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結 核 皮 内 反 慮 の 研 究

(第1報)乾 酪性肺炎 の家兎肺組織抽 出物 を以 て
モ ゆ

する皮内反慮

北大医学部第こ内科教室(主任中川教授)

高 崎 五 B良

第1章 緒'論

1907年Ipirquetの ツA9・ルクリン(以 下 ツと

略)皮 慮反慮発見以來、結核皮内反慮に関する業

蹟は少 くないが、之等は何れ もツ様物質を主眼と

したものであつた｡然 るに最近組織及び菌体か ら

主に多糖類からなる抗原を作 り皮内反慮を行い臨

鉢上注 日すべき報告をみている｡(松 原1)、松原｡

河野2)翼 柄16)17)) 、結核症に於ても結核病変組織

が結核菌及びツ様物質 とは別個に特異的役割を演、

じているとなし(中 村豊3)、L,HirszfelduW」

Halber.4))、 これを診断(見 島5))及 び治療(伊

藤β))に 慮用しようとする数々の研究が企てられ

たが、未だ臨肱に供 しうる程簡軍且つ確実な反慮

の実現をみないことは吾人の遺濾 とす る所であ

る｡私 は結核の多糖類による免疫反鷹について研

究中であ 砂、今回家兎の肺組織か ら多糖類 を主 と

し、 これに微量の蛋白を混する物質を抽出して皮

内反慮を行い、興味ある知見をえたのでここに報

告する｡な お一部は昭和23年 北海道医学会大会

及び昭和24年 結核病学会大会に報告 した｡

第2章 実験資料並に分離法

武田 ・新保氏等7)の方法により実験的に乾酪性

肺炎を発生させた家兎の肺組織を用いる｡即 ち成

熱家兎に結核生菌(フ ランクフル ト株)10mg一

を)¢cの 生理的食塩水で浮游液 とし、脊椎側部

笈下に接種し、Pirquet氏 皮内反鷹陽性韓化後同

生菌25mgを 含 んだ生食5ccを 氣 道内に再注

入 する｡且 つ氣道 内再感染 に先 き立つて(約10

分 前)1000倍 ア ドレナ リン0.5cc皮 下注射 し、

当 日よ め毎 日O.5cc宛1回 、1週 間反覆蓮 用 し

以後中止す る｡再 注射後4日 目、2週 目、1月

目、-6月 目の肺組織 を可及的無菌的操作の下 に血

液 及び正常組織の混入す るの をさけ、O.5%石 炭

酸溶液 中に1週 乃至lb月 保 存 し た もの を用い

た｡

分 離法 上述 の組織 を使 用に際 し充分水洗 した

後細片に切 る｡之 に約200倍 の生食 を加 え、蒸発

皿 に移 し、約1/4位 に濃縮 する｡次V・ で弱酪酸

でpH3・8※ とし2時 間、100度 加 熱す る｡,そ の

闇2乃 至3回 反慮 の修正を行 い、冷却後 、微量 の

酷酸 ソーダ を加 え更に4乃 至5倍 の無水 アル コー

ル を加 え、一夜放置後3000回 、30分 聞 遠心沈澱

し・生 じた沈澱 をChlor0form50cc十n-BUtylaj｡

kohol10cc中 で 約12時 闘振邊 してN含 有物

質の除去につ とめ、濾過 して沈澱 を乾燥 す る｡

※ 漕谷8)はpH3.8で ツ中か ら皮霧物質 を抽 出

している｡但 し酸性加熱法(黒 屋9))は 用 い

ていない｡

第3章 化学試験並に実瞼方法

該物質をO・1%水 溶液 とし呈色反慮を試みた結

果は第1表 鱗示す如 く・多糖類を主 とし、他に微

量の蛋白を混するものと思われる｡注 射に際 し松

原癌皮内反鷹1)と 略S同 様な注意が必要であるが
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1 第1表 呈 色 .反 懸

ニ ソ ヒ ドリソ反 燈 fainも

ビウ レ ツ ト反 旗 faint

キサ ン トプ ロテ イ ン反 願
1一

.ミ ロ ン反 鷹 1一

裳ルフォサ リチル酸反鷹一
ニイランデ筏反鷹

モ ー リシユ底 反 鰹i メ+

以上の発赤が現われない程度にツ力債検定に準 じ

た処置が必要である(時に4万 倍の場合がある)。

これと同時に旧 ッ2千 倍溶液(傳:研=製)0.16cを 用

い、両反慮共に48時 閉後の発赤の大 さ、浸潤 を

加味 して陰陽の判定基準は両反慮共に暫定的に0

～9㎜ 迄を灘 とし、10㎜ 以上を1雛 とし、

第1表 の通 り定めた。

皮内反憲0～9祖 搬(一)10～14(±)15～20(十)

21～24(井)25mm,以 上(帯)

本 皮 慮は実験経験か ら約1万 倍溶液(加 温 するも

可)を0.2cc用 い 、 この際 非結 核では最大9mm

第2表 疾患別による本反鷹及びツ反鷹の比較成績

第4章 臨 淋 的 観 察

1)疾 患別による成績

結核患者307例 、非結核者ユ84例につ きツ反慮

との関係 より細別して第2表 の如き結果をえた。

本反慮は非結核者に於ては陰性率は96%で ツ反

疾 患 別 例 数 本反照陽性
例(率)

ツ反懸陽
性例(牽)

両購 共にi触 か一方のみ陽關
陽 性 刎 ツ反副 本購

両反照共
に陰性別

結薦 者1 3・7i221(71%)1261(88/)1 214 47 θ
で 39

非結瀦 ゆi1騒 7(4%)い6(52/)1 7 89 ・■ 88

第3表 結核患者及び非結核者に於ける成績

被瀦 雄剣 鱗 柄

一i
■1

2リ麟 棚 幽

明 齢鵬

名 陪 時間激 騰 鰻 馴 ガフキ■ 欄{ツ 刻 本璽

8r屑(一)

i'73 4・・」 藪

睡 症
1中 等症i

ミ

20i増 殖性肺結核 25 37.1・i(一)瞬 症 困
ず
帯

.一 い3鰺 廿廊 徽
92 38・1、H 醗 陸

一141陣 結核 100 89・}・ 軍副

一12引 継 肋殿(左) 28 36.8・1(一)睡 副 帯 _1

一 い 列 微 騰殿 、 25 糖}(一)牌 劃

一{23蹄 15 蒲ダ
辮+

ミ

+1』 ・

一130急 性肺炎(恢復期) 十

一128健 康 5

磨陰性例及びワ氏反磨陽性例に於ては全 く陰性で

あった。これに反 し結核患者に 於曳て は陽性率は

71%で ある。 ツ反慮の賜姓峯は88%で ある。本

反鷹はツ反慮陰性の場合は殆んど陰性でツ反慮の

反鷹度の増強するに從って本反慮の陽性率は増加

'す るが、両者の反懸度の間には確然とした並行関

係を認めない◎

2)結 核患者に:於ける成績

(イ)病 期別による成績 ●

結核患者307例 につき レ線豫、赤沈速度、ツ反

2
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第4表 結核患者に於ける本反懸及び

o

一
〇～ア剛 か ノ4ノ ターノタ20～ 汐 錫 ・記 泓

←一一｡ツ臭 売 ・ 卜一一一｡渉r反 偽 ・

、

＼臓

慮、休温、ガフキー度、その他の一般駅態 を綜合

した結果から軽症、中等症、重症の3種 に分ち、

各症に於けるツ反慮との関係から細別して第5表

の如 き結果 をえた｡本 反慮の陽性例は中等症に多

く(89%)、 旺んな翻雫期を示すものと思われ・こ

の時期に於て陰性である者は病勢停止状か或は寧

ろ進行の速かである者に多 く、血行性及び滲出性

の機軸の勝つた者に多い｡こ れに反 し重症の大部

分友び軽症の一部では陽牲率は低 くなり、寧ろ陰

性峯が高 くなる｡

第5表 病期別による本反鷹及びツ反懸あ比較成績

病 期 別 例 数 木反鷹陽 ツ反鷹陽
性例(率)性 例(牽)

両反鷹共
に陽性例

何れか一方のみ陽性

ツ反馴 蔽 懸
両贈 日
に陽性例

重 症 昭 67 22(33%)138φ7%)} 22 16} べ
▽

[
ρり

29

縛 症1,181P6・(89%)1171(94瑚
,154

il・ 4

軽 症 59 39(66%)i52(s8%)13S 14 i 6

総 訓 3・71221(7正 刎261(88タ6)1214 47・ 7L」 狂 」

(ロ)病 型別による成績 から細別 してそ の 成 績は第6表 に示す通 りであ

結核患者307例 を病型に分類 しツ反慮との関係 る｡陽 性率が高いのは初 感 染(91%)、 増殖性
!塊

第6表 病型別による本反癒及びツ反懸の成績比較 ㍉

病 型 別 例 数
灘

魯

本反鷹陽
性例(肇)

㌦

反鷹陽
例(率)

1

両反瞳共
に陽性例

何れか一方のみ陽性

醒

両反鷹共
に陰性例ツ反馴 本反馴

鱒 剰 23 22(9刷22(96%){

1肺

10
一

0
μ

ll・ 1

浸油性早
期型

3 2(67%)i3(1・ ・%){ 0 0

鞠 釧 7 2(29%){1(14%){ 1 0 1 5

慢
性
肺
結
棲

瀦倒 72136(50%)}53(74%)136

138 .い22(89%){129(94%)Ll17

17 0 19

擁 酵 し 12 5 4

硬化倒 13 11(85%)li2(92%)}ユ1 1 0 1

粟粒結核
》
♪ 0 0

¢O
0 0 3

襲酪性肺i
"
♂ 2(29%)昭6(86%)i 21 4 0

0マ ー

1

肺餐劃 4 2(50%)14(1・ ・刎 9
ヨ

0
冠 0

聾 馴 5 5く1・・%){5(1・ ・%)i5

腹膜剣

0
澗0

0

14 15・(93%)い3(93%){

18「5(28%)13(72%)}

12

肋膜剣

1 1 0

5

307i221(71%)1261(8Sタ9)!2i4

8 0 響》

総 訓 4ア 7 39

一 一3___
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(89%)、 腹膜炎(93%)、 結核性上葉炎(100%)
'であつて

、粟粒結核、血行撒席、乾酪性肺炎、滲 ・

出性及び肋膜炎では陽性率は低 くな 夢寧ろ陰性率

が高 くなる｡肺 尖結核、早期浸潤及び硬化性につ

いては更に多 く¢)例数について確めたい｡強 陽性

を示すものは増殖硬化性の例に多V・｡i次に肋陳炎

及び肋膜肥厚に於ては、腕野に病竈を有する者は

その性質によることは上述の点から推定されるの

であるが、陽性例が多 く(26例中19鋼)、 これに反

し明らかな病竈を有 しない者には 陰 性 例が多い

(14例 中10例)｡

!ノ')赦 速 度・体 温 との関係・

赤沈1時 間値、前後3日 間 の最高体温 との関係

か ら細別 して陽性例 は赤 沈正堂(0～10m=m)(56

例 中50例 、89%)或 は軽度速進 者(11～20㎜)

(55例 中46・ 例 、84%)、 微 熱を訴 える者(37｡

～37.5｡)(120例 中100例 、83%)に 多 く、陰性

例が多いのは赤沈強度速 進者(60斑 狙 以上)(101

例 中59例 ・59%)・ 高 熱 を訴 える者(3899上)

(60例 中39例 、65%)で あ る｡然 し一一・・一…致 しな

い例 もあ り之等 の聞には特定 的関聯 を認 めること

は 出來 ない｡
覧

塗 斜

第5章 総 括 並 に結語

以上を総括すれば武田 ・i新保氏法により発病 さ

せた乾酪性肺炎の家兎の肺組織か ら酸性加熱法を

磨用して抽出した物質を以て皮内反懸を結核患者

及び非結核者に実施したが、該物質は多糖類 を主

とし、他に微選の蛋白を混するものと思われる｡

臨林的観察から、考察すれば本反磨妹非結核者で

は陰性率は96%で あるのに反し結核患者では71

%の 陽性率を示す｡こ の結果か ら考察すれば本反

慮は結核に相等特異的であるめみでな く、本反憲
の

が陽性である時は活動性診断に相等役立つ と思わ

れ、ツ塚憲は勿論從來発表せ られ、論孚の的でφ
カ

つたツ及び結核菌体多糖類(中 武10)、 林田11)、

槽谷12))・ 並びにその他の結核探内反慮とはその

臨林的意義を明 らかに異にするものでないかと思

われる｡然 して本反慮の陽性率の商いのは病期か

らみれば圖争の旺んな中等症に、病型か らみれば

初感染、増殖性、腹膜炎及び結核性上葉炎に、赤 盛

沈犀常乃至軽度に速進した者、微熱 を訴える者で

ある｡こ れを近 く発表予定ではる抗体債測定法に

るツ及び結核菌体多糖類による結核沈降反慮15)

の成績と比較すれば鋭敏度に相違はあるにしても

両者の間には共麺点を見出すのであつて、 この点

から考察すれば多糖類による冤 疫反磨は結核の抗

元抗体反磨がえが く或る種の複雑な波に逆わす、

自然に然 も鋭敏に泳いでいるものと推定され、 こ

の立場にたつて本反慮の意義 を理解することが最

も要当なのでないかと推定され る｡本 反慮はツ反

慮の陽性率(88%)に 比較すれば結核患者の陽性

率に於て劣つてお り、両者の関係は不定で あると

断定せざるをえないが、上遠の点か ら考えるなら

ば理解出來ない訳でもないのであつて、本反慮が

如何なる場合に陰性を示すか、更頓かかる揚合如

何に対慮すべきかを明らふにすることは今後の結

核冤疫を追求する上に大切なこ と で あちと思 う

が、結核症の如 き漫性の経過を辿るものに於て個

々につき鮮明にすることは困難であると思 うが、

今後結核の多糖類を中心とし、免疫反慮をいろい

ろな立場から検索することによつて明らかにした

い｡然 し現在に於ても本反慮の陰性叉は弱陽性の

結果は次の点によることを比較的正確さを以て報

告 しうると思 う｡

1・ 検査後短時日以内に死亡の韓帰をみた重症

者の大部分、進行の速かである中等症の一部｡ラ

反慮陰性例は勿論 ツ陽性例に於ても既に明 らかに

された｡

乞 小数例についてではあるが、治癒乃至停止 夢

歌態を呈すると思われる軽症及び病勢停止歌態を

示す中等症の一部｡

&血 行性の揚合｡從 つて菌血症 と特定の関聯
き

を有す ると思 われ る｡熊 合氏13)は 結 核症 に於 て

は菌血症 は発作的にお こ り、かか る場合 ツ反懸及

び補体結合 反磨は陰性か弱陽性で あるといつてい .

