreihe2.Uberganginintrapulmonale

Herdtuberkulosenundweiterinsekund5r-

oderterti5r-allergischePhthisen.

VII.EntwicklungsreihedesFr並hinfiltrates.

Ausgangsbild:a)Dasinfraklavikul且roder

imMittelfeld,seltenerimUnterfeldoder

inderSpitzegelegeneFr廿infiltrat.

ReiheI.UnmittelbargUnstigeEntwickl-

ung・

b)ZustandsbilddesresorbiertenFrifhin創 一

trates.

,c)Zustandsbilddesleichtindurativumg-

ewandeltenFrUhinfiltrates.

Reihe2.RelativgUnstigeEntwicklung.

b)Zustandsbilddesverkasendenund

einschmelzendenFrhhinfiltrates.

c♪Zustandsbildderkleinen,mitteleren

odergrossenpseudomiliarenAspiratio-

nsaussaat.

d)Zustandsbilddesinfraklavikul5ren,im

MittelfeldoderimUnterfeldgelegenen

Indurationsfeldes.

Reihe3.ProtrahierteEntwicklung.

b)undc)wieunterReihe2.

d)ZustandsbildderkaudalenTeilresorp。

tionundkranialenProliferation,insb-

esondersderproduktiv-zirrhotischen

Spitzensp邑tform.

e♪eZustandsbildderchronischenprodukt。

ivenoderproduktiv-zirrhotischenkran●

iokaudalenterti5rallergischenPhthise.

Reibe47.Ung廿nstigeEntwicklungen.

Reihe4,b)wieunterReihe2.

c)ZustandsbildderisoliertenRundkave-

rne.

d)Zustandsbildderisoliertenzirrhotisc-

henRundkaverne.

e)ZustandsbilddesrezidivierendenSchu-

besundderzirrhotischatelektatischen

Spitzeneinbeziehungundeventuellder

kavern6szirrhotischenSpitzenspstform.

f)Zustandsbildderchronischenzirrhoti-

sch.kavern6senkranio。kaudalenterti乞r-

allergischenPhthise.

Reihe5.

b)Zustandsbilddesgrossensichausdeh-

nendenFrUhinfiltrates.

c)Zustandsbildderlobul5r-lob乞rkonf【ui-

erendenexsudativ-pneumonischenPhth。

ise.

d)Beiung廿nstigemAusgang:Zustands-

bildderlobular-lob5renk5sigen(Puber・

t乞ts-)Phthise.

e)Beig廿nstigemAusgang:Zustandsbild
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dergrossenterti5r-allergischenZirrhose.

Reihe6.b》undc)wieunterReihe2.

d)Zustandsblidderverk乞sendenundkon-

fluierendenAspirationsaussaat.

e)Zustandsbildderherdf6rmigen,teils

exsudativeinschmelzenden,teilsproduk-

tivproliferierenden(Pubert邑ts-)Phthise.

f)BeimehrprotrahierterEntwicklung:

Ubergangineineterti乞rallergische

produktiv-kavern6seMischphthise.

Reihe7.b)undc)wieunterReihe2.

d)ZustandsbildderTochterinfiltratbild-

ung.

e>Zustandsbilddereinschmelzenden

Tochterinfiltrate.

f)ZustandsbilddermehrfeldrigenAspir。

atiOnSaUSSaat.

g)Zustandsbildderexsudativ-kavern6sen

(Pubertats-)Phthise.

h)BeiprotrahiertemVerlauf:Ubergang

ineineterti5r-allergischekavern6s-

zirrhotischeoderproduktiv-kavern6s-

zirrhotischdenMischphthise.

VIII.Entwicklungsreihedespostterti乞ren

Nachschubes.

Ausgangsbild:alEinesubchronischeoder

chronischePhthiseform.

b)ZustandsbildderexudativenEntzUnd-

ungunddestoxischenSchocks

c♪Zustandsbildderproliferierenden

MetastaseunddertoxischenLabilitat.

り　
d♪BeiUberwindungdesNachscbubes;

Zustandsbildder{erti乞renUmwandlung

undderallergischenStabilisierung.

e)BeiErliegengegen廿berdemNachsc-

hub:ZustandsbildderallergischenErs-

ch6pfungunddesnegativ・anergischen

Endstadiums.

IX.PostpleuritischeEntwicklungsreihen.

Ausgangsbild:a)tuberku16sePleuritiden.

b>Zustandsbilddereinmaligenoder

rezidivierenden(pleuro-pulmonalen)Infi-

ltration,kostal,diapbragmatisch,med-

iastinaloderinterlobδr.

c)Zustandsbildderrelativstabilenpleu-

ritischenSchwarte,insbesondereder

Spitzenschwarte.

X.Pneumokoniotisch-tuberkul6seEntwickl-

ungsreihen.

Ausgangsbild:a)Zustandsbildderdiffu-

senfeink6rnigenPneumokoniose.

b)Zustandsbilddertuberkul6s。pneumok-

oniotischenherdf6rmigenProliferation.

c)Zustandsbilddergrossknotigennicht

zirrhotischentuberku16senPneumokon-

iose.

d)Zustandsbildderzirrhotisch-grosskno-

tigentuberkul6senPneumokoniose.

e)Zustandsbildderkavern6s-zirrhotischen

tuberku16senPneumokoniose.

之 バ ー 種 ノ病 型 分 類 ト考 ヘ ル 事 ガ 出 來 ル 。 此 分

類 及 後 二述 ベ ルNeumannノ 分 類 以 後 二現 レ

ル 者 ハ 何 レ モ 疾 患 ノ登 生 及 登 展 ラ 基 礎 ト セ ル 病

型 分 類 デ ア ル 。

1927年 、Beitzke(66)ノ ・Rankeノ 三 期 分 類 テ批 判

シ テ臨 抹 的 ニ モ 病 理 解 剖 學 的 ニ モ 第 二 期 テ抹 殺

シ テPrimsreundReinfektionsperiode二 分 ケ

タ 方 ガ 正 シ イ ト提 唱 シ タ。 又Sterlinger(67)ハ 同

年 結 核 テExsudativkdsigerPrim5rkomplex,

Endogene】ymphoh乞matogeneSuperinfekti-

onsperiode及aerogen。bronchogenerRei-

nfektノ 三 種 一 分 類 ス 〈・シ ト 言 ツ テ 居 ル。 翌

1928年 一 ノ・Rehberg(b81undZUrcberガ 大 艦

Ranke及Redeker二 從 ツ タ分 類 案 テ登 表 シ

タ.即 チ 、

1)DasPrim蕊rstadium

2)Diesekund乞rePeriode

a)DieBronchialdrifsentuberkulose
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)

)

)

)

)

b

C

d

e

f

DieSekund且rinfiltrierung

Intrapulmonale且ilustuberkulose

DiedisseminierteSekund乞rtuberkulose

Tuberkulosoid

Miliartuberkulose

3)DasTertidrstadium

ロ ロの

ア ア ル

L,ungentuberkulose.

oderlokalemiliareAussaat.3)

sche,progressive

uberkulose

Aschoff-Nicol

別 テ シ テ 居 ル 。

Neumann(70)(1930)ハBard-Pi6ry一 派 ノ佛 蘭

西 學 派 トRanke以 後 ノ掲 逸 學 派 ト ノ分 類 テ組

合 セ、 次 ノ檬 ナ 分 類 テ 設 ケ ラ病 像 ラ明 カ ニ シ ヨ

ウ ト試 ミ タ。.

