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1）工場塵埃ト肺疾患死亡率
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現在、臨林的ニモ賓験的ニモエ場瞑埃ハ總テガ有

害ト言フ譚デハナク、無水娃酸ト石綿トハ著明ナ障

碍｡ヲ惹起｡スルガ、他ノ塵埃ハ比較的無害デアノt/ト認

メラレテ居ﾉ1/。處が従来ノ統計デハ總テノ塵埃が肺

結核ノ殺生ヲ助長jスル槌二報告サレテ居ル。之ハド｀

ウヅテカト言フト、統計作成者力゛塵埃二開スル上述

ノ研究ヲ知ラナカクタ焉二塵埃ノ分類ヲ自己流二試

ｉテ居タ事、或ノヽ塵埃ノ種類ニョクテエ業ヲ細分類

ジナカクタ事ナドユヨルト考ヘラレル。

　

其他塵埃以

外ノ疾患殺生要因、例ヘバ富／程度トカ或職業ヲ選

ブ人々ハ元来虚弱ナ人が多イトカ言ツタ條件が充分

併セ考慮サレテ居ナイ事ナドモ其原因ノー部ヲ占メ

ルデアラウ。

著者ハ此見地二立ツテ最近ノ３種ノ職業別死亡統計

ヲ検討シテ居ﾉt/ノデアノ1／。其３種ト･ハ英國中央記録

所ノ最近10年間ノ補遺（イングランド｀及ウ。－ルjス）
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ご
ト米國保瞼統計協會址二生命保瞼醤協會ノ協カユナ

ルニ種ノ成績デアル。

１）無機塵埃

　

ａ）無水桂酸

米國ノ統計テりヽ無水珪酸塵埃ヲ吸入シテ居ル人々ノ

結核死亡卒ハ其職業／種類ニョリ一般平均値／８倍

カラ26倍二逞ヅテ居ル。而モ1915―1926年間ノ結

核死亡率ヨリモ1925―1936年間ノ其イ方カ’高値ヲ示

シテ居ルモノデアル。

　

英國ノ統計デ・ヽ同ジク２倍カ

ラ11倍ノ敷字ヲ示シテ居ル。

　

ｂ）石炭塵埃

匠年ノ研究ノ結果テハ石炭塵埃ノ影響ハ無煙炭ト黒

7妬

炭トタ全ク異リ、後者・ヽ比較的無害ノモノデアリ、前

者ハ相宿有害デアノl／力夫レモ混在スル無水娃酸二起

因jｽﾉ1/モノデア心事ｶﾞ明カニサt／テ居ﾉ1／。先ヅ之ヲ

頭二置イテ統計ヲ観察jスベキデアノl／。嗇此種ノ勢働

者ニハ不熟練JIカ’多ク、従ツテ生活程度モ低イカラ、

對照モ亦之二同等ノ生活程度ノ者ヲ選ブベキデアノ1／。

以上ノ準備ノ下二米國ノ統計ヲ見ルト、黒炭誰人ノ

結核死亡率／ヽ寧口低グ、無煙炭俵夫ノ夫1／-ﾊ高ｆ事

｡ハ高イガ、夫レデモ其階級ノ他ノ発働二比シテ高過

ギルド言＾ナイノデアル。

　

ｃ）石綿

現在之二就テ検討jｽﾉl/材料が無イ。

　

先ニペ､。ドレイ

ガ統計的二石綿吸入者ノ結核死亡率・ヽ特二高クハナ

ｆト述ベテ居ルノヲ引用ヌルユ止メル。

２）其他ノ無機塵埃

先ソ桂酸嶼デアルが、此モノノ有害性二就テ・ヽ臨林的

ニモ貨験的ニモ未ダ夫レカ’肯定サレノ1/ニハ到クテ居

ナイ。共他ノ無機塵埃二就テモ同様デアル。英國中

央記録所ノ統計ヲ見ﾉl／ニ、無水娃酸以外／無機塵埃

吸入発働者ノ結核死亡率ノヽ大箭普通ト髪ラナイ。

３）金凪塵埃

之ヲ検討-ﾌ､ペキ材料モ現在無イガ、近代／諸研究ｆ

ハ何レモ金唱塵埃ハ結核ヲ助長スルモノデハナイト

言フ結論ニナクテ居ル。

４）有機塵埃

之モ亦近来ノ研究デハサウ有害ナモノテりヽナイトサ

レテ居ﾉし。英米何レノ統計二於テモ金屈塵埃吸入勢

働者ノ結核死亡率ハー般二比ン梢Ｃ高イ様二見エル

ガ、之ハ必ズジモ有機塵埃其モノニ帰一スペキヤ否々

疑問ノ髭カ’少グナイ。臨林的知識ヨリ見レバ、ヤハ

リ有機塵埃｡ハ結核ヲ助長ｺｽﾉ1/モノト・ヽ断ジ雖イノデ

アル。

　　　　　　　　　　　

（宇多野

　

内藤抄）
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男子工業勢働者ノ結核性病竃

(Tuberculous Lesions in Male Inndustril Workers)