.る｡

4.増 殖性 よ りは滲 繊性 の場合｡Lehmann-

FaciusuL」oeschcke(1926)14)は 結 核患 者血清

は組織抗 元と特 異的沈降反慮 を示 す ことを報 告 し

ているが"reinProductiv"に 於 て陽性率が高 く

"ExsudativKavem6s,,に 於 ては全 く陰性で あ り
、

4
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後者の場合は血清中に於ける過剰な抗元によつて

飽和歌態に達 しそいるため で あ るといつてV・る

が、.血行性の場合どうなるか、抗元とは如何なる

ものを指すかについては言及 していない｡

｡5.肋 膜炎、肋膜肥厚に於て肺野に明らかに病

竈 を認めない場合｡

然らばかかる揚合如何に対慮すべきかについて

は私がi抗元の追求を同時に行つておれば一部を明

らかにすることがμ1來たであろうと思われる｡然
な

しかかる例は開放性の者が多 く、本反慮陰性を示

す ごξはツ反慮に較べ予後判定に寧ろ役立つと思

われる｡少 数例についてではあるが、現在ス トレ

プトマイシン療法を試みている結核患者について

経過を追つて本反慮及びツ反慮を実施 したが、臨

鉢所見が軽快するにつれ本反慮が陰性から陽性に

轄化する例が多いことを確認した｡か かる点から

考えるならばただ1回 の検査のみでは本反慮の強

弱によつて予後と特定の関聯 を云々するのは要当
き む

でないと思 う｡i次に本反鷹で私が尤も注 目した点

は、本反慮はツ反慮陰性者では全 く陰性であるに

拘わら≠、一見健康に動務中の看護婦に強弱性を

呈する率が高 く、強陽性 を呈 した1例 は レ線陳で
の

明らかな増殖性結核を偶然見出し、ヌ例は当時血

沈正常、 レ線像で右肺門やや肥大 しているのみで

あつ光が、6月 後明らかな結核性頸部淋巴腺炎で

治療されてお り、1例 は ツ陽韓者で当時血沈正

常、 レ線豫で殆んど著変なしといわれたが、3月

後初感染に次いで肋腹膜炎で病臥しているという

報告に接 した｡1例 は赤沈軽度に癖進 し、左肺尖

野に一見石友化を思わせる」佃の病竈を認めるの

みであるが、勤務中屡々全身倦怠、微熱を訴え舎
ジ

医により要 注意の者で、他の1例 は レ線像で殆ん

ど変化を認めす、赤沈も正常であり、昨年ツ陽韓

した結核病棟勤務の看護婦であ り、他の1例 はネ

フローゼで入院中の患者で、強陽性を呈 したが当
づ

時右肺門の肥大及び硬化性の病竈を認めたのみで

あるが、数 ケ月後高熱を発 し、肋膜炎の発生を認

めた例 もあ 砂、共に経過を観察 している｡更 に非

結核で入院 している患者で本反鷹を反覆実施 して

陽性を示 した例で明らかな肺結核 の合併を見田し

た例 もあ り、私は本反慮を反覆実施して陽性であ

る時はツ反磨、 レ線像、赤沈を参考にするという

方法は臨林上無症歌の新から肺結核を見出す如き

潜伏期結核並に早期診断に大V・に役立つのでない

かと推則している｡但 しこの点は更に多数例につ

いて確認 したV・｡何 れにしてむ本反慮はツカ優検

定に準 じた処置を絶対必要とし、文患者について

その都度実施することは苦痛 で あ り、更に抽餌

法、判定法についても將來改良すべき点があれば

改めたい｡

私はかかる性質 を有するものが他の抽萬物に存,

在 しなV・かを追求しているが、正常家兎肺組織、

開放性肺結核慰者及び肺壊疽患者の喀疫抽禺物を'

以てしては陰性であることが判明 し定◇

以上の記述に基き大要次の如き結 論 が えられ

る｡

(イ)此 の皮内反慮は、非結核者184例 では陰

性率は96%で ある｡

(ロ)此 の皮内反態は結核患者307例 につき陽

性率は中等症では89%、 軽症では66%、 重

症では33%で ある｡
ゑ ヤ

(ハ)初 感染(91%)、 壇殖性結核(89%)、 腹膜

炎(93%)、 結核性上葉炎(100%)で 陽性率が

尤 も高 く、血行性、滲出性、肋膜炎に陰性者

が多v・｡

(二)臨 林上無症歌の者の中で既の皮内反鷹が

弾陽性を呈 した者の内から後日肺結核の発病

を認めたことがある｡

(ホ)明 らかな肺結核患者で此皮内反鷹が陰性

な者勉 は予後不良の者及び治癒停止歌の者が

多い｡

(へ)此 の皮内反慮は赤沈正 常乃 至軽度速進

者、微熱を訴える者に陽性者が多 く、赤沈強

度速進者、高熱の揚合に陰性者が多い｡

(ト)ツ 皮内反慮との関係は不定であ多似 .
ま

(ヲ)、正常家兎肺組織、開放性肺結核患者及び

｡肺 壊疽患者喀痩抽出物を以てしては陰性であ

る｡

欄筆するに当り、終始御懇篤な御指導と御校閲を賜

つた恩師中川教授に渓甚の謝意を表ナると共に、終始

御援助下された小樽結棲療養所所長野日博士、上砂ill

鉱業所病院内科諸先生に満腔の謝意を表する｡
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肺 結 核 に及 ぼす氣 象 の影 響 に関 す る研究

(その2)不 連続線 とア ドレナ リン敏感度及び血沈

國立東京第一病院小諸分院

小 川 静 男

1緒 雪

氣團韓換や不蓮続線(前 線)通 過が生体に及ぼ

す作用の本態に関 しては、早 くか ら自律神経系統

の失調が直感的に考えられていた｡こ の方向に対

する研究 も多いがdeRudder(1)は 彼のモノグ

ラムの中で も沢山の諸家の研究を引用 しつつこの
、

点を指摘 しG・Schrδder(2)も 氣象た対する過敏

牲がア レルギーと関係があることを見て、天i氣に

過敏な人は全てのアレルゲンに対 し過敏姓を持つ

ことを認めている｡W.F.Peters;en(3)も 寒氣團

流入時に交感榊経緊張に傾むくことを多 くの実験

から実証 しようと試みている◎ この方面で最も明

快な研究を行つたのは増山(4)である｡彼 は氣象

病の主な ものはアレルギー性疾患と云われ る蝉群

の疾病と共通するものが多いことから価発 し、古

べか ら観察されている様に前線が近づいて來ると

疾病の増悪が起 わ通過 してしまうと速かに回復す

る事実か ら、若 し氣象性徴候を誘発する物質があ

るならばそれはヒスタ ミンやアセチーノルヒヨリン

様物質の析謂副交感神経物質ではないかと考え該

物質が前線通過前に体内で檜量すると云 う仮詮の

下に廣範囲の研究を巧妙に推計学的に扱つて肯定

的な結果 を得ている｡

私は前線通過に際 して肺結核患者にア ドレナリ

ンを負荷することにより交感紳経側の態度を窺わ

んと試みた｡

又前線通過に際 しての患者血沈値の変動 を追求 医

して2,3の 新知見 を得たので報告する｡

II研 究 條 件

海抜975mの 浅間山西南山腹1である表記病院

入院申の患者についt行 つた｡患 者は内陸型に近

い高原氣候下で療養所型式の病院内で患者食 を支

給され一律に大氣開放療法 を行つている¢

氣象観測は当院氣象部に於ける地上観測、氣豪

台発行天氣図、ラ引オに依る氣象通報 を用いた｡
o

III研 究 域 績 矯

CAコ 前線通過とア ドレナリン敏感度

前線通過により副交感神経緊張歌態を一時的に

來すことは殆ど確実な事実であるが こめ揚合 に交

感袖経側ゐ緊彊性は如何 と云 う点については、未

だ 認 む べ き研 究 は な レ、｡W・RPetersellは 極 氣

6
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團浸入は交感示申経緊張を、熱帯氣團浸入に際 して

翻交感榊経緊張を來すとことを作業仮読として彪

大な資料を用いて研究しているが、」曾山(5)も 既

に指摘 している様に、にわかに信 じがたV・点が多

いo

・私はその自律神経が本質的に不安定であるとさ

れ ている結核患者について前線通過時にア ドレナ

リンを負荷する時の反鷹歌態 と氣象平穏時のそれ

を同一人について比較することによつてその一端

を解明しようとして実験 を行つた｡

研究方法

入院中の特に重症音や氣候順慮現象が完了して

いないと認められ る新入陰 艶者を除V・た全患者中

より任意に28名 を選んで被儲 とした｡検 査方

法はDre～el、渡辺(6)等によるアドレナリン皮下注

・ 射による藥物学的方法を用酔た｡普 通行われてV・

る3種 の自律神経毒を用いる方法は数時闇て終始

す る氣象現象 を目標にする揚合には用いる事が出

來なかつた｡

実験に当つて前線通過の正確な時刻を予知する

必要か ら特 に頻繁な氣象観測を行い、ラヂオの氣

象通報から天氣図 を作製 しr前 線の位置を掴むこ

とに意を用いた｡前 線は主として風の不連続線を

目標に しそれ より前後14・ 時聞以内を前線に関係

あ りと考えた｡風 を目標に したのは病院所在の附

近では北と南の風はその頻度が束 と西の風に比べ

てはるかに少 く、ことにこの実験を行つた秋の初

めに多 く経験する直線型の寒冷前線が通過する時

塾には東風が西風に短時間内で変化すると云う特徴

か ら氣圧等の他の氣象諸要素 を目標にするよりも

正確にその通過を知 り得るか らである｡槍 査は全

実験を通 じて北側にある特別室に於て注射前30分

か ら1時 間 の 安静の後午前10時 から行つた｡
110ω 倍塩化ア ドレナ リン(旧 陸軍衛生材料本廠製

同一人に対 し同一包装のものを用 う)1・Occを 上

聴皮下に注射 し、後30秒 闇局所を摩擦 し初めの

20分 間は5分 毎にその後は10分 毎に リパ ロツ

チ血圧計を用いて血圧 を演掟 した｡実 験実施 日は

その時の氣象状況によつで3分 した｡帥 ち

(a)氣 象安遣日、特 に高氣圧支配下で本邦附近

に低氣圧かあつメ もその影響が認 め られない時

(昭 和21年8月9、12、13、14、15、16日)
　

(b)前 線 通過 日、 こめ 凡をさらに細か く3分 し

て前線通過直前、最 中、直後に分けた、(昭和21年

8月28、31日 、9月 、1、4、14、18、26肩)

⑨ その後天 氣が 回復 して再 び氣象安定 となつ

た時(9月7、17、29日 、10月3日)

この3つ の氣象状況下 に実験 を行 つたが(a)と

(b)に つ いて検査 を受 けた もの28名 その内(c)

の検 査 を受 けた もの15名 であ る｡か くして得 ら

れ た同一人についての夫 々違つた氣象状泥下 に得

られた ア ドレナ リン血圧 曲線 を互に比較 しその反

鷹 時間㊨速 さ血圧上昇 の高 さか らDresel、 渡 辺の

判定規律 に依つて綜合的 に判断 し、上 記の3っ の

氣象歌況下で まとめ、その ア ドレナ リン敏感度が

上昇 した もの、低下 した もの、殆 ど差 が認め ら月

ない もの とに分類 した◎

研究結果

こうして氣象安 足 日(a)の 実 験結果 と前線通過
タ

日(b)の 結果を比較 してみると氣象安定日よりも

通過 日の方が

敏感度上昇したもの8名
～
〃 低 下 した もの19名

差が認められないもの1名
となつた｡

次に前線通過 日(b)と すつと後で氣象安定とな

った 日(c)の 結果 を比較 してみると前線通過 日よ

りもすつと後の氣象安定日の方が

阪 腋 上昇し総 の9名

〃 低下 したもの6名

差が認められないもの1名 とな
つた｡
も

この両炎 を比較 して差が あると す る と危瞼率は

PニO.0516と な る｡
ゑ

そこで更に前線通過 日を時間的に秀析 し実験時

刻の午前10時 と実際の前線通過の時刻との距 り

から前線通過直前、最中、直後とに分け、すつ と

以前の氣象安定日(の と前線通過時 《b)と比較 し;

て ,
i)通 過直前の方が氣象安定日よりも

7
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敏感度上昇 7名

s低 下 7名

差の認められないもの0名

ii)通 過最中の方が氣象安定日よりも

敏感度上昇 0名

〃 低下 6名

差の認められないもの0名

iii)通 過直後の方が氣象安定日よDも

敏感度上昇 1名

〃 低下 6名

差の認められないもの1名
となつた｡

次に前線通過時(b)と すつと以後の氣象安定日

(c)と を比較 して

i)前 線通過直前 よりも氣象安定 日の方が

敏感度上昇 2名

が 低下 5名

差の認められないもの'0名

ii}通 過最中よりも氣象安定日の方が

敏感度上昇 3名

〃 低下0名　 　
差の認められないもの0名

iii)通 過直後よりも氣象安定日の方が

敏感度上昇 4名

〃 低下 1名

差の認められないもの0名 となつた
｡

以上は少数例であるが これ を推計学的に処理す

羅雛蕪欝 罐灘
以上の実験か ら肺結核愈者の対ア ドレナリン敏

感度は氣象安定日に比較 して前線通過日の方が低

下の傾向にあると云える｡

更に前線通過 日を細か く見 ると、通過直前は偶

人によつてその態度を異にし或は上昇或は低下す

る｡通 過最中は敏感度・一様に低下する｡通 過直後

は低下¢)態度 を保ち再び氣象が安定となると該前

線通過のすつ と以前 の氣象安定 日に於ける敏感度

に回復する｡擁

小 括

前線通過に際 して副交感紳経緊張性に傾むくこ.

とは殆 ど確実に証明 され ている｡結 核患者は本質

的に自律神経が不安定とされているが、彼等につ

いても同様のことが起きているであろうことは想

際 される｡こ の場合、この実験で明らかな様にア

ドレナリンに対する反癒は前線通過最中と直後に

低下することが認められた｡前 線は理論的に模型

化すると線でありその遇過は瞬聞である筈である

が実際には普通前線帯なるものが存在 じて通過に

.は数分から2、3時 闇を要するので、嚴密な意味

でその通過を決牢することは困難である｡こ の実

験でほ風の不蓮続線 を主 として目標にしているが

これは氣圧の谷の通過 と較べて数時間の遅れがあ

ることを注意 して置 き度い◎

この実験は前線通過に当つて副交感神経緊張性

に傾むくと謂 う諸家の論と質 的 に 似た結果を得

た◎尚 この実験の一例を第1図 に図示 した｡

第1図

、

5/o'∫ 乃je廓eプ3

も

21.瓜 鷹.♪ 葭 餐 之8

-一 一 一柵2' .'、28,顧 磯 必 凸{～ ψ

21.9J.鑑 洩 藁 案 繍

[Bコ 前線通過 と血 沈値

表題 に関 してE・T・HOvers⑪ 嘩 ㌃ は12名 の駈

一8一
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痺狂患者について約1ケ 月間観察し極氣團侵入時

に血沈値の促進を熱帯氣團流入時には遅延すると
ゑ

云bG・Schrδder(8)、 は極海氣嘲の前線に著明な

促進が認められ、他の氣團に於てはかかることは

見 られなかつたと述べてそゐ漂因を鵬液蛋白{象に

対 し調整的な作用をする櫨物神経系が上述の氣象

條件によつて刺激 された ものと解され ると云つて

いる｡壇 山(9)は 前線通過前に ヒスタミン様物質

が体内に動員 されるなら血沈値は通過前に遅 くな

る筈であ の、この時に副交感神経緊張歌態が卓越

するならやは り遅 くなる筈であるという推測の も

とに結核の疑いある者について探血測定 した値を

用いて室間N法 で集計した｡そ して通過前に促進

すると云 う初めの推測 とは正反対の成績が得られ

た｡こ の檬に反対の傾向を持つことが明らかとな

つた理由を調べてみると一番問題になるのは測定

時の温度であろうと報告 している｡

私は肺結核患者の血沈 を30｡Cの 恒温器内で測

定し興味ある結果 を得たので報告する｡

研究方法

入院中の結核患者中特に重症者 と入院後2週 間

以内で未だ氣候順慮が完了していなV・者 を除いた

全患者についてWestergren法 により測定した｡

先す患者を3-一一'G名宛の群(一 群平均54名)に

分け、その第1群 を4日 闇毎 日採血測定 し、その

笛4日 目に第2群 の第1日 目を同時に測定、以後

同様に繰 り返 して昭和21年5月23日 より昭和

22年6月8日 に及んだ｡そ の間採血測定した患

者は延2737名 である｡得 られた各個人の値から

Katz氏 血沈平均値算出法による平均値を求めそ

の対数をとつて、一群中で平均した｡昭 和21年

5月23日 の値1.248を 基準として以後これとの

差を各日の値 とした｡か くして コレ年間の毎日の対

数表示血沈値が得 られた｡採 血に当つては毎朝10

時一11時 の間に乾熱滅菌注射器を用いて採血、毎

常30｡Cの 恒温器内で測定 した｡値 の集計に当つ

てはこの研究のその1で 用いたと同様増申が氣象

医学上の統計法 として 考 案 した室間N法 を用い

た｡結 果の推計学的検討に当つては危瞼率をO.05

とし、それ以下 を有意義 とした｡

研究結果 ゆ

第2図

策3図

第2図 、第3図 共に低籔圧中心の位置を口で一の値を○

で示 してある｡

第2図 第3図 が この結果である｡総 平均は0,75

帥ちKatzの 値で1時 聞5・62mmで あり第2図

はそれからの偏差を10倍 してある｡

帥ち恒温器内で測定された血沈値は前線通過約

20時 闇前より遅 くな り通過後に再び早 くなる｡

このことは前線通過前に副交感神経緊張に傾む く

と云 う論から読明(IO)さ れ得 る｡次 に前線通過前

にヒスタミン様物質が血中に増量することは先す

間違いない事実である｡す るとこの自然現象の揚

合にも実験的にヒスタミンを注射 した時と同様に

漿液が組織へ滲出し赤血球の濃度が高まり、これ
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汎血沈遅延の直接の原因ではないか と云 う疑問が

生する｡ヒ の点を解明するには血沈24時 聞値を
ぬ

用いて岡様に集計すれば明らかになるのではない

かと思われる｡血 沈24時 間値(U)は ほぼ総血球

容積 と逆比例することが 知 ら れているからであ

る｡.

血沈24時 間値のN法 による集計に当つては前

述の同じ材料を用い各日の値 としては、その 日に

測定した全員の算衛平均を用いた｡.