DieReinfektionstuberkulose=・Ranke'sSch-

emaIV=dieorganbeschr5nkteLungenp-

hthise

A.Phthisisfibrocaseosacommunis

B.Tuberculosiscavitariastationaria

C.Tuberculosisabortiva

D.Pleurisear6p6titiondurchwiederholte

a)Dieproduktiv-fibr6sePhthise

b)Fr廿hinfiltrat

(1)FrUhinfiltratimBeginnmitfehlen-

derodersehrgeringerAussaat

(2)FrUhinfiltratalsKavernenbildung

(3)FrUhinfiltratmitAspirationsherd

(4)FrifhinfiltratmitAussaatUbereinen

ganzenLungefiifgel

(5)FrUhinfiltratmitTochterinfiltrat

deranderenSeite

(6)Frifhinfiltratmitdoppelseitiger

Kavemenbildung

(7)FrifhinfiltratmitdiffuserAusbrei-

tung

c)Kavern6seSekundsrtuberkulose

。 同 年Ronzoni(69)ノ ・1)Dieprimsre

2)Dieallgemeine

Diechroni-

oderstation乞reLungent一

ト 分 ケ テ 居 リ、 金 子Ci5,(1930)ハ

ニ從 ツ テ 血 行 性 、 氣 管 枝 性 ノ塵

Reinfekte

Dieh5matogen-proliferiendeReihe冨Ranke's

SchemaIII

A.DiemaligneProliferation,dieallge-

meineakuteMiliartuberkulose

B.DievirulenteProliferation

1.DieTyphotuberkulosevonLandouzy

2.DerproliferierendePrim5rkomplex

3.DieakutePolyserositis

4.DieabgelaufenePolyserositis

5.DietrockenePolyserositis

6.DievirulentePleuritear6P6tition

7.DieTuberculosisfibrosadiffusa

8.DieTuberculosisfibrosadensa

9.PhthisisulcerofibrosanachTubercu-

losisfibrosadensa

10.PhthisisulcerofibrosanachTuberc。

ulosis且brosadiffusa

11.Phthisiscavitariaulcerosa

C.DieblandeProliferation

DiegeneralisierteTuberkuloseimunmitte-

lbarenAnschlusseandiePrim5rinfektion

=Ranke'sSchemaII

A.Phthisiscaseosa・=Diegaloppierende

Schwindsucht

B.DiechronischePubert5tsphthiseim

SinnevonBeitzke

DerPrimErkomplexvonRanke=Ranke's

SchemaI

DieexsudativePleuritisundLungentuber-

kulose

1.DiePleuritisexsudati、 ・a

a)Empyem

b)Ser6sePleuritis

c)且5morrhagische-ser6sePleuritis

2.Tuberculosispostpleuriticafibrosa

3.TubercuIosispostpleuriticafibrocaseosa

KlinischwohlumschriebeneL,ungenprozesse

tuberkul6serNatur,diesichnichteinh一
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eitlichinRanke'sSchemaeinfUgenlassen

1.Dieoberfl乞chlichespezifischeBronchitis

2.Dietuberkul6sePeribronchitisbzw.

dieBronchitistuberculosaprofunda

cumvelsinebronchiectasia

PneumonischeProzessebeiLungentuberk-

ulose

1.DiekongestiveTuberkulose=Phthisis

fibrocaseosaBard's=Epituberkul6se

InfiltrationCzerny's・=Splenopneumonie

Grancher's=Pa'ratuberkulosel=Pneumo-

　 　

memaSSIV

2.3.Diegelatin6seunddiek5sigePne。

umonle

4.Pneumoniahyperplasticafibrosa

5.PneumonischeSchubeimLaufeder

gew6hnlichenPhthisedurchMischbak-

terien

6.Dietuberkul6sePleuropneumonie

Akutverlaufendeb6sartigetuberkul6se

Prozesse

1.'Dieakutetuberkul6seBronchopneum-

onie

2.Bronchitiscapillaristuberculosa

同 年Pliesinger〔7i)ノ ・肺 結 核 ノ初 期 テ次 ノ 四 項 二

分 ク タ.

1)Infiltrateohner6ntgenologischerkennb_

areEltertuberkul6seZeichen.

2/Infiltratemitr6ntgenologischerkennba-

ren且1terentuberkul6senZeichen.

3)WahrscheinlichausInfiltratenhervorge-

gangeneErkrankungen.

4)Zerstreutherdigenbzw.herdf6rmigen

Erkrankungsformen.

同 年PagelundHenke(+6)ノ ・登 生 テbronchogen

トh5matogenト=・ 一分 ケ 、 叢 展 テRanke二 從

ツ テ 分 ケ テ 居 ル 。1931年Ulrici`72)ノ ・血 行 性 肺 結

核 ラ 次 ノ様 二分 類 シ タ 。

1.Dieakuteh乞matogeneMiliartuberkulose.

II.Dereinmaligeodermehrmaligeh乞mat-

ogeneSchub.・

AlDiechronischemiliareLungentuberk-

ulosemitperipherenMetastasen.

B)DiechronischmiliareLungentuberk-

uloseohneMetastasen(klinischisolierte

Phthise).

C)AbortiveFormen.

a)Simonscher且erdundSimonsche

SpitzenmetastasengrupPe.

b)Neumann,sFibrosadensaundFib-

rosadiffusa.→

D)InfiltrierendeFormen.

a)FrUhinfiltratundausgedehnteInfilt-

rate.

b)1、ochkaverne.

E)Ubergangsformen.

a)Kavernisierung.

b)Induration.

III.DiemiliarediskreteLungentuberkulose.

同 年 叢 表 サ レ タRiehm(52)ノ 分 類 ハ 大 膣Ranke

二基 イ テ 居 ル 。

1-Ausbreitungsform:Prim5rherd十DrUsent-

uberkulose.

A.Prim5rkomplex.

B.Selbst乞ndigeDriisentuberkulose.

II-Ausbreitungsform:IsolierteOrgantuber-

kulose.

A.Abortiveunselbst5ndigeFormen.

B.Selbst5ndigwerdendeFormen.

III-Ausbreitungsform:EmultipleOrganen=:

Miliartuberkulose.

Michelic73)ハ1932年 、

1)Prim乞reTuberkulose

2)Postprim乞reLungentuberkulose

a)MiliareLungentuberkulose(akut--sub-

akut-diskretoderchronisch)

b)Tuberculosisnodularisproductiva

c)FrUhifiltrat
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①

の

動

創

ナ ル 分 類 ラ提 案 シ タ

eker

ノ登 展

同 年 一 ハ

ニ テ

シ タ。

1.Tuberkul6seInfektionbeiKindernohne

Erkrankung:

1.tuberkulinpositiveKinderohnenachw-

eisbareHerde

2.tuberkulinpositiveKindernurmitver-

kalktenHerden

II.AktiveLungentuberkuloseohneTuber-

kelbazillenbefund:

1.akuteFormen

a)positiveTuberkulinreaktionbeiS5u-

glingen

b)InfiltrierungenbeiKindern

c)tumorartigeBronchialdrUsentuberk。

ulosebeiKindern

FrifhinfiltratvomTypeinerLobitis

Klinischprimitivek5sigePneumonie

Kavern6sePhthise(isolierteKaverne)

Schwindsuchtausbronchogenerpost-

kavern6serDissemination

.同 年Nicol㈹ ハ 大 罷Red一

二 從 ツ テ小 見 及 若 年 者 拉 二 成 人 ノ 肺 結 核

二就 テ前 ノ 如 キ 圖 表 ラ示 シ テ 居 ル
。

又UlriciundRoeder(75)カ"健 康 相 談 所

用 フ ベ キ 臨 休 分 類 ト シ テ次 ノ如 キ モ ノ テ示

①

の

到

創

isolierteexsudativePleuritis

akutemiliareStreuung

akutegeschlosseneMiliartuberkulose

akuteslnfiltratohneEinschmelzung

2.chronischeFormen:

a)

b)

c)

d)

station乞resInfiltrat

chronischemiliareStreuung

produktiveTuberkulose

produktiv。zirrhotischeTuberkulose

III.AktiveLungentuberkulosemitTuberk-

elbazillenbefund二

1.akuteFormen:

a)akuteoffeneMiliartuberkulose

b♪akuteseinschmelzendesInfiltratohne

Streuung

c)akuteseinschmelzendesInfiltratmit

Streuung

d)exsudativeTuberkulose{kssigelobu-

15reoderlob乞reForm)

2.chronischeFormen:

a)produktiveTuberkulose

b)produktiv-zirrhotischeTuberkulose

c)produktiv-zirrhotischeTuberkulose

mitexsudativerHerdbildung

d)schwerekavern6sePhthise

IV.InaktiveTuberkulose(z.B.abgeheilter

Prim乞rkomplex,Spitzennarben,Simonsche

oderPuhlschedisseminierteKalkherde,

schwieligeInfiltratresteusw.)

MUnchen/Romberg門 下 ノLydtin〔76)ノ ・臨

躰 ト剖 検 ト ノ雨 方 面 ヨ リ注 意 深 キ検 索 ヲ逐 ゲ タ

後 、 終 二1932年 肺 結 核 ノ嚢 生 ラhamatogenト

bronchogenト ニ 分 ケ ル 事 ハ 臨 抹 的 ニ ハ 不 可 能

ノ事 ガ 多 ク、 又 ソ レ ラ決 定 ス ル 事 ハ臨 休 上 ノ意

義 ガ乏 シ イ ト ノ理 由 カ ラ、軍 二lnfiltrate,zerst-

reutherdigeTuberkulose及diebosonderen

FormenbeigeneralisierterTuberkuloseノ

=者 二分 ケ レバ 充 分 グ ト圭 張 シ タ
。

1934年 ニ ノ・Assmannf77)ガ 或 講 演 二於 テ 次 ノ檬

ナ 分 類 テ試 ミ テ 居 ル 。

1)DieErstinfektion,welcheeinenvorher

vonTuberkuloseunberUhrtenK6rper

bef511t.

