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1.は し が き

CalmetteがBCGの 研究をは じめてか ら内外の研究

者に よつてBCGの 接種 の理論 と実際の研究 がか さね ら

れ、現今、世界各国で結 核予防対策の重要な る一方法 と

して実施 され るに至つてい る。 しか し、BCGの 研究は

これて全 く尽 された とは云 えない。 こご両三年 のわが 国

の研究成果だけで も見るべ き ものが多い。就 中、凍結乾

燥 ワクチ ソ殊研究は世界に誇つて よい もの と思 うととで

は この乾燥 ワクチ ンを申心 としたわれわれの最近 の業績

を述べ御 批判をと う次第であ る。

2BCGの 凍 結 乾 燥 に 対 す る抵 抗 性 とGrow-

thCycteと の 関連

乾燥BCGワ クチンの一定菌重量内の生菌量の多 いほ

どその力価 が高い よ うに一般に想像 されてい るので、優

秀 な乾燥 ワクチ ンを作 るには生菌量 の多い、 しかも製造

毎に一定量の生菌量 を含む条件が望 ましい.そ れには_

方 に於いては乾燥 方法 の側か らよい条件を選 ぶと とと、

他方に於い てはBCGそ れ 自身 の乾燥に対す る抵抗性 の

強いGrowthCycleを 見出す ことが必要であ る。その

意昧で一つのGrowthCycle申 の一一定の培養時期 にあ

るBCGに 対 して一定条件の凍結乾燥 を行い、その抵抗

性を検査 した◇

〔第1実 験 〕

実験方法1)BCG菌 膜;大 試験管 に 分 注 した

KirchnerSy-Ser培 地にBCGを 潔部培養 し、 液 の表

面にできた杓一で発育 の旺盛 な菌膜を材料 とした.と れ

を象ずSauton培 地に移 し9日 間表面培養 して発育の極

めて旺盛 な、 うすい、肉眼的 に均一 な菌膜 とな し、 この

Sauton第1代 か ら径15mmの 渦 巻白金耳で1白 金耳 ず

つ菌膜 を とり16本のSauton培 地に分散接種 した 。2)

接種培地:300cc容 影)Erlenmeyerコ ル ペン16本 に

Sauton培 地(PH72)1000cず つ分注 した。3)発 育状態

並びに菌体採取:上 の ように して16本 の培地に同時に接

種 された菌膜は培養6日 後 には培地全面をおおい一都 コ

ル ペン内壁 をよちのぼ り、いずれ も肉限的 には殆 んζ同

一発育 状態 を示 した 。培養後6,7,9,10,ll,12,13,14,15,

16,18,2・,25,28,35,42日 後をこ・それ ぞれ 体 ずつ馳 を

と り出 し、全菌膜を採取 して菌液 をつ くり、凍結乾燥を

行 つた。4)菌 液の作 わかた;Sauton培 地 上に発育 し

た菌膜 を よく振湯 して沈 め充分混和 して から滅菌 漏斗上

の濾紙に あけ 、水を きつたのち、自金耳でか き とつて約

2白 金耳ずつを7cm平 方 の濃紙8枚 、10c搬 平方 の濾紙S2

枚 に重ねて乾熱 滅菌 した ものの真中にいれて、上に3009

の重 しをおき5分間脱水 した。この脱水菌 体を秤量 し約24

0mg前 後 を とつて 、(径7mmの 水晶球100個 入 りの5GOcc

容量丸底硬質=ル ベ ンにいれ、回転振i盈機 を用いて一定

の条件で振湯 して菌液を作つた。先 ず菌 のみを そのまま

入 れて4分 間廻転 し、ついで2%Lactose溶 液を1cc加

えて1分 間廻転、更に1cc加 えて1分 間i廻転 し、最後}こ

残 りのLactose溶 液を加えてlomg/ccの 濃度にな る2%

LactoseBCG浮 游液をつ くつた。なお、培地全収量の

測定はeの 菌液 作製の都 度同一脱水条件で行つた。5)

凍結乾燥:上 の ように して作 つた2%LactoselOmg/ccB

CG浮 游液を15㏄ 容量 の硬質 ア ンプy20本 に05㏄ ずつ

正確に分注 し、次の ような一定条 件の下 に凍結乾燥を行

つた。乾燥器は多 岐管式 で、昇華 した水蒸気 は一78ec冷 却

のColdtrapで 捕 捉 し、油拡散 ポ ンプの繰 作に よつて10-4

A・10"5mmHgの 真空度に達せ しめ うる性能 を もつ装 置

であ るeな お乾燥時 聞は乾燥BCGの 含水量 を1%以 下

にす るに充分安全な ところを選 んだ曾予薦凍結は メチー

!レア7Yコ ・・ルに ドライア イスを加 え一30。Cに冷却 して、
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との 申 に薦 液 を分 注 した ア ンプ レを 浸 し、速 か に廻 転 し

つ つ凍 結 し、 そ の ま ま10分 間 一300Cに 保 つ た ◎真 空度

は 熱 電 対 真 空 計 及 びPhilipPsGaugeでj所 謂total

presureを 測 定 した ¢ これ に よる とア ンプ レ拶 付 け 直 後

は7/10mmHgで あ るが 、ア ンプ レ熔 封 時 には10'畷 ～10-5

mgHgて あ つ た。ア ンプ レ周 囲 濫 度 は 最 高18.8C、 最 低

11.0◇Cで あ つた.乾 燥 に 要 した二隊 筍 は約6時 間 で あ つ た。

6)定 蟄培 養 澱 結乾燥前 の菌液 及び乾燥後礁 ちに蒸溜

水て溶解稀釈 した再浮游液 をそれぞれ小潤培地に定量培

養 して一定菌 量中の生菌数を決定 し・菌 の生残率を計算

した。培養は10-4,10-5及 び10噛P9の 菌量 をそれぞれ

5本 の小 川培地 に接種 し、培 養4週 後 の集落平杓数を以

て生菌数 としたeそ して 、 この値 か ら1m9中 の生菌 数 を

換算 して計算 に用いた。

養
数

m(
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日

贈
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実験成績 及び考察 乾燥に対す る抵抗性 を 表 わ す

生残率は第1表 に示す ようであ る。即 ち、6日 ～9日 培

養 の若いBCGは 乾燥 に対す る抵抗が強 く生菌 は50%～

30%あ るが、培地 中の生菌数が最大に達 した と思われ る

培養10区 ～11日 か ら生残率 は減少 し始 め、発 育 の 下 降

期即 ち培地の生菌 数が滅少 し始 めると共 に減 少の度 を強

めて、遂に生残 率2～3%ま で低下す る。従つて培養 日

数 からみれば培養2・)3週 のBCGが 乾 燥に対 して抵抗

が弱 く、多 くの菌 が死滅す る;rと にな る。 しか し5週 、

6週 と培養 が古 くなる と・生菌数が少いに ・1'拘らず乾燥

に対す る抵抗性は上昇す るよ うて、6週 ては 生 残 率 は

32.6%に 達 し、若い6～9H培 養に劣 らぬ強い抵抗性 を

示す よ うに思われ る。 瀞

また乾燥 ワクチ ンの生菌数についてみ ると、6;1～11H

培養 の乾燥 ワクチ ンは乾燥前菌液の生菌 数が多 く、生 残

率 の高い ことと相 まつて充分大 きな生菌 量を有 してい る

が 、培養 日数が増す と共に菌液 の生菌 数の減少 と生残 率

の低下 とか ら乾 燥 ワクチ ンの生菌数は急落 してゆ く。

乾燥BCGワ クチン製造 の実際霞に於け るCtの 実験 成

績 ㊧意義 を考察 してみ るに、凍結乾燥後生 き 残 つ て 乾

燥 ワクチ ンとして存 在す る菌 について も各培養 黛数の も
ゆ

のが同質であ るわけはな く菌 の生理学的な面か らも対数

期 の乾燥BCGが ワ クチンとして適 当であるが 、生 菌免

疫 に於いて最 も重要 な生菌数 に就いて考 え るならば乾燥

ワクチ ンは対数期 のBCGを 用いねばな らぬ事は明瞭で

ある。 しか し、大量生産 に当つては経済的な意味から充

分 な菌量 を必要 とす るので 、余 り若い培養では培地の菌

収 蚤が 少 くて不適 当であ る。それで、菌 の収量、抵抗性

生菌数 の三 ぐ肋 ・らみて乾燥 ワ クチ ン製造の条件 にかな う

のは、この実験室 内実験 に於いて は8～9日 培養 の菌で

あ る。この関 係は第1図 に よつて よ く理解 され よ う。

第1図 凍結 乾燥 に対す る抵抗 牲、

乾 ワク生菌 量、菌 収量の相関
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非常 に多 くなる ヒとで問題にな らない。

〔第1実 験 〕

上 の実験室内研究にな らつて現在わが 国に於いて大量

製造を行 う場合 の基 肇に従 つて五つ の異つた研究室 で行

つた¢ ・

実験方 法1)培 養方法:胆 汁馬鈴薯培地上のBCG

をSauton馬 鈴 薯培地 に移植 し、惰養約2選 間の ものを国

立予防衛生研究所 から各研究窒に配布 した.こ れ らの研

究室では このBCGを 更に二回Sauton馬 鈴薯 培 地 に

移植 し、後 の培養15日 の薄 い菌膜 をSaut◎n培 地 に更

に移 殖(第1代 培養)7日 目の菌膜 を径2cmの 渦 難肖金耳

で9本 以上のSauton培 地 に移植す る。(第2代 培養)

容量500ccの 第1代 培養基は容量300ccの プラス=に

100ccのSauton培 地 を容 れた ものを用い 、 第2代 培

養基は容量500ccの 角瓶 に150ccのSauton培 地 を容

れた ものである。 とれを3750Cで 培養 し、7,8,9,!O,11,

ilI2,14,17,21日 後 に1本 ずつ実験 に供 した◇2)菌 液 の作

りかた:Sauton培 地 上の菌膜を よ く振盟 混和 して濾別

し、 とれを4り枚 の減菌濾紙 の間にはさみ、5009の 重 し

を5分 聞作 用 させて脱水 した9脱 水菌体は径7mmの 水

晶球200箇 をいれた1】 の丸底硬質 ガ ラス コル ペソに19

前後いれ、手 振 り又は機械で1分 間150～200回 の割で約

4分 間廻 転す る.そ の後1%薦 糖溶液 を少量加 えて更に

1分 間回転 し、ついで1%藤 糖溶液を加えて12mg/ccB

CG菌 液 とした。3)凍 結乾燥:上 の菌液を0.5㏄ ずっア

ンプレに分注 し各研究室に於け る凍結乾燥器の最好 条件

で乾燥 した 。4)定 量培養:実 験1に 於いて述 べ た と 同

様、小川培地を用いて行った.5)培 地 のPHの 測定;比

色 法によつた。

実験成績及び考察 第2表 に示す ようにA・B・C・DE

の五つの研究窒 から得 られた成績 は完全 には一致 してい

ないけれ ども次 のように総括す るこ とが出来 る。

第2表 培養H数 、凍結乾燥後の生残率、菌収量培地のPHの 関連
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_-4一 BCGに つ い て

玉研究窒 を通 じて相 当の差異はあ るけれ ども乾燥前の

液体 ワクチンで は培養&9.10日 のBCGか ら作 られた も

のが最 も生菌単位(ViableUnit)が 高い傾向が認めの

れ る。また、 この液体 ワクチ ンを凍結乾燥 して得 た乾燥

ワクチ γを蒸 溜水を加 えて再浮游液 とした場合で も培養

8,9,IO日 の 亀のが最 亀生菌単位が高い傾向にあ る。 しか

し、生 残率か ら観 るとD研 究室 の成績以外はすべて 若い

培養菌 を灯1いれば用い るだけ生残率 も高 くなつて い る。

また、発育の対数期 はA及 びD研 究室の成績 では7～10

臥Bノ 之びC研 究室 では7(・11日 、E研 究室では7～66日

であつて、全成績 を通 じて培養8～9日 が対 数期 に入 る

わけてあ る輪以上 の成績か らみ ると大 量製造 の条件て も

乾 燥 ワクチ ンの再 浮游液 の生菌単位の最高 は培養P(-10

日であ り、 との時期が菌 の発育の対数期に一致 してい る

ととは実験1の 場合 と同様であ る。従つて現 在わが 国で

大量製 造に用い られてい る製造基 準で もSauton培 養

8～9日 せいぜい10日 迄のBCGを 用い るのが最 も力価

の高い乾燥BCGワ クチ ンを得 られ るように思 う。

3.乾 燥BCGワ クチ ンの 塘 養 日数 と ツ ベ ル ク リ

ン反 応 陽 瓢 と の 関係

乾燥BCGワ クチンの生菌単位 を高 めるためには培養 の

若い対数期 の菌 を用い る必要があ るtと は2.に 述 べ た

が、生菌単位 を高 めた ことが人体接種後 のツベル ク リン

ff応 の陽転に どの ように影響す るかを しらぺた占

実験方法

実験Aは2.の 第1実 験に述べた乾燥 ワクチンをそのま

ま 人体接種 に用いたので ワクチンの製造条件は再述す る

要はたい。実験BはAと 全 く別に行 つた ものであ るが、

実験条件でAと 異 る点は、用いた菌 がSauton培 地継代2

代 目の ものであ り、培 養温度が37。Cて10～2。C低 乾燥

く、凍結操作 はFlosdorfの 、瞭)ゆ るCry◎chemPr㏄e-

ssで 行つた点で あるe生 残率 の変動 曲線 は実験Aと ほま

同 じであつたが 、同一一菌重量中の生菌数がAよ りい低.

な沈実験Bの ワクチ ンは乾燥後50CLI下 の氷室に6ヵ 月

保存 し、生菌単位が乾燥直後 と変 らぬ ことを認めた上で

人体 に接種 した。人体接種はA、Bい ずれの乾燥 ワクチ

ンも同一方 法て行 った。即 ち・.滅菌生理的食塩水で再浮
る

游 し、O.O斗mgを0.1cc含 ませて、 ツベル ク リン反応 が腸

性でないBCG未 接種 の学童(1・)2年 生)の 上鱒 外側皮

内に0.1ccず つ注射 した。 実験Aは 接種後5週,実 験Bは

6週 目に同一の2,000i音旧 ヅペル ク リン希釈液0.1ccを 皮

内に注射 し、48時 間後判定す る方法で ツベル ク リン反応

謄 検 査 した。

実験成績及び考察

実験A及 びBの 成績はそれぞれ第3表 及び第4表 に示

す如 くであ る。まず実験Aに ついてみ るに ヅベル クリン

b

第3表 培養 日数 とヅベル ク リン反応陽 転 との関連(そ の1)

実験A:ワ クチン接種後5週 におけ るツペル ク リン反応 、並び に接種局所反応

乾
燥
B
C
G

Sauton培 養 目 数 7

生 残 率(%) 315

接
種
量

湿 重 量(mg)
幽
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O.04

1,592,000
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O.04
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O.04

56,00CO

0.04

27,200

接 種 学 校 別 A B C Dl

被 検 入 数

発
赤
平
均
値
㎜

'
0_.4

5-9

!0-14

15_19

20以 上

88' 112 85

陽 性 者 数

76

14

4

5

15

50

170{

《♪

0

0

R
)

-

Q
/

-
一

1

2

2

4

8

1

4

4
轟

1

く
ノ

ハ∠

2

1
轟

2

33

12

10

8

、13

40

47.1

26

31

陽 性 率(%) 79.5

硬 結 数 52

硬 結 触 知 率(%} 59.1

79.5

56

40.8

15

50.0

硬 結 発 赤 比 O、74 063

30.619。7

　　　　　し 　 　　　 　　 　　

。.65iO.48

二 重 発 赤 数 13 } 3 2 1



接
種
局
所
副
作
用

BCGに つ い て

被 検 数

発 赤 を 伴 う硬 結

潰 瘍

痂 皮

癩 痕

な し

87

32(36.896)

6(6.9)

41(47、1)

0

8

199t

35(32.1%)

2(Le)

51(468)
21

0

83

,62(74,7%)
0(0).

18(2L7)

3

0

__5一

60

43(71,7%)

2(33)

15(25.0)
ノ0

0

接種量の生菌数は小川培地定量培養によつて決定した

第4表 培養 日数 とツペル ク リン反応 陽転 との関連(そ の二)

実験B:ワ クチン接種後6週 におけ るツベルク リン反応

乾
燥
B
C
G

、

lSaut。n培 養 日 数
…

7' 10 112
生 残 率(%) 36.6 7。1 4.8

接
種
量

湿 重 量(mg)

生 菌 数

O.04
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131,200

0.04

29,600

接 種 学 校 溺 A B C D
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32
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一26
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硬 結 数 45

48.9
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6 1

硬 結 触 知 率(%)
参

7.7

硬 結 発 赤 比 0.62 0.61 0」9

O.9
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工 重 発 赤 数 4 6 0 0
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反応陽転率は培養 目数が加 はるにつれて低下す る。7目

培養の乾燥 ワクチンは14日 培養 のそれに比 して約2倍 の

陽 転率を示 してい る。単 に陽転率 のみな らず 、発赤 の大

きさも、硬結触知率及び硬結発赤比であ らわ される反応

め強 さも、 ワクチンの培養 日数 が古 くな るに従つて ツペ

ル クリン反応が弱 くな ることを よ く示 してい る。更 に ワ

クチン接種局所 の変化 をみ ると培養 日数 の少 くて陽転率

の高 い 程、 痂 皮(従 つて潰瘍)の 発生 が速 かであ る。

実験Bの 成績は大体実験Aと 一致してい るが生菌単位が

Aよ り少いため ツペル クリン反応はAよ り弱い ことが認

あ られ る。培養 目数を異 にす る ワクチ ンが ヅベル ク リン

反応陽転率並びに その強 さを異 にす る理由はBCGワ ク

チ ンの抗 原性が生菌単位に比 例し、且つ乾燥BCGワ ク

チ ンの生菌単位 が培養 日数に よつて変動す る点か らワク

チ ン間の生菌単位 の差異が大 きな一 つの原因であ ること

は聞違いない¢しかし、同じ凍結乾燥過程 に堪えて生 き

残 つた菌 について も培養 日数が異なれをま菌 の生活環 境は

異 るので 、生物 学的性状 に も相 当の差があ ることが予想

され る。

4乾 燥BCGワ クチ ン の生 菌 単位 と琵 疫

効 果(力 価)と の 関係(動 物 実 験)

液 体 ワクチ ンを用いての経験ではBCGの ア レルゲ ン

性及び感染防禦能 は共 にあ る範囲内に於いて はそσメワ ク

チ ンの生菌単位 と比例 してい ることが認め られ て い る

が、乾燥BCGワ クチ ンに於いて もその ような関係があ
φ

るかど うかをみた ものであ る◎ 働

実験方法

用いた ワクチンはSauton培 地継代 第2代 の7N培

養iBCG菌 膜か らつ くつた もので あ り、その製法は2の

第1実 験 に述べた と同一であ るeこ の乾燥 ワクチ ンの生

残率は31・5%で 動物接種時の生菌量 は小川培地定量培養

法に よつて決定 した のであ るが、10-`Smgの平 均 集 落 数

(培地5本 の平杓)は25ρ てあつた、即 ち、BCGIπng中

vc25,000,000生 菌単位が存す ることにな るe。テ ンジクネ
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BCGに つv、一 6

ズ ミ(体 重4009前 後)接種 の際 には蒸 溜水で浮游稀釈 し

lmg/ccの 菌 浮游液 とな し以下10倍 稀釈法 に よつて1ぴ?

櫛9℃cま で希釈 した。 この菌液 を1ccず つ各濃 度につ き

7匹 のテン ジクネズ ミ皮下(左 下腹部)に 注射 し、別 に

ワクチ ンを注射 しない対照 を14匹 おいた◎ ツベル ク リン

ア レルギーはBCG注 尉後4週 か ら6週 まで毎週100倍

旧ツベルク リン希釈液 をO.1cc皮 内注射 して24時 間後発

赤の大 きさを測定す る方法で追求 した。BCG注 射 後6

週 目に有毒人型結核菌H2株 グ リセ リン馬鈴 薯14日 培

を とり菌液 をつ くつて全 テ ンジクネズ ミの右 下腹 部皮

に1/50mgず っ感染 し、感染後更i(6週 目に屠殺剖検

て結核症感 染防禦効果をみた。

実験成績汲 び考察

実験成綴は生菌単 位、湿菌 重量 、ッ ベル ク リンァ レ、

ギー・結核症 防禦効果 を綜括 して第5表 に示 した。撫

菌量が10"2mg以 上、即 ち、250,000以 上 の生菌 がテン・

「

第5表 乾燥B㏄ 接種量(生 菌量,湿 菌重量)テ ンジクネズ ミにおけ る

ツベル ク リン ・ア レルギー及び結 核症 防禦効 果 との相関

防禦実験動物剖検成績
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感染局所A:難 髪
化

BCGに"つ い て

大

大

大

獄

豆

豆

豆

米

大

碗

蚕

+

甘

柵

柵

脹腫の線レリ

ネズ ミ皮下 に注射 されれば、4週 後 には ツベル ク リンア

レルギーをあ らわす ことができ、6週 で は充分強いア レ

ルギ ーをおこ し得 るのであ る。このア レルギーの発現 に

平行 して防禦効果 も発現 してい ることがわか る◇ この よ

うに ツベルク リンア レルギーの強 さは結核症防禦力の指
ま

標 とな りM、BCGの 生菌単位が多い ほ ど効果は顕著で

ある。◇

5乾 燥BCGの 生菌 単位 と接 種 後 ツ ベ

ル ク リン反 応陽牲 率 の推 移 との 関係

乾燥BCGワ クチンの力価 よ一定方法でつ くられた ワ

クチンの生菌単位並びにそれを接種 したあとの ヅペル ク

リンアレルギ ーに平行す ることが動物 実験 で証明 された

ので、人体 にBCGの 異つた生菌単位数を皮 内 に 接 種

し、それに よつて生 ず るツペル ク リン陽性率の推移 と生

菌単位数 との関係を14集 団について調ぺた。

実験方法

人体接種 に用いた乾燥BCGの 製造方法は2の 第1実

験 に於いて述べた通 りである。接種量は菌重量 では14集

団申、10集 団はα04mg、 他の4集 団中GはO.01mgTは

0,02mgK及 びNはO,lmgを 、それぞれ0」ccの 生理的食

_7一

十 結節漸く発見しうゐ程度

内鰍 鷹 灘 灘 ←うるもlo3前後

柵 結節極めて多数

塩 水に含 ませて対象の上鱒 外側皮内に注射 した。その際、

接種生菌単位は小川培地定量培養法に よつて決定 したゼ

接種対豪ば年令6～7才 で 、ほぼ同数の男女 か らな り・

M集 団 をのぞ き、す ぺて同一地域 に属 してい るeなお各鮒

象は過去においてBCGを 援種 した ことな く・ツペルク

リン反応 の陽性 でない ものが えらばれた。ツペル ク リγ

反応の検 査は ワクチ ン接種後約1ヵ 月・3カ 月・6ヵ 月

及び1年 目に、同一製造番号に属す る一一定力価 の2・OOO倍

旧ヅペル ク リン希釈液 を用いて行った◇判定 は皮 内O・l

cc注射後}8時 間に行い、発赤の大 きさを測定 して平均10

mm以 上を陽牲 とした。一年 目の反応測定において・個

人別記録 によ り途 中で一 旦減弱 した反応 が強 くなつた も

の及び最強反応(二 重発赤 を伴 う硬結以上の反応)を1

年後 も示す ものは自然感染例 として対 象から除外 した。

実験成績及び考察

第6表 は接種生菌単位 とそれに よつて惹起 された ウペ

ル ク リン反応陽転の1年 間の経過 との関係を総括 した も

のであ る.対 象集団 を便宜上生菌単位 の数 に より大体 ・

10s以下接種群(A～D)105～109接 種群(E・vT)及 び

第6表 生菌単位数 とッペル ク リン脚 び陽 性率 の推移

壕

対象集団名

A

B

C

D

E

F

G

H

I

J

K

L

M

N

;対 象 人数

醐 の){
170

H3、　 ミ

82

{74

・92}

{121:

i劉
196

1 108

169
　

183
ミ 　

}43i
l971

皮内に注射された生菌単位数
ツ ベ ル ク リ ン 反 応 陽 牲 率(%)

