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第一章 緒 言

結核病興上特 殊 ナ興味 ヲ以 ツテ臨林家 ノ注 目テ

受 ケル滲 出性 肋膜 炎exsudativePleuritisハ 既

二古 クハ人類 ノ斜核 感染 ト共 ニ ソ ノ歴史 テ初 メ

テヰ ル ト想像 シ得 ル継事 實 ソノ特有 ナ臨林 的症

候 二就 イテハ古代 ヨ リ既 二注 目セ ラ レ、Hypo-

crates.Arteus,Galen.Oribasius等 ノ古代及

ビ中世初期 ノ臨林醤家 ハ既二該疾 患 二閥 シテ個

個 デ ハアル ガ臨抹的知 見 テ有 シテヰ タヵ 〆如 ク

思 バ レル ト言 フ(O.Rosenbachl.

然 シ勿 ラ18世 紀 以 前 二 於 テや 滲 出姓駒膜 炎ハ

今 日 ノ如 ク轟1掴 ノ掲立 シタ疾 患5sテ 認識 サ

レテヰ タ ノデ ハナ ク、鮪瞼實 質 ノ疾 患 ト混同 サ

レテ1ツ ノ症候群 中 ノー・症状 トシテ臨林家 ノ目

二映 ジテヰ タニスギ ヌ.・

Sydenhamノ 如 キモ 締臓 疾患 及ビ 肋膜疾 患9

縮 括 シテ1ツ ノ血液疾 患 デ アル ト考 ヘ テヰタ ノ

デ アル.

肺 臓實質 ノ病憂 ト肋膜疾 患 トテ各掲立 セ シメテ

爾 者二 掲 自 ノ地歩 テ興 ター 一 即 チ汎肺炎Pan-

pneumonie叉 ハ肺周園 炎Peripneumonieヨ

リ肺 炎Pneumonieト 肋 膜 炎Pleuritisト ヲ分

離 セ シ メ 各燭 立 セ シ メ タ ノハH.Boehaveデ

ア ル
○

ソン後Auenbruggerハ 打 診法 テ癸明 シ、Jean

Nicolas,C・)rvisart等 二改良 サ レテ漸 ク臨躰家

二利 用 セ ラレル様 ニナ ツテ初 メテ肋膜 炎二關 ス

〕し知 見 ハ著 シ ク加 ヘ ラ レ タ。

然 シ乍 ラ肋膜 炎臨脈 二於 テ不朽 ノ功績 ヲ獣 ジタ

ノハLaennecヲ 以 ツテ第1人 者 トスル。彼 ハ

ソ ノ謎明 ニナ ・噴悪診器 テ用 ヒテ診断 上二於テ肋

膜 炎二關 スル知見 テ加 ヘ タト共 二H.Boehave

yx來 ・概 念 デ アツタ 肺周園炎Peripneum・nie

ヨ リ明確 二肋膜 炎 ヲ分離 シテ掲立疾 患 トシテ ノ

症候 的記載 ヲ後世 二残 シタ。 ト同時 ニ コ ノ肋膜

炎 ガ肺結核 ト關係 ノアル ト言 フ事實 テ,結 核菌

褒 見以前二於 テ想到 シタ第1人 者 デアツタ。

彼以後 多敷 ノ臨躰家 ガ輩 出 シテ肋膜 炎二關 スル

臨休的知 見ハ次 第 二豊 カニ ナツテ來 タ。

例 ヘバWintrieh,Skoda,Traube,Ferber,

Garland,Leyden,R◎senbach等 ハ各 々肋膜炎

ノ症候等 二就 テ多撒 ノ臨林 的知 見 列猷 ジテノ・ヰ

ルガ、更 二深 イ研 究 ガ可能 ニナ ツタ ノノ、胸腔穿

.払

亀



'第Io號 】
金井憲肋膜炎ノ臨妹的研究 703

刺法 ガC・A・Ewaldニ ヨ リ考案 セ ラレタ19世

紀中葉以後 ノコ トデ アヅタ.

臨林家 ガ例 ヘバLaennec等 ノ如 ク肋膜 炎 ト結

核感染 トノ蜜接 ナ連絡 ザ想像 シタノハ3ツ ノ理

由ガ アツ タ,

第1ノ ・肺結 核患者 ヲ治療 中二屡 く肋膜炎 ヲ獲症

シテ來ル 恥 デ アル.第2、 腋結核患者 ノ前 史

ヲ問診 スル ト多数 二 肋膜炎経過 ノ訴 ノアル コ

1・、第3、 肋膜 炎患者 テ治療 中二屡 支肺結核 ヲ

起 鴇¥、 又八 …旦肋膜 炎 ハ治癒 シテモ ソノ中

多轍 ガ肺結 核 ヲ後登 スル コ ト等 デアヅ タ.

殊 二 佛薗西墨派二 於 ケルKelsch.Vaillard,

Landouzy等 ハ肺膜炎 ト結核F7密 接 ナ關係 ヲ

主張 シテ4ル ノデ アル.Landouzyノ ・特 ニ コレ

.デ強調 シテ肋膜 炎 ノ凡テハ結核 姓 デアリ、臨林

寡 ガ肋膜 炎 ヂ診噺 スル時ハ恰 モ肺結核 ノ初期喀

∬歴 同等 ノ意 義 ガ アル ト強調 シタノデ アル.彼

ニヨル ト肋膜 炎 ヲ経過 シタ患者 ノ剖検 二際 シテ

ハ實二98%二 肺 二 結核病竈y認 メル ト言 フ.

1882年RKochノ 結 核 薗糞 見ハ肋膜 炎 ノ研 究

二就 イテモ必然的二新方向 ガ展 開 シテ來 タ.

1896年Aschattガ 肋膜 炎滲出液中 ヨリll・旗 ・

aル 動物試験 二於 テ2(」6例 中150例/嵩75,()%/

二結 核菌 ナ検禺 シテ ヨリ、肋膜 炎 ト結核 菌 トノ

關係 へ全 ク實験 的根嫁 ノ上 二立 ツニ到 ツ タ.

Asehatt此 ノ登 表以來滲 出液中 ノ結核菌 ノ護明

ハ陸績 ト追試 セラレ、或 ハ動物實験 轟ヨリ或 ハ培

養法 ニ ヨリソノ陽性率 ガ報 ゼラレルニ至 ツタ。

Aschatt75%、Eichhorst65%、G◎mboult50

%、Bacmeister50%、G◎ldmann73,5%、

Netter70閣 、Froin85tyt,、Ramond88%、

Brownglっ,、Sikberschmicit50.～%等 デ アル.

本邦二 於 ケル コノ報 告 ハ 出井氏75%、 工藤 氏

45勉 山 田氏83%(以 上 動物 實験 ノ、 出井、大 石氏

52。9'駕、勝 氏90.2乞 、 江 口氏90z∫ 、金 斥、見谷

78.⑪% 、 佐 々木、近藤 氏71.6陽 く以 上培 養法 ・等

デァル

更∴谷野、 八田、辻川、渡邊、宕川、天野、江

口、大島、苅谷、富 臥 内藤氏等 ハ何 レモ培 養

法ニヨリテ滲 中液 中 ノ結核菌検 出二瀾 シテ研究

テ畿表 シテヰル。

R.Koch轟 創案 セ ラレ タ薦ヂツベ ル ク リン」ハ

ソ ノ本來 ノ目的 タル結核 ノ治寮郵捗 シテ ノ意義

ハ殆 ン ド忘 レラレテヰルガ新 シイ分野 轟於 テ ソ

ノ慣寂壷テ認、メラレルニ至彗ツ タ、即 チ コ レガPir-

quet二 原 ニハMant◎ux等 ニ ヨリテ診断 用 ト

シテ利 鴫セ ラ レ皮構反癒又ハ皮 内反癒 塾シテ今

日最 モ廣 ウ用 ヒラレル様 ニナ ツ タ齢

コバ ツベル クリン」反慮 ノ慮 用ハ君ノブ膜 炎 ノ研 究

二封 シテ重要 ナ貢献 テ爲 スニ到 ツ タノデ アル.

本 邦 二於 テ小村、有馬、 北 隊 二於 ケルMAr-

borelius,Heimbeck等 ノx「ヅベ}ルクリ ン」テ用

ヒテ各海軍兵士、陸軍兵士及學生生徒、看護婦

等 二就 イテ集團的 轟叉定期的 二反覆施 行 シテ観

察 一ヘル 外 轟 ヨリ大艦次 ノ如 キ結論 二到達 爲 シ

タ礁

1.青 年期 二達 セ ル青年男 女 ハ爾 ホ約 牛敷二於

テ結核 未感染 デ アル.

2.結 核 ノ感染 ノ有無 ヲ 知 ル 爲 メニハ 現在 只

9ツ ベル ク リン」反鷹 ニ ヨル生物 學的反鷹 二頼

ル以外 ニハ方法 ガナ ィ轟

3.「 ツ」反癒陰性者即未感染者 ヲ同反鷹y定 期

的 二反覆 スル トヤガテ陽牲轄化 ヲ兇 ル.ソ 差

テ陽轄 シテ比較 的早期 二肋膜炎 ヲ登症 シテ來

ノレづ トガ多 イ鑓

規 今 二於 テハ肋膜 炎 ハ結核 初感染 ト關係 ガ深 イ

ト言 フコ トハー般 二承認 サ レタ事實 トナ ツ タ窃

叉 「ヅベル クリ ン∫反癒 ノ診噺 二利用 サ しル ト共

ニ レ ントゲ ン線 ノ利用 ハ肋膜炎 ノ臨躰 二於 テ更

二未知 ノ知見 テ加 ヘ テ來 タ.帥 チ臨 休的 ニハ初

徴 トシテ滲出液 ノ瀦 溜 ラ起 シ タ肋膜炎 二於 テモ

コ レヲ しントゲ ン的 二観察 ス レバ既二大 多藪 二
　

於 テハ ソノ蕨症以前 二蹄野又ハ肺 門部 二病竈 が

先 在 シテ ヰル事實 ガ指摘 サ レルニ到 ツタ ノデ ァ

ノレ◎

ソ シテ特護性idi◎pathischeP1.感 冒性Erk銭1-

tuugspl、 原 毅頓…initialepl.等 ト呼稽 サ レタ

肋膜 次ハ 凡テ結核牲 デア リニ次性 デ アル ト見 ラ

レルニ到 ツ タノデアル、

「ツベル クリン」反鷹、 レン トゲ ン窮眞像 ニョル

診漸法 ノ爲 メ肋膜炎駿症機轄等 二就 イテノ、多 ク

ガ閑明 サ レ、 ソノ知 見 ノ豊 富 サニ就 テハ 蕗日二
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比 シ隔世 ノ感 テ呈 ズルニ到 ツ タトハ言 へ、 爾 ホ

ソ ノ痘接 ノ登 症轄 機等 二就 イテハ残 サ レタ幾多

ノ未解決 閤題 ガアル ノデ アル.

肋 膜 炎ハ結核 初感染後生禮 ガ「アレルギー 性 テ

示 スラ ンケ ノ第2期 二瑳癒 シテ來 ル ノデァルガ

果 シテ、純 揮 二rア レルギー ノ ミデ登症 スル デ

ヅ ロウカ.叉 ハ原 巽初感染竈 ガ病墜 テ肋膜 二波

及 セ シメル タメニ登症 スルモ ノデアロウ カ.叉

ハ肺門裾 ノ諸淋 巴腺 ガ最 モ主要 ナ役 目ヲ有 ツモ

ノデ ァロウカ.叉 ハ肋膜 炎ハ菌血症 トシテ血行

的 二糞生 スルモ ～デアロウカ、経淋 巴管的二糞

症 ス,しモ ノデ アロウカ.等 ノ疑義二封 シテハ今

日爾 ホ明快 ナ解決 テ見 テヰナ ィノデ ァル。

更 二肋膜 炎 ノ過 孚敷ハ ソ ノ経過後藪年以 内二約

牛藪ハ肺結核 二移行 シテ行 クモ ノデア♂しトサ レ

ル ノデ アルガ、 ソ ノ肺結核 ヘ ノ進展 ノ追究等 二

就 テハ今 日爾 ホ充分 ナ知 見二蓬 シテヰナ イノデ

ア ノレ
撫

肋膜 炎後 ノ肺結核ハ如何 ナ ル時期 藁如何 ナル形

態 ヲ探 ツテ嚢症 シテ來 吃モ ノデァロウカ、 ソノ

病 型ハ肋膜炎 ヲ縫過 セ ヌ肺結核 ト如何 ナ ル相違

テ7ドステ アロ ウカe

此 等 ～潟題 テ解決=スル爲 メニ過去 七 ケ年 ノ健康

相談所 二於 ケル肋膜 炎拉 二肺結核 トノ關係 二就

イテ観察 セル結果登 多少 ノ知 見 ヲ得 タル嘩以 テ

此虚 二報 害セ ン トスルモ ノデ アル.

第二章 目的、研究方法 虹 二観察材料二就 テ

余 ハ昭和9年4月 札幌健 康相談所 二奉職 シテ以

來滲 出牲 肋膜炎 ノ多籔 ラ興味 テ以 ツテ観察 シテ

來 タ、殊:・ 昭和12年 以 後 ハ可 及的精密 二諸種

臨豚 的検査 ヲ反覆 シテ検 渥 乱ル ト共二殆 ン ド全

敷 嘩滲 出液培 養 ヲ試 芝タ.

肋膜 炎患者 ハ結核性疾患 中二於 テソ ノ敷 二於 テ

モ亦將來肺結核 二進展 スル可能性 ノアル ト言 フ

黒占ヨリシテモ、 又ハ尉 倉疫學的殊 ニモ家 族内感

染 ノ感染源 二封 スル手掛 リ ト君 フ黙 ヵ ラモ極 メ

テ重 要覗 ス・ぐキモ ノデ アル コ トヲ教 ヘ ラレテ來

タ。殊 二學齢期以前 二肋膜炎 テ奨症 シテ來ル モ

ノノ家族 内二 於 テハ8()%YJ上 二 感染源 テ 認 メ

得 ルコ トテ知 ツ タ。叉肋膜 炎経過 中ニ カ叉ノ・縄

過後 肺結核 テ癸病 シテ來 ル場合 二於 テハ、 ヨシ

ソノ病竈 が 一側 性 デ 且ツ比較的 二限 局 サ レタ範

園 デアツテモ、 多 クハ癒 著 ノ爲 メニ人工 氣胸 ガ

不可能 デアル ト言 フ治療 上 ノ困難 二逢著 スル コ

トガ屡 気デ アル。

コノ肋膜 炎 ノ爽病 ヲ防 グ コ トハ出來 ヌデ アロウ

カ、又凝症 シタ肋膜炎 二於 テ肋膜 ノ癒著 ヲ防 グ

コ トハ出1來ヌデ アロウ カ、 コレガ婁交年來余 ノ昌薗

裏 テ去來 シタ問題 デ アル。

即 チ肋膜 炎凝症 前後 二 於 ケル 更 二 深 イ知 見 テ

得 、更 ニハ肋膜 炎後 二糞病 スル肺結核 二就 イテ

ノ臨抹的検討 号企 テタ所以 デアル
。

肋膜 炎獲症 前 ノ知 見 二就 イテハ ソ ノ材料,精 確`

ナ選 澤 ・・中々困難 ヂ アル。大 多籔 ノ患者 二於テ

ハ 齪二肋膜 炎 多奨病 シテ カラ來診 スル コ トガ多

イカラデ アル.部 チ咳徽 、 隆熱、胸痛、呼吸促

迫等 ノ自麗症 ガ現ハ レテ ソ レ等 テ主訴 トシテ訪

レテ來 ル コ トガ多4ガ カ ・ル時 ニハ 多クx・滲 出

液 ガ既 二瀦 溜 シテヰル づ トガ多 イ.從 ツテカ ・

ル患者 二就 イテ ソノ肋膜 炎爽病前 ノ禮況等 二款

テハ知 ル由 ガナ イ.只 少敷例 二於 テ、例ヘ バ特

殊 ナ集 團検 診二於 デ ー齊 二健康者 テ検診 シ、定

期 的ニ コ レ勃勤行 スル時 トカー叉ハ結核患者 ノ家

族 診噺 二際 シテ偶然 二糞見 シタ患者 ガ ソノ後 ノ

経過観察 中二肋膜 炎 テ磯病 スル等 ノ場合二糞症

前後 ノ状態 ノ比較研 究 ガ爲 サ レタニ スギ ヌ。 ソ

レ故昭和9年 度.1934年 以 來1700齢 例 ノ肋膜炎

患者 中二於 テ噛後 二亙 リテザツベ ル クリン」皮 内

反慮、 レン トゲン線 ヲ稻 気精密 二反覆 シテ検査

シ タ記録9残 シテヰ9モ ノハ97例 ニ ス ギ ヌ。

肺結核 ノ入工氣胸 中二贅癒 シタ漁 出性肋膜炎等

ノ、コ ノ観 察{列 ヨリ除夕率シタ。

叉観察 ノ便宜 ノ爲 メニ肋膜炎後 二幾症 ズル肺結

核 テ2ツ ニ分 ケテ観察 シタ、即 チ肋膜炎績登肺

結核 ト肋膜 炎後嚢肺結核 トデァル。從 ツテコノ

爾 者ニハ本質的 ナ相異 ガ ァル ノデハナ ィ,只 余

ガ肋膜 炎 トシテ治 療観察 中二績登的 二肺結核 二
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移行 シタモ ノガ前者 デ アリ、患者 ノ髄史 中二肋

膜炎 テ経過 シテハ ヰルガ余 ガ初 メテ診 タ時 ニハ

肺結核 デ アツ タモ ノガ後者 デ アル。廣 イ意味 デ

言 ヘバ爾者共 二肋膜 炎後礎肺結核 ト言 ヒウル デ

アロ ウ.

第 一 節 「ツK"リ ク ソ ン」反 鷹 ノ實 施

結核菌培 養 ヨリ結 核治療 ノ目的 テY/ツ テKoch

ガ創 案 シタ認 ツー"・・Yクリン」ノ・ソノ本來 ノ目的

ニノ・何等 ノ解決 ノ曙 光 ヲモ與ヘ ナ カツ タガ異 ツ

タ方 向二於 テ ソノ償値 ガ認 メ ラレ廣 ク今 日用 ヒ

ラレル様 ニナ ツ タ。 郎 チ該液 テ用 ヒル診噺上 ノ

補助法5シ テ ノ利用 デアル.Pirquet,Ham-

burger,Moro,Mendel-Mantoux等 ニ ヨ リテ

開拓 サレ今 日廣 ク結核 ノ診断 二用 ヒラ レ余等臨

1休寡 二親表 サ レテヰル モ ノデアル.

余等 ハ今 日ノ、常 二Mantouxノ 皮 内反鷹 ラ專 ラ

用 ヒ、 傳 染病研 究所製 藷 「ツA"・」Uク。リ ン」2000

倍 溶 液 ヲ0.1αc左 側 前縛皮 内轟注 入 スル方法 ヲ

用 ヒテヰル.

刹 定 ハ48時 間後 トシテ、 全嚢赤 浸潤 ノ直交 ス

ル直繧 ノ算術的李均値 ヲmmテ 表 ハ シテ ソレ

ヲ病歴 ヲ 記 入 シテヰル.直 径 卒均値4mmラ

陰 性反慮 トシ、5mm以 上 ヲ陽性反慮 トシテヰ

ル。陰 性者 ニノ・更 二100倍 「ツ・ぐル ク リンJ液 ヲ

0・1αc・同様 二注射 スル テ原則 トシテヰル。

反磨陰性者 ニハ毎 月1同 來訪 スル コトラ働 メ、

更二「ツベル クリン」反慮 テ検 シ、所謂・恥林義雄

博士 ノ「結核 ノ追跡」テ爲 シソノ陽性轄化 、又 ハ

初 感染像 ノ観察 テ希 求 シテ來 タ.

周 知 ノ如 ク 相談所 二 於 ケル 來訪 患者ハ ソノ種

類、生 活階級等 ガ種 々雑多 デ、観 察 ノ間隔、 凡

テ ノ患者 二反慮成績 ノ制 定等 二就 イテモー律 的

二整然 砺勤行 スル コ トハ望 ンデ モ得 ラレナカツ

タeカ ノ軍建家ヤ看護婦等 ノ如 キ集 團A勺二1整然 ト

働行的検診 テ爲 シウル辮 二比 シ、窟 二匿々雑

然 トシタ材料 中 ヨリ選澤 シタ観察 材料二檬 ラネ

バナ ラナ カツ タ.

從 ツテ極 メテ多敷 ノ患者 ノ病 歴 ヲ調べ テモ精確

二長期 二亙 ツテ経過 観察 ラ爲 シ得 タモ ノノ・比較

的少薮 デ アル.浦

近來 當所 デ行 フ集 團検 診 ガ漸 ク頻繁 ニ ナ ツタコ

トトソひニ ョツテ叢 見 シタ患者 テ該 團艦 ト連絡
藩

シテ定期的 二更 二検診観察 スル機 會ガ多 クナツ

タコ トハ多少 ノ満 足 ヲ見 ル様 ニナ ツタ.