2)DieEntstehungvon且erden,dievon

demPrimsrherdausaufdemBlut-oder

Lymphwegeverschlepptsind;auchwenn

sielangegeruhthaben,k6nnensieeines

Tages,oftdurchbesondereEinflUsse

geweckt,neuaufHackern.

3)EineneueInfektioneinesbereitsfrUher

infiziertenOrganismus,welcherdieErst-

infektionUberwundenhat.●

1935年 ハ分類法 テ提唱 シタ人 ガ多 イ。本邦 デハ
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熊 谷1切 ガ 獲 生 及 褒 展 二就 テ先 ヅ 初 感 染 、早 期 型 、

晩 期 型 二 三 大 別 シ、 早 期 型 ラ浸 潤 性 ト血 行 性 ト

ニ 分b一 テ 居 ル 。 又Costantinicis)ノ 唱 ヘ タ分 類 ハ

次 ノ通 リ デ ア ル 。

1.Prim5reTuberkulose

a)Infiltrate

b)Adenopathiatracheobronchialis

c)PleuraleFormen

2.Reinfektionstuberkulosemi七folgenden

UntergrupPen

A.ProduktiveI、ungentuberkulose

a)akuteundchronischeMiliartuberk-

ulose

b)klein-undgrossknotigeevtl.kavern-

6seTuberkulose

c)fibr6seTuberkulose

B.ExsudativeLungentuberkulose

a)tuberkul6sePneumonie

b)FrUhinfiltratevtl.kavernisiert

c)Bronchopneumonie

C.PleuritischeFormen

a)trockeneundfeuchtePleuritis

b)akuteundchronischenPleurocortic。

alitis

D.Einfacheoderkssigebronchomediast一

らinaleAdenopathie

同 ジ クBr5uningundv.Romberg(2nノ 提 案 ハ

下 記 ノ通 リデ ア ル 。

1.Prim乞raffekt,Bronchialdrifseundinfiltr-

ativeProzesseinihrerUmgebung:

a)FrischerPrimsraffektmitseinerperi-

fokalenEntzUndung,

b)kavernisierterPrim乞raffekt,

c/abgeheilterPrim乞raffekt,
●
d)Bronchialdr並sentuberkulose,

e)neueperifokaleEntz廿ndungumeinen

schonbestehendenLungenherdundum

且ilus-undTrachealdr廿sen,

f♪k乞sigePneumonieundsonstigek5igk一

avern6seProzesseetwasbiszum6

Lebensjahr.

II.Kleinherdigedisseminierte(h蕊matogene>

Aussaaten:

a)T6dlicheMiliartuberkulose,

b)gutartigeStreuung並berdenganzen

LungenoderTeilgebieten,

c)vernarbteoderverkalktekleinherdige

Streuung.

III.InfiltrativeProzesse,dienichtzuIoder

IVgeh6ren;dazusindzurechnen:

IV.

verk乞sende

Kleinkindesalters.

V.Knotig。(azin6s-proliferativ)zirrhotische

Erkrankungen:

a)1.Spitzenherde(imR6ntgenbildUber

demSchlusselbein)bzw.biszurBreite

von1.vordererRipPe十Interkostalraum,

b)2.beiapicokaudalerErkrankungbis

zur3.Rippeoderbeiandersgearteter

ErkrankungbiszurAusdehnungvon3

1nterkostalr5umen,

c)3.weiterals2.,

d♪isolierteRundkavernemitzirrhotischer

Wandmitoderohneintrakanaliku1乞re

Streuung.

VI.Zirrhosen,dienichtzuVgeh6ren,

a)DieabgegrenztenFr廿hinfiltrate,

b)diediffusenoderwolkigenAnf乞nge,

c)dieisolierteFrUhkaverne,

d)imAnschlussandiegenanntenBefu-

nde:Tochterinfiltrateoderbeginnende

kleinknotigeoderk5sigeVer5nderung

aufeinerderbeidenLungensetten(int-

rakanalikulsreStreunngundResorptio-

nstuberkel),

e)rUckbildungsfahigeinfiltrativeNachs-

chubebei乞1terenVer乞nderungen.

Bronchopneumonischeundpneumonisch

Erkrankungenjenseitsdes
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besondersIndurationsfeldernachinfiltra_

tivenProzessenunterIundIII,ohne

Kavernen.

VII.Pleuritiden:

a)Frisch{灘 禦v・

b)geheilt:SpitzenkupPen--Interlob5rsch。

wielen-一 一Residualraumschwielen--media-

stinale,lateralwandstsndigeSchwielen.

同 年 ノRubinstein'2Rノ 分 類 デ ハ

1.PrimErherd.

2.TuberkulosederBronchialdrUsenund

diemitihnenverbundenenInfiltrierungen,

3.
.H乞matogeneFormen:a)akuteMiliart-

uberkulose.b)subakute,chronischeund

abortiveForm.c)Pleuritis.

4.Spitzentuberkulose.

5.Llungeninfiltrat.

6.Exsudativ-k乞sigePneumonie.

7.Chronischekavern6sebronchogeneschw-

indsucht.

8.ZirrhosederI」ungen.

同 ジ ク 、 ソ ピ エ1・ 聯 邦 結 核 中 央 委 員 會128)ガRub-

instein案 ヲ 攣 改 シ テ 決 定 セ ル 者 ・・

1.Prim乞rherd.

2.TuberkulosederBronchialdrUsen

a)mitlokalenVer乞nderungen,

b)ohnelokaleVer且nderungen.

3.DiskretemiliareTuberkulose.

4.Subakuteundchronischeh乞matogene

disseminierteTuberkulose.

5.Spitzentuberkuloseusw.

6.Lungeninfiltrat.

7.ExsudativkssigePneumonienusw.

8.Chronischekavern6sePhthise.

9.Lungenzirrhose.

10.Pleuritiden.

11.Extrapulmonaletuberku16seProzesse.

トナ ツ テ 居 ル 。 最 近 二・ノ、Rehber930)ガ 次 ノ様 ナ

分 類 案 テ 號 表 シ テ 居 ル 。

AllgemeineKennzeichnuug:(zuI-VII)

R(rechts-),L(links-),D(doppelseitig),

十==offen,±=・fakultativoffen,一 ・=geschlo-

ssen.

NachderProgredienz:

1.progredient(fortschreitend),

2.station乞r(stillstehend),

3.inaktiv(ruhend).

NachdemanatomischenCharakter:

a)exsudativ,

b)produktiv,

c)narbig-zirrhotisch(kalkig》.　
KlinischeGrundformen:

1.Prim5reTuberkulose.

A.Primsrkomplex.

B.BronchialdrUsentuberkulose.

C.InfiltrierendeTuberkulose.

D.Kssig。pneumonischeTuberkulose(bis

zum6.Lebensjahr).

II.KleinherdigdisseminierteStreuungstub-

erkulose.

A.Akutet6dlicheMiliartuberkulose.

B.GutartigeStreuungstuberkulose.

III.InfiltrativeLungentuberkulose.

A.OhneStreuung.

B.MitStreuung.

IV.Kssig-pneumonischebronchopneumoni-

scheLungentuberkulose.

V.Knotig-zirrhotischeLungentuberkulose.

10.Spitzenherde(imR6ntgenbild廿bef

demSchlUsselbein)oders()nstbiszur

BreiteeinesZwischenripPenraums十

vordererRippeausgedehn七.

2。.BeiapikokaudalerErkrankungbiszur

3.Rippereichendodersonstbiszur

Breitevon31nterkostalrsumen十RipPen

ausgedehnt.

30.AlleUber2.hinausgehendenProzesse.
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VI.BronchogenfortschreitendeMischpthise.

li;}wieunterV・

VII.ZirrhotischeLungentuberkulose,die

nichtzuV.geh6rt(lndurationsfelderu.

dgl.).

li;}wieunterV・

ZuI-一 一VII:Ohne-mitH6hlenbildung.

VIII.Pleuritis:R.(rechts-一 一一),L(links-一),

D(doPPelseitig>.

a)frisch,

b)geheilt.

