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パ ラァ ミノサ リチル酸 剤 の結核 に対す る治 療成 績

第1報 国 産PASに つ い て

1緒 言

国 立 宮 城 療 養 所

水 沢 正 紀 ・永 沢 芳

(昭和26年9月27日 受付)

パ ラア ミノサ リチル酸(以 下PASと 略す)の 結核菌

に対す る発育抑制効果はBeruheim3)Lehmami2)に よ

つ て発見 されたが,こ れが 臨駄的 に応用 されたのは1944

年 の中頃か らで,そ れ以来外躍においてはLehmaun3)

Y鐙 類a認4)V畿Ue凱iぬ5)DemPsy&Legg6)Carste1圭s働

&Sj◎ ヱ鯉)Bogeng)K灘1qvis紛 スエ ーデ ソ結穣予防

協会 の治療研究委員会ま。)等の報告があ り,我 国 では北

本 璽D島 本恥 伊藤等粉 沢 田等ユの その他 多数 の報告が

ある#こ れ らはいずれ もPASの 結核症 に対す る効果 を

認めてい る◎厚生省管下の国立療 養所の化学療法研究委

員会 において 臨昨昭和25年 末以来IPAS剤 が結捜症 に

如何なる臨床的効果 を示 すか を知 る為共同研究 を笑施す

ることとな り,ま ず第一 に国産PASを,次 で輸入PAS

を施 用 した"本 論文は圖産PASに ついての成績 であ 懸

る◎

2調 査 方 法

調査 に参加 した翻立療養所 は北海道第一 ・宮城 。玉浦

溝瀬 ・東京 。千葉 。久盤浜 。湊 ・小諸 ・新潟 。寺泊 ・天

龍 荘 。岐箪 。日野荘 ・大阪 。刀根出 。千石荘 。兵庫 ・広

島 ・賀蔑 。出陽荘 ・愛媛 。福 岡 。豊福園 ・佐賀 。再春荘

の合計26ヵ 所であ るe国 産PAS(い ずれ もNa塩)霧

本邦の製薬会社製造 の もので,製 昂に よる差 の有無 には

ふれず に一括 して本調査 の対象 とした。調査方法は予め

霊病名,合 併症,各 々の軍 。中等 ・軽症 の区別,併 用療

法の有無 及び種 類PA8の 投与法及 び投与麗,PAS投

与前1カ 月及 び直前,さ らに投 与開始後1カ 月,2ヵ 月…

…におけ る体璽 ・荊h球 沈降速度 ・咳蹴 。喀痩 の量及び

質 ・喀蔑中結復菌 。便通 。食慾 ・特 殊症状(腹 痛 ・嚥下

痛等)。 体温 。理学的所見 。レントゲン所見等 を記入 すべ

き乱定の調査票 を各療養所 に配布 しておき,上 記事頚 を

調査説入 して当療 養所 に送付 して もらい,そ れについて

集 計を行 うことと した・s以上の方法 で集つた症例は319

例 である¢ これ らは昨年8月 頃か ら ユ2月迄の間にPAS

を服用 した ものであるが,今 回は服用期間 の長短にかか

わ らず服 用終 了薩後の状態 と服用前 の状態 とを比較 した◎

醐 して効果 の区分 については,肺 結核 に お い て は,体

重 ・赤沈 ・喀疾量 ・咳鰍 ・喀痩 中結核菌 。体温 。食慾 の

各 々については好転 した場合 を+1,不 変 を0,悪 化を

一1と して合計 し・+6以 上 を著明に好転,+4～+5を

好転,+2～+3を やや好転,-1～+1を 不変,-2以

下 を悪 化とした◎

3調 査 成 績

A綜 合 成 績

総計319例 の肺結 撲患者 の病症別 と投与量を第1表 に

示す◎す なわ ち1009以 下50例,2009以 下54例 で

第1表 使 用 量 別 分 類

一/後吻 一20愛 一300{ 一タ幽 }伽 乏一吻銃
計

董症 片 ノ2 32 32 23 卒 〃♂

牌 症 28 33 29 48 17 8

一

〃3

軽症 7 9 7 // 4 0
一

38
計 よ∂ μ 68 91 44 ノ2