27,200

29,600

56,000

131,000

246,400

246,く00

398,00D

425,600

600,000

796,000

1,064,000

1,592,000

2,376,000

3,980,000

10似 上接種群(K～N)の3群 に分けて考察す る。105

以下接種群では1カ 月後 の陽性率は50%以 下 で低 く、3

カ月後 碓 上昇 して60%を こえてv・る.し か し1輔 を

通 じ80%以 上 に上昇す るtと な く1年 後においては50%

ない し60%の 範 囲に止 まつてい る。105～10`;接種群ては

5-6週 い2-141

き ミ

40.8662;
i

22.866。7

47.16L2i

41.()73。ol

79。318&ol

75.8[933

75.878.7

82,587。5

78。989.5、

70.786.2

93.2・98.61

79595.1; 　
952{95・5}

98金193、8;
…

週125-27週

6

9
0

ゆ

。
3

9
6

2

9

9

9
7

5

5

2

つ

5

60

77

50

56

86

77

76

78

89

80

90

89

93

83

48-・ ・54週

65.6

56。2

68.5

67。1

89.6

62.3

74。7

775

861

74.0

933

8L5

88.4

1・OO.0

1カ 月後ですべて70%以 上、80%前 後 の陽性率を示 し前

群 と著 しい相違をみせてい る.な お、その後1年 の経過

中には90%前 後の陽性率を示す ことが認 められ る。従つ

て105～10gの 生菌 単位を皮 内に注射すれげ80%以 上の陽

性率 を期待 し得 ろといえ るであろ う。更 に接種量が1び 以
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上にな ると3ヵ 月目にはすぺて90%以 上の陽性率 を 示

し、1年 後 において も80%以 上を保 持 してい る。更 に接

種 生菌 単位数 と接種後 ツペルク リン反応陽性率 との関係

をみ るために86Lotの 結核予防会製乾 燥BCGワ ク チ

ンにっいて 日本BCG研 究協議会 の各委員 のもとで行は

れた成績を一一括す ると、接種後1ヵ 月の場合は第2図 接

種後3ヵ 月の場合は第3図 の如 くで あつて 、よ く相関す

ることがわか る。

第2図 生菌単位数 と接種 後1カ 月の ツペルク リン

反応陽転率 との関 係

肇縫奪

50

ッ

ペ
ル
ク
9
ン
反
応
陽
転
率

50tes

ワクチ ンの生菌単位数

第3図 生菌単位数 と接種後3カ 月の ヅペルク リン

反応陽転率 との関係

loe

50

ッ
ペ
ル
ク
リ
ン
反

応
陽
転
率

瓢

50

義 寵

瀦繍 篇

ワクチンの生菌単 位数

讐鷲

櫓o

●

以上の如く高い陽性率及びその長い持続を望むために

は接種生菌単位が多いほどよ㌔・が多くの研究者が指摘す
るように接種局所反応はそれに比例して激しくなる。第
7表は第6表に於ける最低及び最高の生菌単位を皮内に注

射した場合、そこに惹起された局所反応を示したもので
ある。

第7表 接種生菌単位と局所変化との関係

接 種 生 菌 単 位

接 種 後 経 過 週

被 検 数

3,980,000

赤発

皮

瘍

痕

化

十結

変

硬

痂

潰

癩

無

局
所
変
化
(%
)

ニ
ノ

20

2

ワ
`

-

Q
!

19.6i

62.7

15.7

2.Ol

oi

0

36.1

1.0

62.9

0

25

103

8

2

4

◎C

o}
2.9

0

97.11

・}

0

0

0

100.0

0

こう

06

71.7

25.0

3.3

0

0

27,200

12125}
68

以上 の成績か ら現 在わが国で はBCGワ クチ ンの力価

の判定 には ワクチンの生菌単位 を重要視 していて 、一入

分 の皮 内接腫 ワクチ ン申kC.120POO以 上 の生菌単位 のな

い ものは不合格 としてい るので ある。 しかし、接種生菌

単位数 を加減す ることに より大体希望す るツペル ク リン

反応陽転率 を得 るととが出来 るので 、製晶毎に生菌単位

数 を明記 して おいて浮游液 を加滅す ると とに よ り一定生

菌単位数 、例 えば500,000生 菌単 位、皮 内接種す るよ う

にす れば所期 の効果が得 られ ると思 う。最近わが国で一

般に接種 されてい るワ クチン並び に最近 フラソスか ら入

手 したPasteur研 究所 製乾燥 ワクチ ンの生菌単位数 を

表示す ると第8表 のよ うであ る。

0

11.8

1.4

86.8

0

48

71i64

0

0

0

95.8

4.2

0

0

0

95.3

4.7

第8表 最 近市販 の乾燥BCGワ クチシの生菌単位

生菌単位10曽5mgの ものを示す

製 造 年 月 日

＼

1950.12.1～1951.2.28

1951.3.1(ノ 〃.5.31

〃.6。1～ 〃.8.31

〃.9。1～ 〃.11.30

〃.12。1(・ ノ1952.2.29

1952,3.1(ノ 〃.5.31

〃;6L1《 ゾti.8の31

〃.9.1〆)〃.10。27

Pasteur乾 燥BCG

例数
生 菌 単 位

平均

128

96

41

331

1361

123】

281

6

21

41.7

44.3

26.3

68.0

69.4

91.7

57.5

2&0
63

最司 駆

2
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6

8

1

8

6

0
3

0

2

4

4

3

6

2
5

1

1

1

1

1

1

0

1

2

4

2

5

5

0

1

1

重

2

1

2

1
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6・ 乾 燥BCGワ クチ ン製 造 用 媒 液

乾燥 ワクチ ンの場合 の媒液は液体 ワクチ ンの場合 のそ

れ と異つた見地 から探究す る必要があ る。乾燥 ワクチ ン

の場合には凍結乾燥操作を施す場合にその媒液がBCG

生菌 を出来 るだけ保護す ることが第 一に大 切であ る。即

ち種 々の媒液を用いて乾燥BCGワ クチ ンをつ くりその

生残率 の最 もよい ものが よい ととになる。ついで蒸溜水

又は生理的食塩 水で再 浮游 した ときに均等な懸濁液にな

ることが第二に必要で あ る。第三 には保存能力の高い と

とが大切であ る。 この ような見地か ら第9表 に示す よう

な種 々な媒液 を用いて2・第1実 験 に述べた と略々同様 な

条件で凍結 乾燥 し、小川培地 で乾燥前後の ワクチ ンにつ

いて生菌単位 をしらべ生残率を算 出 したeこ の実験 のB

CG原 液はSauton第 亙代9H培 養菌 の20mg'cc蒸 溜水

浮游液 であつて 、との原液 と各種媒液の等量 を混合 し、

各種 の媒液がそれぞれ所要 の濃度 となつて 、 凍 結 乾 燥

された ものであ る。第9表 から明かな ように(1)糖 類は

牛乳 血清類 よ り再 浮游 の容易 さ及び生残 率のいずれにお

いて も良好である。(2)後 に述べ る糖類 の場合 と同様 に

牛乳血清類は生残率 にその濃度が大い に関係す るよ うで

第9表 各種 媒液に よる乾燥BCGワ クチ ンの比較

媒 液 1mg中 の生菌単位 生 残 率(%) 再浮游の難易

　

　

　

　

　

　

　

　

　

乾
羅

舗

羅

蒸

前

5%

5%

5%
亀

5%

50%

5%

50%

5%

50%

水

生 理 的 食 侮 水

ア ラ ビ ヤ ゴ ム5%

デ キ ス ト リン5%

ア スパ ラギ ン1%

グル タ ミ ン酸 ソー ダ5%

ベプ トン5%

Krchner(Sy-Ser)培 地L

Homibrookの 媒 質

62,000,000

30,000,0CO

29,300,000

25,600,000

13,400,000

27,000,000

13,200,00σ

19,000,0∞

7,600,000

19200,000

8,800,000

920,000

11,200ρ00

10,000,000

15,200,000

39,800,000

32,80ρ,000

40,600,000

29,800,000

ある。(3)乾 燥の 肉眼的性状、生 残率、再浮游 の容易 さ

及び再浮游液 の均一性、操 作の簡易 さなどの諸点か らみ

て糖類が最 も優れてい るように思われ る。また、 との実

験 に用い た5%と 云 う濃度ではLactose,Saccharose,

Gluc◎se間 には優劣 の差異 は認 められなかつた。 つ ぎ
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1
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い良てめ極
ー

ー

.良 い

巳

i

l悪 い

極めて 悪い

良い

良い

極めて 悪い

良い

良 い

極 めて良い

極 めて良い

に 糖類 申La-ctoseだ け に つい て 濃 度 をか えて生 残 率 に

及 ぼす 影 響 をみ るに第10表 に示 す よ うに 濃 度 が 高 くな る

と共 にそ の生 残 率 が 高 率 に な るこ とが わ か る。

また 、 媒 液 を1%Saccharoseと して 菌 濃 度 を90mg/

cc45mg/cc15mg/cc7.5mg/cc3.omg/cc15mg!cc

第10表Lactose濃 度の生 残率に及ぼす影響

　 へ　　
へ'熔

呈ゐ
7日 培 養

一 書 一 一 一一

!mg中 の生菌単位

乾 燥 前80,000,000

0%

1%

5%

10%

16,000,000

29,000,000

48,300,000

63,000,000

14日 培 養

響 ■mg中噛 単位;響

20。0

36.3

60.4

78。8

18,000,000

113,000

223,000

900,000
驚

1,730,000
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2

(

1◎

(U

-

ζノ

◎
ノ
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O・75,mgccの 如 くして同「条件で凍結乾燥す る と第11表

の如 く7.5rag/CCの 菌濃度を境に、 うす い濃 度にな るに

aslI表 菌濃度 の生残率 に及ぼす影響

Sa麗ha腰e灘 度
mg!c噸9中 の生騨 位:響

乾 燥

%

ケ

〃

〃

ゲ

〃

〃

-

〃

〃

〃

ゲ

〃

ケ

前

90

45

15

75

3,0

15

0.75

48,…,…1
　一"… 丁 曝{縣{

17,000,00035A

17,600,00036,7

17,000,00035・4

13,600,00028。3

8β00,00018.3

5,800,000!2.1

6,400,00013.3

つれ生残率は低下す るよ うであ る。従つて糖類媒液を用

い るときは高い濃 度の溶液 、例 えば10%のLactose又

はSaccharose溶 液 を媒液 として高い濃度 の菌 液、 例

えば、90～80mg/ccの 菌液 を常法 に従つて凍結乾燥 す る

ときは高い生 残率 が得 られ るよ うに思 う。

7.乾 燥BCGワ クチ ン の保 存 に つい で

ワ クチンの保存 について特 に実際上研究を要す る点は

保存温度真空溶封 と光線の影響であ ろ う◇

A)保 存温度の影響

実験 方法

Sauton培 養9日 培養のBCGを 常法 に よ り80mg/cc

-5%Lactose含 有の濃 厚菌液 として凍結乾燥 した。溺

に比較のために乾燥前 の液体 ワクチ ンを80mg/cc及 び

lmglccと して5。c以 下の冷臓庫 内及び37。cの フラン器

内に保存 して ワクチ ンの生菌単位数 の減 少を比較 した。

実験成績及び考察

成績 は第12表 に示す ように ワクチ ンを乾燥 して5。C以

下 に保存 した場合には少 くとも9ヵ 月は殆ん ど1mg中

107台 の生菌単位 を保つてい るに対 して37◎C保 存の場合"

は1ヵ 月で10fi台に、3カ 月で10轟台 に、 ぢヵ月で104台

に減少す る.液 体 ワクチ ンの場合 は云 う迄 もな く月数 と

i共に生菌単位数が次第 に更に高い率で滅少す るe、

第12表 乾燥 ワ クチ ンと液体 ワクチ ンの温度に よる力価低下の比較

乾 燥 ワ ク チ ラ

保 存温度5。C以 下37。C

濃 度 識纈 総 雰e
乾 燥 前45,000,000

轍 鹸65・3・ ・・…'65・3・ ・,…1

日

日

月

凄

〃

〃

〃

〃

4

〃

〃

〃

〃

〃

〃

0

0

ケ

ー

ハ∠

ー

2

3

4

5

6

7

8

9

0

-

2

55,300,000

28,700,000

57,300,000

57,300,000

51,800,000

44,800,000

35,200,000

(含水度)

竃6
,970,000

1,070,000

970,000

106,000

74,200

18,000

37,000

ワ

↓

体

下

液

以叱5

εOmg/cc 1mg/cc

45,∞O,OOO

ク チ ン

37◎C

.8・mg/ccLlmg/蛭 ⊥

45,000,000

82,600,000

44,600,0001

26,200,000
]

!,493,000

8,000,000

160,000

2,800i

13,8001

,100

・8601

.178i

⊥

・5脚 ・・1・(1・ 一,韮mg)1

0(〃)24ρ00,fOO
ミ

11,600,000 、0(〃)

1,246,6000(10-;hmg)

1,600,0000(〃)

600,000

48,000

276,000

106,000

101,000

52,000

12,00り,000

9,000,000

2,000,000

53,000

9,600

0(8,0)0(10-imgl

O(〃)0(〃)

0(〃)0(〃 》

0(〃)0(〃 ノ

市販 の ワ クチ ン四 種 に つ いて5℃ 以 ド、22～25・C、

37"・」保 存 し た場 合 の保 存3日 、15日 、1ヵ 月、3カ月 、6

カ月9ヵ 月の生 菌単 位数 を調べた ものが第13表 であ るe
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市 販}
ワ ク チ ン

第13表 市販BCGワ クチ ンの保存温度 による力価 の低下

1mg

A

B

C

癩 慮 保存雛

D

…

ー

ー

15日

1ヵ 月

3〃

6〃

9e

3臼

15〃

1カ 月 嚇、

6e

gel

3日

15〃

!＼ カ 月

3〃

9〃

1

3

!◎

ハソ

臼

〃

月

〃

〃

3

15

カ

〃

この表で も明かなよ うに低い温度で保存す るほ ど生菌

単位が高 く保持 され るととがわ かる。,

B)真 空熔封の必要性

乾燥BCGワ クチ ンをア ンプy中 に真空熔封す るかわ

りに滅菌乾燥 した空気 叉は窒素 の平圧中に保持 した場合

にその力価ぱ如何に変動す るかをみた。平 圧中に保持 し

得 るならば使用時の操作 が簡単であ ると同時 に真空熔封 虚

時の乾燥 ワクチ ンの噴 出の懸念が ない。予め空気3こは窒
ま

素 を細菌渥過器→H2SO4→NaOH→CaC12の 順に極 めて

生

㍉

-

の

邸鳴

由
∵

5

5,000,000

7,董00,000

5,620,000

2,840,000

7,140,000

菌 単 位

18,800,000

6,100,000

20,400,000

12,800,000

940,000

8,200,「OO

11,400,000

19,800,000

gpoo,Ooo

34,000,000

S2,200,COO

16,400,0つ0

22,500,000

25,800,000

17,200,000

9,800,000

22◎C(・250C

3,(》40,000

2,680,000

1,580,000

520,000

1,720poo

6,060,000

6,36e,000

4,000.000

5,580,000

9,400,000

13,5∞,000

5,IOO,000

4,800,000

8,400,000

8,120,000

14,680,000

1,240,000

1,860,000

370C

2,380,000

470,000

100,000

15,200

5260

6,820,000

3》OOO,OOO

lO,800

2,040

2,800,000

582,000

400

5,400,000

1,320,GOO

128,000

25.200

2.040

14}400

徐 々に通 して無菌乾燥に しそれを真空を保つた ア ンプ レ

中に徐 々に通 し平圧になつた とき、マ ノメーターてみて

熔封 した。真空の まま熔封 したア ソプ レと空気又 は窒素

で平 圧に して熔封 したア ンプ レを37。Cの フラン器 申に

保存 し、直後 、4週 、6週 、8週 、10週、及び12週 に小川培

地に よりその生菌単位数 を検 した成績 が第14表 に示す よ

うであ る。各 ア ンプ レの含水量は略 々同 じ く1.5%前 後

であった。

第14表 空気又ば窒素 の乾燥BCGワ クチ ンに及ぼ す影響一37。C保 存の場合

内

後

存

〃

〃

〃

〃

レ

。
直

保

"

〃

ゲ

〃

プン

[
燥

週

週

週

週

週

　

ア

一
乾

4

6

8

狛。

珍

量水含

真 空

10.600.000

510,000

380,0CO

263,000

:

1・29SL

この成績か ら平圧熔封が真 空熔封 に比 して保存 にわ る

い 影響 を与え ることが推i定出来 る・また・室温(5月 ～7月)

に同槻 蒋 した もののb)(lss田 本BCG研 究 協 議 会 成

乾 燥 空 気 平 圧

lO,600,000

一 〇

330

30

乾 燥 窒素 平 圧

1mg中 生 菌 単 位 数

10,600,000

7,000

3,700

1,800

1,8∞

700

13%10%

績)を 見て も第15表 に示す如 く真空熔封 が最 も影響が少

,くわが国の乾燥BCGワ クチンの製法では真空熔封 の必

要肛は充分 に認めなければならない。
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第15表 空気叉 は窒素 の乾燥BCGワ クチンに及ぼす影響一5月 ～7月 の室温保存 の場合

ア ンプrli「T7貢 … …奮 一… 簾 気平圧1墾 墾 平砥 _
乾

4

6

10

12

14

燥

週

週

週

週

週

直

保

〃

〃

〃

後

存

〃

〃

〃

〃

4,700,000

406,000

482,000

284,000

264,000

32,000

4,700,000

48,000

30,000
'46

,000

41,000

1,580

1mgの 生 菌 単 位数

4,700,000

16,000

68,000

40,800

23,000

1,320

含 水 量 2.3% O.9% 1.6%

C)光 線の影響

1)液状 ワクチ ンに対す る影響

最近Edwards等 は液状BCGワ クチ ンに対す る太陽

の直射(Sunlight)、 散射光(Skyshine)及 び屋 内に於

け る昼光(lnd◎ ◎rdaylight)の 影響を しら べ 直 射 日

光 、散射光には驚 くべ き殺菌作用 のある ことを報告 して

い るcわ が国に もこの種の研究がないで もなかつたが 、

われわれ としては との聞題に就いて これ迄全 く研究 して

いなかつた し、事柄が実際上重要なので最 近実験 に従事

した。 ここに実験概要について述ぺる ことにす る。

実験方法

第16表

実験糊 鷲 垂ン喬 照 射条帽 照

われわれの研究窒 の常 法に従 つて製造 した80mg/㏄ 嘱

5e/。Lact・se凍結乾燥BCdワ クチ ンを1mg/ccの 詠

蒸溜水に再 浮游 し・約15・5CC及 び4CC容 量の硬質 アンプ

レに3ccず つ分注 し(直ちに熔封 して光線照射 の実験 に用

いた。実験 目は昭和27年11月18日 で、太陽光線照射時は

侠晴で雲、風がなかつた。午前11時 か ら午後2時 迄の光

線 の強い時刻を えらび、光線の反射を防いだ・バツ トに

斜面台を入れて、その上に ア ンプ レをな らぺ・ アンプ γ

の下半面を氷水で冷却 し、第16表 に示す よ うな条件で照

射 した。直射冷却 ア ンプ レの外に ア ンプ レの外側を黒い

A

B

C

D

E

155

15.5

15.5

155

4

各BCGワ クチ ンの太陽光 線照射条件

射 時 間
(分) 1冷却条酬 繋躍 黙 び

射

断

光

射

射

髄

射

直

光

散

直

直

10.30.60.90

/60.

10.60.

60.

10.30.60.

120.180

120.180

120.

120.

却

却

却
・ずせ却

冷

冷

冷

冷

冷 却

20-9

20-9

17-11

13-9

紙で二重に包装 し、氷水で冷却 した もの、また、氷水冷

却 の影響をみ るた めに冷却水につけずに同一照射 面にお

いて太陽光線 を直 射させた ものを加 えた。直射 日光 の外

に散射光 の影響をみ るた めに同一 日に、直射 日光 の当 ら

ない建物 の北側戸外 にア ンプ レをお き同様に氷水で冷却

した。直射及び散射光線 に一定時間照射毎 にア ンプ レを

取 出 し、直 ちに小川培地 に定量培養 した。生菌 数は培養

4週後の集落数 より算定 した、光線 によつて ワクチンに菌

凝 集をお こし、培養 の成績 に影響す るか どうかを見るた

めに照射前後 にColemanのPhotometerで 濁 度を 測 定

し・影響のない ことを予 め認 めて おいた。次に普通の中

型試 験管に菌 液を入れて 日光直射 の影響をみた。即ち中

試験管 に1mg!ccBCG菌 液 を10ccず つ分注 しゴム栓

を施 し11月26日 の正午か ら午後2時 迄の前 回 と同 じく光

線 の強い時刻 をえらび、 日光 を直射 し、試験管 蓼氷水で ・

冷却 した もの と冷却 しない ものについて比較1、た。実験

方法は ア ンプ レの場合 と同一であ る。

実験成績及び考察

第17表 に示す よ うに黒い紙で光線を遮 断 した ワクチン

は全 く生菌数 の減少がないのに反 し、 日光直射 の ワクチ
メ

ンで は約15,5cc容 量 の ア ンプ レに 分注 した もの は60分 ・

120分 、1ε0分 直 射 す る とrl5、1!50、1ノ180、 に生 菌 数

が 減 夕 した 。 し か1、なが 与 、同 じワ ク チ ンを 約4cc容 量

の ア ンプ レに同 量 分 注 して 同 時 に10分 、30分 、60分 直 射

第17表 種 々の照射条件に於け る生菌数 の変化

〉 一_、

分断附
容量

照射 時 間(分)(cc)