Donald Ｅ. Cummings, Robert II.Downs　and Melvin

Berg (Field Division of The　Saranac　Laboratory

for the Study of　Tuberculosis　of　the　Edward L･

Trudean Foundation, Sara?i､､t･Lake,new Ｙｏｒk）

工業勢働者ノ結核ヲ論ズルニ常ツテ大切ナ事八一般

勢働者二共通ナ現象ト、其工業二特有ナ對結核悪條

件ニョル現象トヲ匹別.スノl/事デアル．其目的ノ試ｉ

ノートヅテ著者等・ヽ此處ニ２群／発働者ノ結核ヲ比

較シタノデアル．其１群.・ヽ呼吸器結核死亡率が比較

的低イトサ1ノテ居ル男子製鋼勢働者5000名デアリ、

他ノ群.・ヽ無水珪酸塵埃或ハ其他ノ比較的活性ノ少イ

物質ノ吸入二曝サl／テ居ﾉl/處ノ男子鎮山勢働者5000

名デアノl/．検査方法トジテヘ経過ヲ追クテ胸部／立

僣的寫配ヲ撮影ソタノデアル．結核ト認定サレペタ肺

疾患ハ總テ再感染塑二限り、初感染結核則力膜ルハ含

-･・ナｆ（抄者附記．僕理由ハ邁ベラ1ノテ居ナf s／、叉

如何ニシテ再感染型ヲ診定.スルカモ記サl／テ居ナ０．

検査ノ結果先ヅほ備的分析ニヨ1／バ職業的二塵埃二

曝サt／テ居ナイ者4012名ノ内ニ↓.76％ニ於テ肺結

核病竃ヲ見出.スノデアル．

製鋼勢働者5000名ノ内１％以下ノ少数ヲ珪駿肺ノ存

在ニョリ除外.スルト、結核病竃晋.見例ハ白人デ5.22

％･、メキジロ人デ5.49%、黒人ダ5.02 %デブリ、

録 【第18巻

ル。此勁前邁製鋼勢働者1ヽ比較ジテ興味ガアル。

サｆ工業発働者ノ結核力・年齢ト共二壇加シテ居ﾉ1/、

ハ何故タアラウカ、著者等が白人製鋼勢働者二就テ

引蝦イテ検診ジテ居ル結果カラ言フト、各年齢二亙

ツテ大胆毎年1000名中2,3名ノ新患者が費生スノ1/ノ

デアル。之二依ツテ考フルニ、結核患者が年齢ト共

二培｡スノ八次々ト患者が培スガ焉デアツテ、以前二

結核が蔓延ジテ居タ譚テ≒ハナイノデアノ1/。一方此年

齢別結核患者数ト白人一般工業勢働者年齢別結核死

亡率トヲ比較ヅテ見ルト各年齢二亙ツテ大義80例ノ

患者ニ１例ノ死亡者ノ割介ニー定ジテ居ルノデアク

テ此事カラ考ベルト白人男子｡・ヽ20歳カラ65歳ノ間

二於テ｡ハ結核感染二對スノ1/抵抗カユ於テ大義一定デ

アルト見ナケ1ノバナラナイ。次ニ10年前ノ結核急者

敷對死亡数ヲ見ルト最近ノ成績印チ80:1ニ比ジテ

低イノデアル。

　

ドロ1／ツlヽニヨ1／゛最近20年間ノ肺

結核患者報告数對死亡者徴ノ價．･ヽ略ｌ一定ジテ居ﾉl/

ト言フカラ、現在．･ヽ以前二比ヅテ辛ウジテ認メ得タ

程度ノ病竃カラ臨誄的疾患トナノ1/者が少クナツ･タト

解憚.スベキデアノl/．此事.・ヽ白人ノ結核免疫カノ壇進

或ハ衛生状態乃至生活程度向上ヲ示.スモノデアラウ．

黒人製鋼発働者ノ結核罹患卒・ヽ白人ヨリ少シ≒ク低イ．

黒人ノ結核死亡率が白人ヨリ高イユ比ベテ興味アル

事賓タアル．メキヅ＝･製鋼勢働者ノ結核罹患率．･ヽ白

　　　　　　　　

一一一一‥-

人ヨリ少ジク高イ。

白人鎬山勢働者二於テ｡ハ娃酸肺ノ傾向ヲ示サタ者デ

｡・ヽ製鋼勢働者二於ケルト大般同様デアノ1／が、桂酸肺

が著明ニナノ1/1ヽ前邁ノ通り年齢的開係が上ノ標包一

定ノ傾向ハ示サナ≒唯若年考ノ桂駿症二於テ結核

ノ危瞼が殊二著シイ事ヲ指摘ン得ﾉ1/。

　　　　　　　　　　　　　　

(宇多野

　

内藤抄)

　

3)工場二於ケル結核ノ取締

(Tuberculosis Control in Industry) W. S. Sawyer

(紐育州口千。｡スター市イー｡ストマｙコダ。ク會此)

全聘的､ニ見ルト5.24％トナノt/。具内白八､4176名二

就テ年齢別二見ルト、20歳以下ノ者／１％カラ65－

7t歳／し汚／12.5％マ･デ年齢ト共二混忠廓ヲ壇ジテ

居ルノデアル。是等ノ発働汚ノ大多数｡ハ20歳カラ24

歳デアルニ開ラフペ

　

結核患者ノ大多毀ハ40歳カラ

45歳ノ間二唱スル事・ヽ注目二値スル。

次二白人節山勢働者ノ検査成績ヲ邁ベノl／。先ヅ曙埃

二對フル反仁ノ程度ニョリ分類ンテ観察スルニ、反

吐ノ著ジイ者程結核罹患率が高イノタアノ1/。QI】チ塵埃

二對フ､ル反喉ノ現l／テ居ナイ群二於テ｡ハ5.38％デア

ノ1/ニ對ン、珪酸肺ノ程度ノ最モ著ンイ群二於テベ

ユ6↓｡29％ノ結核罹患率ヲ示jスノテツル。

　

全勝ヲ平

均｡スル1ヽ12．4％デアノ1/。年齢別二見ルト、前群二於

テーハ明カ二年配□ヽ共二結核罹患卒｡・ヽ壇加ジテ居ﾉ1/が、

後群二於テ八年齢ノ開係が明カニ現レナイ位多数二

患者ガアル。是等ノ発働者ノ大多数｡・ヽ45―49歳ヲ占

ノテ居リ、結核患者ノ大多敷､・ヽ50―54歳ニJ6シテ居

著｡者。･ヽ1921年以来工場結核ノ取締二従事シテ居>ｖ

ダ、具第１明､(―1923)ニ。･ヽ理學的検査ニノｉ依り、

第２期(1923―1928) -ハ屡；Ｘ線検査ヲ併用s／、第

３期(1928―)ニベ

其結恥第３期二到ツテ始メテ著明ナ能率ヲ上ゲ得ﾉl/

ニ到ツタト言フ。殊二立聘的Ｘ線検査が最モ卓越ジ

･夕方法タアノ1／ト著者・ヽ断定ヌノノ1/デアノ1/。｢ツベルダ

リｙ｣反鹿ノヽ必要が少イト考ヘテ試ｉナカツタ。喀
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痰、血液及尿ノ検査・ヽ活動性結核者ニノミ検査｡スル

ニ止メタ。

　

分類法トンテハ初期愛化群、非活動性結

核及活動性結核二分ケル事ニシｆ居ル。

以上ノ方法ニョリ先ヅ探用試験デ第３群ヲ除外ｓ／、第

１群及第２群・ヽ探用後曖ζＸ線検査ヲ施行ヅ、壇悪

ヌル片ニハ治療ヲ奨メル事ニシテ居ルノデアノl/。

サテ以上ノ扨ナ取締方法ノ成績ヲ次二邁ベル。1928―

1935年間二於ケノ1／探用人a 4665 例二於テ凡ソ結核

感染ノ形跡ヲ認メタ人ａザ30.3％アル。大栽男子デ

1/3女子デ1/4が其形跡ヲ持ツテ居ﾉl/ノデアル。採用

時子均年ひハ33歳テアル。家族歴ヲ調ベテ見ﾉ1／ト家

族的感染磯會ヲ持テル者ザ感染形跡ヲ持タナイ者ノ

中／６．６％、感染形跡ヲ持テル咎ノ９．３％ヲ占メテ

居ﾉ1/。此事・ヽ結核ノ家政感染二重要ナル意一義ヲ認ｙ

テ居ル我々ノ従来ノ。見解二對ン一考ヲ促jスモノデア

ノl/。

肺病恚形跡ノ位置ｙヽ肺尖及肺門部二多イ。ｋ種別ハ

著シクナイ。暦重トノ開係ヲ見ルト大聘學均暦重ヨ

　