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/

第2表 肺結核 に対す る効果

労瞭
娼転 好転ヤ・騨 亀腰 難枇 死亡 右†

重症 o /6 35 牙 6 6 〃8

牒症 1 ノ9 タ8 92 3 0 〃3

輕症 o 2 〃 24 霊 0 38
吉儲 ン
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第3表 合併症 に対す る効果

熱姑転琳竃転

▼

苓斐 悪4し 死亡 計

離核 1 6 3タ 32 2 (3) 80

膿胸 夕 ノ5 /0 /2 / 0 43

囎織 0 3 ! ノ ノ ◎ ζ

唖綴 ノ 4 、0 / 0 0 6

舳1工尺 0 1 0 5 0 (卿) 7

計墜 7

4.ヲ

29

2∂,よ

ナ0

3玄、2

♂7
3タ タ 2誓

の0
/7

ノ弩2

/〃・〃

あ り,2009以 上10009ま では203例 で全体の633%

にあた る。次 に肺結核 と其他 の合併症に対す る効果は第

2,3表 の通 りであ る◎す なわ ち肺結核 に対 し七は著明

一一 一24
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に好転1(0・3%)・ 好転37(11・6%),や や好転94(29.5

%)合 計132(41.4%)が 一応効果 をあげ てい る。また肺

結核に併発 していた合併症 については,腸 結核では80

例中著明に好転1,好 転6,や や好転39,合 計46(57.5

%)が 好転 した◎膿胸は43例 中多少 と も好転 した者30

(約70%)・ 喉頭結核・咽顕結核合せて12例 中多少 とも

好転 した者9・ 脊椎 カ リエ ス7例 中好転 した者1例 であ

つた。但 し上述 の319例 中には胸廓成形術等 の外科的療

法や人工気胸療法 あるいはス トレプ トマイシン等 の化学

療法を併用 した者 をも含んでいるので,PASそ の もの

の効果を云 々す るには不適当 であるか ら,以 下 これ らを

除いたPA8単 独投与例161だ けについて詳述 しよ う◎

BPAS単 独使 用例の成績

PASの 投与量は第4表 の通 りで1009以 上10009以

下が143例(88・8%)で 大部分を占めてい るeま た病症

別では重症,中 等症が いずれ も大体45%を 占 め て い

る。腸結核に対す る投与量は第5表 の通 りで ユ009以 上

第4表PAS投 与量別分類(単 独投与)

睡

ヴ00亙 「20鰻 go鰻L短oそ プ⑳o更
一β険 計

重症 4. μ ノ5 2/ /2 7恥 ♂9

Ψ紘 9 ∠9 〃 ノ9 /5ト / 74

軽症 3 3 タ 6 2 0 /8

計 /6 38 30 46 29 2 /〃
冊

第5表 腸結核 に対す る投与量

授寺量 一/oo 二200
一300

そ依 フoダブ〃衡 一・働6凌合 言土

例数 午 6 /o

¶

/7 。9 / 47

第6表 結核性膿胸 に対す る投与量

綿 一/亀一20一よ伽 一伽3〃 初・伽 合計P

」

例数 2 2 /o 4 8 2 / 1 3〃
'

第7表 対 照

重 症 中芋症 軽 症 冷 計
2z

ウ

23 ,よ1 501

10009ま でが42例(89.3%)で 大 部 分 を 占 めて い る。
ウ

繕僕性膿胸に対 しては第6表 に示す ように2009ま でが

大部分を占めてい るが,こ れはPAS溶 液 の胸腔内注入

法が多いか ら で あ り,5009以 上は内服だけで,100～

3009で は併用4例,内 服1例 を含んでいる。投与量 の

最少は内服 では639,注 入 では129,最 大 は 内 服 では

12969,注 入 では2169で ある○'

