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第一囘關東地方學會講演要旨
r))>v(一 ヘへ({('鑛 ～濫獄 錨 ぐ

H召辛rl24年1月22日
'於 東 京 歯 科大 學教 室

.

實 験 的結核 に及 ぼす「エス ペ リツ 」の影響 に就 いて(第三報)

搬 騨 継 東 風 .睦 之 武 井 盈

ひ

好氣性芽胞桿菌の産生する新抗菌性物質 「エス

ベ リン」の實験的海狸結核に及ぼす影響を桧索し

た。方法は、人型強毒結核菌'砥 α3既 海狼皮下

に接腫し、之を1ケ 月放置し、局所潰 瘍の形成並

に局所淋巴腺の壇大を確認 した後エスkリ ン注射

を開始したdエ ス漕 リン、ナ トリウム盤151耗 宛毎

日1同 宛背部皮下に接種し、感染140日 目に之

を屠殺剖検した。局所潰瘍の治癒並に、局 所淋巴

腺の縮少が認められ、内臓結核 も封照に比 して極

めて輕度であ り、乾酪化の傾向な く、締 核は小い

さく、撒は少ない、又薪生結核は、封照に比 して.

極めて少歎認められた。組織内結核菌培養の結果

.封照培養は何れも多藪集落を生するが、エスペ リ

ン虎置群に於ては集落の螢生するもの約孚撒七あ

つて、その集落籔は、樹照群に比 して極めて少な

beev

Digicorin及Bufotalisに 依 る結 核 菌 非 抗 酸 陛 化 に 關 す る 研 究

.(as-一 報)i墜異化培養法腫 に攣異結核菌の細菌學的性状に就て
9、'

東京慈恵會馨科大學外科學教室(主任 高田教授)

醸
一 竹 内f稔 雄 米 澤 徹 馬(演 著lop

吾々は臨床家として現在の行詰つた結核症研究

打開の一端として、非抗酸性結核菌の臨床慮用を

企てて居るが其の研究の一部として新 しく登見 し

た攣異化培養法を紹介 し併せて攣異結核菌の二三

性椥 ζ就いて報告する◎

從來此の目的に使用 された添加化學物質中、有

、効なるものの多 くはPhekauthren核 構造を有する

事 に着 目追 笈 した結 果 碗 在 迄 にDigicoriR及6u
る

罫)talisが頗る優秀なる非i抗酸 性化作用ある事を

知つた。培養法は3%グ リセ リヅヴィヨン馬鈴

薯増地に2%の 割にDigic◎rin又 はBafotalisを

添加、之に各型結核菌及非病原性抗酸性菌を培養

するE10日 乃至3週 間前後で容易且完全なる非

抗酸性菌が得られる。該攣異菌は普通寒天、グ リ

セ リン寒天に12～24時 間で旺盛 な る 焚育を螢

み、純培養の妖態で任意期闇織代可能である。岡

片倉培地上では徐 々に抗酸性を取戻し、4～6週で

原菌に還元する◇攣異菌はMethyle岨aaに 易染
'し其の形態は極めて多型的なるを特長とするが

、

原菌類似の檸菌最 も多 く、芽胞形成を認めるがグ

リセリン塞天上では尋胞を漕失する傾向が強い。

攣異菌は容 易に均等浮游液とする車が出來、均等

性は全 く完全で自然凝漿の現象は認められない◇

攣異菌は療菌に比し抵抗性は弱 くなるが芽胞型は

藁養型に比 し強い.病 原性は無いか有つたとして

も極めて弱く、14週にして實験海狽に殆んど墾化

が認められなv・◎Digicorii}及Bufotalis添 加に

依 り得られた攣異菌相互聞には殆ん ど差異が認め
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られない。

以上の攣異化培養法に依 り、結核菌を容易且完

全に非抗酸姓化し議純粋の歌態で纏代増養が可能
、 ＼

o

とな り、此虚に初めて攣異結核菌の強力廣沈な臨

。床慮用の道が開かれた ものと信する。

結核菌培養に於ける「、二の考案

東大物療内科(主准 三澤敏授)