滲 出姓肋膜炎患者 二 就 イテハ特 二 「ツ・ぐル ク リ

ン」反慮 ノ椎移 二就 テ 永績的二 観察 ラ緬 ケテ來

テヰルガ、肋膜炎登病後 ノ該反慮 ノ推移 二就 イ

テノ概 二結核第18巻 第8號 二知 見 ヲ登 表 シテ

ヰル ノデ此塵 ニハ詳述 ヲサ ケル。

第二節 赤血球降沈速度測定

「ツベ ル クリン」反慮 卜併 行 シテ必 ズ探 血 シ
、

ウ、二『五 勲 レグ レ≧法 ニ ヨル赤血球沈降反鷹 ヲ働

行 シテヰル.1時 間 ノ沈降速度 ヲmmテ 以 テ

表ハ シコレヲ病歴 二記 入 シテヰル。

只大學「クリニ ツクJ等 デ爲 サyル 如 キ早朝 空腹

時 ノ探血 ハ健康相談 所 ノ來外患者 テ封 照 トスル

性質上望 ミ得 ナイ。該反癒 ヲ検 シ タ室温 モ精確

二調節 スルコ トハ 出來 ナ カツタガ大艦18℃-

22℃ デ アルe

第三節 レン トゲ ン槍査

相談所 二於 ケル最 モ重鮎 デオクモ ノハ レントゲ

三検査 デ アルガ,來 訪 スル患者 凡テ÷透覗 テ働

行 シ、異状 テ認 メタモ ノニハ 凡テ爲眞撮影 テ爲

ステ原則 トシテヰ ル.

レ ン トゲ ン装置ハ森川製作所製 ノ容量200「 キ ロ

ボ ル ト」60「 サ イクル」三相 全波整流 ノ装 置 デ
、
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撮 影 ノ條 件 ハ 大 艦75-80「 キ ロ ボ ル ト」、250「 ミ

リ ア ム ペ ア ー」、 時 間 ハ 大 艦0.1-0,25秒 デ ア

ノレ燈

管 球 ハ ㌧ 一 レ グ ク ス」10「 キ ・Y。,ト 」ノ球 デ撮

影 專 用 二 用 ヒ テ ヰ ル モ ノ ニ ヨ ル。 螢 光 板 ノ・「ネ

オ サ ー一,し、 ハ イ デ ン」ラ 用 ヒ、 距 離 ハ2メ ー ト

ル 」遠 距 離 撮 影 ヲ 用 ヰ タ.

使 用 シ タ 「フ ヰル ム」ノ最 初 「ア グ プ ア、製 禰 ヒ

テ ヰ タガ 最 近 ハ 專 ラ國 産 主 ト シ テ 「サ ク ラ フ毒ル

ム」斗 用 ヒ テ ヰ ル 。

第 四節 結 核 菌 ノ槍 索

結核菌 ノモニノヒL亙 ベツ ト法ニヨ1む鏡検的検査

ハ レノトニ と診噺二於 テ多少 トモ病攣 ヲ有 スル

患者 ノ喀擁i二就 イテハ常二働行セシメテ來テヰ

ル。 ソシテ観察中 ノ患者二就 イテハ病攣 ノ繹過

ト結核菌 ノ清長 テ可及的二永緬的二観察 シテヰ

ノレ窃

叉肋膜 滲出液 中 ノ結核菌 ノ検 出 モ 昭和11年4

月 以來 常 二培 養法 ニ ヨリ働行 シ、殆 ン ド全症例

二於 テ洩 レナ ク培養 テ働行 シテヰル
。 中 ニハ鰹

過 ノ 長期 鉦ルモ ノデ 撒同 乃至10藪 同 工亙 リ培

養 シタ症例 モ ア濫 培養 ハ余 ノ汎 テブザ ンソン

氏培養基 二稼 リテ行 ヒ、 ソノ結果 ノ雫掟 ノ・、沈

査 ヲ染色鏡検 スルニ止 メ、動物實験 テ働行 スル

迄ハ及 ビ得 ナ カツ タ。培 養成績 ノ詳 シイ成績 二

就 イテハ今同 ハ フ レナ ィ.只 胸水申 ノ培養 ノ陰

陽成績 二就 イテ ハ、第1、 第2、 第3表 ノ症例

二就 イテハ病歴 ノ記録 テ辿 ツテ簡軍 二陰 陽成績

パ テ附記 シタ。

第三章 肋膜炎護症前後 二於ケル 「ツベルク リン.皮 内反磨 二就テ

小 林 、 有 馬 、Arbolerius,Heimbeek等 ノ研 究
軸

以來肋膜炎 ハ結核 ノ初感 染 ト密接 ナ關係 ヲ有 ス

ル特殊的疾 病 ヂ ァル コ
、トガ明 カニ サ レタ.全 ク

「ツベル クリ ン1陰 性 デ アツタモ ノガ陽性 轄化 ヲ

來 シテ6ケ 月乃至1年 以 内一=肋膜 炎ハ登症 サv

ル モ ノァアル トサ レル
ウ

殊 二近 來「ヅ〈ごルク リン、 ア レルギー」ト肋膜 炎

褒症 トノ因果 關係ガ重要硯 サ レルニ至 ツタ。

Rist,Paterson,Steward ,H◎ward等 ハ實験

的 二「ヅベル クリ ン」液 テ用 テ結核 動物 ノ腹腔叉

ハ肋膜膣 二滲 出液 テ瀦溜 セル炎衝 ラ登症 セ シメ

テ・ ソノ病症 ガ恰 モ人膿 工奨 症 スル滲 出性肋膜

炎 二近 似 ノ病像 デアル コ トプ報 ジテヰル.

Furlauノ ・「ツ・ぐル クリ ン」過敏状態 ニ アル結核

少 女 ノ 胸腔 内二 μざッ《ごル クリ ン」O,05c.c-'.・il{

入 シテ定 型的肋膜 炎 ノ嚢症 テ認 メテ稀有 ノ入艦

實験 ノ報 告 テ シテヰル窃

肋膜 炎登症 ノ前後za於 テ「ツ〈ごル ク リン」皮 内反

懸 ヲ検 シソノ記録 テ残 シテ アル患者 二就 イテ検

討 ス レバ 「ツベ ル ク リン・アレルギー」 ト肋膜 炎

トノ褒症 時 二於 ケル關係 轟就 イテ多少 ノ知 見 ヲ

得 ウルモ ノ ト思 バ レル。余ハ コノ目的 モ以 ツテ

出來ル限 リ掴 ・々 ノ症例 二 就 テモ 反覆rツ ベ ルク

リ ン」検査 テ爲 スづ トテ働行 シテヰル。

「ヅベ ル クリ ン」陰盤 時 ヨリ陽性 二轄化 シレント

玄三 像 二初感染病攣 テ示 シ、更 二肋膜炎 デ凝症

シ、更 二肺結核 二進展 スル迄 追跡 シ得 タ症例 テ

モ有 シテヰル。

第1表Nr.19、 第2表Nr.2、 第3表Nr.15

等 ハ ソノ症例 デ ア.ル。

第1、 第2、 第3表 ラ通賢 シテ知 ル如 ク余 ノ観

察 シタ症}例 二於 テハ肋膜 炎凝症前 二於 テ飯 二全

籔 二於 テ「ツ」反癒 ガ陽姓 テ示 シテヰル。 コレ等

ノ中二於 テ多敷 ニハ「ヅ」反懸陰性 時 ヨリ観察 シ

テヰルモ ノモ アルガ反覆追試 スル ト肋膜 炎獲症

以前 二必 ズ陽姓 二轄化 シテ來 ルづ ト詩認 メル ノ

デァル.而 カモ大多撒 二於 テハ極 メテ彊反懸 チ

示 シテヰルeeづ しハ第4表 二示 シテヰyt,,

熊 谷 岱藏 教授 ハ 「ツ尺 ル クリン」陰 性ナ ルニ既二

肋膜 炎 テ薩症 シタ ト言 フ症例 ノ経験 テ有 ツテヰ

ラ レル ガ侮 余 ノ縄 験 二於 テノ・凡 テ爽症前 二「ツ」

反 懸ハ陽性 デ アツ タ。只1例 二於 テ(第1表Nr.
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第 1 表 評

　

酌
・姓 名

號

年

齢
性

肋 膜 炎獲 症 前 ノ症 状 肋 膜 炎 獲症 後 ノ症 状

朋 瓶 藩 レ襯 麟 繭 朋 赤沈1旛ヂ櫓 騰 糠 項
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i_
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91右聖遷 量の 薇 膜炎盤 切

右肺門腺腫大3帆O…

.墾 疾輔 ㊦ 浬 匝 翌 …布野 盈些.
如 有期 醐 桃㌔31/V醐3・i右 糟 、†38・5喉TB㊦

難 騨3触IVl76t371左 轟.郷 搬 鷹

喀湊中結核菌陽性

紅+・ 一一

里1

52剛 左堕蝶 噺 ㈱2/V皿5523左 碁石δ.躍+為

{35

16糊 辮

10

11

[
12

13

♀ 、14

舎

181■ ・♀

10

舎22
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19

　
20
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21

【

22
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[

雛

12/VHi47
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■ ♀
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■}♀
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29/IX
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}
18
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25響 撃 影獄22/1XI14
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7・:罐 ド犠 幣 》i8/Vプ69

　
33榊 蜘 感1銅 像20!V皿

178}

i
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喀:痩 中T.B'午 下

20左 腕 、 液 量 「十ノ

21…右轟
.粥 卑)喀 庚 申T・B(一)
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s

19/VI滲 出液 爾 ホ
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1「ツ125ト ナ ル
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レ
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23編 門陰影鰍 セ118r6、
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40左 肋、液量(十)

8135左 軸 聾 田

お9左llら
。葬脚 ・

552・ 騰
.潤 鰍

喀瑛 中TB《 一漉

喀 寧 中T,捨 て一)
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39)ハ ザツ」腹癒陰性時来訪 セル後9ケ 月

後 轟再 ビ来訪 シテヰルヴ、 コノ時 ・概 二

「ツ」反磨iハ陽性:ヲ示 シテ両側 筋腱 二滲出

液 ノ潴溜 テ示 シテヰ タ。 コ ノ症例 が ツJ

反 鷹陰性 ヨリ肋膜 炎 ヲ褒症 シテ來 タ唯一

ノ例 デアルガ、 コノ例 二於 テハ前 後 ノ検

診期間 が長 キ二夫 レテヰルcコ ノ間二於

テrツ 」反癒 が陽性 三韓化 セ ルヤモ判 ラヌ

モ ノ ア ア ル か

づノ症例以外 八九 テ「ツ」反磨 が肋膜炎綾

症以前 二於 テ陽性 ヲ示 シテヰル。

第4表 二於 テ覆症以前 バ アレルギー・」ノ

強 サ テ見)L=大 多 薮 二於 テハ強反慮 テ呈

シ、叢赤 ノ大 サ36mm-50mmノ モ ノ

最 モ多敷 ニテ24例(=・30.0%)二 及 プ。

叢赤50mm以 上 ノモ ノ19例(23・7%)、

登 赤 を6-35mmノ モ ノ19(=23.7%〉 、

16-25mmノ モ ノ12(=15.0%/、5-15

mmノ モ ノ5(=6.25%/デ ァル.即 チ瑳症

前之於 テハ77、596以 上 ノ・凡 テ褒赤26mm

以 上 ノ強膜鷹 テ示 シテヰル ノテアル。

獲症後 二於 ケル該反感 テソノ登症前 ト比

較 シテ見 ル ト第4表 二示 ス如 ク多 クハ著

明 ナ慶化 ヲ認 メル0

褒 症後 二於 ケル反照 ノ最 モ多 ク見 ラレタ

ノノ・16-25mm反 鷹i/24(=33.8%)ノ

群 デアルc壊 疽前景 モ多数 テ示 シタ36-

50mrn反 慮 ノ30。0%ハ 褒 症後 三八22.5

%二 低 下 シ最 モ強、反磨i/51mm以 上 二

於 テハ嚢症 前 ノ23・7%ヨ リ獲症後 ノ4.2

%二 低 下 シテ來 テヰル貸

っレ等 ノ症例 単 二ハ肋膜炎獲症以前 三八

陽性 反慮 ヲ示 シ乍 ラ幾症後 ニノ、明 カニ陰

性化 シテ來 テヰルモ ノモ アル.第1表 中

Nr。10、Nr.16、Nr.35、 第3表 中Nr.

18等 デ アル.

但 シ最:後 ノ例 二 於 テノ・2000倍fツ 」反鷹

ノ・陰性 ナ ル:ガ100倍 二於 テノ・45mmノ

反 慮 テ示 シテヰル趣
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即 チ大 多撒例 二於 テノ・肋膜 炎ハ「ツ」反 癒盛強時

二登症 シテ駿病 ト前後 シテ「ヅ、反慮 ハ弱化 シテ

來 ル モ ノデ アルe今 肋膜炎嚢病前後 ノ「ツ」反慮

テ ソノ登 赤 ノ経 二於 テ5mm以 上 ノ差異 ヲ攣 化

ト認 メ4mm以 下 ノ差異 ヲ不攣 ト認 メテ前後 ノ

反鷹 ノ攣 化 ヲ観察 スル ト、59例 中37≒62・7%

ハ 明 カニ弱化 テ示 シ11例 ≒18.6%ノ ・不攣 デ ア

リ、11≒18.6%ハ 「ツ」反鷹 ガ強化 シテヰル コ ト

ニナ ル。 ソ シテ明 カニ陽性 デア ツタモ ノガ4例

二於 テ(6.25%ノ 陰 姓轄化 テ示 シテヰル、

故 二肋膜 炎ハ「ツ」、「ア レルギ'一一」ノ見地 ヨ リ眺

メル時へ 「ツ」、f7yル ギー」弓墨盛時 二起 リ易

ク幾症 ヲ轄機 トシテ弱化 シ叉 ハ陰性轄化 スル傾

向 ガ強 イ.

コ レハ上述 ノ如 ク多藪例 ノ統計 二於 テモ亦個々

症 例 ノ経過 テ追 ツテ見 テモ明 カニ示 サ レタコ ト

テ アル。

コ ノ事實 カラ考察 シテモ肋膜 炎ハ生盟 ノ「ツ」、

「ア レル ギー」ト深 イ關係 テ有 シ又 肋膜 炎 ノ褒症

第 四 章

第 四 表

肋膜炎螢症前後二於クルヂツ」反旛 ノ推移表

殿 ←41卜1511鰯2卜35鍬5・51-1

懸ら て再 二(続一諦 漏{繭 噛{計

畷115薔

夷L25i6.25

難塵!19
後%5.6312.67
』

12119241918・

i
ミ

15.0{23.75i30.Oi23.751100.

24 15 16 371

33・821・ ユ2122・534・221…

ガ生艦 ノ「ツ」「アレル ギー」二大 キ イ影響 テ及 ス

事實 テ認 メナイワ ケニハユ カヌ。

コ ノ見地 ノミョリスル ト肋膜炎 ハ生罷 ノ「ツ」、

「ア レルギ'-」 ラ弱 化 スル現象 デアル トモ考 ヘ ラ

レル.「 ツ」皮 内反慮 ト肋膜 炎 ノ経過 トノ關係 二

就 テノ、先 二余ハ結核第18雀 第8號 二観 察 ノ結

果 チ褒 表 シテヰル ノデ此慮 ニハ 詳述 テ 省 クコ

トニ スルo

肋膜炎護症前後二於ケル赤血球沈降速度二就テ

肋膜 炎登病前後 二於 テ赤血球沈 降速 度 テ検 シタ

症例 ハ駿症前81例 、贅症後80例 デ アル。

ウェステル グレ ン氏法sヨ ル1時 間値mmテ 以

テ表現 スルコ トトシテヰル.

登 病 ノ前後共 二 検 セルモ ノハ71例 デアル。 第

5表 褒病 以前二於 テ全 ク健常値 即10mm以 下

ノ沈 降植 テ 示 シテ ヰルモ ノ6例=7、4%轟 ス ギ

ズ。即 チ92.6%ハ 爽 病以前 二於 テ既二赤沈反鷹

値 ノ速進 ヲ示 シ66、3%二 於 テハ25mm以 上 ノ

速 進 テ示 シテヰル.即 チ肋膜 炎登症者 二於 テハ

大 多撒 二於 テハ畿症前 ヨ リ赤沈反鷹 ガ常健 者 ヨ

リ速進 シテ ヰル コ トガ多 イ。

更 ニ コレ等 ノ沈陶 直ガ肋膜 炎登症後 ハ如何 ナ ル

影響 ヲ受 ケル ヵテ検討 スルへ 今沈 降速度5mm

以 上 ノ差 テ叢症前 後 二有 スルモ ノテ ノ 更攣化 群

申 二認 メテ4mm以 下 ハ コ レテ不攣 ト見倣 シテ

観 察 スル ト71例 中40=56.3%ハ 登 症前 二比 シ

テ更二速進 ヲ示 シ、9例 顕12。6二%ハ 不 疑 二、

第 五 表

肋膜炎登症前後二於ケル赤沈反癒ノ推移表

灘騨1レ2塩264温 蝋 …n-10.0…1・噛

轍

一
%

症
前

登廣6121123{22i

7。40125.92

8

28。39127。039・87
罫

τ

25

1

1.23

81

100。

騨4…122・

㌫5.　 15.・「蕊 31・2518・75i5・01100・

15i4}80

i一

22=30.9%ノ 、登症前 二比 シテ却 ツテ沈降速度 ノ

逞 延 テ示 シテヰル。

健 常沈降値 ヲ 示 シタモ ノハ 登症前6例=7・4%

ナ ル ニ登症後 ハ4例=5.0%デ ア ル。

要之肋膜炎駿症前 二於 テハ既二大 多敷 二於 テ赤

沈反慮ハ速遙 ヲ示 シ、就 中3分 ノ2症 例 轟於 テ

ノ・肋膜炎褒症前 二既二1時 間沈 降値25mm以

上 ノ速進 テ示 シテヰル。 肪膜 炎 ラ褒症 スル コト



第10號 】
金井=肋 膜炎 ノ臨肱的研究 713

認

遅

ラ

ノ

進

癒

速

反

二

沈

更

赤

ハ

テ

テ

ヅ

於

却

二

、

例

ハ

症

テ

2

於

ノ

ニ

分

ー

ヨ
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ニ

メ

第五章

延 テ認 メ ル モ ノ デ ア ル.

肋膜炎襲症前後ノ胸部レン】塞ン像二於ケル症朕二就テ

肋膜 炎 ノ瑳症 即 チ滲 出液 ノ瀦 溜以前二於 テ レン

トゲ ン検査 テ爲 シテ ヰル モ ノハ88例 デ ァル
e

肋膜 炎登症前 二於 テ既 二肺野又 ハ肺門二病的陰

影 テ認 メテヰルモ ノハ78例 …88.7i/.デ ア ル
e

(第1、 第2、 第3表 蓼 照),,

褒 病 前 パ レ強 査 二於 テ病妙 全 ク認 メナカ ツ

タモノハ14例=15・7%デ ア ルガ コノ 中肋膜 炎

テ瑳症 シテ後 來訪 レテ精査 ノ結果
、即 チ滲 出液

排除後 レニ トゲ∠窮眞撮 影 ノ結果 肋膜 炎 ノ患側

ノ肺門部 二 明 カニ 病攣 テ 認 メタモ ノ4例 ガア

ル の

即 チ僅 カニ10例 一11・3%二 於 テノ ミ肋膜 炎獲

症 ノ前後 ラ通 ジテ余 クザレ 像 工肺 ノ病攣 テ認 メ

得 ナカツ タ.

コ レ等10例 ノ症例 観察 二 於 テモ ソノ肋膜 炎蕨

症 前後 ノ観察期間 ガ長短轟 々 デア リ,ソ ノ中5

例 二於 テハ獲症前 ニハ只透覗 ニ ヨツテノ 之診噺

シテ牛ル づ トガ多少観察 ノ精確 サ ト言 フ貼 カ ラ

不満 ヂ禁 ジ得 ナカ ツタ癖

又 コレ等10例 ノ、何 レモ15歳 以上 ノ青牡年者 デ

アツ タ,,14歳 以 下 ノ少年者 ニハ1名 モナ カツ

タ。 コ ノコ トハ 多少注 目二瞳 スル黒占デ ァル
。

即 チ レントゲ ン透 硯像 二於 テモ、篤眞像 二於 テ

モ比較的鮮 明 ナ胸部像 テ得 易 ク、 診断 ガ從 ツテ

精確 ラ期 シ得 ラ レル トサ レル年少者 二登病 前 二

症状陰性者 ガ皆無 デアル ト言 フ黙 デ アル。

吾々 ノレ ント血 線 ニ ヨル診漸 ガ結核 臨林 二於

テ今 日最高 ノ役割 ヲ演 ジツ ・モ ソノ精確 サニ於

テ筒 ホ進歩 ト改良 ト吾等 自身 ノ技能 ノi進歩 トニ

絵地 ヲ残 スモ ノデアルっ トテ認 メナ ィワケニハ

ユ カ ヌ .

肋膜炎資症以前既 二 「レ」像 二 病 攣ゆ 示 シ タ78

例 中二於 テ71例=91。02%ハ 後 二病1墜 ノアル{則

a滲 出液 ガ獲生 シ
、7例 一7。98%二 於 テハ肺野

又 ハ肺門 ノ病攣 テ認 メル反封側 二滲出液 ノ登來

ラ認 メテヰル、

肺 二於 ケル病慶 ノ種類 ト肋膜炎綾症 トノ關係 二

就 テ検討 スルニ肺 ノ病疑 ト同側 二肋膜炎 テ癸 症

シテヰル71例 中、 初感染蚊 ソノ経 過中 ヨ リ
、

即 チ 新鮮 ナル 初期 攣化群中 望 リ嚢症 セル モ ノ

68例 、肺疹 ノ纒過 中 ヨ リ獲症 セルモ ノ3例 デァ

ノレ¢

初感染像 中最 モ多撒 ラ示 シタモ ノハ肺 門部淋 巴

腺 ノ腫瘍駄 ノ腫脹 デアツ タ。 左側17例 、右 側

17例 、雨側8例 、計42例 デ ァル .