次に投与法 は種 々雑多 であるが,内 服 では概 ね1日8

、

～10gを1適 聞服用1週 間休薬か又ぽず うつ と連用の形

式で用いたのが大部分 であ るe膿 胸に対 しては概ね10～

20%水 溶液 を10～20ec・ 時 に50～100・ ・ を毎 暇 は隔

日文 は週1～3回 胸腔 内に注入 している。但 し1例 だけ

1日 にPAS5・59を25eeの 溜水にとか して静脈注射 し

た ものがある◎

なお対照 として,わ が宮城療 養所 の入所患者 中虚脱療

法や化学療法 を施行 していない患者 を無選択的 に抽出 し

その申から軽症,申 等疲,軍 症 の比率を本集計 における

が如 くに した もので(第7表)}大 体本集計の患者 と質的

に同 じもの と思 ㌔ 以下PAS投 与の効果 に つ い て 記

す。

(1)体 温に対 しては第8表 の館 くで下熱 した者(;4

例(39・8%)で 対照 の6・0%と 比較すると推計学的 に非

常に有意 の差があ る○

(K2ニ21.84tS〈O.001)

而 して下熱 する場合は概 ね1週 聞前後 で下熱 する場合

が多 い¢

(2)咳 蝋 に対 しては第9表 の如 く減少乃至消失 した

第8爽 体 温

課

1 1醐 纏
勲b麦 盤灘 チ明 合計

重症
裳数 9 ` /5 26 7 0 7 69
% βo z2 2〃 377 〃。2 0 /あ2 〃〃・o

中継
実数 // 5 /6 2/ 9 〃 /2 74

陸

% /4.9 6.72罵 2灘 ∠2,2 〃 /乙2 /錫 〃

軽症
実数 2 0 / 〃 o 〃 4 /8
% /〃 0 よ6 ♂〃 〃 〃2呂2 /薦 〃

合計
実薮 客2 /ρ

〆4

溜嗣 認 〃 ∂ 23
/♂/

剛

%
/3.7 6～2
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/朔 ク
　

傍撫
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〃
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第9表 暖

恥

消失 城ヶ苓麦 量初嚇し増抽 季明 合・封

重症
実数 4 /8 42 3 2 0 6タ

% 誇8 2〃 岬 43 29 〃 /〃.0

ヰ鞍
実数 9 /よ 38 タ 2 / 74

』

% 協2 243 ∬3 /2.2 ゑ7 /3 〃0、0

軽症
'契数 0 よ 4 9 0 0 /8

職

% 0 2囎 2Z2 動o 0 o /00.0

合計
実数 る3 38一り制

♂プ

84 2/
'

僻

メ ダ

/
/61

%
〃
烹

2銘
浮

銘2 /3.0
勤
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'
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2 6
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第10衷 喀