以 上 述 べ 來 ツ タ病 型 分 類 殊 二 褒 生 及 嚢 展 ニ ヨ ル
な

分類 ハ近代結核病學 ノ著 シイ進 歩 ガ結核臨休學

方面 ラ如何 二展 開 セ シメタカラ語 ルモ ノデ、全

ク十年前迄 ノ古典結核 病學 ノ面 目 テー新 セル虎

テ窺知 セ シムル ニ足 ル ト思 フ。

然 シ翻 ツテ是等 ノ分類 ガー般臨林家 二廣 ク用 ヒ

ラ レ得 ル カ ト言 フ黒占二關 シテ著者 ノ・大 ナル疑 問

ラ抱 ク者 デ アル。Rankeノ 三期 分類 ガ人 ラ シテ

結核 ト言 フ疾 患 テ理解 セ シメル上 二於 テ如何 二

偉大 ナル功績 ラ立 テタカバ此塵 二論 ズ ルマデモ

ナ{。 然 シ臨 休家 ガ患者 テ前 ニ シテ治療 ヲ考 ヘ

ル際 二 此三期分 類 ガ 何程 ノ役 二 立 ツデ アラウ

ヵ。Redekerノ 分類 ハ臨 沐的 二・・非常 二興味深

イモ ノデ疾患 ノ豫後 ラ トスル ニ當 ツデハ彼 ノ考

テ全然無親 スル事 ハ不可能 デ アリ、又學 問的 二

結核 ノ経過 ナ リ病型 ナ リテ研 究 スル場合 ヤ、個

々 ノ患者 二就 テ其経過 テ観 察 スル場合 ニハ不可

訣 ノ知識 デ アルガ、一般臨躰家 ガ之 テ探 用 スル

ニ當 ツテ少 ク トモニ大難關 二遭遇 スル。 第一 二

其項 目 ノ数 ガ多過 ギテ煩i雑 二耐 エナa。 第ニ ー

ハ夫等 ノ項 目決定 ノ診断 二當 ツテ醤 師 ノ圭観 ト

経駒 トが與 ヘ ル影響 ガ大 デ アル。治療 二臨 ンデ

ハ良馨 ノ圭観 ハ極 メテ大切 デアル ガ、一般 二探

用 サルベ キ分類 法 ハ個人 的 二大差 テ生 ズル主観

テ避 ケテ客観 テ主 ニ シテ縮 テ ノ臨躰 家 ニ トツテ

診噺 乃至理解 ノ容 易ナル モ ノデナケ レバナ ラナ

1。 況 ンヤLydtinノ 如 キ 專門家 デサヘガ、

h5matogenトbronchogenト ニ分 ケル事 ノ診

断 的困難拉 二其豫後決定 力 ノ乏 シサラ歎 ジテ居

ル デハ ナ ィカ。現在廣 ク用 ヒラレテ居 ル分類 ガ

幾多 ノ訣貼 ラ有 スル事 テ認識 サ レナガ ラモ、臨

=休上ニ ハ今 日依然 トシテTurban-Gerhardtノ

粗 イ分類 ヤAschoffノ 病 理學的 用語 が用 ヒラ

レル事 ハ如」ニノ徳 テ ノ分類 ガ臨淋 上 ノ實用償値

二乏 シイ ト云 フ著者 ノ考察 ヲ強 ク裏書 スルモ ノ

ア ア ルo

故二著者 ハ患者子前 ニ シテ飽 クマデモ客観 テ主

トシテ決定 シ得テ而モ装生、登展、蛇 二病型 ラ

充分顧慮 シタ簡軍 ナ新分類法 ノ樹立 テ必要 ト考

ヘ ル モ ノ ァ ア ル 。

第七節 疾患 ノ傾向 ニヨル分類法

以 下 述 ベ ル 者 ハ 前 述 ノ者 二 比 シ テ ー 般 二 從 屍 的

二 用 ヒ ラ レ テ 居 ル 分 類 デ ア ル 。

1914年 ノNicol{37ノ 分 類 ニ ハprogredient,

stationar及obsoletナ ル 項 目 が設 ケ ル 、 叉

Bacmeister(io「 ノ1918年 ノ分 類 ニ ハP.rogredient,

.stationsr,zurLatenzneigend及latentテ 用

ヒ テ 分 類 上 二 活 動 性 ノ表 現 ラ 要 ス ル 事 テ示 シ テ

居 ル 。Paweletz;i8)ハ1919年 活 動 性(Aktivit5t)

ヲ 分 類 二 附 記 ス ベ シ 』E張 シ、 同 年Aschoff一

Nicolノ 分 類 ガ 上 記 ノBacmeister二 從 ツ タ ノ

モ 新 傾 向 デ ア ル 。Worobjeff(78〃 ・1922年akut,

subakut,cbronisch,progredient,rezidivier-

end,station蕊r,abklingend及abgeklungen

二分 ケ、Rubel(5i),ノ ・同 年inactiva,subactiva ,

activaノ 匠 別 ヲ設 ケ タ。 有 馬(頼)(79)(1923)ノ3

0rdnungenノ 分 類 二 於 テ モ 活 動 性 テ封 象 ト シ

テ 居 リ、 高 田 腓 安(80)(1923♪ ハ 磯 熱 ノ 有 無 ニ ヨ リ

活 動 性 ト停IL性 トニ 分 ケ、Turban〈io・(1924)ノ ・
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stillstehend,fortschreitend,zurUckgehend

ノ蹟 別 ト共 二aktiv,inaktivテ 分 ケ テ 居 ル 。

BIUme11'i2],(1924)ハausgeheilt,ausheilend,

sti〕lstehend,zurAusheilungneigend,lang-

samfortschreitend,schneilfortschreitend,

endlichverfallendナ ル 匠 別 テ 試 ミ、Klempe-

rer(21,(1925♪ ノ、progredient,stationar,zur

InaktivitEtneigend,inaktiv二 分 ケ、Beltz

u.Kaufmannli4」(1925ノ ハBacmeisterノ 式 二

加 フ ル ニkachektischナ ル ー 項 テ以 テ シテ 居

ル 。 以 下 何 レモ 大 同 小 異 デ ア ル カ ラ、 其 個 々 二

就 テ ノ・述 ベ ル ラ 止 メ ル ガ、Sterling(22(1925),

Mohr81(1925ノ,Bochalli`s"2'(1925),Overton(83)

(1925),Zadek84・(1925),lll田,基133《1926)、Ste一

rnberg(23)(1926),Ziegleru.Curschmanni5♪

(1927),Parodi16b(】928♪,Pagelu.Henke`46)

(1931),Bacmeister32(1931),Ulriciu.Roederl75)

(1932),Fischer(sr,(1933),Rubinstein'2R(1935),

Rehberg印3"イ1935),中 島31(1936/等 ハ 何 レ モ其

分 類 二 活 動 性 乃 至 病 状 ノ傾 向 テ 顧 慮 シテ 居 ル。

分 類 ノ 項 目 二病 状 ノ傾 向 テ 加 ヘ ル事 ハ 臨 躰 家 ニ

ト ツ テ甚 グ 便 利 デ ア ル。 殊 二 臨 休 家 ハ 勿 論 醤 學

者 、 衙 生 行 政 家 ガ 患 者 テ 見 ズ シ テ分 類 ノ項 目、

即 チ診 断 ノ ミ テ 見 テ患 者 ノ状 態 ラ察 知 セ ン トス

ル 場 合 ニ ハ 之 テ鋏 ク事 ハ 豊 龍 黙 晴 テ鋏 イ ダ 者 デ

患 者 ノ状 態 ハ 朦 朧 トナ ル。 問 題 ハ 項 目 名 ト其 撒

及 ビ診 断 ノ稼 塵 デ ア ル 。

第八節
●

此 分 類 法 ハ傳 染 性 ノ有 無 テ重 視 人ル 術 生 行 政 上

ノ最 モ大 切 ナ 問 題 デ ア ル ガ、 疾 患 ノ豫 後 テ ト 人

ル 上 一 モ、 或 ハ 種 々 ノ特 殊 療 法 ラ適 用 ス ル 場 合

等 ニ モ 相 當 重 大 ナ ル 根 嫁 トナ ル 者 デ ア ル 。 故 二

之 テ分 類 項 目 ノ要 素 ト ス ル 者 ハ 結 核 菌 獲 見 以 來

数 多 イ ガ 、 比 較 的 新 シ イ分 類 ノ中 ニ モBacme。

isterl6、α918),Baweletz19(1919),Aschoff-Nico1

「19)(1919♪
,Fr5nkel-Graff`y}(1923),高 田 ・90」(1923),

Turban"10)(19241,Br5uningf20(1924),Winkler

{86)(1924)
,BIUme1`・12ノ(1924),Klemperer'2i(1925),

Beltz-Kaufmann'")(1925),Zadek・84・(19251,山

田 《33)(1926),Ziegleru.Curschmann:i5・(1927),

Bacmeister(32)(1931),Ulriciu.Roeder「751(1932),

喀疾中結核菌 ノ有無 ニヨノレ分類法

,Brlluning'L'b(1933),Fischeris5・(1933),熊 谷 ㈹

(1935),Rubinstein'・2R(1935),Rehbergt30(1935)