第3図 が この結果であり、1血球容積は低氣圧が

近づ く.と減少を開始し通過後にその程度が顯著と

なることが明らかになつた｡從 つてこの結果から

考えられ ることは血沈1、2時 聞平均値が前線通

過前に遅延する原因 としては通過前の ヒスダミン

の動員によつて起 る輩なる血球容積の」曾量と云う

ことだけでは論明が幽來ないと云 うことであり、

さらに別の原因(例 えば蛋白比等)を 考えるべき

であることを曙示 している｡

もつどもこの考察のためにここでは血沈24時

聞値によるN法 を用bた｡こ れか ら直ちに血球容

積の変動を云々する結論を云い切 るには実は未だ
'距離がある｡こ の点はヘマ トク リッ ト値等 を用い

てさらに精査すべ きであろう｡

L抵'

以上の研究で得 られた血沈値は前線通過前に遅

延すると去 う知見はPetersenやSchrδderが 直

感的に認めている結果 と矛盾は しない｡し か し彼

等はもつ と重要なこと邸ち前線通過直前(約20

時闇前 よφ)に 著 しい遅延を見 ることを見のがし

ている｡或 はこの遅延があれば こそ通過後の促進

が目立つて感ぜ られたのであるのかも知れない｡

しか しこの通過後の促進にしても前線通過のすつ

と以前(20時 闇 よりもつ と以前)の 値よりも小さ

bこ とがN法 の数値か ら推測されるのである｡

この研究の(そ の15で 明らかにした如 く自覚

症歌は前線通過絢20時 間前から檜加 し通過後に

速に回復する｡血 沈1・2時 闇平均値は自覚症状が

増加するのに一致 して遅延し、前線通過後自覚症

減少するに当りて血沈が促進することは興味深い

事実である｡.

IV総 括
ダ

前線通過前に副交感神経緊張朕態になることば

翻:誌:議 鱗震麟 葺旛 羨這吉
との夫 々に同一人について観 察 して次 の事実 を知

つ)セ｡ .'
こ

i)通 過 直前は個 人に よつてその態度 を異 に し

或 は上昇或は低下す る｡・

ii)通 過 最 中は敏感度一様 に低 下す る｡

iii)通 過 直後 は低 下の態 度 を保 ち再 び氣 象が安

定す ると氣象安定の ときの敏感 度に回復 す る｡

恒 浬器 内で測定 され た血 沈1.2時 闇 平均値 は前

線通過20時 間前 に遅延 を開 始 し、逓過後 に速 く

な る｡こ の事実 は前線通過前 に副交感神経緊張 状

態 に傾む くと云 う増 山の読か ら読明 され得 る｡血

沈24時 闇値 は前線が近づ くと減少 を開始 し通過

後 に顯著 とな ることが明 らか となつ た｡血 沈1・2

時 闇値 と24時 聞値 の前線 通過前後の態度 を比較

して、考 察すると、血沈値が前線 に よつ て影 響 さ

れ る原因の一 つ として通過前の副交感神経系緊 張

歌態に よつて起 る軍 なる血球容積の増量だけでは

読明が出來なV・ことが知 られ る｡

'
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某 工 場 に於 け る 「ツベ ルク リン」反 慮 の推移 ご

間接撮影誤差に関する検索

玉 井 良 男

余等は南九州某工場に於ける從業員に就き昭和

17年 以後2千 倍 「ツ〈eルクリン」液使用による

「ツ」反慮 と闇接撮影に よ る健康管理とを実施

し、喀和23年 以後は基準法の実施 と共に100%

の從業員受診率 と闇接撮影、直接撮影、 「ツ」反

慮、検疫を綜合的に実施 し、十分な結核管理 を行

うことが禺來るようになつた｡

.「ツ」反慮に就いて見 る に、昭和17年 度の

rツf反 慮は第1表 、第2表 の如 く女子1846名

中陰性1170(63.4%)、 男子陰性32.1%、6ケ 月

問の陽性韓化率は15歳 乃至25歳 迄の男子181
ヒ

名に就 き陽性轄 化者32名(17.6%)、14歳 乃 至

25歳 迄 の女子158名 に就 き 陽 性韓化者35名

(22・ユ%)に して、B・C・G接 種の挙要 を認め・

皮内分 害1接種法 を実 施 した(診 断 と治療第31巻 、

第2号 参照)｡
も

昭和21年 、昭知23年 度の 「ツ」反 慮成績は

第3表 、第4表 、第5表 の如 くであるが、昭和23

年 度に於 ては女子718名 中陰性156(21・7%)、

陽 性495(67.5%)、 陽性者 中 よ りB｡C.G接 種 後

1年 以内の もの98名 を差i引 き た る 数397(55

%)、 男子2813名 中陰 殴者287(10・2%)、 陽 性

者2285(81.2%)、 陽 性者中 よ りRC｡G接 種 後1

年 以内の もの を差 引 きた る 数2205(81%)に し

て戦争 を境 として男子、女 子 の 同一年 齢に於 け

る 「ツ」反懸 の陽性率の高 まれ ることが注 目せ ら

る｡こ れ は職雫末期昭 和19年 末以來健 康なる男

子 は慮召 し、労務者の不足に よ り結核要注意者 も

採用し、そのために感染率を高めたものと考えら

れる｡こ れは昭和17年 の 「ツ」反感成綾 と昭和

21年 の 「ツ」反慮或績 を比較 して判る｡

更に昭和21年 度の 「ツ」反健誠 績 と昭和23年

の 「ツ」反慮成績(昭 和22年 度迄に入就せるも

の)を 比較 しても從業員の 「ツ」反磨は陽性度が

高まつて い る｡こ れは昭和21年 度に於て引揚

者、都会 よりの旧軍需工場 より韓職者が入社 した

ためである｡

昭和23年 に工場 を志願 し、入吐身体検査を実

施せる数は5645名 にして、その詳細は第6表 の

如 くである｡女 子の 「ツ」反慮陰性者の比較的多

いのが注目され る｡こ れは昭和23年 末期より農

村の景氣が後邊し、女工を希望するものが抱加 し

たためである｡

5645名 中結核疾患による不採用者117名(2

%)に して、その分類は第7表 の通 りである｡

これは入肚時に於ける 「ッ」反慰、聞接撮影灰

見、印往症 より直接撮影、桧淡により検嵩したも

のである｡

5645名 中入肚せる4900名 より昭和23年10月 、

昭和24年,4月 の聞接撮影・更に自覚症歌 により

受診 し、発見せ られたる合計38名 の結核性疾患

に就き入肚時の闇接所見、「ツ」反懸を参照 して左

記の如 く分類 した｡

1・ 入社時の 「ツ」反慮陰性又は疑陽性にして

所見なく陽性韓化に依る発病の肺浸潤6例

2・ 陽性韓化による肋膜炎5例

一11__
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入社時 「ツ」反鷹陽性にして肋膜炎4例

2'入 社時 「ツ」反癒陰性に して入祉後肋膜炎

を來し依然rツ 」反慮陰性のもの1例

&入 就時 「ツ」反磨陽性にして所見なく肺浸

潤 を來せるもの7例
ド

3入 社時古い肋膜肥厚あ り、肺浸潤を來せる

もの ノ1例
　

4.入 社時 「ツ」反鷹陽性に して鎖骨、第1、

第2肋 骨と病竈重な り見落 したと思われる肺浸潤

右5例 左2例 、

5.物 理的條件による誤差

フイルムの重復により見落 した もの 肺浸潤

1例
ミ

5'肥 満せるため見落 したもの 肺門淋巴腺

1例

6:入 就時 「ツ」反慮陽性にして闇接豫苺V・た

め病竈 ある も見落 した もの 肺 門浸潤3例

7・ 入社時 「ツ」反鷹陰性に して浸潤の病竈 あ

るもの2例

以上 の38例 中｡1の6例 、2、2'の10例 合

第1表 昭和17年 度

計16例 は誤差ではな く止むを 得 瞭 ものである

が・3の7例 、4の7例 、5の1例 合計15例 は

35粍 闇接撮影では止むを得す見逃 した例である｡

この15例 の誤差はどうしても66判 に切撲え

るのでな くては避嫡られないように考えられる、

近 く全員66判 撮影する予定である｡

結 語

1、 某工場の 「ツ」反懸は農村幽身者多 く陰性

者が多かつたが、戦時中に感染 して昭禾021年 度

に於ては陽性率がかなり高 くなつた○

戦後引揚者、軍需工場 よりの韓職者によ砂昭和

23年 度にはなお・陽性者が増加 した｡但 し昭和23

年度末期より農村出身者の入就が増加 し、陰性者・
ダ

が増す傾向にある｡

2、 昭和23年 度の志願者5645名 より117例

の結核性疾患を摘出したが、残 ウの健康者 より更

に38名 の結核性疾患が崖た｡そ の中の15例 は

闇接撮影では止むを得ぬ誤差 と考えられた｡

(欄筆するに臨み岡治道先生の御校閲を謝し、隈部博

士の御厚意を謝す)墾 ガ

菓工場女子從業員 ツ{ミルクリン反鷹

年 璽令 陰 ・ 牲(%)隆 陽 性 陽 性(%)

13 21(8Q,8)
■

5(19、2)

計 セ

2C,1

14 135(84・9) 5 19(猛2.0) 159

15 博 206(80.8) IO 39(15｡7) 25ろ

1_

16 194(78・9) 12 40(16,3) 216

17 150(73.9) 1

鄭

42(20.7) 203

1S 97=(76.9) 5 32(23｡9) 134

19 86(71J) 4 31(25、6) 121

20 66(64.0) 61
31(30・1) 工03

舞 ヌ2 39(62,8) 5 18(27,7) 62

22 1 eq29(64.4) 11
　一 一　　「一一一 一 　一… 一　}

19(47.5)3

15(33,3) 45

23～25 18(45｡0) 40

26～30 48(32.2) 胆 57(38.4) ユ49

31～40 5s(25.9) 63
φ

126(56｡7) 320

4正以 上 22(26.5) 5 56〈67.5) 83

計 1,170(63.4) 147 529(28.7) 1,846

σ

_12__.



9'7

・・ 第2表 昭和 ヱ7年 度 某工場男子從業員ツベルクリン反鷹

年 令1 陰 性(%) 隣 陽 酬 薩 煙(%)1計
14 96(78.0) 1 3

15
藤 1

1 24(19,5)

(63・7)L81

16

1・
幽

17

〆

18

1 134(55.6)

(55・1)

70(44β)

15

14

ユ7

i

123.

㈹}

E

92(3&3)}241r

・19

,(37」)

71(2δ.6)

ヤ,

の

.158

t
20

21. 1
1

馨

22

「
t(41・3)

,}13、 ・

t 29(37｡7)

(48・4)1

tiq'7}

(31・・)i

12(48.0)

41(53・2){77

4i 醐1

一

23～25 i c32・7)1

2G～30 1 146(25,5)

1{
9・

12(48、0> 25

(58の{

195/ .332(5Z9)L573
～
翰

40
～剖 レ (18・1)ils4

.41以 上 ー 73(52.9)

i
}611

㌧ 計
.1

(6鋤}
評

418(7δ.7) 9
β
「05

妻

(32.1)/4311 (55・7)i

第3表 昭和21年 度

唾

一一 一'一__

♂

性 別/男 子｡1 女1

等
子 睡 考

認降 性
,14/1 1

L墨 三51

認!
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l8・一一一19

6 姻 35}

16

1・/｡7・

14i 361 23レ

19_20
く

一Ill 5 3gii
6 46

6

7叩

21{0
{
2

一

「

い

…

5

ρ
⇔
〇

一 8

47} 28

く

(;7i

2 51

21_22ト

onyoゆ幽.一一 βリ ト

5 5 531
61i

131 ユ2

十21i
8 3

34

-『1

21

夢

・23 --25! 13i
　 ミミ鍵
25以 上i

計{}

5 4η
刈' 51 28

741 ・2,1 55司 14i りり

日
.

64

197{ 139}・922i 232 77 489

琴

一13__



、9S`

合 計/ 1,258省 1
'

798名' 2,056名1
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第4表 昭和23年 度 男芋ツペルクリソ反懸
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エ4;1
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第5表 昭和23年 度 女子 ツベルクリン反雁

嶺〉鰍 擁(%)再 日 擬 馳
r・"X・ i
151

B.C.G
陽 性(%)1日Gl計

0 0

1 0

161・(二S・6)1

}

・一 ・

0

5 3

⇔ 0 0

】7110(IS・O)■
i

2

)8り
扁
リ
リ(
9
"
0
瀞

8工

・1・ i 0 ,1

1い5(53・6)1 7 2三

塵

1・1

1味 6

19}26(23・3)1
}

9
4
1

5い1(6・ ・8){ 6

2139(5S.2)1
15{

15

8レ7(6・ ・5)}

1
1

}

瞬/

5

【

バリ

19{ 118

2・i21(22・8)1 6 8

21い1(16・4) 4

騨0

6

22

23ヘ ノ25

ig(23,1) 9

3

.1・/ りぴ　

6}

63(6s・5)1 17} 92

15・(74・6)1 ご
8

5檸(65・1)}

L・:?〔2X.4)1・ ・Pl2ト 、

26-3・ い(14・8)

12

7

…
0
ψ

4
り

【
R
V

司62(6S・9)}
8 90

1

31以釧8～ 獄釧

1

9
β

0;31(8L6)} 41{

0

計1156(2L7)1 6月

・173(88・ ・)1 砂
耐

671
釧495(67・5){

g判

8り
ゆ

「{
り
ゆ
8

一一{

,71$

註

14



縛

性陽疑

女

0

27

㌍

64

67

53

35

28

釈
5ーホー72

200-4ー弼眺3
ー

｡｡
一

26

9f

11

"

男ー
女

0

-
0`

3

-
66

1

司
9

9…17

48

ー
鵬

46
31
10

49

-
71

89

ド
79

部
8

…
25～23

騒
ー

2052

弓
30～26

華8771毛34

ー
上以31

猫

ー

!悩
絹
砲
ー

計

1
性陰

聖

■

ユ

}

男
難塑

0
ー

領…15

4

「

66

-
18

08

渦
19

54

-
20

43

-
21

慮反

f

ツ

≒ …　{

1

5
ー一

ー「

6

襯

7縣1

第6表 昭和23年 度入肚身体繊査成績

陽 範 者

性B.C.G接 種後1
年 以丙のもの ・

女L男

1、

jL-i
i2
30

6■1正8

53い38

351175

2sい63

144'

2613S7

9い ・1

11い7・

37712・47

女 虜

111

6411

m3'1・

227i1!

181i5

1811」

牽善
獅

99

14司5

781・

ggl4

ユ3司g

5217

4512

133214C

第7表 結核性疾患による不揉用者

内 ＼ 訳

女t
"

013

1・-
22i192

17i239
1914r7
1-

20161S
21}581
7{

121

5}

2i

・1

・l

l25i

542

459

393

810

C25

656

5645

漣

、

計
・

14

18

幻

10

29

4

17

2

も

83

討

…
群

…
炎
潤蹉
-

淋
肺嬰

肺

及…ーi夘

ー

ー

fO

6
}

2
-
1

t

～

一一

～
2

司ー
0

…
0

崔ー

{
1

}～

0

酬
～
・
…

・

11

…

一

〇

ー
3

}…一…
4

ー
9

i

ーー

1

～
125

カ炎肺1炎

i

・

夢

2

1
2

酬
-一

ー

1

4

ー
1

日
ー
1

ー

戸～

列
ー

12

膜肋
ゆ

藷

…

鞭
ー「

ー

日

qー
露・壱

}

鋭
し

｡1ー

ー
5審

1
ー
O

l 2

…

～
0

9

廟

0

幣
{ー 1…

ー

}…

ー

創

潤浸肺

11

9

17

6

19

3

13

1

60

殉

19

70

ー

ー

1
ー

t
1
ー

…

ー

ー

ー
E毒

別性

男

女
.・

男

「

女

男

女

男

女

男

女

'

ー

……

令年

20～14

痂21

30雅

上以31

」

計

計合女男

32

33

33

19

117

_._15__一



ユ00

結核菌毒素による腎臓の変化に関する

実験的研究
、懸

向

中

第"1章 緒 言

井

村

肺結核患者に時 として蛋白尿を認めることがあ

るが、その原因は種々であつて、一様に設明する

ことは出來ない｡

BergmaRnI)は 重症の結核患者に結核性ネフロ

ーゼが観察され、尿蛋白は多 く排泄せられ るが、

血尿並びに血圧充進を欠 き、之は病理解剖上澱粉

変性であると｡Flick3)は 臨床的に見られる腎炎

は肺結核の合併症の一つであつて、細尿管型が多

く見られ、時として リボイ ドに富む大きな蒼白な

腎臓で定型的な慢性 ネフローぜの像 を示 す と｡

Walsh4)は100例 の肺結核の剖瞼例で急性実質

性腎炎36例 、慢性実質性腎炎33例 、汎発性腎

炎4例 、聞質性腎炎14例 、その他の腎疾患を認

め、 之等100例 の半数に蛋白尿を認 めた と｡

Flick3)は 結核に於ける腎炎の著 しい特長の一つ

は尿蛋 白の排泄を見ないことであつて、腎臓の著

しく傷害されている時でさえ、尿蛋白は極めて軽.