川 上 保 雄 i遠 藤 順

結 核 菌 の迅 速 培 養 に 就 て 次 の様 な 工夫 を試 みi

た 。1)線 維 素 析 出法;食 騒3.59葡 萄 糖 α5硫 酸

t'mgO ・259,第 一 燐 酸 力!0259第 二 燐酸 曹達O:59
t
ペ プ トン29に 溜 水450を 加 え更 に10%粒 歌 イ

ー ス ト煮 沸 水浸 出液 を50cc加 えPHを7 .0と す

るe此 の培 地5ccに 菌 液 、10%ク エ ン酸 曹 達 を

古 飴 む人厳 撫 齢 に α3cc廊%盟 化力
リ

ルシゥム液1滴 を滴下混合37。Cに 培養する。.菌
2mgの2萬 分の1程 度を含む場合には5日 目位

にに著明の菌増殖 を検鏡 し得るσ此際當初は析出

する線維素部に菌が集積する薦同部に多㌧(が後に

は管底に沈下せち血球部分に 転菌の増殖は顯著で

ある。封照の岡、片倉培地では10～14日 に して

初めて集落 を見る。然 し上記培地では血球の爲染

色後の桧鏡が不便なので食盤を除き グ リ セリン

10ccを 加衆たものを用い喀血をおこさせたもの

で も同様線維素部に菌壇殖著明である。本法は血.

申結核菌の槍出に利用 し得るし、喀疾中の菌培養

にも便である。

2)牛 流動寒天法:ソ ■一"ン 培地450ccに ベブ

トン2、上記 イ訓 ス ト浸萬液50ccを 加える。此の

培地5ccに3%普 通塞天培地0.5cc無 菌的に採

取 した人血漿(ク エン酸曹達力ll3をα5ccを 加え、

菌液接種振邊混和37。Cに 培養する、2mgの1

萬分の1程 度の菌量を含むもゐでは5～7日 より

菌集落を肉胆的に認め得るに至る。培地上層に集

落多 し、周片倉は14日 内外で集落を認めるe皿ぜ

の培地に溶血液 を加えて も菌はよ く増殖すること

を槍鏡 し得るが培地其物が混濁を生する爲肉眼的
　

に集落を認め難い(培 地上暦は集落の爲混濁 を壇

す)葡 萄糖は稽獲育を増す様である。マラヒツ ト
■

緑は畿育を阻害する。短時間の超短波照射等は蝕

び影響ない。此㊥方法は結核菌に封する抗菌性物

質の力債を稀繹法により調べるのに便利である◎

胸膜炎の既往を有する患者の統計的観察

慶慮義塾大學内科學教室(指導

佐 野 忠 正

所謂特護性胸膜炎は多ぐ結核初感染に引績いて

起るとせられ、胸膜炎の豫後殊に胸膜炎経過後の

肺結核の麺展に關しての研究ば今日迄 少 くな い

が、最近に於ける診断及び治療上の結核病學の著

しき進歩は、從率に於ける結核に封する吾人の見

解に相當の修正を鯨儀なくせしめている◎今次大

石 田敏 授)

小 林 信 三
喩.礁

戦に依 る物質的精紳的影響は結核に封 しセ も何等

かの影響南らんは想豫に難 くない所である。、吾 々

はかかる見地より昭和21年 度及び同22年 度に

於ける慶大病院内科外來患者に就いて胸膜炎の銑

往 を調査 し、班往に胸膜炎を有 す る者の中胸部

「レ1線撮影 をなせる547例 に就いて胸部 「レ」線
、
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鴇貫 所 見 を 中心 と して研 究 し次 の 所見 を得 た。

1)胸 膜 炎 の 既 往 を有 す る患 者 は13073例 中

16Mi」(12・5%)で う る・
.、

2)1547例 の胸 膜 炎 雛 歴 者 中「レ」 線 黛郵 て

胸 膜 腓 豚 を認 め た る は422例(77.1%)の 高率 で

あ る。

3)547例 の 胸膜 炎 既往 歴 者 中肪 野に 結核 性 病

蛾243例(44・59R)に 認 め た◇'一 一

4)胸 膜炎経過後肺結核病攣獲見迄の朗間は10

年以上経過せ るもの相當にあ り從來の綴告と異な

つた成績 を示 した◎

5)既 往胸膜患側 と肺野の結核病攣の息側は大

,部分一致 した。, _

6)胸 膜炎既往歴者にして肺結核川 也の病攣の

認められぬ音に自畳症歌を有する者を高率に認め

た◎

ぷ

結核性膿胸治療方針に關する補遺

東京逓信病院外科

中 ・谷 隼 男 竹.内 幸 孝(演者)