＼ 、

直 射

15.5 4

直射光線遮断

15.5

散 射 光

155
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21,・ ・0,…1

15,000,000

14,000,000

1,600,000

630,000

380,000

120,000

2t,000,000

6,200,000

530,000

33,000

21,・e・,…{

i

、24,000,000

23,000,000

23♪OOO,OOO
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21,000,000

16,000,000

6,500,000

520,000

註.ア ンプ レは氷水 にて冷却 し照射 した
、

させた ものでは∀35、1/40、1/640と な り、155cc容 量

のア ンプ レに比 して著 しい差が見 られた。また別の 日に

申試験管に分注 し・ 日光 に曝露 した結果では第18表 に示

した如 く60分、120分 のi蔵射で1/25、1/1000に 減 少 し

た。この様 に実験 条件の相違 によつて著 しい 差 が あ る

が、ア ンプ レや試験管 の ガラ家壁 を通過す る光線の殺菌

作用が実に大 きい こ とを知 つた 。

第18表 直射時 の冷却 の有無 のBCG生 菌数

に及 ぼす影響

蚤鍮i盤 沓8

isScc

容量
ア ンプ レ

中試験管

20-9

8_6

照購 間i螺…騨 量噸 生菌
(分)牌1非 冷却

021,000,000

601,600,COO

120i380・000

0

60

90

120

27,000,000

1,100,000

25,000

21,0CO,000

0

0

27,000,000

800

次に散射光の影響は第17表 に示す よ うに生菌数 に及ぼ

ナ影響 は直射 日光 の場合 と殆ん ど変 りがない。 この事は

BCGワ クチ ン接種の実際 にあた り日光直射 のみならず

散射光に も充分注意 しなければな らない ことを教 える。

実際のBCG接 種 において光 があた ぢ場合 には勿論冷却

な ごしてい ない。第18表 はア ンプ レ及び 申試験管 内のB

第19表

CG菌 液 に 日光が直射す る場 合の冷却 の影響を示 した。

アンプルに分 注 し、冷却 しないで分直 射した ものではそ

の まま(加91CC)培 養 して も菌 集落 の発現 を見 な い 申

試験管に分注 し、冷却せずに60分 直射 した ものでは 、照

射前の1734000と 云 う滅少であ り、いずれの場合 も冷却

した ものに くらべる と驚 くべ き程顕 著な減少 率 で あ つ

た。

2,乾 燥 ワクチンに対す る影響

20mg-2%Lactoseワ クチ ン及び80mg-5%Lact◎se

の2種 を用いた。20,rng-20/oLactoseワ クチシには凍紺乾

燥条件 の異つた ものが2種 あ り、その一一つには直射H光

を 、他 の一種には散射光 を当てた。直射 日光 又は散射光

の当て かたは前回 と略同様 である。即 ち快晴の1月21El

午前10時25分 か ら6時 聞光線 の反射を防いだ バヅ トに…斜

面台を入れて、その上にア ンプ レを並べ 、ア ンプ レの下

半面 を氷水で冷却 し連続照射 した。光線の影響を除 くた

め黒紙で包装 し、光綜遮断 を行 つた もの、冷却水につけ

ない ものについては前回同様である。 また 、散射光照射

群 に於いて も、光線遮断及び冷却水 につけない ものをお

いた 。直射及び散射光線に一定時 間曝露 した のちア ンプ

レ2本 ずつを と り出 して、直 ちに小川培地で定量培養を

行つた 。実験成績では20mg-2%Lactoseワ クチ ンで

はその生菌数は第9表 に示す 如 く、直射 日光冷却 の場合

では1時 間tV2時 間で1/lo、4時 間で約1/20、6時 間で

約1/50に 減 少す るが 、直射 日光非冷却 の場合 には2時 間

で約1/40、6時 間では約1/350k減 少する。

乾燥BCGワ クチ ンの太陽光線照射前後 の1mg中 の生菌単位数

(20mg/cc-2%Lactoseの 菌液を0.5cc分 注、乾燥)

＼ 照射光線
照

魑 条件

3

忌

直 射 散

「璽 難断 冷却

射 光

光 線 遮 断冷 却

7,700,000

6,εOO,000

ミ

16・400・OOO

冷却 冷却せず

7,700、OCO

780,000

790,000

330,000

150,0001

7・700,000il3・100・OOO

1,800POO

1,600,0CO

3,100,(,OO

360,000

290,000

370,000

冷却せず麟 響

3,100,0003,100,000

280,000

…
47・OOOI3・300,000

、
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散尉光照射の場合は、冷却 した ときは2時間～6蒔 間に

約1/10に 減ずるに過ぎないが非 冷却で は2時聞で約1/10、

6時 間で1/70に 減少す るe80mg-5%Lactoseワ クチン

では薩射・冷却 の場合 に2時 間で約1/2、3時 間では約1/5

0に減少 している ごとは第20表 に示す よ うであ る。

第20表 乾燥BCGワ クチ ンの太陽光線 照射 前後 の

1mg中 の生菌単位数(80mg/cc-5%Lacto-

seの 菌液をO.5cc分 注、乾燥)

.照 射 条 件;

(飽 露酬 直射光鞍御 直 射
0{28,・0・ 働28,・ ∞,…

2{27,「OO,00015,000,000

3114・OOO・00063・000

註 ア ンプ レは 氷 水 に て 冷却}、照 射 した

更に研究 を重ね ない とはつ き りした事は云 えないが、

乾燥 ワクチ ンに対する影 響 より液 軍 ワクチ ンに及ぼす影

第21表

響の方が非常に大 きい事は この実験 から も朗 か で あ る

し、 ワクチ ンの製造 や接種 の実際 面か らも乾燥 ワクチ ン

その ものを光綜 にあて る機 会 よ りもそれを再浮 游 】、た液

体 ワクチ ンを光線 に曝露す る機会 が多 い ことか らこの事

実を念頭 において実 施す る必要があ る。

8.乾 燥BCGワ ク チ ンの毒 性

現在 ワクチ ンの製造 に用 いて いるBCG菌 株 を、昭和

4年 以来昨年末 まで ド毎年2～5回 テ ・・ジクネヅ ミに よ

り合計51回 の毒力検査 を実 施 し、毒力ci高 まる傾 向は全

然 認めて いない。わ が国に於 いて は、BCGの 製造に据

いる菌株は 、国立予防衛生研究所 で胆汁 グ リセ リン馬鈴

薯培地 に継代培養 し、保存 されてい る。 この保存菌株に

ついて は2～3ヵ 月に一一回 の割で毒力が検査 され、安全

性の確 認された菌株を4ヵ 月以内の聞隔で ワクチン襲造

機関に配布 し、それか ら乾燥 ワ クチ ンを製造 している現

状であ る。.昭和24年 か らBCGワ クチンの国家検定が行

われている。 この検 定には テソジクネズ ミが使用 され、

1949年5月 力Xら1952年12月 迄 取 扱 っ たBCGワ ク チ ンの安 全 試 験 成 績

BCG接 種方法

皮 下 注 射

り

検 査年
物 数動

1949

1950

1951

19521

計

筋 肉 内 注 射

1949

1950

1951

1952

計

374

633

648

629

2284

375

646

644

640

2,305

ま ミ

膿、潰蕩 、形 成 リ ン パ 腺動 物
数 腫 脹

64

66

62

144

336

125

175

190

141

631

69

31

13

67

180

219

155

80

162

616

核
成

結
形

p

に器
顛

臓
結

の

18

18

23

78

23

34

25

16

98

計, 4,589

皮下 及び筋 肉内にBCG30mgを 接種 し、3ヵ 月間観察

後1}i験し、肉眼的及び組織 学的 に病変 を検査す ることに

なつて いる。昭和24年5月 か ら昭和27年12月 迄 に検定 し

た乾燥BCGワ クチ ン767Lotに ついての成績 を総括す

れば第21表 のよ うであ るe即 ち、30mgのBCGを 皮下

旋び務 肉内に接種 し、3ヵ 月後 に屠殺 剖検 した接種局所

の膿潰瘍形成や淋 巴腺の腫脹(多 くは米粒大)や 臓器に於

け る結核結 節 と思われ る病変の出現率は、筋肉内接 腫の

場合に明かに高 かつたが、 しか も、なお淋 巴腺 の腫脹 が

大豆大以上を呈 した ものはな く、臓器 内に結核 を疑わし

める所見を呈Lた ものは4,589匹 中176匹(3.83%)で あ

り・との176匹 巾135匹 に就 いて紐織学的 にそ の部分を

検索1∴ 成績は第22表 に示す よ うに、60匹 に非進行i生病

変 乃至は陳旧性病 巣を認めた に過 ぎない。68匹 は 肉眼的

に結核結鄭を疑わ しめる 皐、のであつたが組織学的 には 、

967 796 176

淋巴濾 胞の増殖 、アテ レクターゼ、肺 炎及び エオジン嗜

好性細胞の浸潤等を主 としていた。

以上の成績 か らみ ると昭和24年 以来検 定 された乾燥B

CGワ クチ ンに於いては毒力は極 めて低 く、・テ ンジクネ

ヅ ミに対 して30mg(わ が国に於ける人体皮 内接 秘 量 の

750倍 量)と 云 う大量接種 に よつて さえも、進行椴 病変

を示 した ものが ない ことを確認 した¢

9.Hamsterに 対 す るBCGの 毒 性

Houdroy及 びRosset等 ぽ1951年Hamsterに 大量

のBCGを 皮下或いは腹腔内に接種す る と脾 、肝 、肺に

病巣が出来て・接種後3カ 月～1年71>間 に死 亡した こと

を報 告 して以来 ・わが 国で 庵この研究報告か らBCGの

弱毒性 に凝義を抱 くものもあるので、われわれは直ちに

Go:denHamsterを 用いてBCGと 有 憲織 亥菌 の比較
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第22表 肉眼的に結核結節と思われる病変の組織学的検索所見
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4・155

15ノ
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5
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研 究 を行 つた 。"

実験 方 法

体 重100・vl20gの8匹 ゐHamsterの 皮 下 に1OmgのB

CGを0.5cc生 理 食塩 水 に含 ま しめて 接 種 し 、接 種 後6、

!2、及 び26週 目に ツ ベル ク リ ン反 応 を100倍 稀 釈 液 で 検

器

肝

「
2

2

0

0

2

3

卑

㎝ー

f

ー

慧

.
0

3

0

… 一一一 一 計

・l!l・
17/

0

4

lo

2

15

68

7

135

査 した の ナ,、エ ー テル 麻 酔 に よ り致 死 せ しめ 剖検 した 。

有 毒 菌 の実 験 に はH37Rvを 測 い 、 そ のO.1mgを5匹 の

Hamsterの 皮下 に接 種 し、接 種 後17週 目に致 死 せ しめ

剖検 した ◎

第23表BCGIOmg皮 下接種Hamsterの 剖検 所見及び培養 成績

接 種 後IHamsterl「 ヅ」反応 隔}淋 巴
ミ ミ

剖検までの{

日 数(週){No・-0×
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実験成績

bCG接 種Hamsterの 成績は第23表 に示す ようにツ

ペルク リン反応 はい ずれの時期 に も陰性であつた。

肉眼的剖検所 見では全剖検例を通 じて感染後6及 び12

週に於 いて接種 局所 に膿瘍又 は潰瘍 を大多数に見たほか

は淋巴腺 の腫 脹 も殆 ん どな く、臓器 に も結核性結節 とし

て確認 した ものはながつた 。 しか し、これ を フオル マ リ

ンで固定 して組織学的に検査す る と次 の ような所見が得

られた ◇

1)感 染6週 後

脾臓:割 顧 を肉眼的に津意 して見る と稽 々黄色味を帯

びた灰白色 の微 小た結 節性の も〃救 厨 寡?∵・、組織標本

上てばi・として淋巴濾胞rFに 存在す る多 数 り小 さな紺核

性結節で結 核菌 染色 によつて筑酸 挫菌が細胞内に点在ず

るのを認めた。 ～二の結核結 節は所謂類上皮細胞か らなつ
き

てい るが、核 が比 較的小型て色素が少 く、原形質が微細

穎粒状を呈 して細胞境界は殆ん ど認め られない。小数 の

多形核白血球 及び淋 巴球様核がそ の面に散在 している も

の もある¢結節の形は不規 則で周囲 との境界は必ず しも

明かでな く、隣接結 節が互 に融合Lて い るもの もあ る。

肝臓:境 界が非 常に明かた極 めて小 さな結核結節が小

葉 内や ゲリソン氏 鞘に徹在していて 、固定後 よ く観察す

れば 肉眼的 にも無数の針尖大 の点 として見 られた。構成

して いる細胞は核が不規 則な形 て儂染す る 匙、¢が多 く、

細胞境界ががな りよ く認め られ る もの もある。

肺臓:肉 眼で も辛 じて見える程 度の大 きさの結 節が存

在 し・類 上皮細胞は穂大型 で核が比較的淡染性 て他種 の

細胞の混在 は少 ない聖
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2)感 染2週 後

脾臓:主 として淋巴濾胞内に多数 の類 上皮細胞 よりな

る小結 節が見 られ るが 、融合 して大 きな病巣 となつてい

るものは殆 ん どない。結核菌は細胞内に6週 後 の もよ り

の数多 く見 られたΦ構成 している細胞は原形質 に富み 、

境界は明かでない ものが多 く所 々に空泡変性 を認 め、核

は6週 後 の場 合よ り大 き く梢淡染性 を示す極 く少数の淋

じ球を混 じてい るに過 ぎない。 蓼

肝臓:結 核結節の数は多いが境界 は大体 明かで6週 に

比 べて大 きさも全 襲変 らない。構成 してい る細胞は原形

質 に冨 んだ類円形の比較的濃 染核 を有す る類 上 皮 細 胞

で 、細胞境 は明かな もの とそ うでない もの とがあ る。周

囲に少数の淋 巴球 を伴 つてい るが多形核 白血 球が認 め ら

れ ることは殆 ん どない ◇菌は少数だが証 明で きる。

肺臓:顕 微鏡で認 め得 る極めて小 さな小型 の類 上皮細

胞 よりなる結節 を極 めて少数 認めた程 度である。以 上い

ずれ の臓器内の病巣に もラ型 巨細胞 と壊死は 認められな

欄い
◎

3)感 染26週 後

病巣は何 れ も顕 微鏡的 乃大 きさて 直 径300μ を 越 え

ず、その数は12週 後 よ り減 つてい るよ うである。また、

つ い て

脾臓 、肝臓、肺 臓の順に少い。各臓 器に よつて結 核結 節

の性状に多少の差異が認め られた が、概 観する と、全 く

類 上皮細胞のみか らな り、周囲 との境界 は極 め て 明 瞭

で・脚 翻 臓 に於いて は周囲糸且織 との聞 に空隙(人 工疹

物 ではない)が 見 られ 或い はそこに淋 巴球 、プ ラスマ細

胞 の集籏 が存在する。また1～2個 の巨細胞のみの極 め
ゆ ポ

て 小さな病巣 として認 め られ る もの もある。以 上の所見

は極 めて発育 の遅い結核性 肉芽腫 、域いは消失 しつつあ

るそれ と解 され る。抗酸 性菌 は脾で かな り屡 々、肝 で

稀 に認 められた。培養成績に よれば第23表 に示す ように

感染後6週 では肺臓 肝臓及び脾臓いずれに も結核菌 は認

められ るが脾臓 に最 も多い。感染後12週 ては肺臓からは

菌は証明 されなかつたが肝臓、脾臓では6週 後 より増殖

してい る傾向が うかがわれる◎感 染後26過 では脾臓のみ

に結核菌 が認め られるが、その数 は6週 及 び12週 に比ぺ

れば可 成 り少V・。H37RvO.1mg皮 下接種 したHamster

の接種後17週 の剖検所 見は第24表 に示す ように、接種局

所 にはすべて に硬結 が認 め られ 、淋巴腺で は接種局所所

属膝襲 腺は米粒大乃至大豆大 に腫脹 し、後腹腺門脈腺の.

腫脹 も認 められ る。

第24表 人型Hg7Rv接 種Hamsterの17週 後 の剖検所見並び に定量培養成績
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!28

157
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肝i脾

～

125

81.6

72

～

%

%
刎

擁

～

腎

皮下接種菌 量:0.1mg

内臓では脾臓 に可成 の数 に灘核性結節を認め得寒 に対

し肝臓には殆 ん ど見 えず 、肺臓 には認め得 るもの と然 ら

ざ るもの とがある。 これ らか ら組織標本を作 つて顕微鏡

的に見れば次 のよ うであ る。

肉眼的所見で も明かな ように各 臓器 ともに病巣 の数 は

BCGは 接種群のいずれの時期 の もの よりも多い。脾臓

及び肝臓では結核結節が互 に融合 していて大 き く類上皮

紬胞相互の境界が比較的 はつき わしてい るものがあ るこ

と周 囲の浸潤細胞に多形核 白血球が多 い ことだ どはBC

G接 種群 と異るが 、それ以外は特 記す べ き差異 は認めな

く、従つて有毒菌接種 の場合 も病巣の拡が りの極めて遅

、病 変 と考 えられ る組織像であ る。抗酸 性菌 は染色 に よ

り極 わて容易 に多数証明 されるが、脾臓 の大病 巣で も中

心壇死化 の傾 向は 少い。各臓器 の定量培養 成績 は肺 、肝

脾はいずれ も多数 の集落 を認め、そ の間 に差異は認 めら

1:硬 結

3

0

0

0

7

2

9

れない 。腎 に於いて も菌 の証明 され る ものが5匹 中2匹

あつた 。以 上の成績 からHamsterに 対す るBCGの

毒力 と有毒菌 の毒力 とは 肉眼的 剖検所見で も組織学的検

査 に於て もまた各臓器 からの菌 の定量培養 成績 からも明

か に区別す ることが出来 る。 しか し、また、 これ をわれ

われが 日常毒力の検査に使 用 してい るテンジクネズ ミの

所見 と比べれば著 し く異 る。即 ちHamsterは テ ンジク

ネズ ミに比べて結核菌 に対す る細胞的反応性又は免疫学

的反応 性が弱い、従つて体内に於 ける菌 の増殖がHam・

sterが 多 くまた長 く体 内に存在す る。それに も 拘 わ ら

ずHamsterで は結節形成がおそ く、 ツベル クリン、ア

wyギ ーも100倍 希釈 ツベル ク リン液 では、認 め られな

い程度で ある。Hamsterに よればBCGが 有毒菌 と同様

な所犀を示 して区別す ると とが 出来 ない と云 うのではな

くQテ ンジクネズ ミ同様 に判然 とBCGの 弱毒性 と有毒
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菌の毒性 とを鑑別す るととが出来 るがHamsterと テ ソ

ジクネズ ミの結核 菌に対す る反応性 の相異は朗かセ認 め

ね ばならぬeな おBCGをHamsterに 接種 し、6週 後

剖検 した臓器 よ り分離 した菌 株 をSaut◎n馬 鈴 薯 に2

代継代培養 し、更 にSauton培 地 に1代 培養 し た もの

め10日培養 の菌膜 を用 いて30mg/ccの 菌 液(1L6×107

mgの 生菌単 位)を1ccず っ10匹 のテ ンジクネズ ミに半

数は皮下 に、他 の半数は筋肉内に接腫 してそ の毒牲を検

ぺたc接 種後12週 の剖検所見か らHamster通 過が1の毒

性 と差異のない こ とが 認められた。

10,不 健 康 テ ンジ クネ ズ ミ に 対 す るBCGの 毒性

健康な動物にBCGを 接種 した ときには、進行性 の病

変を呈 しなかつたが 、何等かの原 因で抵抗性 の弱つた時

にBCGを 接種す ると進行性の病 変をひ き起 した と云 う

報告があ るので、わ れわれは健康でないテ ンジクネズ ミ

例 えば頸 部、腋窩 、∫如契部た どの淋巴腺が腫 脹した もの

鼻汁、眼やにを流 出してい るもの、下痢 して いる もの ど

を数十匹選び、撫健康iテンジクネズ ミと同時にBCG30m

9をICCの 生理 食塩 水に浮游 せしめて皮下 、筋 肉内叉は

腹腔内に接種 し、接種後12週 又は20週 に撲殺 し 剖 検 し

て、それを肉眼的 に検査 し、疑は しい結 節のある ものは組

織学的検査を行 うと共 に各臓器 の結核菌 の定螢培養 を行

つた。その成績嫡第25表 ・第26表 ・第27表 及び第28表 の

よ うであ る。.

辱

第25表 不健康 テ ンジクネズ ミに対す るBCGの 毒性一剖検所 見(そ の一)
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雄1

第25表 、箪26表 及び第27表 は、BCG接 種後t2週 及び

20週 の剖検所見で対照 の健康動物 と不 健康動物 との間 に

は肉眼的所見には差 異は認 められない。また肉眼的 に結

節を認めた ものは組織学的検査を行 つたが特記す べ き差

異はない。第27表 に示 した動物 について は肺 、肝 、脾の

定量培養を行 つたが 、第28表 の ように定量培養成績に も

有意の差異は認 めなかつた。以上の成績 か らテ ンジクネ

ズ ミに就いて は不健康な ときにBCGを 接種 して も進行

性結核 病変は生 じない ことを確認 した。

11.経 皮 接 種 方法'

皮内接種方 法は現在最 も広 く採 用 されて いる優れた接

0.9--

15-一 一

1.0--

1.4-一

種方法であるが、皮 内の深部又は皮下に誤つて接種す る

と、時に深 部に膿潰瘍がで き治癒の長 び くことがある。

これに対 し乱切 法や乱刺法 は局所反応を著 し く軽誠す る

利点が あると内外の研究者 に よ り報告 されてい る。われ

われは経皮接種方法が現行の皮 内接種方法 より優れてい

るか どうかを検討 した◎

方法

1)使 用 した乾燥 ワクチ シ:Sauton培 地2～3代 、

7日 ～10日 培養iBCGを5%Lact◎seを 媒液 として前項 に

瀞のべた と同一条件で凍結乾燥 した ものであ る
。現在市販

ワクチ ンの力価 の最低 の もの から最高の ものに相当す る
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第26表 不健康 テ ンジクネズ ミに対す るBCGの 毒牲一剖検所見(そ のこ)
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彰菌単 位を有す る数種 の ワクチ ンを使用 した。

2)使 用ツ ペル ク リン:研 究開始時に全 研究期 聞に必要

な同一L◎tの2000倍 希釈標準 ツベル ク リン量 を各研究毎

に保存 し、使 用 した 。

3)BCGの 接種術式

皮内法:O,4mg/ocのBCG高 生理食塩水浮游液を上1搏

外側皮 内に初接種 と再接種 とを問はずO.1ccず つ 注 射 し

た。

乱刺法:80mg/ccのBCG一 生理 食塩水 浮游液 を 用

い・「直径1cm以 内の円の 中に初擁種では30～40回 再接

種でtit15・V20回乱刺 を行 つた。乱刺の方法は消 毒 した 上

臆外側}こワクチ ンを1滴 弩 らしそれを1cm大 にひろげ そ

の上を種痘 用乱刺針 をほぼ皮膚 に対 して平行に持 ち、針

尖を以て皮膚 を強 く圧す ることを30・v40回行 う の で あ

る。接種 後 うす く血が源む程度であ る。

乱切法:乱 刺 法 と同様 に80mg/ccBCGの 浮游液 を 用
ゴ

い・1切 皮 の長 さが約1cmに なる ように ×印を、勧接種

では4穎 ・再接種 では2穎 切皮 を行 った。

4)BCG接 種後 のツ ペル ク リン反応の追及:BCG

接種後1ヵ 月・3カ 月・6カ 月、9カ 月、1力 年 、1年

6ヵ 月の順に追及 した。

5)接 種対象

未就学児童及び小学1年 生

6)BCG接 種局所反応 の検 査

発赤 を伴つた硬結、痂皮 、潰瘍 、癒痕 と外か らみたま

まに区別 したが ・ここでは実際上問題 になる潰瘍のみを

記載す る。

成 績

第29表 に示す よ うに5集 団につ回て行 ったが接種後1

年6ヵ 月迄 の観察で は初接種の場合 も、再接 種 の 場 合

も、乱刺法は皮内法 に比べて ッベル ク リン反応陽転率 に

は差異は認め られない よ うで ある¢

また接種後6カ 月迄 の追及では初接種 の場合では乱切

法が乱刺法 よ りツベル ク リソ反応 陽転率がやや劣 るかの

如 く思われ るが再接種 の場合は両接種 法に差 があるよ う

には思われない.接 種局所の潰瘍の形成 率は皮 内法が最

も高 く、しか も長 く持続す る傾 向がある。乱切法 は最 も

軽 く臨床的 に潰瘍 と云 うべ き ものは認め られない。乱刺.