リ小ナノ1／者二多イガ、大二過ギル片ニモ少クナイ。

生後10年間ヲ暮ンタ場所ト肺病竃ノ有無トリ比較ジ

テ見ﾉ1/ト、男子テりヽ田舎ト都會トデ差が無イガ、女子

デ｡・ヽ田舎デ暮ジタ者ノ方二多イ事カヘこlﾐ目二價スノ1／。

4665例中探用後活動性結核ヲ惹起ヅタ：片が15例(0.3

％)デアル。

次ニ1935―1938年間ノ探用志願者4640名ノ検査成

績デ｡･ヽ39．4％ニ於テ結核感染形跡ヲ認メ、０．５％ニ

於テ活動性結核患者ヲ我見ヅタ。

一度省核症ノ診断ノ下二治療ヲ受ケテ後再ビ仕事二

従事ジタ者が75例アルガ、以前ノ結核症が軽症デア

クタ者ノ中ノ16％、中等症以上デアツタ者ノ中ノ52

％｡'ヽ1－5年或｡・ヽ夫レ以後二再我ジテ居ル。

探用時二非活動性結核ト診断サレタ者･、訣勁日数ハ

ー般子均ヨリ大デアノl/。嗇我が工場ノ探用片ノ結核

死亡率・ヽ一般二比ン少デアリ、結核罹患率1923年ニ

’｀ヽ2．08％デアツタモノガ最近子リヽ0．47％ニ低下ｙ

テ居ﾉl/ノデアノレ。

　

4)肺臓及樅隔誓腫瘍ノ外科的療法

(Surgical Treatment of Ｔｕ【norsof Lung and Me-

diastinum】Frank S. Dolley and John Ｃ Johnes (加

州ロサｙセヽ‘ノ1/jス市)胸廓内腫瘍ノ手術例６例ヲ記邁

s／、次ノ結論ヲ邁ベテ居ル。

　

1)總テ胸廓内腫瘍ト言フモ、｡・ヽ所謂良は腫瘍デア

録 747

ラウト何レニシテモ本質的二或・ヽ機械的二悪性ノモ

ノデアリ、少ク1ヽモ何ｙ.･ヽ悪性1ヽナルモノト考ヘラ

1ノノレo

　

2j）貨際上總ｆ胸廓内事腫性或ハ肉腫性腫瘍・ヽ之ヲ

接だジテ見ﾉ1／ト最初ハ良性腫瘍ﾗｰ゛アル事が窺ハレ・ル。

而ジテ或時期二於テーハ剔出可能ゲアル。

　　　　

’

　

3; X線療法ヲ試ｉテモ4－6週ニヅテ満足ナ政果

ヲ認ノ得ナイ場合ハ外科的處置ヲ躊躇シテ・ヽナラナ

イ。何故リーラバＸ線放射ニョツテ巷起サレル癩痕組織

ノ形成が仝剔出ヲ不可能ナランメルカラデアル。

　

↓）冷者。･ヽ以上６例ヲ含メテ19例ノ成功例ヲ持ツ

テ居ルヤ、共経験上ト手術。・ヽ死亡率ザ低ク、成功率

が高イカラ、胸廓内腫瘍ニヅテ縛核力ヽ｀無ク、縦隔吝が

犯サ1ノテ居ナｆ事が確カデ而モＸ線療法が政ヲ奏ン

ナリ易合。･ヽ手術ヲ施｡スペキデアル1ヽ主張jｽﾉ1／モノデ

アノ1／。

　　　　　　　　　　　

（宇多野

　

内藤抄）

　

5ﾝ「ブラストミェス」症（アメリカ7ブラストミェス）

　　　　　　　　　　　　

一一
症

　

ギルクリスト氏病）其二

　

13例ノ新症例ノ報告

r^Blastomycosis American Blastomycosis, Yilchrist's

Disease)!!. Report of Thirteen New Cases)) Donald

S. Martin and David T. Smith

著者ノ集メ得タ文献こヨレバ「グラフヽ1ヽミツ。ス」症ノヽ

現在迄ニ347例報告サレテ居ル。是等ノ文献ノ綜合

1ヽ著片ノ繩験セル新症例13例・検討ニョツテ次・結

論二到達ジテ居ルノデアノ1/。

アメり力「フラクヽトミツェク･」症／ヽBlastomyces derma-

titidis lヽ呼ブ特定ノ病原般ニョツテ惹起サレル猫逸

疾患ｙアノl／。共臨休的病lﾘ二次ノ２者が認メラl／

ﾉ1ノ。

　

（ａ）皮膚「ブラ｡ストミツェヌメ’

之ハ皮膚ノ慢性或｡・ヽ亜急性潰瘍性病磋ヲ呈二丿／病型

タア¨’テ、沃度晩或ハＸ線ニョル治療が敢アルヲ常

トラ｀ﾉ1／ｏ

　

（b）仝身性「プラ」ストジソエニス」症

之ハ肺臓、皮下組織、骨、関節、中嘔御経及内臓ヲ廣

ク侵ス症例デアッテ、死亡剥が高イ。

本疾患､ハ男子ヲ侵ス事が多イ。本病原僣ノ本来ノ棲

息地｡・ヽ明カニ自然界デアルガ、患者ノ環境二之ヲ螢見

スル事ペ

ズヽ抗墟ヲ見出シＴ｝ル。之八本症が冶癒二向｡・ヽナｆ限

り死二到ルマデ愛ラナイ。患者ノ或否ハ病原盾二對ヅ

過敏性ヲ呈｡スルが末期ニハ夫レダヽ消見スル。此過敏
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性ノ程度・ヽ皮膚反哩ニ＝=･ツテ測定jスル事が出来ﾉl／。

叉加熱「ワクチｙ」ノ微量注射ヲ繰返ヌ事ニョツテ此

反喉ヲ減少セジメル事が可能デアノl/。

沃度加里｡・ヽ或場合ニ・ヽ奏数スルガ、病原髄二對ン過

敏性ヲ持ツ患者ニ｡・ヽ返ツテ危瞼デアル。殊二全身性

「プヅヌ1ヽiツ。｡ス」症二於テ・ヽ先ヅ皮膚反鹿ニョリ過

敏性ノ無イ事ヲ確メテカラ、或・ヽ「ワクチｙ」ノ注射

ニョリ人工的二過敏性ヲ除イテカラデナイト沃度晩

ヲ用ヒテカナラナイ。

　　　　

（宇多野

　

内藤抄）

　

6）胸部Ｘ線的解剖學

　

其二

　

気管枝ノ分布

（ＴｈｅRontgenological Anatomy of The Clest. II.

The Bronchial Distribution)Carleton B. Peirce and

Bruce Ｗ. Stocking（キーベヅク州モｙトリーノ1／市ロ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

一一

－ヤルヴィクトリア病院)
－－－－－

胸廓内疾患二於テ其病竃ノ位置ヲ診定シ'、其處置及

護後ヲ決定｡スノ1／ニ於テ気管枝ノ分布及之二件フ血管

ノ分布ヲ明確二理解ジテ居ﾉl／事ハ甚ダ必要デアノl/。

而モ従来ノ比較解剖學的名徘ヲ以テヅテ｡・ヽ臨林的二

之ヲ駆使コスル事が困難ナノ1/憾ｉガアノ1／。其處デ著者

ノヽ次ノ新ジイ命名法ヲ提唱ジテ居ルノデアル。但日

本名／ヽ抄者ノ暇譚、｢ラテｙ｣語・ヽ奮名デアノ1/。

I. Right bronchus.右気管枝(Bronchus dexter)

　

Ａ.

