
笑験 の時 よ り少なかつたためと考 え られ る。24時 間 の処

理では各濃度 の溶 液聞の集 落数は殆 ん ど差異が見 られ な

かつた。小川 、佐波(4)は5～23%第 三 瞬酸曹達 を用い

てBCG浮 游液 を贈卵器内に放置 した場合 の集落数で

は 、1日 保 存ですで に溶液濃度が高い程著明に減少 して

い ることを報告 してい るが 、著者の実験の場 合は喀疫申

に含 まれてい る菌であ り、また菌株が異な るために24

時間 の処理では著 しい影響の差を認めなかつた もの と考

える。雑菌の混入 は、溶 液の濃度 の低い方 に多 く見られ

た。次 に10%、15%及 び23%の 溶液で処理 した喀撚

を10。C,22。C及 び37。Cに 放置 レて培養 した成績では

1週 間保存の場合 、低い温度 に放 置 した方が集落数が多
へ

く、10。Cに 放置 した場 合は22。Cに 放 置 した場 合の集

落数 の2倍 以上であ り、37。Cに 放置 した場合の20倍

近 くの集落数であつたが 、37◎C以 下の温度ではいずれ

も3日 聞の保存 では多 くの雑菌混入を認 めた。同濃度の

溶液 を層い 、0。C及 び10◎Cに 放置 し、培養前24時 澗

37。Cに 保存 した婆培養 した成績では 、3臼 間 の保存で

すでに雑菌混入は1例 も認 められずいずれ も10%及 び

15%溶 液処理が2じ 劣 溶 液処理にやや優れていた。0。C

と10。Cの 保 存温度 の聞では殆 ん ど差がない。 これ ら低

温 に放 置 して培養前24時 問37。Cに 保存 した成績 を23

%溶 液で処理 し、22。Cに 放置 した成績 に比較 す ると3

日間の保存 では殆 ん ど差がなかつ たが、7日 間保存の成

績において約10倍 の集 落数 を示 した。 また23%溶 液

で同 じ喀褻 を37。C24時 間 保存 した成績 に対 する集落

数の減少す る割合は 、数 日間低温 に放 置 し培養前24時

間37。Cに 保存 して も、 しな くて も著 しい差は認め られ

ない 、故に実際 に用い る場合は 、数 日問を要 して喀湊を

運搬 、または保存す る必要 のある場合 は 、10%ま たは15

%溶 液を用いて処理 し、10。C又 はそれ以 下の低温に保

存 してか ら培養前24時 間37◎Cに 保てば.23%溶 液

を用い室 温に保存 して培 養するよ りもよい成績が得 られ

ることにな るが 、前記の実験 に却いて雑菌が混入 する場

合は第三燐酸曹逮 の濃度の低い方 に多 く認 められ ること

か ら10%よ り15%溶 液 を用い る方が艮い と考 える。

も 結 論

喀痩を採坂 してか ら培養 まで に数 日問を要 す る 場 合

は 、15%第 三燐酸曹逮溶液 を用い 、10。Cま たは それ以

下の低 い温度 に保存 して、培養前24時 聞37。Cの 贈卵

器 に保つた後 、pH5.6～6・5の 培養基に培養 すれぽ最 も

よい培養成績 を得 ること,が出来 る6

終 りに臨み 、国立公衆衛生院衛生微生 物学 部長 、染谷

博士並びに国立予防衛生研 究所結核部長、柳沢博士 の御

懇篤 なる御指導 に深甚な る感謝 の意を表 します◎
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ア ドレナリン閾値検査法1二よζ肺繊 儲 の汗腺の興