法 は皮 内法 よ.り軽いが 、乱切法に比すれ ば局所反応は強

い と云わねばな らない ◎

12.む す び

乾燥 ワクチ ンの 目的は一定の力価 を長 く保存す るとと

に ある。現 在わ が国で予防接種に使用 されてい る乾燥 ワ

クチ ンの力価は、基準の定め るところによ り一定 の下限

を規定 しているけれ ども力価の幅はまだ相 当に大 きい。

諸種 の研究に よ り、そ の下限は高め られ、その幡は年毎

にせばめ られて はい るまた ども一層の努力 によ り製法 と

保存の条件を改善すれば更に定力価 ワクチ ンを得 るこζ

が出来 ることを確 信してい る.接 種 方法に就いては一術

式で はその局所反応 の強いほ どその効果 が早 く、高 く出

現 し、長 く持続す るが 、人体接種、特 に我 が国の如 く強

制接種を行 う場合 には最 も局所反応 の弱い効果 の高い術

式 を選ぶべ きである。従つてその研究は実際 上極 めて重

要で ある。経皮接種 の研究 の進 められてい る 所 以 で あ

る。古来BCGワ クチ ンの如 き生菌 ワクチ ソにかわ る死

菌 ワクチ ンの研究が行 はれて来たが一つ として 成果 を挙

げえた ものはない。私は結核症 の免疫理論か ら考 えれ ば

結核 の予防は生菌 ワクチ ンに よらなければな らぬ と信ず

る。また 、ワクチ ンに用い られる菌株が弱毒であればあ

るだ けそρ効果は死菌 ワクチ ンに近い もの解な ることも

証 してい る。そ の意味か らも定力価 を有す る乾燥 ワクチ

ンの完成 に努力 しなければな らぬ。
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1.ま えお き

H.検 討材料

巫.肺 区域 とは どんな ものか

r1.筋 区域切 除術 は果 して肺結核症の治療に適応 しう

るか

1肺 結核症 の進展形式 の立場か ら

2外 科解 剖の立場 から

a)肺 区域 の形態

b)区 域気管支の分岐走 向

C)区 域動肱の分岐走 向

d)区 域静脈の分岐走 向

e)区 域気管 支、動肱 、静豚 の排列関係

'f)区 域気管 支
、動 肱、静肱 の各分岐型間の関連性

9)"市 区域1編壁

3動 物 実験の立場か ら

V.診 断

1診 断手技

2診 断限界

w.適 応

1臨 床 所見

2病 理 解剖学的 所見

3臨 床 所見 と病理解剖学的所見 との関連

恥 手術手技

田 生体 に及ぼす影響

巫,成 績

1死 亡及 び合併症

2菌 の陰性率

3残 存肺機能

4姿 勢 の変形

5不 成功例 の検討 とその対策

a>死 亡

b>気 管支痩

c)膿 胸

d)再 膨脹不全及び著明な肺機能の低下

e)Schub

f)術 後の排菌

X、 区域切除術 に対す る私共の見解

特 に、部分切除術、病巣劉除術 との比 較

斑、 嶺とあ

盟.む すび

1.ま え お き

虚 脱療 法は病 巣の治癒 を援助促進 し、転移源 の磯能を

失わせ よ うとす る療法 であ り、 これ に反 して 、肺全刎除

術か ら病 巣捌除術に到 る一連 の直 達的療法 は、病 巣自体

を と り除いて、治癒 を求 める療法 であ ります 。勿論、肺

結核症の治療 をあま り限局的 に考 える ことは 危 険 で あ

り、そ こに直達的療法 の限界 がある としまして も、ζれ

が よ り抜 本塞源的療法 であると云い うるで あ りま し よ

う。

しか もこれ等 の直達酌療法 は、手術手技 の向上、手術

侵襲 に対す る対策 、麻酔技術 の進歩 、抗菌物質の普及に

よつて、署 し く安全な手術 とな り、現在広 く応 用をみる

に至 つて お ります。

ところで、肺葉切除を した材料 を調べてみます と、一

肺葉でな くとも、もつ と小部分の切除で、充分に治療 目

的 を達 しえたで あろ うと思われ る場合が少な くあ りませ

ん。また胸成術では、健康肺の犠牲 があま りに も大 きい

と考 えられ る場合 もあ ります。

一方 、経験的 に云って、転移巣はまず転移源 の まわ り

に現われ、 しか も1肺 区域以内に限局 している場合 も少

な くあ りません。

従つて、早期診断 に よつて、かか る時期 、更 には転移

巣を作 る以前の時期を掴 み うるな らば、肺葉切除 よりも

よ り少 ない犠牲 に於て 、治療 目的 を達Lう るUと は明か

で あ ります。

また かか る手術が成功す るな らば、肺機能 の喪失 も、

姿勢 の変形 も極 めて軽 くすむ ことは当然 想像 されるとヒ

ろで あ ります 。

か ような観点か ら、私共は局部切 除療法 の研究 にと り

かか りま した。 しかし肺の構造に無関係に、病巣 部を切

除す る部分切除術や病巣刎除術 よ りも、た とえ肺機能の

犠牲 がやや大 き く、手術が稽複雑であつて も、肺 の構造に

忠実 に切 除す る区域切除術の方が、 よ り理論的で あると

考 え、研究の重点を区域切除術においたのであ ります¢

ところで、手術例enは20r例 であ ります が、術後 の経過

日数 が未だ不充分であ りますので、勿論最終的 の結論を
　げ 　

出す ととは出来 ません。従つて、本 日は 区域切除術を肺

結核症の治療に と り入れた根 拠、区域切除術が肺結核症

の治療に応用 しうる可能性等 について ・肺結嫁症の進展

形式 、肺の外科解 臥 動物実駄 病理艦ll・ 臨床所見等

か ら検 討を加 えてみたい と愚い ます。
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皿.検 罰材料

検 討 材 料 の重 な もの は 、臨 床 例201例(1951年8月 ・一・v

1952年!2月)、 剖 検 例200例 、 実 験動 物100匹 で あ り ま

す 。

墜.肺 区域とはどんなものか

肺葉 に入つて、最初に分岐す る気管支即 ち、肺 区域気

管支で支配 され る肺の部分が肺 区域 であ ります・そ して

区域気管支 から直 ちに、分岐す る気管支 の支配 区域が ・

肺小区域で あ ります。

肺区域の形 は、大体 のととろ区域気 管支 の起始 部即 ち

区域肺門部 を頂点 としてく胸壁肋膜面又は、横隔肋膜面

を底 とした不正 円錘体形 をして お ります。円錘体の側面

には、常に区域肺門部 から底面 に向って走 る静肱、即ち

区域静豚がみ られます 。これ等 の静詠 の間 には、小葉隔

壁の延長であ る薄い結合織 があつて 、区域隔壁を作 り・

隣 りの肺区域 と境 してお ります。

区域気管支は、殆 ん ど常 に固 有の区域動肱 と共 に、区

域肺門部か ら区域のほぼ中央へ入 わ、次第 に細分 してゆ

きます 。

これ等 の関係は、肺小区域において も全 く同様で あ り

ます。

か ような肺 区域が 、右肺では、上葉に3ケ 、 中葉 に2

ケ、下葉に5～6ケ あ り、左肺では 、上葉に4ケ 、下葉に

4～5ケ 見 られます。

SSuperius(S*)ぽ 必ず しも存在す る ものてはな く

私共 の経験では 、左 肺に20%、 右肺 に48%み られま し

た。'

であ ります ◎

そ こで、転移巣 の大 きさを、小葉大 、亜 小葉大 に分 け

て 、い まのべた3っ の転移形式の頻度を、肺葉切 除29例

区域切除66例 について調べてみ ましたe

表1の 如 く、小葉大 の転移巣 の場合には、主病巣 のあ

る肺区域に圧倒 的に多 く現われ ます。亜 小葉大 の病巣 に

ついて も全 く同様 であ りますか 、この場 合は、区域切 除

術で治療 目的を達 しうる症例 は、肺葉切除術を要す る よ

うな症例 よりももつ と、転移巣 の限局化が強 くみ とめ ら

れ るのであ ります。

表1.転 移巣の現 われ方

i移巣の大 き さ

検討材料

転移巣の現れ方

趨糠 藁〉綴 穐

同 上=同 上

小獄 亜小鰍 墨

葉切 「繭 区切

(29例)i(29例)}(ig例)(47例/

区
位
域

小
箆
区

W・ 肺区域切除術は果して肺結核症の治療

に適応しうるか

同

69。6、4G.9 63.270.3

17.44L315.8
§

1こ の問題 について 、 肺結核症 の進展形式 、 肺 の外

科解剖、動物実 験か ら検討を翻 えてみま した。

1肺 結核症 の進展形式 の立場 から

さて、現在崩 壌 してい るか、または将来崩 壊 して転移

源 とな りうる病巣一切を主病 巣 と定義 してみます と、ほ

とんど常に主病巣の外に何等 かの形 の転移巣がみ られ・

その転移巣 は主病巣のあ る区域に多 い ものであ ります。

いま、主病巣 のあ る区域の転移巣 と他 の区域 におけ る

転移巣 との関係 をみ ます と、次の3つ に分ける ことが 出

来ます。即ち、

① 主病巣のある区域 の転移巣 が、他 の区域におけ る

転 移巣 よ りも多い場合、

② 逆 に、主病巣 のあ る区域の転移巣 が・他 の区域の

転移巣 よりも少 ない場合 、

③ 両者ガ同 じ場台・ 、

10.6 .

上 く 同 上13.113.82i.il19.2

主病巣のある区域からはなれた区域に転移巣がみられ

た$の9A%

小区域単位 にみ まして も、肺 区域を単位 とした場 合と

全 く同 じ傾向が伺われ ます(表1)。

細葉 性の転移 巣は もつ と広 く拡つてお りますが 、これ

らは転移源 とな る危険が少ない ので省酪致 します◎

こ うした事実は、転移巣がまず主病巣 のまわ りに現わ

れ る とい う従来のX線 学的経験 の正 しかつた ことを立証

してい ます と同時に、病巣は区域性 に拡 る傾向が強 く、

従つて1区 域 、または2区 域以内に限局 してい る時期、

更には転移巣 を作 る以前に可成 り正確 に診断 しうるな ら

ば、区域切 除術 は肺結核症の根源 的な治療 法 として成 り

立っ ことを物語 つて お ります。

2外 科解 剖の立場 か ら

区域切除術 は より局部的 の切除手術だけ に、肺葉切除

術 の場合 よ りも、解 剖学的関 係を より詳細 に理解す るこ

とが必要であ ります 。

私共は着色 ゲ ラチ ン、着色 フオルマ リン水、合 成樹脂

とうを注入 した非結核屍肺を用いて 、肺 区域の形態 、更

に区域気管支 、区域動、静肱の分岐、走 向、排 列につい

て 詳し く追及 してみ ました◎

確 かに純解 剖の立場か らみ ると、極めて複雑多岐であ

り、個人差 が非常 に多い ものであ りますが、外科解剖の

立場か らす ると、複雑な変異のなかに も、あ る程度の法

則性が認め られ、数 ケの型 に整理 す るこ とか 出来 棄す。
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a)肺 区域の形態

肺 区域 の形態を50肺 について検 索 して みま したが 、変 ・

異はその形 に於て も、頻度において も、かな り著 しい も

のであ ります 鶏

しか し典型 的な肺 区域像が あ ります し、変異 も区域 動

肱、気管支の分岐 、走 向、大小等に よつて、あ る程度予

想 し うるものであ ります.賢

通常・手術時に、側面 か ら肺 区域 の境界を識別す るこ

とは困難であ ります。.しかし肺 を虚脱 させます と、区域

の境界部が溝状に陥凹す ることがあ ります ので、 これを

目標 にし、または前縁や葉間縁にあ る薇痕や 、肋膜下静豚

が 目標 になつて、区域の境界 を知 りうると とがあ ります。

しかし最 も重要な ととは、剖検材料 によつて色 々の方

向からみた肺区域の位置的関係を よ く理解 して お くとと

で あ ります◎

b)区 域気管支の分岐走向

区域気管支ぱ病巣の位置を決定する最 大の鍵 であ りま

す し・分岐 如何が手技の撰択、手術の難 易に重大な関係

を ちつ ものであ ります。場合 によつては、区域切除術 よ

りも小区域切除術 が より安全且容易の こともあ ります 。

私共は左右夫 々5P肺 について 、岡 ・隈部氏追跡法や気

管支 、血窃}離 法に よつて 、綿密 に検索 してみま した。

気管支の分岐走 向は大 変複雑 のよ うであ りますが、区

域切除術で問題にな るところは第4次 分岐迄 で あ り ま

す ・かか る観点か らみます と、分岐型 は右上葉が型6型

(Bユ,Be,B3型40%,Bi十B3,B2型24%,B1十B2,

B型14%,B1・B2十B3型10%,B1十BX2a,Bs十B

X2b型10%,B2十BXia,B3十BX'b型2%)に 分け られ

最後 の2型 には、本来 の区型切除術 よ りも小 区域切除術

がえらばれ るべ きであ りま しよう。

左 上薬の分岐型 は4型 に分け られます 。まず 、Bi+2+

B3の 幹が短 い ときは、S1÷2を 切除 ナる場合 にB8を も

同時 に切 る危険が あ ります。UpPerDivisionの 気管 支が

3分 岐型を とる場合は、S1+2c,又 はS3aの 小区域切 除
ゆ

が比較的容易に出来るのであ ります 。

下葉区域気管支 の分岐には上葉程の変異は あ り ま せ

ん。下葉区域気管支 の分岐は表2の 如 くであ ります 。

この ように、気管支分岐には色 々の変異があ りますの

で・術前 に気管支造影法 を行い 、予 め気管支 の分岐型を

承知 して お くこ とが大切であ ります、

c)区 域動肱 あ分岐走向

区域動肱 は通 常 、同名 の気管支に随伴 してお ります し

手 術の際 に・気管 支 よりも容易 に露 出されますので 、病

巣の位蹴診断に一役 を演 ず るもので あ ります、

区域動肱ぽ区域 隔壁を越 えないのが通例で あ ります。

稀 に区誠隔壁を横切つた り、他 の肺葉 から侵入す るこ と

もあ ります。

表2.下 葉区域気管支分岐型

右 左

Bfi

98矧1本

22本

11・ ・%

0

B※

26B7と 同高位 8

20 B9+loか ら 18

B7

84 B7,B8独 立 2

16 B7十B8 98

BS,B9,Bユ9
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区域 動肱隊普通 、1～2本 であ ります が、時に3・》4本の

こともあ ります ◎

左右 夫 々50肺 について調べてみます と、区域醐 永の分

岐型は、次の如 く大別 出来 ます 。
ち

先ず上葉について述べます と、右 はA1〈A.apicalis},

が2型(上 幹動豚型68%、A3→Aib32%)、A2(A.do

rsalis)が3型(上 幹動肱型12%、 上行動肱型16%、 上

幹上行動豚型72%)、AR(A。ventralis)が3型(上 幹動

肱型48%、 上幹、下幹動腺 型18%、 上幹 、上行動豚型34%)

になbま す 。従 つてS1を 切除す るにぽ、前縦隔面のみ

か ら動 泳を追及すれば よい のであ りますが、S2やS3を

切除す る場合 には、前縦隔面か らのみな らず葉間面かち

も追跡 して み る必要があ ります◎

左肺 では 、Al+2(A.apicodorsalis)が6mPAi+2a+b

c型32%、A1÷2a,b,¢ 型28%、A1+2a,b十c型26%、A

1+2a+b+c型10%
、A1+2a,b,Al+2十A8,Acコ+2A4型

4%)に 、A8(A.ventralis)は2型 に、A4+s(A.

1ingualis)は3型(縦 隔面型18%、 葉 間面型70%、 縦隔

葉間面型12%)に なつて お ります 。従 つて どの区域 を切

除す るに も、前縦隔面 と葉聞面を検査 してみ る必要があ

ります。

下葉 の区域動豚分岐は比較 的簡単 であ ります 。

下葉諸区を切除す る場合には、常 に葉 聞面 か ら動肱を

剥離す るので あ ります。

区域動脈 を剥離す るとき、その分岐走向のみな らず、

分岐部位や太 さに も眼を向け る必要があ ります 。 と申し

ます のに・分岐高位や太 さに よつて ・動肱 の異常 、肺区
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表3下 葉区械動肱分岐型

右 　「 佐

A6

78% 1本 80%

2・}2本 20

2 3本 0

A※

16A?十A8の 高 位4

281A9+A・ ・か司14

12iAWか ら{1・

A7

60 A7十A8 90

34 A7,A8 6

6A7十AS,A7+A9 0

0 A7+A・ ・ い

A8,A9,Aユo

9・IA9,A9+A・e 74

8

・
AU

iA・+A9,A刈26

lA馬A9,A刈1・

21そ の 他一1

威の異常 と うを予知 しうることが 多 い か ら で あ りま

す。 、

d)区 域静肱の分岐走 向

区域静豚は区域の周辺を走 り、小区域静 肱を分岐 して

お りまして 、区域 の境界を決定す るための有力な 目標 に

な ります し、切離時 の最 もよい道案内にな るのであ りま

す。
ヒ

分岐 の変異は最 も多い のであ りますが 、しば しば遭 遇

す る分岐型 を示 します と、右上葉 は3型(肺 尖 中心静 豚

型70%'肺 尖静 豚型22%、 中心静 肱型8%)に 、左上葉

も3型(肺 尖静肱型68%、 肺尖中心静 肱型30、 中心静豚

型2%)に 分け られ 、舌静豚にに上葉 静肱か ら起 る場合

(88%)と 上葉静肱幹 と下葉静肱幹か ら分岐す るものが

あ ります。

下葉 の区域静脈 は表4の 如 くであ ります 。

e)区 域気管支 、動 泳、静肱の排列関係

では、一体 区域気管支や動 ・静肱が どの ように排列 し

てい るであ りま しよ うか。

区域静脈 ぽ、常に同名の区域気管支や動豚 の内下方 に

位置 して お ります。上葉の区域 動肱 は同名の気管支の上

内方に存在 し、下葉の区域 動肱 は気管支の上外方 に位す

るものであ りますφ しか し区域肺 門部 の近 くでは、 とれ

ら3者 がほ とん ど一束 とな り、動 肱 と静肱 とは、気管支

をは さんで相対峙 してお ります 。この位置的関係は、肺

門部を処理す る場合 、重要な ととであ ります。

f)区 域気管支 、動肱 、静肱の各分岐型間 の関連性

区域気管支や区域動 、静豚の各分岐型 間に何等かの相

関があ るかを検 索 してみ ましたが、一定の相関 はみ られ

ませ んで した。従つて 、動豚 の分岐型を以つて 、直 ちに

手技を決定 した り、手術 の難易 を去 々す るととは早計 で

あ ります。

変異型相互 の関連性 も、一般的 に嫁 、たい してみ とめ

られません。時 には密接な関 係を示す こ ともあ ります の

で、一応承 知 して お くととが必要であ ります。

g)肺 区域 隔壁

2つ の肺区域の聞には 、 静肱 と共 に小葉 隔壁 からの結

合織が あ ります。 この結合織は 、粗で、薄 く、 しか も発

育程 度は部位 によつて も、個人 によつて も相当相違 して

い るものであ ります。 欝

さて 、屍体肺 について、肺 区域 の切離を してみます と

区域隔壁には、多少凹凸が あ ります が、比較的容易 に区

域隔壁で剥 れます◎

この関係は小区域切離 の場合 も全 く同様であ ります ◇

即 ち、肺区域は解 剖学的単位で あると同時に、外科 的

表4.下 葉 区域静 肱分岐型
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な単位であ ると申せ ま しよう。

肺区域 の構成 は、純解剖学的 にぱ、極めて複雑 であ り

ますが 、外科解 剖か らみます と、理解 は決 して至難 のこ

とでにあ りませ ん。また肺区域 の切離 も容易 に行い うる

ものであ ります ◇

3動 物実験 の立場 から

動物実験 に よつて 、次の点が どうな るかを調べてみ ま

した◇

区域切除を行つた とき、

④ 残存肺 が どの ような運命 を辿 るもので あるか、こ

とに切離 面が どの ように修復 され るであろ うか。

② 残存 肺区域にゆ く気管支や動、静豚 を結紮切断 し

た とき、残存肺 に どのよ うな変化がお こるで あろ うか。

③ また 、気管支や動 、静肱 に上述の如 き処置が施 さ

れ た とき、残存肺 の病巣 に、どんな影響が あるで あろ う

か◇

そ こて、第1,第2の 実験 として、犬を用い、実験後

3ケ 月で撲殺 して そ の変化を追及 してみま した。

第1実 験 によ ります と、肺の切離 面は、胸壁叉は他の

肺部 と線維性に癒着 し、切離 面は厚い結合織 で被われ、

肺 内には 肉眼的 に も、組織 学的 にも、著 しい変化はみ と

め られません。

第2実 験 として 、肺動肱 、肺静肱 、気 管支 の単独結 紮

切断 、更に肺動 肱 と気管支 、肺動肱 と肺静肱 、肺動豚 と

肺静肱 と気管支 の同時結紮切断等6種 類の手術を行いま

した¢

その結 果に表5の 如 く、何れの実験 に於て も、多 かれ

少なかれ、何等 かの変化を胎 してお ります◎
藍

表5、

=マ　 一

肺動肱、肺静肱、気 管支の結 紮切断 の影響(田 中)
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　 ミ

駈 劉 鯉 †囎圃難 静嬰細+繍 醗 幅 曲1士 睡

しか し、最 も目立 った変化は、気管支 を結紮切断 した

楊合 の・粘液腫 を思わせ るような気管支 の嚢腫 状拡張 、

小葉隔壁の肥厚で あ ります。と うした 変化 は、肺動豚 を

も同時に結紮切断 した場合に、 より強 く現われ ます、

肺動肱 を結紮切断 します と、1ケ 月位 は署 明に出血 を

認 むますが 、3ケ 月後にはほ とん ど修蟹 され 、気管支動

}

取縮 柵 什 十 「一
…

1柵 …十十 十十 十

藻

肱 の拡張 、肋膜 の肥厚 、血管薪生が特 に眼 に う つ りま

す。

最 も変化の少ない ものは 、静肱 の結紮切断実験 であ り

ます◎

第3の 実験 として 、強毒人型菌0.lmgを 家兎 の耳静

脈か ら感染 させ 、1ケ 月後 に第2実 験 と同様 な手術を行

い 、3ヶ 月後 に撲殺 して 調べてみ ま した◇表6の 如 くど

の実験で も、病巣 に変化を与 えるこ とがわか ります◇

表6・ 肺動 泳・肺静肱 ・寒管支結 紮の病 巣に及ぼす

影響(田 中)

変 化
、

結 紮

静 肱

i

融 合1乾 酪 化 洞 形成

i

l _i_1_

綜維化

十

肱

・
支管

動

気

柵

柵

}

}
}1

}

赫

赫

非手術肺部の病巣:
中心部に軽い壊死を伴つた
主繁殖性の粟粒結節

柵1一

柵 …ヒ ニ{

非手術肺部 の病巣 セ柔、申心 部に軽い壊死 を伴つた主繁

殖性 の粟粒結 節であ りますが 、肺動肱 を結紮 した肺部の

病 巣は、互 に融合 して 大 き くな り、乾 酪化 が著明で、空

洞 を形成 して お ります 。

気管支 を結紮 します と、肺動肱を結紮 した場合 と周様

に、病巣 の融合 、乾酪化 、洞形成が著 し く、しか もとれ

らの病巣 は、拡張Lた 気管支 と連絡を もつて爵るのであ

りますeそ して 、拡張 した気管支内に1よ、粘液や細胞の

外 、結核菌がみ、られます。

肺静豚を結紮 した場合は、上 迷の実 験 と対蹄的であつ

て 、病巣の線 維化がみ とめ られます。

即ち・以上の動物実験 は中央 に気管支 と動肱を もった

肺区域 を残す所 な く切 除す るこ とが大切 であることを よ

く物語 つてお ります 。,

上述の如 く、肺結核症 の進展形式や外科解剖の立場 か

らみて も、また動物実験 からして も、肺区域切除術が肺

結核症7)根 治療法 として 、応用 し うることは明がて あ り

ます◎

V、 診 断

精確 な診断が必要な ごとは 、胸成術や肺葉 切除術の場

合 の比ではあ りません。

一 口に診断 と申 しま して も、そのなか に は 、 診 断 手

技 、診断限界 個 人のX線 読影能力 と う色 々の問劉が含

まれてお ります。

これ等 について考察 してみk.1よ う.