度で時として認めないことがあると｡

上述の如 く結核性疾患(腎 臓を除 く)に 於て蛋

白尿を見ることは比較的少い｡而 して之の蛋白尿

は細尿管型の竜のもあ り文糸球体性の傷害に基 く

もの もあると考えられ るβ

後者の場合は臨床的に結核性疾患 とは別の原因

によつて輩独に起つたものか、或は基礎疾患と関

轟 して発病 した ものか否か、その鑑別診断は容易

でない揚合 もある｡

結核性腎炎は臨旅的に比較的稀で、乾酪性腎臓

結核に特有である様燕定型的の変化を欠 くものを

bう｡Fedoroff,Wildb01z,Werhoffu・GronsCeld5)

は 結 核 性 腎 炎 に 於 て は 総 て 血 圧 充 進 な く・ 尿 蛋 白

壽

壽

徳

子

は痕跡認められ、殆んど常に白血球 を含み、時に

赤血球並びに円桂を認めると｡

Berton,u.DecbUIx7)は 結核性腎炎の成因に1)

結核菌毒素、2)結核菌及び他の細菌毒素、3)結核

菌自身を挙げている｡wildbolzg)は 結核性腎炎

の成立には抗体が関與 し、抗体が少なければ定型

的腎臓結核を起 し、之に反 して抗体か毒素に優れ

ば結核性腎炎を起すと｡而 して氏は結核性腎炎の

組織豫として結核結節を俘わぬ炎症性機韓、萎縮

機轄並びに硬化を挙げている｡

Elizaldeu.Viovoli8)は 動物実験に基き結核の

際の腎炎を4つ の型に分け、1)稀 な血圧充進 を俘

う汎発性糸球腎炎、2)屡 々認める血圧充進を欠 く

糸球腎炎、3)敗 血性間質性腎炎、4)栓塞性腎炎を

挙げている｡

実験酌にア レルギーの概念を以て結核動物の腎

臓の変化を観察 したのはLongu｡FiR魔10)で 、

氏等は結核豚の馨動脈にツペルク リン液(以 下 墜

液と略)を 注入 し、念性腎炎に類似の汎発性の炎

症を発生せしめ得た｡武 田、 新保氏5)等 も結核

感染家兎の腎動脈に結核菌、ツ液等を注入し、略

々向様の成績を得ている｡然 し葉氏19)な 結核感

,染家兎の静脈内にツ液を注射するも糸球体には著

しV・変化を認めすと6

W.Berger12)も ツ液大量投與の際に腎臓結核

のない患者にアレルギー性反慮 として一過性蛋白

尿を認め、結核ア レルギーの考えの癒とに腎炎の

報告をなし、山田、 芳野氏日)も 結核 アレルギー

性腎炎2例 の臨床的報告をしている｡馬 杉氏13)

は肺結核に合併 した腎炎は4例 あるが、之の揚合

結棲菌 自身を腎炎催起の抗原と考えるこどは困難

で、結核の際に見られ る汎発性糸球腎炎はUebe一

_._16_一 ・・
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1ackexI4)の 考えの様に、肺室洞内の蓮鎖歌球菌

による混合感染か、或は普通人と同様に起 ゆ得る

感冒性疾患叉はアンギーナがその原因であると｡

然 し之には疑問なしとしない｡即 ち肺結核の際必

すしも肺室洞を俘 うものでなく又結核の際の感冒

性疾患は寧ろ結核の シユ「プと考うべきであると

思 う｡而 して結核性腎炎が腎臓結核に移行するか

否かが問題である｡

更に又何故結核菌はある時は破壊機韓をもつ外

科的腎臓結核を起 し、ヤある時は非特異性炎症巣を

作 り、ある時は最小の障碍をも起すことなく腎臓
ゆ

を通過するか未だ明かでない｡私 等の結核感染家

兎の腎動脈にBCG、 同死菌、1日ツ液を注入した

成績では糸球腎炎或は結核性萎縮腎の像を認めた

が、之等が慣性腎臓結核(特 に乾酪性雀洞性)に

移行することは容易には考えられない23)｡

私等は健康並びに結核感染家兎に信 ツ液を蓮続

注射 して腎臓の変化を検索 したので鼓にその成績

を報告する◎

第2章 実 験 方 法

健常家兎の腹部皮内数ク所にBCG4mgを 注射

し、10側 日ツ液で皮慮反鷹陽性なるもの並びに健

常家兎に附表に示す様な方法で各種濃度の旧 ッ液

を注射 し、最終注射後7-39日 に室氣栓塞により

致死せ しめ、各臓器主として腎、肺、肝臓を10%

ホルマリン液で3日 開以上固定し、法の如 くパ ラ

フィン切片を作 り、ヘマ トキシ.リン、エオ ジンのむ

重染色を行つた｡・

附 遙表

}

i家兎番号髄 処
{1

ゆ

後 処
置
脇 醸 ツ液鰍 澱 昭問

置
　

隔回 数

後処置後
剖 検 迄
(日 数)

購 見 踵(kg)
前 後

33}///皮 下/l講 継}2晦R震1 17 著変なし L76i1.10
…

」 」L∠/レ
,3てi欝 懸月 〃

い ・・倍測 〃
7叫 ユ9 1・75{1・70

138
リ∠_

〃 い・酬 23睡 常なし{Luい ・24

}/一/瀞 劇1… 骸13日 毎い 酬
en隈 白(+)い ・5・125

桝///糠 脚1・ 倍測!115酬.
7 著変なし 1釧 ユ6正

1
菊 し

1)ろ//〃
認//

〃12-3瞬4剛 39/ 〃 1.8419.0

39/レ い00・倍液12H制9酬 34 1、501、47

霧
〃}1・ ・倍測 〃 い 回i 21 〃

36 腹 部 皮内
B.C｡G4mg

〃 〃 〃 10回 19

蛋白(+)
赤血球(+)
白血球(+)
μ」柱(+)

1.S51、52

婁

第3章 実験成績(附表参照)
葦

第1節 皮下注翁例

No33(10倍 ツ液1cc宛5回 、17日 後)、 左
の

腎、皮質の組織配列には変化はないが、集糸球体が

全体に亘つて小さく、細胞が豊富であり、一部に

盧血歌 の ものがある｡之 は蹄係内皮細胞の増加と

見るべきである｡細 尿管上皮は膨脹 し、室胞形成
ち

が ある｡.血 管壁 のやや厚 い ものが ある｡之 は比較

毎｡鞠

　駄

/

的小型の血管に認める｡

右腎 も左腎・と殆ん ど同じである｡毒

No・41(100倍 ツ液1cc宛7回 、19日 後)、左

腎｡皮 質がら髄質に亘 り線状 を な し て闇質増加

し、恰 も梗塞疲痕を思わせる緻があ の、此の部は

結締織の増殖と淋巴球多 く、糸球体は特に集篠せ

る2、3を その療痕中に認め、而 して硝子様化し

た もの並びに大体尋常の構造を保つ ものを見 るざ

細尿管は此の部強く萎縮 している｡毛 細管の血量

__.17
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ほ多V・｡其 の他の部の糸球体 は 大 体尋常である

が、処々エオ ジン嗜好細胞の や や 多い悉のがあ

るφ血量は尋常｡細 尿管は上皮の硝子様滴歌変性

を見る｡核 は良 く染まつている｡一 般に馨血は強

い｡大 きな血管壁は尋常である｡

右腎 糸球体にやや細胞豊富なものがある｡然

し白血球はない｡聞 質は尋常｡肺 臓 鰺血を認め

るのみ｡

N｡・37(結 核感染家兎に100倍 ツ液1cc宛10

回注射、23日 後)◇左腎 皮質の組織配列に変化

はないが、糸球体は著しく小 さいもの及び細胞の

増生しているものが処々認められる｡

血量は大した変 りがない◇聞質もこの近 くには

やや増加の傾向にある｡細 尿管は上皮が澗濁腫脹

を示すが強 くはなv・｡円 柱 も見 られなv・｡大 きな

血管は尋常｡

声 腎｡糸 球体に細胞増生と、数偲のものには白

血球の混在が認められる｡血 量は大体尋常｡細 尿

管が処 々に細い｡

上皮は瀾濁腫脹を呈す｡聞 質は処 々やや多い傾

向にある｡大 きな」血管に変化を見なV・｡、
る

肺臓 轡血 はあるが大体異朕 を見な い◇

第2節 静脹注射 例

No.38(1000倍 ツ液1cc宛 す回注射、34日
ジ

後)｡左 腎 皮質の組織配列は変 りなV、が、糸ヌll休

のあるものに細胞の膨化を見る｡特 に細胞数の増

加はない｡細 尿管は強い湖濁腫脹、硝子様滴厭変

性 を示 し、管腔内に硝子様物質を容れる｡樹 質に

は変化な く、血管壁 も馨常であるが、周囲はや 玉

水腫状の ものが多い｡髄 質直細尿管に円柱を容れ

る｡

右腎 左腎 と殆んど同様の像を示す｡肺 臓 鰺

血 と軽い闇質炎がある｡1血音には著変ないb

第3節 腹腔内注射例

No・34(10倍 ツ液1cc宛5回 注射、7日 後)｡

左腎 糸球体は細胞のやや多いものがあるが、白

血球や血栓等は見 られない｡」血量 も別歌ない｡闇

質尋常｡細 尿管上皮は変性 し、管膣内に硝子様物

質を容れている処がある｡

右腎 皮質は細尿管の膨大がある｡髄 質には著

変なv・d
蓄

糸球体は大体簿常であり・血量にも牽化を見な

い｡聞 質、大 きな血管に も変化はな㌔(｡肺臓 軽

い馨血がある｡

N0・35(10倍 ツ液1cc宛4回 注射、39日 褒)｡

左腎 、皮質、髄質に著 しい変化はない｡迂 曲細尿

管上皮は膨九 し、内腔が処々崩壊 されている｡糸

球体は変化なく、2、3ボ ウマン氏嚢上皮の多 く

なつている処があるが、之 も大 した高度の変化で

はない｡中 等大の血管壁周囲 が 多 少水腫性であ

る｡右 腎 糸球体が多少膨大 して充実ぜるものを

見るが、細胞数には関係なく、鰺 血 も見 られ な

い｡其 の他は左腎と同様である｡

脾 臓 鰺血がある｡濾 胞は大きくない｡血 管壁

も大体尋常○肝臓 肝細胞の一部に微細な室胞形

成を認める｡

肺臓 軽 い轡血と軽い氣腫があるのみ｡血 管壁

には変化を見ないσ

No.39(1000倍 ツ液9回 注射、34日 後)｡左

腎 糸球体の血管には著変なく、細尿管にはかな

亘の溺濁腫脹と硝子檬滴歌変性が認められる｡間

質に変化はない｡糸 球体の細胞増加 も見ないが、

処々萎縮性のものがある｡血 管の周囲はやや水腫

歌である｡右 腎 左腎と同様の組織像を示す｡

肺臓 響血があるが 一・部 の血管周囲は水腫状

で、それにエオジン嗜嬉細胞の浸潤を見る部分が

ある｡繊 維素様の変化は見られない｡

No.40(100倍 ッ液1℃c9回 注射、21日後)｡

左腎 皮質の租織配列は尋常で・極 く少数の糸球

体は白血球ぷ多 く、内皮のやや壇生 した ものがあ

るも、血量は大体尋常である｡細 尿管の上皮はや

や腫大 し、処々管腔内に硝子様円柱 を容れている

部分があり、又細尿管の細い部分がある｡聞 質は

特に多 くなつていない｡小 血管の周囲には水腫が

あ り、少量の白血球の浸潤がある｡

、右腎 皮質に線歌の闇質増殖部があるが、糸球

体は特に硝子様化されていない｡其 の他は左腎と

同様の像 を示す｡'轟

肺臓 臨大きな血管のある・一部分の内膣はややメ曾1

殖の傾向にあるが ・其の他には著変を見ない｡

Nα36(結 核感・染家兎に100倍 ツ液1cc宛10

回注射、19日 後)｡左 腎 皮質に於て迂曲組尿瞥

一 一18一
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上皮は強 く潤濁変性に路 φ、硝子様滴朕変性を示

し、内腔に崩壊 した細胞を見る処があるが、核は

樹比較的良 く保たれている｡糸 球体の血量は多Vb

方であるが、細胞には変化を見ない｡闇 質舞常｡

直細尿管にも変化を見ない｡大 きな血管は尋常で

ある｡

右腎 一部の糸球体にエオジン嗜好細胞の多い

ものがある｡然 し赤血球の漏禺はない｡糸 球体は

内皮細胞の増加を見な〉・｡細尿管上皮変性する｡

闘質には細胞浸潤を見ない｡血 管壁尋常である｡

肺臓 響血あり｡其 の他著変なし｡血 管壁尋常

である｡

肝臓 肝細胞内に小峯胞を形成する｡間 質は軽

度に汎発性に淋巴球が多v・｡

第4章 総括並びに考按
、

私等は旧ツ液の10-1000倍 液を健常並に結核

感染家兎の皮下、腹睦並びに静脈内lc2--3日 の聞

隔で注射 し、最終注射後7--39日 に亘つて主とし

て腎臓の変化を病理組織学的に検索 したので蝕に

其の成績 を総括する(附表参照)｡尿 中蛋白は2例

(No・36,38)に 少量認め、No・36は 赤血球、白血

球、円桂等を認めたが、其の他の症例には著変を認

めなぶつた｡Flick3)は 嵯述の様に結核症に於け

る腎炎の著しい特長の一つは尿蛋白を認めないこ

とで、腎臓が比較的贋範囲に傷害された時でさえ

尿蛋白は極酸て軽度で、時として蛋白尿を認めな

いことがあ る と｡こ の点私等 も既に発表ぜる如

く23)腎 臓の変化著明なるも尿変化が軽度か又は

認めないこどがある｡

体重は著 し)・減少を示 した もの9例 中3例(No｡

33,38,40)あ り、増加を示 したものが2例((No.

35,37)あ るが、その他の症例では著 しい変化を

示さなかつた｡垂

健常家兎の皮下に10倍 或は100倍 の 旧 ツ液

1cc宛 蓮続注射 した ものでは1例(No.41)に 於

て腎臓皮質下に散在 性 の 線状に梗塞性疲痕を認

め、闇質の結締織の著明な塘加が見られ、疲痕中

に存する糸球体の硝子様化 した ものを認めた｡

上述の如き変化を示さないものでは、蹄係内皮

細胞の増加・嘩血朕を示す るの又はエオジン嗜好

細胞の増加 を認めるもの等がある｡細 尿管は上皮

の潤濁腫脹、硝子様滴歌変性を認めるが、大 きな
、

血管には異常を認めない｡
な ぜ ゆ

結核感染家兎に ユ00倍 旧 ツ液1㏄ を皮丁に蓮

続注射し疫ものでば、糸球体の蹄係内皮細胞の増

加、白蹴球を交えるものがあるが、何れ も血量は

著しい変化を認めない｡聞 質は軽変の増殖 を認め

るに過ぎない｡細 尿管は溜濁腫脹を示 し、大 きな

血管 は尋常である｡

1000倍 旧 ツ液1cc艀 脈内に9回 注射 した もの

では、糸球体の一部に於て蹄係内皮細胞の膨化、

細尿管の潤濁腫脹、硝子様滴朕変性を認め、管腔

内に硝子様物質を容れているゆ

、 健常並に結核感染家兎の腹腔内に10-1000倍

の噂ツ液を蓮続注射した成績は・糸球体の一部に

エオジン嗜好細胞の増加を認めた ものがあるが、

一般に著しい変化を認めない｡細 尿管では上皮の

掴濁腫脹、硝子様滴状変性並に管腔中に硝子様物

質 を容れるもの等があ の、一般に糸球体の変化に

比較 して細尿瞥の変化ぷ著 しい｡闇 質並に大きな

血管には異常を認めない｡

上述の実験成績を総括するに健常又は結核感染

家 兎の皮下、腹腔、静脹内に旧 ッ液の各種濃度液

を注射 した処、皮下注射例では糸球体の一部に変

化を認めたが、汎発性のものでな く、1例 に於て

皮質に糸球体を中心として散在性の線歌の萎縮巣

を認めた｡腹 腔内注射の揚合は何れ も糸球体に著

変 を認めない｡然 し皮下、腹腔内注射の何れの場

合にも細尿管の変化は糸球体のそれ より強い｡

私等は既に結核感染家兎に於てBCG、 同死菌、

旧ッ液の腎動脈内注射による腎臓の変化を検索し

たが、之等の実験では何れ も細尿管の変化に比 し

て、糸球休の変化が強いことを認めた｡

Noxrak17)は 家兎に旧 ツ液を注射 し、実験的澱

粉様変性を起 したと述べ、Koch,Arl◎ing,Roux

u.Cou脳e込t,Carriere等18)は ツ液注射により腎

炎性変化を認めているeLongu.Finnerlo)は 結核

豚の腎動脈にツ液を注射 して汎発性糸球腎炎の発

生を見たが、非結核豚ではか か る 変化を見ない

と｡葉 氏19)は 結核家兎の灘脈内に旧 ツ液を注射

・せ しに、糸球体の変化は極めて軽度であつたと｡

19_ 謬
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柘 植氏6)は 家 兎にツ液の3--60倍 液 を蓮 続3--4