　

Superior bronchus.上気管枝(Bronchus deχter

eparterialis)

　

B. Intermediate bronchus.中間気管枝(Bronchus

dexter hyparterialis)

　　

1. Middle lobe bronchus. 中葉気管枝(Ramus

　　　

bronchialis　hypartetialisventralisl)

　　

2. Dorsal bronchus. 背気管枝(Ramus bronchi-

　　　

alis

　

hyparterialis

　

dorsalis

　

l)

　　　

3. Inferior bronchus.下気管枝(Bronchus

　　　

deχterhyparterialis)

　　　

( a ) Dorsal･basilar bronchus.　背底気管枝

　　　　

(Ramus bronchialishyparterialisdorsalisII)

　　　

C b ) Median･basilar bronchus. 内底気管枝

　　　　

(Bronchus deχterhyparterialis)

　　　

C c ) Veptral･basilarbronchus. 腹底気管枝

　　　　

(Ramus bronchialis　hyparterialisveutralis

　　　　

II)

IL Left bronchus.左気管枝(Bronchus sinister)

　

A. Superior bronchus.上気管枝(Ramus bronch-

ialis hyparterialisventralisl

録 【第18巻

　　

1.

　

Superior trunk.上幹(Ramus dorsalisbron-

　　　

chis)

　　

2.

　

Lingular bronchus.舌葉気管枝(Ramus ven-

　　　

trailsbronchis hyparterialisventralisl)

　

B- Inferiorbronchus. 下気管枝(Bronchus sinister)

　　

1. Dorsal bronchus. 背気管枝(Ramus bronchia-

　　　

Us hyparterialisdorsalisl)

　　

2. Dorsal-basilarbronchus. 背底気管枝(Ram us

　　　

bronchialishyparterialisdorselisII)

　　

3. Median-basilar bronchus. 内底気管枝(Bron-

　　　

chus sinister)

　　

4．

　

Ventral･basilarbronchus. 腹底気管枝(RamUtt

　　　

bronchialis

　

hyparterialisventralisII)

　　　　　　　　　　　　　　

(宇多野

　

内藤抄)'

　

7)肺結核治療法トシテノ気腹法

　

腹膜二對不jレ

局所的影響

(Pneumoperitoneum in The Treatment of Pulmona-

ry Tuberculosis.Lokal Effects on The　Prtitoneum)

Harold Guyon Trimble, J. Doyd Eaton and Gertru'

de Moore.　（カリフォノ1／ニヤ州オークラｙド市アラメ

　　　　

ー－ごーこ一一こここｰ

ﾀﾞ郡立研究所）

-

肺結核ノ人工気腹療法｡･ヽ1933年Vajdaニョクテ試ｉ

ラl／テ以来、今日デ。･ヽ相宿廣ク庶用サl／、其数果ｙヽ･

確認サヽ且合併症ヲ件フ事タ少イ鮎カラ言‘7？人ヽ

工気胸療法二比シテ遜色が無イト臨林的二認メラ1／

テ居ﾉ1/が、著者／ヽ一歩進ｙデ長日月二亙ツテ繰返サ

l／タ人工気腹法が腹膜二對ジテ如何ナル影響ヲ及ｆ

ｙテ居ﾉl/カト言フ事ヲ究明３ル焉、1―33ヶ月同人エノ

気腹法ヲ施行シ≒タ肺結核患者ノ後日ノ剖検例20例ニ、

就キ肉眼的址二検鏡的検索ヲ行クタノデアル。

其結果ハ人工気腹療法力’腹膜二對s／或一貫シ外

ヲ典ヘノ1/ト言フ憬ナ事ノヽヽ認メラレ・ナカク､タノデアノ1/σ｡

帥】チ15例(75％)ニ於テ・ヽ特異性局所髪化ヲ認メナイ。、

僅カユ２例(10％)ニ於ヲ気腹デ起因スノl/カト思｡･ヽl／

ﾉt/炎症性帰化ヲ見出ジタノｉデアノl／。但ン気腹が長

期間二亙ﾉl／程腹膜肥厚ノ領向ヲ堵ヌヲltルガ、夫t／

デモ炎症性礎化／ヽ軽微デアリ‘、33ヶ月間気腹療法ｦ'

績々･タ者デサヘ然りデアクタ。

終末合併症lヽヅテ腹水ヲ認メタ症例が９例(45クぶア゛タ

タ。但吸引｡スル程ノ液量ノ存在シ'タノハ結核性腹膜

炎二於テノｉデアツタ。腹水ハアツテモ腹膜ノヽ正常
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像ヲ示ヌ事モアリ、腹水ノ存在が直二以テ腹膜ノ慢

性炎症性反鹿ヲ示ヌモノト・ヽ言ヘナイノデアノ1/。

　　　　　　　　　　　　　　

(宇多野

　

内藤抄)

　

8)偶登生気腹８例ノ報告

(Accidental Pneumoperitoneum. Ａ Report of ８ Ca-

ses) L. R. Gaetan(The Insular Antituberculosis Sa-

natorium, Rio Piedras, Puerto Rico)

著･Ｋノ處ノ経験テ３吊間93000同ノ礼工低胸法施行

中二於テ８同ノ偶登性気腹ヲ螢見シタ。

理論的二言クテ気胸針力゛腹腔内二入レバ≒･ノメータ

ー｣ニ特有ノ縫化ヲ認メ得ル筈ダガ、著者ノ例ノ中１

例モ施術者二気付カl／ナカツタ。８例ノ中４例デハ

気腹ヲ惹起ジタ1ヽ考ヘラl／ル揉ナ訴ヘスラ無カツタ

ガ、２例デハＸ線検査ヲ｡スル前二気腹／診プヲ下シ得

タ。最モ多イ訴ヘヘ肩或｡･ヽ頚二放散スル上腹部／疼

痛デアノl／。腹部ノ鼓音受皮下気腫が認メラレル事モア

ノl/。偶螢院紙腹・ヽ普通｡ハ自然二消失｡スルガ、１週間績

ク事モアル。重篤症状ヲ惹起｡スル事ハー例ニモ無イ。

　　　　　　　　　　　　　　

(宇多野

　

内藤抄)

　

9)結核ノ診断二於ケル菌培養法

　

臨昧ノ賓際ニ

於ケル結核菌ノ検出及分離二就テノ培養基四型ト動

物接種トノ比較

(Cultural Methods in The Diagnosis of Tuberculo･

　

1）成人二於ケル４行I生結核

其一

　

全身性血行I生結核

Eli. Ｈ. Rubin (ニューヨーク巾モリサエア病院結核科）

　　　　　　　　　　　

－

　

.i=

　　　

･=

　　

－

　　　

･=

　　

＝

　　　　　　　　

－

　

・

　　　

y’aW.〃-t-皿 -”-【　－　　　‾７

　

Ｈａ】matngenous Tuberculosis in the Adult

　　

1.