肺 門部 ノ陰=影ガ浸潤像 テ示 シテー様 二陰=影籏大

ラ示 スモ ノ、左イ則2{列 ・右側7汐ij 、 爾 側4例e

計13例 デ ァルe

新 鮮初感染浸潤像 テ肺 野 ヨリ肺門部 二 ヵヶテ認

メタモ へ 左側8例 、右側5例 、ab計13例 デ アル.

肺 疹 二於 テハ定型 的早期浸潤 ヨ リ1例 、結 節性

肺結核 ヨリ1例 、浸 出性肺結核 ヨ リ1例 デァル。

コ レ等 二於 テモ何 レモ病攣 ノ側 二肋膜炎 ノ登 症

ヲ見テヰル。

肺 ノ病竈 子認 メタ反封側 二肋膜 炎 テ叢 症 セル7

例 二於 テへ 左側肺 門部 二攣化 ラ認 メタルニ右

側 ニ ノ ミ肋膜 炎 テ爽症 セル モノ6例 、右側肺門

腺腫脹 ヨリ左側肋膜 炎 テ登症 セルモ ノ1例 デ ア

ノレe

7例 一:一於 テハ1側 一・・`一肋膜炎 テ褒症 セル後 更 二他

側 二緬焚 的二肋膜 炎 ノ礎痙 ヲ見 テヰル.コ ノ場

合 ニハ凡テ肺 門部 又ハ肺 野 二病竈 ノ著明 ニ アル

側 二先 ヅ肋膜 炎 ガ起 リ更 二他 測 二移行 シテ行 ク

ノラ特徴 トシ、前 者二比 シテ後者 ハ ソ ・瀦派鰺

出液 ハ少量 デ アル コ トガ多 イ。

事 實吾等 日常 ノ臨林経験 二於 テー測 ノ肋膜 炎 テ

治 療 中他側 ノ健康側 二移行 シテ繭側 ノ蕨 症 ラ見

ル コ トハ屡 匙デ アル.叉 ハ肋膜炎罹患 中腹膜 炎

テ合併 シテ來 ル コ トモ墨 丸見 ル事實 デ アル
.

ゴ ノづトハ就 二動物實験 ニ ョル肋膜 炎研 究 二於
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テノ・常 二 先進諸家 ガ 経験 シタコ トデ ァル。T.

Howardハ 多敷 ノ結核海狸 ノ腹腔 内二萬 「ツベ

ル クリ ン」稀薄溶 液 テ 注射 セルニ ソ ノ80%s於

テ ハ著明 ナ 滲 出性腹膜 炎 ノ登 來 テ認 メ 同時 二

22%二 於 テハ肋膜腔 ユモ滲 出液 ヲ認 メタコ トテ

報 告 シ、若宮氏 モ梅猿 ニ ヨル肋膜 炎 ノ研 究 二於

テー側 ノ肺 門部 附近 二結核菌 ラ注 入 スル トソノ

側 二肋膜 炎 ヲ盛症 スル ト同時 二少籔例 二於 テハ

他側 ニモ滲 出液 ノ叢來 スルテ認 メタ ト云 フ。

動物 ノ雨側肋膜膣 ノ交通踏 ノ存在 二就 テハAg-

duhrノ 研 究謹明以來、 三井 田氏 ノ・犬、猫、家

兎二就 テ研究 シ縦隔賓肋膜 二交通 シ得 ル憲孔 ノ

存在 スル コ トヲ實誇 シ、岩 本氏 ハ山羊 二就 テ爾

側肋膜 二交通憲 ロ ノ存 在 スル コ トヲ確 認 シテヰ

ノレe

人艦二於 テ上蓮 ノ動物 ノ如 キ交通路 ガ爾側肋膜

脇間二存在 シ、叉横隔膜肋膜及腹膜 二交通路ガ

アツテー側 ノ肋膜炎ガ他側 二叉ハ肋膜炎 ト腹膜

炎 トガ互二波及 シ合 ヒ得ル 毛ノデアルカノ・爾ホ

検討 ノ盤地 ノアル黙 デアル。血行的又ハ繹淋巴

管的二病攣 ガ互 工轄移 シ得 ルモ ノカ、又ハ偶瑳

的轟同時二同様 ナ條件 トニ獲症 スルモノカバ余

ハ此庭二推断 デ爲 シ得 ヌ。

第六章 零疫中ノ結核菌検索ヨリ見タル肋膜炎

喀疾中 ノ結核菌 ノ鏡検的検出成績 ト肋膜炎嚢症

拉轟ソ ノ後肺結核ヘ ノ進展二 就テ観察 スル ト

稽 く興味深 イ事實 テ見 タ/第1表 、第2表 、第

3表/e

肋膜炎瑳症 ノ前後及 ビ肺結核 テ績護 シテ來 タ患

者 ノ病歴 ラ繰 リソノ記載ニヨリテ検討 スルニ襲

症前二検廣 ノ記録 アノルモ ノ36例 、 肋膜炎獲

症後検疲記録 アルモノ33例 、 肺結核f緬 爽 シ

テソノ経過中二1回 以上検疲記録 アルモノ20

例 デアル。

即 チ89回 ノ喀疲 ノ鏡検 デ通 シテノ観察デァルe

贅症前二於 ケル36例 中、結核菌陽性9例=25.0

%、 磯症後二於 ケル33例 中結核菌陽性ハ11例

一33 .3%肺 結核 テ績駿 シテ來 タ20例 中結核菌

陽性14例=70.0%デ ァル。

肺結核二進展 シテ來 タ患者25例 中工於テ該患

者ガ肋膜炎褒病査後二 検疲 シテアルモノ13例

デ内7例=53.8%二 結核薗陽性 デアツタ。

帥 チ肋膜炎褒症後肺結核ヲ緬奨 シテ行 クモノハ

肋膜炎褒症直後二於 テモ既二喀庚中 ノ結核菌陽

性頻度ガ高 イ。更二肺結核 テ緬褒 シタモ ノノ中

ヂ撫行性播種結核 ヲ起 シタモノノ肋膜炎直後 ノ

検疾成績 ハ4例 中1例 ガ陽性 ヲ示 シタニスギヌ

ニ反 シテー側性二不定型的二叉ハ浸潤型等二移

行 シタ肋膜炎患者 ノ肋膜炎礎症時二於ケル検擁

成績 ノ、9例 中6例 二既 二結核菌 ガ護明 サ レテヰ

ル ノテ アル。

肺結核 ノ症歌 ヲ明 ヵ・・「レ」像 二示 ス様 ニ ナッテ

カラノ検疾成績 ハ20例 中14例 嵩70,0%二 陽 性

ヲ見 テヰルeコ ノ中血行播種型 二於 テハ6例 中

3例=50.0%二 、 一一側性、 叉 ハ浸潤 型 二於 テハ

14例 中11例=78.8%二 結 核菌 ガ讃 明 サ レタ。

以上 ノ成績 ヨリ観察 スル ト、一 コ ノ検鏡数 ハ

梢 ≧薮 二於 テ少 イ嫌 ヒハ アルガー渤 膜 炎蕨症前

二於 テ既 二25%ハ 喀 疾 中二 結核 葭 テ 喀出 シテ

テ リ、肋膜 炎褒症直後 二於 テハ33。3%二 結 核菌

テ喀 出 シテ居ル コ トニナル。

殊 二肺結核 ラ績 畿 スル肋膜 炎患者 ハ肋膜 炎贅症

ト同時二 既 二 約 牛藪 二53,8%ハ 喀 疾 中 二結核

菌 ヲ排 出 シテヰル モ ノデ アル.

又 血行播種型 ト浸潤型 トノ肺結核 二移行 シテ行

クモ ノニ於 テハ既 二肋膜 炎蕨症 直後 二於 テ結核

菌 ノ喀出率 二相異 ガ アルe即 チ前者 ニハ25%二

後 者 ニハ66,6%二 陽 性傘 ヲ見ル ノデアル。

コ ノ事實 ハ後 二更 二検 討 ラスルガ吾 々臨林 二奉

職 スルモ ノガ肋膜 炎臨 沐二於 テ喀疾 中 ノ結核菌

検索 ノ重要 ナ コ トラ敏 エ ラレル ト共 ニ ソノ豫後

等 二 示唆深 イ補 助診 断 デアル コトラ 教 エ ラレ

ノVo

殊 二近來盛二行バレル様ニナツタ喀疲培養ガ肋
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膜 炎 臨躰:二1勤行 サ レルナ ラバ更 二深 イ知 見 が得

ラ レルデ アロウ。

扱、助膜 炎礎病 以前 轟於 テモ、25.0%二 叉磯病

直後 二 於 テモ33.3%二 喀 疲 中 二 見 ラ レル 結核

菌陽性者 二就 イテ考察 スルニ、 ドレ」像 二於 テハ

肺門陰影 ノ ミニ攣 化 ヲ認 メi他 二何等肺野 ・攣

化 ヲ見 ナ イ多撒例 二於 テiづ ノ結核菌 ハ何 レカ

ラ由来 シタモ ノデ アロウ カ.結 核 菌 が腫脹 シタ

淋巴腺3リ 気 道(氣 管叉 ハ氣管椥 二遊走 シ出 シ

テ喀疲 中静見出 サ レル トハ考ヘ ラ レヌカ デ…レ」

像 二認 メヲ レヌ初感 染原蕨病竈 カ ラ気管枝、気

管 テ通 シテ喀 出 セ ラレタ モ ノデ ナケ レバ ナラ

ヌ.何 レニ シテモ初期攣化群 ノー部症候 デアル

肺門部淋 巴腺腫脹:ノ ミヲ認 メル肋膜炎獲病前期
　

二於 テ=4分 ノ1症 例三縄気道的二結核菌 が

讃明セラレルつトハ既二人鵠 が羅氣管枝的ム結

核 ノ肺内遙展 ノ可能性 ト危険 ガイ確 スル事實 テ

語 ルモノデアル.

第七章 肋膜炎績襲肺結核ノ観察拉二症例示説

肋膜 炎礎症 以前 ヨリ観察 中、肋膜 炎 テ登症 シ更

二肺結核 二進展 シテ來 タ症例 ノー覧 表 が第3表

アアノ%

肋膜 炎経 過後肺 結核 二進展 シテ來 タソノ病 像 ヲ

レントゲ ン像 三 碧ツテ観 察 スルニ25例 中9例

嵩36 .0場 二於 テノ・雨{則肺野均 等 二結 節撒宿 ヲ見

ル定型的血1行播種 性肺結核 デア リ、16例;64.0

%二 於 テ ハ一側性 父ハ両側性 二不 定型 ナ浸潤像

叉八雲騎像 ラ以 テ肺結核 二進展 シテ來 ル ノヲ認

メタ。 コ レ等 ノ16例 単 二 於 テ3例 ハ 肋膜 炎褒

症後可成急激 雲雨側枕腕結核 ト シテ進展 シテ來

タガ、 乱第3表Nr.1、Nr。15、Nr.16)、 他

ノ13例 ハ何 レ モ先 ヅ肋膜 炎罹患 側二肺結核初

登病竃 ラ作 り、 ソ レが地 細肺 二移行 シテ行 ク形

式 テ探 ルコ トが多 カッ タ.

唯1例 第3表Nr救 一17歳 ♀ハ左

側肺門腺 が著 明二腫脹 シテヰ タが肋膜 炎 ハ右側

二襲症 シテ滲 出液 ノ潴溜 テ認 メタc2年 後 二定

型的早期浸潤 テ褒症 シタガ ソレハ肺 門腺腫脹 ノ

アツタ左側鎖骨下 デアツタ.9例 ノ血行播種 性

肺結核 トナ ヅタモ ノノ病歴 テ 調 くごル ト何 レモ

レントゲ ン像 二著明 ナ肺 門腺腫脹 乃至ハ陰 影 ノ

顕著 ナ籏大 ヲ有 スルモ ノデ アツ タ.つ ノ内1例

Nr.23ハ 左 側 肺門腺 が 高度 二 腫大 シテヰ タが

肋膜 炎ハ右側 二褒症 シ後 二両側 ノ血行播種型 ト

ナ リテ死 亡 セル例 デアル.

興昧深 キノ・第3表Nr.24、Nr.25例 デ アル。

コノニ症例 ハ長期 二五 リ観察 セル症例 デ肋膜 炎

後廣範 ナル血行播種 性肺結核 う声嚢症 シiレ ン ト

互 ン像 二八定型的 ナ病像 テ呈:rソ ノ.豫後 テ憂

ヘ シメタ ノデアルが其 ノ後良好 ナル経過 テ探 り

テ全治 シ現 在二 於 テモ 衙 ホ健:康ニ テ 業務 二就

キ、1例 ハ通學 申 デソ ノ將來 ラモ余 ハ興味 ザ以

テ観察 中 デアル0

症例 翫1-18♀
14/IXG934・ 初 診 獲 育 佳良 、 榮 養 佳 良 ノ女 子 、 赤

沈8m搬.ザ ツ」反 膳35mm。 理 學1所見 、 「レ」{象二 特 記

ス ベ キ症 状 ナ シ0

18/11935右 胸 痛 ヲ 訴 へ 来 診、 赤沈 反 鷹88搬m。

「ッ」反 鷹18mm .左 胸 第 三 肋 下 濁 音 化 、滲 出液 培 養 成

績 柵)G

20/∬ 右 側 肋 膜 炎併 獲 、ヂツ」反 懸38m搬.赤 沈80m癬

10/VI右 側 工滲 出 液 爾 ホ残 留}左 側 嘉 ハ滲 出 液 殆 ソ

ド吸 攻 サ レ、 左 肺 門陰 影 ハ著 明 三振 大 サLテ 残 ル.

23/VII腹 膜 炎 併 登 、赤 沈81m類 ∫%18mrn.榮 養

不 良 、 全 身 症 状 悪 シ.

14/XH「 ヅJ反1態13搬m.赤 沈 反 旛76、 呼 吸 促 迫 ア 導

:左胸 二滲 出液 再 潴 溜 ヲ來 シテ、試 験 穿 刺 ノ結 果 血 性 ヲ

呈 メ.約30硫 砿排 除 セ リ。

11/1ぐ19361南 側 肺 殊 二 左 肺 二 滲 幽性 肺 結 核 像 出現

スc右 側 八積 く病 竃 狭 シ、:左右 肋 膜 滲 出液 ハ全 ク吸 牧

サ レテ僅 カニ左 側 下部 二癒:著陰 影 ヲ磯 ス ノ ミ、fツ 」反

懸20m顯.赤 沈114m揃.

3畑 雨 肺 ノ病 竃 著 シ ク進 展 セ リ、 全 ク衰 退 ンテ重 症

トナノV、 ザツ」反 磨7r齪n.赤 沈 反 旛11.7mm.

4/V死 亡

備 考 左 肺 門 腺 結 核 → 左 側 肋 膜 炎→ 右 側 肋 膜 炎 → 腹

膜 炎 → 左 側 肋 膜 炎 再 登 → 左 側肺 結 核 → 南 側 肺 結 核
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死 亡.

t/ソ ト ゲ ソ所 見Nr.1

癩病 一

18/1/
(1935)! ～

/(

20/皿

.《ヘレ
～

、
鴨

,

～
-一
曲
W劔1

窺眞

罵眞

寓眞

ヤ(満 し

跨鞭
症例 翫2-19歳 皐

初 診20/X4935)家 族 東 中 同胞4名 結 核 死 亡5生 来

虚 弱 ナ リ、 約1週 來 寒 冒 ニ テ不 快 ア リ、 龍 温37%、

右 側駒 下 部 鮭 二 側 胸 下 部 濁 音 化 セ リ.赤 沈55mm.

ザッ」反 慮24mm 、 「レ」像 ハ 右 滲 出液 瀦 溜 ヲ認 メ、 右

肺 門腺 モ 明 カ ニ腫 大 セ リa疲 中T.B(十)。

16菰1白 鷹 的 二佳 良 、 赤沈38mm.「 埼 反 磨35mm.

滲 出液 爾 ホ少 量 二瀦 溜 セ リ。

28/XI赤 沈14m凱 丁ヅ」反 慮35mm.滲 出液 ハ尚 ホ

瀦 溜 ジテ、 腹 部 膨 満 感 ア リ、 波 動 感 著 明4

141X皿 「ツ」反 懸14魚 田.赤 沈43mm∫ レ」像 二 八右

腕 上葉 二、斑 紋 様 滲 出性 陰 影 が約 掌大 二 出現 セ リ.右

脚 下 部 三 八 肋 膜癒:著 像 著 明 二残 留 セ リ.T㌧Bぐ 十)a

711(1936)「 ツ」反14mm,赤 沈53蹴n.榮 養漸次

二衰退セリ。韻温36。,8、 ギレ」像ニチハ左肺ニモ結節

性浸潤性 ノ陰影 ヲ鎖骨下二現出ス。

備考 後死亡セ1」。

右肺門結核→右肋膜炎→腹膜炎→右側肺結核→左

側肺結核→死亡

症例NL3-15♂

初 楡24/XI(1936)家 族 史、 前 史 特 記 ス ベ キ モ ノナ

シ.約2週 來 右 胸 疾 病 ア リr留 温37a.7、 榮 養 、 螢 育

中 等 ノ男 子i右 胸 下 部 濁音 セ リ、 呼吸 音 減 弱、 赤 沈 、

41mm.「 ッ」40mm.「 ぬ 窩 眞像 ・・右 側 上 葉 並 二布 肺

門部 二 五 リテ一 様 ナ雲 弱化 ア リ、右 下 部 ハ滲 出液 瀦 溜

ニ ヨル 陰 影 化 ヲ認 ム.

18/XII髄 温37。.5、 ギレ」像 ・・滲 出液 ハ 全 グ消 失 セ ル モ

肺 野 ノ陰 影 ハ右 肺 上 葉 、 中葉 三振 大 シ テ}左 腕鎖 骨 下

外 方 二小 雲 竪 ヲ 出現 セ リ。 疾 中T.B(十)

備 考 豫 後 不 明{

右 肺 新 鮮 初 感 染 並 二右 肋 膜 炎 → 右 肺 結 核 → 左 肺 結

核 。

症例Nぬ4-20一 平

0/vml1937)螢 育 集 義 佳 良 ノ女 子 、 登 熟37%ヲ 訴2

フ.理 事 的 二異 状 ナ ジ、赤沈60膿m∫ ヅ」反 磨40m瓢

「レ」罵 眞 像 二 於 テ ハ右 肺 門 陰 影 ハ 掌大 二櫨 大 セ リ8喀

疲 中T.B乱 一調

151X罷 温39。.5、 右 側 胸 部 下部 濁音 牝 セ リ.赤 沈65

mm.「 ッ」反 慮20mm∫ レ」像 ・・右 肺 牛 以 下 ハ滲 出液

陰影 ノ爲 メニ 陰 影 トナ ルa疲 中T,B(一t

21肛19381鵬 温36。.5、 赤 沈35mr捻 ∫ ツ」反 応35蹴 鷲

滲 出液 ハ全 ク吸 攻 サ レ、右 肺 門 陰 影 中 二 胡桃 大 ノ空洞

陰 影 出現 セ リ。 喀 疲 中T.B(十)

13/VI膿 温36¢.5、 赤沈58mm.rツ 」反 磨55mm.

『レ∫窮 鼠像 ニ ヨル ト右 肺 上 中野 二 五"テ 、一 部 ハ結 節

性 一 部 ハ浸 潤 性 ノ陰 影 ア リ、左 肺 ニ モ 上野 二僅 カニ雲

腸 性 ノ陰 影 ヲ認 ム。

9/1X髄 温38⇔.5、 全 身 症 状 重 篤呼 吸促 迫 ヲ訴 フc廉

痩 著 ジ、 「ツ」反 懸、 赤 沈 不 検 、「レ」罵 暴像 ニ ヨ ル ト左

肺 ノ陰 影 が著 シク撰 大 シテ 看 倒 影 り騰 範 トナ ル,滲 出

性 牛 結 節 性 ヲ示 ヌa喀 疲 中T、Bぐ 十>

71x死 亡 セ リ.

備 考 右 働 肺 門 腺 結 核 → 右 肋 膜 炎 → 右 側 肺 門部 空洞

形 成 → 右 肺結 核 → 両 側 肺 結 核 →死 亡 。



第10號 】 金井=肋 膜炎 ノ臨休的研究 717

V:/ト ゲ ソ所 見Nr。4

20/▽m

1937

＼㍉ ど＼

/ザ ー

み ヒ ズ

レ Σン

駆禽 ∵ 獺

＼

21/∬

(1938)

13/VI

㌦!/　㌦、
＼ぐ
＼;＼謡

講

魂

r

い
＼1

練 紅 透視
ミ ロ へ

、 、 窮 鼠

1

＼ 、空 洞
ヤ 　

L

一群 一・

症例 翫5-20♀

7/V1937)初 診象皮異常ナシa前 史19歳 、6月 右

肺門結核、蚊二者滲出性肋膜炎ヲ罹患セリ.獲 青柴養

佳良女子、 左胸第四肋骨以下濁音化 シテ呼吸音減弱、

試穿透明ナル漿液ヲ得タ リ。

赤沈66田 浦.「ツ」20mm。 『レ」窮鼠像二於テハ左肺4≧

以下ハ陰影化セリ.右 腕下部二明カニ癒着セル肋膜肥

厚像 ヲ認ム.右 肺門陰影モ著明二振大セノレヲ認 ム.

1211赤 沈80、 「ツ」反懸不検左側滲出液八極 メテ僅

カニ存留セリ.左 腕呼吸音著シグ正常化セリ.

