
特異筋隆起 の臨床的研究特に肺結核に於 げる

觀察

國立廣島療養所(所長灘 博土)白 井 寛

ロ 特 異 筋 隆 起 の 基 礎 的 槻 察

亀 緒 言

特異筋隆起の観察方法として其の刺戟閾値を以

てする方法を第一編 に記述 した｡本 編に於ては此

の方法に擦つて臨床的に筋隆起を観察する爲に其

の基礎となるべ き諸検査を行 ひ之 を一括 して報告

する｡閾 値の大小の系列は～θを以て實験的 に 定

めたるものを尉ひる事とする｡本 検査は昭和18年

5月 中旬よ・り9月 にかけて行はれた｡主 として肺

結核患者に就いて行はれ、一部は健民修錬を行つ

た農學校生徒に就いても観察された｡本 楡査の目

的は主として標準計測部位の決定拉に誤差の範園

決定に向け られてゐる｡

II・身鵠各部筋の特異筋隆起刺戟閾値

臨床的に特異筋隆起を観察する部位としてはAueL

baeh(1859)以 來大胸筋が最も多く用びられて來た｡

CUrschmanpは 此の筋の第■,2肋骨上の部位が最も獲現

し易い と蓮ぺて居 り、其の他上臆の二頭 臆筋 も好 襲部位

として用ひ られ、 岡、小 田倉は此の筋 で槻察 してゐ るo

其の他の諸筋に も槻察 ξれ る事 が既にAuerba¢hの 頃か

ら知 られてゐ るが小 田倉は二頭臆筋 を最好獲部位 として

大胸筋、肋間筋、 四頭 股筋、大前鋸筋等 は遙に 出現 し難

い と述↑こてみろ｡余 は同一 入に就 壷大胸筋、二頭 臆筋 、

陣擁脅筋、四頭股筋、腓腸筋、前脛骨筋の六種の筋に就 き

棋 の特異筋隆 起閾随を測定 して其の出現度を比較 しカ｡

測定方法 測定の際の各筋の位置は大胸筋 では背臥位

を とらしめ、二頭 瞬筋、臆椀骨筋では同 じく背臥位で腕

を伸展 さぜ水平位で計測 すろ｡股 直筋は下股 を伸tてしアこ

位 置では弛緩 し過ぎ る鯉 があろので膝 を約i30｡に 曲げ適
さ

度に伸展 さぜ た位置で計測 し腓腸筋 惹同 じ理 由で腹 臥位 ～

にして踪 を曲げ趾先 を立て た位 置で計測 した｡叩 打部位

は何れ も筋腹 を選 ぶ｡六 胸筋では右第二肋骨上、副 胸骨

線 上 とし六｡被 検者 は當療養所入所 中の肺結核患者30名
も

で あ ろo

ノ

第1表 身髄各部筋の特 異筋隆起閾値分布(30名 中、爽現ぜ る入員 を示 す)

繋1姻 撫r轟 蒜轟 糊 劃 海
大 胸 酬 側H-H2{・H・H-121・ リ31・回3iユ:・-1331212!2H…%

騰 筋1順}H-H5H-}212垂3121-1咽 ・1十Hl6・

,=頭 翻1入 員il2i6113i7」 ・H・ ト1｡,、 、;…

鵜 筋1順/・}2回6}i4・

股 醐/入 則 十1315レ 擁 ・

前鵬 刷 順1反 鰍 し ・
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第2表 各 筋 の 最 高 と…高 低 の 閾 値

註二聡響

(翠 位 ■キ ロ エ
ル グ)'

第3表 大胸筋 と其の他筋の筋隆起閾値の相關 々係(30名)