　

Generalized Ｈ .em.＼togenous Tuberculosis

著者／ヽ先ヅ全身陸結核ノ病理ヲ邁べ次二症例ヲ下記

ノ如ク分類ン其症例ヲ雅ゲテ居ル。

　

Ａ．

　

急性及亜急性粟粒結核

　

１．敗血症型：大小無敷Abscelzヲ作ルモノデ鳥型

菌ニョリテ起サ＼/)Vモノナラムト考ヘラlノテ居ル。

　

２．「チフス」及「パラチフクヽ」型：主トジテ腹部器官

二来り急激二螢診ヲ来ス。此際Widal Reaktion 陽

性ナル事アリ，誤診ヲ犯ン易イ。

　

３．顔膜炎型‾:小児二於ケノ1/程定型的ノモノデナイ。

全身性血行性結核ノ末期二出現ク,ルノガ常デ早期出

現ノヽ稀デアノレ’。

４．主トジテ肺二限局セル場合：之ハ亜急性粟粒結

録 749

sis.

　

Ａ Comparison of Four Types of Media with

Animal Inoculation in The Detection and Isolation

of The Tubercle Bacillus in Clinical Practice) Hngh

G. Whitehead.

(メリーランド｀州バルチモア市ジョｙク､ホプキンス病

　　

‾

　

ここﾏﾆ

　　

こ_｡-

　

。ｴ__こT_ｴ¬¦"ﾆｰ･ご¦こ¦

　

-〃

院醤科)

215例ノ種々ノ材料二就テ、結核菌検出方法1ヽシテ

ノ直愉宍抹法、集菌塗抹法、４種ノ培養法(ペトロヴフ

氏｢ゲｙチアソ｣紫卵い／－ヴしンヘスタイｙ氏愛法、ｺﾙ

　　　　　　　　

ｰ---ﾐﾐﾐ＝

　　　　　　　　　　　　

●

　　　　　　　

－

パー氏｢グリセロール｣馬鈴薯及ペトラグナニ氏培養

聳)及海桃接種法ノ優劣ヲ比較検討ヅタノデアル。

具結果直接塗抹法デ12例、集菌塗抹法デ10例、ぺ1ヽ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

一一

ラグナエ氏法デ29例、ソーヴエｙスタイン氏法デ11
一

　

一一

例、こ=1ルパー氏法テ･８例、ぺ1ヽロ･､。フ氏法デ４例(培谷

　　

一

　

一

法全胎トヅテ31例)、動物接種法デ32例が陽性ノ成

績ヲ示シ≒タノデアル。叫】チ集菌塗抹法７ヽ直接塗抹二勝

ルトハ言ヘナイ。培養基ノ内デハペトラグナこ氏法

　　　　　　　　　　　　　

l｢〃-
が最モ陽性T小高ク､。雑菌螢生半ザ最モ低イカラー番

勝レテ居ルガ、之二我育セフrニ他ニノミ螢育ヌル事

モアルカラ、４種ノ培養基ヲ併用スルノガ望マンイ｡、

海瞑官験ハ理想的･ｙが、高價ニツグカラ、培養法ハ

モツ1ヽ一般二廣ク利用サルベキデアルト著者ハ結論

｡スル。

　　　　　　　　　　　

(宇多野

　

内藤抄)

The American Review of Ｔｕbe｢culosisVol.　XXXIX, Ｎ０．5，1939

核ヲ有ヌル患者ノ「レ･ｙトゲンフィルム」ニ表Jハレ’ル事

が多イ。

５．主トンテ喉頭二限局セル場合：血行性結核力゛早

期二咽頭ヤ喉頭ヲ犯ス事・ヽ稀デナ仁。一般二喉頭ノ

外側郎チEpiglottis, Arytcnoepiglottis, Arytenoids

ニ多ク来り浮腫及潰瘍形成ザ重要ナル症状デアル。

　

６．主,トシテ腸二限局セル届合:｡腸結核ハー般二空

洞性肺結核ト同様二分揖ぺ

痰ノ嘸下ニヨ･レモノデアルガ他二非特異性原因モ之

ﾆｶﾛﾉ｀ﾉﾚｏ

他方腸管。･ヽ血行性結核ノー現象トシテ夫バレル。廻

盲部位ハ其好費部デアル。腸粘膜ノ大部ハ深浚種々

ノ潰瘍ニョリテ露出サレ，淋巴流ニ==,リテ粘膜内叉

・ヽ漿膜二迄逢スル。患者ノ病賤ノ進展セル者ニハ穿

孔｡・ヽ最早起ラナイト云フ事ハ注意フ,ベキ事デアル。

著者ノ経験ニョレバ破裂ヲ惹起セル症例ニテヘキ

バ治癒セル潰瘍ヤ手術後形成セラレタル腹膜帯ニヨ
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抄

　　　　　　　

゛゛゛-゛=-’‾=‾W四-

　　

ﾐﾐ

　

J

　　　　

-､.--.-一皿Ja-皿--　　　　■●..--　.--

”哨1部収縮ノ如キ刺戟が加ハリテ起りジモノギ多ク、

叉少敷例ニテ・ヽ乾酪性腸開膜淋巴腺ノ存在ニョリ、良

性ノ穿孔力゛外部ヨリ起りヅ事ヲ示jス．

　

７．全身陸粟粒結核／治癒：粟粒人叉ハ夫レ・以上ノ

結節力゛繊維素化叉､ハ行脱化ニ＝=･リテ治癒スルカ、J,S･f

汎性粟粒結核ザ吸収ニョリテ臨休上叉､・ヽ剖検上病的

縫化ヲ認メ得ザ･ﾚ程度二治癒.スル事ギアル．

　

Ｂ．

　

慢性粟粒結核

慢性粟粒結核ノ綜含的性質・ヽ共経過ノ長キ事、漿液校

二好螢ヌノl/事及ビ其多型ナル事々フル．之ハ圭二漿

液校及ビ肋膜皮肘二好景シ’且ツＵＶﾆoparotitis

　

ノ形

ニナリ種々ノ圓形浸潤ヲ生ズル．此圓形浸潤.ハ後二

完全二消失ヌル．此慢性型ノモノハ延遅性ノ比較的

良性ノ経過ヲ取ル。

　

Ｃ．

　

血行性急性及ビ慢性型ノ外二仝々陸血行性結

核ノ経過中二限Ｑ性ノ肺樋化が見ラレルガ、之ハ猫

立性ニSubapikal /浸潤lヽシｆ長レルヤ、肺結核景生

病理學上有意義デアルト思フ．

　　　　　　　　　　　　　　

（宇多野

　

住友抄）

　

2）患者死亡率ニヨリテ示サレタル結核患者鉢生

Emil. Bogen, （カリフォルエーヤ市オリーブ゜ヴィ･ﾆ１－1が

－ 一 一 一 一

－ - ･ -

　

一 一 一
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均死亡率ノ低下・ヽ彼等二虚腕療法が数果的ナリシ事

