
カ ル`ボ ー 一 ル 反 応 に就 い て

第1報 健康者 及び病者に於 ける陽性率に就て

ぬフジ オカ カズ ヲ

国立小諸高原療養所(所長 阪本享吉)藤 、岡 萬 雄

(本報告の要旨は第25回 日本結核病学会総会に於て演

述した。)

緒 言

さきに丸肉教授及び其の共同研究者はカルボール加生

理的食塩水が結梗患者血清に対し選択的に友応する事実

を報告した①。私は肺結棲患者及び諸種疾患患者、健康

者等125例 に就て本反応を行い、丸山氏等と稻 嵐異る結

果を得たので報告する。

案験方法

実験労法は全て丸山氏等の方法に忠実に従つた。
ラ

(1)供 試 血清56。C30分 聞 加温により非働化 した

・血溝を少くとも30分 間室温に放置した後検査し・3ζ予

め非働化となした血溝を氷室に保存した場合 も・氷室か

ら取出 して約30分 問室温に放置 した後検査することと

した。"

両供試血渚は採血後3日 以 内の もののみ を使 用 し

た◎

(2う 診断液 カルボール0・5c¢・食塩0・S59に 蒸油

水を加え全量を ユ00ccと したもの・即ち0・5%カ ルボ

ール加生理的 食塩水及び1・0%、1・5%カ ルボール加生

理的食塩水の3種 を用意 した。

(3)反 応術式 沈降反応(重 層法)に 準拠 い 供試血

清を毛細管ピペットを用いて村田氏反応用小試験管に入

れ、その上}ヒ他の毛細管 ピペ「ジトを用い・接触面の明確

となるように注意潔く重層する。以上の術式を同一血漕

に就いて上記3種 の診断液を用いて同時に行つて比較検

討 した。

(4)成 績 の判定 重層した試薬 と血清の接触面に白

い輪層の出来たものを陽性とするが、村田氏反応の場合

と趣を異にするのは、白い輪層が血清側に生ずる事であ

つて、結核患者の重症と思われるもの程血清側に帯状に

幅広 く拡がつている今従つτ陽性の程度は1-2時 間経

過後現われる白色輪層の幅の広さに依つて決定する。但

し舷に注意すべきは、対照血清中には試薬重層後数分に

して接触面に軽度の輪層を生じ、恰 も陽性反応を思わし 繍

むる場合の起る事である◎然 しかかる輪層は時問の経過

と共に次第に模糊とな り30乃 至40分 後には遂に消失

する。これに反 し陽性の輪層は時聞の経過と共に次第に

明瞭とな り2乃 至3時 聞経過後もおな且つ明瞭に認める

事が出来る(丸山氏等の記載による)。 なお私は試薬側に

薄い白濁を生ずる多数の例を認めたが、これは陽性には

箕入 しなかつた。また判定は室温に於いて3時 聞後に一

定 して行つた◎

実験成績

国立小諸高原療養所(旧 東一・小諸分院)の 入院患者、

外来患者105名 及び対照 として健康者20名 に就いて検
ラ

査 した。結核性疾患72例(内 肺結核66例 、其他の結捜

6例)に 就いての成績は第1表 の如 くである。飾ち0・5%

の場 合陽性率は肺結核(合 併症なきもの)60例 申1δ%、

肺結核以外の結核6例 中33・3%、 全結核性疾患72例 中

20・8%,1・0%の 場 合は肺結核51・7%、 其他の結捜性疾患

83.3%、 全結僕性疾患58・3%、1・6%の 場合は肺結核65

%、 其他の結捜性疾患83・3%、 全結核性疾患69・4%で

あ る。健康者20筍(内 ツ反応陰性4例)に 就いての成

績は第2表 の通 りである。即ち0・5%の場 合健康者20例

中陽性なし、1・0%の 場合 δ%、1・5%の 場合 δ%で

ある。非結核性疾患(胸 部レ線写真所見なき者)33倒 に

就いての成績は第3表 の通 りである◎即ち0・5%の 場合

陽性率は6・1%、1・0%の 場合は42・4%、1・5%の 場 合

は51・δ%で ある。術合併症 を有せざる肺結捜60例 の

病型 とカルボール反応 との関係は第4表 の通 りである◎

なお全1%例 を通 じて、0・5%で 陽性の ものは必ず1・0

%及 び1・5%で も陽性であ り、1・0%で 始めて陽性のも

のは必ずL6%で も陽性である事実を認めたゼ

考 按

以上の実験成績に就いて推計学的繊討⑲、①、④、(5》
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脚 気 2