1診 断手技
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さて、診断手技 と言 えぱ、最初に、X線 診断が頭 に浮

んで来 ますが 、手術時 の視 診や触 診 も決 して 、無視出来

ない重要性 を持 つてお ります。

X線 診断 にあたつては 、言 うまで もな く、第1に 血管

影像の理解 ・第2に 肺区域投 影像の理 解が前提条件で あ

ります。

非結核屍 の肺動肱 、肺静肱の造 影像をみます と、血管

像は、非常 に複雑 であ りま して、その分析 はなかなか困難

であ ります。 しか し立体撮影像や断層撮影像 を も併せて

分析を試みた結果、私共のX線 読影に一 層の精密 さが加

えられた ことは ・動か しえない事実であ ります 。

肺 区域投影像の拡 りば、左 右で相 当に違つて お ります

し、2区 域が かな り広い範 囲で重 なつて お ります◎ また

背腹撮影で も、側方撮影で も、3っ の肺 区域 が重 な り合

つて投影 され るところ もあ ります、従つて平面撮 影の外

に、側方 こ とに断層撮影が是非 とも必要 になつて くるわ

けであ ります ◎

断層写真 を読 む場合 、血管 の太 さや走 向の関 係か ら、

静肺豫の方 がよ り多 くの手がか りを与 えて くれます 。肺

門 より稽 々後方 に3本 の下葉静肱が 、やや前方に、上葉

翻 泳が現 われます 。また静肱分岐 の異常を も診断 しうる

こ ともあ ります ので、病巣 の位 置診断 のみな らず 、手術

の うえに も大いに役立 つので あ ります。

しかLな が ら、二次結核症 に妊発部位が あると同様に

肺 区域 内において も、病巣 は平等 に現われ る ものではな

く、好発部位がみ とめ られ ます 。こ うした事実は病巣 の

位 置診断上有力な資料 にな ります 。

病巣は好んで側方枝 、 しか も、区域 の辺縁近 くに出現
　ロ

して参 ります。

手術症例121例 の病巣 を背 腹方 向に投影集積 してみ ま

す と、上述の事 実がはつ きりわ か ります。 また右 のsia

とS2a,S2bとS3a,S2aとSga,左 のSi◇'aとS

1+2b ,si+2cとS8a,sgとS8の 病巣は 、案外多 く

重なつて投影 されます。

この ような場合で も、潮後 の位置的関係 を考慮すれば

鑑別診断はかな り確実に、つ くものであ ります。い ま、

胸の厚 さ16・V18cmの 症例 についてみます と、S2aやS6

の病巣は後方 から55cm,高 々6.5cm以 内に現われ ます

し、S!aの 病巣に6c揃 よ り後方 に現われ るこ とは あ り

ません◇S3の 病巣は必ず肺門 より前方に認 め られる も

のであ ります ◇

気管支造影 法は、気管支の分岐型の判定、誘導気管支

の位置決定や変化を診断す る場合、有力な所見を提供 し

ます ので、術前検査手技 として、 臼常行 うととが望 ま し

い のであ ります の

これ に反 して、肺動肱造影法は 、現在 の方法で行 う限

り、 日常手技 とす る程の価値 はみ とめられ ませ ん。

そ の他 、気 管支鏡検査 も分割肺活量検査 も、特殊の場

合 を除いて あま り重要な所 見を与えませ んゆ

2診 断限界

要す るに、診断 の主導権 を握 るものは、平面撮影 と断

層撮影で あ りましよ うΦ

しか し、それ とて も、診断限界があるのマ、すべて の

病巣を診断 しうる ものでは あ りません、

では、一体平面写真 と断層写真で、 どの稚度 まで診断

し うるであ りま しよ うか¢

肺葉切除15例 、62病 巣 、区域切除38例 、8t病 巣 にっい

て検討 してみま した ¢

径2cm以 上の 病巣で あ ります と、 た と貞.質的 蜥 に

若干 の誤診は ある として も、病巣 の存在 はすべて診断 し

て お ります。 しか るに、2㎝ 以下 の病巣 にな ります と、

どうして も診断 し得 ない場合 が起 きて参bま すL、 質的

の誤診 も、前の場合に較べて多 くなるのであ ります 。か

表7.読 影 の 限 界
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か る誤診は 、病巣が小 さ くな るにつれて高率 に な り ま

す。 これ ら誤診の原因は、投 影学的条 件に よる よりも、

病巣 周囲の組織 変化の強度、病 巣相互 の重 な り等 に よる

こ とが多い のであ ります◇

一般 に言 えば、断層写真 の方が、平面写真 よりも、診

断率 がよいので あ りますが 、一方 よみす ぎも多いのであ

ります ◇かかる傾 向は 、病巣が小 さ くな る程ぽつ きりし

て 参 りますbか く申して も、病 巣が細葉性に な りま す

と、かえつて断層写真 よ りも平面写真 の方が 、よ く診断

し うるものであ ります 。

この結論 は、私共 の少数例か ら導 き出 した ものであ り

ますので、 これ を以つて直 ちに一般を律 し うるとは毛頭

考 えてお りませ ん◇

しか しなが ら、診断 限界に対す る一 つの傾 向を示 して

い るもの と解 して さしつかえないで あ りま しよう。

位置診 断にな ります と、適 申率は更 に低下す る もので

あ りま して 、小区域単 位でみます と、肺葉切 除術 で60%

区域切除術で70%程 度にす ぎません。とれは・区域 の

変異が多い こと、病巣が好 んで区域 の辺縁近 くに現われ

ることにょ りま しよ う。

表8診 断の適中率

適中区分3人i2

診断区分 適 申 瞳 中

人1人

適 申

適

な
く
し

全
中

い

また、X線 診 断が開 胸後 に訂正 された場 合 も・稀な ら

ず経験 してお ります 。 ことで注意を要す ることは・虚脱

に よる無気肺な どを比較 的重 く誤認 しやす い ことであ り

ます。

vr.適 応

ミ

・小区単位

位 置 一

性

区単 位

状

レ枢 単位
拡 りi

i区 単 位

73.21

82.4i

67.3

/
/

/

16.2

夏引{

23.1

38,5

52.0

0
0

一

ー

一
Ω
り

6

4

3

15.4

21.1

5.4

4.!

5.8

46.2

26,9

気管支造影法 もまた、撮影 技術、造 影剤 の1性状 からし

て、造影不足や肺 胞像 の出現をみ ることがあ ります ので

読影を困難 にす る場 合が少な くあ りません(20%)。

診断限界は、当然各人の能力に よつて違 つ て 参 り ま

す。実地治療 にあた つて 、私共が どの程度 まで診断 しえ

た かを反省 して みます と、β人の医師の診断が完全 に適

申した場合は表8の 即 く・位置診断で80%・ 性状の診断

で65%位 であ ります 。小 さい転移巣 の拡 りは50%程 度 に

診断 しえた にす ぎません。

eの よ うに、X綜 診断 と言 え ども、実地 に応用す る場

合 には、かな りの誤 診を念 頭におかなければ な りま せ

ん¢

しか し、手術側に関す る限 り、かかるX線 診 断の間隙

も視診や触診 で、少なか らず補い うる ものであ りまず 。

径5cm位 の病巣な らば 、触診 こよつて充分 に確認 しうる

もので あ りますe,
φ

私共臓、現 在崩壊 して いる病 巣のみな らず ・将来崩懐

して転移源 とな りうる病 巣即ち、小葉 大以上の病巣 とかρ

亜小葉大病巣の集団が、亜 小葉大の転移巣を含 めて・原

則的 に、1区 域又は2区 域以内に限局 してい るものを適

応症 として取扱いま した。 この場合・透亮 の有無 ・排菌

の有無 、区域の位置 にはあま りとらわれないで決定 しま

した 。その他 、一毅状態や肺活量 は肺葉切 除術 に準 じて

考慮 しましたo

で は、一体私共 の適応基準が正 しかつた であ りましよ

うか。 この点について 、臨床 的並に病理解 剖学的 に検討

して みたい と思い ます ◎

1臨 床所 見

年齢は16才 か ら51才 に及び、男76%で あ ります 。

まず、主病巣の性状 をみます と、小葉大以上の病巣が

77.8%を 占め、径2・)3cmの ものが最 も多い(43,7%)の

であ りますが 、径5cmに 及ぶ もの も含 まれて お ります。

しか し透亮像を認め るものは44.5%に す ぎません。一方

小葉大乃至亜小葉大病巣の集団例が223%も 含まれてい

ると と、更 に、かか る症例には、不完全閉鎖性乾酪性気,

管支炎が685%に 見 られ る～二と等は 、注 目すべ きことで

あ ります。

このよ うな主病巣 は、右 のS1(21.5%)、sz(2!・9%)
　

左 のS1+2(35・3%)に 圧 倒 的 に多 くみ られ まt2た が ・S6

(右9.8%、 左3.3%)に も相 当存 在 して お りますc

病 巣 の拡 りは 、多 く1区 城 以 内 に限 局 して お り蟻ま す

(59.4%)が 、2区 以 上 に及 ぶ もの も11・3%に み られて お

りま す ◎ 懸

術前におけ る排菌状態 をみます と・塗 抹陽性20・8%・

培養陽性33.3%で 、 しか も常 時排菌例 は303%に すぎま

せ ん。

そ して多 くの症例(70%)は 表9の 如 く、一応何等か

の治療を うけた ので あ りますが 、その治療法では所期の

目的 を達 しえなか つた ものであ ります。 ノ

4表9。

纏 灘1
化学 療法

区減切除前にうけた治療

2生4%↑PA謡n総M+P臨 等

23・3e%iPAS・S黙 ξ隼箒も1等

　 　

虚 脱 療 法{22・1%lPnth・Pn・P・

ミ

無 治 療1.302%{

Pnth=気 胸 、PnP'気 腹
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少 し話が変 ります が、私共 の症例は感染か ら比較 的に

早い時期に手術を受 けてい るこ とをつけ力骸 て お き ま

す 。

2病 理解剖学的所見

とこで観点をか えて、病理解 剖学的 に考察 を加 えてみ

ま しよう。

まず、主病巣 として取扱 つた病 巣を大別 してみ ます と

小葉大以 上の被包乾酪巣 、出来あがつた空洞・小葉大乃

至亜小葉大被包乾酪巣 の集団等3群 にな り・とれ等 が6

型に分類され ます 。

1型 は年輪状構造 を示 し、肉眼的に空隙をみ とめない

もの、1型 は年輪状構造 を示 し、肉眼的に空隙をみ とめ

るもの、皿型 は構造 が不規則 で、肉眼的に空隙をみ とめ

ない もの、IV型 は構造 が不規則で 、肉眼的 に空隙をみ と

めるもの 、V型 は乾 酪物質 の崩壊排 出が高度 に及んだ も

の、VI型 は小葉 大乃至亜小葉 大の被包乾酪,巣が3ケ 以上

集団してい るもの、であ ります 。 これらの病巣は 、ほ と

んど常 に亜小葉大以上の病 巣や細葉性結節 を随伴 してお

ります(表10)。

洞型、V型 は空洞型 からな り、W型 には上述 の色 々の型

が含まれてお ります◇.

詳細は同僚村瀬 の本学会 におけ る報告にゆず ります。

気管支切断端 の変化 に眼 を転 じます と、過 半数例 に結

核性変化がみ とめ られます(表11)cし か し、潰瘍型 とか

乾酪型 といつた高度 の変化を示す ものは少な く、15%に

す ぎませんeそ の変化程度は、ll、W、V型 の如 く、空

隙 をみ とめるものほ ど強いのであ ります◇

表11,区 域気管支断端の変化(北 ・村瀬 。木野)

{・国 皿掴v擁 計%

例 一一廠{「 司8例1♂ 「兀21刷

正 常1国2レ3回7i15134.1

浸 潤1・111・ 同 ・i1!818・1

結 朗ii212i61212115134・1

潰 副 ・11/…i・

表10.主 病巣分類 と随伴病変(北 。村 瀬 ・木野)・

乾 酪 化 ・2i・ ■ ・1

1245

149.1

＼ 栄の塞きさ 小 鰍 以 上
晦 難 理 ・llilasliV/yv

計

例 数219回2・i2回5・

小鰍 被包乾酬 ・■31gl21gl24

鑛 大以下の飽 乾同gi412・i

細 葉 性 結 飼1}
　

新 鮮 肺 尖 、0{1

引412・{

Ii2

2113i49
21i3149
・{・4

搬 叉畷 化刷 ・!1i・i51・13!9

いわゆ る結核腫 と呼ばれ る ものは、病理解剖学的には

1・vrv型 の如 き病 巣に属す るものであ ります。

組織学的には、1,IVrV型 は、もちろんの こと、1,

皿型の如 く、肉眼 的には空隙をみ とめない もので も、す

べて崩壊過程が認め られます し、豆型 において も・あ る

い くつかの病巣は必ず崩壊 してい るものであ ります 。 ・
ま

なお、屡 々、小石灰巣が凋囲の組織 反応 と無関係 に乾

酪巣内にみ とめられ るこ とが あ ります。従つて、石灰化

巣がみ られた か らと言 つて 、必ず しも病巣の古 さや予後

を云々す ることは出来な ・・のであ ります 。

組織像ぽ これまた多種 多様 であ ります 。しか し・大体

純滲 出型 、純増殖型 、混 合層状型 ・混合集合型 ・濃縮空

洞型 、空洞型の5基 本型 に分ける ごとが出来ます。

、組織 像 と肉眼的分類型 との関係をみます と・1型 は混

合 層状型 、1型 は混合層状型 と淡縮空洞型・皿型は純滲

串型、純増殖型 ・混合集合型 ・1V型 は 皿型の外に濃縮 空

3臨 床所見 と病理解 罰学的所見 との関連

次に臨床所見 と病理解剖学的所 見 とを関連 させて検 討

してみたい と恵い ます登

興味をひ くことは 、 ① 排菌量 が透亮 像の有 無や病巣

内の空隙の有 無又 は大小 と必ず しも相関を示 さ な い と

と、 ② 排菌 と最 も密接 な相関 に立つ ものは気 管支断端

の変化であ るとい う事実 であ ります。 とのことは適応 を

きめる場合に大 きな示 唆を与えてい るか と考 えるのであ

ります ◎

透亮像をみ とめる ものは、た しかに多 く(常 時排菌80

%)の 菌を出 してお りますが、透 亮像を認 め な い も の

(常時排菌43%)、 更に亜 小葉 大乃至小葉大 の病巣集 団

(常時排菌15%)で あつて も、なおかつ、相 当に排菌 し

て お 磁 す し、反対 に透亮像を認 めるもので も、菌 を誰
ら

明 しえない場合(20%)が あ ります。

一方 、切除材料 からみて も、空隙のあ るもの とない も

の との間に も、上述 した と略々同様 な関 係がみ られ るの

であ ります ◇

この ような撰菌関 係は、表12の 如 く、X線 上で透亮像

を示 さない もので も、病理解剖学的 にみれ ば、その半数

に空隙をみ とめる こと、よしんば、肉眼的 に空 隙をみ と

めな くとも、組織 学的には既に崩壊 してい る とい う事実

から、容易に理解 しうる ところであ ります 。

多量に排菌す るものは気管支 の変化 も重 くなるので、

適応決定や手術の選択にあたつて、注 意すべ きであ りま

すb

ここで少 し話 を変 えて 、いわ ゆる結核腫 についてふれ

て みたい と存 じますひ と申します のは 、私共が 日常屡 々
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経験 します ところであ り、治療上 からも、臨床家に多 く

の話題をなげかけて いるからで あります⇔

表12.病 理解剖型 とX線 病型 との関係

(北 ・村瀬 。木 野)

病理解剖 空隙L腔 隙(+)病 巣群
計x

線 ＼-L曜1,lv,vvr

透 亮(+)iil21い}22
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い ま、平 面写真 上、境界 明瞭 な略 々円形の陰影で、空

隙をみ とめない1cm以 上 の肺 内病巣を いわゆる結核腫

と致 します と、私共 の症例 のなかには、かかる形 の もの

が少 なからず含まれておbま す。

か よ うな病巣が 、どの ように経過す る もので あるかを

6ケ 月以上5年 半観察 し得た88例 、110病 巣 について調

べてみ ます と、径2.5cm以 上の ものは殆ん ど見当 りませ

ん。そ して、全体の14%に あた る15病 巣が悪化 してお り

ます。 しか し、病巣 の悪化を予知 し うる因子 として は、

大 きさ、年齢、性別 、観察期間等色 々検討 してみ ました

が 、残念なが ら僅 かに洞尾影や石灰 像に若干 の手がか り

を見出 しえた 外は何 もあ りません。

私共の症例 は観察期間が短いため、勿論 、この結果を

以つて亜ちに一般 をおす ことは出来ない と致 しま して も

病巣の予後 を予知す ることが極 めて困難 なことは明かで

あ りま しよう◎

一方 、かか る病巣は病理解剖学的 にみて
、既に悪化 の

芽 ばえを もつてい ると言わね ばな りません。他方 、治療

面 からみて・虚脱療法 では 、病巣を永久に残す憾 みが あ

りますが ・切除療法 では・安全に とり除 くことが 出来 、

その効果 も非常 に優れてい るのであ ります 。

さて ・文献を渉猟 してみます と、いわ ゆる結核腫の治

療に関す る諸家の意見はヤ極 めて不一致で あ ります。切

除すべ きであると強調 され る一方、少 なか らざる学者が

保 存的療法を主張 しているのであbま す。 しか し、私共

は・ま述 の根拠か ら・いわ ゆる結核腫は、区域切 除術の

適応症 と して早期 に手術すべ きである と考 え るのであ り

ますe

以 上の考察 か ら・私共 の症 例は区域 切除術 の適応症 と

して、ほぼ適切で あつた と言 貞ま しよう
窃

即 ち、透亮像の有無 や排菌 の状態 に必ず し もとらわれ

るととな く・病 巣の大 きさや集合状態 に重 きをおいて適

応 を きめるべ きと考 えます馨

もしも、小葉大以上の病 巣、または、亜小葉 大の病 巣

で あつ(も 藻i轟 なしごいる易鉱 力・b・る丙 巣力砥 移

巣 と共 に、1区 域叉に2区 域以 内に限 局1.て い る ときは

適応症 とすべ きで あ りましよ う.

肺活量そ の他は、肺葉切除術の基準に従つて決窟すべ

きであ ります◇

冊 手 術 手 技

手術 手技の要 点は、 ・

1)肋 骨 を切除す るcr:とな く単 に切断に とど統、閉胸

時整 復 して お く。

2)区 域動腸(、区域気管支を個 々に処 理す る、

3)区 域静豚を求 め、小区域 静肱のみを 切断する、

4)区 域 静豚 を 目標 に して正 し く区域隔壁に達す る、

5)術 者 と助手 で剣離面 を適 度に緊張 しつつ、撫指 と

示指 、又は ガーゼ剥離 子で 、無理す る ととな く剥離

を進 める、

6)切 除後 ・あつい食塩水 ガーゼで創面を圧迫 し、更

に温食塩 水で洗灘 す る、

7)加 圧 して空気 の漏出な きをた レか め、閉胸後再び

加圧 して、肺を膨 脹 させ る、

8)術 後48時 間後 、-15MmHgで 持続的に吸引 し、早

く且つ完全 に肺 を再膨脹 させ る、

ことであ ります ◎

次に2,3の 事項 について述ぺて みた い と思いまず.

気管内麻酔法を用い ます と、手術 はよ り容易に、より

正確 に行い えますが 、局所麻酔で も充分安全 に行い うる

ものであ りますe事 実、私共 の症 例申80%は 局所麻酔の

下です ませ てお ります。その結果は、気 管内麻酔法の場

合 と較 べて、別段違 つて お りませ ん。

区域 の位置 に よつて 、多 少手術 に難 易はあります ¢け

れ ども、少 し く馴れて来 ます と、問題にす る程の ととは

あ りませ ん。

小 区域切除術 もまた 、区域切除術 と全 く同様な要領で

容易 に出来る ものであ りますe従 つて、1区 と1小 区の

切除 、叉は2小 区の同時切除 も容易であ ります。

私共iの症例では、1区 切除が最 も多い(67、3%)の であ

りますが 、3区 、4区 を切除 した場合(2.5%)も あ りま

す。また ・小区(3L8%)又 は区域 と小区(13。9%)を 単

位に切除 した ことも相 当あ ります。

切除区城 は右のSi(9.0%)、S2(11.4e%)、ss十S2

(18・9%)左 のSlf2(27.4%)が 圧 倒的に多 いのであ り ま

すが 、他 の区域 の切除 も一応すぺて経験 して お ります。

区域切除術後 に、肺の切離面を縫 合究る ことの よしあ

しは議論 のあるところであ ります¢ しか し合併症 、肺 の

再膨脹 、肺機能等 の点か らみ ます と、縫合 の可否は、あ

ま り重 くみな くともよい と考 えたい のであ ります¢
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鴨.生 体に及ぼす影響

生体に及ぼす侵襲 を知 るた め、1)出 血 量、2)血 液

所見 ・3)血 液 循環 時間、循環血漿 量細胞 外液相 、4)

動脈血の酸素 含有量 ・酸素飽 和度、炭酸 ガ ス含有量 、

5)血 清蛋 白・6)分 割肺活 量、7>心 電図 、8)Dona

ggio反 応 ・9)「 ツ」反応 、10)肝 機能11)腎 機能12)

補体結合反応 ・13)血 球凝集 反応 、14)体 温、15).血 沈 、

16)体 重等 を調ぺてみま した導その変化は、肺葉切除術

と執を一に して い るようであ ります 鶏 しか し、その程度

は肺葉切除術 よ りも稽 々軽いよ うに推定 され ます 。か く

申 して も侵襲 はやは り大 きいのであ ります か ら、補血 、

補液、栄養補給 には万全 を期 さなければな りませ ん。
「

双。 成 績

冒頭に述ぺ ました如 く、臨床経過 が短い ので 、遠隔成

績は勿論 申しあげ られ ませ ん。

近接成績 では あ りますが 、菌 の陰性率 、死 亡率 、合併

症発生率 、残存肺機能 、姿勢 の変形等 か らみ ます と、肺

葉切除術や胸成術 と較べて 、優 る とも劣 つていない もの

と考 えられ まrカ¢

次に、詳 し く検討を加 えてみたい と思い ます継

1死 亡及 び合併症

死 亡は億 接死 亡(3例)、 早期死 亡(2例)、 晩期死亡

(1例)を 含 めて6例 、3.0%で あ ります 。

気管支痩は6。5%に あた る13例 、Schubは4例 、2、0%

表13.肺 活量 の推移(入 倉 ・岩 聞 ・木下)