日間1一 一2ccを 皮 下に、2-4ccを 耳艀 脈内に数

回注射せ しに腎糸球悸 の変 化は汎発性で 、糸球体
　

蹄係は毛細管内皮の腫脹と増加にょり多少とも閉

塞され、末梢の蹄係は屡々腫脹 し、内容室虚 とな

の、ボウマン氏嚢上皮の変化をも認めているが、

大きな血管部の変化は認めないと述べ、かかる家

兎の糸球腎炎は局部的 アナフィラキシーによるも

のであると｡
べ

IγA∫rig｡2)は 結 核の初期には結 核菌 の毒素 に よ
メ

り容易に腎傷害を起 し、一次的に血管を侵 し、二

次的に闇質組織並に上皮を傷害すると｡横 氏21)

はツ液の艀脈注射を行い、毒素の注射を何回も受

けて比較的長 く生存 した動物では、皮質下に散在

性に島嗅状の萎縮巣 を認め、著明な聞質結締織増
を ぢ

加、円形細胞浸潤を有 し、屡 玉帯朕或は線状に臆

質迄及び、それによつて屡々腎臓の表面迄点歌の

疲痕性の牧縮を來すと｡f錨}∫.肝 、脾臓中にラン

グハンス氏亘態細胞を有する結核結飾を若干認め
の ダ

たが、腎臓ではかかる変化を認めなかつたと｡私

等の成績では檬索臓器の何れに も結核結籔を認め

なかつた｡撰 氏81)は 所謂結核性腎炎、結核患者

の腎炎並に外科的に見る繊推性乃至は硬化性の型

の腎臓結核は結核薦毒素の作用により発生 した病

変 孝認めるべ きであるとひ然 し氏の蓮べる様に結

核菌巌素の作用のみに よるものではないだろう｡
ヤ

氏の実験による腎臓の変化は、私等の結核感染家

兎にBCG又 はその死菌を腎動賑に注射 し、比較

的長時日後に観察 した ものに明かに認め、・私等は

かかる腎臓の変化は結核菌毒素の作用に帰ナるよ

り腎臓に於けるア レルギー性反慮によるものとし

た

第5章 結 論

健常並に結援感染家兎の皮下、腹膣並に静脹内

に旧 ソベルク リン液の各種濃度液を注射 した処、

糸 球 体 の 変 化 は 著 明 で な く 、 細 尿 管 の 変 性 を 主 と

し て 認 め た｡

(欄 筆 に 臨 み 恩 舗 宇 佐 美 教 授 、 病 理 学 大 島 教 授 の 御 校

閲 に 藻 謝 す)｡ 、
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BCGの 酵 素 に 関 す る 研 究

(特 に ウ レア ー ゼ及 び カ タ ラー ゼ に 就 いて)

導

1諸

財團法人結核予防会結棲研究所(所 長 隅部英雄)

言

有 馬

近 時BCGワ ク チ ンの力贋の検定法 としてBGG
　

の持つ酵素作用の測定による方法か研究されてい

る｡此 の方法は結果の判定に長期問を要する動物

実験法或は定量培養法に比較 し、印日短期聞に測

定 し得る利点がある｡大 林(1)に よれば乳酸脱水

素酵素作用(以 下脱水素酵素作用と記す)の 消長

は生菌数の其と一致 し、從つて又人体接種時の陽

韓率にも大体平行すると云う｡又 河西(2)(3)、石

州(4)は ウ レアーゼ、カロ藤(5)、石川(6)はカタラー

ゼ、熊谷(7)は 硝酸塩還元作用の測定による力債検

定 を試みた｡私 は,BCGワ クチンの力贋検定法 と

してウレアーゼ及びカタラーゼが適当か否か を脱

水素酵素と比較 しつつ検討 し、更に結核菌の生活

現象の一端を窺 うべ く之等酵素の性歌について研
'

究 を試 みた｡

II実 験 方 法

(1)ウ レ アーゼ定量法

a)pH法 蒸 溜水1cc中BCG10mgを 含

む菌液 と α02%尿 素 溶 液 を等量混 じ全量 を2.O

ccと した｡予 めpH指 示 藥 と してBTB,PR及

びCRの3種 を3本 の試験液 に夫 々O.1ccす つ

加 えた｡400Cの 恒 盗槽 に入れ10分 、30分 、60

分 、120分 毎 に取 串 しpHの 上昇 を比色法 に よ

つ て測定 した｡

b)NH3定 量 法 尿素の分解に よ り発生 する

NHxをF◎1in氏 法 に依つ て定量 した｡菌 液 と尿

素溶液 の濃度及び作用濃 度は前記pH法 と同 じ

で ある｡玲 趨間毎 にNH,」 量 を測 定 した◎即 ち試

験液10ccを 取 り、飽和NaOH1.0ccを 加 乏、
N蒸 氣蒸溜

に よつ てNH:1を 追 出し・之 をf(ブH,

欝

s

21

純

SO.i5ccを 以 て補 い 中 和 し 、i残 余 の1玉SO尋 を

N
メ チル ロー トを指示藥 として芳て「NaOHで 滴 牢

し、NH3・ に よつ て中和 されたH磨Olの 量 を計算

する｡之 をXccと すれぱXx0.2は 発生 した

NH≧ のNmg量 を表す｡

(2)カ タ ラーゼ定量法

KMnO三 こよる滴定法 を実施 した｡ ｡蒸溜水10cM

中BCG51㎎ を含む菌液4ccとpH6つ の 一r
・Ni

燐酸 緻 轍1・0
.ccを 混 じ・之%〇 二Hρ2水10

ccを 加 え、直 ちに30｡Cの 恒 温槽 に入れ正確 に

5分 後に4倍 稀釈硫駿 フkO.5ccを 加 えた後、未分

蟹嘲轟寅 撫 寡簾 駕
02量 を以て表 わ した｡

(3)脱 水 素酵素 定量法

大林(1)の 方 法に依つて実施 した｡

・ThUnberg管 主 室:BCG40mg菌?夜O .5cc,
M
r,,,lrS6rensen燐 酸 緩 衝液pH690.5cc
♂M
Thunberg管 畠唾室; 、 一乳酸 カ リ注徽05¢c・

M

励 σ26⑪i醐 ・rphen01-ind・phen・1α5cc

蒸 溜水対照:上 記副室の乳酸 カ リの代 りに蒸溜

水0・5ccを 入れ た◎

標準色素液:BCG40皿9加i熱 死菌液O.5cc、

燐酸緩衝液0・5cc、 蒸 溜水1・8cc,2-6-Dic糞lorph-

enol-indophenol02ccil

試 験 液 を入れたThunberg管 を10斑mHg迄

排氣 し30｡C恒 温 槽に10分 間 入れた後両室の内

容 を混 じ此 の時 を計時の基点 として標準色素液 の

色調迄槌隼 す る時聞 を測定 した｡此 の時間 を還元

時間 と しその逆数 を以つ て還元度 を表 した｡

④ 定量培養法

蒸溜 水1ce中BCG10"5mg,10"`'mg(狙 し培

養 日数 を経 るにつれて10""tngを も実施 した)
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を含む菌液 を調製 しその各々につき0.1cc宛 蘭

一片倉培地各5本 に流 し37｡Cの 艀卵器内に培養

した｡3週 及び4週 後の集落数 を数え5本 の平均

値を以て表わ し孝｡

UI実 験 成 績

(1)ウ レ アーゼ 、

a)pH法'

り 菌液 と尿素溶 液の濃度の関係 菌液の濃度

を20mg,10」mg,5〕 【臓9,1.Omg,O.5mg;尿 素 溶液

の濃度 む0.1%,O.01%,及 びO.001%と し種 々の

組 み合 ぜ を行 い最 も鏡敏で且つ比 色 し易い両液 の

濃度 を決めた｡(第1～3図)之 に よ りBCG菌

液 な5mg、 尿素 溶液O.Ol%を 適 当 と認めた｡

第1図 菌濃度と尿素溶液濃度の繊討(1)
"(尿 素溶液の濃度はO

・1%)

9・

T,.

屡潟

第2図 菌濃度と尿素溶液漫度の械討(2)

瀞

第3図 菌濃度と尿素溶液濃度の瞼討(3}

(尿素溶液の濃度は α01%)

嚢・5

8・o

?る

分醐↓
後

簿

計

鱒
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iめ 培養日数によるウレアーゼの消長、数多 く

のStammに つ き色々の培養 日数に於けるウ レア

ーゼの測定を試みた◎之によつて35日 附近迄は

ウ レアーぜの強さは培養日数の長短に関係 しない

事を知つた｡

第4図 培養日数とウレアーゼの消長

↑ 、

矧岬

機 → 鱒間{分)

iii)菌 株 別培 養 日数 に よるウ レアーゼの消 長

数種 の菌株 について培 養 日数 を追つて ウ レアー ゼ

を測定 した｡第5図 にはその中の2株 についての

ウ レア・一ゼの30分 値 、60分 値 を示 した｡値 は可

域動 揺 したが多 くは5週 目迄は ウ レアーゼは弱 ら1

な かつた｡

第5図Stamm別 、培養 日数によるウ

レアーゼの漕長

&5}o直 復のPH値

8

、

、 ↑

'一 培養日数
そ

b)pH法 と定量法との比較 同一の菌液に
レ

ついてpH法 と定量法と同時に試みた｡第6図 は

培養日数30日 のものについての両法の曲線 を示

すものであるが・一般にpH法 では反慰開始残

60分 内外でpHの 値は最高を示 し&5以 上では
ヨ

色調の変化は勃定萬來ない｡之 は恰 も反慮が最高

に達 し尿素が分解 し盤 されたが、或はpH&5附

近ではウレアーゼは作用 し得ないかの様に考えさ

せるが、之 と同時に行つた定量法では3時 聞迄 は

大体一定の速度で反慮が進行する事 を知つた｡即

ちP耳8・5以 上では允とえNH3董 が壇大 しても
り'

_..__22
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色 調の変化となつては表われて來なV・のである｡

從つてpH法 は比較的反鷹の早期のNH3量 を

推測し得 るに過 ぎない｡

第6図 ウレア・・ゼ定量法の比較

85

8・s

?5

?・{

6・～

の 培養 日数とウレアーゼ、脱水素酵素及び

生菌数との関係

堵 養日数によるウ レアーゼの漕長を定量法を以
つて測定し同時に腕水素酵素及び生菌数の浩長を

比棘測定 した｡第7図 に示す様に3者 は大体平行

するが生菌数が最 も念なカーヴで低下し、股水素

酵素は之とほぼ同時期に低下するがその度は前者

よりやや緩慢であつた｡

ウレァーゼは最 も後迄減弱せ・す35日 以後に急

にその強 さを牛減した｡樹 ウレアーゼの漕長 とソ

ー トン培養濾液の'pHと の相関々係について追

究したがその聞に一定の関聯性は認められなかつ

ソ2｡

第7図 培養日数とウレアーゼ、脱水素酵

素及び生菌数の関係

10

ぎ

及
び
尿
素
分
解
度

巣
落
数
・還
元
度

(2)カ タ ラーゼ

a)培 養 日数に よるカタ ラーゼの漕長

数多 くのSta㎜ につ き種 々の培養 畷 に於 け

、るカタ ラー一ゼ作 用を検 した｡カ タ ラーゼは10日

前 後か ら既に漸減 し始 め、30日 頃 を過 ぎると時に

急激に弱る傾 向が見 られた｡

第8函 培 養 日数 に よ る カタ ラ ー一一一ゼ の溜 長

100

5e

　ゆ

露↑絹
度

一 姶養日数

b)屠 養 日数とカタラーゼ及び生菌数の関係

培養日数によるカタラーゼの消長と同時にウレ

アーぜ、脱水素酵素 及 び 生菌数の消長をも検 し

、た｡第9図 はその1例 であるが増殖力は最 も速か

に且つ急激に減弱する点は前述¢城 績 と一 致 し

た｡睨 水素酵素 とカタラーゼは大体同時期より同

程度のカーヴで減弱するが」般にカタラーぜの方

が瞬水素酵素に比 し減窄の程疫が緩慢であつ液｡

ウ レアー ゼの測定はNH3定 量 法 に依つたが前述

と同様 な傾向 を示 した｡

第9図 培養日数とカタラーゼ、ウレアー

ゼ及び脱水素酵素の潰長

集,lo{}

蓑デ

嘗,

蕩=齢_性 歌
a)至 適 温度 ウ レアーゼ:30分 値 で67｡C

附 近(第10図)カ タ ラーゼ:5分 値で30｡,、40｡

C(第11図)・

第10図 ウ レアi…-Lゼの至 適 温 度

.甘

蘇 ゴ
一一一23__轍
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第11図 カタラーゼの至適濫度

Ul・"130sese ,bl}'09#c
一 作繭濾嘆乱い

M＼ 燐 酸 緩 衝 液 をb)

.至 適pll7sδvensen

用 いpH5.0～&0の 菌 液 を 作 り之 と 基 質 溶 液 を

混 じ作 用 を 検 した｡ウ レア ー ゼ:72、 カ タ ラ ー

ゼ ニ7.0

第12図 ウ レア ー ゼ及 び カタ ラ ーゼ の

19

卵

の

レ

02

0リ

轍0

至適pH

l

詳

'
'

,●'
ρ'

'
・-4ρ

ウレア ーrゼ

(2晴 闇値)

で,、
♂ カ7ラ ーで＼
'、
'
'
'

レアーゼ

{塒 問 腫)

昭

↑ 會
職02議

5・Gひ0

→ ρ}{

7奪}3跨.`}

℃う 加熱の影響 菌液を予め温浴中で10分

間、50｡C乃 至80｡Cに 加熱 し冷却後直ちに酵素

作用を測定 した｡ウ レア ー ゼ は最も耐熱性彊く

70｡C迄 は殆んど不活性化せす75｡Cで 半減 した｡

ヵタ ラーゼは50｡Cで 既に30%迄 減弱し55｡C

で全 く破壊された｡脱 水素酵素は両者の中間であ

つた｡

第13図8CG酵 素に及ぼす加熱の影響
loe

憩

拘

汲
び
尿
謝

摩

網
集
落
愚
盗
元
度
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、
、で

ヵ

ぞ

ド
、
～

建
木

酔
煉

K51,5s6那 鴻
　ゆ ぷ 　 ぐの

d)紫 外線の影響40mg菌 液5ccを 小型

シヤー レに入れ石英大陽燈 を用い距離10cmで

5乃 至60分 直接紫外線 を照射 し直ちに酵素作用

を検 した｡(因 に此の程度の照射では菌液の濫度

図凪
.