19/X右 肋骨 丁ヵリェス」ノ診断下二右側第六肋骨 ノ

切除術 ヲ受ク.
ゆ

7!▽X1939)巌 痩 ヲ訴ヘテ来診、㌧ 」像ハ右肺二肋骨

鉄如ヲ認ム.肺 野ハ肺尖 ヨリ中野迄一帯二浸潤性、牛

結 節 性 ノ陰 影 化 ア1.左 腕 ハ異 常 ナ ー 赤 沈94斑 鶏。

「ツ」反 癒30mm .喀:疲:中TBI十)

備 考 膚 肺 門結 核 →右 肋 膜 炎→ 左 肋 膜 炎 →右 肋 骨 引力

リエス」→ 右 肺 結 核 。

豫 後 ハ不 明.

症 例 翫617畿 早

10〆1 、1938、 初診 家 族 中 二結 核 患者 同居 セ サ.登 育

榮 養 佳 良 ノ 女畢 生r理 學 的 症 状 ナ シ.赤 沈6{}mm.

「ッJ反 応65mm .ギ レ」像 左 肺 門 腺 著 明 二 腫 大 セ リ.

TB一)

23/1V盟 温37¢.5 、右 胸 第 四 肋 骨 以 下濁 音 牝 セ リc試

験 穿 刺 約1艇 亀透 明 ナ漿 液 ヲ得、 培 養 陰 性T.R一)

19/VL1940)突 然 喀 血 ヲ訴 ヘ テ来 訪 、 榮 養 佳 良 、 髄

温3(死5、 理 學 的 二異 状 ヲ認 メ ズai像 ハ左 腕 上 葉

二限 局的 二 出現 シタ浸 潤 陰 影 ヲ認 ム.稚 く不 規 則形 ヲ

爲 シ中央 部 二融 解 傾 向 ヲ示 ヌ像 ヲ呈.スc

右 肺 三 八異 状 ナ シ。 赤 沈 反癒50!η 搬.「 ツ」70鵬m.喀

庚 申 結核 菌 陰性 ヲ示 スc

左 側 二 人 工 気胸 ヲ 施行 セル モ 癒 著 ノ爲 メニ 不 成 功 ニ

レ ン トゲy所 見N罫.6

繕レ
!〆 　

、

薬Qレ ＼
＼

鰍

＼

L
書
▼
＼

/爵
V/13ウ

卸

22/IX

1939 、

19/VI
(1940)

漫Q

/1

/
!/

r

ベ

ゾ
プ

で 戸＼
㌔

、/窮 眞
＼

一＼1

終

漁 獺
、

梅
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i絡ル。

備考 左側肺門結核罹患中二右側二肋膜炎ヲ登症シ

テ肋膜炎罹患 ト反対側二早期浸潤 ヲ獲症セリc本

例二於 テハ肺門部 ノ攣牝 ハ左側デァ リ、肋膜罹患

ハ右側デア疹、肺結核 ノ獲症 ハ肺門攣化棚卸チ左

側二獲症 シタ例デアル。

然 シ肋膜ハ健常 ノ筈 ノ左側二於テモ肋膜高度ノ癒

著 ノ爲 メ人丁:氣胸施行が不成功二絡ツタ、

左側肺門結核→右側肋膜炎→左側肺結核

症例 翫7-11早

7/匹1938)初 診 獲育榮養不良 ノ女子i同 胞3人 結

核ニテ死亡セリ.2週 間以來高熱38礁 ヲ訴フ。理學症

胱ナシ.赤 沈7Fmm.rツ 」反懸30隣m、 》 」像・・右肺

腺腫大 セリ.約 櫻桃大.

29/m器 温3就9、2、3日 來右側胸痛 アリ、 右脚第

六肋骨以下濁音牝、呼吸音清セ リ.試 験穿刺透明ナ漿

液約30α α、培養成績傷)、 右肋膜炎獲症、らソ」反旛

43mm,赤 沈 反騰35m盤 ヲ示ス.T.B(一)

20/V艦 温38Φ、全身症状悪化 セリ.「 γ」像 ・・右腕二

全肺二重ル稚 く大ナル結節撒布ヲ見ル 肺門陰影モ爾

ホ判然 ト痘ル.滲 出液 ・・全ク無ク、左腕 ハ全ク異状陰

影 ヲ認 メ窯。喀:褒申T.B(十)

備 考 右肺門腺結核→右肋膜炎→右側肺野 ノ気管枝

性播種拶核

症例N監8-12♂

6/VI(1938、 初診 家族輿車母肺結核ニテ死亡、前史

ハ至 ツテ健康、獲育榮養佳良、鯉濃37Φ ・1、理學的症

歌ナシ。赤沈40mm.ド ツ」反慮25mm.「 レ」寓眞像

ハ左側肺門腺腫大、約50義 銀貨大 ヲ示スbT.R(一)

27/X鵠 沼37⇔.3、 左胸第五肋骨下濁音化セ リc呼 吸

音清失ス0試 験穿刺透明二近キ漿液 ヲ得、赤沈70mm.

Tツ」反鷹15mm .「レ」霧眞像二於テハ特有ナ滲出液曲

線陰影二澹 ヒ左側肺門腺 ノ腫脹 ハ著明二認メラルa喀

疲中T.B(一)

24/XI赤 沈25mm.「 ソ」反慮30mm.ヂ レ」窺興像三

八滲出液陰影爾ホ少量二残存 セリ.左側肺門腺腫脹モ

爾ホ著明二残ル0

19/X弧 燈温38◇.5、 赤沈反慮82m肌 「ツ」反懸不検、

左腕水泡音多轍ヲキク、濁音ナシ.「レ」窩眞像ハ左腕

殆 ソド全'"亙 りテ浸出性陰影ア リ4右肺ノ・全ク健常

ヲ示メ0喀 疲TB(十)、G,6ヲ 示ス。

備考 左腕門腺結核→産湯性肋膜炎→左側浸潤性肺

レ ン トゲ ン所 見N篶8

61VI
(1938)

27/X

＼ 、

＼、

…、

＼/

へで

窮鼠

寓眞

眞

〆
＼
＼
論

レ
で馬

＼

漁
召

/

襯

一/一

結核(豫 後ハ不明)c

症例Nr.9-17歳 ♀

30/XI(1938)初 診 家族中元3年 以前ヨリ肺結核 ヲ

罹ヒテ同居中、前史、生來健康、約2週 來登熟390二

及 ビ食思不振 ヲ訴 フ.

登育榮養佳良 ノ女畢生、理學所見異状ナシ。髄温38℃ 、

赤沈43mm,「 ツ」68mm.㌧ 」窩眞像二於テ・・左側

肺門陰影掌大三振大セ リC

19/1(1939)2、3日 來左側胸痛アリ0登 熟38。.」.

理學的所見ハ左胸第三肋骨以下ハ濁音化 シテ呼吸音

全〃消失セリa「ぬ 反懸25滋 鵜∫ レ」像ハ左肺ハ全ク

滲出液 ノ爲 メニ陰影牝 シテ肺資質ハ識別 シ得ズa赤 沈

不楡、喀疲 中T,B(十)

滲 出液穿刺稚 く縁白色調 ヲ呈セル漿液 ヲ得ルe某 公立

病院入院加療。

6/VI髄 温37。.5、 廉痩甚ダン。「ヅ」反応2000倍(一)

「レ」像ハ:左肺上葉二及 ビ特二 外側ヲ掩フ浸働性陰影

影牝ア リ.右 腕 ハ殆 ンド璽牝 ヲ認メズ。

10/1X「 レ」像、南側廣範ナル混合性肺結核像 ヲ呈ス、
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レyト ゲ ン所 見Nr.9

30/XI

ぐ1938)

ピ

豚`・

戸籍 一
　～
・
、

霜
6/VI

10/1X

㍉.ハ
へ

〆

ア の
拶

疹 ㍉ 窩 眞

考

/ヤ
ゴ

コリ・轡

備 考 後死 亡 セ}肇c

瓢.

鴫
左 肺 門 結核 一・左側 肋 膜 炎 → 左 側 肺 結 核(ザ ツベ ル ク

リソ」消 極 的 陰性 轄 牝)→ 南 側 肺 結 核 → 死 亡

症 例Nr・10■16舎

9畑1939穿 初 診 獲 育 不 良、 虚 弱 少 年 、 膿 温38。.1、

赤 沈 反 慮20mm.D」 反 懸45瓶 搬.「 ソ」像 ハ 左 側 肺 門

腺 腫脹 著 明、理 學 的 ニハ 左 側 肺 ノ呼 吸音 精r弱 シc喀

疲 中T.Bぐ 一)

9/V38".5左 側胸 痛 ア リ、第 六 肋 骨 以 下 及 左 側 胸 下 部

濁 音化 セ リ、 試 験 穿刺r漿 液約20徽 、培 養 轍)、 ㌦ 」

像 ハ左胸 下部 二 側方 二 拠 物 線 ヲ 描 キ テ 滲 出液 ノ潴 溜

ヲ認 ム.左 肺 門 腫 脹 ハ爾 ホ鮮 明 二認 メ得 ル、T.B(十)

22/V皿38礁.5㌦ 」像 ハ 左 肺 上 野__._浸 潤 性 ノ 陰 影 ア

リc

1611X「 レ」寓 興像 ハ著 シク 病 竃 《振 大 シテ殊 二右 肺

ニ ハ新鮮 ナ ル結 核 陰 影 が 全 艦 二 撒 布 サ レテ 左 肺 薙 病

竃 ノー 部 ハ融 解 傾 向 ヲ明 カ ニ示 ス 。

22/lg死 亡

備 考 左 肺 門 腺 結 核 → 左 温 性 肋 膜 炎 → 左 側 漏 出性 肺

レ ン トゲ ン所 見Nr.10

1>9

(溜晋)/
一/

零9/v//
/!～

22!V皿

16/IX

(ン
＼

、
、1獺
一＼
、、
＼1

＼

㌔ 獺

眞

讐
総

瓢
ピ織

、

モ

ニが

も

ア

ド

ご
?

、讃

燭
結 核 →右 側 結 節 性 肺 結 核 →死 亡

症 例Nr.11-19歳 ↑

6/V(1939)初 診 ㌦ 」像 ・・右 肺 門 結 核 、疾 中T.B(十)

25/皿(1940)3ケ 月以 前 ヨ リ右 肋 膜 炎 ニ テ 某 公 立病 院

ノ治 療 ヲ受 グ、 胸 水排 除5回 、 巖 痩 著 シ.胎 濫37◎ 。1i

赤 沈32mm,ギ ツ」反1mm.㌦ 」像 ハ看 肺 上 中葉 三

方ケ テ雲 竪 襟 浸 潤 性 愛 化 ア 馬 上 部 ・・ケ撚 タル 結 節 像

ヲ認 ム.喀 疲 中T.B・ ド十)

15〆V「 レ」像 ハ右 肺 ハ一 帯 二 濃 キ陰 影 ト化 シ、左 肺 中

野 二浸 潤 性 ノ陰 影 現 出 セ リ.喀 疾 中T.B「 十)

備 考 豫 後不 明 右 肺 門 結 核 →右 肋 膜 炎 →右 側 肺 結

核 → 左 側 肺 結 核

症 例 翫12■16♂

初 診22/m/1939)家 東 中 同胞 現 二結 核罹 患 中 、登 育

不 良、 皮 膚 蒼 白 ノ少 年 、 右 肋 膜 炎 、試 験 穿 刺20鱗 、

培 養(柵)、 赤 沈23搬 瀟.「ツ」反 癒25mm.㌧ 」像 ニ ノ・

滲 出 液 陰 影 ノ他 著攣 ナ シ.

30/1(1940)赤 沈48艶 艶.ザ ッ」40m搬.榮 養 稽 く佳

良 、㌧ 」像 ハ左 鎖 骨 下 二肺 尖 部 二迄 及 ブ鶏 卵 大 ノ浸 潤
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陰影アリ.喀 嬢:T.B(一)

4/V赤 沈4獄n.「 ツ」不検、理學的異状ナジ、榮春著

シグ佳良 トナル0「レ」窩眞像ニヨル ト先 ノ左骨下浸潤

^全 ク湾失セリ.

備 考 豫後佳良

右腕膜炎→左肺結核(早 期浸潤)→ 自然治癒。

レソ誉ゲン所見Nr。12

噛寮
響き
《 シ＼

4/V 眞囚
＼

転語

、

4
症例Nτ.1320歳 舎

ig佃(1935)初 診 蛮育榮養中等 ノ青年、粒 透 視像

二於テ左側肺門陰影損大 セリ0喀 疲中T.B(十)

27/1V左 側灘性肋膜炎ヲ・獲症ヌ。㌃ツ2反 懸15mm.

19/XICツ 」反15mm,赤 沈41mm.左 胸 二滲出液

多量二残ルe髄 温38◎.5。 腹部圓形二膨隆セリ。波動

感著明。

19㎝:左 腕鎖骨下二多鍛 ノ水泡音 ヲキ〃、「レ」窺眞

像 ハ左腕上野、遊芸右腕中野二浸潤性一部結核性陰影

ヲ認ムa喀 痕T。Bぐ 十v

8/r1936腹 部膨隆著 ン.入 院加療.

備考 左肺門浸潤→左肋膜炎→腹膜炎→左腕結核→

右腕結核ぐ後死亡ノa

症 例 翫1416歳 ♂

28/細q934)初 診 蕾白r貧 血性 ノ饗育中等度 ノ學

空騒温38ハ、左胸下郡濁音化セ リe「ツ」反磨13mm.

「レ濃霧眞像三哲ル レ左側肺門腺ハ著明二腫大シテ左

胸下部 ハ3分 ノ1滲 出液 ノタメニ陰影化セリ.

22/皿(1935)「V像 滲 出液 ハ全 〃 吸 牧 サv、 左 肺 門腫

脹 ノ ミ僅 カニ残留 セ リ。「ツ」反 磨26㎜.赤 沈110通 斑.

24/1V「 レ」像 ニ ヨル ト左 側 肺尖 部 及 上 野 二 網 目状 ノ

雲 影 ヲ見 ル燈 白魔 的 ニ ハ健 康 ニ シテ登 校 セ リ0

11/1X雨 側 頭 腺 多藪 腫 脹 セ リa㌦ ・」窩 眞像 ハ南 側 肺

野 二米 粗大 乃 至 小 豆大 ノ陰 影 撒 布 ア リ。左 側 《著 シ〃

廣 範 ヲ示 メc「 ツ」反 懸20mm.喀:疲TB(一 難

備 考15/XH死 亡

左 側肺 門腺 結 核、 左 側 肋 膜 炎 → 左 側 肺結 核 → 頸 腺

結 核 → 右 側 肺 結 核 → 死 亡

症 例Nr.1515歳 半

28/1V(1935)初 診 、 獲 育 佳 良 、 榮 養 佳良 ノ少 女、 饅

温36Φ.6.「 ツJ反 懸(一 ン

26/V艦 温37。 、 「ツ」451n盤.赤 沈122mm.「 レ2像 ハ

左 肺 門 部 ハ三 角 形型 ユ 強 キ陰 影 化 。

21VI赤 沈113、 左 側 肋 膜 炎、 滲 出液 少 量、 喀:庚 申

TB(+)

13/VI左 鎖 骨 下 外 方 二 「レ』像 ニ ヨ リテ50鍍 銀 負 犬 ノ

浸 潤 陰 影 ア リ、 左 肺 門 陰 影 不 憂 、右 中野 二掌 大 以 上 ノ

廣 キ軟 陰 影 出 現 セ リ.

備 考5/1X朧 膜 炎 症 状 ニ テ死 亡 セ リ.1"ヅJ陰 性 →左

肺 門 結 核 陽縛 → 左 肋 膜 炎 → 両側 肺 結 核 → 死亡

Vン トゲ ソ所 見Nτ.15

9レ ＼

町 ㌣獺
＼◎
/

2/VI 窮 鼠

〃
ハ幽

▽

IVノ31

ゐ

/◎ ＼

ぐ
症 例NL1625歳 舎

1加(1935♪ 初診 榮養 不 良 ノ青 年 、赤 沈13搬m・ 「ツ」
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反 慮35mm・ 水 泡 形 成 、 「レ」像 ハ左 側 肺 門 腺 腫 大 。

20/V並 在 漁 性 肋 膜 炎獲 症 、 「ツ」反 隆25mm.赤 沈78

mm.滲 出 液 培養 成績(/、 喀 疲T.B(十)

6/1X腹 音【ζ膨F隆 、 波 動 感 著 縫明i赤1沈116、 「レ」像,ハ左

胸滲 出液 爾 ホ 多量 二蟻 り、 右 腕 ハ健 常 像 ヲ示 ス.

14/XI症 状 重 篤 ヲ示 ス,ザ レ」像 ハ両 腕 腐範 ナ ル滲 出

性肺 結 核 像 ラ示 ス。

備 考 後 二死 亡 セ リ.

左 肺 門結 核 →右 肋 膜 炎 → 腹 膜 炎 → 両 側性 滲 出 型 肺

結 核 → 死 亡

症例Nめ17-13皐

初診141皿(1937]登 青 柴 養不 良 ノ少 女r赤 沈 反旛

80mm∫ ツ」反 慮15mm.「 レ」窺 眞像 右 肺 門腺 著 シ ク

腫大 セ リ.喀:疲 丁,B-

14/1X髄 温38Φ 。£、右 胸 痛 ア 馬 右 肋 膜 炎 ヲ獲 症 セ1,。

滲 出液 量(軽)、 試 験 穿 刺 約20鵬 透 明 ナ 〃 漿液 ヲ得c

12/V皿(1938)縢 温37癖.5r皮 勝蒼 白、 赤沈 値68m田 。

「ツ」反 鷹55職 穏.し 」寓 翼 像 ハ 贋 範 ナ 〃 血 行 播 種 性

結 核 像、 喀疾:T.Bぐ 十)

備 考(豫 後 不 明)

右 肺 門 腺 結 核 → 右 肋 膜 炎→ 両 側 血 行 性 肺 結 核

レ ン トゲ ン所 見 翫17

ぜへ

詑
、/

ゴ

瓢
、 ＼瓢

、一

罵眞

づ∀
症例Nぬ18-13♀ ・

15/m(1937)初 診 菜虫異状ナシ0饗 育不良、榮養不

良r「V」 像ニ ヨル ト南側肺門陰影振大、 赤沈反懸75

m猷 ∫ ツ』反 懸40搬 盤.

7/V皿 髄 濫399Y左 側 肋 膜 炎 ヲ獲 症 、 滲 出 液 量 ・〔帯)、

試 験 穿 刺 陽 性 、 培 養 陽 性 、赤沈23mm.Cヅ 」腹 癒 陰 性

榑 化(2000倍)i100倍45揃 通.喀 痕TB(一>

26/X謄 温38¢ 、 理 學 症 歌 会 ク ナ シ、赤 沈 反 懸337n瓢

「ツ2反 懸10mm .ギ レ」寓 翼 像 ハ 南 側 廣 範 ナル 血 行 播

種 結 核、 雨側 肺 門 陰 影 著 シ ク掻 大 セ リcT.B(一)

20/∬(193融 榮 養 衰 退 セ サ.理 學 的 症 状 ナ ヴ.赤 沈 反

懸19mm.「 ツ」反 旛 陰 性.

備 考 後 死 亡 セ リ、

南 側 肺 門 結 核 → 左 側 肋 膜 炎 → 南 側 血 行 播 種 性 肺 結

核 → 死 亡

症 例NL19-9歳 否

21/VId936)初 診 家族 史 姉2ケ 月 前 肺 結 核 死 亡 、

髄 格 虚 弱 、 獲 育 不良 ノ少 年 、理 學 的 症 状 ナ ジ.ギ ツ」皮

内反 鷹75mm.赤 沈63mm.㌦ ・」寓 眞像 ハ右 肺 門 腺

ハ著 ジク腫 大 シテ鳩 卵 以 上 二及 プ.T.B(一)

20/vm鱒 温39Φ 、 右 側 胸 痛 ヲ訴 エ テ来 訪 、右 第 五 肋 骨

以 下 濁 音 化 、 試 験 穿 刺 陽 性 、 赤 沈49mm.fソ 議反 感

30mm.

24/1X赤 沈43搬 鵬.ギ ツ」反 旛30搬 搬.左 側 肋 膜 炎 ヲ

併 獲 、 左 側滲 出 液 量 ハ少 量.

6/皿(1937)ザ レ」1罵眞像 三 八 雨 肺 一 面 ノ 血行 播 種:陰影

ア リc滲 出液 ハ全 ク吸 牧 サ レタル モ右 側 肺 門 腺 腫 脹 ハ

爾 ホ著 明 誤認 メ ラル、

備 考(同 年 六 月 中旬 二死 亡 セ リ)

右 肺 門 腺 結 核 → 右 側肋 膜 炎 → 左 側 肋 膜 炎 → 南 側 血

行 性 肺 結 核 → 死 亡

症 例 翫20-14♂

1/X(ig35)初 診 獲 育 良 好、 榮 養・稽く不 良 ノ少 年 、

約1ケ 月來 右 肺 門腺 結 核 トシテ 加 療 中r言 フc鐙 温

36¢。8、右 滲 出性 肋 膜 炎 ヲ併 獲 セ リ.赤 沈 反 旛41mm.

「ツ」反 懸25m搬 .喀 疲T.B一)

16/X∬ 滲 出液 ハ 全 〃消 失 セ リ.右 側 肺 門 腺vク 腫

脹 ンテ残 存 ス.赤 沈13瓢 篶段∫ ツ」反 慮22mmw

17/1〈1936)右 腕 萎 縮 著 明 トナ ル.「 レ」像 ハ右 肺 門 腺

腫 脹 ハ爾 ホ著 明 二残 り、 滲 出液 ハ全 ク消 失 セ リ0他 ノ

肺 野 二 八 異 状 ヲ 認 メ ズ.ヂ 物 反 懸25mm。 赤沈 反 磨

25mm.