奮 性 につ し、て

岩手医大内科教室(主任 工藤教授)木 村 武

照 井 博

緒 論

生体 の植物性機能 におけ る反応基 質及びそれ に影響 す

る内外因子 の総体 を認識 し、分析 し、更に治搬L応 用 し

よ うとする企図は極めて困難 なことであ るが 、また最 も

重要 な問題 として多 くの鷹床家が試みて きた。特 に結僕

疾患は,そ の病型 の千差 万態に して,緩 急種 々なる進展

を示す ため、その植物性変調の推 移を分析究明すること

によつて、過敏症 と免疫 との聞 におけ るアレルギ ーの根

本 命題 を解明す る前提 とな り得 る。著者 の一人(1)は先 に

和田一高垣氏法 によ り人体 のア ドレナ リソ局所 発汗能を

検査 し・健康人汗腺 の閾値 を決定 し、年齢 。性別 その他

気候、季節等諸要素 について相関関係 の有無 を明 らかに

したが、更 にこれを臨床的 に応用 して,肺 結捜患者の汗

腺の興奮 性を検査 し,症 状、 ツペルクゴ ソ反応 との関係

を調査 した結果 を報告す る◎

実 験 方 法
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'

検査 対象は工 藤内科及 び第一分院 の入院 外来 、更にサ

ナ トリウムの入 院患者で年齢 は15歳 よ り40歳 に到 る

310例 である。 これ に先 に発表せ る同年 齢層 の健康者

730例 の結果 と比較 対照 した
。 ツ{・"ルク リン反応 との相

関関係 は昭和24年 度追加研究せ るもので症例 の一部は

重複 した。発汗 の証明は和田一高垣氏法ので沃度澱 粉反

応 によ る着色汗 点を認やて判定す る。使用試薬は三共 の

塩化ア ドレナ リソ千倍液を原液 とし、笑験 の度毎 、生理

釣 食塩水 で稀釈 し、10倍逓 減 して反応 させ,そ の発 汗効果

の閾値濃度 を以 て興 奮性の強弱 を知 る。被検部位は左右

手背でtマ ソ トー氏反応の要領で0・20c皮 内注射 し、

ユ5分後 に判定す るび 実験 結果 は統計的 に整理 し、∠2試

験 で吟味 し、その有意 の差 を認め たもの につい ては5%

基準 で論及 した。

実 験 成 績
、

1.健 康者 との比較

入院,外 来の15歳 よ り40歳 に到 る肺結 核患者 、310

名のア ドレナ リン局所刺 戟に対す る汗腺 の興奮性 を検査

し、同年輩 の健康者730名 の検 査結 果 に比較 して、明 ら

か に有意 の差 を認 めた(第 一表)。

1すなわち結核患者 ⑳閾値のモ ー ドほ1;106に あ り、

第 一 表

＼
、 閾値

'＼

.、

健 否 ＼

健
康
者

人 員

百分率

患

者

肺
結
核

人 員

百分率

陰 性 1:104 1:1cs 1=106 1:107 1:108

62 16 38 121 363 130

&49土 ・倒2・ ・9± …515・2・Se・ ・Sl・6・68±e・ ・849・72± ・・85・7・8・tit,・ ・4X

31 22 34 99 91 33

計

730

・…9± ユ呵7… ±・・5・1…97± ・川3・ 慨 馴 聯 ±a581ユ ・・M±・・75
,

轟
X2=73。67P《0。001

310

1040

健康者 に比 して興奮性 は低下を示 してい る。 また昭和24

年度 、.再び調査実験 ぜる結果は、前述23年 度の成績 に

概ね一致す う もなお少数例 においてはかえつて健康者 よ

りも興奮性の異常昂進 しある ものを認めた(第十一表)。

鉱 病期 に よる消長

第 二 表

病期 の分類 は熊谷氏(;りに従 つた。初感染結接患者では

か えつて興奮性が充進 してい る者が多 ぐ、1=108の 閾

値 を示せ るものが22・9%に も及 んでLる(第 二表)。 こ

のことは今年 度の実験 において も確め られ 、11010に

及ぶ もの も見 られた(第十一表)。 これ に対 して晩期慢性

箋

閾値＼
陰

病期 ＼＼
性 1:104 1=105 、:10sl,;、 。7 1:108 計

初結
感
染核

人 員 4」416 2212・1・7

74

百分率 翫4±%h4± 且51&・ ±a2i2乳2± 生812&4± 翫31鉱9± 蛋9

早結 人 員
期 一一
型核 百分率

7 41 5i 10 16 9

・3・7±4・817・8±3・719・S±4・ ・1・9・6±5・513・ ・4±,6.51・7・7±5・3

π

51

晩 性 人 員20.