手 嚢 過 締1月12Ei3月14月i5月

駐 。5謬 レ/152i7・178…83i87

に発生をみてお り圭す。

2菌 の陰性率

術後の完全陰性率即ち術後1回 も菌を証 明 しえたい も

のは86%で 、かな り優秀で あるとい え象 しよ うel、か 孝、

排菌例の多 くは微量 且つ一過性 の もので あつて、測 もな

く陰性化す る傾向を示 して お ります。

いま3ヶ 月以↓経過 し、月3回 以上検 湊 した88例 につ

いて排菌 状態 を追跡 してみ ます と、術後6～8ケ 月目に菌

陰性率の低下するのが 目につきます 。6ヶ 月、7ケ 月、8

ケ月目の陰性 率は夫 々82.5%、86.4%、87.5%を 示 して

お ります◎

3残 存肺機能

肺の再膨 脹に比較的早 く且 つ完全 にお こなわれ、 これ

に伴い、機能 の恢復 竜早 く且つ よい のであ りま して 、永

久的 な機能喪失は、肺葉切除術や胸成術 に較べて遙か に

軽い のであ ります。一般に、肺葉切除術 と違つて 、孔腔

を閉鎖す るた めの胸成術は必要あ りませ ん。

さて 、肺の伸び具合 を優 、良、可 、不可 に大別 して 、

術後3ケ 月、6ヶ 月の再膨 脹状態 を比較 してみ ます と、

3ケ 月目では 、7～:お、膨脹不全 の ものが426%も あ りま

す が、6ケ 月にな ると、可群 の29.0%を 残して 、他は全

部完全 に膨脹 し、ご く軽い勝豚を貼 すにす ぎませ ん。

表13の 如 く、肺活量は、絶 対量 の推移か らみて も、胃

分率 の推移 からみて も、6ケ 月迄は急速 度で恢復 して参

りますが 、7ケ 月以後は誠 に遅 々 としてお り、む しろ固

定状態 に近 くな ります。そ して区域 切除術の場 合は、良肺

葉切除 術や胸成術 に較べて 、肺活量 の恢復 は早 く且つ肺

一一 筏…

6月 ・7月

88

8月i9月

・7186;88i

10月111月12月
…

　
ミ　

949290
…

誓18例馴/{52i6・163165i67

町瑚 引/157i62165{677117172!`銘

区 切 鈎 ラ9主8聖 望2i塑6・8移1艇 ⑱7
-2・75212・7・92・8・7腔←1俊?812遡'焉÷1:隅 灘 器3去謬:罹灘 鑛1盟1綴 ㏄

良好 であ ります。6ケ 月目の肺活量 をみ ます と、区域切

除術では術前値に較べて平杓400cc,10%の 減少 にと ど

ま りますが、肺葉切除術や 胸成術でぽ800cc,30%に 及

ぶ減少が認 められ るので あ ります。

肺活量の恢復を障碍す るもの としては 、肋膜 の勝腹形

成が最 も重要な因子で あ ります。

肺 の再膨脹が 具 く、勝胆形成 の経い優良群は肺 の再膨

脹が悪 く、勝胆形成 の強い可 、不可群 に較ぺて 、肺活量

の犠 牲が軽度にすんでお ります 俵14)。

9

一
〇

6

7

11⊥ 飢
65,62i65

　 く

1

70i%

鏡

表14.肺 の再膨脹状態 と肺活量 の滅少(入 倉)

。経 過 術 後3ケ 月 術 後6ケ 月
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以上の事実は、分割肺 活量 の測定成績か らも窺い知 る

と とが 禺来ます癖

肺の再 膨脹が よい もの程、また術後 の経過 が長い もの

程、肺 容蚤 において も、酸 素当量 において も、恢復が よ

い ので あ りますΦ

いま肺葉切除術 の場合 と比較 ㌧てみ ます と、区域切除

術ては術側 における肺容量 の減少は 、軽いのであ ります

が,酸素 消費量 の減 少は稻 々強い よ うで あ ります。(表15)

表15.分 活肺活量(熊 野 。小方)"

区

切

区域切除術と肺葉切除術
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しかし、全肺機能か らみます と、その障碍 は、肺葉切

除術 よりも軽い もσ～と考 えられ ます。

肺活量の減少は 、当然切除 した肺の体積 に比例すべ き

ものであ りま しよ うが 、私共iの経験では、表16の 如 く、

はつ き りした差はみ とめ られません。 とれは勝腫形成に

よる障碍が当然起 るべ き肺活量 の差をおおいか くしたた

め と考 え られ、術後 の処置 に対 して 、なお一段 の研究 と

努力 が必要 であるととを物語 つてい る もの と言 えましよ

う。

表16切 除肺容量 と肺活 量の減少(入 倉)

＼ 舞 測 術 後3ケ 月 陣 後6ケ 月

切幅 ＼ 働 「 ξ5丁 観 爾}ccle/.

礫1区125i'82・i23・71i6144gl15・4

下藥1区6 、56・i21刈3i45・i15・ ・

蝶2区216・1・8i23・ ・115}421112・7

ことで、観察 方法をかえて、造 影法所見を検 討 してみ

ます と、術 後の肺動肱造影 法でに、縦 隔の偏位、肺動肱

の縮 小、走 向の乱れ な どが殆 ん ど常 に認 め られます。 し

か し、肺葉切 除術 に較ぺて は るかに軽度であ ります◇

気管 支造 影法でみます と、気管支 の偏 位変形 は殆 ん ど

目につかず、肺胞像 は末梢 に至 るまで よ く写 し描 されて

お ります。

この2つ の所見は、術後 の肺機能 の障碍が軽い ことを

間接的 に立証 して いる ものか と考 えます。

以上の如 く、術後 における肺再泓 脹 ゴ)障碍 、ひいては

肺機能 の障碍 は、術後 の処 置如何 ・すなわち肋膜 の勝砥

形成 の如何 に左右 され るところが大 きいのであ ります。

なお後 述す るよ うに、合併症 の発生 とも関 係致 しますの

で、術後 の処置を適切 に行 うことが 、本 手術 を成功 に導

くた めに極 めて重要 な ことで あ ります 。

4姿 勢 の変形

合併症 ことに気管支痩を作 つた場合 、切除肺容量渉大

きい場合 、転移巣のた めに虚脱療法 を必要 とす る場合、

などの外は 、術後の胸成術は一般 に追加致 しません。

また 、開胸 にも肋骨を 切除す ることな く、たんに切断

にと どめます。そ して区域 切除後再び整復 してお くので

あ ります。

従 つて、区域 切除術後 の姿勢の変形 は全 くみられませ

ん。

もちろん、姿勢 の変形 は、肺結核症 の治療 からみます

と、派生的 の問題 であ りま しようが、患者 自身 にあたえ

る精神的苦悩 も決 して一笑 にふす ことは出来ない もので

あ ります。

5不 成功例 の検討 とその対策

次 に、不 成功例 を検討 し、今後 の対策 について考慮 し
の

てみたい と思い ます。

a)死 亡

死亡原因は 、脳血栓(1例)、 肺水腫(1例)、 急性糸毬

体腎炎(1例)、 術後 シヨツク(3例)で あ りますが、術

後 シヨツ クに よる死 亡の3例 は、今後 充分 に防止 しうる

ものであ りま しよう。晩期死 の1例 は 、区域 切除後4ヶ

月目に・肺の再膨 脹不全のため胸成術(豆 ～lv切 除)を

追加 し、その時 に、術後 シヨツクに よる ものであ ります、

b)気 管支痩

気管支痩 は全例 の65%に あた る13例 に起 り、合併症

中最 も多い のであ ります 。

何れ も1ケ 月以内 に痩形成が証明 された早期撰形成例

で あ りまして 、肺葉切除術 にみ られ るよ うな晩期痩形成

例は1例 も経験 してお りません。

撰を形成 します と多 くの場合、何等 かの症 状を現 わ し

ますが ・時…に殆ん ど症 状のない潜 在性痩形 成がみ られま

すq
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撰形成を診断す るのに重要な所見 として ① 空気 の反

覆穿刺が可能であ ること、 ② 排気後 間 もな く、胸腔内

圧が平圧乃至陽圧た戻 るとと、 ③ 月余 に亘 つて血渓が

出ること、 ④ 月余に亘 る肋膜 内死 腔がX線 写真 にみ と

められ ること、 ⑤ 体位の変 換に よつてせ きの発作が お

とること、 ⑥ 激 しいせ き、たんがある こと・な どが挙
'げられます

。なお、Methylenblauと とにAther注 入法

を用います と、診 断ぽます ますはつ きりして参 ります。

また 、気管支 造影法が、電要 な所見 を提換す る とともあ 、

りまナ。

術後の血婆 は、過半数(60%)の 症例 にみ られ るもの

であります 。しか し、術後3週 聞以 内、お そ くとも4週

間以内にはな くな ります 。

従つて 、 月余 に亘 つて血疫 が出 る場 合は 、一応気管 支

痩の形成 を疑 うべ きであ りま しよう◎

辱形成は・術前 の排菌状態 や気管支断端 の変化 と・必 ・

ずしも密接 な相関 を示 して お りませ んし、再手術所見を

も考職 します と・塗形成の主因は・手術手技 の未熟 によ

る気管支 断端の縫 合不 全に求 めるべ きで あ りましよ う。

従つて 、 この ような合併症 は、今後技術 の向上 によつ

て 、充分 に防ぎ うる もの と考 えられ ます。

ことに想 い起 され ることは区域 、気管支 と気管支幹 と

の性状の違 い、従 つて断端閉鎖時 の縫合糸 の密度 、深 さ
な

が 、擁形成 と関係があ るや に考 えられ るとと で あ り ま

す画

私共 は この ように痩形成をみてお ります が、幸 な こと

に痩形成に よる死 亡例 、悪化例は経験 して お りません心

また、多 くの場合 、胸成術を追加 す るか、胸成術 に有茎

筋肉辮充蟹術を併用 して、治療 目的 を達 して お ります 。

・c)膿 胸

膿胸は現 在までの ととろ1例 も経験 して おbま せ ん・

しかし、膿胸を発生す る危険は充分 に考 え られ るので あ

ります。

と申します のは、手術 中に空洞を穿孔 した り、手術野

に乾酪物質を圧 出す る場合が26・6%、 切離面 に粟粒結 節

をみ る場合が18.7%に 及んでお ります。

また、気管支 の切断面か ら37.5%に 結核菌を証明 して

お ります し、更 に、術後 の血腫 から も1z1%の 結核菌を

検出 しているのであ り象す.

このように、膿 胸発生 の危険 にさ らされてい るので あ

りますが、膿胸例をみない のは・Streptomycinの 効果

はさることなが ら、肋膜内屍 腔が、速 かに且つ完全 に消

失す るためであ りま しよ う・

ここで も、強力な ドレー》 一ジの重要性 が強調 され る

のであ ります。

d)再 膨 脹不全及び著明な肺機能 の低下

肺 の再膨 脹不全 は、器質性血腫 と気管 支痩に起 因す る

ことが多い のであ ります○

前者 の場合 は、血踵の吸引が困難 で、強い勝豚形成を

招 き、肺機能 の低下が著明に現わ れて参 ります 。

血腫が多 く且つ長 く誹除 され る場合や ・滲 出性 の傾向

を帯び る場合は 、えて、勝腿形成 が強 くなb・ 肺機能 の

低下が著 し くな ります。 ことに横 隔面の勝 胆形成が最 も

問題 になるのであ りま して 、 もしも、肺機能 の低下が著

し羅 麟醗 鰭 唇螂 繕 漏嘉

わねげな りません蘇

e)Schub

4例 申3例 は、手術部位 に・一致 して 、術後5,6ケ 月目

頃 に現われ、菌 が再 び出は じめた時期 と丁度一致 してい

るのであ ります◎

しかし、全例 とも早期 の化学療法 によつて 、良好な経

過を とつてお ります ¢

f)術 後の排菌 ・

区域切除後は、即座 に、完 全に、菌の消失をみて然 る

べ きで あ りましようが、事実 は、17例 に菌を証明 してお

ります。1、か1、、前述 した 如 く、排菌者 の多 くは 、一過

性 に微量菌 を出 して い るのであ りまして 、常時排菌例 は

わずか4例 にすぎませ ん。

そ して、一過性 の微 量排菌者 は、多 く術後5～6ケ 月目

頃 に排菌を始め る晩期緋菌群 に属 し、常時排菌者は、術
チ

後3ケ 月以内に菌が証 明され る早期排菌群 に含 まれてお

ります 。

術後の排菌 と術前X線 所 見、術前 の排菌状態 、手術所

見、気管支断端 の変化 との間 には、あま りはつ き りした

関係を見出 しえませ んが、乾酪性気管支炎 、気管支痩が

排菌源 の1つ にな りうるこ とは明 かで あ ります。

術前多量 に排菌 し、透亮豫 を示す ものに、常時排菌者

が多い ことは、一応注意すべ きごとで あ りましよ う。

とに角 、適応症 の決定 、手按 の向上 によつて 、今後か

かる失敗例 が減少す るであろ うことは想像 に難 くあ りま

せ ん¢

以 上の諸結果 から判断 してみ ます と、区域切除術は、

大体6ケ 月位 でほぼ安定状態 に達 します ので、6ケ 月前

後 の臨床成績が 、手術 の成否を きめる一応 の目安 にな り

うるもので あ りまし よう。

X.匿 域切除術に対する私共の見解

特に部分切除術、病巣別除術との比較

以上を もつて 、区域切除 についてお話 したい ことを大

体 つ くしま した 。 ド

ととに、区域切除術 と部分切除術乃至病巣別除術に対

す る私共 の見解を述べてみたい と思います。

私共は次に述べます ように、ま として切 除肺 の病理解
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剖学的所見 、動物実験 、外科解剖駅見 から出発 して 、区

域切除術に優越 性を認めたい のであ ります.か く申しま

す ものの・決 して部分切除術 や病巣捌除術 を全面的 に否

定す るものではあ りませんΦ

すなわち、区域切除術 を原則 とし、時 に応 じて部分切

除術や病 巣別除術 を選ぶ のが妥 当であ ろ うと考 えるので

あb象 す 。

私共 の経験 からみ ます と、区域切除術の適応症 の範 囲

は、部分 切除術や病巣捌除術に較ぺて広・.・と言い らるよ

うに思い ます。

何故 なれば 、部分切除術 の遡 と症 は、すべて 区域 切除

術で処理 出来ますが、区域 切除術 の適 応症必ず しも、部

分切除術や病巣別除術 で処理 出来 るとは限 らないか らで

あ ります。

区域切除術を えらぶ根拠は次の通 りであ ります.

第D動 物実験に よ ります と、部分切 除術 では、区域

切 除術 と迩い 、気 管支 の嚢腫状 拡張、肺硬化 を著 明に胎

す ことが あ ります 。

また 、部分切除術で とり残された病巣 は、そ の病巣へ

ゆ く肺動肱が損傷 されますので、多分 に悪化す る可能性

を もつてい ると考 えね ばな りません。

第2)切 除材料か らみます と、部分切 除術 では、区域

切除術 よ りも転移巣を とり残す 危険が多 くな ります ので

それ ら病巣 から悪化す る可能性が大 きい もの と想像 され

ます9

か く申 しますのぽ、小豆 大の病巣で も5%、 大豆大の

病巣では30%に 崩壊がみ られ ることを知 りえたか らであ

りますb

しか も、部分切除術で とり残 された病巣 の崩壊 の危険

性は 、肺動豚の損傷を伴 うので、病巣 の大 ぎさ自体 によ

るもの よりも、一 層大きい ものと考 えねば な りません。

一方 、転移巣 を剋 明に切除 しよ うとすれ ば、おいおい

1区 叉 は1小 区 の切除 にな ることも少な くあ りません,,

かか る広範 囲の切除 には 、肺の解剖学的憐造に従つて、

切除す る方が 、当然残存肺へ与え る障碍は軽い ものてあ

り宏 しよ う。

即 ち・病巣 を とり残す危険性、 とり残 された病 巣の悪

化 の可能性 ・残存肺 への障砥は、部分切除術 における方

が大 きい もの と考 え られます.

第3)気 管支切uacaの 変化 と術後 の樋 、合併華1の発

生 との間 に、必ず しも密接 な相関はない と致 しま して も

気 管支切断端 の変化が強い場合に合併症 の発生や術後排

菌 の危険を伴 うことは当然考 え られ るごとであ ります、

と ころで ・誘導気 管支の変化は 、病 巣 に近接す る程 、

高度であ ります し(表17)、 病巣の近 くでは不完全閉鎖性

乾酪性気管 支炎 もかな り多 くみ られ る竜のであ ります心

従つて ・誘導気管支を よ り申枢部で切断す る区域切除術

の方が安全 だ と言い うるであ りま しよ う。

表17誘 導気管支 の変化(村 瀬 ・北 ・木野)
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第4)た とえ、病巣 が区域 隔壁を横切つて 、2区 域に

またが つていて も、あるいぽ隣接小 区域に存 在す る場合

で も、小区域切除術を併用すれ ば、容 易且 つ安全 に切除

す ることが出来 るもので あ ります◇

第5)手 術手技は、概 して部分切除術 の方 が容易であ

りま しよ うが 、区域切除術 とて も、決 して むずかしい手

技 とは言えません。また、技術の進歩は 、そ の治療への

要請に伴 うものであ り、技術 の困難は 、理論的の正 しさ

に従つて、克服 される よう努 力す べ きであ ると考えるも
曜

のであ ります 。

XI.ま と め

区域切除術は 、理論的 に言つて最少 の犠姓 において最

大 の効果を期待 し うる理想的 な治療法 であ りましよう。

しか し、これを実地 に応用す る場 合には、幾多の障碍

に見舞われ るので あ ります 。即 ち、

1・ た とえ、適 切な診断 の下 に、完全な手術が行われ

た として も、診断限界か ら くる不可避 の失敗を考慮に入

れねばな らない こと、

2.早 期診断 、早期 手術を必要 としますが、技術的に

みて 、それが必ず しも容 易でない こと、

3.少 なか らざ る症例 に、将 来転移 源 とな るだろ うと

の予想 の下で手術が行われてい る こと、

4、 病巣 の位置や拡 りの診断 が必ずし も容 易でな く、

健康 区域を切除 した り、病巣を と り残す可能性が あるこ

と、

5.手 術手技や術後 処置が 、稽 々こみいつてい ること

等 がそれで あ ります¢

この よ うな障礎はあ るにして も、補つてなお余 りあ る

多 くの長 所を具 えてお ります。また、 これ等障碍の多 く

は、今後 の研究努力 に よつて、次第 に克 服 され るもので

あ りま しよう。

朋 む ナ び

区域切除術ぷ肺結核症 の1治 療法 として応用 しうる こ

とを明かに し・その適 応症や 治療成綴 について 、概観 を
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示 しえた ものと信 じてお ります 。,

そ して 、治擦 効果 はがな り満足 しうる もの と考 えられ

まナ。 しか し区域切除術 の成 り立 ちからみて、診断限界

か ら くる不 可避の失 敗 も見逃す ～二とは出来ない ものであ

りま しよ う。

また適応症 の確 立、手術手技 の改善 、術後処置 の研究

と共 に、診断限界への究明、更 に1す、遠隔成績の追跡等

多 くの問題が残 されてお ります 。私共は これ らの問題に

ついて 、一歩一歩前進 して ゆきたい と考 えてお ります 。

とも角 、区域切除術 に確固た る地位をあたえよ うとす

る念願は、私共 の真摯 なる努力 と情熱 によつてのみ達成

しえられ るもの と確 信してお りますo
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第 一 席 都 会 の 結 核

結核予防会上北沢予防所 鈴 木 邦 夫

一 一 一目 次一

1.緒 言 ノ

1,対 象及び集検方法

皿.学 校集団 におけ る ヅ反陽性率 と結 核罹病率 の推移

聾.小 申学生層での結核死亡率の推移

V.BCG接 種群で の発病

可.小 学 校入学前の 児童の 自然陽 転率 の推定

珊.ヅ 反応判定基準 の問題

珊.BCG陽 性率及び 自然陽性率方程式の導入

璽【。結 語

1。 緒 言

「都会 の結核」について語 るのに、その実 状報告をす

るか、また はさらに一般的に 、 日本 の都 会 とい う環境 の

中での結 核事情 の特 色について報 告す るか、の2っ の途

が あ る。前者は全国的な集 計に基いてな さるべ きであ り

東京都 の一部で行 つて きた私達の成績か ら致 々す るのは

あ ま り大 きな意義 を持 ち得 ない。後者は 、た とえ結論は

貧 し くとも、結核の疫学の方法論 に多少の寄 与をす る可

能性は もつ もの と考 えられ る。従つて私は後者を選び、

私達 の行つて きた継続的学校集検を 中心 とした、都会 に

お げる結核 の疫学的分析の報告を しよ うと思 うが 、それ
隻に先立 ち

、私達の仕事を進 めてい るうちに、おのずか ら

形を とつて きた、結核の疫 学的研究に関す る私達 の見解

を説明 して おきたい。

第 一.結 核の疫 学の 目的:ま ずわれわれは集 団におけ

る結核 の実状の統計的記述か ら毘発す る。 とれを素材 と

して統 計的分析を進 め ることに よ り、われわれは結核に

関 して集 団 自身 が もつ法則を知 るよ うにな る。 この法則

は、個 体内での結核に関す る諸 々の過程が 、総和 として

現 われた統 計的な法則であ る。故に、逆に個体内で の諸過

程を集 団を通 して統計的に とらえることも可能 であ ゐ。

従 つて 、結核 の疫 学の当面の 目的は、1)集 団におけ る

結 該の実状の統 計的記述、2)統 計 的分析 に よる集 団の

もつ法則の把握 、3)そ れに よる個体内諸過 程の解明 、

な どであ る。

第=.時 間 とい う要素一継続集検 の意義:細 亥の感 染

一発病一治癒乃至死 亡の過 程は長 時聞に亘つてお こる こ

とを考 えれば、明 らかに結核 の疫学 の申で、時 聞 とい う

要素 の占め る役割は重大であ る。従 つて時 間 とい う要素

の扱い方 如何に よつては、結核の疫学的研究を進 めるた

めの一つの方 法を加 えることにな る。長期間 に亘 る継続

集検 の記録に重点をお く所以であ る。

第三.認 識論:他 の分野 と同様 にぐ結核 の疫学の分野

で も、われわれの認識は現象→実体 →本質 の段階を進む

ことを くりか えす.認 識の現象論的な段階で は、直接の

資料(従 つて見かけの法則)が 問題 とな る。実体論的な
の

段階では、われわれ の前に直接現われ る現象 の内部での

構造が問題 とな る.本 質論 的な段階では 、との構造を通

して現象 として現われ る本質一即 ち法則が問題 となる◎

実 体論的な段階で も、本質論的な段階で も、われわれは

仮説の設 定 と・それの現実に よる検定を くりかえしてゆ

く。極言す るな らば 、仮説 の設定 なしには、われわれは

現象論か ら一歩 もふみ出せない 、ともい えよ う。

さて私達は学校を対象 として長期間に亘 る継続的集検

を計画 し、その中で ツ反判定規準 に関す る作業仮説をた

てて仕事を進 めて きたのそ して今や感 染に関する仮説を

たて ざるを得ない段階に きてい る。 この仮説はまだ確定

的ではないが 、あ るいは都会 とい う環境 に対応する条件

であ るか も知れない¢ この意味で 、この報告 の実状記述

以外 の部分 も、標題 「都会 の結核」 との関連性あ りと考

えて 、今回の報告につけ加 えた次第で ある。

以下 、は じめに現象論的 にみた学校での結核事情 、次

にそ の一応 の基礎 となつた ツ反判定規準の 吟味、 最後

にBCG陽 性率及び 自然陽性率に関す る方程式 の導入 ・

の順 序で述べ る。

盃・対象及び集検方法

1946年9月 から東京都世 田谷 区内小 学校25校(う ち2

校 は当時高等小学校)、1946年6月 か ら区内高等学校(当

時 中学 校)2校 の継続集検 をは じめ、さ らに高校は1947

年i春か ら1校 、1949年 秋 から1校 が加わ り、また1948年

春 か ら斬制 中学 校13校 が加わ つた 。その後 、中断 した り

新 に加わ つた りした集 団が あ り、1952年 秋 の受診校 は小

学校28校(う ち隣接地 区校5校)申 学校13校(う ち隣接

地 区校2校)、 高校9校(う ち隣接地 区校5校)で ある。

開始 当時約25,000入 、1952年 秋約48,000人 が受診 して い

る(小 学生 は区内の約60%)。

この地 区は 、東京都 の南西部で郡部に隣接 し、60,76

kmZの 面積を もち、東京都人 口密度2,700人/kmZ同 区部

9,200人/km2(1949年7月)と 比較す ると、6,200人 ノkm2
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(1948年12月)で 、周辺で は農地 の間に工場が散在 し、