2311V榮 養 状 態 不 良、 右 胸痛 ア リ.髄 温36。.3、 「ッ」

反 慮15mm.赤 沈 反 慮29m盤.「 レ」像 二 八 異状 ナ シ.

爾 ホ右 側 肺 門 腺 腫 脹 ノ ミ存 在 ス。
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22/1(1937)全 身症状不良、貧血高度ヲ示ス.ヂ ヅ」反

懸22搬 凱 赤沈反22mm.南 側肺ハ凡テ粟粒大 ノ陰

影 ノ撒布ニテ掩 ハル。喀疲T.B(一)

2/IX「 ソ」皮内反懸2000倍 陰性 トナルa赤 沈反懸45

斑搬 全身症状重篤 トナル燈

備考 後踏膜炎症状 ヲ起 シ死亡セリ.

右肺門結核→右側肋膜炎→両側血行性肺結核→膿

膜炎→死亡

Lン トゲン所見Nr.20

嚢脳
、
＼,

へ 、

一〆1一

も
で
＼
、ノ

藻tご
〆/

ド

棚
1/一

!ノ<
㍉ ＼

＼獺

＼ ＼凋＼

%＼

、韻
症 例N鶴21-13早

19/VI(1936)初 診 獲 育 榮 養 佳 良 ノ少 女 、 赤 沈45

溝鵬.「 ッ」反 懸40mm.「 も・」像 左 肺 門 腺 ハ約50義 銀 貨

大 二腫 大 セ リa喀 疲TB(十)

16!∬(193r)左 滲 出性 肋 膜 炎 登 症r液 量 く+D、 「ソ」反

癒20瓢m.赤 沈 反 懸88搬 砥 燈 温39。 、 喀 痕T.B(+)

9/V赤 沈 反 懸98mm.「 ツ」不 検 、 ヂレ」罵 眞像 ハ 南 側

肺 野 ハ 全 ク 空 所 ナ リ 粟 粒 大 乃 至 米粒 大 陰 影 二 讐 ツテ

占 メ ラル 。左 側 肺 門 腺 陰 影 爾 ホ著 明 二腫 脹 シテ認 メ ラ

ル 農 喀 疲T.B(十)

8/X皿 赤 沈 反 慮92mm.「 ツ」反 懸20mm、 ㌧ ・」像 ハ

8/X像 ト著愛ナ シ、巌痩著 シ.

備考1938、3月 末死亡

左腕門腺結核→左側肋膜炎→南側血行性肺結核死

亡

症例X.22■8歳 舎

6/】弧(193釣 初診 桑蚕、獲育不良、膿温37e・5、㌧ 」

罵真像ハ南側肺門腺結核

16/XII39。.5、 右漁性肋膜炎、滲出液600臓 排除

15/皿(1939)有 頸腺3ク 機構大腫大

15/V腹 膜炎ヲ併獲、瀟痩:著明、「レ」像 ハ南側肺門著

明二腫大 ジテヰル他肺野異状ナシ.滲 出液ハ全ク吸敗

サノレρ

23/VI㌦ ・」罵眞像 雨肺廣範二血行播種像 ヲ認ム.

赤沈反懸65m塒.「 ツ」反慮2000倍 一)

12/X死 亡

備考 南側肺門腺結核→右肋膜炎→右頸腺結核→

腹膜炎→血行播種:性結核「ツ」反騰陰性縛牝→死亡

症例 翫23-12歳 ♂

14/VI1937初 診 家族 夏中兄肺結核 ニテ死亡セリ.

4日 前 ヨリ左胸痛、咳漱ア リ、饗育集義不良、理學的

症状ナシ.ザレ』像左肺門腺腫脹、約櫻桃大 ヲ示ス.喀

疲T.B(一)

17/1V(1938)右 側漁性肋膜炎ヲ獲症セ1)赤 沈47

mm.「 ツ」反懸20mm.喀 疾TB(一)

3/VH髄 温38¢.3、 「レ」像ハ雨肺廣範ナル血行性肺結

核像ヲ示ス.喀 疲T,B(一)

備 考 左肺門結核→右肋膜炎→両側血行性肺結核

症例NL24-6歳 ♂

15畑(1936)初 診 家族中父現在肺結核ニテ居宅療養

中ナ リ.家 族検診 ノ爲メ來訪 セリ6獲 育佳良、榮養佳

良 ノ少年、理學的症状全グナシ、赤沈17瀟m∫ ツ」反

30mm.水 泡形成、ギレ」像 ハ:左側肺門腺 ノ著明ナ腫

大 ヲ認ムc

30/V鐙 温37◎.3左 腕呼吸音弱化、 左胸下部稚 く祇

抗 ヲ認ム.試 験穿刺漿液陽性、赤沈反鷹 ↓↓mm.ツ 」

反懸40mm.水 泡 形成

18!IVぐ1937)ヂ レ」篤農像ハ廣範ナル血行播種肺結核

像 ヲ示ス。喀疲中T.B〆 十)

9/XI(1938)赤 沈 反騰21、 ダツ」不槍、 ギめ 鳥眞像・・

尚 ホ贋範ナル結節陰影南側肺野二撒布 セラレルヲ見

ル。榮養状態佳良、自費的症状鉄如、理學的所見モナ

シo
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4/V(1939)「V」 像 ハ全ク血行播種:陰影ハ消失セ リ.

痕跡モナシ。

10!XI(1940)極 メテ健康ニテ通學中、榮養獲育佳良、

㌧'」像 ハ全グ異状ナ シ。僅 カニ左腕門中二1灰化陰影 ヲ

1ケ 認ムノミca

備考 極メテ廣範ナル 血行性肺結核3り 全ク治癒 ヲ

示シタ稀二見ル興味多キ症例デアルr

左肺門結核→左肋膜炎→雨剛血行性肺結核→結節

陰影全ク吸収消失a全 治

レントゲン所見 翫 製

⊂ン

151皿

(1936)

301V

漁
1811V・

(1937)/ジ

1、1

9/XI
(1938)

141V
(1939)

10/IX
(1940)

1鳥眞

罵眞

窺眞

窮鼠

鴇濃

霧眞

症 例 翫25-25歳 ♀

11/m(1936ノ 初 診 虚 弱 姿 質 ヲ呈.ス女 性 、 皮 膚 二軽 度

ノ蒼 白 ア リ.器 温38。 。5r左 胸 第 四 肋 骨 下濁 音 化 ス・

赤 沈63m溢 ∫ ツ」∬蝿122瓢 瓜 滲 出 液約5α)曜 隙 ス・

「レ」撮 影 セ ズ.

13/1V呼 吸盃 ホ促 迫 ヲ訴 フ.赤 沈44mm.ッ 」反 慮

20mm.滲 出 液 約500鵬 排 除 後 ザレ」撮 影5南 側 肺 ハ廣

範 ナ ル血 行 播種 像 ヲ示 入 滲 出液 爾 ホ 痩留 ス.

11〆V赤 沈32、 ザツ」反iC}mm.滲 出 液600㏄ 排 除

滲 出 液 培 養 成 績 ぐ借 入 ㌦〆」像 ハ左 側 肺 門腺 腫 大0

2/VI腹 膜 炎 併 饗 、 赤 沈30、 「ツ」反 懸22fnm・

25/V∬ 全 身 症 状 佳 良 、 腹 水r胸 水 共 二謹 明 セ ズ。

15/XI家 業 二従 事 申.rソ 」像 ハ 旛 範 ナ ル 均 等 核 撒 布

像 ヲ示 ス。 赤:沈9m盈 ∫ ッ」反 旛77mm・

Uン トゲ ン所 見N若25

1

糊づ
1/{

窮眞

飛 一
》2;

鱒
{//{山

▽ 「

り
51VI
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醤

、

ノ

ヤ

、
、

、

壷

ノ

レ

転
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W宮、/
ズ

＼

ヒヒ＼

＼

＼傷
寒
2

-

く

へ

・、

/

/

夢



724 金井=肋 膜炎 ノ臨躰的研究 【第19巻

17/VI(1937>榮 養 佳 良 トナ リ、 自魔 症 ナ シ、 家 業 二

從 事 中、 赤 沈3mmrツ 」反 懸65瀟 臨 「V」像 ハ雨 肺

ノ結 節 撤 布 ハ著 ジ ク 硬 牝 性 トナ リ ー部 ハ 吸 牧 サ レテ

限 局 的 二爾 ホ著 明 二 陰 影 ヲ残 ス。

22/XII赤 沈25mm.「 ツ」96mm「Ptj反 懸 ハ極 メ テ

強 盛 ヲ呈 ス 鎌 理 學 的 二所 見 ナ ジ.「 レ」像 ニ テ ハ結 節 陰

影 ハ殆 ン ド潰 失 シテ 、全 肺 野所 々二 巌 痕 様 線 状 叉 ハ斑

絞 状 ノ不 定 型 小 陰 影 ヲ磯 ヌ ノ ミ、 家 業 二從 事 中.

5/VI1939)「Vj像 ニハ全 ク異状 ヲ認 メズ。榮養佳良

理學症状ナシ。健康ニテ家業二從事中。

備考 廣範ナル血行性肺結核 ヲ肋膜炎二欄饗シ、更二

腹膜炎ヲ併饗セルガ良好ナル輕過 ヲ探 リテ全治セ

ル稀有 ノ症例、縄過二就 イテハ4年 間ヲ観察 シタ。

左側肋膜炎 → 雨肺農範性血行播種結核一腹膜炎→

全治

第八章 肋膜炎後護肺結核ノ観察

銑二述ペ タ檬二余 ノ記述 シタ肋膜炎績登肺結核

ト肋膜炎後登肺結核 トハ本質的二相違 ガアルノ

デハナイ.余 ガ観察 ノ便宜 ノ爲 メニ假二命名 シ

テ幅別 シタモ ノデアツテ前者ハ肋膜炎治療中二

直接肺結核二移行 シテ來 タモノデアリ、後者ハ

初診時ニハ肺結核 トシテ診断サレテソノ前史中

二肋腹炎テ経過 シテヰルモ ノデァル。

肋膜炎 ト肺結核 トガ互 二密接ナ關係ラ有 スルコ

トハ競二慧眼 ナ臨林家 ガ結核菌登見以前二於 テ

想到 シテヰ タ事實 デァル。即チ肋膜炎治療中多

敷 ガ肺結核 二移行 スル事實及 ビ肺結核患者ガソ

ノ前史二多敷肋膜炎ヲ経過 シタ自罷 ト後始症 ト

テ有 スル事實 トデアツタ。

例ヘバLaennecノ 如 キノ、爾疾患 ノ不可分 ノ關

係 テ結核菌叢見以前二圭張 シタ第一人者デアツ

タ◎

Kochニ ヨル結 核菌 登見、 「ツベ'ルクリン」ノ創

案 及 ビ レン トゲ ン線 ノ臨林 ヘ ノ利 用ハ結核感染

ト肋膜炎 トノ關係及肋膜 炎 ト肺結核登症 トノ關

係 二就 イテ多 クテ聞明 シタ。

第一節 肺結核 二於 ケノレ前史中 ノ肋膜炎

結核 臨林 二「ツベ ル クリ ン」反磨、 レントゲ ン検

査 結核菌 ノ検 索等 ガ 庶用 セラ レル 様 ニナ ツテ

以來、肋膜炎 ノ叢 症等 二就 イテモ著 シク深 イ知

見 ガ齎 ラサ レタ。 郎 チ初 感染 ノ大多敷 ハ 唯 「ツ

ベ ル クリン」反癒 ガ 陰性 ヨ リ陽性 二 轄化 スル コ

トニ ヨツテ ノ ミ認識 シ得 ル シ、更 ニ コノ初感染

ラ追 求 スル トソノ或籔 二於 テ肋膜 炎 テ登 シ、更

二長期 二亙 リ観察 スル トソレガ肺結核 二迄進展

シテ來 ル コ トガ多 イ ト言 ハ レテヰル。

然 シコ レ等 ノ観察 二於 テモ ソノ斐購 トスル材料

ニ ヨツテ極 メテマ チマ チナ報 告成績 トナルハ 止

ムテ得 ヌ黙 デ アル、例 ヘバ肺 結核 剖検 二於 テノ・

殆 ン ド全撒 二肋膜 炎 ラ謹 明 スル ト病 理學者 ガ言

フニ封 シテ臨沐家 ガ肺結核患 者 ノ前史 中 二問診 、

シ得 ル肋膜 炎 ノ率ハ ソ レニ比 シテ著 シク低傘 デ

アル○

余 ノ観察 ハ昭禰13年(1938年 〉、14年(1939年>

15年(1940年 ♪、3ケ 年"札 幌健康相談 所二來 タ

肺結核患者二就テソノ前史 ラ問齢 シ滲出性肋膜

炎 ノ経過 ソノ治療、滲出液 ノ穿刺有無等二就テ

ノ刺然 タル記録 ヲ有 スルモノ1260例 二就 イテ

第6表

全肺結核患者中二於ケル肋膜炎縄過率

第7表 肋膜炎経過 ト其 ノ患側

罹 患 圃 實 剃 比 率
{

左 側i1菊}38・66

右 側1 183 48.80

雨 側 47 12.53

合 計 375 100.00
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爲サ レタモ ノデ ァル.

昭和13年 度 肺結核428例 中肋膜 炎 ヲ 前史 二有

スルモ ノ117例27.33%、14年 度伺41Y例 中

119例28.4ρ6、15年 度413例 中139例3∴65%

3ケ 年 合計肺結核患者1260例 申375例29。76%

デ アル.男 子 ハ756例 中226例 、29、8%、 女 子

ハ504例 中149例29.5%デ 大 艦同傘 デ アル,

肋膜 炎経過測 ハ右測 ガ最 モ多 ク、左側 ガ つ し二

次 ギ爾側羅患者 ハ 最 モ少 ク僅 力全籔 ノ10分 ノ

1強 二止 ル。

自魔的 ニハ肋膜 炎 テ維 遇 セヌ肺結核患者 ト85例

中轟於 テ ソ ノレン トゲ ン胸部 像 二肋膜 寳 二於 ケ

ル三角形 ノ陰影 ヲ有 入ルモ へ 及 ピー側 叉ハ雨

側肺野下部 が 一帯 轟肋膜 肥厚 ノ陰 影 ヲ示 シテ明

カニ無 自艶挫 二肋膜 炎絹{過 ヲ示 スモ ノゲ検索 セ

ルガ第8表 轟示 λ結果 トナ ツタ,,

第8表 肋膜炎非経過者中二於ケル
『り 像中肋膜病攣者

一
自
魔
的
非
緯
過
者

5・88

㌦煽 像 ニ ヨ ル 病 攣

患
亙

右

側

側43

側65

隻6

實 蜘 比 肇
34.67

雨 側

含 計 124

郵 ・↓1

器1
郎 チ885例 ノ肋膜 炎 ヲ知 ラヌ肺結核患者 中、左

側 ニハ43例 、右鋸 ニハ65例 繭側 二16例 、合計

124例14.Ol%二 明 力#一肋膜 炎経 過 ノ痕跡 テ示

ス 癖

即チ肺結核 患者 ガ前吏中 轟肋膜炎 テ経過 スル傘

ハ、 自麗 的 二息 識 シテヰル撒 臼リモ可成高 率 デ

アル コ トガ判 ルン デアル.

コ ノ肋膜 炎 ノ経過 傘 二關 スル病理學者 ノ報 告ハ

更 二臨躰 的観 察 ヲ凌駕 シテ高率 ノモ ノデアル.

例 ヘバ志田忠氏 ハ318例 ノ肺結核 ノ剖検例 二於

テ全敷 二肋膜 炎 チ読明 シ得 タ ト言 ヒ、永松氏 モ

多藪 ノ剖 検例 中肺結核t有 スル69例 申 二於 テ

68例 ニハ田 ヵ二 肋膜 炎経過 ノ痕跡 呼諦 明 シタ

コD報 告 シ、諸 多 ノ病理饗者 モ肺結核 ノ剖検

二於 テハ常 二肋膜 炎 ノ像 チ件 ツテヰル事實 テ指

摘 シテヰル.

只病理 墨者等 ガ肺結核 ノ剖検 轟於 テ観察 スル、

「フヰプ リンJ折 出ニ ヨル局所 ノ癒著 、又ハ限局

的 二見 ラ レル肋膜 ノ愛化 ガ凡 テ今余 ノ論 ズノ鰺

出性肋膜炎 一}縄過 セル誇糠 ト言 ヒウルヤ否 ヤハ

疑 義 テ禁 ジ得 ナ イモ ノデハ アルガ臨 鉢的 二叉 ハ

自費的 二讃明 スル以上 二肋膜 炎ハ多藪實在 スル

モ ノデ アル コ トハ下記 ノ余 ノ観察 二於 テモ頷 キ

み

ウ ル づ トテ ア ル 鄭

臨 林 家 ガ 今 日迄 、 ソ ノ斐楕 奪 ト ス ル 肺 結 核 患 者 ノ

前 史 中 ノ肋 膜 炎 二 嗣 シ テ 報 告 シ テ ヰ ル比 率 ハ 極

メ テ 髄 々 デ ア ル 雛 然 シ ソ ノ最 モ 高 傘 ノモ ノ ト難

モ病 理 撃 者 ノ剖 検 上 ノ肋 膜 炎 検 讃 傘 二 比 ス レバ

i遙 力低 牽 デ ア ル.

今 先 瞼 諸 家 ノ報 告 テ ソ ノ高 傘 ノ順 泣 轟 観 察 ス ル

ニ 、C◎ustanハ 肺 結 核 患 者 中66%ハ 前 史 轟 肋

膜 炎 テ 謹 明 ス ル ト言 ヒiLandouzyハ6b%、

Sietmannハ57%、Schraederハ 肪 結 核 患 者

10⑪O例 中 二 於 テ28.5%1・ 言 ヒ、Chauoctハ

18%、Daniel}◎ ハ 締 結 核 患 者234!例 中 二 於 テ

13%、KMummeハ12⑪ ⑪例 中 二於 テ12.5%

Ecker$tr◎emハ1910例 中11劣 、Jac◎bハ3295

例 中10%、Armauerハ2381)例 中9劣 ジ、Grober

ハ1GO⑪ 例 中8.8% 、Sieberschmidtハ8も0例 中

83タ5Stanislausノ ・1472中7%、Prederiksen

ノ、2`2!中6.2%、Carellos/x11,115暫 珪中6%

ア ア ル 撫

余 ハ1260例 ノ肺 結 核 中375-29.76'/eデ アルe

コ ノ比 傘 ハ 勿 論 病 理 解 割 的 比 傘 ニ ハ 及 バ ヌ シ、

臨 休 的 報 告 中 ノLandouzy,Caustan,Sietmann

等 ノ報 告 叢 リ稽k低 傘 デ ア リ、Schr◎ederノ ソ

レニ 近 似 ス ル.他 ノ何 レモ 劃)遙 カ ニ 高 傘 デ ア

7Ve

余 ガ肺結核患者 ノ問診 二得 タ撒 轟更 二無 自費 的

二経過 シ唯 レントゲ ン豫二於 テ バ 明確 二認 メ

得 タ先述 ノ124例 ヂ加 ヘ ル ト、計499≒39.6⑪%

デ コ しガ患者 二就 テ護 明 シ得 ル肋膜 炎経 過 ノ比

率 デァル.

問 診 ノ ミニ ヨルモ ノハ實際 ノ罹 患 ヨリモ常 二低

イ鋤
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第二節 肋膜炎経過ノ有無 ト肺結核病型

肋膜 炎 テ経過 セル前史 ヲ有 スル肺結核 ガ然 ラザ

ル肺結核 ト病 型 ノ相異 ガ アルデ アロ ウカ、 づ ノ

穏的 テ以 テ余 ハ第9表 二示 ス如 ク4ツ ノ病型 ・:一

凡 テ ノ肺姓核 ラ大 別 シタ.

第1型 ノ滲 出型 ハ凡テ ノ均 等陰影"主 トスル モ

叉 ハ雲甥 状陰影 テ主攣 化 ト認 メル像 テ肺野 二見

ルモ ノデ極 メテ限局 的ナ浸潤陰影 ヨリ廣範 二亙

リテハー葉 叉バー側全 肺又ハ爾側肺廣範 二亙 ヌ籍

モ ノモ アツ タ.定 型 的早期浸潤 ノ如 キ比較的早

期 ノモ ノ及 ビ乾酪性 肺炎像 ノ如 キモ ノテモ コ ノ

型 二算 入 シタ.

第2型 ハ「V」tw-=一於 ケル肺野 ノ攣 化 ガ結節 テ圭

攣 化 トスルモ ノデ陰 影 中明 ヵ二孤 々 ノ結節像 テ

識別 シ得 ルモ ノデアル.コ ノ中ニハ肺尖部 ニ ノ

ミ限 局 スル所講肺尖粟粒SPitzenmiliare{Neu-

mannβ リ 慢性又 ノ、亜急性 ノ血行播種型 くhae-

matogen,dissemimerteLungentuberkulose

及 ビ急性粟粒 結核症及 ビ種 カ ナル程 度 ノ経氣管

枝性 撒布 肺結 核 テ含 ム.