大

胸

筋

・鋤測 イ ゴiH-Ilユ ト1-HトH-HH珊 一

5〃"11- ,i21-1一 ト/・1-1-ll-!一 ト ー ト 三 一

・・ 〃/・{2回 ・Hi2 一 国 ・トH｡ト 脳 一il .・i-一

・5〃 ト ー1,51i1-2i十 一ト ー 一ト ト 臼 卜

・9〃 ト ト 回312ト13国 ・rレ・1・h3回 月ト

2・ 〃一 一国3回 トH41・ ト1一 回4{回31

測定成績 第1表 に前記 六種の筋の筋隆起 閾値の分布

度戴に其の 出現率 を示 し、第2表 に各筋の最 高 と最低の

閾値 を蓮動 エネルギーで示 しナこ｡第3表 に大胸筋 を標準

と して之 と其の他 の諸筋 との間の筋隆起閾直の相關 關係

を示 す｡(第1、2、3、 表参照)之 には簡略の爲1の 各値に

於 け ろもの を夫 々群 と して一括 した｡第1表 に見 るや う

に大胸筋 と二頭 脾筋 とは出現奉100%で 前脛骨筋は全 く

反慮 しない｡尤 も脾僥骨筋 は容易に嚢現す うが同時に全

盤の拳緒が獲現 し閾値 が混 同 して測定 し難いので明に判

別で きる もののみ を記 しアこ爲に比較的少 く出てゐ ろ｡帥

ち出現率は大 胸筋 と二頭 睡筋 が最 も大であ ろ｡閾 値か ら

見 ろ と同 じ表 に示 す如 く大胸筋が最 も低 く、次で臆擁骨

筋・二頭 瞬笏鳥腓腸筋・股直筋の順で股直筋 が最 鉱高い｡
魅各筋の 閾値の最低位 と最高位 とを比較

に便利 なや うに蓮

動 ヱネル ギーを以て表す と第2表 に見う如 く最低位では

大胸筋 が最 も低 く股 直筋 が最 も高 く前者の約10倍 の値 を

示 す◇

斯 くして 出現率最 高で閾値 が低 く其の分布 が本計 器で

計 測 し得 る全域 に亘つ てゐ るのは大 胸筋で あろ｡二 頭 臆

筋 も髄 現 し易 いが可 なリ大 きい力 を必要 とす る｡之 は小

.田倉の行 つノこや うにつ まみ しご く様 な方法には偉利で あ

らう｡斯 くて臨朱的に打撃 を用びて検査 す る時 は大胸筋

が最 も便利 と思考 ざれ ナこ｡第3表 の各筋 の閾値の相關 々
鐙〆

一

係 を見 う と、大胸筋の閾値 を療準 とし之に略挙行 して各

筋の閾値 も低 下 してゐ るo腓 腸筋股直筋に出現す ろ場合

は大胸筋 を標 準 とこて見 うと、 か なり閾値が低 下 し六場

合で大胸筋の閾位が190m5｡(蓮 動 エネル ギー7｡9)に 至

つて初めて現 れ る6其 の閾値はOcm姦 で浬動 エネル ギ』

では52(輩 位■0キロxレ クりであ ろo郎 ち可な り打 力 を必

要 とす る｡從 て腓腸筋、股 直筋に 出現す ろ場合 ば特異筋 ・

隆 起興奮性の尤 まつ た場合 と看徹 され る｡

III・ 大 胸 筋 各 部 位 の特 異 筋 隆 起 閾 値

大胸筋に於け る測定場所は右の第二肋骨上で行つ たが

此の筋の他の部分につ き計測 し、部分に因 る差違拉に左

右相樗性 を検討 しナこ結果 を此 虎に述べ ろ｡第 二 肋骨部位

にてRudolphgon,Fer6&Lang等 は右側の筋隆起 が

左側 より著 しい事 を認 めて ゐろが、Curgchmannは 左看

に因 ろ差異 を認 めてゐない｡岡 、小田倉 も二頭 臆筋で税 査
へ

した結果左右に 因 る著 明な差 を認 めなかr)た｡余 は左看

/φ大 胸筋 につ き肋 骨上にて副胸骨線上第1肋 骨 より第5一

肋骨 に至 る五箇所につ き筋隆起 閾値 を計測 し て 比 較 し

ナ:b被 検査は一般歌態鎭艀 した結核 患者30名 を選 んだ｡

何れ も男性で年齢20歳 か ら30歳であ る｡肺 結核患者で あ

るか ら患側 も同時 に考慮 は入れナこ｡

測定成績 を蓮ぺ ると左 右相樗性に就 ては明に不相霧 と

見 なれ るもの は30例 中2例 のみ で あつて、".,,h.例は右側 月

・一 一 一12-__



鐙c斑 甕の閾値 を示 す の に左側は ユ5c滋、190皿 盛の低

い閾値 を示 した。之は右側陳奮性肋膜炎 で胸晦 勝臓が強

く視 診上w見 して右脚 水精陥凹 し左胸上部が稽突出 して

居広 第二 肋骨の 高 さ酒 興厚は右は16糎 冠左は■8糎で胸

廓の憂形が明に認 め られ ろ。他 の__..例は不相栂 と云つ ..