期 結 一一_

慢 核 百 分 率10。8±2。3

14 23 67 7

17・6± ・・9ユ2・5±2・4136・ ・±3・5国 ・±3・3
3.8±1.4

ユ85

〕(2=30.80 P<0。001 310

型の経 過を とるに及べぼ、明 らかに興奮性は低下 してい

る。更 にこれ を侵 され たる病巣 の広 さによつて、TURB-

UNGERHARDT④ に従い分類す るときは第三度 のも

のでは特 に著 しく低 下 してい ることが明 らかになる(第

三表)。 ・

3・ 症 状によ る消長

_10-一
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第 三 表

一
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肺結核 の臨床症 状は病期 たは関 係 な く、軽重を示す

が、 これ をアメ リカサナ トリウム法 によ り分類 して、ア

第 四 表1

ドレナ ヅンに対す る反応を見ると、症 状の増悪 と共 に興

奮性が低下 してい る(第四表)。
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4・ 体温 との関係

体温 と発汗 とは密接 なる関係が想到 され る。静臥腋窩

体 温を計測 して これ を36。 代の雫熱 の もの と37。代以上

の有熱 とに大別 して比較 すれば ア ドレナ リソによる局所

第 五 表

発汗能 は病的発熱 によつてか えつて低下 してい る(第 五

表)。 更 にこれを精査 して見 ると、38。 代 以上を示せ る

ものは32%も 陰 性を示 し、そのモ ー ドも1:105に あ

る(第六表)。

諜i陰 性:
、:、 。,1、:、05i、:、 。s 1:1071:108

・!
..Lg

6・ ヒ64

計

平

温

人 員

百分率

発 人 員

熱i百 分率

11 20

6・2± ユ・8'レ3士 ・・915・ ・±1・613`L.3±3・513S・ ・±3・61・ ・r2±2・4}

20 gP2δ 38 鯨 13

・翫2土3・・{68±2・2!・&9士 副2&8±3・912・ ・5土3・5,19・8±2・6

178

ユ32

X2=27631 P《0。001 3ユ0・

一 一_11-_.
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第 六 表i
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5・ 赤沈 との関係

結核性疾患 では赤沈促進は病巣 の滲出性進行性 傾向を

示す ものであ るが、WESTERGREN氏 法によ り、1時

芽 七 表1

間値 を以て表記 の如 く分類 し、ア ドレナ リン閾値検査の

結 果 と比較 した(第七表)◎.赤沈促進 と共 にア ドレナ リン

に対す る興奮性 は低下 してい る。

誌酌 陰 性 1=104

し

■:10s 1:106 1;107 1:108 計

16

1職斑

　

尿 則
E ,41 4 6 37 35 17

百 分 率再9± ・・913・9・ ・列5・8±2・31(is.g±4.sl3・.・ ±4・61・6・5±4・ ・

103番

尿 員
～30;

4 9 7 24 27 9

鮒 率}5・ ・±2・41…3±3・618・7±3・ ・13… ±S・4133・ ・±5・31…3±3・41

80

50
人 則 6 0

" 7 14 ・31 9ψ

百 分率1・3・3±4・8陣 ±3・・i・S・6±5・5kl3… ±6r8126・ ・±6・416・7±3・6

!51～
人 員 ・… 7 14 24 16 4

戸 分剰20・7±4・5
8。5±3。1 ・7・・±4・ ・129・ ・±5・ ・1ユ9・5±4・3 4。9±2.3

xg・=37.70 P=0.001

45

82

310

第 八 表

＼ ＼ 閾値 陰

盗汗 ＼＼
性1:1(戸 1:ヌc5 1:103 1:107 1:108、

有

1無

坂 頁

囚 員l
E

17 13 22

百弊 ・3・7±3・・1

・41

10。5±2.7

9

}ユ7・8±3・4[28・2±4・ ・12・ ・9±3・7i8・9± ・9・6

{・2164

352611

6522

盾分率
}

7・5±L9}4・8± ・・56・5± ・・81v・ 〈tk`{tt;3.E;。13s.・ ± ・?ro"ln.s±2.4

X2=21。20 P<O.OO1

」

計

124

186

310

6・ 盗汗 との関係 盗汗 は結核性疾患に特 に屡 ご見 られ る 主 症 状 である

一12-一 一
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が 、ア ドレナ リソ局所発汗能 と盗汗の有無 との間 には統