等 ハ 何 レ モ菌 ノ有 無 テ 問 題 ニ シ テ 居 ル。 又 最 近

Br乞uningu.Neisen(87)ノ 、菌 数 テ モ 問 題 二 入 レ テ

GaffkyVI以 上 ・・室 洞 ガ 疑 ハ シ イ ト シ チ 居 ル 。

著 者 自 身 ノ考 デ ハ 喀 疲 中 ノ結 核 菌 ノ有 無 ハ 傳 染

性 テ 問 題 ニ ス ル 場 合 ノ・掲 立 項llト シ テ不 可 鋏 ノ

者 デ ア ル ガ、 臨 休 的 目 的 ノ爲 ニ ハ 廣 イ 意 味 二 於

テ病 竈 ノ性 状 テ窺 フー 方 法 ト看 倣 シ テ良 イ ト考

ヘ ル モ ノ デ ア ル。 印 肺 臓 ノX線 爲 眞 一 ヨ ル 定 性

的 診 断 ト結 合 セ シ メ テ 量 的 診 断 ト封 立 ヒ シ ム ベ

キ ダ ト考 ヘ ル 。

第九節 合併 症 ニヨノレ分類法

Albrecht(3)(1907),FrEnkel-GrEff(9)(1923),高

田(80)(1923),Turban(io}(1924),Cummis'li)(1924),

Hifbschmann(2`1)(1928)等 ハ 各 々 其 分 類 二 合 併 症

テ加ヘ テ居 リ、 著者 モ亦合併症 ハ附記 スベ キモ

ノ ト考 ヘルガ、之 テ他 ノ分類項 目 ト封等 二取扱

フ必要 ハ無 イ ト考 ヘル。

第三章 著者ノ分類私案及其儂値検討

前章各節二亙 ツテ從來 ノ分類法 ノ主要ナル者二 簡軍ナル批判ラ試 ミタガ、是等約百 テ撒 フル分
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類法 ラ以 テシテ今尚一般臨躰家 ラ満足セ シムル

事 ガ出來 ナイ ノデアル。著者ハ先 ヅ其理由ラ再

述 シテ次 二自己ノ見解 ラ述ベタイト思 フ。

先 ヅ第一 二分類 ノ項目ガ絵 リ多種多檬 デアル ト

言 フ事 が一般 二用 ヒラレ難 イ主ナ理由 トナル。

多種多様 ニナルノハ目的ガ多イカラデアル。帥

チ衛生學的見地二立 ツ者ハ傳染性 ノ有無 テ重覗

シ、統計目的 ノ爲 二利用セントスル者ハ非專門

家 ニモ理解 シ易イ命名ニヨル簡便ナ項 目テ奪 ビ

臨鉢家ハ只現在状態 ノ大髄 テ理解 シ易カラシム

ル ト共 二、豫後及治療法決定 ノ指針 タル事 テ望

室、又或者ハ學術的研究又ハ教授 二資セ ン事テ

企圖 スル。如上総 テノ目的テ満足セシメル分類

法 コソ理想デハアルガ、 カクテハ分類 ガ煩二過

ギ、一般臨躰家 ノ探用 テ不可能 ニスル。

第ニ ノ理由 トシテハ本疾患 ノ経過 ガ複雑デアル

爲 一、近年目豊マ シイ研究 ガ1移シク逡 グラレタ
●

ニモ係 ラズ、今尚暗黒 ノ分野 ガ可 ナ リ多 ク、僅

二曙 光 ヲ認 メ得 タ部分 二於 テモ未 ダ假読 ノ範 園

テ出 デナ イモ ノガ アル事 デアル。然 シソレダカ

ラ ト言 ツテ分類 二關 スル試 ミテ練 テ砂上 ノ櫻 閣

トシテ否定 シ去ルノ・科學 ノ退歩 デアル。肺結核

ノ分類 モ亦結核 ノ他 ノ分野 ノ最新研究事實 ノ進

展 二件 ツテ其基礎 ノ上二常 二新 シク建設 セ ラレ

テ進 マネバナ ラナ イ。決 シテ架室 ノ假 読 テ作 リ

其 上 二築 カ レテハナ ラナ イガ、1又同時 二長期 二

亙 ツテ固定 シテ居 テノ・ナ ラナイ。

第 三 ニハ從來 ノ分類法 ノ内 一ハ、殊 二最近 ノ分

類 法 ニハ其慮用 二當 ツテ特殊 ノ知識 ト経験 トテ

必要 トスルモ ノガ アル事 デアル。其 爲 二特殊 ノ

專 門家以外 ノ多忙 ナルー般臨躰家 一 トツテ不便

デ アル許 リデ無 ク、專門家 ノ間 デサへ必 ズ シモ

其 見解拉 二診 惣1ガー致 シナ イ憾 ガアル。臨躰 的

分類 ノ必須條 件 トシテノ・恐 ラク分類法 ノ理解拉

二其慮用 ガー般 臨鉢 家 ニ トツテ容 易デ アル事
、

即 チ其 見解 ガ可成 一般共 通性 テ帯 ビテ居 テ且客

観 的刺断 ガ容 易 二下 サ レ得 ル事 デ アラウ。

故 二新分類法 ノ設定 二際 シテノ、、先 ヅ分類 ノ目

的 テ決定 シナ ケ レバ ナラナ イ。其 塵 デ著者 ハ分

類 ノ目的テ下記 ノ諸項二限定 シタノデアル。

1)患 者 ノ現在駄態 ノ大禮 テ其項目二依 ツテ理

解 スル事

2)豫 後及治療法決定 ノ指針 タラシムル事
　

3)簡 軍ナル統計;用 フル事

4)傳 染性 ノ有無 テ大禮二於 テ匠別 スル事。

第ニニ決定 スベキ問題 ハ此分類二必要 ナル診断

法 ノ範園 デアル。近時結核診断 ノ進歩ハX線 學

的二、血液學的二、免疫學的二、蚊 二細菌學的二、

眞一目豊マ シイモ ノガアル。是等 ラ縮動員 スル

事 ハモ トヨリ望 マシイ事 デアルガ、 ソレデハー

般共通性 ラ失 ヒ、分類 ノ目的二副ハナクナル。

只X線 寡眞撮影ノ・必ズ シモー般開業轡 ニ トツテ

可能 デハ無 イガ、現在之ラ除 イテハ肺結核 ノ診

断ハ牛バ ノ確實性 テ失 フ事 ニナル。又X線 装置

ガー般開業醤家 ノ間二漸次普及 シ若 クハ此装置

ノ公共的施設 ガ著々 トシテ進 ミツ ・アル今 日デ

ハX線 爲眞 テ用 フル事ハ是非必要デアリ、且ハ

叉當ラ得 タルモノ ト思フ ノデアル。其他著者 ノ

分類 二探用 シタ診断法二就 テハ後述 スル。

最後 二尤モ重要ナ第三ノ問題 トシテハ前章各節

二述べ タ分類 ノ種類 ノ何 レテ探用 スルカデア

ル。此鮎二就 テハ既二牛ババ述 ベタガ、先ヅ症

状 ノ如キ短時 日デ攣化 スルモノニヨル分類法ハ

役 二立 タズ、病竈 ノ部位 テ分 ケル事ハ無意味デ

ハ無 イガ、分類項目テ簡輩員スル爲 二割愛 シタ。

合併症ハ之 ヲ附記 スルニ止メ、分類項目中ニハ

容 レナ ィ方ガ適當 ト信ズル。病型、褒生拉二登

展 ハ之テ充分顧慮 シテ分類 ノ参考 トシ、分類項

目テ見 レバ、病型、磯生拉二登展 ラ或程度迄豫

知 シ得 テ、而モ分類項目決定 二際 シテハ是等 ノ

豫備知識 ガ無 ク トモ耳卯カモ支障 テ來 サナィ様 ナ

分類法ガ望マシイ。蓋 シ分類法 ノー般性テ希 フ

ガ故 デアル。猫喀疾中ノ結核菌ノ有無 ハ傳染性

ノ有無 テ知ル ト共 二病竈 ノ性状ラ知 ルー手段 ト

シテ包含 セシメタ。

其塵 デ残 ツタモノハ

1)病 竈 ノ渡 ガリーヨル分類

2)病 竈 ノ性状 ニヨル分類
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3)病 状 ノ傾 向ニ ヨル分類