聯4、5肋 骨上ゾ部分的に左側が低いノごけで之には視

診上胸廓憂形 を認 めない◎即 ち胸廓痩形 を認む る もの 以

外は左 右で著明 な差は無 く略左右 相総 と看倣 され、 叉肺

結核の患側に因 み差異 を見ないo

大胸筋の各部分 に顧 ろ差異は概括 する と第1肋 骨上は

他に 比べて低 く30例 中20例(66・6%)に 此の傾向 が見 ら

傾 動 他の部分は何れ も略 同様で下部 程聞値の高 くな る

傾 向を持 つ ものは35例 中8例(26・6%)で あろ◎鳶等の事

實 よリ大胸筋の閾値 を表 すのに右側の第2肋 骨上の其れ

で略代表 し得 う もの と認めてi臨 床的にて此の部分で検

査 す る事に決定 した。Cursch皿 踊Pも 経験的に大胸筋の

第Z或 は第2肋 骨上が好獲部位 として、第2肋 骨上 を標

準部位 としナこ。此 の部位 は臨床的に検査 し易 く臥位では

肩に下敷 を入れ る と晦水準 とな り計測 す るのに安定 であ

り、被検査 も安 易であ ろ◎'、

1マ・ 呼吸運動に因る大胆筋閾値の璽動

胸部爾肋 骨上の軟部組織 は呼吸運動に因 り胸廓が披 締

す る毎に軽微乍 ら其の緊 張度は愛化す る。從っ て筋隆起

刺戟閾値 を測定する際には何れ'の呼吸相で呼吸 を止 めう

かに因 り若干ψ差 を示す事 が推定 され、叉實際に計測に

當 リ此の事 が認め られ るo文 献に囲 う と同様 な現象 とし

て廣瀬は基の刷出縫 匠筋 に負荷 をかけて伸展冠 しめう と

負荷 が大 き く伸展度が智 ずにつれて筋隆起の高 さは同一

剰較量に射 して減少す る事 を示 してみろ。

余は輕症肺結核患者並}(農 學校 生徒につ き呼吸運動に

因 ろ筋隆起閾値の受動 を検 査 しアこ。

6}一1笈9鋤 δ吻1幹 回 ㌍i㌍

7
1ユ9・加5「4.170i5・ 汐

8}
9

1};至5　紳 刺

し3坐
6151州 ・ご5

1ユ9鋤4・嗣辮5桝P・ お

・・一1・5　 弾 同 郷5}f 0

第4表 呼吸運 動によ り閾値の受 動

婁

離 の鯛1

劉 輕服 深騒 動 吸

関 鍵ご
暫 一

川 姓名/閾 値瞬國 呼
・i■i勘 鞠 噌 囲F
2;■1地 引申 回6隻5}㍗1繭

噛 自 陣 引綱6も国 利P
4{■ 卜56血嘱 唯 図 引r

51■iト 恥岬 網 州 ・1・あ

測 定 成績 普通の輕 呼吸勉に深 呼吸 運動に因 る閾値

の箆 動 を_._.括しで第 義表 に示す◎礎 動 を見た もの がユ0側

車、深呼吸運動に2例 、輕呼吸運動に3例 を認め る他 は

何 れ も憂動 し吸氣時ボ吸 気時 に比べ て閾値 ざ低下 す ろ。

Nx1は 反射 であ ろが腹 式呼吸 をな してみる側であ るo

即 ち胸廓が稽披 がつ アこ時 に閾値は低下す る 傾 向 が あ

る◎此の際の呼吸運動の大 さは槌頭 を皮膚面上に艀澄 し

て深呼吸浬勤勉に輕呼吸運動に より計器指針に表 れ る角

度の差で表 す と、前者は李均2。Q4、後 者は0・60であ る。

1。の動 は此り計器ではキモグ ラフイ オ≧に盛かぜ る と略

ゼ々 O .5糎 であ ろ◎ 即 ち深呼吸では卒均略L4糎 の 胸の厚

みの櫓加に謝 して閾値の璽動の李均 は運 動エ ネル ギ「で

表 す と4.7(輩位10キC7二 〉レダ)で 戯 リ、輕呼吸では同 じ く

亭均略 々0・3糎の胸の厚みの増加に謝 して1・3であ るG即

ち胸廓 の撰 縮の大 きい穫 閾値の攣動は大 き く、低下 す ろ。

此 の響 は健康 著た る農學搬 徒 に就いて検査 しナこ結 果

も同様麺 あって、輕呼吸に於 て胸の厚みの増加は埆 度で

李均0.5。、長 さでは略40.25糎 で、 之に封}〈し閾値の攣

動は運 動エネル ギーで表す と平 均3.2で 上段の患者の其

れに比べ て稽大 きい。生徒 年齢平均■8才で あり患者 は本

均25才 であ る。、

以上に見 る如 く胸廓が披 が ると閾値ぱ低下す るo此 の

結果は刷 出蛙筋に於 け る廣瀬の實験結果 と異 り・又観察

方法 も異 うが、皮膚筋肉屠 が弛緩 して るる場 合 よリ適當

に伸展 された場 合が獲現 し易いので あ らうo或 は皮膚筋

肉層が薄 くなり其れだけ刺戟が少 くて済 む とも考へ られ

る。展 獺の場 合は一層強 く伸展 した場合の事に相賞す る

もの と、思はれ る◎ 一
躍呼 吸運 動に因 る胸廓の援縮の度 を上灘の如 く角度で表

して20例 につ き計測 して見 ると、輕呼吸で最小0・30、最

大1。で、卒均0.6。 を示 し0・50前後 が最 も多 い◎ 之は

測 定誤差 を来 す一つの要因であ る。從っ て閾値側 定の際

には軽い吸熱で呼吸 を止 めて行ふ事 とし六。測定誤差 を

考察 する場 合には之 を考慮に入れ る必要 があ ろ¢

v.連 続 叩 打 に よ る大 胸 筋 の閾 値 の 勧 藩

筋隆起刺戟 閾値の測定誤差 を定 め る爲に各例につ 毒10

_13-
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陶蓮緩 して閾値 を潔定 し死鼓 した。

其の10例 を表示 ナる と第5表 に示 樋 リであ ろ
。

第5表 連打に よる閾値 の塑 動
勇

1燭 閾値馬 連拠 る脚 鰍0つ 難 E

「 耳 漏6「617[6例615岡 胸515陣{
2画 「・凱7例7陣 再5レ7■a5{£5

一
3圖2ユ ・61司6回5遇5i生515ト515ド5

4圖 い 乳515{415/4151514{孔5囲r

51i/・q司6b「6国4{414病 訴 「正

一6厚 い 乳6陣 回 司6{515同5}£r

一7』 願い 呵5例515・5倒4、4・5屠4}・ ・
8周 匝}デ 「17画 職 ρ ㎜

lm716・5;718ガー{

禽 ■/坤5陣5同81乙518圃8陣10}■/2L616{816画a5{616圃5
・5「

之 は軽症肺結核患者に就いて検 査 け こもので各閾値の

測定間 隔は暗 々30秒 乃至1分 であ ろ。表に見 ろ如 く墾 動

は θの値 で最小0・5◇か ら最大2.5。の 開きがあ ろ
。5鳳 迄

の 測定値の攣 動の轍 ・.が馳 多 く李均 ・oで ある
。

■0回では李均■5。羽に精 々有 しでる る
。從っ て淵底 誤差.

の碗圏 は測定 同級が5同 以内な らば孕均 して0の ㌍ 弱 と

見 られ・■0回迄では1・50溺 であ ろQ

表に見 る如 く刺戟閾 値は回 を重れ るに従い漸 次に低下

す る傾 向あ る・嘲 申9例 に之 を認め る。此の事1漣 績 叩

旅 よ リ轍 興奮性 が稽 坑 まる臓 示 す もの で あ ら ,

う◎之以外の諸種の検査に於て も閾値 を繰 り返へ し求 め

ろ と多 くの場 合筋隆起 が出現一し易 くな り閾値 が低下す る

事 を経 験 しブこ◎

小 田倉は二頭脾筋 をつ まみ しごいて筋隆 起 を出現 さぜ

・ると何 回か繰 り返 へす中に隆起が低 くなる事 を 見 て み

ろ6R磁 。1phsOhも 大胸筋に於 て打撃毎 に隆起が低 くな

り途に消失 すろ事 を見て みる◎Mihadは 短躯的 刺戟 を

以 て刷出蛙筋 を完登に疲簿ぜ しめて よリ彼 の打 叩器で刺

戟 閾値 を計 り其 の低下 す る事 を見てみ る6手 塚 土橋(昭

和1e年)は 刷出蛙筋で強縮 後の筋隆起 を調べ、彊縮時間

が短 かけ才しぼ大 ζな り長 ければ漸次小 とな り完全に疲癒

しアこ筋 には起 らな くなろ事 を見て みろ◎廣瀬(昭 和16年)

は纂の刷 出標本で連鎖叩打が数回に及ぶ と筋隆起が漸次

低 くなろ事 を見 て恰か も被刺戟 性が減 し疲癬現象 を起 し

ナニ如 くであ る と述べてみ る。

利 田(昭 和■8年)は 慕筋に して同一療本の同一箇所 を5

分間を味てて二柳 掃 うと必ず鋼 回のものが大金,

るこ とを述べてみ る◎'

通常の攣縮に於て刺戟の反覆に よる興

奮 性は最 初κ:精々指 し次 で 減 少 して途

に攣縮 しな くなろ筋疲!$現 象 があ るoΩ之

等の事 を考 へ併ぜ る と余 の結果 は 小 田

倉・廣嵐 翫d⑳hβ 鵬 等の結果 と異 る

様であ るが勿論観察條件の差異 を考へれ

ば な らない◎之 は筋隆起興 奮性 が刺戟爾 で

反覆 に より減退 す る前に 穂先進 ず る時期

があり、余の場 合刺戟が閾値刺競で弱い

ため此の先進 すろ時期に相賞す 為 もの と

考へ られ ろ◎余 の實験 は測定馨差 を見出

ナにあ るの で此の事に 翻 して は唯推 測を

述べ うに止 める。

、1日 中遊 び に 日毎 の 閾 値 動 接

同一入紅 於 け ろ同一箇所の特異 筋隆起
ミ

の時間の経過 に俘 ふ痩 動に就 いては、文

献 に詳 しい記載 を見 ない が、Mih鍼 は悪液質に 陪つt

患者にて敷時間後に筋隆起の 出現 が清失.し其の後再び出

現す ろ;鮮のあ ろを述べ てみろ◎Curse:h血aロnは 斯様 な例

を観察 した事 は無 いが筋隆起の張 さが動揺す る事は臨床

的解 も認 め られ・殊 に仕事 に従事 してみた母者 が就床す

う とユ～2日 後 に筋隆起 出現 が弱 まる事 を蓮べ、之は筋

肉の運動鍛錬の不足に よう緊張下 降の爲に筋隆起興蛮 性

の減退す る爲であ らうと述べ てみろ。

余 は閾値計 測法に因 り筋隆起の ユ日中動揺 と5日 間連

緩 しての 日毎の動揺の観察 を途げた◎

日中動揺 當所入所 中の軽症 肺結核 患者10名 と筋 骨薄

弱者の健民修錬所入所隼徒10名 に就 き測 定 しナこ。前者の

年令は22才 か ら27才で残 者 は18才 前後で あ ろ。測 定成績

の中・肺結核患者の其れ を第6表 に表示す るd

第6表 閾値ρ ユ日中動揺

1閾遡 鱗
卜受

動
差

一

1

職 名圏 捌 引 夕1

」聖 例 ・肋血帝 国P一

21-122睡 璽 因 州 研
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俘31一 「26陣 鞭 個
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駐 気温1朝25。C.X29。C,夕30。C,N1。 は午に