計学的 に明 らかに有意の差が認 められ 、盗汗を有 するも

のの方が却つてア ドレナ リソに対す る興奮性が低 下 して

い る場合が有 り得 る(第八表)◎ ぜ

7・ 血圧 との関係

植 物性神経機能の変調 は循環器 の機能殊 に血圧の上 に

反映す る。特 に肺結核患者 の血圧 の消長は、体質・予後

第 九 表
●

の判定上 、多 くの注意を惹 いてい る◇臥位にて水銀血圧

計 を以て 、20歳以上 の患者 について測定 し・表詑 の如 く

区分 し、ア ドレナ リンに対する汗腺 の興 奮性 との相関比

を求めた(第九表)◎ 両者は明 らかに正相関 を示 し・低血

圧 を示す結核患者 はア ドレナ リソに対す る興奮性 弱 く・

比較的高い血圧を示す患者は汗腺 の興奮性が強い傾向を

示 してい る。

毒

＼
＼ 騨 陰

血圧 ＼＼1
性 1:104 1:105 1:ユ05 1=107 1:10s 計

～79 3 3
ノ

80ん99 10 リ
リ 6 11 9

16肝一_一 一"一 一 一

342

・…-i・91 8i 1 8 15 19 9 60

120～139 ・ ノ{ 3 8 13 6 3ユ

・4・一 ・5gi { ユ 7 8

計 22 4@ 17 37 42 25 147

相 関 比 η=+0。46

も め ち

Fi8cherの 丁一test=2。62P<0。G5

8.ツ ペル クリソ皮内反応 との関係

一体 ア ドレナ リソ閾値検査法は極 めて微細 な薬物量 に

対す る生体の局所反応力を明 らか に して、その個体 の植

物性機能を定量的 に判定す るものであ るが 、一方又結核

患者 におけ る ツペル クリソ反応 こそは 、変化せ る反応カ ー

す なわちア レルギ ーの本態を解明す る極めて重要 な現 象

である。私共 は両者 の相関関係を究 める目的で、昭和24

年度 は再び実験 を繰返 し、併せて健康者 について も再吟

昧 し、第十一表の如 き結 果を得た。結 核患者 の汗腺はア

ドレナ リンに対す る興奮性が健康者 に比 して明 らか に低

下 してい ることを再確認 しだが 、また同時に少数例では

かえつて異常 に尤進 してい ることは前述 した。 ツペル ク

リソ皮 内反応は2000倍48時 間 で判定 し、表記 の如 く

陰陽強弱 を区分 して、ア ドレナ リソ閾値検査の結果 との

相関比 を求 めたが(第十表)、 両者は著 明な正相関を示 し

てい る。すなわちツ反応陰性化せ る者 は閾値 の高い もの

第 十 表
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多 く、強陽性の者 にはア ドレナ リンに対す る興奮性は尤 進の傾向が見 られ る。 詑
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第 十 一 表