ノ三 者 デアル。 是等 ハ何 レモ其診断 ガ比較的簡

軍 デア リ、豫備知識 ラ要求 スル事 モ比較的少 イ

カ ラ、其磨 用 二當 ツテー般性 テ有 スルモ ノ ト著

者 ハ考 ヘル。叉是等 ノ組 含セー ヨツテ病型、磯

生或 ハ褒展 ラ或程度 マデ推知 シ得 ル ト思惟 スル

ノ ア ア ル 。

1)病 竈 ノ籏 ガ リ

病竈 ノ旗 ガ リテ診断 スルニノ・現在 ノ診陶1學上 カ

ラ言 ツテ打 診聴診 上 ノ結果 ヨ リハX線 爲 眞像 テ

圭 トシナケ レバ ナ ラナ ィ事 ノ・異論 ノ・無 イ ト思

フ.次 二第二章第二節 二於 テ病竈 ノ渡 ガ リテ肺

結核 ノ総 テ ノ場合 二考 慮 スルカ、特殊 ノ病型 二

限 ルカ ト言 フ問題 テ保 留 シテ置 イタガ、特殊 ノ

病型 ト言 フ者 ラ考ヘル ト自然的 二内容 問題 トナ

ッテ或 程度 ノ圭観 ガ加 ハルカラ、観察 者 テ異 ニ

ス レバ時 ニノ、判定 ガー致 シナイ場合 ガ生 ジテ來

テ其 鮎 二困難 ガ横 ハツテ居 ル シ、叉客観 的 二定

メ得 ル様 ナ範園 デ病 型 テ決 定 シヨウ トスレバ常

二大 ナ リ小 ナ リ病竈 ノ憤 ガ リラ考慮 二入 レネバ

ナ ラナ イ。 ダカ ラ著者ハ肺結核 ノ線 テ ノ場合 二

病竈 ノ憤 リラ問題 ニスベキデ、 之 ラ考 慮 シテ始

メテ病 型、獲 生拉 二獲展 テ察知 入ル事 ガ出來 ル

モ ノダ ト信 ズル。

次 ノ問題 ハ病 竈 ノ憤 ガ リニ就 テ絶 封面積 ラ重視

スル カ、或 ハ絶封面積 ヨリハ片 側 力雨側 カテ重

覗 スルカ ノ問題 デアルガ、著者 ハ経験 ト考慮 ノ

上 カラ、患者 ノ豫後 テ決定 ス・ル上ニモ、 人工氣

胸其他 ノ手術 的療法適鷹症決定或 ノ・其 王術 ヲ'赦

果 的ナ ラシムル爲 ニモ、片側性雨側性 ノ別 テ明

カニろル 事 ハ鋏 クベ カ ラザ ル 要件 デ ア・レト思

フft

上述 ノ考 ヘ ノドニ著者 ハ次 ノ様 二分類 シタノデ

ア ル 。

イ)限 局性(lokalisiert)

X線 爲 眞像 上 二於 テ片側 一ノ ミ片側全肺野 三分

ノー テ超エザル程 度 ノ陰影 テ見ル場合。但 シ同

時 二同側 又 ハ他 側肺 門部 二線状若 クノ・索状 テ呈

スル陰影 、或 ハ位置 ノ如何 テ問ノ・ズ、直脛約3

mm.以 内 ノ陰 影或 ノ・ソレヨ リ大 ナルモ 縁邊甚

ダ シク鮮明 デ且濃度 モ張 クテ明カニ石灰化竈 ト思

バ レル陰影4,5個 以 内 ノ存在 スル ノラ妨 ゲナ ィ.

ロ)片 側 性(einseitig)

前 者 ヨリハ廣 キモ術片側 以 内二限 ラレル場合。

但 書 ハ前項 二同 ジ。

ハ)雨 側 性(beiderseitig)

左 右 雨側共 二種 々 ノ大 キサ及個 敷 ノ陰影4見 ル

モ猶全肺野 二亙 ラザル場合。

二)全 肺野性(total)

全 肺 野 二種 々 ノ大 サ ノ陰影 テ多数 二見 ル場合。

2,ヲ 茜竈 ノ・1生月犬

病竈 ノ性状 テ診陶1スルニ當 ツテX線 窮眞像 ガ訣

クベ カラザル者 デ アノレドニ就 テノ・近代 ノ專門家

ノ意 見バー致 シテ居 ル。寧 ロ問題 トナル事 ノ・打

診聴診 ノ所 見 テモ分類項 目決定 ノ手段 トシテ加

ヘルベ キカ ドウカ ト
,一㌃フ問題 ト、X線 爲眞像 二

慷 ツテ ドノ程度迄病竈 ノ性状 テ推知 スルカ ト言

フ事 デアル。

第一 ノ問題 二就 テ・個 々 ノ患者 ノ診断 二是等理

學 的所 見 テ全然無覗 スル事 ガ誤 ツテ居ル ノノ、當

然 デアル ガ、穂 テ ノ臨抹家 ニ トツテ常 ニー般共

通 性 テ保持 ス・レテ必須條 件 トスル分類 法 ノ項 目

決 定 二之 テ利 用 スル事 ハ相當困難 デ アルバ カ リ

デ無 ク、反 ツテ錯誤 ノ因子 トナ リハ シナ ィカ テ

恐 レル。何故 ナ ラバ是等理學 的所 見 ノ・各馨師 ノ

圭観 的判噺 ニ ヨツテ匠 々ニナル事 ガ必 ズ シモ稀

デノ、無 ク、殊 二懸 診所 見 ノ・診察時期 ニ ヨツテ出

浸愛 化 シテ固定性 ガ無 イ。 故 二著者 ノ・衣分類規

定 二當 ツテ是等理學 的所 見 列除外 シタガ、決 シ

テ是等診 絢1法ラ輕覗 シタノデノ・ナ ク、個 々 ノ患

者 ノ診漸 二當 ツテノ・是等所見 テモ重要覗 サ レン

事 テ切望 λルモ ノデアル。

第ニ ノ問題 二就 テハ飢 二第臨マ聡第四節 デ違 ベ タ

様 二、X線 爲眞 テ以 テ絵 リニ多 クテ想像蛇 二創

造 スル事 ノ・最 モ愼 ムベキ事 デアル。著者 ハX線

窮眞像 二於 テ線 状或 ・・索状 テ呈 スル陰影 ト、縁

邊 ガ甚 シク鮮明 デ濃度 モ張 ク明 カニ石灰 化竈 ト

思 バ レル陰 影 トテ除外 シ、総 テ ノ異常陰影 ラニ
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ツニ分 ケ タ。即 チ直径約3mm.ヲ 境 界 トシテ之

ヨリ大 ナル者 テ抹影1伏(gestrichen)ト 名 付 ケ、之

ヨ リ小 ナル者 テ斑黒胡犬(fleckig)ト 名 付 ケタ ノデ

アル.之 二加 フルニ室洞 ノ存在 テ考慮 二入 レタ。

Brduningu.Neisen〈8「;ノ ・室洞 ノ大 サ テモ顧慮

シテ居,・ ガ、著者 ノ・分類 テ簡 軍 二 入ル爲 二大 キ

サ ノ差 ノ無 覗 シタ。 以 ヒバX線 爲眞像所 見 二就

テデ アル ガ、其他 二病竈 ノ性状 テ知 ル手段 トシ

テ喀淡 中 ノ結核 菌 ノ有 無 ト既往3ケ 月以 内 ノ喀

血(血 疾 テ含 ム)ノ 有無 テ配合 シテ次 ノ様 二分類

シタノテアル。

ホ1閉 斑 性(geschlossen.fleckig)

線 状 若 クハ索状 テ呈 シ、或 ノ・直径約3mm.以 下

ノ陰影或 ノ・ソレヨリ大 ナルモ縁邊甚 シク鮮 明且

濃度 モ強 クテ明 カニ石灰 化竈 ト思 ノ、レル陰影嶽

個 以上 手有 シテ、喀疾 中結 核菌陰性且既往3ケ

月以 内 二喀 血 ノ無 カ リシ場 合。

へ)開 斑性(offen-fieckig)

X線 像 ハ前者 ト同様 ニ シテ喀疾 中結核菌陽性或

ハ既往3ケ 月以 内二喀 血 ノアリシ場合。

ト)閉 抹 性(geschlossen-gestrichen/

X線 像 ガ爲眞 上直径3mm.以 上 ノ抹影状 ノ陰影

テ有 シ、 且其縁邊著 シク鮮 明 ナ ラザルモ ノニ シ

テ、喀疾 中結核菌陰性 且既往3ケ 月以 内 二喀血

ノ無 カ リシ場合。

チ)開 抹 性(offen-gestrichen)