熱獲す◎

肺結核患者に於ては10番 の1例0み 朝の検査後午前10

時頃 よ り突然39・羨。に達 する感 胃性の爽然 あり此の者に

は著 しぐ閾値の低下 を見ナこ。其の他は大 しナこ動揺 はな く
み

0の20以 内であ ろ◎対照 として2日 唱 も同様に検査 し、一

粟の結果同 じ範 園の受動差 を認 めた。健民修 練生徒 に於

て も暗 々同様 な成績 を示 し⑤の1。か ら2。の動 揺 差 を 見

アこ。當時は入所初期で伽養 してみた時であ ろ◎

5回 迄の連続 測定誤差の李 均 θの1㌔ 呼吸運動 に因 る

受 動差10を 標 準 として見 る と1日 中動揺は僅小で あろ。

熱賢 しナこ1例 のみは著 しい動揺 を示 しナこ0

日毎の動揺 之 も軽症肺結核 患者10名 、健民修錬生徒

10名 に就 き前者 は午前8時 か ら9時 の間、後者は午後4

時か ら5時 の間に測定 して5日 間連続 して観察 した。修

錬生徒 は常時は通攣 してゐアこが特別の髄錬 は行ってみな

かった。肺結核 患者に於 ける もの を表 示す うと第7表 に

示 す如 くであ る◎

第7表 閾値の 日毎の動揺(5日 間連続)・

繊 閾働 鋤 ㈹1

最小0の1。か ら最大eの30の 動揺あり、修錬生徒に於

ては0の10～60の 受動を見ナこo即ち測定誤差を超へて

多少の響動のあるを認めナこ6修錬生徒の方が健康者であ

ろが中に動揺の幅の大壷いものがある◎之は盤錬をなし

つつあり、安静療養をなしつつあろ肺結核患者に比べて

測定時に於ける條件の差異あろ爲と解ぜられる◇

租 穂 括

余は本實験 を本計器姓に計測法による誤差の範

囲の決定と標準測定部位の決定を目的 とし爾後の

研究の基礎た らしむべ く行ったのである◎

測定誤差は勿論測定部位に因 り異る事が豫想さ

れる。庇 の爲に先づ標準部位を第1章 、第2章 に

述べたどころに基 き右大胸筋の第二肋骨上副胸骨

腺上の位置と選定した。此の部位は呼吸運動に因

グ影響されるので計測中は軽い吸気で呼吸を停止

させてみるのであるが計測中に徐々に攣ることも

考へられ、實際計測中に少 し宛恵を吐V・て しまう

事 もある。

此の胸廓め運動が誤差の一因となるの で あ る

が、其の動 きは最高 θの1◎で平均ではα7。弱であ

り、之に因るθの讃みの誤 まりは先づ1守以内であ

ると考へ られる◎吸呼通勤に:よる閾値の憂化は普

通呼吸で略 よθの1◎前後である。

連緩 して閾値を求めると、16同 の測定では絡向

1姓名隣 障 壁 塑 塑 酔筆5 周1塑導

■
1■122ii・9　 6・レ6.レ

6.レ 7「 〃 7.1■o
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ト

60〃
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…

40 ξ 20

・・.{一i24{・9護 レ4ヤ 4.レ 6.レ 40 20

牢前8時 の気温124・ci2垂Ocト2益Ocl 26鳴26凹
w

程閾値は梢低下する傾:向が ある。乏は連打に因

り筋肉の興奮性が攣化して相克まる爲と解せら

れ る.初 回に近V・5同 までの計測値:は0。5d～1。

の攣動が最 も多 く之 を純粋な測定誤差に近いも

のと見て、測定誤差は0・50～1。と看倣 される。

斯 く種々の要因を考慮して測定誤差はθの1。と

看倣される。

以上を総括すると

1,大胸筋、二頭騰筋、臆擁骨筋、股直筋、腓腸筋

前脛 骨筋に於て筋隆起は前三者に患現b易 く、

殊に大胸:筋が最 も刺戟閾縫が低い。臆僥骨筋は

攣縮を伸ふことが多v・◎腓脛骨筋には出現を見

ない。股直筋、戦勝筋に出現することは少く此

の場合は全身の筋隆起興奮性の元まった場合と

考察される◎'

2・大胸筋に於て筋隆起の左右差は著 しい胸廓;攣

形の無い限 り無い。即ち略 玉左右相 構 と言 へ

ノ
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る｡部 位によつては第一肋骨上が他に比べて刺戟

閾値は低い副胸骨線上第二肋骨上を標 毫測定部位

と定めた｡

3.筋 隆起閾値の測定誤差は呼吸運動に基 く攣動、

誤差蚊に蓮績測定の成績 よりθの1◎ と看倣 され

る｡'
'4・筋の同一・部位の閾値は蓮打によ り低下する傾向

が あ る｡丸

5雛 鞭 値の1即 動撤 僅少でθの2｡を 超へ

な い｡5日 聞 連 績 日毎 の 動 揺 も少 く、3｡を 出 な

いo 、'