第3型 混合型ハ上1垂雨愛 化 ノ混合 デ滲 出、結節

何 レノ攣 化 テモ著明 二認 メ得 ルモ ノデ アル。

第4型 慢 性硬 化型 デ病竈 ノ㌦ 」嫁 ガ著 シク線駄

化又 ハ硬 化又 ハ鍛痕化 テ示 スモ ノデ上述 ノ滲 出

叉 ハ結 節 ノ蕪態 テrレ 」像 ニハ失 ツテ認 メ得 ヌモ

ノテ アル拶

126Q例 ノ肺結核 ヲ上述 ノ四大 別 二分類 シ、肋膜

炎 テ経過 セザル885例 ト肋膜 炎 ヲ経過 セル375

例 トニ就 テ各分類 比較 スルニ浸 出型 二於 テハ肋

膜 炎 ナ キモ ノ417-47.12,%チ 占 ム、即肋膜 炎ナ

キ肺結 核 二於 テハ約傘轍 ガ滲 出型 ヲ示 シテヰル

ニ反 シ肋膜 炎 テ前史 二 有 スルモ ノハ120=32.0

%、 即 チ約3分 ノ1デ ァル,,

結 鰯 型 二於 テハ肋膜 炎テ有 セザ ル 肺結核 ガ216

=24.4%ナ ル ガ肋膜 炎縫過肺結核 二於 テハ117

=3L2写 デ滲 出型 トハ逆 二肋膜 炎縄過 者二高比

摩 ヲ示 シテヰル燈

混 合驚ll轟於 テハ 前者 ノ128ニ14。46%、 後 者ハ

59例 欝15・70%デ ア ル。即略 ≧同比率 デ ァルe

慢 牲硬化型 二 於 テ ハ擁者124例 一14。⑪1%、 後

者 ノ79例=21・06%デ 後 者 二稚R比 卒 ガ高 イe

以 上 テ通覧 スル ニ肋膜 炎 テ縄過 セヌ肺結核 二於

テハ 統 計的 二滲 出性 肺結核 ガ 相封的 二 出現寧

高 ク、縄過 セル肺結核 二於 テハ結 節型 ト硬化型

トニ梢 、高 イ相封 的出現傘 チ示 シテ ヰル,

即 チ コノ分類 別二於 テ統 計的 二知 ルコ トへ 肋

膜 炎 ラ経過 セル ト否 トニ關 ラズ、 凡 テノ種類 ノ

肺結核像 テ呈 シ得 ルガ ソノ出現 ス ・レ率 二於 テ各

病 型的 二 多少 ノ愛 化 チ認 ぜルモ ノデアル.

上述 雨群 テ合 ハ セ タモ ノガ余 ノ相談所 二於 ケル

全肺結核 ノ分類 デモア リウル ガ最 モ高傘 ハ滲 出

型 ノ537を 列==42,61%、 糸吉節 型ノ、3:S3=26.42、

混 合型187冨14、84乞 、 慢性型183-14.52%デ

アル癖

第9表 肋膜炎経過 ノ有無}肺 結核病型

第10表 肋膜炎纏過有無 ト特殊的肺結核病像

更二余 ハ特殊的ナ肺結核病像中、早期浸潤、血

行性播種肺尖結核、急性粟粒結核 ノ4型 二就テ

肋膜炎 ノ経過 ト否 トニ關 シテソノ出現傘 テ観察

シ タδ
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早 期 浸潤 二於 テ・W膜 炎非経過騰 吉核 群二於 テ

ノ、47例;5・56%
、 経 過肺結核群 二於 テハ66倒

=5・06% 、 血行播 種型 二於 テ ハ前 者 ノ32例;

3.61絵 後 者 ノ28例 一7.461ラ6 、肺炎 ノ ミノ限局

」1生攣 イヒノ'・前 者 ノ:31峯列 一8 .58%、 そ麦者 ノ9{列=

2・40%.急 　蝶 粒 結核 ハ前者 ノ5-0.5← ～z.、後

春 ノO・26%デ ア ル.

早期浸潤 像ハ爾群 同比 寧二出現 シ、血行播 種型

ハ肋膜 炎纏過者 二稽高 ク肪尖限局惟結核 ハ僅 カ

ニ前者 ガ高率 デアル
.急 牲粟粒 結核 ハ少敷例 轟

就 イテ ヂハ アルガ肋膜 炎非維過群 二多 ク見 ラ レ

タ 。

慢 性又 ハ亜急性 ノ血行播 種性結核 ガ後者 二高 比

率 二見 ラ レルニ反 シ、 ザレ。:像二於 テノ、ソレ等 ト

略 同像 二外観 ヲ呈 スル急性粟粒結核 ガ比 傘的 二

反 ツテ後者 中ム少 イコ トハ余等 ノ意外 トスル麩

デアル.コ ノ爾者 ハ ソノ畿生機 韓同一 デ アツテ

モ ソノ生艦 ノ有 ツ発疫 力乃至 ハ ソノ抵抗 カ ノ爲

メ病状 ガ憂化 シテ來 ルモ ノト考 ヘ ラレ
、 更 二 つ

ノ事 二就 イテハ今後 ノ研究 ガ必要 ト思 フ.

第三節 肋膜炎患側 ト肺結核 トノ糊係

前史中 二於 ケル肋膜 炎患側 ト肺結核罹患側 トノ

關係 テ示 スモ ノガ第11表 以下 ノ3表 デ アル.

左側 二肋膜 炎ヲ縄 過 シタ肺結核143例 中左肺 ノ

ミn・::m肺結 核病竈 ア 凝 ノ61暫 痔、 有楠 ノ ミニ ア

ルモ ノ11例 、爾側 肺 二病竈 アルモ 〆9s例 デア

ノレ雛

右側肋膜 炎 テ纏過 セル肺結核183例 中左肺sノ

ミ肺結 核病櫃 アル モ ノ/1例 、 有 肺 ノ ミノモ ノ

74例,爾 側 ニ アルモ ノ98例 デ アル,,

爾 劇肋膜 炎経過 脇結核47例 中左側肺 ニ ノミ病

竈 アルモ ノ6例 、右肺 ノ ミノモ ノ10例 、左右爾

側肺結核31例 デ ァッタ。

第1ユ 表 一側性肺結核172例 中 ノ肋膜炎

罹患側二就テ

即 チー側性肺結核172例 、 雨側性 肺結核203例

デル。…側性肺結核172例 中 二於 〃ル コ レ

等ハ圭 トシテ初期肺結核 ガ 多イー 肋膜 炎 ノ患

側 トノ關係 テ 見ルニ第11表 二示 ス如 ク肋膜炎

テ左側 二縄過 セル71例 中60例 ノ・左f則・x・ノミ肺

結核 テ葬症 シ11例 二 於 テハ右側 ニ ノミ糞症 シ

タ 継

右側ca肋 喋炎 ヲ 経過 セル95暫 沖 左 肺 ノミノ肺

結核11例 二封 シテ右肺結核74例 デ アル.

爾 側肋膜 炎紅過 者15例 中左 肺結核6例 、右肺結

核10例 即 チ ー一側性 肺結核 二 就 イテ 見 ル ト172

例 中150例 一87・20%ハ 肋膜 炎罹 患側 二 先 ヅ肺

結核 喚 病 シ反封測 二22例 一12.80%ヲ 畿 病 ス

ノレ.

爾側性肺結 核203例a於 テハ大 纏 文ガ麟 二進展

シタモ ノデアツテ 〈コノ中ユハ血そ丁牲播種型6}

例 モ アル ノデアルガ!嚴 密 ナ 意味 デ ノ初護病竈

ハ推定 スル コ トガ困難 ナモ ノデアル
.

然 シ雨側性肺結核 坤 二於 テモ、室洞 ノアル づ

ト、病竈 二融 解傾向ガ張 イコ ト、硬 化、廠痕 化

傾 向 テ示 スコ ト、病寵 ガ著 シク廣 イづ ト等 カ ラ

推定 シテ何 レノ側 工肺結核病竈 ガ初爽 セル ヵ推

測 シ得 ル症例 モ多徽 デ アル.

前記 ノ病像等 テ蓼 考 トシテ爾側 肺結核203例 中

二於 テ71例 ハ肋膜 炎 ト同側 ニ ユ5例 ハ反封側 二

肺結核病竈 華最 初 ユ獲 生セルヲ推定 シ得 タ。第

12表 。

然 シ大多敷例11・7=57.63%二 於 テハ何 レノ肺

側 二 肺結核病竈 ガ 初鷺 シタカ 全 ク不明 デアツ

タ離

叉定型的 ナ早期浸潤像18例 二就 テ観察 スル ト、

肋膜 炎罹患 ト同側 二 爽病 シタモ ノ16・ ・88・8%
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第12表 雨側性肺結核203例 申 ノ初蟹側}

肋膜炎 トノ關係

嘆

肋患 肺 肺 結 核 初 登 側

膜 翫 一『}マ 　 　

炎側 籔 同 測 異 側1不 明

左i743⑪638

右 「蕊 糾19一 冨

雨}31一7ヨ 1
計2037115117

檬lI347gl7訓5乳631

デ反封側 二縫症 セルモ ノ2例 デ アル.後 者 中1

例 ハ第3表Nr・6za示 設 シタ興 味深 キ擢例 デ ・

ア ル ゴ

即 チ絹封的過掌撒 ガ肋膜炎獲生 ト同側二來ルコ

、

第13表

早期寝潤登症側 ト肋膜炎患側 トノ關係

} 早 期 澄 潤 螢 症 側
肋膜炎1

一一 冒隔

患側 淘 側 異 剛 計
}

左617
{一

右718_1 一r-一 一

雨303
一 一 一}}湖 一_

計16218
¶}}～ 』_一 　

率 認 。811.1100、0

トハ、早期浸潤 ノ獲生 系路 二就 テ示唆多 キモ ノ

ト葺 ヘ ル癖

即 チRedcker等 ノ考 ヘ ル如 ケ血L的 二嚢生 λ

ルモ ノデハナ ク シテ経 氣管枝性 二奏生 スルモ ノ

テ アロウ。

第四節 肋膜炎 ト肺結核登病 トノ時期的關係

肋膜 炎後 礎肺結核 ニ シテ ソノ経過 セル肋膜炎 ノ

登病 時 テ比較的精確 二司診 シ得 タ372例ca就 子

肺結核登病 マデ ノ期 間關係=;観 察 セル ガ第14

表 デア蕗.然 シ精確 二言 ヘバ つ レハ磯病 デ ハナ

クシテ診漸時 ト言 フベ キデ ァル.少 敷 ノ極 メテ

初期 二獲見サ レ々腕結核 肝除 イテ ハ多籔 ガ既二

数 ケ月 乃至 ハ籔年 モ輕過 シテ 恥 レデ アロウ カラ

デアル,即 チ精確 二言 フ ト肋膜 炎 彗 獲病 シ々時

期 ヨ リ余 ガ肺結核 ト診蒔 浄下 シ な時迄 ノ経 過年

月 日呼計算 シテ観 察 シタモ ノデアル。

此 レニ ヨル ト肋膜 炎 ザ褒病 シテ ヨリ6ケ 月以 内

デ肺結核 ノ診噺 テ受 ケ タモ ノハ45例 羅12.1〕9%

7--12月 ノモ ノ60例 一16.126、 肋膜 炎糞病後1

ケ年 以内 二 肺結核 ザ螢病 シタモ ノ計1⑪5例=

28.22%1。

第2年 二凝病 セルモ ノ62塁16.66%v第2年 以

内・・=合計161例 謹44。89%、 第3年 目ノx28例 、

3年 以 内合計195例=52.41%。

郎 チ第14表 ニ ヨツテ 考察 スルニ 肋膜 炎後嚢肺

結 核 ノ3分 ノ1ハ1年 以 内二蕨症 シ3年 以 内s・

ハ ソノ過 半藪 ガ52.41/5ガ 獲 症 シテ來 ル
.

IS〈第1年 、 第2年q第3年 ト大 翻 順位 ヲ以 テ獲

病 シテ ヰル心 コノコ トノ、大燈 既二報 告セ ラ レテ

ヰ鋤先験者ン 多クトー致 スルモ ノデ アlt 。

Hautemann,GseU,Silbersehmidt,等 モ肋膜

炎後嚢肺結核 ハ肋膜 炎謎病後最 モ1年 毘 内二多

ク糞病 スル ト言 ヒ,約50.0%ハ1年 以 内 デ登病

スル トー言フPt

Otto,Lassen,Ameu{Ue,Scheel ,Eckerstr6m

等 ハ3ケ 年獄 内二約 孚藪 ガ手ξ病 スル ト言 フ.余

ノ襯察 ト大龍一致 スル藪 デ アル.

Care}1asノ 近 業二・ヨル ト6ケ 月Y!内 二・25.0%、

3ケ 年以 内二50・O%謎 畿病 スル ト言 フ。

Kむster,AIIard,Neuland,Alexander等 モ過

牢藪 ガ5年 以 内 二嚢病 スルコ トヂ報 ジテヰル。

要之、肋膜 炎後 二肺結核 テ壷病 スル率 ハ早 イ時

期 ホ ド高奪 ヂ年 敷 ガ紅 ツニ ツ しテ次第 二低傘 ト

ナ珂 頃向 ガ著明 デ アル.本 邦 二於 ケル報 告 テ見

テ モ大艘 一致 シタ見解 デアル.

海 軍 ノ上 田氏 ノ統 計 ニ ヨル ト肋膜 炎後 ノ結核性

疾患 ニ ヨル除役者124例 中1年 内`41例 、 第

2年 内二28例,第3年 内二19例 、 第4年 内・x

10例 第5年 内二15例 、 第6年 ヨリ第9年 内二

11例 デ アル5言 フ,,

出 井氏 ノ報告 二櫨 ル ト肋膜 炎後 死亡者272例 二

就 テ肋膜 炎後 ノ経 過年撒 ト死 亡藪 トノ關係 ヲ見
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第14表

肺結核診噺時二於ケル肋膜炎後 ノ輕過年敷

二
縄 年酬 實 卿 累 計:比 峯

1一 お 月1凌 ～… 一 ↓512.09

iL「 ・5趣 葱 隅

.46714.89-一 一 一 一一一 一

年2819552勢41 }

箆6}60.77

7-12月60

策2年 …62

第3 _上
第4年131
-一 一へ 　 一 一}一 一 一 一 一 一一一 一

第5年 ・3626270.431

第6年 1627874.73}

第7年 19薫 ～97179。83」

第8年
}

12{309-3・06

第9年 10319!85療78

　1
第10年 131332189・24

第1115年 18350194・08

第16-20年 14364197.84
』→ 一

第21→ 年 8憐37引100.00

第15表

特殊性肺結核病像 ト肋膜炎後 ノ経過年徽

纒過 年 撒

1-6月

7-12月

第2年

血 行 播 種 早 期 浸 潤

圃馴 比輯 蝋計陣
2/10。0

第3年

第4年

第5年1

第6年

第7年

第8年

第9年

第10年

7

一
6

{
7

　
3

心
2

}
2

『
0

　
〇

一
〇

一
1

㎜
0

第11-15年L黛

第16-20年i

第21年 →

合 計

⊥

・
箆
」

725・OI21
_

1326.4231ξ ～126.31

2071。421τ1下'{36.

饗
}塾

281100.001i

52.63

63.1

二±-「 エ1-78.
84.21⊥

,17189
。4

68.4

冤 汚…

ご ㌘-⊥F,
"i"19-li・00.0

,肇}季

望 」璽塑L_,_{焦 。
28100。00191100、0

2-
Oi,,"

ルニ1年 以 内 ノ死亡者150-55.1%、 第2年 内

ノ死亡者61=22.4%、 第3年25醤9。1%、 第4

年14-5.1%、 第5年7=2.5%、 第6年 以上

15ニ5.50/。 デ アル.

大 里内科古瀬 氏 二嫁 レバ死亡者 ハ肋膜 炎幾病後

1年 内18.3霧 、2年 内31。6%、3年 内21.0%

デ以 後 ハ漸次低 下 スル ト言 フ.

有 馬 内科笠 井氏二稼 ル ト肋膜 炎幾病 ヨリ肺結核

繊覆迄 ノ期 間ハ、1ケ 月乃至6ヶ 月 ガ47.8%、

7ケ 月乃至12e月17。4%、 第2年 内15.9%、

第3年 内11.6%、 第4、 第5年 内2.9%、 第6

年 乃至第10年 内 轟2.9写 、第11年 以 上1.5%デ

アル ト嵩ムフ燈

略 同檬'報 告 ガ大沼氏、 杉本 岡氏等 二糠 テ報 ぜ

ラレテヰル ノデ アル.

更 二第15表 二掲 ゲ]veCe.till行 播 種型28例 ト早

期浸潤型19例 ト&就 テ ソ ノ診臨時 ト肋膜 炎焚

病時 トノ期間的關係 テ観察 シテ表示 シタ.

血 行播種型 二 於 テハ1年 以内 二 既 二 孚撒近 ク

46。42%覆 病 シ5年 以 内二 殆 ン ド全撒96.42%

テ駿 病 シテヰル.第9年 目二於 テ僅 カニ1例 ガ

贅病 シテヰル他 凡テ5年 以 内 二幾 病 シテ シマツ

テヰル ノデァ ル.

早期浸潤 二於 テモ早 年期 二褒 病 λル傾 向 ハ彊 ク

第1年 度 二於 テ26.3%y第3年 以 内二52.63%

郎 チ約 傘撒 テ獲 症 シテヰル ノデノ・アルガ、少数

例 一一一一於 テハ 爾 ホ 肋膜 炎登病後第15年 二於 テモ

綾病 シテ來 テヰル ノヲ認 メル ノヂ アル燈

要之、 血行播種型 賄結核 二於 テモ、早期浸潤型

二於 テモ肋膜 炎後早 年期 二饗症 シ易 イ傾向 ハ認

メラレルガ、 血行播種型 ユ於 テ ハ殊 ニモ ソ ノ傾

向 ガ著 明 ヂ アル コ トガ注 目轟儂 入ル事實 デ アツ

タ離

第九章 総 括

以上述べ タ如 ク余ハ健康相談所一一結核相談所一

ノ日常 ノ臨抹中ヨリ精密二比較的長期二亙 リテ

観察 シ得 タ症例 ヲ鯛 トシテ滲出権肋膜炎纏病

潮後二於 ケル臨林的知見及 ビソレニ績畿 シ叉ハ

後褒 スル肺結核二就 テ ノ臨林的統計的観察 テ試

ミタ癖

肋膜炎ガ結核初感染後比較的早期二獲症 スルト

言 フコトハ前記 ノ如 ク諸家 ノ研究5通 シテ今日



730 金井 需肋膜炎 ノ臨肱的研究 【第19管

～

略 支決 定 サ レタ事柄 デ アル.

有 馬、山科、不破氏 等 署嫁 ル ト陸軍兵 士2854人

二 就 イテ「ツベル クリン」皮 内反磨i4検 シ更 ニ ソ

ノ後1年 間 ニ コ レ等 ノ兵 七中 ヨリノ肋膜 炎登病

ヲ・観 察 スノレト「ツ」反鷹 陽蛮生者 ヨリモ陰塗生者 ヨ リ

肋膜 炎嚢病者 ガ多 ク、 ソ ノ比 ハ40%封60%デ

ア ツ ・lkト報 ジテヰル ζ昭和4年4月 ノ。

故小林博 士 ハ595名 ノ海軍兵士 ノ6ケ 月乃至41

ケ月間 二於 ケル肋膜 炎登生 二就 テ観察 シ「ツ」反

鷹陽・1生群 …ヨリノ、2.3%二 ・登生 三/、陰 聖生君羊ヨ リノ、

6.5%二 獲 生 子見 タ ト報 告 シテ ヰル/昭 和6年4

月)、

海 軍 二 於 テハ 同様 柴 田氏 モ5597名 ノ海 軍兵士

中「ツ」反鷹陽 性 テ示 シタ3515名 中 ヨ リハ 肋膜

炎 患者2名 テ14.79%、 陰 性2082名 中 ヨリノ、

48名=23.5%ヲ 叢 生 シタ ト報 告 シテヰル。

同様 ノ事實 ガArborelius,Heimbeck等 ニ ヨ

リテ各掲立 二實謹 サ レ其 ノ他諸他 ノ追試 承認 デ

得 テヰル。

コ レ等 ハ要 スルニ、初感染後早期 二滲 出姓肋膜

炎 ガ起 リ、即 ヂ ツj反 鷹陽轄後短時 日 ノ間 二叢

症 スル コ トガ 多イ ト言 フ略 ζ一致 シタ結論 トナ

ツク。
●

故小 林氏 ハ 「ツ」反慮陽轄後80-90日 二 於 テ肋

膜 炎嚢症 最 モ多 ク1年 以後 二起 ル コ トハ稀 デ ア

ル ト言 ヒ、Arboreliusガ 陸 軍兵士 二於 ケル「ツ」

反 懸陽轄 ノ観察 ニ ヨル ト、陽轄後120日 以 内二

大 多藪 ガ瑳症 シテ來 ル トβ フ.