◎

＼ 陰性
人

健

康

者
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む ・6国4858・3859

悸 嵐3制&7幅1　 籠61艦 ・1乳7繍2　制

15 0

0
4島狙

計

366N

肺患

結

核者

人

員}一 …}_

百
分
率

11 15 製1訪6128u 61.、

113ユ

&3繍
3{1L鱗8

垂

18。32±26。72±}21。37±

ag歪 翫86a58 欄 欄 鴨
Z2=30.2 P《0.001 4確

総指,並 びに考按

結核性疾患 の発病経過の多種多様 なるは、個体 の体質、

特 にその植物性機能の総和 におけ る相違 に負 うことが大

きい と考 え られ るが 、私共 はア ドレナ リ.ン閾1直検査法を
む

臨床上 に応用 して 、肺結 核患者 の植物性機能の一端 と し

て汗 腺の局所反応力 を判定 し、ア ドレナ リンに対する興

奮 性 とその症状 、病期 、及 び ツベルク リン反応 との相関

関係 を明 らか に した。従 来、ア ドレナ リンに よる植物機

能 検査法 としては血圧の変動 を曲線 に して、その形 か ら

判断す る、Dresel(5)氏 法 と、 瞳孔散縮状態 を計測判定

す る 恥wy㈹ 氏 法とあるが 、これ らに対 してア ドレナ

リン閾値検査法 は汗腺の分泌能 を以 てす る新法である。

肺結核患者 の植物性機能変調 に関す る研究は,E・Gu-

tH(7),K・K三 毛(恥g㈹,青 木(9)x渡 辺(le)等 多数 の報告が

あ る◎その結論 は一般 に植 物性神経機能 の尤進あるい は

不安定状態 を認 め、多 くは結 核の初期及び軽症 者では交

感神経 牲緊張尤進 し、病 期進展 あるいは症状増悪 と共 に

その低下、または副交感神慈性緊張が来 り、遂 に両者共

に低 下 して末期 に到 るとな してい る◎

私共 はア ドレナ リソ閾値検査 の結果 を直 ちにEppin-

geru・Hessの 提鳴せる交感神経緊張充 進の有無 と結論

す るものではないが、ア ドレナ リンに対 する個体 の反応

力 の強弱 こそは、副腎髄 質その他 から内分泌 され るホル

モ ンと してア ドレナ リンが生体 内で演 じている諸種 の役

割 、殊 にブ レルギーにおけ るア ドレナ リソの意義 に極 め

て密接 なる関聯 を有 する もの と認 めるのである。一一体 ア

ドレナ リンに対す る汗腺 の興奮性 は既 に健康考 において

も強弱の差 異が見 られ 、これはその個体 に特有なる反応

力 と して体質 の一端 を表現す るものと解すべ きである(り

それ故 に肺結核患者 で検 査 し得 られた結果 のすぺてを全

く疾病 に由来す る機能 の変調 と解す ることは勿論過早で

あるが 、健康者 と患者 との聞 にお け る統 計 数値 の偏差

は 、有意 の範囲 で、結核感染及びその病勢進 展による影

響 と して考察 し得 る ものであ る◎ これ によつて私共の検

査成績 を総括すれ ば、肺結核患者のア ドレナ リソ局所刺
ミ

戟 に対す る汗腺 の興奮性 は、健康者に比 して明 らかに低

下 の傾向が認められ る。 しかれ ども初期結核 においては

かえつて興奮性 の尤進 を示 してい るもの多 く、 これが病

勢 の進展 と共 に興奮性 の減弱あ るいは消失 を認め るもの

が多 くな るc私 共 と同様ア ドレナ リソを使 用 して髄結核

患者の植 物性機能 を検 査・isる渡辺氏(fO)の 研究 は血行器

を標識 と しているが 、その結論 に多 くの曽致点 を見出す

のは単 なる偶然ではあ り得 ない。

結 諭

肺結核患者 の櫃物性機能の消長 の一端 を究明す る目的

を以て 、ア ドレナ リソ閾値検査法 を臨床的 に応 用 し、汗'
一腺 の興奮性を検査 した

◎検査 対象は1948年 の当内科の

入院外来及 び附属サ ナ トリウムにおける肺結核患者中年

令15歳 よ り40歳 に到 る310例 及 び、先 に発表せ る同

年齢の健康者730例 の結果 とを瑠 較対照 し更 に1949年

の497例 の実験結果 を追加併せて報 告 した。

1・ 健康者 のア ドレナ リソに対 する汗腺 の閾値が10-・7

にモー ドがあ るに対 して 、肺結 核患者 は ユ0-6に モ ー ド

が あ り、明 らかに興奮性が低下の傾向を示 してい る。 こ
聾

の事実は1949年 の再実験結果 によつて も確め られた。

2・ 病期 による消長は 、初感染結 核ではかえつて興 奮

性 の尤進が見 られ10-8の ものが約23%に も及び、更

に1949年 の笑験結果では1(》-t?に 到 る もの も見 られ

た。早期 型では全 く陰性者が 工3・7%も 見 られたが、ま

た正常の もの相当多 く極 めて不安定 で移行過程 にあるこ
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とを思わ しめる◎晩期 型では一般 に興奮性 の低下の傾向