モ
ヱ_一
?K80℃

は殆 ど上昇せす温度による影響は考えられなかつ

た)紫 外線に対する酸度にも熱に対する其 と肩鞍

な傾向が見 られた｡

第14図 紫外線の影響
む

十く窓
釦}ト

糺ご∵
一ウ 時 簡 く分)

'「v総 括並びに考按

BCGワ クチンの効力検定に懸用する事を目的

としてワクチンの有する3種 類 の酵素の作用を調

べた｡即 ち主として種 々の物理的條件の下で之等

の酵素が夫々どの様な態度をとるか を調べた結果
ち

に よれぱ、條件が冥 り酵素が異 るに從りてその消

長は必す しも一様ではない事が明かにされた｡

例えば耐熱性と云 う点か ら見ればカタラーゼは

著 しく易熱性であつて50｡C10分 で既に30%

に減弱され るに反 し灘 ウレアーゼは比較的耐熱性

で70｡C10分 迄不活性化されない｡又 睨水素酵

素は両者の中間にあり、以上の関係は紫外線 を作

用させた揚合にも大体同様である｡

父培養の経過 と共に酵素作用の変化する歌態を

調べ允成結ではウレアーゼは比較的安定で培養5

週位迄は殆ど変化を見ないのに反 し、脱水素酵素

及びカタラーゼは大体2週 より3週 の聞に減弱の
ぎ

傾向を示す｡元 來酵素作用 をワクチンの効力検定

に用いる場合の前提條件となるものは或特定の酵
ノ

素の作用が生菌の消長に比例 し、從つて聞接に ワ

クチンの効力に髭例すると云う事実であろう｡併

し以上の実験の成績によれぱどの様な條件の下に

於ても酵素作用の消長が常に生菌の消長に一一致す

る事は期待 し難いので、比較的自然の歌態に於い

て生菌の消長と一教し易い酵素 を選び、又その適

用條件を決定 しなければならなb◎ 此の意味では

ウレァーゼ作用は概 して他の酵素作用 よりも安定

してお り、從つで古い培養に於ても尚活性を保持
声

している点から見てワクチン検定への利用便値が

一一 ・24一
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少いものと考えられるのに反 し、脱水素酵素及び

カタラーゼは増養による生菌の消長に近い態度を ・

とるものとして或程度の検定への慮用の可能性あ

るものとみられる｡但 しカタラーゼの易熱性の著

しい点が生菌の消長乏 どの様な関係にあるかは吏

に検討を要するものであろう｡両 交 ワクチンの保

存による影響や凍結乾燥操作の影響等が検定上の

重要な問題であるが之は將來の研究に侯 ち度い｡

v結 議

(1)BCGウ レアー・ゼは培 養 日数35日 附近迄

殆 ん ど強 さを失 わない◎海免水素酵素及 びカタ ラー

ゼは2週 頃か ら漸減 す る｡但 しその程 度は生菌数

の減 弱 よ り緩慢で ある｡、

〔2)カ タ ラー ゼは培養 日数30日 附近 よ 卵寺に

急激 に且つ著 しく減 弱す る傾 向が ある｡

(3)ウ レアー ゼの定量 法と してはNH3定 量 法

の方がpH法 より正確 であ り合 理的である｡

(4)ウ レアーゼの至適温度は30分 値では67｡

∫

C、 至適pHは7.2附 近 であ る｡

カタ ラPtゼ の至適温度は30｡～40｡C、 至 適pH
斑は7

・0附 近で ある｡(但 しpH測 定 は万研燐酸緩

衝液 を用v・た)

(5)加 熱 及び紫外線等物理的諸條件 に対す る態
も

度 は3者 共に異 りウ レアーゼ は最 も抵抗 強 くカタ

ラーゼは極 めて不安定で ある｡脱 水素 酵素 は爾者

の中間 に位 す る◎

(欄筆に臨み絡始御懇篤なる御捲導と御校閲を賜 りた

る大林博士に深甚なる謝意を捧げる)
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'肺 結 核患者
の尿脚氣反慮 こイ ンド

フエ ノ オ ル皮 内反慮

國立愛知療養所(所長 久野 馨)

稻 田 正

泉 清 彌

1イ ン ドフエノオル皮内反慮

結核 と ピ、タ ミンC(以 下Cと 略記)の 関係 に就

ては シユ レーデル(1)が1935年 に尿 中C量 を測定

して肺結 核、腸 チ フス、肺炎等では排 泄量が減 少

している と報 じた｡ハ ッセルバ ッハ(2)、 ダ ッデァ

とホフマイステル(3)、 一ご一ル(4)はC負 荷試験 を

行い重症 な進行 性の肺結核患者 ではCの 減少 を認

め、発熱 がな く経過良妊の者にはC欠 乏 をみすC

を負荷す ると症駅が よくな るとい う◎ このC欠 乏

歌態 を知 るた めに ロツテル(5)が イ ン ドブエノォ

ル(以 下 イと略記)の 皮 内反慮 を発表 した｡ボ ー

トノ イ(6)、 ペ ツク(7)、 鈴 木(8)、 伊 藤(9)、 永 井

(10)、 稻 田と濤(11)に よる と結核 その他のC低 下

症 を俘 う疾患 では イ槌 色時間が延長 してい るが、

9注 射に よtl>短縮 しその時閲は大体血清内C量 と
み 　

平行関係にあるという｡併 しこれに反対する人々

もある｡我 々はとの方法により検査した結果をの

べる｡

検査方法と検査材料 小堀(12)の方法に從 いイ

裾色時闇は秒を切すて分を軍位で記 した｡イ 時間

の平均と10分 以上の病的延長者の百分率は統計

的に処理 してM±mを 算禺し、ある2群 の比較

には畿 轟>2を 有意の差と臨 欄 は

一25__
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我が療養所の男女肺結核患者332名 と対照 として

胸部「レ」線写眞に陰影 をみす自覚的苦痛のない職

員88名 を検査 し、時期は6月 に実施 した｡

検査成績 対照の平均は&57±O.39分(以 下

分を略す)、10分 以上の延長者は21名23.86±
〆

454%、20分 以 上 の者はない｡

1患 者332名 の平均9.66±0.er,10分 以 上

の者115名34.64±2.61%は 対 照に比 し共に有

意の差が あ り、20分 以上の者 が17名 いる｡

イ ソ ド フ エ ノ オ ル 皮 内 反 鷹

月 数 平均値(刎 延賭(刎 画 劃 鞠 値(分){延長者(%)

肺 結 核 332 9・6Q±咽 肱64± 剛 末 期 到

対 照 8818・57± ・・3923・86± 刺3期 型;

51・ いLgl± α93i4駄 ・1±7…
.

9511・72± ・剛43・15±5・ ・8

腸 結 副 22}17・36±1・56 86.36±7.55}2 期 到126 9・1・±α41睡12キ412

測237il・ ・29±・・24142・61±3・76i・ 期 型{
55 7.24±029董1α90±4.20

菌 陽 性ll4711…6士 ・・3gi37・41± 調3陶 上1 35113・23土L246・ … ±8・28

貴 副 451g… ±・・5Si42.22± 瑚 シ ユ ー ブ劇 5311・ ・37± ・・62M・7正 ±6・83

成 形 351g・7・ ±・・88134,,27±8・ ・21370pt3sol1・1い α94± α4瀬51±4・96

氣 駒 42 8・・7tl,O.5・li23,81±6・57136e-37・Il31 7・51± ・・3・112・21±2・85

作 刻

鈎 虫

鯛 虫

24117・m± ・・6614・16± 州 赤 沈5・ 以上lI・9

"&98土 咽31・82±7画25-50166

349・ ・3±・・91135,29±&2・ い ・-25155

1α29± α5・129・36±4・35

11・27± ・・66i5・ … ±6・15

　
7・62±0・47i25・46±5・94

　

死 亡i
…

86 1・・94±呵4乳67土53811・ 以 下} 75昭8・94± ・45:2α ・・±4・62

以下各症 状に就 きその症状 を もたぬ者に比較 し

て有意の差 を槍査 した｡.

2病 型 宮川氏 に從 いその第1期55名 の平

均7.2・i±O.29は 対 照 よbむ しろ短縮 し、 第2期

126名9.10±O.41は 第∵1期 に比 し延長す る｡第

3期93名11.72±O.82,末 期51名11.91±O.93

の平 均 は延長 し、延長者 の夫 々43.15±5.08%,

49.01±7.OO%も 共 に有意の差が ある｡

3合 併症 腸結核22名17.36±1.5β,延 長

者49名86.36±7.55%は 最 も著 明な差 異 を示

す｡膿 胸3名14.50,温 性胸膜炎15名&50±

O.83を 示 す｡

4人 工 氣胸42名&07±0.54は 非 氣胸者に

比 し短縮 し、 胸廓威形術35名9.70±O.88は 大

差がな く、作業療養奢24名7.12±O.66は 安齢

療養者 ない し対照 よ り短縮 している｡

5喀 痩 中結核菌塗抹標本陽性147名10.36±

039,延 長 者55名37・41±3・98%に 対 し菌陰 性
3

185名9・10±0.37,延 長 者58名3135±3.41%

は有 意の差が ない◎

6体 温 平濯131名7・51±O.30,延 長 者・

12・21±2・85%は 対 照 よ り短縮 し、 微熱101名

10・94±O・45,48.51±4.96%,シ=k・ 一ブ様 発熱53

名1037±O.62,54・71±6.83%,38度 以 上35名

13・23±1・24,60｡00±8・28%の 平 均維 と延長者百

分率 は平温者 に対 して著 しい延長 を示す｡

7室 洞 レ線写貫 に透亮像及び疑 い の あ る

237名 の1029±0.24,延 長 者101名42.61±3.76

%は その他 の84名 の7.57±039,16.66±4.OS

%と 有 意の差が ある｡

8赤 血球沈降速度 中等値10mm未 溝75名

と10-25mm55名 の8｡94±O.45,7.62±U.47に

対 し25-50mm66名 と50㎜ 以 上109名 の

1127±O.66.1029±O・50を 示 し、 延長者 は夫 々

29.35±4、35%,5色00±6.15%と 後 者 は有意 の差

があ る｡

___26-一 ・
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9喀 血 と血疫45名9.70±O.58は 大 差がな

MO

IJ腸 管 内寄生虫 鈎虫卵陽性44名 の&98±

O.54、 蜘 虫卵陽性34名9.03±0.91は 延 長者百分

牽 と共 に大差が ない｡

112年 以 内の死 亡者は86名25.90±1.91%

で あ り、昭和13年 開所 してか ら同23年 に至 る

退所者3793名 中死亡者933名24.59±O.69%

と大 差がない｡死 亡者 の平均10.94±O.62、 延 長
く

者41名47.67±5.38%は 生存者と有意の差があ、

る｡ま だ延長者 .115名 中死亡`41名35・65±3・13

%、 その中、20分以上延長者17名 中死亡10名

5&82Pt7・50%は10分 未満の217名 中死亡45

名20.73±7.71に 比 し明かに有意b高 率を示す｡

総括と考察

検査詞の食餌中のC量 は測定していない｡肺 結

核患者Oイ 時間平均値は対照に比 して有意の延長

を示す｡し かして一般に予後不良と考えられ る症

歌 を有する者に延長 している傾向がみられ る｡最

も著 しい延長は腸結核の合併にみる｡2年 以内の

致命率は38度 以上の発熱・零期型よ
tりやや低い

に も拘 らす イ時間はそれ らより延長 している｡体

内のρ需要璽加に加 うるに腸 よりのC吸 牧を不良

一にす るたみと思う｡但 し腸結核の診断が問題とな

るが下痢、貧血、弛張熱、飼痩が著明なものをとり

あげた｡次 に38度 以上の発熱、末期型に延長が

高度である｡膿 胸 も彊い延長を示すが例数が少な

ナぎる｡次 ゐ38度 以上 とシユープ様の発熱、末 、

期型、第3期 型の者に有意の延長をみる｡赤 沈中

等度促進者は延長 し、高度促進者 より強い｡2年

以内の死亡者、室洞、第2期 、微熱の者 も軽度に

延長 し有意である｡第1期 と平温の者は対照に比

し、人工氣胸者は非氣胸者に比 して有意の短縮を

認めるのは注目をひく｡菌 陽性、血疾、姻虫、鈎

虫、成形術には大差をみぬ｡

ユ0分以上延長者の百分率 をみると全患者は対照

より高率で有意の差 を示すQ各 症歌に就ては末期 、

型、第3期 型、第2期 型、腸結核、発熱、室洞、

赤沈中等度促進の者は夫々有意の高率を示すが、

菌陽性、平温、血餐、成形衛、颯虫、鈎虫を有す

る者は大差をみぬ｡2年 以内の死亡者は明かに延

長者に多い｡

∬ 澤田氏尿脚氣反磨

多 くの肺結核患者に於ては ピタミンBl欠 乏疲
な

と考えられる脚氣様症歌をみる｡併 しこれ らが完

備 しているのは少 く所謂潜在性Bl欠 乏歌態 と推

察される｡有 馬(13)は 臨床上脚氣症状を呈 しなく

ともBl欠 乏を認め案外多量のBl投 與によつて

も飽和歌態に達せぬ音があるという｡ま た脚氣 を
り り

合併 した者に 島 を投與すると良姫な影響がある

点に就ては島菌(14)そ のほかの報告がある｡

B工乏 、B2の 関係に諸論があ り中川(15)に よる

と脚氣檬症歌の中のあるものはB2欠 乏により禺

現 しB2投 與で回復した｡こ れはB2欠 乏が直接

原因か或はB2欠 乏がBlの 体内利用を害 し二次

的にBl欠 乏症状として出現 したと考える｡尿 中

B1排 泄量が大差のない点を標示とすればBユ欠乏

歌態はないと考えるべきであるとのべた｡林(16)

は肺結核患者izB2複 合 体を投與 して 効果 を認

め、寺田(17)、 佐藤(18)と同檬にBlとB2の 協

力作用があるという｡ま た安田(19)は皮膚症状を

是するB2欠 乏症12例 中8例 に沢田氏尿反慮が

陽性であつたという｡.

副腎皮質ホルモンとBi',}の 関係に就ても諸実

験があるがモルナァ(20)に よると副腎皮質の機能

低下によりBユ の体内利用が障碍されてBlの 排
》

泄が病的に充進すう｡從 つて同時に同ホルモンを

投與するとこれが抑制されて 一Bユの治効が現れて

くるという｡越 井(21)は 性 ホルモンはBユ 欠乏症

に対 し抵抗を増大 し、B2欠 乏症に対 し抑飼的の
き　

影響 を與 えるだろうという｡

Blの 尿中、血中濃度測定は何れ も操作が複雑

である｡ピ ーター一・・ス(22)のBl欠 乏があると血液
.中
に焦性葡萄酸が」曾加 し尿中排泄量がます との関

係から、沢田等(23)(24)は 簡便な所謂尿脚氣反慮

を発表 した｡一 方茂手木等(25)に 柔ると尿中焦性

葡萄酸増加は 島 欠乏のみによらぬか ら脚氣以外

忙 陽性成績を得るのは当然で血液中焦酸の高低 と

沢田反慮は一致 しなかつた｡山 本、千葉(26)は肺

結核患者に沢田民反憲を試み相当程度の潜在性脚

氣が存在するとい う｡、

一 一一27-一 噌
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我 々は沢田氏尿脚氣反穂の1時 間法を用い肺結

核患者の潜在性B1欠 乏歌態を推測せんとし、反

慮陽性者にはBユ、B2、 リンデツクス、ブレホル

モンを負荷 して戻反鷹に及げす影響を検査 し孝｡

検査方法と検査材料 尿脚氣反慮 は1時 間法

(24)に より判定は沢田氏に從つた｡実 験成績の記

述にはB1欠 乏の有無を目標として(一)を 陰性

とし、(±)、(+)、(升)を 共に一括 して陽性 と

した,愛 知療養所入所中の男子肺結核患者102名

につ き5月 か ら6月 の間に検査 した｡

検 査 成 績 ・

1102名 中陽・性79名77.45±4.16%で あ るσ

2病 型 第1、2、3期 、末 期 と病災 の農 く

なるぼ ど陽性者が増す｡第1期 型の35名 中24

名68.57±7.78%に 対 して末期型で は16名 中14

名87.50±8.69%の 高 率 を示 すが有 意ではな〉、｡

3体 温 平温 と微 熱の脅に大差はな く、38度
　

以上の者は2名 にすぎぬが共に(十)を 示した｡

沢 田 尿 脚 氣 反 鷹

吻 数i隠 性(%) 1 例 数1陽 性(%)`

肺 結 核i 1・2}7二45土416
睡 航 進(+)調

18{7乞78±1α ・8
、

'

末 期 測 16、 87,50±8.69 (一)1 47 78.72=1ヒ5,97

3期 型 》
)
¢

嗣
82.61±8,63, 2-P・T礎(+)i 20 90.00±6.88

2期 到 8"
一

TS、57±7.90 (一)1 45! 73.33±7.70

f期 型 35 6S57±7.Ss 最働 圧5・ 以下{ 7 85,71±14.29

38.以 」刈 2 100,00
.5・ 以 上1

58 7ア.59±5、47

37・-38・{ 28/千 75,00±833 隣 籔 射 燵 35

36・-37｡1 72 77.78±4,90 灘 激1 、 9

82,δ 弓±6｡37

__■
10α00

赤即 以司 24 75,00土9,08 正制 32 62.44±8｡5G

25-5・1 20 75,00±99,4 しぴ 撚(+)} ]2 75」00-_13.06

25以 下1 56 78,57±5.48 (一)i 53
'70
、25±5,57

室 測 覗 75,00±6,78
i知 覚 鈍 麻(+)レ24

83,33土7.77

菌 陽 性i

血 測

成 酬

氣 劇

35

10

77.14±7.10

100,00

i(一)1

{下 肢 倦 怠(+){

10

40

8α00士12、65

82.50d=6,07

}・(一)l

l腓 腸筋握痛(+){

曳融 鈎刺 17 88,24±8.04 ・(』)

4肩
24i

411

2・}

45i ,75・56±6・"

±6,68

±9,03

±&19
幅

±8」9

4赤 沈 正常値と促進値の者の間に著 しい陽

性率の差異 をみない｡

5人 工氣胸と室洞 有意の差はない｡

6血 疾 と喀疫中結核菌陽性 血湊は有意の高

い陽性率を示すが、菌陽性は菌陰性に対 し大差が

な〉・｡

7尿 ウロピリノゲン反鷹 陽性者群i11名 中

9名 と陰性者群72名 中58名 の陽性率に著明な

差異がないが、ウロビリノゲン陽匪者中2名 の尿

脚氣反懸陰性音をみた｡

8腸 管寄生虫 槍便は直接塗抹 と硫酸マグネ

シアに よる集卵法を併用し88名 中鯛虫卵保有者

は10名 、鈎虫卵保有者は9名 の合計17名 を発

見した｡こ の中で尿反慮陽性者は15名8825士

&04で あ り虫卵陰性者51名 中35名68.63±

6｡50%に 対 して陽性率は高いが有意とはいえぬ｡

一一一2S一
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9Bl欠 乏 症状 、
く

a心 悸昂進 その有無は尿反朦陽性率に大

差をみなV・｡

b第2期 肺動脹音 充 進20名 中18名
ニ

90.Oe±6、88%に 対 し非充進45名 中33名7&33

±7.70%の 陽性 は有意の差 といえぬ◎本症状は肺
ノ

結核 にみられBエ 欠乏症獣 の表示 とのみは考 えら

れ ぬは勿論で あるQ

c最 働 圧50㎜ 水 銀桂 以下7名 中6

名85・71±14・29%に 対 し50蝉 以 上58名 中45

名77・59±5・47%を 示 す◎

dし びれ感 著 明な差異 をみ ない｡

e知 覚鈍麻 主 として足背 にみ る24名 中

20名8$.33±7.77%の 陽 性峯 は之 を欠 く者41名'