ヲ示ン軽症患者二於ケル平均叱亡率ノ大差ナキハ其

治療法が過去10年間殆ド同様ナノl/事ヲ示フ｀。空洞ヲ

存セザル折二比シヘ

ノ高率ヲ有｡ス。雷「サナ1ヽリウム」ニ於テ。･ヽ高度進行性

疾患，空洞及陽性喀痰ヲ有ヌル患者ノ死亡率・ヽ過去

17年間殆ド礎化ヲ認メナイ。退院ノ際陽性喀痰ヲ有

　

リレ患者ノ年死亡率モ亦殆ド樋化ヲ認メラレナイ。

従ツテ年死亡率ノ減少｡・ヽ近代「サナトリウム」ニ於ケ

ル虚脱療法ニョル空洞ノ閉鎖及陽性ヨリ陰性ヘノ喀

痰二帰因｡スノl/。

　　　　　　

（宇多野

　

住友抄）

　

3）結核患者死亡率（届出患者及死者比較法二開ス

ル第二報）

（ニューヨーク市ニューヨーク結核及健康相談所）

　　

一一一

　　　

‥一一一一一一

　　　

･㎜－

　

㎜-

　

--

　

-
Go dias J，Drolet, Case fatality rates in tuberculoris.

Ａ Second note with reference to　method of ｃｏｍ･

paring

　

reports

　

of cases　and deaths in certain com-

munities

著者。･ヽEmil Bogenニ對ンテ反駁ヲ加へ患者死亡率

ハ１年間ノ死者ヲ同年中二報告セラレタル患者ト比

較スルモ或ハ叉報告セラレタル患者数ヲ２年後ノ死

亡者敷1ヽ比較jスル＝=･トユヨルモ同様ノ値ﾗｰ゛アル。若

s／後者二示サンタル死亡卒がal々トモ人工気胸法等

ニョル治療法ノ進歩ニョリ低下ジタトハ中々考ヘラ

ｙナイ1ヽ言ツテヰル。

　　　

（宇多野

　

住友抄）

4）マサチユーセ及ミシガンノ螢働者ノ結核死亡

率

Ｃ.Ｃ.Dauer, Tuberculous　Mortality　inindustrial

Populations of Massachusetts and Michigan,

結核死亡率ハｉジガン市二於ケルヨリモマサチュー
一 一 － － －

養所)Life Expectancy in Tuberculosis as Revealed

by the Case Fatality Rates･

結核二對.ｽﾉl/治療斂果ヲ見ル指針lヽヅテ年々報告セ

ラルル患者数ト同年中二報告セラレタル死亡者数ト

ノ比率ヲ比較ヌルl･イフ事ハ結核二於テハ誤レル方

法タアツテ結核患者.八通常我病シタ年二死亡.スルモ

ノデハナクジテ，結核ト診断サレタル日附ト結核ニ

ョル死亡／日附トノ間ニハ２年乃至ソレ以上ノ間隔

ガアノ1/．故ニアル一年間ノ患者報告敷卜２年後ノ死

亡蓄敷1ヽノ比較例ヘバ1915年ノ報告患者数1ヽ1917

年ノ死亡者数トヲ比較.スル事ニョリテ得タル患者死

亡t1が員.ノ患者死亡率尹アル．之ニー－ヨレバ過去20年

問二結核患者死亡率ノ著明ナル減少ヲ示ｙ

著者.ハオリー.ハ片ユー「サナlヽリウム」ニ於テ1920―

1937年二至ル17年間ノ入所患片死亡率ヲ観察シ’久，

該期間中後牛二入所セル片,･ヽ前牛二於ケル者ヨ日モ

死亡率低ク入所日附ヲ無硯ヌレバ過去８年間二観察

セル患者死亡率ハ不況前二比ン逍カニ低率ヲ示jｙ之

.･ヽ瞼査前牛期以後ノ生存者ハ再入所患名･ニ於テ見ラ

lノルカ）□新入所患者二設ケラレタノl/進歩セル治療

ブ受ケテ居ル焉デアル．更二進行性患者二於ケル學

ﾀ_11jノ方が高仁

　

検者ｚヽ圭二勢働者デアル。＝･ノ死

亡率ノ相逢・･ヽマサチューセノ方が不遇ノ逗境吐二祀

脅'的悪状況ニアノl/タメダト解サUJV。叉國籍ノ相違

カラ来ル人口組織ガコノー因ヲナジテヰル1ヽ思｡ハ1ノ

ル。

　　　　　　　　　　　　

(宇多野

　

仕友抄)

　

５，活動性肺結核患者ノー般｢ブロンコスコピー｣

Ｒ.Ｂ. Me Indoe, John D. Steele, Paul C. Samson.

R. S. Anderson and　G. L　Leslie,

Routine bronchoskopy in Patients with active pul-

monary tuberkulosis･

苦者ノヽ活動性肺結核患者272例ノー般気管枝鏡検査

ラ行ツタ，ソノ30叉ハ11 % 1・が気管及ビ戴管枝ニ
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結核性ノ罹患ヲ疏明シタ､、殆ｙド仝患者ノ1/3ハ結核

性気管枝炎ノ徴候及ビ症状ヲ有シテ居り且ソノリ３ -″｀

確定的ナ気管及ヒト気管枝ノ結核性浸潤ヲ我見シタ。

之ニョリテー般気管枝鏡検売ハ結核性祓管及ビ気竹

枝疾患ニ・ヽ必要峡７｀’ベカラザルモノテ・／ヽナイト結論

サ1／ル。力゛大ナル気管址二気管枝ノ障碍／ヽ見ノガ

サｙﾉ1/ -1トノヽナイトジテモ疑。･ヽンキ徴候及症状アル

トキ。’｀一座「ブロｙ°ヌ゜ピー」ヲ行｀フベキデアノ1／。

気管枝鏡検査が患者二有害ノ影響ヲ及ホ’ヌコト｡・ヽナ

イ。

　　　　　　　　　　　　

（宇多野

　

住友抄）

　

6ﾂ

　

潜伏性結核二於ケル気管枝鏡ニョル診断

Sidtiov J. Shimpan,

Diagnostic Bronchoskopy in Occult Tuberculosis･

著者ハ診断ノ疑。･ヽシキ潜在性結核ヲ叙管枝鏡ニョリ

確定セノ1／3例ノ報告例ヲ學ヶ゛デヰル。第１例ハＸ線上

愛化ナキ喀血患片、第２例｡・ヽＸ線上紐化ナク頑固ナ

ル咳楸アノ1/Ｋ、他。･ヽ局所性吹笛音及ビ気管挾窄ヲ有

スノ1/例デアツタ。気管枝鏡ハコlノラノ例二於テ｡・ヽソ

ノ病態ノ原因ヲ定ムルニ必要ナル／ｉナラズ、Ｘ線

上礎化ナキ場合ソノ病竃ヲ正確二限局化フルニ必要

デアル。疑ハジキ症例二於テ。・ヽ結核ノ診断ヲ下ヌニ

常り気管枝汚物二注意セネバリーラタ。

　　　　　　　　　　　　　　

（字多野

　

住友抄）

　

7）結核性気管、気管枝炎ノ死後登見率

I. J. Fiance and p. A. Wheeler,・

　

Postmortem incidence of tuberculous Tracheobro･

　

nchitis.