Wallgrenエ ヨル ト陽轄後90--!8(ナ 日以 内二多

ク登症 スルvト言 フ。熊 谷氏 ニ ョ レバ6ケ 月 ヨ リ

12ケ 月 ノ問二褒症 スル コ ト多 ク、若 シ「V」像 二

肺 門腺慶 化 ガ認 メラ レ、赤沈 反癒 ガ低 イ時 ニハ

100%二 肋 膜 炎 ヲ叢病 スル ト言 ッテ ヰル。

肋膜 炎 ガ初 感染後 「ツ」反慮 陽轄 ト共 二起 リ易 イ

ト言 フ事實 カ ラ「ツベ ル クリン、 ア レル ギー」ト

肋膜 炎骸病 トノ關係 モ 重要覗 サ レル 様 ニナッ

タ億

ソシテ コノ方向 二於 テモ近來重要 ナ研 究 ガ現バ

レル様 轟ナ ツ タe第9同 日本結核病學 餅 慰會宿

夢

題報告 二於 テ 故小林 博士 ハ 「ツベル クリン、 ア

レルギーコ ト結核 ノ演題 ノ結 論 二於 テ肋膜炎盛

症 ノ要約 ヲ3ツ 指摘 シ タ。第1、 罷 況 ト シ テ

「ア レル ギーっ ガ強 イ コ ト、第 二肺 二新鮮初感染

殊 二初期攣化群 ヲ有 スル コ ト、第 三菌 血症 テ有

スル コ トデアル。肋膜 炎 ノ幾症 二 就 イテハ「ア

レルギー」ガ圭要 ナ役 目チ 有 スル コ トハ 既二幾

多 ノ人 々ガ圭張 シテヰル、

K6niger,Orotz,Tendeloo,Wallgren,Sch-

minkeBieling等 ガ ソvデ アル。

實験 的 ニモ「ツベル クリ ン」ノ ミニ ヨツテ滲 出性

肋膜 炎又 ハ腹膜 炎 テ綾生 スルニ成功 シタ ト報 ズ

ルモ ノニ前記Rist,Paterson,Petrott,Ste-

ward,Howard等 ガ ア リ稀有 ナ人罷實験 ノ1

例 チT.Furlanガ 報 告 シテヰルe本i邦 二於 テ

モ神 林氏 ハ實験的 二生 菌 子用 ヒテモ、叉死菌 テ

用 ヒテモ共 二 肋膜 炎 ラ叢症 セ シメ 得 タリ ト言

ヒ、梅 本氏 ハ蕪 「ツ〈ごル クリ ン」原液 テ用 ヒテ實

験 的 二海猿 二肋膜 炎 ヲ装症 セ シメタ.コ ノ場合

健 康海摸 二於 テハ「ツベル ク リン」原 液O,1c・c・テ

注 入 スル ト肋膜 炎 ヲ起 スガ結核 海猿 二於 テハ既

二 〇,OOOlc.c.二 於 テ就 二登病 ヲ 見 ル ト報 害 シテ

ヰル。

此 レ等 二反 シテ若宮氏 ハ海猿 ニ ヨル實験 的肋膜

炎二於 テ前 置ra・=B.C.G菌 テ用 ヒテ「ツベルク

リン、ア レル ギー」テ賦 與 セル モ ノモ、 セザルモ

ノモ生 菌 テ感染 セ シメテー定期 間後 ニハ何 レモ

肋膜 炎 テ登症 セ シムル コ トテ得 タ.コ ノ場合前ぬ

慮 置 ヲセヌモ ノニ却 ツテ滲 出液 襲現 ガ多撒 二叉

高 度 二見 ラ レタ ト報 ジ、 同氏 二 檬 レバ 「ツベル

クリンアレル ギー」ハ 肋膜炎登生 二 必 ズ シモ圭

要 ナ 役 目 テ有 スルモ ノデハナ イ ト結論 シテヰ

ノレ○

熊谷氏ハ叉臨躰的∫ ツベル クリン」反慮 ガ陰性

ナルニ肋膜炎 ヲ瑳病 シタ症例 ノ経験 テ有 シテヰ

ル ト言フ。

前記故小林博士モ肋膜炎叢病前 ノ膿況 トシテ

「ツベルクリン」強反慮 テ強調 スルモノへ 肋膜

炎獲生時ニモ「ツ恢 慮陰性者モアリ得ル ト報告
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シテヰル。

W.Neumannノ ・肋膜 炎 ノ初期 ニ ハ「ツ」反慮 ハ

陽性 ナル ガ極 盛期及 ビ滲 出液 吸牧期 ニハ常 二陰

性 デ アル ト言 ツテヰル.同 様 ナ臨林 的傾向 ノァ

ル コ トハ山田、 宮本爾氏等 モ報 告 シ余 モ亦既 ニ

コノコ トヲ観 察 シテ報 告 シタ。

人罷 二於 ケル肋膜炎幾生前後 二於 ケル余 ノ観察

ニ ョル ト殆 ン ド全敷 二於 テ「ツ」皮 内反慮 ガ陽性

デ而 ヵモ大多敷 ハ彊陽性 チ示 λモ ノヨリ肋膜 炎

ハ登病 シテ來 タ登

即 チ80例 中最 モ多 キノW耕}ノ30.0%、 次 ハ(柵)

及{榊/ノ 各23.75%デ ア ル.即 チ77.5%ハ 褒 赤

26mm{柵 ノ以 上 ノ彊反癒 チ肋膜 炎螢病前 二示 シ

テヰ タモ ノデ ア藷レ。

コレ等 ノ張反慮 ガ肋膜 炎瑳病 ト前後 シテ著 シイ

弱化 テ示 スガ中 ニノ、幾病前強反鷹 テ示 シタモ ノ

ガ嚢症後 ニノ、全 ク陰性化 シテ來 タ症例 ガ アルゆ

第1表Nr.10、Nr.16.Nr.35、 第3表Nr.

9等 デ アルc

即 チ「ツJx「 ア レルギーaJト言 フ見地 ノミヨリ輩

純二観察 スル ト肋膜 炎磯病 ハ「ア レル ギー」ノ強

盛 ナ状態 カラ微弱 ナ歌態 へ又 ハ陰 性化 へ傾 ク現

象デアル トモ言 ヒ得 ルデアロウ。

ソ レデハ「ア レルギー ノ足ニ ヨツテ肋膜 炎 ハ螢

症 シ得 ルカ ト言 フニ余 ノ臨肱 的観 察 二於 テハ コ

ノ疑問 ノ解決 ノ・ナ シ得 ナ イ.ソ レハ余 ノ人艦 二

於 ケル コノ観 察 二於 テハ後述 ノ他 ノ臨林的條件

ガ多 クハ随俘 シテヰル カ ラデ アル。

赤血球沈降速 度 二於 テモ叢症前既 二著 明二速進

シテヰルモ ノガ多 カ ツタの該反慮 ガ非特異 的反

慮 デァヅテモ92.6%二 既 二 畿症薗 二 異常値y

示 シテヰル コ トハ肋膜 炎臨林二於 テ有力 ナ補助

的観察方法 デ アル。

以上 ノ他 二特 二肋膜 炎臨鉢 二於 テ重親 スベキモ

ノハ レントゲ ン爲 眞像 ニ ヨル肺 ノ墜化 デ アル.

余 ノ観察例 二於 テノ・88例 中78例=88・7%二 於

テハ肋膜 炎騒 症前 二何 しモ著明 二肺 門部叉 ハ肺

二攣化 ヲ認 メ タモ ノデ アル.殊 二肺門腺腫脹 ガ

最 モ多 ク、陰 影 ノ著明 ナ浸潤 像 ガ之 レニ次 ギ肺

結核像 ハ極 メ テ 少藪例一3例 一一轟 スギナ カツ

タ,,rレ 」像 二病攣 ヲ認 メナカツタモ ノハ僅 力轟

101列 鐸11.3%ニ スギヌe

ソ シテ糞症雨 ノ病攣則 ト肋膜 炎罹患側 トノ蘭係

ハ78例 中71例=91.⑪2%二 於 テハ雨者 同側 二、

7例=7.98%二 於 テ ノミ病攣 ヲ認 メナカヅ タ側

二肋膜 炎 テ覆症 シタ.肺 ノ質 的攣化 ハ同側 二肋

膜 炎y起 シタ71例 中68例 ハ初 感染像 デ ァリ、

3例 二於 テノ ミ肺結核像 デ アツ タe

コ ノ観 察 テ通 シテ得 タ余 ノ強 キ印象 ハ肋膜 炎ハ

ソノ爽 病以前 二於 テ殆 ンド全症例 二近 ク肺 門部

ノ攣 化、殊 二肺 門淋 巴腺腫脹 ガ認 メラ レテ ヰル.

卜言 フコ トデ アリ、 ソノ壁化 ノアル側 二肋膜 炎

ガ起 ツテ來 ル コ トガ 多久 肺瘍像 二於 テノ・極 メ

テ稀 ニ シカ肋膜 炎 テ起 サヌ ト言 フ コトデ アル.

コ レ等 ノコ トハ就 二少轍 ノ先験諸家 ガ観察 シテ

ヰル コ5デ アル.Wallgrenニ ヨ ル ト彼 ノ観察

シタ小見肋膜 炎患者49例 中47例 ニ ハ肋膜 炎罹

患側 ノ肺 門部 二病攣 ヲ認 メ1例 ニハ反封側 二1

例 轟ハ全 ク攣化 ラ見 ナ カッタ ト雷 フ。Arborelius

ハ12例 ノ肋膜炎患者 ノ{獲病 直後精密 二濫 と士

ゲ ン検 査 ラセル結 果全例 二於 テ同側肺門 ノ病攣

ヂ認 メタ ト言 フ、

上 田氏 モ肋膜 炎 ノ 「レ」像 ・S於 テハ97%二 病 的

陰 影 ヲ認 メタ ト言 ヒ、瑚西 氏ノ・金澤讐大 大里内

科 二於 テ14年 間 二 於 ケル 肋膜 炎登症 患者 ノ褒

症前観察症例75例 中90%ハ 早 期結核 デア リ殊

二淋 巴腺腫 脹 ガ多 カツタ ト報告 シ、 晩期 肺結核

ヨリ肋膜 炎登生 ハ僅 力・…4例 デアツ タ ト雷 ツテ

ヰル。

若宮 氏ハ海狸 轟 ヨル實験 的肋膜 炎 工於 テ肋膜炎

ノ登生 ハ縦隔膜肋膜 ガ主役 テ演 ズル コ トテ強調

シ、滲出液量 ト縦 隔膜 肋膜 ノ炎衝 ノ程度 ガ互 二

併 行 スル事實 ヲ認 メテヰル.づ レ等 ノ講 トハ沓

掛氏 ノ肋膜炎 ノ剖検的研究 二於 テモ詳細 二研究

報 告サ レ、肺門部淋 巴腺 ノ攣化 ガ最 モ著 明 ナ攣

化 デ、何 レモ淋 巴腺病攣側 二肋膜 炎 ヰ登病 シタ

事實 テ認 メテヰル.肋 膜 炎幾生 ノ直接 ノ機轄、毒

又 ハ駿生 ノ系路 二閣 シテハ今 日爾 ホ議論 ノァル
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鮎 デ アツテ、 ソ レガ血行的 二起 ル カ、 叉 ハ淋巴

道 的 二起 ル カ、 又ハ直接肋膜 ガ病竈 ノ波及 ニ ヨ

ツテ犯 サ レルモ ノデ アルカバ爾 ホ定設 テ訣 イテ

ヰル.

Damany,Hambu.rger,Sauer,Neumann,

Humber,Heimbeck,Orotz等 ノゾ ァ レルギー-J

性 テ帯 ビタ生艘 ノ肋膜 二波 及 シテ肋膜 炎ハ成立

スル ト考 ヘ ル.

然 シ沓掛氏 ノ剖 検的研究 二於 テモ見ル如 ク初感

染原獲竈 ハ肺 ノ表面近 クニ、 肋膜 炎直 下二起 ル

コ トガ多 イ ノハ事實 デ アルガ7例 ノ剖検 中何 レ

モ初感 染竈 ヨリ肋膜迄 ハ 爾 ホ1-2cmノ 距 離

テ有 シテ、原 獲竈 自燈=ガ廣範 ナ肋膜炎 テ登症 シ

多量 ノ滲 出液 テ瑳生 セ シムル コ トハ稀 デアル ト

言ハ レテヰル.

血 行的 二肋膜 炎 ガ褒生 スル ト考 ヘル人 々ハ先 ヅ

Rankeノ 結 核病期分 類 ノ第2期 二、即 チ血行 二

結 核菌 ガ入 リテ、全 身漏 漫期(leneralisations-

stadium=肋 膜 炎 ノ登生 スノ・コ トガ 多 イ黙 ガ

第1ノ 根檬 トナルモ ノデアル。 コノ設 テ支持 ス

ルノ、Petruschky,Albut.Grat,A乞utemann,

Ulrici,Redeker,Br乞uning,Mumme,Fre-

deriksen,Carellas等 デ ァル.

Mriciハ 血 行播種性結核 ト同時 一:一肋膜 炎 ヲ登病

シタ自験 例 テ通 シテ肋膜 炎 ノ血 行性獲 生読 テ圭
ぴ
張iシ、原{菱 陸肋膜 炎InitialePlmritiSハ 常 二

血行 性 二駿生 スル ト言 ヒ、 コノ肋膜炎 ノ後 二粟

粒結核 症、血行播種結核、骨結 核、腎結核等 ノ

所謂血 行性嚢生結核症 ガ屡 丸後 費 スル ト言 フ.

Redekerモ 血 行姓進展haemat◎geneSchube

ラ俘 フ随 律性 肋膜 炎 テ自験 シ、肋膜 炎 デ経 過 シ

タ肺 ニハ非常 二屡 丸血行性肺結核 ノ古 キ撒布陰

影 ヲ認 メル ト述 べテヰル。

FrederikSenハ 肋 膜炎患者 ノ多数 ニ ソノ血 中 ヨ

リ結核 菌培 養 二成功 シタ ト稽 シ、随俘性 肋膜炎

41例 中ニ ハ ソノ牛籔 ニハ 血行性 二 瑳病 シタ浸

潤 陰影 テ肺 二認 メ タ ト言 ツテ ヰル癖

T.Carellasハ 肺 門部 淋巴腺 二到達 シタ。 結核

菌 ガ胸管 二侵 入 シテ コ レガ血、行的 二肋膜 二達 シ

テ肋膜炎ハ登生 スル ト言 ツテヰル。

反之、剖検的見地 ヨリ沓掛氏ハ血行性駿生説テ

否定 シv前 述 ノFrederiksen等 ノ成績 トハ反

封二熊谷氏等ハ肋膜炎患者 ノ菌血症ハ少 イト言

フ結果二立脚 シテ肋膜炎 ノ血行襲生設 テ否定シ

テ淋巴管的獲生テ主張 シテヰル.

血行性肋膜炎叢生説ハ余 ノ観察 ヨリシテモ、賛

成 シ得メ。 若 シCareUas等 ノ主張スル如 ク胸

管 ヨリ血中二結核菌ガ侵入 シテ血行的二肋膜炎

ガ褒生 スル トセバ、肺門部二獲化 ノアル側ニ ノ

ミ歴倒的多敷 二肋膜炎ガ駿生 スル ト言 フ余 ノ観

察 シタ事實ハ如何ニ シテ読明 シ得 ルデアロウ

カ ○

余 ノ観察 テ通 シテ推測 シ得 ル コトハ、 肋膜炎 ハ

血 行的 二登病 スルモ ノデナ クシテ、腫 脹 シタ。

初 期攣 化群中 ノ肪門淋 巴腺 カ ラ、 「ア レルギー」

性 テ帯 ビテ過敏状態 ニナ ツタ縦 隔膜 肋膜 二炎衝

ガ波 及 サ レテ淋 巴道的 二肋膜 炎 ガ嚢症 サ レルモ

ノテ アロ ウ ト云 フコ トテ アル◎

滲 出性 肋膜炎ハ ソノ大多藪 轟於 テハ豫後 ガ佳良ザ
デアル.從 ツテ臨林的ニハ績登肺結核 二移行 ス

ルコトハ比較的`稀 デアル トサレテヰル。 ヨシ

薮年後 ノ経過観察中二於 テハソノ過孚数 ガ肺結ヨ
核 二進展 スル ト シテモ、肋膜 炎自艦 ノ豫後 ハ佳

良 ナモ ノデアル トー般 二知 ラ レテヰルゼ

從 ツテ諸家 ハ肋膜 炎 ノ嚢症 ハ、 生盟 二殊 二結核

過程 二好影響 テ與 ヘ ルモ ノデ アル トノ考 へ方 ガ

強 イ。

SchattmUllerノ ・肋膜 炎滲 出液 登生 ノ爲 メ肺ハ

駆迫 サ レテ無 氣肺 二傾 キ爲 メニ結核菌 ノ肺 内デ

ノ褒育 ハ停 止 セ ラレテ鮪結核病竈 ニハ極 メテ慈

恵的 二働 ク ト主張 シタ、 コノ機械 的ナ慈恵説 テ

支持 スルモ ノハForanini,Westenhater,Spen-

gler,Konzelmann,Ribert,Schmor1,Hedin-

ger等 デ ァル,

他 方滲 出液 ガ免疫 學的 ニモ、残菌的叉 ハ溶菌的

二作用 スル ト言 フ者 二K6niger ,Caurmont,

Grober等 ガ アル。

S.WeilRaestaed等 ハ 實験的 二滲 出液 中二明
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カ・・=殺菌性物 質 ラ認 メタ ト構 シ、Karwacki,

BlavetdiBriga,Vid◎h等 ハ何 レモ滲 出液 中

二抗褒 育素 叉 ノ・全生艦 二好影響 テ與 ヘノレ物 質

テ認 メ タ ト言 フ.

Muraltハ 滲 出液及血清雨者 中二 殺 菌力 ノ増加

テ認 メ タ ト言 ヒ、Guggenheimer/・ 滲 出液 中 ニ

ハ毒素 ヲ中和 スル能 力 アル コ トヲ實護 シタ ト稽

シ、Flaydハ 滲 出液 中 二沈 降素 テ多量 二認 メ タ

争言 ツテ ヰル.

Ehrlichハ 滲 出液 中 ノ 「フヰブリ ンJノ 存在 二意

義 テ認 メ テ つ レガ 菌龍 テ肋 膜腔低部 二沈滞 セ

シメ,菌 膣 テ器質化 セ シメル没 目 ヲ有 スル ト言

フe

菌 罷 テ溶 解 スル溶菌素 ヲ滲 出液 中二護 明 シタ ト

稻…スルノ・Rist,Caurm◎nt,Durand等 デ アル。

余 ガ牛型Caurmont結 核 菌株 ノ均 等培 養液 テ

用 ヒテ、Slidecellculture法 ・・一ヨツテ多藪 ノ

肋膜炎患者滲 出液 及血溝 二就 イテ ソノ結核菌襲

育阻 止能 力 ヲ研 究 セル結 果 ニ ヨ レバ、血清 二於

テモ滲 出液 二於 テモ肋膜 炎 二於 テハ獲育阻 止力

ハ低 ク、殊 工滲 出液 中二於 テハ礎育陽 止能力 ハ

全 ク乏 シク肋膜 炎 ガ帳復期 二入 ツテ初 メテ瑳育

阻止能力 ガ著 明 二現ハ レテ來 ル ト言 フ事實 テ知

ツタ(原 著 未登表).

コ ノ事實ハ余 ノ前述 セル知 見中、 「ツ」反慮 ガ肋

膜炎磯症 ト共 二弱化 シ叉 ハ陰姓化 スル ト言 フ臨

抹的事實 ト互 二相一致 シタ事 實 デ ァル.一(「 ア

レルギー」ト菟疫力乃至抵抗力 ハ 常 ニ ー致 スル

モノデハ ナ イガ)。

即 チ余 ノ知 見 二於 テハ肋膜 炎登症ハ 生龍 二取 ツ

テ慈恵的 ナ徴候 デハ ナ クテ抵抗力 ノ低 下 シタ.

清極 的陰性 二傾 イタ極 メテ危瞼 ナ人竸 ノ危機 デ

アル,

コ ノ生盟 二取 ヅテ ノ危機 ヲ大 多撒 ノ者バー先 ヅ

ノ・克服 シテ、一旦 ハ臨沐 的二肋膜 炎ハ治 癒 テ示

シテ行 クガ大 多藪例 デハ ァルガ少藪例 二於 テノ・

肋膜 炎二 直接績螢 シテ 肺結 核 ヲ 起 スモ ノモア

ルo

コ ノ直接 肋膜 炎二纏蕨 シタ25例 二就 イテ(第3

表)観 察 スルニー 主 トシテ 「v」va的s・ 一一2ツ ノ

主 ナ進展 形式 ヲ考 ヘル つ トガ出來 ル癖

第1ノ 型 ハ第3表Nr.1→Nr.16二 到 ル症例

ヂ、一側 性 二殆 ンド全例 二先 ヅ肋 膜炎患側 二不

定型的 ナ斑紋歌乃 至ハ雲 騎歌 叉ハ少婁虻例 二於 テ

ハ定型的 ナ早期浸潤像 テ以 テ犠病 シテ更 二進展

シテ他側 ヘ モ移行 シテ行 ク症例 デ、 コ レガ肋膜

炎緬贅肺結核 ノ大 多嶽64%ヲ 占 メテヰ ル.

第2ノ 型 ハ肋膜 炎経 過中叉ハ滲 出液吸牧面後極

メテ唐突 二雨肺一・様 二同大 ノ小核陰影 ガ撒布 セ

ラレル所謂定型的 ナ霊E行播種像 ニ ヨル肺結核 デ

アル,コ レハ何 レニ先 二獲症 シタカバ全 ク不 明

デ アル,,症 例 ハ第3表Nr.17-Nr.25デ ア

ル。25例 中 二於 テ9例 一36.0%ノ ・コノ像 デ アツ

タ.前 者ハ経氣管枝的 二進展 スルモ ノデアリ、

後者ハ血行的 二進展 シタモ ノデ アロ ウ。

肋膜 炎二緬獲 スル肺結核 二就 イテ熊 谷氏ハ血行

性 ノモ ノハ1例 モ ナ ク凡テ経氣管枝性 ノモ ノバ

カ リテ見 タ ト言 フガ余ハ大約3分 ノ1`於 テ血

行 性肺結核 ヲ見 テヰル、

第8章 二述 ベ タ肋膜炎後登肺結核 ハ余 自身 ガ肺

結核 ト診断 シタ1260例 二 就 イテ ノ臨林 的統 計

的観察 デ アルeコ ノ中375例=29・76%ノ ・ソノ

前史 中二肋膜炎 テ有 シテヰル。 肋膜炎 ラ経過 シ

タ意識 テ有 セヌ肺結核 患者中 ソノ「レ豫 二明 カ

ニ肋膜 炎 ノ痕跡 テ残 シテヰルモ ノ124例=14%

二及 ンデヰル、 即 チ實際 二肋膜炎 ヲ縄 過 シテヰ
　

ル敷ハ自費的経過者 ヨリモ多数 アルコ トニナル

ガづレ等雨者 ヲ合計 シテモ肺結核 ノ剖検時二見

ル病理學=者ノ肋膜炎頻度二比 スル ト遙 カニ低 イ

傘 デアル.