中31名75.61±6.68%と 差 異 は著 しくない｡

f下 肢倦 怠感 著明な関係 はない｡

9膝 蓋腱反射 正 常32名 中陽性20名

62、44±&56%に 対 し減弱 ない し消 失9名 の全員

陽 性は有意 の差が あ り、尤進35名 中29名82.86

ま637%の 陽 性は高率 を示 し有意の差 に近いQ

h腓 腸 筋握痛 高 度 の 者20名 中17名

85.00±8.19%は 欠 く者45・ 名 中34名75.56±

6・41%tと 有 意 の差はない｡

i食 慾 著 胴な差異 を認めぬ｡

j下 痢5名 中4名 の陽性者 をみた｡

ユρ 負荷 試験 陽 性 者 璽 中('±)を 除外 して

(十),(昔)の46・ 名 にBSB2、 リンデ ツクス(R

と略記)bプ レホル モン(Pと 略記)を 投 與 じて

反対 の推移 と臨床症歌 に及ぼす影響 を観察 した｡

aB1輩 独 投與,

iBl3mg7日 聞 皮下注射4k{名 全 員陽 性

度 を軽減す るが1名 も陰性 にな らす、2名 は甚 よ

り十 となつたが7日 後 も十に止 り.2名 は3日 後

十 より十に止 り7日 後 ± となつた｡

iiBヱ6mg6日 闇 皮下注 射｡6名 中3名

は陽 性度が不変 、他の3名 は十 よ り±に軽減 した

が1名 も陰性にな らなかつた｡

iiiBIlm96日 聞 皮下注 射1名 で ある

が 十 より陰 距とな り7日 の無処 置に放 置後の槍査

では再 び十 となつた◇ 、

ivBl粉1ミ109(B1α7mg含 有)5日

聞 内服6名 中3名 は陰性 となb1名 は碁 より十

に軽 減 し2名 は十に止 まつていた｡

bBl十B2併 用

iBユ3mg十B20.5mg6-7日 闇 皮下注射 、

8名 中2名 は+よ り陰 性化 し5名 は軽減 したが

1名 は不変であつた｡t

iiBilmg十B20.5mg・8日 闇皮下注射 ・

3名 中1名 は陰性 とな り2名 は変化 しなかつ灸｡

cBl3mg十R1筒7戸 間皮下注射3日 後

の桧査 では6名 中まだ1名 も陰性 とな らす軽減5

,名 と不変1名 をみた｡7日 後に釜か ら陰性 となつ
ヤ

た1名 を除き他の5名 は軽減 した｡ユ4日 聞Q無 処

置の後では1名 が軽韓 したままに止まるぼかは5

名共 に陽韓 した｡

dBエ3皿9十P500輩 位7日 間皮下注射5

名中2名 が陰性化 し2名 は軽快 したが1名 は不変

に止 まつた｡

eB21mg翠 独5日 聞皮下注射3名 中1

名が陰性、2名 は軽減 した｡無 処置7日 の後にす

べて陽韓 しその1名 にB21mg7日 聞注射後は

再び反鷹が陰性となつた｡

fB20.5mg十R1筒7日 聞皮下注射4名

中1名 は不変、3名 は軽減 した｡14日 間の無処置

後は反窓増強2名 、1不変1名 を示 した｡

g脚 氣様症歌 認むべ き変化はない｡

総括と考察 食餌中のBl含 有量は考慮しなか

つた｡肺 結核 患者の尿脚氣反慮陽性者は前節のイ

反慮の延長者に比 してがなり多い｡参本反慮がすべ

てB1欠 乏を表示するかまた どρ程度に確実であ

るかは今後の槍討にまつ｡我 々のBbB2,P,Rの

負荷と尿反慮の成績の推移を観察すると負荷によ

り反鷹が陰性化叉は陽性度が軽減する｡更 にそれ

らを無処置に放置 した後ては反癒が陰性より陽性

とな り,ま たは陽性度が噌強するものが多いのを

認めた｡併 しなが ら我々が試みたBl,B2,P,Rめ

用量と投與期間の範囲内では脚氣様の症歌改善に

何等の影響を認め得なかつた｡

各症歌と本反慮 との関係をみると病型に就ては

病集の廣いほ ど陽性者が多いのは前節のイ反慮の

結果 と一致する｡体 温に関しては38度 以上は少

数例のため除外 して微熱と平温の者の陽性率に殆

乾
一 一一29__
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ど差異がない点はイ反慮と趣きを異にする｡ま た

赤沈との関係をみても促進者と正常者と区別が著

しくないの もイ反懸 と対比 して注 目を要する｡人

工氣胸者は非実施者と大差はないが イ反慮ではむ

しろ短縮 しているとの反対の現象をみるb室 洞に

就ては著明な差異がないが 仮 慮で1ま保有=者に延

長 している｡喀 疫中結核菌、蜘虫症、鈎虫症は本

反懸 とイ反慮ともに有意の差はな応 血湊1ま仮

慮 と反対に有意の高い陽性峯を示すが、腸結核に

就ては少数鋼のため何 と竜やえぬも次に脚氣様症

歌と本購 の闇には著明な関係を示1-"第2肺 動

脹音充進、最低血圧低下、膝蓋腱反射異常、勝腸

筋握痛を有する者に陽性率が高いが腱反射減弱 を

除いて有意の差がないのは注意されてよい｡島 薗

(27)に よると腱反射異常、食慾減邊、浮腫ある者

にBl欠 乏を証することが多い｡次 に負荷試験で

はBi3mg及 び6mg
.投 與群10名 中1名 も陰

性化しなかつた点よりBヌ,欠乏歌態が案外入きい

Qで はないか と考えられるが一方Bl製 剤の含有

量 を雛 せねばならぬ・B海 末め剛 艮が含龍

の少いのにも拘 らす良結果を得た｡BlとB2併 用

投與が尿反慮に極めて良v・結果 をぎ疫しkeB、 乏

R併 用も良好な成績を示 し、無処置14日 放置 し

た後は不変の1名 を除き他は陽性度が増強 した｡

B1とP併 届がま2e意外にす ぐれた結果をもたら

したがその作用機韓の推測はのべぬ｡B2輩 猫投與

も反鷹 を陰性化或は陽性度を鰹減 した｡之 がB2

と関係があるか否かは無処置7日 聞後に反鷹が陽

輔 しまたは陽性度亦増彊した点よ り推察される｡

中川(15)のBユ 敏乏試験で血中焦性おどう酸が増

加するとの成績を考慮にいれ、林(1の の報告を案

すると肺結核患者にB2欠 乏歌態があると推測さ

れ る｡從 つて肺結核の治療に食餌と藥剤より域

のみならす 蔵 の補給に心がける必要があると考

える｡

結論 愛知療養所の肺結核患者にイ反懸と尿脚

氣反鷹を試みて次の結果 を得た｡

1332名 めイ反懸の平均値は9.66士027分

で対照88名 の&57±039分 よ})有意Q延 長 を

示 す｡腸 結核・病梨の廣い者・発熱・血沈促進、

室 洞,2年 以内め死亡者に著明な有意の延長 をみ

る｡

2イ 反癒10分 以上延長者の百分率34 .64±

2・61%は 対照の23.86±454%に 比 し有意の差が

ある｡各 症状 との関係は平均値に於けると同様で

あるの ・

3沢 田氏尿反鷹の陽性は102名 中77 .45士

組6%の 高率を得た｡体 濫,赤 沈とは著明な関係

がなく、末期型,鈎 虫と蜘虫卵保有者、人工氣胸

に陽性率が高いが有意でない｡脚 氣様症歌の中で

は膝蓋腱反射減弱ないし消失及び血湊に有意の高

率 をみた｡
'4負 荷試験

の結果からBヱ 輩独 よりBl十R,

B1十B,Bl十Pが 反慮の陰性化に効果が張い｡又

肺結核にはB」 欠乏があると推測されるか らB1

とCの みならすB」 を併用する必要があわ｡更

にRな どを加えて作用を増強するのは結核症に
　

於 ける副腎皮質機能低下の観点か ら も望 ましい と

考 える｡絡 りに御指導 を賜つ た久野所長 に深謝 す

る｡な お本論文の前半ほ第3回 東海 北陸國立病院

療 養所研究会 に於 て、後孚は第5回 東海 結核研 究

会 に於 て要 旨を発表 し旋｡ま た本研 究に厚生省 よ

り研究費の援助 を うけ)を◇
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小見に於 ける結核性脳膜炎及び粟粒結核症に対
へ

す る 「ス トレプ トマ イ シ ン、あ使 用 例 につ い て

京大医学部小見科教室(主 任 服部教授)

中

田

平

中

田

野

「ス トレプ トマ イシン」(以 下 「ス」 とす)が

、幽 惹教授に よ り発見 されたのは1944年

1月 で あ り、その後今 日までに数 々の臨床鷹用例

が米英佛 その他 、並 びに 日本に於 て も報告 され て

いる｡特 にその小見結核性脳膜炎及び粟 粒結 核症

に対 する効果 につ いては、Hinshaw,Feldman,

Pfueze(1946)の 報 告 を始めと して、Debri・Thi・ 転
effry(1947),Cobley,G0cttsch(1947),Luscoln

(1948)Edwin,PUlaski(1948)OttoS・Nau

(1£43),Alperin(1948)等 が あ り、 最近 に於て`

は 、SCotlalldに 於 て38%¢ 胎 癒(4ク 月観察)

あ りと、叉Frontali… 等(1949)は61例 中24

例 好韓 し内10例 は髄液所見 正常な りと報告 して

い る｡そ の他枚挙 に逗がない｡日 本 に於 て も竹崎

(1949)の 報 告有 り、以上 の諸報告 を綜 合す るに

可成 りの効果 を期待出來 るようであ る｡吾 等 も亦

京都 軍政部の好意に より放 出せ られた 「ス」(メル
ら

ク)を 本年1月 より使用するの機会 を得たので、

8月 末に到るまでの使用例について報告する次第

である｡

1「 ス」使用法並びに用量 ・

寛

良

直

治

雄
毒

し

「ス」19を 滅菌蒸溜水叉は生理的食塩水12

乃至8ccに 溶かした ものを使用した｡票 粒結核

症患者には筋肉内注射を行い、脳膜炎患者には筋

肉内及び髄腔内投興を併用 した｡最 初1日19を

與 え、年長見の2例 に於ては治療の終 りまでその
　

まま続けたが、乳見例に於ては大体20鱈 後より

半減 し、その後漸次用量を減じた｡筋 肉内注射は
ま へ

最初1日8回 に分割投與 したが、その後漸次 回数

を少 く辱し、大多数の例に於て1日4回 分割投與を

行つた｡髄 腔内には腰椎腔内及び大槽内注入 を併

用 し、1日1回 、最初200mg-100mg、 その後

漸次減量 し50mg-25mgを 與 えた｡省 注入闇隔

も漸次延長 し、後には隔日又は3乃 至4日 に1回

注入とした｡現 在生存中の脳膜炎患者に対 しては

髄腔内のみに3乃 至4日 毎 に 注 入 を行いつつあ

るα1例 に於て250mg-50mgの 艀豚内注射を

1日1回 、27日 間行つた｡「 ス」の使用総量は最少

O.89よ り最大679に 達す｡髄 腔内使用総量は

O.8'9乃 至539で ある｡個 々については症例に

詳述する｡

2臨 床 経 過

___31-一 一
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(1)一 般歌態 一般歌態の好韓は早い ものは治

療開始後10日 目、遅いもので30日 目頃 よの見

られた｡好 縛例では最初笑 つ た り歌 をうたい初

め・後には坐 る歩 く、或は床の上での四肢の浩渡

なる運動など自覚的に殆んど正常と認められるよ

うな状態に達 した例 もある｡而 して笑 う,歌 うな

どの始まつたのは第16病 日(「ス」使用量109)・

〔以下同様〕乃至第37病 日(309・)、 坐 り初 めは

26病 日(129)50病 日(509)60病 日(40

9)な どがあり・・歩 き初めは39病 日(129)の

例がある｡

(2)体 濃 脳膜炎患者に於ては解熱傾向殆んど

見 られす、経過巾弛張熟が往來する｡粟 粒結核症

患者に於ては一例は 「ス」119、 他の一例は「ス」

559の 使用により解熱した｡

(3)食 欲 意識明瞭なる患者で は早 い もの は
　

「ス」29-39、 遅 くとも 「ス」109の 使用に依

り顯著なる食欲が現われた｡

(4)体 重 増減不定であるが、生存申のもので

は徐々に増加 しつつある｡

(5)頭 痛 「ス」使用によD速 かに消失し、以

後之を訴えない｡

(6)意 識 一例を除いて意識の族復は、早いも

のは使用翌 日に、おそいものは入院32日 目頃に
の

之 を見た｡

(7)痙 攣・嘔吐 痙攣は一例に於て最初の聞見

られたが、他は一度 も見 られなかつた｡嘔 吐は全 鐙

症例に於て経過中時々之 を見た｡

(8)そ の他 頸部強直及びクルニツei]e症状は

「ス」投與後2ク 月乃至4ク 月にして消失 した｡

腹水を有する一一一・・例に於ては 「スJ19を1日 投與

せるに5日 後に著明な利尿と共に腹水消失 し以後

再び現われない｡

(9)合 併症並びに後遺症 「スSt使用中に見 られ
　

疫合併症 として漏性肋膜炎、腎結核、結核性虹彩

毛檬体炎などが有 り、使用中止後一例に於て結核

性脳嘆炎 を併発 した｡後 遺症として一例に於て脳

水腫 を見た｡脳 膜炎患者の生存鋼では智能障碍は

見 られない｡ψ

3「 ス」の治療効果

全症例は8例 で内(1)結 核性脳摸炎(粟 粒緒

核症を俘わなレs)は4例 、この中2例 死亡2例 生

存申である｡(2)結 核性脳膜炎(粟 粒結核 を俘

う)は3例 で1例 死亡2例 生存中であり、(3う粟

粒結核症1例 で死亡｡死 亡例の生存期間は脳膜炎

では発病後最短65日 、最長135日 であb、 粟粒

結核症では84日 である｡生 存例では最短約3ク

月、最長約6ク 月の間に亘b観 察した｡

4検 査 事 項

(1)脳 脊随液(イ)糖 量(ヘ イン氏法及びハー

ゲ ドルン氏法による)「 ス」使用初期にすべて急

激に回復するが臨床経過 と併行 しない｡現 在臨床

的治療歌態に近い例た於ても糧量は正常値に達 し

ない｡唯 二例に於て経過中数 日間50mg/d1以 上

を示 したことが～ち為タ)みでやる｡な お 「ス」は還

元作用を有 しているが糖の還元量に換 算 す れ ば
も

「ス」10似9で 糖5mgに 相当する｡然 るに髄液

中の 「ス」量の測定結果 に よれ ば(大 腸菌によ

る)「 ス」10乃 至20μ9で あるか ら無覗 して竜

よい｡

(ロ)蛋 白質(ブ ランドペルグ氏法による)6

例中5例 に於て増量、1例 は殆ど変化がない｡何

れ も正常値 まで減少しない｡

(ハ)細 胞数6例 中3例 に於て次第に増加、

2例 は次第に減少、1例 は全 く正常となつた(但

しこの例では一般状態は郊韓 して)・ない)｡

(二)蜘 蛛網様物質6例 中3例 に於て 「ス」

69乃 至309の 使用により消 失 し、内1例 は

「ス」投與量の減少及び聞隔の延長により再び出

現した｡他 の3例 ではその 性 歌 の変化を示 した

が、消失 しなかつた｡

(ホ)結 核菌 全例に於て 「ス」49乃 至15

9投 與後陰性 となるも、発病後70日 にして再び

陽性 となつた・一例がある｡・

(2)血 液豫

(イ)白 血球 治療前何れ も軽度の」曾加を有 し

ていたが治療開始後一般に漸家減少の傾向を示 し

た8酸 性好性白血球は治療前O%な りしものが開

始後1乃 至2週 尉ですべて陽性となつ左｡

(3)「 レ憩 像 粟粒結核症4例 中2例 は何等の

_32一_一
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変佑なく、他の2例 に於て陰影の減少を示 したが

完全消失は見 られないム
へ

㍉く4)腹 底所早 粟粒結核症のすべてに於ズ眼厩

・に結核締節を見た
。 「ス」投與によりこれ らは治

癒傾向を示 し、消失した結節も有 るが同時に新 し

い結節の出現 も見た。 ・

(5)肝 臓機能検査 血清高田及びコバル ト荷反

慮を行ったが、殆んど認むべ き変化がない。

(6)血 圧及び赤沈 特に変化を認めない。

5「 ス」の副 作用
の

一般に幼弱な者に多 く見 られた。

(1)発 疹 ・8例 中3例 に認めたが何れが何れも

1歳 前後の乳児である。発疹は 「ス」療法開始後
ほ メ

概ね2乃 至3週 間目に顔面,躯 幹,四 肢に禺現し

麻疹様或は狸紅熱様で、数 日後に漕越した。

(2)出 血性傾向1例 に於て 「ス」投與後18・.