申心では小 住宅 と商店が密集 してお り、概 していえぱ郊

外 によつた地 区で ある。

1948年 春 までは大体3ケ 月、以後は大体6ケ 月の間 隔

で集検を くりか えし、自然陽性者は年1回 ツ反 、年2回

35mmレ 線間・接撮影 、それ以外の者には毎 回 ツ反、1948

年春 までは 自然陽転者には1年 聞4回 聞接 撮 影 を 行 っ

た・1948年 秋か らは ツ反陰 性者、擬陽性者 も含 めて 、全

員に対 し年1回(秋)は 聞接撮影 を行 つた 。また 、毎 回

ツ反陰性者 ・擬 陽性者にはBCG皮 内接種を行い 、聞接

撮影有所見者 は レ繊透視 、直接撮影 、赤 沈検査等を行っ

た。この間1949年 春 は ワクチ ン類使用禁止 のた めに ツ反

BCG接 種は行わ ず・ 全員の聞接 撮影のみを行った
。な

お使用 ツベル ク リン及びBCGは 結核予防会製で 、BCG

は!948年 まで は液体 ワクチ ン、そ の後は乾燥 ワクチ ンを

使用 してい る。

以下3月 を年度末 として1945年 度 を第0年 度、1946年

度を第1年 度 とすすみ ・1952年 度 を第「皿年度 とし、各年

度を春 ・夏 ・秋 ・冬でi第1,2,3,4期 に分け、た とえば

1947年 度 の秋を 豆一3と 表わす。

ツ反判定は・2,000倍 稀釈 ツベル ク リン注射 後48時 間

後に行い・発赤径0～4mmを 陰性 、5～9mmを 疑 陽性 、

tOmm以 上を陽性 とし、BCG接 種歴 のある者 について

は ・接種後3ケ 月で二重 発赤 を伴 う陽性 を、また接種後

6ヶ 月以上で 硬結 叉は二重 発赤 を伴 う陽性 を+で 表 わし

そ うでない陽性を十で表わ したeさ らに1年 以 内に+で

なかつた者がは じめて 十になつた時 は㊥で表 し、㊥ のつ

いた者 はそれ か ら6ヶ 月後に ツ反を再検 し、なお硬結 ま

たは二重発赤 を伴 う陽性で ある時は⑤で表 し、以後陽性

が続 く限 り+で 表 した。 もし上記6ケ 月後 の ツ反再検で

陽性 で も、単 に発赤 のみ の時は÷をつけ、以後 同様 なら

ば÷で表わ した。そ して一応㊥を 自然陽 転、③ を(自然)

陽性 決定、十を自然陽性 、÷をBCG陽 性 と仮定 して集

検 の作業 を進 めた。

董.学 校集団におけるツ反陽性率と結核罹病

奪の推移

世 田谷区及び隣接地区の小学生約14,000～18,000人 、

中学生約4,000・V7,000入 、高 校生約1,0∞ ～2,600人 につ

いて 、1946年 ・)1952年 の聞の陽性 率、罹病率 の推移を

表一1～6(図 一1～5)に かかげた 。ここに集計 された集

団は 、上記対象校中、区内小学 校18校 、中学校13校 ・区

内及び隣接地区内高 校3校 で 、との うち、小学校4校 ・

中学校3校 は1952年 か ら抜 けて お り、1947年 度 中学校1

学年は1校 のみ について の集計 、1948年 以降の 中学校は

区立新制 申学校のみを とつて ある。

これ等の表はいずれ も左下 から右 上に対角角線の方向

に読めば各年 度における学年別 の値がわか る。た とえば

一番上の斜 の列 は1946年 度の小学 校1学 年 から高校1学

年 までの値 を表 して いる。縦 に読 めば各学年毎 の年度別

の推移が、また横 に読 めば 、ある年度に小学校に入学 し

た者 の集 団が年 を重 ね、高学年 に進む につれての推移が

わ かる¢

図一1小 ・中 ・高校陽性率(BCG陽 性 を含 む)推 移
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表一1は 陽性 率、表 一2は その うちの 止記判定基準に

よる自然陽性率、表一3は 同 じくBCG陽 性 率・ 表一4

は受診総数 に対す る罹 病率、表一5は 自然陽性者数 に対

す る罹病率 、表 一6は その うち主滲 出性 乃至空洞性 の=

次結核罹病 率、の推移を示す"1946,1949年 度は秋 ・そ

の他は春 を とつて あろ。

これ らの表では、全 く現 象論的 に各年度の中途入、退

学者をそのまま含 めて集計 した 。各表 とも桝内左側の分

数は実数 、右側 の数字は%を 表す登図一1～5は 断1～5

にそれぞれ対応す る(年 度、学年 の配列 も同様)o表 一1

(図一1)よ り、陽性率 は次第 に増加 の傾 向がみ られ るが

1948,1952年 度で山を、1949,1951年 度で谷を示 してい

るoこ れ を一応前述 の規 准で 自然陽性及びBCG陽 性に

分 ける と表一2,3(図 一2,3)の ように 、1948年 度 には

BCG陽 性 率は大 き くなつて お り、 とれはそれまで の集

検間隔は3ケ 月、以後 は6ケ 月となつた ことによる とみ

られ るが 、自然陽性 率 もこの年 度にはやや大 き くたつて

い るか ら、ツペル ク リン力価 の影響 もある もの と考 えら

れ る。1949年 度ゐ谷 は自然陽性率 もやや小 さ くなつて い

るのて 、同 じ くツ力価減弱 の影 響 も考 えられ るが・BCG

陽 牲率が大 きな谷を示 してい るのか らもわかる ように、

1948年末 か ら1949年 夏 までのBCG空 白の期間 の影響 が

大 き く表われてい ると考 えられ る。1946年 度 のBCG陽

性率が 中、高校の部分 で大 きいのは、 との年 度で集計 さ

れた 旧制 中学 鮫は、 これ以前か ら集 検を行 つて きてい る

た めで あ る.で 、自然陽 性率嫁年齢の進むにつれて(表

の上で は横 に進むにつれて)増 大す るばか りで な く・年

度毎 に も次第 に増大 してい るが 、BCG陽 性率及び 自然

陽 性率 の和 は、集検継続中は大体80～90%に 保たれてい

る。なお1951年 度1952年 度 の小学{交1学 年のBCG陽 牲

率の高 いのは、入学前のBCG接 種が行われたた めで あ

るo

結核罹病率 は表 一4,5(図 一4,5)の よ、うに、受診総数

に対す るもの も、自然陽性者数に対す るもの も、大体似

た推移を してお り、年度が進むにつれて減少 してい る。

同一年度小学校入学者 について横 に読む と、小学校では

5学 年 まで 減少 して ゆ き、6学 年か ら高校高学年 に向つ

て増加す る傾向がみ られ る.BCG空 白期の翌年1950年

には黛体的に一・時罹 病率 が増大 してい るが 、これは空白

期 の影響か どうか断冒出来ないが 、興味あ る 事 実 で あ

る。主滲出性 及び空洞性 の=次 結核に限つてみ ると、罹

病率 の減少の傾向は 表一5の よ うに・一層明かにな る。

IV.小 中挙生層での結核死亡率の推移

死 亡率を推i定す るた めに殊 に困難なのは分母 であ る人

口の算定であつた 。一定 区域 についての人 口の推i移、年

齢 構成等 について の資料は 、わが国でに牽 ことに貧弱で

ある。で 、やむを得ず、小 ・申学校の生徒数を と り、小学

校1～4学 年計に翌年度1学 年数を加 えて5～9才 人 口を・

tた 小学 校5学 年～ 申学校3学 年計を以て10～14才 ・入

口を推定 したe学 齢未就 学率は小学校1949年 度都059%

世田谷区O.8296、1950年 度都O.4%・ 中学校は1949,1950

年度都L3%で あるか ら、 生徒数 を基礎 とした入 口には

大 きな誤差 はないe死 亡数は死 亡届に よるもので・1951

年 度か ら死 亡届は、それ までの よ うに入院場所ではな く

て居住地で出す よ うになつたが 、これば ヒこで扱 う年齢

層の死亡率には余 り大 きな影響を及ぼ さない ものと考え

る⇔

表一8で 、世田谷区 とその隣接2区 及び全都 との・総

人 口に対す る万 対結核死亡率の推移を比較 して ある。ヒ

れ よ り総人 口に対す る結核 死亡率ば大体1948年 に比tて

1951年 は半減 してい ると とがわ かる。表 一9,図 一6では

5～14才 での同 じ年度間 の結核死 有率 の減 少が 総人 ロに

対す る死 亡率 の減少 よ りも大 き く・殊 に世 田谷 区小・中

学生層 の死亡率は全 都平均 に比べて も、同区内総人口に

対す る死 亡率 と比較 して も、著 し く減少 して いるのが見

られ る。なお 、世 田谷区5～14才 死 亡率 は図一6の よ う

に、1949年 には一旦都Ψ均 の%に まで激減 したごノに・

1950年 には都 平均 に近づ き、1951年 にぱ再び低下 して・

全都平均 の%と なつてい る。都 内の大部分で は集検が年

震回 行われ るのに対 し、世 田谷 区学童 の少 くとも60%IX

1948年 まで は3ヶ 月おき、そ の後 は年2回 鰍 を くりか

えしてい る ことを考 えあわせ る と、世 田谷 区内学童層の

結核死 亡率の減少が都平均 よ りも著 しい こと、及びBCG

空白期 の翌年 の死 亡率上昇 と、集検 くりかえしの間隔 と

は関係が あ りそ うに思わ れる¢

V.BCG接 種群での発病

小学生BCG接 種群で 、前述規準 に よる㊥ とレ線所見

発雅 の縣 を求め ると・X--9の よ うになる・購 ・

1947年 春にBCG勧 接種 を した小学 校1年 生997人 につ

き5%年 間 、1948年 春BCG初1接 種 を した 小学 校1年 生

1,213人 について4%年 間、計2,210人 についての継続観

察 よ り、有所見者46人(罹 病者19人)が 発見 された 。有

所見者46入 申17人 は①のつかなかつた ものだが、 この中

の14人 は最初か ら治癒所見が発現 し、患者ぽ3人 だけで

あつた。 この3人 中、1人 は湿 性肋膜 炎で、その後㊥ 一・

⑨ となつてお り、!人 ば右肺門 リソパ腺石灰化 中の もの

で、その後一旦陰 転 した後で㊥一・③ となつて 齢 り、治癒

所見が続いて いる。最後 の1人 は聞接撮影で は左 上野に

疑問影(血 管P)を 溜 め、精密検診を受 けず、自宅で他

医に よる肺結 核兼尿路結核症 との診断 の下 に死 亡 してい

る。他の29人(患 者16人)は ①が ついた もので 、そ の う

ち所見発現時 ヅ反検青 欠席 の=6人 を除 くと、23人(患 者
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表 一9《・1小 学校BCG初 接種群で の発病
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13人)と な り、3人(う ち2人 は治癒所見者で、その う

ち1人 は前回間接撮影 フイル ム不 明瞭 、1人 は患者で㊥

後1年 聞間接撮 影で異常な く、その後1年 聞聞接撮影 欠

席)を 除いた残b20人(㊥ のついた有所見者の87%)・

また患者 中上記聞接 撮影欠席 の1人 を除いた残 り全部は

④1年 以内に所見が発現 してい るcつ ま り、継続集 検の

下 』では、小学生BCG接 種群でlil41Yz・v5/ii年闘に全数 の

約O.86%が 発病L、 また この稚度 の期闘の観察 でぱ、発

早 者の 大部分は(F1年 以内に発病 してい る。た お発病数

乃至有所見数 の累計は次第に増加率が減少す る傾向を示

し、自然陽転累計の画 く曲線 との関係を想像 させ る6

琉.小 学校入学前の児童の自然陽転率の推定

BCG接 種歴 のない 自然 陽性者群の有所見率は表一10

の よ うになる。'小学生 で、1946,1947,tg48年 度入学者

群を、それぞれ'5,5%,4%年 間観察 し、自然陽陸有所

年 期

表一IO小 学校1学 年 自然陽性群 での有所見者

…擁 誘蔭徽鞍 壽…鍵 濡難膿 鶴 響
1-31年

…

1-!

皿 一1

【
て
麟

重 年

1年

人

3うO

i

334・

436

1,120睾

73 30

51

65

180

15

13

58

1 2iIO6i

2 1 1 07

L.一

33

見率 はそれ ぞれ30.3%,2LO%,17.4%(平 杓2f。5%)、

自然陽性罹病率はそ れぞれ9.4%、5.7%、46%(平 均

6・4%)を 得た。 これ らはす べて 入学年度内に所見 が発

現 してい る。 この申の患者は大体初感染か ら1年 以内の

もの と考 えると、 患者1有 所見者=286%ぱ 陽性者 中の

陽転者 の率 に近いsと みて 、1,120人 の28.6%即 ち320人

が自然陽転後1年 以 内の陽性者 と考 貞られ る。"'一.,方eれ

らの対象 となつた1年 生 の陰性 、疑陽性者数は、1946年

1,872人、1947年997入 、1948年1,213人 、計4,082人 で

ある。 とれ と320入 との和4,402入 で320入 を除 して得

た商7・27%は 、非常 に大胆な推定 とな るが小学校入学前

1年間の陽 転率に近い もの と考 え られ る、 なおこ.',年齢

層では発病 しないて直接に治癒 所見の発現す る もの もあ

るととを考 え ると、上の陽転数320入 は更 にも う少1.大

となるだろ う¢従 つて小学 校入学前 の年閲陽転率 ほ7%

より大ではないか と想像 されゐ 。

また これ らの 対 象 となつた1年 生 の陽性率 は1946年

t5・7%■947年10・1%・1948年26・4%で あつたの これ ら

の陽性 率は入学 までの約6年 聞 の陽転 の累積だか ら、平

均 の年 間陽 転率は高 々5%と 考 えられ るe

故 に、入学前 の陽転率は杓等ではな くて、生後 には小

であつた陽転率が ・入学年齢に近い部分 ではかな り急 に

大 とな ると想像 され る¢

19

5111!
il

82i4
{

76、 20

252 72

皿.ツ 反応判定基準の問題

前述の よ うに 、私達は硬 結 、二重発赤の有無に よりツ

反応 の強度をわけ 、この強度 とBCG接 種後 の期 聞 とに.

よつて 、一一応BCG陽 性及び 自然陽1生の判定基 準を定め

た。 この基準に どれほ どの意味があ るかを見 るた めに、

ツ反応強度 と所見発現の関係をみた。

図一7で み られ るように、 自然陽性群 ㊨CG接 種歴 な

し)て は有所見者の ツ反応 発赤 径の分布 は、大体無所見

者を含めての分布 と一致す る ようであ る。だ が、患者は

いずれ も硬結又は=重 発赤 を伴 う強陽惟群 に入 り、発赤

のみの弱陽磐群 中}こば、治癒所見者 のみ しか入つていな

㌔、o

BCG接 種 群では、1948年 春小学 校1年 生 概接種群を

1952年 秋現在 でみ ると、図 一8の よ うにな り、発赤のみ

の弱陽性群 中に1人 患者がい るが 、これは肺門 リンパ腺

腫脹で前期 に㊥が ついてい る。

以 上 より、治癒所見者が 、自然陽性群 、BCG接 種群

共 に、弱陽性群中に現われてい るが 、患者の大部分 ば硬

結を伴 う強陽性群に属 し、またぽ属 した者 といえる。 こ

の点 から、BCG接 種群 で、硬結 、二 重発赤 の有無 を問

題 にす ることほ 、患者発見のた あには実用的 な意 味ぽあ

ると思われ る癒

次に世田谷区内学童のBCG接 種歴 のない 自然陽性者

の陰 転(陰 性乃至疑陽性転化)の 頻度は次 の よ うで あ

る。ζ こに、陰転 にに一時的な陰転 と、永久的な陰転 ど
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図一一7-1小 学 校■-11年 生自然陽 性群 での
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図一7-3小 学校N-11年 生 自然陽 性群での

ツ反応発赤径分布
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があ るように恵われ るが、陰転後 の再陽 転が、単 に一時

的 な陰性化 から陽性へ の復帰 として おこるのか どうか判

らず 、また陰転者 の大部分 にはBCG接 種 をす るので 、

永久的 か一時的 かの区別は困難で ある。非常 に便宜的な

分 け方だが 、陰転 してBCG接 種が行われた場合 は・そ.

の後再び陰性 ・疑陽牲 になれば永久的陰転 、な らなけれ

ば一時的陰転 とし、また陰 転時BCG接 種が行 われ なけ

ればそ の後 も引続 き1回 以上陰性だつた ら永久的 、その

後 は陽性に もどれば一時的 として集計す る と表一11,12

となる。

これ らの表か ら、小学校在学中4%年 間に累計で223

%が 陰転 して お り、小学校上級 より高校 に至 る6年 間には

累計で16.5%が 陰転 してい る.年 平均で は前者496%、

後者2.75%と な る。またいずれで も 「一…時的」陰転は各:

年毎 に均等にお こつて お り、 「永久的」陰 転は、始 め多

くて次第 に少 くなる ようにみ える。またM-1小 学校1

学年 自然陽性群317人 での発赤のみ、硬 結を伴 うもの、

工重 発赤 を伴 うものの分布 は、それぞれ85人(26896)、

111人(35.0%)s121人(38.2%)だ か ら、それぞれから

の陰 転率 は、そ れぞれ65.4%、9.1e/e、4.3%e(年 平均14.5

%、2.0%、0.%%)と な り、自然 陽性か らの陰 転は弱陽

性 の部分か らは多 くお こるが 、強陽性 の部分か らはおこ

りに くい ととを示 してい る◎

tた 区内の1-1小 学校1学 年 自然陽性者(B㏄ 接

種歴な し)の6学 年 までの5%年 間の陰転数 を・主に農

地 区に属す る2校(A)と それ以 外の地 区に属ナ る9校

(B)と の2群 に分 けてみ ると表 一13の ようになる。下

表は上述 のf永 久的」陰 転にあた るものについて、上表

款 全陰転についての数で 、全陰転 についてはX2=O.011

となつて有意差は認め られない。下表について も明 らか

に差は認め られない。都内の隣接 した区域では この程度

表 一llM-・1小 学 校1年 生 、314人 よ りの陰 転
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表 一12理 一3現 在 高 咬1.2.3年 生(1--3小4.5.6年 生)109人 よ りの陰 転
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の農 地区、非農地 区の差 の中で は、陰転率は変 らない と

考 えられ る。従 つて表 一11,12で は農地 区、非農地 区に

分けて な、.・.
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以上 より強陽性 と弱陽性 の間 には陰転率や所見の発現

について差は あるか ら実用的な意義 はあ るが、BCG陽

性及び 自然陽性の差 を本質的 に現おナ ものではない とい

える◎

霜・BCG陽 性準及び自然陽性率方程式の導入

以 上の報告は始 めに述べた通 り、全 くの現象論 的な記

述であ る。その材料 が全国 の都市の標本 として不 十分 な

だけでな く、BCG陽 牲及び 自然陽性 の判別に当つては

本質的でない 判別基 準に基いて陽性率等を出 して あ る。

この現象論 的な段階か らぬけ出すた めに、私達は次 のよ

うにBCG陽 性率及び 自然陽挫率 を現 わす方程式を轟 き

これ に ζつて 自然陽転率 を決 定 しようと試みた。

初感染に対応 す る陽 転、それ の統計的な表現であ る陽

転率 は・結核の疫 学の中で重要 な概念であ る。時の流 れ

の中で の変化 を表お してい る点で は、陽性増加率な る概

念 もあるが ・これはあ る時の陽性数 に対す る一定時聞内

の陽転数 の比であ り、陽転率はあ る時 の陰性数(陰 性、

疑陽性 を便宜上陰牲 と総称す る)に 対す る一定時間内の

陽転 数の比で ある。いずれ も陽転に対す る概念だが 、現

象の上での陽性数の増加を表わす陽性増加率 に くらべ る

≧・未感染 者に初感染がお こつて来 るのに対応す る陽転

率の方 が一層実体的な概念であ るといえ よう。上 の定義

か ら明 らか な ように、陽性陽加率は起 点て の陽性率 によ

つて変 り、陽 転率 は起点での陽性率(従 つて陰性率)に

は無関 係で ある。従つてあ る集 団の陽転率 を問題 にす る

場合には・そ の集団内でそれまでに生 じて来た陽転 に関

す る経歴 は不問 とな り・任意 の起点か ら一定時間内の陽

転が問題 とな る。 これは とりも直 さず 、一定条件下では

一定期間内の陽転率 は一定で ある
、ことを前提 としてい

る◎ ととろで 、この陽転率は集団の側が らみれば、一 定

時聞内に陰性者が陽転す る頻 度 としての確率であ り、集

団の個 々の成 員の側か らみれば、あ る陰 性者 が一一定時 聞

内に陽転す る危険率 として の確 率である、で 、陽転率 に

関 して次の ように考 える ことは不 自然で はない一一

一定集団に属す る勲感染 者の感 染の危険率 は、感染源

生 活条件等 の諸 条件が変 らぬ限 り当然一定であ る。即 ち

陽転の確 率密 度をuと す る と、uは 一定であ る。陽転の

確 率密 度 とは単位時間 におけ る陽転の確 率であ る。

今、時 点tに おけ る陰性率を 馬陽惟 率をpと し、p十
き

n=!と す る と、n,Pはtの 函 数 で あ り、t=Oの と きn

=kP=Oと な る。tに お け る 擁が らの微 小 な時 間dt内

で の 陽 転 は 、Pの 微 小 な増 加dpで あ り、dt内 で の 陽 転

の確 率 はdp/nで あ る,,従 つて 単 撹 時 間 にお け る陽 転 の

確 率 は(dp/n)!dtと な るe従 つて 、

亟
n…一.一一=u

dt

故 に陽転に関す る微分方 程式

血=udt

を得る◎然 るにdp=-dnだ か ら・

dn-・=-udt
n

eの 式 を積分 し、初期条件t`Oの ときn=1を 入れ る

と、

1nn=-ut。 。.n=eOtgt

3ζセま、P=1-e-ut

これ は任意 の起点におけ る陰牲数に対す る時間t内 の陽

転率 を表わす。つ まり、最初 の陰性 率を1と した ときの

時間tに おける陽性率 を表 わす 。常数utS-一 ・定条件下で,

の一溝集団での単 位時 間におけ る陽転の確 率であつて 、

その限 りでは一定であ るが、条件が変れば当然変る径数

で、次元 は1ノ時間 であ る。(図 一9)は 種 々のuに 対す

るp-1-e-utの 曲線 を示す ◎)

図一9自 然陽性率曲線
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ととで最初 の前提 をふ りか えつてみ ると、一一定条件の

下 で一定集 団で の一定時間内 の陽転率 は一定であ る、 と

い うのは、現実 に陽転率の比較が行われてい るのだか ら

公理的 な性質 をもつた前提だが、それに もか かわ らず、

とれ は仮説であ る、 この仮説はす べて の集団 についてい

えることで はないので、 もし結 核に感 染した ものが次 々

と発病 し、発病者 中か ら感染源が多 く出て、 これが集団

内で相次 ぐ感染をひ きお こナな らば、陽転 の確率 も時間

と共 に大 き くな るだろ う、つま り他 の急性伝染病の場合

の ように、uは 時 間の函数 とな り、Pの 曲線 も加速度的

に上昇す る爆発的 な増加の曲線 となるだ ろ う。従つて、

集 団全体が ある一・定の悪 染の機会 にた 穴ずさらされてお

り、集団内の感染発病者 によ る感染は、外部か らの感染

の機会が十分 大 きいた めに、全体 の感染 の確率 をか える

ほ どの ことはか くて 、無視 し得 るととが、 とハ侮設 の成
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立っための必要条 件である。 つま りある陰性者集 団があ

つて、それが孤立 して 閉 されてい るので はな くて、相 当

濃度の感染源 を有す る環境 に向つて開かれてい ることが

条件 とな る。例 えば都会 におけ る寄宿舎 をもたぬ学校、

工場等が この条件にあて はまるだ ろ う。

次に感染 のお こらぬ環境内でのBCG陽 性者の陰転 を

考 える。BCG接 種後BCG陽 転は一挙にお こらない こ

と、接種菌量 は一定で も厳密 にはある誤差 の幅 を伴 うこ

と、被接 種者の個人差、等 の多 くの要因が重 な りあ うか

ら、統計 的には、陰 転は時 の流れ の中で全 く偶然 にお と

ると考 えて よい。 とい うととは、自然陽 転の場合 と同様

に、陰転の確率密度は一定であ る、 とい うととである。

故に、時点tで のBCG陽 性率 を ψ,陰 性率をn・t=O.