健 民 修 錬 生 徒 に於 て は動 揺 は之 よ り大 き く、0の

6｡に 及 ぶ もの もあ つ た｡

(1∬)肺 結 核 患者 に 於 け る 観 察

L緒 言
ゆ な

特異筋隆起 は健康者に も病者に も其の強度の差

こそあれ、虞 ぐ観察される現象で、特に肺桔倭患

者に著明に現れる事は一般 に認められてゐる所で

ある｡(Ziemgen,Rudalphs◎n,Curschmann,刈 部

等〉而 し本現象は結核のみに特有な症 状 で は な

く、一般症歌の一つとして病的轟痩、又中毒作用

に因る筋肉の萎縮に基 くもの と看倣 されてゐる｡

何れにせよ一部學者は之に臨床的意義を附 し、刈 、

部の如きは其の豫後判定に役立つことを強調 して

ゐる｡

み雛 繍 鷲 環 鎌 鍵!勺薦窪
諸種の臨床症歌との關係を精細に追求した文献に

接 しない｡余 は前編(1).(II)に 述べたや うに筋

隆起 を其¢2刺戟閾値を以て表示した結果、實際に

も充分数 量的に表すことが可能なるを以て、余は

肺結核患者に於て此の観察を進めたのである｡郎

ち諸閾値病症の輕重其の他獲熱等の諸症歌との關

係を逐ム追求 し、肺結核に於ける其の臨床的意義

を明確にすべ く努めた｡本 編に其の結果 を報告す

る次第である｡劇

一 ザII・ 観 察 方 法

観察材料 は當所に入所 中の肺結核 患者 ■18名蛇ぴに健

康者 として健民修錬生A8名 であ る｡前 者は年齢概れ20～

35才 の成年男子でv輕 症 者 よ り末期の重症者}～至 うまで

輕重様 々の者 を包含 して ゐる｡後 者は概れ満17才 前後の

嚢育期にあ8男 生徒であ ろ｡之 等は筋骨薄弱者 として選

出 されアこもあでは あるが 田舎の農學校生徒 の散 か中等度

以上の髄格榮養歌態 を有つ者 も編 入 されて居 り之 む各段

階 を網 羅 して る｡

筋隆起刺戟閾値 の計 測法は前編(述 べ た如 くしで閾値

の大小の系列 は第(1)編 に述ベ ブこ實験的 系列に隷 リ本研

究 に於て も略同様 な系列 を得 ナこが、肺結 核患者 に於 ては

19cm8｡の 項 が一一つ智 してゐ ろ｡各 症駅 は閾値 の測定 と
'
同時期に同一入に就て夫 々楡 査 し、筋隆 起 との比較條件

牽等 しくす る事 に努めナこ｡一艘症瓶 との 關係の考察は相

關表の形 式に擦 るの が通箆 し易いの であ るが、 煩を蓬け

るべ く之 を基 と して各項の平均値 の圖表 を求 めて掲示す

ることと しナこ｡閾値の算術平均値 を求む る ことは此の叩

打 力が等差級敷 的に塑化 して ゐないので難 しい こ?で は

あ ろが、大略の傾向 を見 ろ爲 になるべ く妥當 な方法 トし

て之 を蓮 動ヱネルギーに換算 し紬 知平均 し、之に相當ナ

る0の 最小 となるZ,0を 以 て平 均値 とした｡

III親 察 成 績 、

■｡筋 隆起閾値の概親 筋隆起閾値の實験的系列 を求

め ると第1表 に示 す様に な る｡

第■表 肺結核患者蛇に健民修錬生の特異筋隆起刺戟閾値の分布

刺 戟 閾 値 1
0c拠,-150恥i10cln 、15G血i19cln、{21◎ 皿 23c血- 計

8｡17.16.15.・4「7.6.5.i4.・ ブ「6.・5「4.7｡、6｡
、5「40β 擁1鷲16｡5.で 8「7016｡15「 垂｡

肺結核患者
1会ドμ研2脚15413}8研61g165[8隅3 際 坐 ・

鵬

010ゆ{0に{騰
6一6、8128134 1118

修 練 生
1

入
員 1+昭+『OlO121013}1}4107{515}5012嗣2

Oloi310
0282213 3

Ol響1{010ト 謝

之牌 嚇 纏 儲 猷 健購 錬生の筋隆綴 現度の分 鹸 上打診槌 で彊打 して僅瞳 現す る程度、ユ・伽 蹴 申

布妖態 を示す もので あろ｡本 表中Oom・50皿 群は臨床経 等度の打撃、15cln群 ぱ鰹打・19cm群 以下は弱打 で容易
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に出現 する程度の もの であろ｡表 に示す如 く肺結核患者