が著 しく、殊 にツル バシゲルハル トの分類 の第三度 のも
峯

のでは特に著 しく低下 し陰 性の ものが26・5%に 及ぶ。

3.症 状の分類 はア メリカ法 によ り示 したが症状 の増

悪 に従つてア 髭レナ リ呪に対ナる興奮性の低下を示 して

い る◎

4・ ア ドレナ リソによる発汗能 は病的発熱 によ り、か

えつて低下の傾向を示 している。38。C以 上を示せ るも

のは32%も 陰性 を呈 している。

5・ 赤洗促進 の著 しき者程 、ア ドレナ リソ閾値検査の

結果は 、興奮 性の低下を認める◎

6.盗 汗の有無 とア ドレナ リン発汗能の強弱 との間に

は統計学的 に明 らかに有意 の差が認め られ 、盗汗 を有す

る ものの方 がかえつて、ア ドレナ リソに対す る反応性が

低 下 してい る事が ある。

7・20歳 よ り40歳 までの肺結 捜患者147例 の血圧

と、汗腺のア ドレナ リソ閾値 との相関 比は り=十 α46

で、低血圧 を示す ものはア ドレナ リソに対す る興奮性弱

く、これ に反 して血圧の高い ものは強い傾 向を示 してい

る0

8・ ツペルク リy皮 内反応 の陰陽強弱 とア ドレナ リソ

閾値 との間 には正相関(η 胃+0・51)が 認め られ 、ツペ

ルク リソ陰 性化せ る重症者は閾値高 く・これ に反 して ツ

ペル ク リソ強陽性者はア ドレナ リソに対する興奮性 も強

い傾向が認め られ る。

(本 研 究費 の一 部 は文 鄭 省科 学 研 究 費 に よ る。)
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   Streptomycin の抗結核菌作用と結核菌の発育環との関係

につ し・て

東 村 道 雄

1緒 言

Streptomycinが 抗結核剤 と して現在最 もす ぐれた も

ので あることは何人 もこれを認 めてい る処 であり、Strep-

t◎mycinの 抗結核菌作用(invitro)に ついてはSmi-

th&Waks遊an(t>を は じめ数 への 著者 による報告が

あ り、我 が国でも小川 、エ藤② によつて追試 さ耽てい

る◎ しか しなが ら一方 、結核菌 に一定の発育環があ り、

結核菌夢形態が抗酸性桿 菌のみではないことはすでに疑

う余地 がない。す なわちMarmorek㈹ は勤 弱な培養 ま

たは1日い培養 の幼 弱部が非抗酸性であることを見出 しb

Suyenaga④ は抗酸性 は成熟を示す もので あ り、通常 の

培養 では非抗酸性 の時期 は非常 に短い と述 べたσ

Bezanvon,PhilibertetHauduroy(5)は 結核菌菌膜

の切片標本 を観察 して・幼弱結核菌が多い と考 えられる

周辺部 には非抗酸性型が多 く、威熟結核菌が多い菌値 と

考 えられ る 中心部 に 近 づ くにつれて 抗酸性型が 多 くな

るこ とを認めて結核菌 の発育過程 を推測 し、Kahn&

Nenidez(6)も 結 核菌菌膜及 び集落の切 片=標本 を作 つて 、

非抗酸性桿菌及 び穎粒の存在 を認め 、非抗酸性穎粒か ら

非抗酸性桿菌 、非抗酸性桿菌 から抗酸性桿菌 への発育過

程 を推測 した。

Th面pger&Butler(7)も 殆 ん ど同様 の実験 を行 つて

いる。我 が国で も吉田㈹等が結 懐菌の幼弱型 が非抗酸性

であることを確 めてい るが、最近植 田(9)は結 核菌の発育

環 に関す る研究 を行つて、非抗酸性顯粒か ら非抗酸性糸

状型 、非抗酸性糸状型 から非抗酸桿菌 となつて非抗酸性

穎粒 に帰 る発育環 を提唱 し、抗酸性桿菌は非抗酸性桿菌

が変性 して発育能 力を失つた ものである と主張 して注 目

を引いたが 、抗酸性桿菌が発育能力を もたぬ ζ した点 に

な牌 論があ る様 である・また徽 菌 の発育形式 につい ,

てはKahn・ 中村、許 、占部等の研究、濾過 型及びMueh