肺結核 ノ病型(レ ントゲ ン的♪二就テ肋膜炎非経

過群 ト経過群 トテ比較考察 スルニ滲出型二於 テ

ノ、前者ガ勝 リ築結節型及慢性硬化型二於 テハ後

者ガ稿 為勝 リ、混合型二於テハ爾者略 、同傘 ノ

出現傘テ示 シテヰル.

特殊的肺結核像二於 テハ早期浸潤像二於テハ雨

者略 く同比卒二血行播種像二於テハ後者ガ稿{

勝 リ、限局性肺炎結核 二於テハ前者二僅 カニ優
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ツタ出境 率 テ示 シテ 牛ルe急 性粟粒 結核 ノ6例

二就 イテハ 前者 ガ著 明 二多 イ頻度 ヲ 示 シテヰ

ル.慢 性 父 ハ亜急性 ノ経 過 ヲ示 ス血行播種 型 ハ

後者 二梢 ζ多 イ頻 度 二見 ラ レルニ封 シ「レ」像 二

於 テモ、 ソノ登生機韓 二於 テモ略 ㌃同檬 デアル

トサ レル急性 粟粒結核症 二於 ケルコ ノー 見逆説

二似 タ事 實ハ余 二奇異 ノ感 テ與 ヘ タ
。生饅 ノ免

疫學 的検討 ク更 二必 要 トスル事 實 デ アル.

肋 膜 炎罹 患側 ト肺結核贅病 側 トノ關係 ラ考察 ス

ルニ、一側性 二始 マル肺結核 二於 テハ87.2%二

先 ヅ肋膜 炎羅 患側 ノ肺 二初 襲 スルe早 期 浸潤18

例 二於 テモ16例 一88.8%ハ 肋 膜炎患 側 二 出現

シテヰル.

余 ノ肋膜 炎後登肺結核 中二見 出 サ レル早期浸潤

ト獲症側 ヨリ考察 シテモ コ レ等 ハ経氣 管枝性 二

褒症 スルモ ノデ血行性二獲生 スルモ ノデハナ イ

テ アロウ.

肋 膜 炎後 ノ経過年 敷 ト肺結核 トノ關係 テ考察 ス

ルニ肺結核 ノ獲病 ノ・肋膜炎獲病後3年 以 内二過

牛敷 テ獲病 シテヰル.コ ノ傾 向ハ特 二血行播種

型 …於 テ著 明 デ 同型 ハ3年 以 内二82.Z1%デ 獲

病 シテヰル。

コノ血行播種 型二於 テ見 ラ レル興味深 イ事實 ハ

前述 ノ余 ノ観察 ト相通 ズルモ ノガ アル。帥 チ余

ノ観察 シタ緬 獲肺結核 二 於 テハ36%二 血 行姓

結 核 テ見 タガ.肋 膜 炎 ト肺結核 トニ稽{時 間的

二聞隔 ラ有 スル肋膜 炎後登肺結核 二於 テノ・7.46

%デ アル ト言 フ事 實 デ アル.

コ レハ肋膜 炎後獲 肺結核 中 ノ血行播種型 ガ肋膜

炎 後比較的早 イ時期 二籏褒 シ易 イ ト言 フ事 實 ノ

明 カナ謹左 デ アロウ.

肺 結 核 ノ登展 二關 シテハ古 クヨリ論議 セ ラレタ

種 々ナ 説 ガ アルガ、 ソノ 内最 モ 有力 ナモ ノノ、

Loeschkeテ 主 トスル所謂氣管 性畿展設intra-

kanalikUl乞reEntwicklungトRedeker等 ガ

主唱 スルif皿行進 展説haematogeneEntwicklung

トデ アロ ウ.L◎esckkeハ 肺 結核 ノ主 ナ進展 ハ

経氣管枝 的 二肺 炎部 ヨリ下 向的 二進展 スル モ ノ

`デ アル ト書 ヒ
、 コ レニ封 シテRedeker等 ハ肺

結核 ノ初獲竈ハ病理家 ノ考ヘル如 ク肺炎デハナ

ク、血行的二肺炎 ヨリ下部、鎖骨下外方二、主

トシテ血行性二奨生 スル早期浸潤 ヨリ進展 スル

コ トガ多 イト主張 スル,

血行性結核二關 λル硯究ハWeigert以 來Gohn,

HUbschmann等 ノ研究業績ガアルガ、Go㎞ ハ

既二結核初期攣化群 ノ淋巴腺ガ所謂静脈角淋巴

腺二病愛 ガ移行 λルニ及 ビ此慮 ヨリ血申二菌 ノ

侵三入㌧テ起 シ來ルコトテ設 イタ。

緒方氏 モ初感染 ヨリ粟粒結核 テ起 セルモノテ報

ジ、沓掛氏モ新鮮ナ初期攣化群 ラ示 シテ静脈角

淋巴腺ガ犯サ レ明 カニ結核菌 ガ血中二侵入 シタ

病理解剖{象テ報告 シテヰル。寺島氏 ガソノ看護

婦 ノ結核 二關 スル研究二於 テ経験 シタ2例 ノ粟

粒結核症ハ何 レモ入學時「ツ」反癒陰性デアツタ

モ ノカラ登病 シ、入學時「ツ」陽性デアツタモノ

ヨリハ護病 シナカツタ事實 テ認 メ、粟粒結核ハ

初感染 トソノ経過 ヨリ{穫病 シ、 ソノ直接 ノ襲症

機轄ハ肺門腺 ノ攣化 ガ支配 人ル ト指摘 シテヰル

ノハ興味深 イ事實 デアル。

余 ノ観察 シタ症例 二於 テハ、肋膜炎二績褒 シタ

モノ及 ビ後駿 シタ血行播種型 二於 ケル上述 ノ知

見 デ通 シテ、慢性叉ハ亜急性 ノ血行播種嫁二於

テハ初感染初期攣化群 ヨリノ直接 ノ結果デァル

ト考ヘ ラレル、

又AschattPuhl等 ノ再感染設二i封シテ殊二

本邦 ノ佐多、岡、熊谷氏等ハ肺結核 ノ襲生ハ圭

トシテ初感染 トソノ由來 スル結果 デアル ト言 ツ

テヰルガ、肋膜炎綾瑳拉二後褒肺結核 二於テ肋

膜炎後二登病 スル肺結核ハ ソノ大多敷ガ初感染

ト關係 ノ深 イモ ノデアロゥコ トハ明白デァル。

即 チ肋膜炎後獲肺結核 ガ進展 スルニ2ツ ノ道 ガ

考ヘラレル。初感染原登竈 ヨリ経氣管枝姓二肺

結核二進展 入ル最モ多撒例 ト初期樫化群中 ノ淋

巴腺 ヨリ静脈角淋巴腺 テ経 テ血行中二侵入シテ

血行性結核 テ起 ス、少撒例 トデアル.後 者ハ肋

膜炎後早期程高率二見 ラレルモノデアル。

大多激 ノ肋膜炎緬襲蚊二後磯肺結核 ガ初感染ヨ

リノ氣道 的進展轟 ヨツテ獲展 スルコトガ多イト
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言フコ トへ 既二述べ タ如 ク肋膜炎贅病 ノ前期

二於テ「レ」像二於 テ肺門淋巴腺二病攣 テ僅 カニ

認メル時期二於 テモ4分 ノ1症 例轟於 テハ経氣

管枝的結核菌 ノ遊走ガ換言 スレバ喀疾中二結核

菌ガ屡 丸螢見サ レテ、経氣管枝性肺内進展 ガ怖

レラレル ト言 フ事實 カラモ考へ得ル欝 トデア

ロウ.

以上余 ノ研究ヲ端的二通覧スルニ先ヅ初感染 ノ

起ツタ側 ノ肺二初期攣化群ガ饗現 シ、肺門淋巴

腺ガ彊度二犯 ザ レタ測二肋膜炎ガ礎症 シテ來

ル.更 二肺結核二進展スルモノ轟於テハ大 多藪

肋膜罹患側肺二浸潤叉ハ不定型的滲出性陰影ヲ

以ヅテ爽病 シ、少藪者二於 テハ血行播種像 ヲ ト

ル.コ レ等 ノ肺結核 ノ直接 ノ原因ハ肋膜炎デハ

ナシニ、更二遡'ソテ肋膜炎ヲ誘礎 シタ原因、即

チ初感染 トソノ経過ナル初期攣化群 デァロウ。

多敏例二於テハ初感染原嚢竈 ヨリ経氣管枝性二

嚢展スルモノガ多 久 少敷例 ニハ血行姓二來 タ

モ ノモ見 ラ レタ鞭

肋膜 炎後蕨肺結核 ハ何 レノ病型 ヲ呈 スルモ ノデ
ぴ
モ初感染 ヨリノ直接 ノ進展 デ ア リ、比較 的早期

二 多糞 スル傾向 ガ強 イ.づ ノ瓜 トハ特 二血行像

二著 シイ.

肋 膜炎 ノ病攣 自艦 ハ後畿 肺結核 ト直接 ノ關係 ハ

ナ イモ ノデアロウ.

肋 膜 炎ハ ソ レ自艦 ガ生艦 ノ結核 二封 スル抵抗 カ

ノ低下 テ示 ス危瞼 信號 デ ァル ト共二、常 二後胎

症 トシテ癒著 ヲ飴 シ爲 メニ後毅肺結核 二封 シテ

人工氣胸療法 テ妨 ゲテ豫後 ヲ湖濁 セ シメル、其

庭 二間接 二悪 イ景瑠 鞍 有 スル モノデアル。肋膜

炎 ノ叢 病 テ如何 轟豫防 スル カ、更 ユハ登病 シタ

肋膜 炎二於 テ如何 ニ シテ肋膜癒 著 ヲ防 グカ、肋

膜 後畿 肺結核 ハ如何 ニ シテ豫防 シ又治 療 スル カ

トβフ コ トガ 喜等 二 残 サ レタ重 要 ナ 課題 デ ア

ノレ癖

第十章 結 論

1・ 滲 出性肋膜 炎 ノ綾症 前 ノ臨鉢的{鐙況ハ3ツ

考ヘル コ トガ出來 ル像

(a)「 ツベ ルク リン、 ア レルギー」ガ強盛 デ ァ

ル ゴ ト

(b)赤K皿 球沈降速度 ガ速進 シテ ヰルづ ト

(C)殆 ン ド常 二同側 ノ肺門淋巴腺 ガ腫脹 シテ

ヰル コ ト
0

2・ 肋膜 炎登病 後ハ 「ツベル クリ ン、 ア レル ギ

ー」ハ著 シク低下 シテ 少敷 者 轟テハ 潰極性陰性

轄化 ヲ示 ス.

3.肋 膜 炎経過 中肺 結核 二 移行 シタ25例 中16

例 ハ纏 氣管枝性 二、9例 ハ血行性肺結核 二進 展.

シ タe

4.血 行性肺結核9例 申二2例 ハ全 ク治癒 シ現

在5年 間二亙 リ観察 シテヰル稀有ナ症例 デァ

ル0

5.肺 結 核患者1260例 中 、 前史 二 肋膜 炎 ノ経

過 アルモ ノ375例=29.76%デ アル。

6.前 史二肋膜炎ヲ有 スル肋膜炎後爽肺結核 ト

然 ラザル肺結核二於 テ前者ニハ結節性蚊二慢性

硬化型 ガ比較的二 多 久 後者中 ニハ浸出型多

久 混合型二於 テハ爾者中略 丸同比率二出現 シ

タ.

7.一 側性肺結核二於 テハ肋膜炎罹患側二87.2

%二 初嚢 シ、他側工12.8%初 瑳 スe

8.肋 膜炎後 奨早期浸潤モ88。8%ハ 肋膜炎患

側肺二出現 スル.

9.肋 膜炎後肺結核 プ爽病 スルモノハ、第1年

以内二全撒 ノ大約3分 ノ1、 第3年 以内・:一過半

数華獲病 スル.要 之肋膜炎爽病二近 イ程肺結核

ヘ ノ瑳展傘ガ高 イ.コ ノ傾向ハ特二血行播種型

二於 テ著明デアル.

10.肋 膜炎後蕨肺結核ハ ソノ大多鍬ハ経氣管枝

性爽展肺結核 デ少撒 ガ血行的糞展肺結核 デア

ル。爾者共二初感染 ト關係 ノアルモノデアル。

恩師有馬教授 ノ御指導勉二本稿校閲ラ深謝 ス.
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     M. F. -strain was somewhat eugonic and glycenophile and S. M. and K. N. -strains 
were of typical cultural characters of the bovine type. 

    It is to be noticed that, among three strains, only one (S. M. -strain) was  originatedft 
from whom never went abroad, shuting himself in the country of Japan, and other two 
(M. F. -and K.N. -strains) were originated from whom once lived in forein countries. 

                            Summary and Conclusion. 

    1. 64 strains of acid-fast bacilli were isolated from 64 examples of Japanese surgical 
tuberculosis, and among them we found 9 strains of soprohytic acidfast bacilli and 55 of 

 tubercle bacilli, including 52 of human type  (94.5%) and 3 of bovine type  (5.5%). 
    2. One of three strains of bovine type showed somewhat eugonic and glycenophile 

growth. 
    3. The summarized statistics related to all strains of the bovine type, detected from 

Japanese, are shown in the table III. (By the Authors.) 

              Klinische Studien  fiber die exsudative Pleuritis. 
 Mittellung ;  Uber die Entstehung der exsudativen Pleuritis  und die 

            Entwicklung der postpleuritischen Lungentuberkulose. 

                                     Von 

                              Dr. Med. Susumu  Kauai. 

                  Chefarzt der  Fiirsorgestelle der Tuberkulose zu Sapporo, Japan. 
 (Aus  Farsorgestelle der Tuberkulose zu Sapporo, Japan.) 

 Uber die Entstehung der essentiellen exsudativen Pleuritis, bes.  ihre  Beziehung- mit 
der  primaren Tuberkuloseinfektion sind mehrere eingehende Arbeiten  sowohl im Auslande 
als auch im Japan schon  verOffentlicht (H. Arima,  Y. Kobayashi, Heimbeck,  Arborelius 
u. a.). Dennoch  lasst manche  Dunkelheit daran  iibrig  ; z. B. manche Autoren im Deutsch-
land glauben zur Zeit noch, dass die Pleuritis  harnatogen entstehen, wenn Tuberkelbazillen 
von  Lymphdriisen des Lungenwurzels in die Blutbahn invasieren. 

    Das ist aber noch eine nicht sicher bewiesene Tatsache sondern eine  Hypothese ,. 
gebaut auf dem Basis der Ranke's Einteilung der Tuberkuloseinfektion. 

    Der Verf. studiert in seiner 7  jahrigen  Tatigkeit zur  Fiirsorgestelle  fiber diesem 
Problem mit seinem grossen Materiale,  nahmlich  Uber 7000 Pleuritiden. Seine Studien 
beziehen sich auf Tuberkulinreaktion  und B. S. Reaktion vor  und  nach der Entwicklung 
der Pleuritis, sowie auf  rOntgenphotographische Forschung der  Briiste der Kranken , auch 
vor  und nach Pleuritis derselben Individuen. 

    Dazu benutzte der Verf.  80  ?dile Pleuritiden. Sehr interessant ist seine Forschung , 
wie die Lungentuberkulose im Verlaufe  und direkt nach Abheilung der  Pleuritis  entwickelt . 

    Kurz zusammengefasst sind die Resultate  folgendermassen  : 
    1. Von 80 Fallen der Pleuritiskranken zeigen fast  samtliche (79  Falle) positive 

Tuberkulin (intrakutan) reaktion bevor dem Ausbruch der Pleuritis, darunter  77.5`),; der 
Fallen starke Reaktion (Hyperergie von 41+-114). Gleichzeitig mit der Ansammulung der 

 Fliissigkeit im Pleuraraum zeigen sich eine deutliche  Abschwachung der Allergie ,  ja 
manchmal negative Ausfalle.
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    2. Von 81 Fallen zeigen zweidrittel  (66.3°©) eine starke B. S. Reaktion  (i.iber 25 m. m. 
nach Westergren) bevor dem Erscheinen der Pleuraexsudation. Dann wird diese B. S. 
Reaktion in den 2/3 Fallen im Laufe der  iPleuritis noch weiter beschleunigt, aber in 

 ubrigen  113 dagegen  schwacher. 
    3. Von 88  rOntgenologisch, meistens photographiert, untersuchten Fallen werden 

die deutliche Schwellung der  Hilusdriisen in 78 Fallen  (88.7%) bevor der Entstehung der 
Pleuritis  bemerkt. 

    Es ist sehr bemerkenswert, dass die Pleuritis in fast  samtlichen  i91 Fallen homo-
lateral mit der  Hilusdriisenschwellung entwickelten. 

    4. Aus obigen Befunden (allergischen, B. S. R.  und  rontgenologischen) ist der Verf. 
der Meinung, dass man  ein Status praepleuritis feststellen kann,  welches folgende drei 
Merkmale hat : 1) Hyperergie der Tuberkulinreaktion, 2) starke Beschleunigung der B. S. 
Reaktion, 3) Schwellung der in  uberwiegender Mehrzahl homolateralen  Hilusdriisen. 

    5. Mikroskopische Untersuchung des  Sputums auf  Tuberkelbazillen ergibt  ein sehr 
bedeutsames Resultat : Von 36 Fallen bevor dem Ausbruch der Pleuritis 25  Positivitat 
von 33 Fallen im Verlaufe der Pleuritis  33.3%  Positivitat ; 13 Fallen direkt nach Ent-
wicklung der  spater zur Lungentuberkulose  ilbergegangenen Pleuritis  53.8"),"  Positivitat. 

    Somit ist es  klar, dass die Lunge schon bevor der Pleuritis, aber auch im  Verlaufe 
derselben manches Mal  tuberkulOs  affiziert ist  und  class das  tuberkulOse Herd noch Ablaufe 
der Pleuritis manifest wird. Diese Tatsache ist sehr wichtig, weil sie uns im Bezug  auf 
die Pleuritisentstehung bei der Tuberkuloseinfektion  ein  klares Einsicht gibt.  Nahmlich 
die Pleuritis exsudativum entwickelt sich schon in der  primaren Infektion des  KOrpers, 
wo das  Primarherd in der Lunge so klein ist, dass man es  rOntgenologisch noch nicht, 
aber in der Weise der mikroskopischen Untersuchung des Sputums sehr  haufig nach- 
weissen kann,  und wo die  Hilusdriisen in fast  samtlichen Fallen schon  rOntgenologisch 

geschwollen bemerkt werden. 
    Auch die Tatsache, dass die Exsudatbildung bei der Pleuritis homolateral mit 

 Hilusdriisentuberkulose ist, beweisst, dass die Affektion des Pleuras nicht auf dem Wege 
des infizierten Blutes, wie man glaubt, sondern direkt oder lymphogen  .von der  tuber-
kulOsen  Lymphdriise, die  ein Teil der  Primarkomplex  darstellt, geschehen muss. 

    6. Der Verf. demonstriert bildlich  und tabellarisch 25  Falle,  welche er vor dem 
Ausbruch der Pleuritis bis zu dem Lungentuberkulose  ubergegangenem Stadium person-
lich genau beobachten konnte. 

    Von diesen Postpleuritischen Lungentuberkulosen waren  36;,) disseminierte haema-
togene Formen,  64% infiltrierende Formen. 

   Er fand 499 Pleuritiden  (39.6%) in seiner 3  jahrigen  Tatigkeit  (19384940) unter den 
1260 Fallen Lungentuberkulosen, die in ihrer Anamnese sicher exsudative Pleuritis durch-

gemacht oder  rOntgenologisch sichere Befunde von Pleuritis gezeigt hatten. 
    7.  Welche  Einfllisse die exsudativen Pleuritis der Entwickelung der postpleuritischen 

Lungentuberkulose wirken, mit anderen Worten  welche Formen der Lungentuberkulose 

gefunden werden, zeigt der Verf.  statistisch  : Exsudative  Formen  vie!  haufiger  (47.1%) 
in diejenigen Lungentuberkulose,  welche vorher Pleuritis nicht  gehabt  hatten,  wahrend 

produktive  und produktiv-zirrhotische Formen  (31.2(-7,'" bez.  21.0  ):\ in postpleuritischen 
Lungentuberkulose  haufiger gefunden worden. 

    8. Unter 172 Fallen von einseitigen postpleuritischen Lungentuberkulose werden 
die  tuberkulOse Herde 150  Mal  (87.2) gleichseitig, nur 22  Mal (12.8 )-e_,,.enseitig mit 
abgelaufener Pleuritis gefunden. 

    9. Unter 18  Friihinfiltratsfallen, die nach Pleuritis entwickelten, sind 16  Mal  (88,8 
gleichseitig, nur 2  Mal gegenseitig mit abgelaufener Pleuritis gefunden.
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    10. Eine Statistik, in  welchem Abstande nach der Abheilung der Pleuritis die 

Lungentuberkulose entwickelt,  ergibt  : Eindrittel  (28, Pleuritiden sind im ersten Jahre 

 und fast  Halfte  ,52'„ binnen 3 Jahren zur Lungentuberkulose  ilbergegangen. 
                                                                             Autoreferat.)