で あつて も獲現 し難 いOcmPt、5c皿 群 が全髄 の約18%を

占めて居 り、著明な19em9¥以 下が約42%で 、最頻 値は

19em群 にあ ろo斯 く肺結核患者 に於て も本現象 が襲現
ま ぽ り

し難い ものが可成 リあ る｡之 は勿論病勢の輕重、其 の他

の條件に於けち様 々の患者 が混濡 してゐる爲 に外 な らな

い｡之 に就いては績 いズ分析 観察す る所 であ必｡健 民修

錬生に於て も其 の刺戟 閾値の分布範園は前者 と略同様で

あるが、最 頻値は15糎 群にあ ろ｡

2・筋隆趣 と病症の輕重 との關係 嚢 に蓮べ た肺結核患

者118名 を臨床的に輕症、中奪症、重症 に別け各 々に於

て筋隆起閾値を測定 して此 の問の關{系を追求 しナこ◇此の
'病 症

の輕重 の分類は主麹的要 素が多分に入 るが余は第2

表に示す様 な準擦 を設け、客観的には後段に膿濃、赤血

球沈降速 度、榮 養、血趣 、肺活量、血色 素麺に赤血球敷
/等 を 以 て しア

こo・ 触
鞭

第2表 肺 結 核 患 者 の 重 輕 症 の 分 類 標 準

＼ 、病 勢
症歌 幅＼一 1脛 ・犠 症'1中 等 症1重 症

自畳 症釈 嬬 ・或眺 ・日に2一 鯛 医 湊少く・一般曜 微
隊 湊多く、症羅 きもφ 濯

理學的症駅
騨 短灘 蠣 鴛 ず・或引 炎症 歌々あるも働 なもの 炎症 々歌著 明な もの

熱/礁 或は微熱 睡 熱 微熱・中鞭 の熱 繍 よ麟

赤 圃 蝉 値・或は轍 促魍 瞬 値・或は雛 陣 ド

肺 病竈陶 狭宛 以内1機 麗諜 轟努携 鋤 ろ随 畔 庇 一

榮 海 謄 蕩撫 惑警 てゐて咽 轡拾に保た奴 ゐうもの 融 霧 遮 皮慮乾燥・蜘

合 併 瑚 鰍 或は鰍 轍 即 陣 極
ル

註:肺 病 竈 範 園 を示ず1㌔2｡、3｡

斯 くて 潮 察結 果 は圖 表 に 示 す と第1圖 に 示 す 通 リで あ

る｡郎 ち病 症の 重 い 程閾 値 は低 下 して 、重 症 者 で はユ9C血

群 以 下 、平 均値 は190m4｡な るに封 しそ、 脛 症 者 で は下

蓼咽 師 癌 該 鉱 書・於 ケ・筋 晩越 ・ ・娼 症 'i鰻箆 トノ虞}系ぶ日6ら,
亀2塔

20

t5

ぢゆ

^τ5

函 伍 → 群 ・・ ・…
｡・,讐』

註{三 蓄 崇 、 ｡
の

はBr乞uningに 姦衆るo

位 は 凡 そ15糎 群 に止 ま り・ 平 均 値 はIO｡m6｡で 》5cm・

10em,156通 群 に 大盟 集 つ て ゐ る｡'中 等症 で は範 國 が 廣

く下 位 は 董9c皿 群 に及 び 大禮 ユ5cm・19『 皿 群 に集 ま り平

均値 は15cm5『 で あ るo帥 ち筋 隆起 は病 症 の 輕 重 と可 な

りの蛇 行 的 關 係 が あ り、重 症 な ろ程 著 明 に 出 現 し易 くな

ろo u・

3・筋 隆 起 と饅 温 ξの 關係 筋 隆 起 と膿温 とに鯛 して は
ズ

吉 くRudclphsonに より獲熱が筋隆起の 獲現に關 係あ

る事 が認 め られてゐ るが・氏は傳染病 の高熱の際 にも此

の現象の著 明に現れぬ ものあ リ、叉悪液質厭態の平熱者

に著 明に現れ る故、獲熱のみ が此の現象の原因ではない

・一.__-17

としナこδ勿論氏の観察方法は指先叉は打診槌 で経験 的に

一定の 力で打つ て明に獲現 する ものにつ いて行はれ
、客

槻的槻察に基 くもの ではない｡余 は肺結核患者に就 き其

の膿濃 と筋隆起 との朋係 を一般的ゆ調べ乃 と同時に弛張

性襲熱あ る者 につ ぎ熱 が降下蚊に上昇時の二回に亘 り、

閾値を計 リ之 を尋日間に亙 り蓮績槻察 しアこ｡更 に風邪其

の 他の原 因で突嚢的に獲熱 した時の 閾値の攣化 を も槻察

し・以て筋隆起 と獲熱 との嗣係の究明に努めたので あろ◎

■■8・名の肺結核患者につ き筋隆起 と膿 温 との關 係を一

般的に見アこ成績 は圖表 に して第二 圖に示す｡癖帥 ち閾値が

獅 図艦 蜜和 搬筑曝鍍 暗艇

薬
俸2

｡

喚ごつ ワ

o
㌔{vv-Y-一 一N,一}ノー'b-・ ・一・v-一:・;-

0伽80ρtノ ρo糎x汐cat/4伽2〆 碗 迄2:5CVt

低下す るにつ れて有熱者 が櫓加 し・琴遷灘 も高 くなつ て

ゐ ろo



此の 關係 は特に 竃9c撮群 よ り以下 に著明であろ｡勿 論

此の事 實のみ を以て直 ちに筋隆起 と爽熱 とは並行 すう も
、

弊

の とは言ひ難 いo何 となぞしば重症にな うにつ れて獲熱者

の璽加 溌 る翻係 も考慮ぜねば な らぬか らであ ろ｡伽 ち筋

隆起閾 値 も重症 となるにつれて低下 す る故 に雨者の問に

・一見直接 相闘 々係があ る様に見 られて もそれ は一種の擬

轍 ・

ノ
第3表 嚢熱 と特異筋隆起 との關係

相關であ るか も知れない｡散 に直接 の關係あ りや否や臨

更 に他の方法に櫨 らねば 叛 らない｡嘗

此の爲に先 づ弛張性襲熱者ユ0名を選 び艦温の 上昇蚊に

下降時の閾値 を4日 間 に亘 リ連績計測 して比較 しナこ｡其

の3日 目の もの を5例 第3震 に例示 す るo其 の結果は何

れ も燈 盗上昇時 に閾値 は低下 して ゐ ろ｡第(1)編VIに

(弛 張性爽熱)`・ π 騰

・

註:K｡T… 一 盟 温,]MC・ … 一閾 値

示 した 如 く筋 隆 起 の1日 中 の 動揺 は 凡 そ0の2｡以 内 とな

つ て ゐ る｡よ つ て10例 中3｡以 上 の 低 下 を示 しナニ｡回 扱
ゆ

を見 るに40回 中16同 即 ち40%と な り、 叉37・5｡以 下

の 聚熱 と其 れ以 上 の 爽 熱 の場 合 と比較 す う と後者 の 方 が

低 下 の 度 が一 般 に大 きいざ 平均 して見 る と、37・5｡以 下

の 時 は6の コ｡5ρ其 れ 以 上 の時 は6の3｡の 低 下 を示 して

ゐ ろ｡此 の事 よリ燈濫上昇時には筋隆起閾値 は僅 か乍 ら

低下 す ろ事 が認 め られ る◎
も

次 に突獲的に奨熱 した場 合の閾値 の攣 化 を7例 につ き

邉求 したが其の5例 牽第4表 に例示す ろ｡平 熱時に於て

爽 驚前少 くも10日以内に於て閾値 を計測 してあつ た もの

であ ろ｡第(互)編VIに 示 しナこ様 に閾値の 日毎の動描は

第4表 獲熱 と特異筋隆 との 關係(突 爽的嚢熱)

F)片 剛2)梶 原
3)・耽 鎖 4)谷 ・15)小 山

♂
一 原 因 i旧 り 射 i憾 胃1感 酬 国 酬 マラリヤ
一一 一

バ ー 1剛
IMc

/KTいMc/KTt
・Mc瞬i・ 運clKTI・MC

獲,熱 前 13時
10舳 鞠

}1
3卵一 戯1矧 ・晦7例i馴 ・瀦/綱2h㎡

螢 熱'時 lE酬
・肋剛

矧2雌i38・ 嘱
⇒

・艶測 矧2h通 叫3畔 あ繊67
一 凶

レ{

1回 復畷 い 日
7障 {13・い 日三 剰 細;3日 陶13日i3日

ヤ

5日 間連績で最大Gの3｡を 示す｡此 の7例 とも例外な く

何れ も獲熱時に著明 な低下 を示 し7こ｡殊1『第2例(梶 原)

は1月 中の 動揺 を見 ぢ爲にユ0名を選び計 測 しアこ際、朝8

時の測定後10時 頃 よ リ急 に悪感 を伜ひ爽 熱 し九 もの で他

の 紅例 が何 れ も⑤の20以 内の動揺であ るに封 して凡そ9｡

以上の著 しい閾値低下あ るを見 た｡

以 上 より して爽 熱は筋隆起閾値 を低下ぜ しめろ◎換 言

す才しば筋隆起興奮 性 を冗 め ろ・一原因 と看傲す 事 が で き1

る0

4.筒 隆漣 と赤血球沈隆速度 との 開係 小 田倉 は批丁の

検査 で赤血球沈降速度(以 下赤沈 と略)の 促 進 しアニもの

㌦

に本現象 が彊度 に現れ る ものの 多い事 を述べて ゐるo余

は健民修 錬生48名 と肺結 核患者118名 につ さ本 現象 と赤

沈 との關係 を刺戟 閾値 を用ひて調べ た｡探 血は何 れ も巣

朝空腹噂に行つ アニ｡肺結核患者に於 け る成績 を圖表 とこ

て第2圃 に示す｡健 昆修錬 生に於ては閾値 は低 下 しては:

大部 分は赤沈正常倦 を示 し、侭 進値 を示す ものが5名 閾

値 の低い側に見 られ るo此 の5名 は他に異常 を認めなか
　

つfこもの であ るe・肺結核患者 では第2圖 に示す搬に閾値

が 誓c皿 群以上では赤沈値 との問に何等 相關 な く、19em

群以下に『なうと促進値 を示す ものが著 しく智加す ろ｡之

は重症に原因 して見 られ る一種 の擬 相關 と考へ られ ろ｡

18



郎 ぢ筋隆起 と赤沈 との澗 には慮接 の關係は ない もの と認

め られ う儀

5・筋隆趙 と藁養 との關係 筋隆起 が榮養 と關係 あ リ轟
ド

痩 者に著明に現れ る事 は夙に荘 目 されZiemsen等 に よ

リ庵痩症歌 と呼ぼれてゐろ程であ ろo余 は肺結核患者の

榮養歌態 と筋隆趨閾値 との關係 を追求 し、更に健民修錬

生 を封照 と し同搬に して此の間の關係 を明にすべ く努め

た｡抑 ヒ榮養欺態の詐贋には腺 るべ き客凝的基礎的 な標

準尺度が見出 し難い｡髄 重は綜合尺度 として意義あ る も、

相互に榮養歌態 を比較す る場 合には標準 とはな リ難 いポ

余は本研究に於そは八木高次氏に よ り提出 された上臆

な 　

第5表 肺結核患者に於け る特異筋隆起 と榮 養 との關係

園測定 法に よる評便法を探用 した｡之 は榮養鰭態槻察に

筋肉、肪脂等の軟部組織の獲達 を目標 と した も④ で あ

る◎之 を更 に補ふべ くBr◎ca氏 理想嘘重 と現燈重 との

差・蚊にOeder氏 の脂塾計測法 を鋭用 した｡霧後者は八

木氏に因 り集倒 的に榮養歌態 を比較 す る場合には用ひ得

うが、個入愛 差が甚 しいので個 入的に詐慣す るには不適

當 とされてゐる｡而 し能ふぺ く客槻的に榮養歌態 を表す

べ く前二者に併用 して観 察 したの である｡臨

'筋 隆起閾値 と上騰園 との 醐係は第5表 虹に第3圖 に各

項平均値の圖表 として示すム理想髄重 と現膿重 どの差、

蚊に脂塾 との關係は同様に圃表 と して第3閥 に併tfて 示

(上 鱒 園)

x"rcV・cm群 5〃 10〃 ・5〃 い9〃 21〃 23〃

}入馴 矧 入則 矧 順
甲/円501`

乙 糎 ら・い

噛一52

タ司 入劇 矧 刷 酬 入則%〕;人 列%

卜iト}rii2
6i卜 一 ト

州 ・・ レ6ユ

丙1-1--il5い ・/7

特丙 一 "/」`1一

13 461
3g/・ 刈5・1

}■ ・
4

.・5}44-一 一1一

い ・i32
4

6 ・8/・ ・/73

ユ7i、_.

1

一
ユ00

曝欝 魁 二1
/

しt:｡上 腫 園 は 閾値 の 儀 下 に俘 ひ漸 減 し19c皿 群 を過 ぎ

う と薯 明に減 少 す ろ｡第5表 に 見 ろ如 く19c=n群 に 桑 養

聯 緬 減 も 巻 二於 少ル・.

蜜3gee$翼NSeEftg・ 巣 養 ・・蘭 粂
(s嚇 囚,」 藍1想 体 量 薄旨 整)

甲 、26・Ocm・ ・b28・3cm(上 博 園)(八 木 氏 に 擦 ろ榮 養 詐 贋)"

27・
o

一ζ2わ

㍉一
」 25・ 一爪層

o

1八 、犠一 ｡94
∵ ・ vv ＼ 一',e' ＼..八

縛
曙

23日o-

4一

25,
ノ'

ノ

ノ
● 一 ■

刎 ㎎
＼ゆを■o

e6製 一癌亨2響 一
「 婚
、 矧

＼!1暦〆「
」

・生 藍 奪戸
G、

亀
」 ノ 、 響 、『支 い ノLゆ

「齢 瞥

r盛 」飼 、 ＼

ゆ.9｡go

4 馨4一

で vv
匪㌔へ

・ 、
順ノ

、,＼N
-〆 ㌧

戦 ＼
9・Φ

、、
｡

ド

凶
o

斗i_.
薙8

■ 畠 痙 菖 書 艦 童 葛 薩 ▲ ■ ■ 血 塵 ▲

塾 薔8勢'繋馨 繍 綴 職
→

肉 値 《?.e・・te｡)
4

甲なる ものが2名 あ るが之は何れ も獲熱者 であるo更 に

其の乙の15名 中8名 が嚢熱者で あろe斯 く榮養 が良好で

あつて も獲熱者には閾値低下 を見 る故、輩 に蔵痩のみが

此の現像 の原因 とは断定 し難い｡更 に健民修錬生に於て

ダ 鐸

'遷

も第4圃 の平均値圖表の示すや うに閾値の低下に伴 ひ上

瞬園の滅 少 を見 る｡此 の關係 は更に脂塾、理想盤重に於

て も第3贋 、第4囲 に見 られ る如 く同様 であるo

日
8

5

Z

翻{直(↓on6｡)〆

斯 く榮養 と筋隆起 との問には並行的關係が認 め られ う

が、肺結核患者に於ては其れ が重症 といふ ことに原因す,
箋

うと も考へ られ ろので あ ろ｡而 し健民修 錬生に於 て も同

.様な拉行的 醐係が認め られ る｡然 し個 々に就 七は、例 へ

ぼ、榮 養丙 な ろ匙のにあつ て も表 に見 ろ様に5cm、 ユ月
■

し

一一IQ一



伽 群の嚢現 し難 い群に 入 う ものが見 られ るのは忘却 出

束 ない｡乾 を要す る榮養歌態 は本現象に或 る關係 を持 つ

事 は疑ひ ないが、輩に肥満のみ が筋隆起獲現 を左右す う

もので ない｡

6・筋隆起 と血 色棄遊 に赤血球藪 とめ關係 槻 察材料 は

之1,肺 結 核患者U8名 蝕に健民修錬生S8名 であ る¢血 色

.素 、赤血 球敷の算定は何れ も邦製 エルマ ー製 晶を用ひ、

探 血は 早朝空腹時に行つ た心 斯 くて得 たる筋隆起 との血

色素蚊 に赤面腺 敷 との 關係 を平均値の圖表に して第5岡

に示す｡健 民修 錬生 に於ては其の間 に一定の關係 を認め

鱒
8｡1

羅
)