ク ル ー プ 性 肺 炎 1 1 1 1

び 多
発 生 筋 炎 1

嚇
1 1

　

腋 臭 症 手 術 后(3日 目) 2 1 2

腰 痛 1

ノ イ 口 セ 1 1 1

妊 娠 3

胃 癌 リ
リ ・1 2'

肝 癌 1 1 1

肺 癌 1 ・1

214

(6。1%)}(42.4タ%)

1

合 計 33 17

(51.5タ6)・

第4変 肺結核の病型との関係
転

カルポール反応

病型(軍 事保護院分類による)

・司 鰯 謙巴額議1
-一 一 ～_

珂 樗性㌦ 蓬性㌦ 縷1一 一

酬 羅 潤布性 臓 縄1

飼 撮 潤布性 鬼 鱒1
v{繍 版 難 肺織1

・ll混 合 型 肺 瘍i
一

叫 硬 化 性 肺 織1

馴 鞍 患 中膜の・も 劣1

」回 蔽 轟膜肥厚轟て瀟 瓢 の1
叫 装跡を脈 繁癒する誘1

・1判 定のよるべ きレ漸 見なきもの1

合 計 」

を加えると第5表 に示すよ5な 関係が得 られ る。即ち

(1)0・5%カ ル ボP・ル加生埋的食塩水による反応で

は健康者が肺結核及び健康者と非結核性疾患 との間に差

違は認められない。

(2)LO%カ ルボール加生理的食塩水及び1。5%カ

ルボール加生理的食塩水による反応では健康者と病者と

の聞に差違が認められ筍。

(3)LO%及 び1・δ%カ ルボール加生理的食塩水に
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よる反応では肺結核 と非結核性疾悪及び全結核性疾患と

非結核性疾患 との間に差違は認められない。

丸山氏等は0・6%カ ル ポール加生理的食塩水による反

応で肺結核患者血清に選択的に 陽性反応を認め、大体

1・0%を 境 としてそれよ り低濃度で陽性を示すものは肺

結核患者血清にのみ認められ、対照血漕は1.3%以 上で

始めて反応すると述べているが、以上の私の実験成績に

よれば丸山氏等 とは異る結果が得 られた◎

一3___
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第5表 各種疾患相互の比較

＼
健 康 者 肺 結 核 全結核性疾患 非結核性疾患
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・例 1+i 1-i 1一 }＼1。
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+:有 意 を示す。 一:有 意ならざるを示す。

(5%以 下 の危険率に於いて)

第6表

悪＼』
各種疾患ρ.カルボール反応陽性率

O・5% 1・0%

肺 結 核
i15%

124.3%≧P≧9,3%

全 結 核 性 疾 患
20・8%

30.1%≧ip≧ …14.3%

51・7%

63.6%≧ …p≧42.8%

58・3%

67・4%≧P≧48.4%

非 結 核 性 疾 患

健 康 者

6・1%

17・4%≧P≧2.5%

42・4%

56.6タ 多≧p≧29.5%

0%

13。3%≧P≧0タ6

5%

20.7%≧p≧1。7%

1・5%

65%

74.1タ6≧p≧54.3%

6蹴互%

77.2タ6≧p≧59,8%

51・5%

65.1%≧ …p≧37。6%

5%

20◎7タ6≧ …P≧=L7%

下段の数字は百分率の信頼限界 を示す。

結 論

(1)e・S%・1・O%,ユ ・5%、 の各濃度のカル*"・一一ル加.

生理的食塩氷 によるカルボール反応は肺結捜患者血清に

選択的に陽性ではない○

(2)1・0%及 び1・5%カ ルボntル 加生理的食塩水に

よるカルポ桝ル反応によれば、健康者 と病者 との周には

有意の差が認められる◎

稿を終るに臨み御懇篤なる御指導を賜つた國立小諸高

原療養所長阪本享吉先生、東大沖中内科北本治助教授に

深謝 し・御校閲を賜つた沖中重雄教授、国立東京第一病

院長坂 口鷹藏名誉教授に謹謝する。
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