消失粉 季蔓蜘 戯噌加 不明 合計

重症
実数 2 28 33 / μ / 69

% £9 4α6 4z8 ∠よ 誇7 /' /〃挽0

牌 症
実数 2 2/ 43 2 2 4 74

% 2.7 2£4郊 ノ27 27 あ4 〃㍑0

軽症
実数 / 4 8 ナ 0 0 18
% 甥 222 傷4 2只8 0 .0 /0¢0

実数
よ む
寛

84 8 6 夕
〃 ノ

% 鉱
3類

遊?
.0

522 `o 37 ユ1
〃40

編

対梁

L

実数 o 7 23 / ノ9 0 80

% 0 /ζ0 4ω 20 380 0 /0α0

者31.7%で,対 照 の16・0%に 対 し相 当 に有 意 の 差が

あ る。(X2=8・02α=O・008)而 して 減少 す る場 合 は1～

2週 ～1カ 月 で減 少 す る もの が 多 く,こ れ は 次 の喀 疲 で

も同様 で時 に 楠 ～三ん と著 明 に減 少 した ものが あつ た。

(3)喀 痩 につ い て は第10表 の如 く消失 乃至 減 少 合

せ て36.0%で,対 照 の14.0%と 比 較 して 非常 に有 意

の 差 が あ る(α=O.OO3)◎

(4)食 慾 に対 して は第11表 の 如 く増 加 せ る もの

27。3%で,対 照 の10.0%と 比 較 してか な り為 意 の差 が

あ る(α=O.OO9)o

(5)体 重 に対 して は第12表 の如 く増 加 せ る者23%

で対 照 と有 意 の差 が な い。(α=0・104)但 し ±1kgは

不 変 とみ謡な した。

第11袈 食 慾

噌始 季度 麹眼 城藪 苓明 合言

重症実数 25墜 20 /タ 4 / 6タ

% 362 2ZO 27よ ダ8 ∠' /槻0

中鞍 実数 /6 24 2/ /2 / 忽
% 2汚6 32ダ 2♂4 ノ乙2 /.3 〃40

軽症 実数 3 6 夕 4 0 /8

% /乙7 333 2、η 2a2 0 /0ρ0

潜計

、 事

昊数 44 ナ0 タ∫ 20 2 /夕

% 273 3〃 280 /24 ん2 /000

対解
実数 夕 /6 2/ 8 0 夘

妬 /αρ 320 420 /60 0 /0β0

(6)赤 血球沈降速度に対 しては第13表 の如 く遅延

した者25.4%で 対照の16.0%と 比較 して有意 の差が

ある(a=0・043)o■

(7)喀 婆 中結核菌 に対 しては第14表 の如 く減少せ

る者2().5%で 封照の10・0%と 比較 して有意 の差が あ

第12表 体 重

増加 苓麦 減ヶ測皇辻ず鋼
重症

実数 /3 /7 20 /9 69

% /8.9 2416 2zo 2尉 〃伽

中等
実教 20 22 /9 13 7ダ

% 220 2Z7 2よ7 ノZ6
鳳}

〃⑦o

軽症
実数 4 9 3 2 /8需

% 222 島0 /616 /1.2 /槻0

合計
実数 37 粥 42 34 ノ6/

% 230 2允8 26/ 2〃 拗0

実数 /7 /タ 9 ナ 夘

% 3発0 3&0 /80 !0、0 /の0

・第 ユ3表 赤血球 沈降速度

嘩秘雛 予 麦細 正常
蜘 雑
程蓬 測塗せず合計

重症
実数 4 /3 38 3 9 ズ 69

% チ,8 /£8 鋤/ 44 /3.0 zヲ /0の0

申等症
実数 タ 〃 3タ 9 2 4 74

% /乃2 /孔8 認7 ∠22 27 よ4 /mo

韓症
実薮 3 / 6 6 0 2 〃

% /66 夕6 323 323 0 〃2 〃20

A計
実数

ノ嵐
タ

28～/
83 /8 ノノ 8 〃

%
29

2冒

/カ8
愉

3ブ6 /ろ2 68
『50

陶o

対黒
実数

/ 7

ケ
33 / 8

…∂

ナ0

%
②0

/

/4、0
衛
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り

2/0 泥0 Ol伽
卜 準へ 一'暦 η

第14表 喀 疾 中 結 核 菌

齢 離 藏ヶ石爽総雛 増趣 丁明 合 計 、

董症
実数 ◎ 9 6 38 / 9 4 2 `ア

% 0 /あ0 £7麟1 ∠` β0 誇8 29 〃Ω0 b

中粧
実数 0 9 9 33 2 ノ9 2'0 74

% 0 /22 ∠22 粥～ζ27 2洗6 27 0 /0eo

軽症
知歓 0 0 0 3 9 〃 0 1 !8

% 0 o 0 /乙6 /66 6ろ2 0 玄6∠0¢0

合計
実薮

0 18
-33

1夕 忽 6 39 6 3
〃ノ

% o響 2
一

440 37 ㌶ 37 〃
!㎎o

齢思
実数 鄭

5

3 24 3 /o 7 /
ナ〃

% 0 4.0
-/4

6ρ

P

4笛0 60 200 ノ考0 之o一
ノ協0

一

る(α=O.047)o

以 上 を綜 合 したPASの 肺結 核 に対 す る治療 効 果は第

]5表 の如 くで著 明 に好 転1(0.6%),好 転10(6・2%)・

や や好 転62(38.5%),不 変82(50.9%),悪 化6(3・8%)