s6

Sc

4・5

成書、交献に掠 る と肺結核患者に於て血盤戴 に肺活量

は豫後判定 上に意義 あ リ、輕症 では普通 の値 を示ナ筋重

症 とな るにつ れて低減 する｡本 例 に於て も同様 の關係が

認 φ られ た｡
　 メ

即ち以上より肺結核患者に於ける筋隆起と血巫、肺活

量との蚊行的關係は重症に基因ナうものと認められる｡・

IV・ 総括及考按

余は118名 の肺結核患者蛇びに48名 の健蝿修錬

生にづ き、前編に於て報告 した特異筋隆起の測寒

法 を用ひて本現象の臨廉的意義 を検討すべ く病症

け馬暖砺
窯於

馨
・長

造

霊

帥

咳
夢

結
色

師
血
血

図5宴

卿

」
益毎%器7聯 ツ器 螺4ツ『嶽 『鍮

墾 晦ポ 司=鑑 翻=霊 繧 灘 する姻 ではな"ことは個 の々例に
.3

得なかつたg(圖 表省略)肺 結核患者 に於ては閾値の19

cm群 を境 として其の低下 にf#ひ 血 色累 は明に低滅す ろ

を見 る｡/辮

赤血球激 は21cm群 に至 ると急激 に減少す る｡肺 結核

患者 に於ては丈献・成書に線 ると血 色素 、泳血球 ともに

一・般κ 普通の値 を示 し重症 とな うに及 び低減 する
｡本 例

に馨籍 謙 霊諜謀諜:南
係は病症

の重 症に原因す ろ一種の擬相關 と認め られ ろ6此 の事は

健民修錬生に於て其あ間に何等關聯の無い ことよリ明ち

かであ る0

7・筋隆起 と血堅遊 に肺活量 との關係 前章 と同 し材料

につ き筋隆起 と最 高血歴蛇 に肺活量 との關係 を槻察 した

結果 を平均値の画表 と しこ(第5圖 に併ぜ示す｡
'肺

結核患考に於ては19cm群 を境 としで刺較 閾1直が低

下 す ると共に ・ ・

ユ5cm群 より漸減 し、ユ9cm群 より著 しく減少す る｡

健 民修錬生に於ては血塵 との間には相 關 々係は見 られ

ず 、肺活量 との關係に於て も閾値の低下 した ものに肺活

量 の少い もの が多少認あ られ る程度であ る｡(園 表省略)

の輕重、興他藪種の主要癒歌との閥係を

追求 したのである｡

先づ肺結核病症 を臨沫的見 地 よ り重
の の

症、中等症、及輕症の三種に分 ち、筋隆

起閾値の分布を見 るに、其輕重との聞に

は可な りの蝕行的關係が成立 し、重症な

一る程閾値は低下するものが多い｡此 の事

實は先入 も注 目した鹿であるが、余の測

定方法によつて検査する時は最 も確實且

敷量的に観察することがで き孕｡唯 臨床

的 に判定された病症の輕重のみが閾値を

於て例外的所見が必す しも少 くない こ

と、又健民修錬生で大濃健康 と思はれる者にも閾

値低下が可な ウ高度のもののある事によつても知

られる｡

肺結核の諸症状の中～艦温と筋隆起閾値とは密

接 な關係が見 られ る｡即 ち獲熱者は無熱者よりも

閾値低 く、殊に禮温の高い もの程其の低下瑛著明

である他、同…患者で弛張熱を示す もの又突獲的

に獲熱 したるものに於て殆 ど例外なく嚢熱時には

無熱時に比較 して、閾値の下降するを認める｡此

の事實は獲熱が筋隆起興奮性 を廣める一要因であ

るごとを物語る所見である｡此 の際盤温上昇其の

もの力協 隆起の充進を來すのか、畿熱を起す原因

である中毒作用に基 くもめかは余の観察する範園

では決定的な事は言へない｡

筋隆起ぶ硫痩者に著明に現れることは已に多 く

の先人により唱へられてゐる所であるが、余は肺

結核患者及び健民修錬生に就き客親的に定めた榮

養朕態 と筋隆起閾値との聞に明かな關係の成立す

るを認めたのである｡榮 養状態の評籔には八木氏・

li -20-一
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法、Broca氏 法、及び01der氏 法を併用 して研究

を進め准｡其 の結果其の何れの評便法によるも少

くも集團的に明かな相關が認められ、特に八木氏

上騰園測定法を以てする時は甚だ顯蕎である・尤

も個々の例に就で音へば例外も少 くなV・が、健民

修錬生に於て も同様な關係が存する以上、軍に肺

結核に於ける病名の輕重、欄温の如何其の他以下

に述べる糠な他の症歌より來る二次的驕漂による

とは考へ られなV・｡即 ち榮養歌態其の ものも筋隆

起獲現の一要因と看倣される｡.

.其 弛赤血球沈降速度、血色素蛇に赤血球激寸血

歴、蹄活量 も亦筋隆起と一定の蛇行灼な關係を誰

明 したが、之等は病症の輕重其他癒状より來る一

種の擬相關と見るに近い｡｡

醜つて余の測定法及測定條件の下に如何なる閾

値を以て病的と看倣し得るかと い ふに、少 くも
ミ へ

19鋤 群以下の低い値を示す時 には明かに病的値

と見得ると思ふ｡ζ れには種々な根擦がある｡先

づ病症の輕重に於て、中等症の閾値の 平均 値 は

15cm、5｡で あるが、最頻値は19cm群 にあり、重症

に於ては19cm群 以下である｡即 ち19cm群 を境と

して重症に移行する｡膿 温 との關係は於て も19cm

群 より右熱者の著明に増す事が観られ、赤血球、

沈降速度、血色素及び赤血球数く血歴、肺活量等

何れ も19cln群 を境として著明に促進或は減少す

る｡榮 養歌態は他と稽趣を異にし既維の低下と共

に其の許贋値が漸次に減少して來るが、之 も19cm

群 を過ぎて21cm群 より急激に減少する｡更 に第

(正)編 に示 した様に19cm以 下の刺戟閾値を示す

ものに於ては股直筋、腓腸筋にも明かに筋隆起が

斑現する｡此 の19cm群 は客槻的な値として運動
み

エ ネ ル ギ ー一で 表 す と、上 界 の19cm8｡は125

Kiloerg,、19cm群 の平 均 値 は94'Kiloerg,で あ る｡

帥 ち125～94Kiloerg以 下 の 刺 戟 閾 値 は病 的 興 奮.

涯 を表 す もの と看 倣 され る｡

稿 を絡 うに際 し終始櫛懇篤 なる御指導 と御鞭捷 とを賜

は り、本稿の御校 閲 を辱 うした佐 々教擾に深 甚な ろ謝意

を表 し、絡始御鞭燵,便 宜 を賜はつ た藤井所 長 に 深 謝

し、傾墳な 計算 を憺當ぜ られ た中島工學 士に厚 く御禮 申

し上げ まナo
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