吾々は既に三年來非結該性膿胸の閉鎖的療法即

ち横隔膜沸経歴挫衛、穿刺排膿ギペニシリン局所

注入の三法合併療法を提唱し極めて良好な成績を

離げつ 』ある。その聞叉若干の結核性膿胸も経験

した。勿論結核性膿胸の場合滲萬液は或程度肺の
でゆ

慮睨に干與 しているとも考えられる添ら輩なる結

核性膿胸は必すしも有害なものともいひ難いと考

えるがひと度歴迫症歌のあるとき或は混合感染あ

るとき或ば又室洞穿孔による氣管伎痩のあるとき・

は何等かの塵置を講する適慮があると考える'e未

だ少藪例ではあるが具の治療方針を次の如 く考え

る。

1・ 閉鎖的療法實施中膿及びft膿菌の泊失が得

難 く他方厚嚇 鵬 成の爲に肺の磯 脹槻 分に

起 り得ないものがある。か 玉るものは桧索の結果

それが結核性膿胸であることを確定 し得る。.

2・ かXる 結核性膿胸に封 しては種 々の深存的

療法も無効であつて結局胸廓成形術(肋骨切除循
ゐ

、筋充填循)を 患者の一般歌態 を考慮 しつ 製籔次的

に行 うを良しとする◇
サが

&人 工氣胸療法中胸腔液が膿檬となる所謂氣

離 膿胸があるがと等は矢卿 で可等かの齢 感染

と考えられる◎かLる ものは勝腿形成が著明でな

く從つて吾々の閉鑛的療法によつて脚 奪膨脹 も可

能性があ り膿胸 も詐 癒の可能姓がある◎
t4 ・ 進行せる浸潤室洞を有する結核性膿胸で膿

腔に封 して氣管枝の痩孔を有する如 き場合は豫後

不良である◎

.塾

空 舞 栓 塞 の

東 大 沖

青 木

尿崩症を伸つた爾側室洞性肺結核捉の一男子に

於てガ人工氣,胸を試行巾、室氣栓塞を起 し、死後

一 剖 検 例

中 内 科

達 郎

剖桧に《り著明な麟軟化を認めた症例に就 を、報

告 す る◎
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肺結核の切除肺葉 と「レ」線像 との比較

東京 日本赤十字 肚中央病 院第』外科 魅

難 幕 内

抄録 鞭

昭和23年8月 より今目迄に肺結核に封する肺

葉切除9例 を経験せ 妬

精 一

患者の病歴と肺病集との蘭係を述べ次に切除肺

葉と 「レ」線爲眞とを供賢し肺葉切除術鵬 する
な

適慮決定に就いて注意を述べる◎

肺及 び勝結 核 に封 す るス トレプ トマ イシ ン療 法 の小経 験
ぜ

東京逓信病 院結核科

東京大學醤學部佐 々内科

藤 田 眞 之 助

輻 島 孝 吉
{田 中`元`一 。'

結核の スDブ トvイ シ揮 法醐 しては・ア429で 帆 し左が・この間約6kg明 豊遡 加 を

メ リカに於て幾多の實験的蚊に臨豚的研究が進め 見た。喀湊中の結核菌は一時稽 玉減少 した傾向が

られ・或種の結櫨 には或程度噸 麟 果をreる あるが・殆騰 醗 明せられ、胸部x線 鰍 滲出
ことは明らかになつたが本邦に於ては現在樹本製 よ 性の陰影は多少輕快したように思防れるが、著 し

糊の製造が充分℃'はないため、その臨豚慮用の成 い攣化はないδ第3例 は耳大寮洞を有する爾側混

績 は殆ど獲表 されていない¢我々は偶 よ在米同胞 合型肺結核搾喉頭及び腸結核 を俘 う重症例で、30

の厚意に依つて途 ら搬 た米閣製 ス トレプ トマイシ ー ピ用い、一膨ペユψ リンも併用したがへ全 く数果ヂ ク

ンを藪例に試用する機 愈を得たので・その肺及び な ぐ死亡した。第4例 は爾側の浸潤性肺結核ぼ雨

際 骸 圃 鍋 燃 について報告するe偵1氣 胸を行いつ}あ る患者に脳 たが、治療開始

用法としては・1日 量1$を'4同 に分けて筋晦 後8日 目に獲蕪 、獲疹、めま10を生じたが、輕慶

内に注射した◎ ●1・ のめまめを除いて何れ も籔 日で輕快 した。其後1

第1例 及び第2例 は何れ も察洞を有する南側混 ・・日量O・59で はかxる 副作用を認めなかつた。

合型肺結核にWW吉 核を俘 うもので・治療開始後3以 上の僅かの鋤 では何等結論 は得 られ ない

～ 拍 で 榔Cに 及譲 熱にts5ま り・7～8日 楚 塗の ような餉 は うかS・ibれると思 う.即 ち

で1日2～3行 の下痢は1日1行 普通便に戻つ海◎r腸 結核の症歌は ス牽uブ トマイシンに依つて輕快'
　