で あ る。 これ を好 転 した 者 と好転 しない者(す なわ ち不

26



4総 活 及 び 考 察

国立療養所26ヵ 所か ら国産PAS-Na塩 を投与 した患

者の経 過を一定の調査票に記入 して当所に送付 された も

のについて統計的観察 を試み次 の結果 を得 た◎すなわち

畷 与の対象は肺結核161例(但 しPAS単 独投 与の者の

み)で その内重症,中 等症各 更約45%,軽 症 約10%で

あつた。PAS投 与量 は大部分1000g以 下であつた◎但

し膿胸に対する胸胚内注入 ではIOOgL/下 が殆ん どであ

つた◎次 に臨床症状に対す る影響 をみると(1)熱 は39 .8

%に おいて下熱 じた・(2)咳 徽は3L7%に おいて減少
ゴ

乃至消失 した。(3)喀 痩 は36・0%に おいて減少乃至消

失 した◎(4)食 慾 は27・3%に おいて増加 した。(5)体

重 は23・0%に おいて増加 した。(6)赤 血球洗降速度は

25・4%お いて遅延 したc(7)喀 漉 中結核菌は20.5%に

おいて減少 した◎

以上 を綜合 した跡結核に対す る効果は著 明に好転1例

(0・6%)好 転10例(6・2%)や や好転62例(38、5%)不 変

82例(50・9%)悪 化6例(3.8%)で あるkな お,X線

所見は フイルムの送 付を受 けられ なかつた し,そ の上僅

か63例 にお いて酪図或は単 に好転,不 変等 の記載 を得

ただけであるが・その申50例 が不変 で好転 は9例 悪化

は4例 であつ た◎なお病症 の程度に よる効果 の差 は老明

でないが,こ れ は軽症者 では元 々無症状の者が多いので

転掃が不変 と判定 され る者が比較的多い為 と思われ る◎

次 に腸結核47例 に対 しては著 明に好転0,好 転5例

(10・6%)・ やや好転21例(44。7%),不 変20例(42.5

%),悪 化1例(2.2%)で あつた◎

結核性膿胸30働 に対 しては,著 明に好転2倒,好 転

ユ2例,や や好転7例,不 変8例,悪 化1例 で非常 に よ

い効果を得 た。 なお,喉 頭結核3例 中,不 変2例 ,や や

悪 化1例 ・咽頭結核4例 中,好 転3例,不 変1例,脊 椎

カ リエスその他の骨関節結核5例 はいずれ も不変 であつ

た。上述 の成籏 を通覧 し これ を緒言の項 であげ た先人

等の成績 と比較考察 してみると結核性膿 胸,腸 結核次 で

肺結 核に対す る効果がかな り著 明に認め られ る点で一数

してい る◎但 しX線 所見の不明な者が多 いので滲出型,

増殖 型等の病型 による効果 の差 の有無 は知 り得 な か つ

た。又喉頭結捜に対す る効果が案 外 よくない よ うである

が・わずか3例 なので結論的な ことはいえない◎なお闘

作用 としては食慾不振 。悪心嘔 吐 。心窩部疹痛等の消化

器障碍が大部分であ り,し か も投 与 した患者の約5%に

み られ たにす ぎず,重 篤 な副作用は1例 もな く,副 作用

の為1009以 下 で服用を中止 した者は僅 か1例 だけであ

つた◎
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