日目(総 量 ユ7g)に 皮膚π点状出血斑出現し、ポ

ル ンベル レーデ氏現象陽性となった。又髄腔内注

入に於て連続注入15乃 至30回 位に及ぶと、髄

液の血性となった者6例 中4例 を経験 した。なほ

今回の症例以外に、「ス」の大槽内達続注入を行つ

}を例で、剖槍頓より局所脳膜に著明な出血め認め

,られた例3例 を経験 している。脳膜炎患者の一例

では死亡直弟に鼻血ギ吐血、
、黄疸 を来 し冷者があ

る。 、 ・ チ

(3)酸 性好性細胞増多症 治療8乃 至9週 目に

酸性好性細胞8-9%に 達 した者が2例 ある。(本

痒例外に最高37.6%の ものを経験 した)

(4)霧 粒細胞減少症1例 に於て 「ス」療法23

日目(総:量21・9)に 、穎粒細胞清:失を来 し、'白

塾徽 駿 ・3・・圃 つ臨 購 に赦 雌,血
色素量の減少,更 に2週 後には血小枝の減少を来

したが、 「ス」投與中止、葉酸内服唐輸血などに

よ り6日 後には白血球徴収復 したが㍉その際白血

病様反慮を呈 した。

1(5)聴 力障碍及び李衡感覚異常 一一例 に 於て
な

「ス」409の 使 用に よ り、i聴力の完全消失及び

前庭機 能の廃絶 を見た。 ㌔

(6)尿 、 便の変 化8例 中4例 に於て軽 度の蛋

白尿を認 めた。(「ス」使用量10一 一209)2例 に於

へ

て縁尿円柱を認め、之は.「ス」投與中止により速

かに清:失し:たが蛋白尿は容易に滑:失しなかつ驚。

便通は秘結に傾 く者 と然らざるものとがある。 妻

(7)大 槽内注入による副作用1例 では 「ス」

療法8日 目に注入後下顎呼吸を初め光が、16時間

後挨復した。他 の1例 では注入13画 目に劇 しい

頭痛、順悪心、嘔吐、耳痛、咽頭痛を訴え4日 間持

続した◎その他注入後時々眩最を訴えた もの一例

あった◎ 、 ・ ・

(8)関 節痛,腹痛 諸所の関節痛(腰 痛,股及び

膝関節痛,栂 指痛〉を訴えた もの___..例あった。年

長児に於て頑固なる腹痛に悩 まされた一例を経験

した。.青

(9)皮 膚掻痒感 一過性の全身皮膚掻痒感を訴

えた例一例あった。'

(10)ア フタ性口内炎 一・例では 「ス」療法19

日目に出現 し・治療中止により速かに漕えた。

6症 例

第1例 ■■■■■8歳10月 粟 粒結核症 結

核性股関節炎 腎結核 結核煙脳膜炎

、(後発)中 年1月28日 入院(4月15
日退院(5月28日 死亡)

患者は恥 鰍 より左股朧 篇 あ .,血 を

来す。1週 間前 より高熱,咳 漱ボ盗汗,頭 痛あり

食欲不良である。 己

入院時・「レ」線上粟粒結核顔を証明し眼底に結

核結節を認む。入院後直ちに 「ス」療法開始し、

1日19筋 注す。翌 日すでに食欲恢復 した。入院

1週 目頃より血 尿初まり、尿中結核菌を証明す。

入院28日 目(「ス」219)よ り一般歌態著 しく

好・縛した。同29日 目より1日1厨 ⊆「ス」の静注:

を開始し・最初50mgそ の後漸次:100:mg,200

甲9・250mgと 増量 し27日 間之を行ったが何等

認むべき副作用はなかった。 同47日 目(「ス」

409)頃 より少 しつつ肥え始め》同48日 目「レ」

線上粟粒結節の減少を認めた6同60日 目(「ス」

539)頃 より解熱し、同74日 目(Fス 」6ig)

にて 「ス」療法を終った。血尿は消失、尿中菌 も

陰性 となつ:た。事情により入院84日 目に退院 し

た・退院後も縄 良好堕 つfl然 る腿 院 ・8

一一 一83㌔__
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,

.日Rよ り嘔吐頭痛初まり、髄液壌杏により結核性

脳膜炎 と診断され、26日 後に突如意識潤濁を來 し

て死亡した¢全経過は約4ケ 月で、 「ス」使用総

量は679で ある。 、!

第2例6歳7月 結核性脳膜炎

本年1月29日 入院}3月29日 死亡

4患 者は入院8日 喬熱発、45日 前よウ嘔吐初 ま

る。意識明瞭で痙攣なない。

入院時、髄液所見は圧160》 外観微濁、糖減少

(14mg/d1)蛋 白増量、グRプ リン反慮陽性、細胞

数210、 結核菌陽性であった。「レ」線上変化を認

めない。直ちに(獲 病9日 目)「ス」療法開始 し1

田 藪 腱 内 ユQOmg,残 翻 雛)襖 う。

翌 日食欲恢復する。3日 目より嘔吐稀 となる。発
ダ

病16日 目(「ス」109)よ り笑い、歌 うように

なり漸次朗らかとなった。此頃より諸虞の関節痛

が始まる。発病 飾 臼目(「ス」219>頃 までが経

過最 も良好であった◎此の頃 より髄液血性のこと

多 く、発病31日 目(「ス」259)頃 よ砂漸次不良

とな り、関節痛、腹痛に悩まされ食欲,睡 眠の障

碍 を来した。発病39日 目(「ス」329)よ り髄

腔内注入中止、叉1週 後には、 「ス」投與を全 く

中止 し経過 を観察したが変化な く、再び 「ス」療

法始めるも良好 とならす、 発病64日 目(「ス」

5Qgつ の朝突如意識潤濁を楽 し・黄疸、吐海 、

鼻血をイ獅 同夕刻死亡した・死亡前の髄液は外観
軽濁,黄色調を帯び、糖減少(28:田9/dll,蛋 白著

増、細胞数340、 菌陰性であった。「レ」線上経過

中変猛 く、職 も正常であった詮 経趣 ま65

日・ 「:ス」使用量:50琴 である◎

第3例1歳 結核性脳膜炎 有漏性

肋膜炎(併 発)本 年2月9日 入院、6月

6日 退院(6月16日 死亡)

患者は入院8日 前嘔吐始まO、3日 前より意識

溜濁を来 した。 、 警

入院時、髄液検査によの結核菌を証明、又rレJ

線上変化を認めす結核性脳膜炎の診断の下に「ス」

療法1を開始し沸く発病9日 目)。1日19(髄 腔内

100皿9)投 與を約2週 間続けたが、依然意識潤濁

せるままであったので・髄腔内注入量を200mg

に増加 した。 「ス」。219使 用した頃 よりとfl血性傾

、 向出現し・四肢の強陣次第に張度となった。また

此の頃より右温性肋膜炎を レ線上認めた。「ス」療

法5日 間中止 し、その後髄腔内50mgに 減 じた。

「ス」239使 駄 よ賑 帳 白陽性とな り、 盛

瓦で尿円柱を認む◎円柱は 「ス」中止により速か

に消失するも蛋白は約1週 後漸 く陰性 となった。

その後1日0.59と し髄腔内注入は隔 日とす。入

院70日(「 ス」499)に 到るも何 ら好韓の兆を

見ない。此頃「レ」線上肋膜炎像は消失 していた。

その後は髄腔内のみ隔 日に25ユ駆9宛注入 し、発病
な

125日(「 ス」509)に して事情に より退院す。・

當時意識浬濁、後弓反張、四膜強直などの症状は

そのままである。退院時髄液所見は庄200、 外観

後 潟、糖減 少、蛋 白僅かに増加、細胞数小淋15、

赤血球若干・菌険 性であった。:一院後10日i死

亡す。全経過 は135白 、 「ス」使 用量 は509で

あ る。 禽

辞4例11月 結核性脳膜炎初期浸潤
本・年2月17日 入 院、7月13日 退 院 生存

中 彰

患者 は入院7日 前嘔:吐始 ま 凱 前 日よ り意識梢

ぶ障碍 され、囑興奮猷態 を呈す。

入院時・髄液所見 外観微濁 、糖減 少(24.6:mg)

蛋 白増加、結縁菌陽性 に して、「レ」線 上右上部 に

初期浸潤 を認 めた。焚病8日 目「ス」1日19(随

腔 内100mg乃 至200xng)の 投 與を開始 し、翌

日興 奮状態 は去 る◎「ス」149使 用 時 よ り髄 腔内

50mgノ とす◎「ス」159に よ り瞬 目反射陽性 とな

り、209時 尿蛋 白、円柱 を証明 した。219で 登
`疹 現 われ

、239で 意識 明瞭 となった。 その後1

日0・59、,髄 腔内5伍ngと し399使 用 し夜頃、

「レ」線上初期浸潤は殆んゼ潰来していた。以後髄

腔内251澄9宛 隔 日に注入 し・総;量409(入 院147

日)に 達 して退院 した◇退院時、髄液所見は外観

微濁・糖瀬少・細胞数110、 蛋白増加、菌陰性で

あった◇またi聴力消失、前庭機能廃絶を遺した。

退院後経過1良好で・床 の 上 で活溌な運動をして

いる。(発病後190日 目)

第5例1歳1月 粟粒索書核症 本年

3月23日 入院・5月31
f日死 亡

患:者は発熱の主訴にて入院 し1入 院時体温38
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度i呼吸軽度に促迫し、口唇 チアノーゼを呈 してい ＼ 退院7月30日 生存中

た。「レ」線上粟粒結核像を証明した。直ちに「ス■ 患者は2ク 月前より腹部膨満 し、元気蓑 う。入

1日19投 與を開始 し、治療7日 目尿は蛋白陽性 院110日 葡より咳轍始まる。

とな り、約10日 目より体温漸次下降 し初め卒温 入院時、「、レ」線上粟粒結核症を証明し、腹部は著

近 くとなり、チアノーゼも漕:失、呼吸安翻 となり 明に膨満 して蛙腹を呈 し、肝臓肥大(&5糎)す 。;

機蝋 食欲共に良寿とな っ た◎ 治療19日 目顔 眼底に結核結節を認む・

画,躯 幹に麻疹様発疹出現、アフタ性口内炎を俘:入 院3日 目 「ス」ユ9分 割筋注 し、翌 日よ り中

ったので、,「スJ1日0.59に 減:量した。「ス」21恥 止するに、5日 後に尿量著 しく増加し・腹部全 く

9に して白逸球減少症及び穎粒細胞漕失を来 し、 李担 となり、その後腹水を見ない。下院8日 目よ

同時に赤血球寸血色素量共に減少、体温40度 前 り嘔吐始まり、翌 日意識孚潤 し・髄液検査により

後に上昇 し、全身状態悪化 したが、「ス」中止によ 結核性脳膜炎 と診断され、直ちに 「ス」療法を閉

り6日 目頃より漸次恢復 した。然うに治療中止に 始 した。先歩1肩19(髄 腔内25ユng)を 探興する

より粟粒結核症状再び悪化し初めたので、中止後 ・ に、翌 日より意識明瞭とな り、璽々日は食欲恢復

4週 間にして再び 「ス41日0259を 投興 した し、一般状態が好縛 し:た。 「ス」はその後漸次1

が語 治療 ・9日目燧 厩 亡した詮 経過囲 曝 綴 じiそ4週 目よりは腱 漉 入めみと

日、「勾 使用量25,59で ある。 した。患者は追々元気 とな り・機嫌よく遊び・坐

第6例 一3r,9i'結 核性脳膜炎 り歩きも可能とな り・体郵 齢 すつ増力回しつつ

粟粒結核症 本年3、月25日入院、7月2あ る。 しかし髄液所見は良好にならす・結核菌も

日退院 生存中 ㍉ 荷時々証明され、又「レ」線上粟粒結核陳は変化の

患者は頭痛、嘔吐を訴え、熱発持続 し発病8日 ないままに残っている。治療第12週 には右眼に

目に入院した.人勝 意謂 臨 ケ… ツ吸 結核髄 彩毛離 叛 び錘 都 慨 した議 院)
び頸部張直陽性で・髄液は外観微濁・1糖減少や結 後115日(「 ス」13.3g)で 退院 し、目下樹「ス」

核菌陽性であ り、「レ」線上粟粒結核症を証明した。 の髄腔内投與のみ受けている。(発病後142日 臼)

・「ス」1日19〈 髄腔内50mg)投 與 を開始し・ 第8例9ク 月 結縁性脳膜炎 本年

治療8日 目より髄液中歯陰性と な る。 意識明瞭5月4日 入院 入院中

で、頭痛、嘔吐のなV・ままに治療11日 頃より機 患者は入院16日 前熱発、ユ0日前 より嘔吐、前

簾及び食欲良好となったa治 療第8週 頃より刺戟 日より意識潤濁を来す◎

擬態となったので'r「 ス了髄腔内注入間隔を23入 院時、髄液検査によウ結核性脳膜炎と診断さ

配 エ回とし、1回30m舘 減量 した.体 温は れ、入院4朋(発 病後21日 目)よ り 「スJ

第3週 頃よ り次第に下降 し・第10週 頃より忽 法を開始 した。 「ス」は筋注を行わナ、髄腔内の

二型 氏症状及び頸部彊直が消失 した。「り線上 みとし、最初4日 間は大槽内1日1回50mg宛 、

第14週 に一過性の右上葉の浸潤竈を認めたもその その後は3乃 至4日 毎に30mg宛 注入した。約
げ

後経過良好で、歌つ:たり、絵本を見たり、玩具でr10週(「 ス」0.8g.)で 療法を中止 したが何等認

遊んだ り、自覚的症候全 く消失 したが㍉独 り髄液 むべき効果がなかった。治療中正後納1月 間(発

のみ正常に復帰せす、 「ス」使用量409(入 院 病後4ケ 月間)観 察:しているが、依然意識潤濁
ミ

100日)で 退院 したO目 下なお「ス」 雛 丙注入1峠 ままであり・頭囲が約2繍 力・している◎(発

のみを34日 に1回 宛行いつつある。(発病後154病 後123日 目)

目目)註 、生存例の観察日数は凡て8月25日 現在の

第7例4裁3月 結核性腹膜炎 粟 日数である。

粒結核症 結核性脳膜炎及び結核性虹彩7総 括 ・
毛様体炎(併肇)入 院本年3丹29日 ・
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(1)粟 粒結核症1例 及 び 結核性脳膜炎7例 に

「ス」を用いた｡・前者の1例 は死亡、粟粒結核症

及び結核性脳膜炎3例 の内1例 は死亡、2例 は生

存中、肺 に粟粒結核症のみられなV結 核性脳膜炎

4例 の中2例 は死亡、2例 は衙生存中である｡生

存者は何れ も臨床的治癒の歌態 に は 達 してV・な
'1,・…｡・ ☆1

(2)結 核性腹膜炎には著効がある(第7例)｡

(3)「 ス」の使用中、結核性脳膜炎(第1例 、第

7例)、 勘 膜炎(第3例)、 腎結核(第1例)及 び結

核性紅彩毛檬体炎 く第7例)が 併 発 し た例があ

る｡.
＼/

(4)「 ス」の毒性 としては、第8神 経 の障碍(第

4例)無 職 貧血(第5例)・ 出雌 傾 向(第3例)・

脳脊髄液黄染(第2例)、 酸 性i好性細 胞喰加(第

3、4例)、 発疹(第3、4及 び5例)S蛋 白尿(第

3、4、5及 び7例)、 尿中宙桂 の出現(第3、

4例)な どが認 められ た｡、

終 りに臨み 「ス」療法 のため数 々の姫意 と便 宜

を與 えられ た元京都軍孕部 グ リースマン大尉及 び

京都 府衛 生部長 に対 し敬意 を表す ると共に御懇 篤

な る御指導 を賜 わつた恩師服部教授並びに教室諸

先輩 に深甚 な る謝意 を捧げ る次第で ある｡
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