著者ハ285例ノ肺結核患者ノ死栽解剖二於テ９例ノ

気管、気管枝炎ヲ我見シ≒タ。＝=･レハ仝酋ノ３．１％ニ

相宿スル。

　　　　　　　　　

（宇多野

　

住友抄）

　

8ﾌﾟ

　

結核性気管炎（報告例）

Walto r l. Werner, Tuberculous Tracheitis.

著者ノヽ喘息株ノ吹笛聳及ビ気管、気管枝障碍ノ徴候

ヲ件ヒ、喘息ト診断サレタ人工気胸中ノ肺結核患者

ノ気管枝鏡ニョル所見及ビ死後ノ所見ヲ邁ベテヰノ1/。

　　　　　　　　　　　　　　

（宇多野

　

住友抄）

　

9）連績的白血球計算ノ肺結核上ノ價値

Benjamiu J. Elwood and Thomas De Cecio,

Serial Leucocyte Counts. Their　practical　value in

the Management of Pulmonary Tuberculosis.

惨出性及空洞性硬化二於グル全白血球及中性白血球

ハソノ初期ニ､於テハ壇加スル。淋巴球及ビ単核球戮

録 751

･'ヽ臨林的指針トナラナイ。肺病硬ノ進展ト白血球像

ノ開係ヲ｡見タル二次ノ揉タアツタ、病憲ノ退行性傾

向ヲ示｡スモノニ於テ｡・ヽ白血球像ハ臨林上川ヒ僣ル程

度ノ硬化ヲ認ノナカツタ。撒布二・､リ疾病ノ進行ｙ

起ルトカ空洞形成或ハ彦出液生成ギ起ルト共二中性

白血球培加ヲ示｡ス傾向が強クナル。病硬／性質或・ヽ

形態ヲ鑑別ン得ル株ナ特異ナ髭｡ハ見出サナカツタ。

が臨林的及ビ｢レン川ヽゲゾ｣學的所見ヲ綿密二比較フヽ

ル==･トエ'＝=･リテ血液像が確賓ナ價値ヲ有スル如キ症

例ヲ知り得タ。病硬ニョクテ帰化スル白血球像ノ標

準價値ヲ定メソノ適否ヲ確カムルタメ病竃病理／明

カナル多斂ノ例二就テ白血球像ヲ検シタルニ敷百例

ノ病例中61ぢニ於テ標準臓トー一致セル＝=･トヲ登Uと

ンタ。像後判定｡・ヽ臨休及ビ｢レ'ン'トゲソ｣所見ノ方ザ

白血球像ヨリモ確賓ｊ-゛アノl/。白血球計算ハ康後判定

ニハ唯進行セル症例二於テノｉ價値力゛アル。

　　　　　　　　　　　　　　　

(宇多野

　

住4:抄)

　

10)人工気胸二於ケル｢オリーブ｣油でソノ肋膜渉

出液二對スル影響ｯ

Spencer Schwartz and Fred Ｈ. IleisドユＪ－ヨーク

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

㎜---

　

一心｡

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

｡___________

市1ヽルウドウ療養所):Olive oil in Pneumothorax.

Its Influence　on the　Development　and　Couse　of

Pleural Fluids during the Course of ArtificialＰｎｅ･

umothoraχ

著者・･ヽトルウドウ「サナトリウ」､止二於テ気胸患噺･ニ：?

ｃｃ或ハ４ｃｃノ滅菌「オリーヴ」由ヲ第二こ乃ヤ第三ノ気胸

後二胸腔内二注入シタ、、此直接ノ杉糾ハ約牛瞰ニい

ヶル胸痛1/4ノ者ニいケル99.゜1一100｀Ｆ／費熱一八ア

クタガ、是等ノ胸痛及費熱ハ↑－2日後二川宵退シテ了

ツタ。患者285例中油胸ヲそケシ⊃鳶ハ139例デ賤リ

ノ116例ハ油胸ヲ受ケナカツタ｡｡是等ノ者こいテ先

ヅ病型ヤ気胸叉ハ油胸施行ii後こ丿ごケノt徒熱ノ有肛

等卜気胸、油胸後ノ惨出液曇生トノ開係ヲ見タ

　

参

出液ハ之ヲ三ツ二分ヶ、七ｎｏ ｎ･lid　h) simple Hnid

c) troublesome fluid　トジタ　nO　fluidハ液ノ瀦留ナ

キモノ、simple fluid ●ヽ液ノ瀦留心昂:ニシ･テ症状ナク

穿刺ノ必要ヲ見ザルモノ、trouhl('some fluid　・ヽ敷百｀

ｃｃタマリ穿刺が必要デ急PLノ費熱ヲ見ルモノヲ言-’

troublesome fluid ノ生成ハ病型、油胸後ノ奮熱、空洞

ノ有無こヨりテ影響サ＼y )V゜ﾄｶﾍ人デアル。

郎チ非活動性噌殖性ノモノデ・ヽ12 ?ぶニ生成ヲ見、活

動性噌殖性ノ者テ９ヽ17 ｡?ぶ、更二活動性惨出性ノモノ
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示シテ牛･タモノデアルガ、ソノ後醤學生ノ21例及ビ

看護婦慟ノ９例ハ１．０ ｍｇ ノ「ツベノ1/クリソ」陰性1・ナ

ツタ。

　　　　　　　　　　　

（宇多野

　

住友抄）

　

12）小團謄ノ成人救済民ノＸ線楡査

Ｄ. ０. Ｎ. Lindberg･

On X-ray study sf the adult relief population of ａ

small community

著者・ヽ20歳以上50歳迄ノ男女雨性ノ非雇傭者1054

例ニクキＸ線研究ヲナンタガ全罹病率４．０％ニ對ン

活動性結核｡・ヽ1．0％デ、非活動性ノモノノヽ２．９％デ

アツタ。救済民ノ間ノ活動性結核晋生率／ヽ雇傭者群

二於ケルト同様デアツタ。

非活動性結核｡・ヽりヽク゛ロ」ノ如キ生活標準川

ﾆｰ於ケノ1/モノト多少予行ヅテ壇加ノ螢生半ヲ示シテ

ヰノ1/。経済的不利ノ境遇下デハ活動性ノ再燃招来｡ｽ

ﾉl/゜トガ考へうレノレ。

非熟練エノ罹病半高キハ数育ノナイタメ、適常ナ時

期二於ケル治療ノ磯會ヲ失セルタメデ、早期診断ノ

必変ヲ暗示｡スルモノデアノt/。（宇多野

　

住友抄）

　

13）看護婦生徒ノ結核感染率

Ruth E. Boynton ∇　The Incidence　of tuberculous

nfektion in student nurses.