X線 像 ノ・前者 ト同様 ニ シテ喀 疾 中結核菌陽性或

ノ慨 往3ケ 月以 内 二喀 血 ノア リシ場合、及他 ノ

條件 ノ如何 二拘 ラズ明 カニ室洞 テ見 ル揚合。

但肋膜 ノ禰蔓性陰影 ノ・滲 出液 ナル ト結締織肥厚

ナル トテ問ノ・ズ抹影状 ト見倣 シタ。叉喀疾 中 ノ

結 核菌 ノ有無 ノ・一 日一同早朝喀疾 ノ塗抹標本 二

就 テ連績三 日間 ノ検査 ニ ヨツテ判定 シタ。此塵

二論明 シテ置 カネバ ナ ラナ イ事 ノ・定性的診 断 二

既往3ケ 月以 内 ノ喀血 ノ有無 ラ喀 疾中 ノ結 核菌

ノ有 無 卜同等 ノ重要 サラ以 テ親 タ事 デ アル。之

ハ喀 血 ガ大 ナ リ小 ナ リ組織 ノ崩潰 テ意味 スルモ

ノ ト考ヘ タ爲 デ ア リ、又著者 自身 ノ維験 上或 ハ

多 ク ・實地馨家 ニ トツテモ、喀血 ノ有無 ノ診断

ハ容易 デアル ト思 フガ故 デ アル。3ケ 月 ト限定

シタ ノノ・大盟 喀 血テ惹起 スル ガ如 キ病竈 ガ既存

ノ場 合 ハ勿論 、喀血 ノ爲 二新病竈 ガ褒生 シタ場

合 ニモ少 ク トモ3ケ 月以 内 ナ ラバ猴 ソ レ等 ガ吸

牧 サ レナ ィデX線 爲 眞上 一 認 メ ラ レル カラデ

ア・・。 省抹=影駄陰影 ト斑黒胡犬陰影 トガ共存 スル

場 合 ハ抹 影状 ナル項 目二容 レタ。即 チ雨側性開

抹性 ト言 ツテモ必 ズ シモ雨側共 二抹影状陰影 テ

有 シテ居ル トノ・限 ラナ イ ノデ アル。

3)病 状 ノ傾 向

著者 ノ・Sternbergノ 分 類項11名 テ探 用 シ、其

撒 テ減 ジテ次 ノニ項 トシタ.

リ)代 償性lkompensiert)

最 高 禮温37.3。C以 下 ニ シテ禮重不攣或 ハ 檜加

ノ傾 向 アル場合。

ヌ)非 代 償性(dekompensiert)

最 高膿 温37.4℃ 以 上 ノ場合或 ハ37.3℃ 以 下 ナ

ル モ罷 重減 少 ノ傾 向 アル場合。

何故 此分類 項 目名 テ用 ヒタカ ト言 フ ト、吾人 ガ

簡 軍 二患 者 ノー般歌態 テ診断 スル場 合、aktiv,

inaktivト カ、progredient,stationir等 ノ名

テ用 ヒル ト、其 字義 ノ分界 ガ鏡利 且狭 義 二感 ゼ

ラ レテ其判断 ガ相當困難 デ アル ト考ヘ タカ ラデ

アル。二大別 スルニ止メ タ ノハ分類 テ簡 軍化 ス

ル爲 二外 ナ ラナイ。又37.30Cテ 以 テ限界 トシタ

ノノ・大禮虚弱 ナル禮 質 ノ者或 ハ結核患者等 ノ髄

温調 節機能 ガ不健 全 グ ト考 ヘ ラ レル者 デハ盟 温

ガ疾患以外 ノ種 々 ノ原因 デ 動揺 シ易 イ者 ガ 多

ク、又實際 ノ場 合 二之以下位 ノ微熱 ハ相 當永 ク

縫緬 シテ モ常 二必 ズ シモ患者 ノー一般駄態 ノ悪化

ラ意味 シナ イ事 ガ多 イカ ラデ アル。(勿論 必 ズ シ

モ治癒 ノ方向 テ辿 ルモ ノ トノ・断 ジ難 イガ。)

上 述 ノ分類項 目以外 二 次 ノー項 テ掲立 セ シメ

ノレo

硬 化性初期症候群(且arterPrim5rkomplex)之

ノ、harterPrimsrkomplex/X線 像 ノミテ持

チ、菌陰性 且無熱 ノ場 合。

以上 ノ分類 ハ決 シテ新 味 二富 ンデ居 ル トハ言ヘ

ナ ィ。近代 ノ絢燗 タル病型分類 二比 シテ時代 一
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逆 行 スル感 ガ無 キニ シモ非 ズデアル ガ、廣 クー

般臨休家 二理解 ガ容 易 デア リ、其癒用 ニー般共

通性 ラ有 シテ居 ル事 ハ認 メラ レル ト信 ズ ル。又

之 二依 ツテ患者 ノ現 在状態 ノ大罷 ラ理解 スル事

ガ出來 ル ノ ミナ ラズ、人工氣胸其他 ノ手術的療

法、刺戟療法、或 ハ患 者 自身 ノ養生法 テ決定 λ

ル指針 トモ ナ リ、傳染 危瞼 ノ有無 テモ大罷 察知

シ得 ラ レ、殊 二醤學的統計等 ノ報 告 二際 シテ材

料 デアル患者 テ軍 二輕 中重症等 二三大 別 セ ラし

ルニ比 入レバ、遙 二勝 レタ者 ト考 ヘ ル。 只肺結

核 ノ経過 テ研究 シ、或 ハ理解 シ、或 ノ・教授 人ル

等 ノ場合 ニハ他 ノ分類法 ト共 二隔履掻痒 ノ感 ア

ル テ免 レナ イ。

然 シ著者 ノ・此分類 二依 ツテ、病型、登 生拉 二登

展 テ相當 二暗示 シ得 ル ト信 ズル。 例 ヘバ 限局

性閉抹性非代償性肺結核 ト言 ヘバ、 早期浸潤

(FrifhinfiltraV、 從 來比較 的愛 化 ノ少 ナカツタ肺

ノ再襲浸潤(Nachschubinfiltrat)、 肺 門周園性綾

登浸潤(Perihil5reSekunddrinfitrierung♪ 及 肺

内綾 登 浸 潤(sekund5reLungeninfiltrierung)

ノ比 較的良経過 テ トリツ ・ア・しモ尚一般歌態 ガ

安定 シナ イ時期 二 在 ル 疾患歌態 ノ者 ヲ 包含 ス

ル。 勿論是等 四者 ノ嘔別 ハ本分類 デハ全然 ツカ

ナ ィ。然 シ肺門周園 ノ綾 登浸潤 テ除 ク他 ノ三者

ノ鑑別 ノ屡k不 可能 ナ事 ノ・Redekerデ サ ヘ ノノ'

認 ノテ居 ル。如何 二理路 整然 タル分類 デモ之 テ

臨躰的 燕磨用 シテ鑑 別 ガツカナ イ者ハ無 意味 デ

アル。又片 側性開抹 性非代償 性肺結核 ト言ヘバ、

病攣 ノ・片側 二限局 シテハ居 ルガ、少 ク トモ其病

竈 ノー部 二組織崩壌 ノ傾向 ガ著 シク、一般歌態

モ卒衝 テ失 ツテ居 リ、不良 ノ経過 ガ豫想 サ レル

ガ、 筒人工氣胸等 ノ手術的療法 ノ希望 ガアル事

ラ示 シテ居 ル。此場合Redeker・ 分類 ニ ヨル

再襲浸潤(Nachschubinfiltrat)モ 含 マ レテ居 ル

シ、又早期浸潤(FrUhinfiltrat)ノ 融 解iDs(・hrn-

elzun9)、 ソ レニ緬 ク吸入播種(Aspirathmsauss.