艦 重は塗第に増加 し・第1争 鐸は、599使用の聞に約 を見るが 瓢占い室洞性の肺結核にはあまり影響 を
10kgを 塘 し・ この間何等の副伶用を認めなかつ 及ぼ さない。又時に種々の謝作用を見ることがあ

允。第2例 は359使 用の頃からφ馳 が現われγ るので、輕籏の肺結核には用いるべきでない。"

一一28__
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B・C・Gの 感 染 豫 防 性

(國立療養所清瀬病院)

・島 村 喜 久 、治
チ

B・C・Gが 結 核 を豫 防 す る段 階 は 、從 來 、感 染

後 ㊧轟 病 と、襲 病 後 の死 亡 とで あ る とい われ て い

るRと ころが 、丁 葉 、所 澤 氏 の研 究 に よれ ば 、B

C・Gの 接種 に まつ て 、 未感染 者 の ツベ ル ク リン

ド自然陽韓 率が 牛減 して い る◎

清瀬 病院 で 昭 和12年 來 、 衣感 染 ツ陰 性看 護 婦

134名 につ いて槍 べ てみ る と ・RαG灘 者75

名(接 種量 は 、1同0.04-O.08」 琵、接 種 同籔 は1

～12同 、ソ疑 陽 性 と 薮 る度 に友 復接 極 。)非接 種 者

59名 を、
、生活=勢 働 條件 を全 く同 一 に して も、非

接 種 群で 、就職 後6月 以 内 に80%、8月 以 内 に

90%、1年 以 内に1CO%自 然陽 韓 す るの に封 し

て・B・C・G接 種群 で は 、-6一月似 内45%、1年 た
ヤノ ち

つ て も70%に す ぎす 、 しか も、fl1月 以上 自然

未 陽 韓 の者が11名(19%)も あ る。 就 職 後 自然 陽

轄 す る まで の季 均 期簡 は 、非 接 種 群 で4.6月 で あ

るの に封 して、接 種 群 で は7月 で あ つ た。

結核菌侵天→組織學的攣化→X線 的攣化→臨床

的畿病→死亡という一蓮 の過程を考えると、B・C

G冤 疫は、從來いわれていたように、X線 的攣化

以降の襲生を防止する前に、菌侵入→組織學的攣

化とやう段階に作用して・自然感染→ツ.自然陽韓

を頓挫 させると考えられる◇

從つて、自然陽樽前のアレルギー前症妖をとつ

てみても、B・C.G接 種群では、26%に おいてツ

自然陽韓を俘わない自然感染がみられた。
　

HEDvALLやHv聡 興{M'㌔NNに よれ ば 、免疫 個

膿 べ の 再 感染 菌 は{膿 細 胞 に 封 してS、PROPHYT恥

の 様 に な り、非 特 殊 性酵 素 に よつ て分 解 され て し 轡

まうという。侵入 した菌煽㌔黎織學的攣化も起さ
ぞ 　

す 、 ツ ・ア レル ギー も増 強せ す二 死滅 して しま う

とすれ ば 、 この侵 入 は もは や ナ感 染Jで はな い。

B.C・G冤 疫 はx結 核 療 養 所 に 於bて さ え、 自然

感染 の 約三 分 の 一 を頓 挫 させ て い る◎

曳

、

我邦近年の結核死亡率の昇降推移に就て

田 澤
軸勢

錬 二

我邦近年の結核死亡率減降(昨 年五月結核豫防

會印刷資料)に は次の三種が匠別出來るδ

〔1〕 一般的關係殊に一一般的豫防措置の数果の

外B・C.G数 果に就て最 も注 目される年齢階級

(懸 は20～2燭 死埣 灘 は著明であつたが・

又職事に依つて特に上昇 した分の下降が主である

黙 も見のがせないち、,.