著者､ハ「クペルグリｙ」反塵が陰性カラ陽性二樽ズル

＝=･トヲ目標ニジテ師範大學生、一般看護婦生徒及ビ

特殊看護婦生徒ノ結核感染半ヲ比較ジタ。

1931―1933年間二師範大學二入學セルモノデ228人

中26．8％ノ陽性半ヲ示ｙタ。入學常時「クペノ1/ダリ

ソ」陰性者中149名ハ４年間引キ績キ陰性ヲ示ン陽性

二縛ジ≒タモノハ僅カニ１名二過ギタ、1933―1937年

二看護婦學校二入學セル者239人中29．9％ノ陽性半

ヲ示ン翌１年後ニ１名カ’陽性二特ジ･タ。特殊結核病院

デ働ク看護婦二對s／テハソノ１週間前ニ367名ノ巾

170名（46．3％）ヵ゛陰性ヲ示シ’テキタガ６週間ノ勤務

後１ケJI－シテ勤務前陰性ナリi/158名中35名(22.2

μ）が陽性二縛ジ｡タ。

師範大學ノ生徒二比較s／テー般病院看護婦生徒ノ感

染吽りヽ100倍デアリ結核病院勤務ノ看護婦ノヽ500倍

ノ高率ヲ示､ス。

尚「ツベルクリｙ」検査／ヽManthou氏法ニテ菖「タペ

ルクリｙ」ヲ用ヒ、最初ハ0．01 mg ヨリ始メ反塵陰性

ナノ1／トキハ1.0 mgマデ之ヲ用ヒテ検ジタ、。

　　　　　　　　　　　　　　

（宇多野

　

住友抄）

ハ29％ニ惨出液ヲ見タ。叉油胸後晋熱セル者(33％)

ハ費熱セザｊ/者(17％)ヨリモ惨出液生成ノ傾向が強

イ。叉直径３ｃｍ以上ノ空洞ヲ有｡スル患者ノ32お(仝聘

ノ25％卜ヽ惨出液ヲ見タ。

其他ノ要因卸チ病竃ノ檎ガリヤ位置、気胸ノ数果ノ

有無、油胸後ノ胸痛、気胸後ノ結核性愛化ノ焉ノ費

熱等ノ有無ノヽ惨出液生成二何等ノ影響ヲ及ポサナカ

ツタ。

次二油胸ヲ行ツタ患者ト気胸ノｉデ油胸ヲ行・ヽナカ

クタ患者トノ間こ於ケル謬出液費生率ヲ比較スレ八

次表ノ如ダデ、気胸後敷ｃｃノ｢オリーブ｣油ヲ注入ヌ

ル事ニョリtroublesome fluid ノ生成ヲ僅カニ少ク

ヌノ1/。

　　　　　　　泊胸患者

’　　　　　　　べ139名）
非泊胸患者
　(146名)

a)‘. no fluid　　　　l　37％

b). simple fluid　　　41％

c). troublesome fluid　　22％

34％

39％

27％

尚油胸ヲ行フ場合／惨出液・ヽ行｡・ヽザル場合二於々ル

程重症デナイ。

長期間気胸療法ヲ受ケ･タ者ノ其後ノ経過ヲ観察セｙ

－･、肺ノ再膨張が起ﾉl/迄観察セジモノ、或｡ハ５年以上

気胸ヲ行へﾉ1/患者二於テハ25―40 %ニtroublesome

ｎｕidノ生成ヲ認メタ､、

　　

（宇多野

　

住友抄）

　

11）替學生及看護婦生ノ「ツベルクリン」槍査

Ａ.Ｅ．Keller and Ｋ.Ｈ. Kampmeier,

Tuberkulin Survey (observations on　medicap　Strdで

ents and Undergraduate Nurses at Vanderbiet Uni-

versity)

著者Jハワゾテ’ルビルト大學ノ學生及看護婦生ニ「ﾂﾍﾟ

　　　　　　　　

ｰ
ﾉl/グリゾ」検査ヲ行ヒ肺結核ノ早期螢見ヲ企テタ､、平

均年齢ノヽ21歳－22歳デアツタ。「マｙツー」ノ方法

ニ＝ヨリ最初ハ萬「ツペルクリｙLJ 0.1―1.0 mg ヲ、後。

ニ｡ハ0.01－0．1－1.０mg ヲ用ヒタ。而モ入學及卒業

ノ際二行ヒ叉陰性ノモノノヽ毎年新シ’ク施行ヅタ。

555例､ノ喬學生中入學常時「ツベルクリｙ」反鹿陽性ナ

ル者。･ヽ60％デ、198例ノ看護婦生デ54％ノ陽性ヲ示

ジタ。喬學生ノ80％、看護婦生ノ90％。･ヽ入學前ハ

南國二住ｙデヰタ者デアノ1/。研究ノ途中二馨學生デ

。･ヽ60％ヨリ69．5％ノ陽性泰二上昇ｙタ｀。看護婦デ

。･ヽ54．0％カラ58％ニ上クタ。醤學生／102例及ビ

看護婦生37例ノヽ最初入學営時「タベルクリｙ」陽性ヲ
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14）猿二於ケル特登性結核

Kenneth C. Smithburn (ニューヨーク市。､､。クフ≒ラ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　

㎜㎜㎜

　　

一--’----’” ---

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

･→--

　　

-

　

♂･
一研究所) Spontaneously acquired　tuborkulosis ii

rhesus monkeys.

著者ハ特晋性結核ヲ有セル輸入猿カラ18種ノ結核従
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ヲ分離セリ。===lレラノ猿／初感染竃ハ胃腸管ニアル

モノガ多イ。菌種ノ50％ハ牛型菌デアツタ。著一片ハ

楡入ノ際二既二一部ノモノガ結核二感染セル事貨ヲ

県ゲ、結核猿ノ動物園輸入・ヽ公衆保健上危瞼デアル

ト忠告シテヰル。

　　　　　

（宇多野

　

住友抄）

會報並二雑報

　　　　　　

Ｓ月中新入會者

岡

　　

武

　

俊，府下町田町原町田四〇三

　

敬愛寮

　　　　　　　　

内

井上南児次

　

干菜市

　

陸軍歩兵學校僣務室

岩

　

田

　

昌

　

--

　

目黒同上目黒ニノー九七三

三好

　

清

　

夫

　

青森駆東津軽郡西平内村

　

傷痍軍

　　　　　　　　

人療養所

李

　　

鶴

　

松

　

京城府

　

ゼブラｙ抒聯合醤學専門

　　　　　　　

・學校皮回泌尿器學教室

田

　

巾

　

秋

　

三

　

京都市河原町広小路

　

府立幣科大

　　　　　　　　

學病理學教室

中野徳太郎

　

目黒匹緑ヶ丘二三八四

傷痍軍7、兵庫療養所

　

兵庫販有馬忖三輪町

Tl重販立清澄園

　

。三重販一志郡≒

禰井筒､リヒ潟臨湖園長

　

禰井賑坂井郡北潟村

青

　

木

　

静

　

夫

　

小樽市量徳町

　

市立小樽病院

緊

　

卜

　

清

　

次

　

滋賀販八幡町近江療養院

　　　　　　　

會員ノ訃

中山貞次郎氏

騎

　　　

健

　

氏

　

此ノ程逝去セラル謹ｉテ哀悼ノ意
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