aat)ヤ 同 側 ノ娘浸潤 テ件 ツ タ場合 モ考ヘ ラしル

ガ、前述 ノ分類 目的 ノ爲 二果 シテ是等 ノ登展 ノ相

違 テ明カニ スル必要 ガ アラウ カ、又常 二明カー シ

得 ルカ ドウカ、又專門家 ノ間 デモ其意 見 ガ常 ニ

ー致 スルカ ドウ カ甚 タ疑問 デ ア・し
。又Neumann

ノ所 謂Tuberculosis飾rosadensaノ ・本分類

二於 テハ雨側性斑黒駐性肺結核(開 閉 ノ如何
、代償

ノ有無 ハ不明 ダカラ!二%シ 、血行性 ナル特徴 ハ

抹殺 サ レルガ、Tuberculosisfibrosadensaが

解 剖學的 ニハ血行性 ナ ル事 テ認 メル人 ト難 モ、

カ ・ルX線 像 ガ全然氣管枝性 二褒生 シ得 ナ イ ト

ノ・断言 出來 ナ イデアラウカラ、螢生 テ意 味 スル

Tuberculosisfibrosadensaナ ル診噺 ラ…枚 ノX

線 爲眞 二依 ツテ下 スーハ聯 力躊躇 テ感 ジノ・シナ

イデアラゥ。叉若 シ此者 テ明 カニ診噺 シ得 ル天

才 ガアツタ トシテモ、 ソ し等 天才間 二其 見解 ガ

ー致 スルカ ドウカ
、又一般 臨 沐騎家 ガ之 二追從

シテ行 ケルカ ドウカ、 良 ク考 ヘテ見 ナ ケ レバナ

ラナ イ。又全肺野性開抹性非代償性肺結核 ノ患

者 ガ アツタ トシテ、其磯 展経過 ガ血行性播 種 ノ

後 ノ再襲(Nacbschub)ニ ヨルカ、浸潤鑛大(lnfil-

trativerNachschub)ノ 後 二綾 ク血行性播 種 ニ

ヨル カ、將又終始氣 管枝 性 二檜 悪 セル者 カ テ決

定 入ル事 ノ・其豫後決 定 ト治療 ノ上 二殆 ン ド何 等

貢献 スル塵 ノ・無 イ。 即 チ本分類 二依 ツテRed-

eker,Neumann及 ビ其 流 テ汲 ム近代分類 ノ病

型 ノ全部 ラ示 ス事 ノ・出來 ナ イガ、前掲 ノ分類 目

的 ラ満 ス程度 ノ病型群 二分 ツ事 ハ可能 デアル ト

信 ズル モ ノデ アル。

以}著 者 ハ本分類 ヲ支持 スルニ梢 く理論 ニノ ミ

走 ツ タ様 デ アル。最 モ重要 ナ事 ハ本分類 ガ果 シ

テ實際的 二疾 患 ノ豫後 ラ如何 二示 スカニァル。

之 テ明 々一スルモ ノノトー二可及的 多敷 ノ患 者 一

就 テ ノ本分類 ノ統 計的検 討 デアラネバナ ラヌ。

其庭 デ著者ノ・京都市立宇 多野療 養所 二牧容 セル

患者 ノ内大正15年 ヨ リ昭和11年 迄 ノ約10年

間 デ諸1重 ノ検査 ノ完 全 ナ'レ者 テ選 ビ、 ソ レ等 ノ

内 ヨリ事故及 未治退所者及明 カニ肺結核以外 ノ

死 因 テ持 ツ者・■除 イタ1634名 二就 テ其轄蹄 テ

輕快 ト死亡 トニ分 チ、統計的 二上述 ノ分類 トノ

關係 テ求 メタノデアル。

之 テ實撒 二就 テ表示 シタ ノガ弟一表 デ、輕快封
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轄錦明確ナル肺結核患者1634名 ヲ初診時X線 鳥眞及其他 ノ臨鉢所見二基キテ分類 セル諸表
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第2表 百 分 率

全 肺 野 性 雨 側 性 片 側 性 限 局 性
1 一
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一}『 一 『 一 〕 一一
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}
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第3表 病竈 ノ贋サb性 状ニゴル分類 ノ豫後順位

1限 局 性 片 側 性i雨 側 性i全 肺野性
lI

1

一 一 一

閉 斑 性11 L
1

一 　 }
21g(?)

開 斑 性 1 5 8

閉 抹 性 1 4 7
-一 一 一

10

11

開 抹 性 31 6

1『一 一
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第4表 本分類 ト豫後1・ノ關係
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一 『一一

1 !1川川 i
'・:メ ・

閉抹性 1川川

一 一 一

川1川

『 　 F-,一
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ト ー一 一

閉斑性 川川 ?
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一 一 噂　

1

]旧川 際1。。%

1酷 。%

[]V三i5%

[]死 亡。%

(備考 表中括弧及?ハ 例数僅少 ニシ千統計的債値小ナルモノ)
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死 亡 ノ割合 ラ「プロセ ン ト」デ表 シタノガ第二表

デ アル。是 テ仔細 二観察 スル ト相當興味 アル事

實 テ登見 スル ノデ アル。先 ヅ第 一二代償性 ノ有

無 テ考慮 セズニ其豫後 ノ順位 ヲ検 シテ見ル ト第

三表 ノ如 クナ リ、 代償性 テモ包含 サ セタ分類表

二於 テ其豫後 ヲ大別 シテ見ル ト第四表 ニナル
。

共 二本分類 ト肺結核 ノ豫後 トノ間 二著 シク緊密

ナ關係 ノ存 スル事 テー 目瞭然 タラ シメテ居 ル。

次 二第三及第四 表 テ比較 シテ代償性 ノ有無 ガ豫

後 ラトスル1ニニ如何 二役立 ツテ居 ル カテ検討 シ

テ見 ル ト、其豫後 ノ順位 二於 テ中位 二位 入ル者

ガ代償性 ト非代償性 トノ間 デ其豫後 二相當 ノ差

違 テ持 ツテ居ル事 ヲ示 シテ居 ル。此事 ハ肺結核

ノ分類 二於 テ病状 ノ傾向 テ無覗 シテハナ ラナ イ

事 ラ物語 ル モ ノデアル。

今一 ツ注 目 二償 スル ノハ病竈 ノ'i生状 ト豫後 トノ

關係 デアル。開抹性 卜閉斑性 トガ雨極 端 テ占 メ

ル事 ノ・當然豫 想サ レル事 デアル ガ、閉抹性 ガ開

斑 性 二比 べテカ クモ明 カニ豫後不良 デ アル トハ統

計作成以前 ニハ豫期 シナカツタ塵 デア'ソタ。此

事 ノ・肺結核 ノ豫後 ヲ トスル上 二喀 血及 ビ喀疾 中

結核菌 ノ有無 ヨ リモX線 寓眞 上 ノ異常陰影 ノ大

キサ ノ方 ガ重大 デアル事 テ物語 ルモ ノデアル。

但本統計 二於 テ輕快 トアル患 者 ノ中 ニハ退所後

生活條件 ノ低下 ノ爲病勢悪化乃至再叢 ノ結 果不

幸 ノ韓蹄 テ取 ツタ者 モ ア ラウ事 ・・想像 サ レル カ

ラ、本統計 ノ死 亡卒 ハ必 ズ ヤ眞 ノ慣 ヨ リハ小 サ

クナツテ居 ル ト思 ハ レル。然 シ分類 各項 目 ノ間

ノ相封的 ノ豫後 ノ差 ノ・本統 計 ノ結果 ヨリ察知 シ

テ良 イ ト考 ヘルモ ノデ アル。

サテ上述 ノ統 計的観 察 一 ヨツテ本分類 ガ肺結核

ノ豫後 テ トスル上 二相當役 二立 ヅモ ノデ アル事

ノ、認 メ得 ル ト思 フガ、断 ツテ置 カネバ ナ ラナ4

ノハ本分類 ノ・成人 肺結核 テ封 象 トシタモ ノデ ア

リ、又其 償値 検討 モ成人患 者 二就 テ行 ツタノデ

アツ テ、之 テ以 テ直 二小見結核 二適 用 シテ良 イ

カ ドウカノ・著者 自身 モ疑司 一、思 ツテ居 ノL。著者

ハ 多数 ノ小見結核 患者 テ各年齢 二亙 ツテ観察 シ

タリ、長期 二亙 ツテ其脛過 テ追 フ機會 二恵 マ レ

テ居 ナ イノデ決定的 ナ答 テ呈出 シ得 ナ ィノテ遺

憾 トλル。

以上著者 ノ・現 在迄 二提ll昌サ レタ肺結核分類 ノ主

ナル者 二就 テ批判 ヲ試 ミ、著者 自身 ノ分類私案

テ呈示 シタガ、之ノ・軸 蹄カヲ見 タ統 計的事實 二依

ツテ謹明 サ レタモ ノデ、純 然 タル臨躰的 償値 ノ

上 二立 ツ事 ノ・未ダ曾 テ試 ミラレナ カツタ事 デア

リ、本分類 ノ張味 デ アリ。特 徴 デ アル ト信 ズル。

モ トヨ リ肺結核 ノ分 類ハ 日 ト共 二月 ト共 二成 長

スベ キモ ノデア リ、 又著 者 ノ私案 二封 シテ反封

ノ意 見モ少 クナイ ト信 ズル。 只著者 ノ菲才 テ顧

ミザル大膿 ナルー6ガ 動機 トナ リ、諸大家 ノ間
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