〔正〕 大腫に於て一般的豫防措置の数果が著明

と見 られる年齢階級(代 表は ユ0～14歳 、Eljち國

騨 校年駒 滋 に特に國民學校で行われた養護事

業の奴果を考えたい◎

.〔皿〕B.C.Gは 絵 り使われなかつたろうに、

一律に減少した年齢 ぐ25～29歳及びそれ以上の各

年齢階級工 鞭

我邦の結核死亡峯は大髄には第 一 次 世界大戦

(イ ンフルエンザ流行♪欝時の激増以來昭和7年

迄漸次減降 して來たのが、昭和8年 より漸次上昇

して11年 に至D、 其後復た漸減 した◎其歌況はL

試瞼地獄馳 の悶難鰍 鰍 態 と・これに凱 て
一般的豫防措置(即 ち偶人的健康診査、集團槍診

並に早期叉は良性期の豫防療養指導)の 普及に努

力された時期と略 戯並行している・それが職争に

依つて17～8年 の劇檜とな 鉱 終職後の22年 には

薯減 している。長期の大勢を右の如く考え・夫 々

__29一
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若干年藪前の豫防措置と封照 して槍討 したのであ

るが、此の間18年 と22年 の差に就き戦争と終

戦の、・般的關係乃至一般的豫防措置とB.C.Gと の

数果の割合を一暦精確に桧討するには樹昭和19、

20・21年の死亡毒を見ねばならない。#:結果に依つ

一てはBC¢ 数果の著明に現われるのは今少 し年隈

を要ずる、とV・う事になる力炉も知れな蘇◎

一般 的豫防措置のみで も我邦の結核死亡率を5

分の1以 下に減じ得る事は我邦の結核死亡率が人

。1醐26内 外(外に樹相當鍛の蔭蔽)當時の考

であつたが、要はそれの實行程度如何であること

を保健所蹴 ゐ今日に於て轍 顧みて置 く。(詳細
♂は近刊の 日本臨床結核参照)

我が國結核死亡の最近の動向について

公衆術生院疫學部 ・'

ニド 山 雄

我が國の結核死亡率の年次攣化を年齢別に見る 青少年暦死 亡減少の原因としては、この年齢暦

と、各年齢暦共昭和8年 以後逐年増加の傾向忙あ では総死亡撒 も同時期から減少傾 向に あ る事か
ヤ

るが・10～ユ4歳 は昭和1融 年か ら、15～19歳 は ＼ ら、経濟歌態の膚上に俘 う一般衛生歌態の改善と

昭和15年 から減 耀 始め・その傾向は絡職後のV・ う事炉考えられる・sしか し同じく減少傾向にあ
わ へ

昭和22年 に至る迄綾いてお り、一方乳幼見及肚 つてもその勾配は結核の方が総死亡より念である

年麿以kは 近年む しろ増カロの傾向にあるのが認め ので、その頃から普及 し始めた學校衛生としてρ

られる◎ 結核封策 も効があつた のでは ないかと考えられ
ぢ

肚年暦以上の死亡が逐年増カロ傾向にある事は、 る。・叉更に病類現に観察 して見ると腸及腹膜の結

同年代生れの も.ovaつ いて5年 前の死亡率 との比 核 とか脳膜及び中櫃棘経系の結核が特に著 しく減

を取つて見ると、年 々その比は殆 ど攣化が認めら 少している㊧が認められ感染豫防に加えて早期治

れない事か ら、過去の繰越 し患者の死亡による影 療が影響 しているのではないかと想像さ恥 る。こ

響が大 きいと考えられる。 の場合特に 蝋 工Gの 効果が如何程影響 しているか

乳幼兜の死 亡率が最溺 曾加の傾向にある事は、 とV、うlvaつ いては、B・C・Gの普及する以前から減

家族内感染の増大を示す もので、感染源封策の實 少 し始めている事、昭和1δ 年以後の鍛字が不明

施 と結核家族に封する重黙的な豫防措置 を早急に な事などから、未だ言を成すには時期術早と考え

取 らぬ限 り今後 も増加 し績ける危瞼がある◎ られる◎`

邸!

H本 結核病學會關東地方學會會 則 。

第一條 本會は口本結核病學會關東地方學會と繕する

事務所は東京都千代田慮紳田三崎町財園法人

結核豫防會内に置く
ヤ

第二條 本會は"本 結核病學 會の 賛的及 事業 の活漫に

儀

しで圓滑な る浬替 を圃 るを目的 どする

第三條 本會 の月的達成の ため左の事藁 を行 う

一、集會

二、會 員相互 の蓮絡及親 謄
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