のとき ψ=1と す ると、

dn-一～=vdt

ψ

vはBCG陽 牲か らの陰転の確 率密 度である。従 つて ・

ψ=e-「t

この式 はある時 のBCG陽 牲者群 の大さを1と した とき

の時間t後 のBCG陽 性率 を表わす。なお ψの推移 中、

tで微 小な陰転dnが 起つた とす る とdnだ けは丁度時

間tだ けBCG陽 性が継続 した こ とにな るe従 つてt×dn"

をnコ0か らn=1・ まで総和すれば、それは全体でのBCG

陽性の平均 寿命 になる◇ これを 学とす るど

イtdn

然 る に 、 ψ=ピvt,ψ 十n=1

故に7弓 ∫11nψdψ一÷

従つてBCG陽 性群での陰転の確率密度vを 求 めれば・

その逆数1/vに よ りBCG陽 牲の平均寿命が 判る◎

以上はBCG陽 性者 のい ない陰性群で の自然陽転 と・

自然陽転のお こらぬBCG陽 性群 での陰転についての方

程式であ る。

今、時 点t=0に おけ るBCG陽 性群(大 さ1)の 中で

一一方ではBCG陽 性 よ りの陰転がお こり、他方 自然陽 転

が おこつて 来 る状態 を考 える。

ここにBCG陽 性か らの陰 転の過 程 ζ・未 感染 者 の

自然陽転の過程 とは互 に独立 した過程であ る」 との仮説

を設けるeこ れは現 在BCG陽 牲であろ うと、陰転 して

い ようと、自然陽 転は同様 の確率で起つて来 ることを意

味す る。統計 的には菌 の侵入の確率は同一であ ると考 え

て よく、 また もし陰 転後長期間 を経過 していなければ、

BCG陽 性者 と陰 転者 との間では 感染の確 率 は大差ない

と考えて もよい だろ う¢

時点tに おけ るBCG陽 性率 は自然陽転がお こらなけ

れば ψ=e噌 であ る。然 るに時聞tの 間 には ψ・・1-e"but

で 自然陽転がお こる、上の仮説に よわ、 もし自然陽転が

おごらなければ、時間t後 にBCG陽 性であつた筈 の も

のの申に も、陰転 してい る筈 の ものの中にも、自然陽転

者 が同 じ比率 で含 まれてい る.ψ 申の この ような自然陽

転者 の比率 は ψ×Pで あ るe従 つてBCG陽 性 として残

存す る者の比率は ψ(1-P)=e-(u+v)tと なる。き

従 つてBCG陽 性 率及 び 自然 陽 性 率 の和 をPと す る と、

P=1--e-ut十e-(慧 十v)七
が

とな る。e-(Ut")t=qと お くと、qは 陰 転 も自然 陽 転 も

せ ず に 残 つ たBCG陽 牲者 の 部分 で あ り、 とれ に 自然 陽

転 者 の部 分Pが 加 わ つて 、

P=P十q,

図 一10BCG陽 性 率 曲綜 ψ=ewwvtS
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とな る。 故 に 同 時期 接 種 に よつ て 得 たBCG陽 性群 で 、

そ の後 再 接 種 は 行 わ ず に ツ反 検 査 を く りか ☆ し、疲 員・ノ

讐
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個 々についてBCG陽 性、 自然陽 性の判別 をす ることな

しに、ただ発赤 径10mm以 上の陽牲率 の推移 を知れば ・

それ よ りBCG陽 性率 と自然陽性率 を知 る こ とが で き

る。例 えばu=0。10/年 、v=O.eoノ 年 とす ると 図一11のよ

うにな る。図中右 上 りの細い実線は 自然陽性率P,右 下

りの破線 はBCG陽 性率 ψ,右下 りの実 線は ψか・ら出 る

自然陽転 の部分(斜 線の部分)を 除いたBCG陽 性率q

を表わ し、太い実線 はPとqの 合成 曲線Pを 表 わして

い るo

実際の集検業務 の中で は陰転者に再接種を行 わずに、

ツ反 のみ をみて行 く訳 にはいかない。陰転者 に再 援種 を

行 えば、それ によるBCG陽 転が おこるか ら、上式は適

合 しな くな る。で、再接種 を うけた ものは以後 の観察 か

らは除外す るeと とし、 ツ反 は等間隔tで くりかえす と

す る と一一一

第1回 の くりか えしでは、P1=p+q

第2回 には、第1回 の陰転者1-・P1は 除外 されP1の

みが対 象 となるが 、その中のqの 部分のみか ら陰 転 と

自然陽転が 起つて来 る。Pの 部分は 自然陽転だか らそ の

まま残 る。従 つて 、

P2=・P十q(P十q)=P(1十q)十q2

同様}こ、P3=P(1十q十qZ)十q3

一魂受に、Pm=P(1十q十q2十 …十q雛4)十qm

rミ 「+(1-☆>q瓢

mが 十分大な る場合 には 、

PP
m≒1 -q

とな る。 この場合には、中間の集検 くりか えしの間隔が

総て等 し くな くと もか まわ ない。 この方 法に より・u,v

を実測値 よ り算出 し、 とれを用いて理 論値を求め ると表

一14,15,16(図 一12,13,14)の よ うに実測値 とよく

適合す る。 とれ らの計算で は、最初 のBCG陽 性数 は、

初接 種後3～6ヶ 月での ツ反検査 に よる陽性数を とつて あ

り、その申に混入す るその間の自然陽 性数は無視 し、ま

た それか ら6ケ 月後 の値 をPコ とした。 この程度 の粗 さ

で もか な りよい近似値 は とれ る。

表 一151-SBCG初 接種 中学1年 生残存陽性率

推移(3校)年 間陽転率理論値11.959%
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表一一140-1BCG初 接 種中学1年 生残存陽性率推移

(1校)年 聞陽転率理論値H.675%
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表161-3BCG勧 接種小学校1年 生残存陽性率

推移(12校)年 間陽 転率理論 値7.317%
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図 一120～1BCG初 接 種 中 学 校1年 生
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これ らの表 よ り、戦後の世田谷 区附近で は、小学生で

の自然陽 転率 は年間6、4%程 度、中、高校生では年間12

%程 度であつた ことが判 る。 またBCG液 体 ワ クチ ンで

の成綾になるが 、終戦前後のBCGで は、BCG陽 性の

平均寿命 は約3.5年 、1946年 頃 の ものでは約1.2年 と な

る¢

壕た以上 は、最初の仮説が、 との程度 の近似では現実

にあることを示 してい る¢おそ ら く寄宿舎 を構内に もち

あ る程度閉鎖 された工場等や、 または感染源 の非常に少

い農山村 に、感 染源が入つた ときには、以 上と異な る結

果 が生 じるので はないか と想像 され る◎ もしは じめに述

べた現象論的 な自然陽性率の推移 か ら算 出ずれば 、自然

陽 転率は多少 ことなつた ものが得 ♂・れるだ ろ うが、それ

は集 団成員の転禺入があ り、また約束 した判定基準に よ

る ものだか ら、みかげの陽 転率で しか あ り得ない。

上述 のUに よる年聞自然陽転率 は大体同 じ地区、同 じ

年間 についての ものだか ら、標本の大 さは小 さい が、一

応比較す ると、都 内盤田谷 区程度 の環境で は、中、高 校

生の感染の確 率は小学生の2倍 程度にな るとい えるe従つ

て、小学生層 と中学生以上 の層 とは、少 くともとの地 区

程度の都 会では、結 核感染 に対す る諸 条件 はか な り違つ

てい ると考 え られ る◇

以上、図一4,5で みた よ うに、 小学校か ら高校へ進

むにつれて罹病率が高 くな ることと考 えあわせ る と、少

くと も都会 では年2回 程度の集検に よるBCG接 種が行

われてい る集 団で も、青春期結核の山は消 えてい ない と

い えよ つ。

双 結 語

緒言に述べた結核の疫学の3っ の 目的一 一現象 の記述

集レ:のもつ法則 の把握及びそれに よる個体内諸過程 の研

究への寄与 一一の中第一については既に迷べて来た通 り

であ る◎第=に ついては陽転に関す る法則 の端緒 を把ん

だ。第1≡については・私達の今の段階 ではい うべ き多 く

を未だ もたない。以上世田谷 区内の学校集検 を中心 とし

て、一般論 としての 「都会の結 核」の一斑 に触れた と考

える。

私達 は未だ陽転の方程式か ら先 に出てい ないが、 これ

は更に感染発病の方程式 を導いて 、発病の機構を統計 的

に分析す るた めの出発点 となし得 る筈で ある。また上に

は触れ なかつたが、BCG陽 転の方程式 を導 けば 、BCG

接種集 団でかな り厳密 力諸常数 が得 られ、ひいて は自然

感染の更に深い分析に入つて行 けるだ ろ う。

私 はこの際 、特に、手段 は ツ反 とレ線の2つ に限 られ

ていて も、 また何等の実験的 な措置は とれな くとも、全

、く単調 な作業の継続の申か らで も、否かえつてその こと

のた めに こそす ぐれた理論が うみ鐵 され るだ ろうと、 こ

の国 の隅 々で獣 々と集検作業 を続けてい る方 々に、大き

な期待 をよせてい ることを述べて筆をお く。
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第 二 席 農 村 の 結 核

東北大学抗酸菌病研究所

農業国 である我 が国における農村 の占める地位は人 口

構成上か らも経濱上か らも重要であつて 、今まで我が国

の箏民病 と言はれて居た結核 の農村 における実態 を掴む

事は国家全体に とつて極 はめて 大切 な ことで あ るが 、そ

の実態 と取 り組む ことは対象が彪大であ るだけ に容易な

ことで はない。我 々一年間の研究が この農村結核 の実態

の一端だ けで も報告濁来れば幸甚であ る。

検査農村

我 々は護村検診 の過去 の尊い成績を参考 と す る と共

}町

栗原訓 志灘 刷

志田郡院 雄 村

巳

藏

巖

助

捨

野

西

岡

河

菅

に、新に宮城 県内7ケ 町村の全住民に対す る結核 検診を

昭和27年 度内に施行 して、農村結核 の実態 の一端を知ろ

うとした。仙 台以北 か ら栗 原郡 志波姫村、古 川市 荒雄部

落(旧 志田郡荒雄村)、 仙 台以南か ら名取郡愛島村、同

千貫村 、伊具郡角 田町 、桜 村、西 根村 の7ケ 町村 で何遍

も水田化 率の高い農村 であ り、志 波姫 、荒雄 、愛 島の3

ケ村 は十余年前 に集団検診 を行 つた ことのあ る農村であ

る。(第1表)

第1表 集団検診七ケ町村の水田化率
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1950年 世界農業 セ ンサス基本 調査概 表(昭 和25年11月23「!調 査資料第34号 よ り)

騨 昭和25年12月 より古 川市 に合併 さるc

検 査項 目

(1)問 診 、(2)ヅ 丈応 、(3)X線 撮 影 、(4)喀 疾 検

査 ・(5)BCG接 種.ツ 反 応 は2,000借 液48時 間 測 定 で

あ るが ・諦分 的 に10,000ti`ti液 を も使 用 し 、X線 撮影 は7

志 和 姫 村

嚢 荒

55、9

雄 村

愛 島 村

7Z6

72.3

62.6

ケ村 の内5ケ 村 を35mm版 、1ケ 村は60mm版 、1ケ 村

は60mm版 と35版i;i:用の聞接撮影 を行ひ、有処 見者は更

に四切版直援撮影 を行つた。(第2表)

篭第2表 間接撮影サイズと使用X繊 装置

i"r"
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多 段 型 蓄 放 式(大 阪 レン トゲ ン社)

可 搬 型 蓄 放 式(貝 本 医 科 社)

多 段 型 蓄 放 式(大 阪 レン トゲ ン社)
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,拶である
詳

厚生省 発表の死 亡統計 による と我が国の結核死 亡率は

最近急速 に減 少 して 来てい るが 、年齢階級別に観 る時は

15才rvOO才 において減少が著 し く、この為の結核死亡率

の減少であ り壮年 、殊 に30才 以後でば余 り差がない。ま

た東京都、宮城 県の結核死亡率で も同様 のことが言はれ

55才以後では逆 に若干 の増加 さへ も示 してい る。果 して

参膿 村において 竜同様で あろ うか 。とのた めに7ケ 農村

の最近年間の死 亡率の年次別比 較を行 つたが 矢張 り同様

第3表 検

;蛭 検 者
」

角 田 町11808

桜 村

西 根 村

千 貫

愛 齢 村

荒 雄 村

3414

3577

受 検
i

率tツ 反応陽性率
き

村L _2?敗

に死 亡曲線 には青 年層の山 の外 に、50才以 後lc-一つの山

がみ られ 、26～27年 度において は山が稽 々高年層へ移行

さえ してい るe

検査成績

然 らば現在 の農村 の実相は どうか。7ケ 村か ら我 々の

得た成績 は次 の如 く受診率87。0%tvg9.go/5、 平均945%、

ツ反応陽性9961.1%～83.0%平 均70.oo/5、患者発見率は

要注意以上LO%～2D%、 平均1.3%て あ る。(第3表)
蔑
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熊谷内科教室関係におい て過去 に行 つた成績 と比較す 弱反応が多 く、10,000re、の発赤は2,000倍 の硬結 よ り…稻 々

るとツ反応は今 年度は高 率であ り10～20mmの 陽性率が 弱いがほぼその曲線 は平行 し、患 者発見率は1・8%に 対

特に高 く、この間の ツ反応 の硬結 を示す ものは弱 く即 ち し1.3%で あ るe(第4表)。 ツ反応陰 性 者 にはBCG接

t第4表 終 戦 前 の 農 村 検 診 威 績

1
墨 壁劉
宮城県荒雄村

石川 県憲谷村

(繍 験 査 数 峡 診 細
ミ 　

14i2502:79・7

〃11757181.6

1mu　 "…　"'　 [　一 　一"… 一 一一1

〃

岩手県世田米村 〃

岩手 県志和村 ゲ

青森 県浅田村

宮城県志波姫村

一 　 評}"「

17

i8

19

}一

3062

4162

4567

6378

85、3

卜 一 ・一 一 一
1735

1______

91。91

99.O

i92
.6一丁

ツ反応(%)

32.4

24!}

35。5

結核患者実数

(学童12)
49

32

%

1,9

1。8

擁
3&1

心 醤

32.5

144.9

ジ じ一

144・5

約iooo天7BCG二 覆 種7　 　
師 一トー:街

36

(学 童9)
IM

(学 童31)
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1,2
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1.4

2.0

6702

5761
}…

2989[

133 1.8

104

547

1。6
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種を行い、菌量 、接 種方 法を種 々に変 え、皮内法0・04mg、

1～3ケ 処 、乱切4ケ 処80mg℃c等 の比較 を行 つた 。

昭和14年 度の荒雄、愛 島村 、昭和18、19年 度 の 志 波 姫

村の成績 では荒雄愛 島両村 の ツ反応陽性率は緩曲線 を以

て年齢 と共に上昇 し平均29.8%、 志波姫村のそれは同様

の曲線を示す が稻 々高率で、昭和18年 度平均445%、 昭和

19年 度は約1,000人 にBCG接 種 を行 ひONl9才 の ツ反 応

陽 性率が急増 し平均57.4%と なつてい る。昭和27年 度

の ツ反応 ではいずれ も10～19才 に最大の山を示 し、3ケ

村平均陽牲率63つ%で ある◇昭和18、19年 度に ツ反応陽

彊i率稽 々高率であつたe志 波姫村 では昭和27年 度におい

第5表
＼ 年 齢

て10・v19才 の ツ反応が前 ケ村 に比 し、硬結 の大 きい強反

応 を呈 してい る点が異 る。患者発 見率 では3ケ 村の旧成

績 は1.8%・v1.9%で 等 しい力偲 者年齢 層に差 が あ り愛

島 、荒雄の0～29才 が56.0%、30才 以 上b:44・0%な るに

対 し志波姫は452%対54.8%で あ る。昭和27年 度の成績

では ヅ反応低率だつた前2ケ 村 の患 者の年齢 層に変化を

示 しO～29才 が3Z6%な るに比 し30才 以 上h:62.4%と 大

き く増加 してい るの に対 して30才 以後}q患 者が稽 々多 く

存 した志波姫は45。5%対545と 旧成績 とほぼ 同様で変化

が ない。(第5表)

十 余 年 後 患 者 年 齢 層 の 変 化

年度 村 名

14

年

一
19

年

27

愛 島 及 荒 雄 村

0～29

志 波 姫 村

愛 島 及 荒 雄 村

志 波 姫 村

42

(56.0%)

・47

(45.2e/e)

嘱

(37.6%)

一}〕

30～1

-...-!

(軋・剃

57

《54.8%)

68

(62。4%)

511

(45・5e/e)}

年

計

61
(545%)

3村 合 計i

L

92
(41.6%)

129
(58.4%)

75

104

109

112

更 に7ヶ 村 の現存患者を年齢別、病型別 に分 け ると壮

22!

年以後 に相当多数の患者が存在 してか ることがわか る。

年

齢

0～5
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(第6表)。30才 を境 として要注意以上の愚 者を大別す れ

ば、0～29才 までの患者発見率は0.75%な るに比 し30才

一G1一

以後 のそれは232%叩 ち前者の3倍 の発見率を示 し実 数

比 でぽ37.7%に 対 し623%で あ る。(第7表)。 とれは
鱒

第7表＼一 「函
年 齢＼ 人 員 人 数i%

{一

i人
竃

　

i数1
…

%

の 比

(要 注 意 者 以 上)

・-5i6,5571 S81・ ・2711 ,71・ ・26i

6～14 S,7921 58 e.661 41 0.47

15～19

　

3・96㌔ 4511.1a/
20～29 6,108 141i刎

03

103i

0.76

L69 」

gol2.14{
　

剣1・821

煮r(・ ・75%)

3・～3gl

40・V49

4,205}132・3、14・
ii

3,5・sl

痂%

対{
62・3%!

11・i・ ・i41i

5・-5gl .29361 991・ ・371i 5sl1・9S誰y(2・32・%)

6・～6gi2・ ・751 1・gl・ ・2511

7・-i・8ggi

計139…KI

63 304i

651Z:2rab
_望L456

・77i1副i5・7i1・3・

　

281 -(O,95%)29
,626

55.4%l

l対l
l艘6%i

耀 鬼 一(2・・ro%)

今後農村結核検診の重点を どの年齢層にお くべ きかの示

針 となる と思 う◎

第8表 新 旧 患 者 別

昭和27年の検
診で始めて発
見された患者

認
180

検
気
知
者

の
病

を
患

年
ら
事

た

27
か
る

い

和
前

あ
て

昭
診

の
つ

64

計

訓(73・8%)

要i103

響(4乞2刎

(262%)

115

(52β%)

244

計

218

283

(61.3%)

17gi 462i

(3&7%)i

前か ら病気 に罹 つてい ることを知つていた者179(38.7

%)に 対し今 度の検診で初 めて発見 された 者283(61.3

%)で あるか ら既知患者 の約1.6倍 の患者が農 村 にひそ

んでい ることとなる。(第8表)

7ケ 農 村の要 注意以 上の患者発見率は13%で あ るか

ら人 ロー万 につき130人 の患者で あ り、昭和25、26、27

年度の結 核患者合計死 亡数は56、40、32で 急減 してい る

ため・昭和27年 度(1～12月)の 結核死 亡数32に 対 して

発見患者507は15.8倍 に当つてい るe

結核 患者 が過去 において如何な る経過を辿 った かを昭

和14年 度の愛 島村患者45人 の転帰 を探 ると31」%が 結核

死を来 し・而 も半数が1年 以内に死 亡 し、24.4e%が 治癒

してい る。(第9表)e

第9表 愛 島村 昭却14年 度 結核患者の転帰

昭 和 二 十 七 年

!治 樹 良 好i不 変陣 化 儲 刑ll結 毬醐 柵

耀 蘇 蜘4i

H計

一.。一一一_。 ユ24移:

昭+要 臆 者1 7 0

画
-

』丁 へ

1

2.2%

0

0

0

0%

過却0年 聞の結核死亡者の罹病期問を調査すると3年

-

AU

ー

%22

5i31
gi2i

-一 召 一 一

1415

3U%・lL1%'

計

1026

31!19
…

1345

鞭

289%

以 内に各年齢層を通 じ84・0%死 亡としてい る。(第IO表)
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第10表 結核死亡者の罹病期間 第11表

＼

年 齢 ＼

発見患者罹病期間

煽 轡3ケ 肘 年13年 以上}計

3・才 以下123・(84%)i43(16%){275(59%)

×uefas3ケ 月～3年 ら 年以 上
、 い

計

3・才以上1i・ ・(84%)い7(16%)i227(41%)

合 計!422(84%)18・(,6%)15・2

発見患者の罹 病期 聞を調べ ると30才以下でぼ3年 以内

75%、3年 以上25%、30才 以上では3年 以内51%、3年

以上49.0%、 となつてい るe(第11表)。

3・才町 絶 ψ 刎
一23(笏 辻89(4・%)

3・才以上i63(51刎58(49%)1121(6・%)

第12表

合 計li29(61・496)181(38・6%)121・

感 染 源

これ等 の結核 が農村 に入つた原因ば何か。,過糞 におけ

る感染源 を終戦前 の5ケ 村 について 綜合す ると家族感染

推定感染源(昭 和13,4年 度 と昭和27年 の比較

昭二 妻実 数

十
小 計 に七

和副 対する%

丁 村 内

家 学 親 友

校

、 関i

i族!係}瞬 人

β召一ト1実.数883025

≡Fl・ 一 二}一't'th't
、:ノ」、 言牽i二44

.29615.0ク 』6

四!一 一 一…一

和 笹 対 す る%71・90h6(143>

1i41218・
、{1

村 外

転

入

出都
市
交
通
者

職
場

関

係 者

「

…
…
劣

稼

部ゑ「
56

き

1135}

軍 隊

蜘_ノ'㍉__一_ウ_一_

28.1%

4

酬 外
地 地

小 不 総

計

1{119
}

　　 　いへ 　　ノ

(56)

明

119

計

318

{14122T2ド1ゴ1235}2231膏　 　 　
48.5%7。7%14.g%
㍉____

76.6%(180)

し 　 も　 　　 ヤ　 　ノ

40(17.5%)15(6導4%)一
23.4%(55)

442e/e、 開放性結核教師 による者15.0%等 の村 内感染71.

9%、 出稼等 を主 とした28.1%が 主な るもので あつた.

(第!2表)。 仙台に近い愛 島では都市交 通の影響28.6%

としてい る¢即ち出稼 ・学 校教 師、都市交通等 によ り村

内に持 ち込 まれ・次で家庭 内に蔓延 した ものと患おれ る

が・現在では ど うか。過去 ク)原因の外 に終戦後 の特殊性

として 転出入疎開者・引揚者復 員軍人等 による影響 を探

つた ・現在では家族48・5%・ 職場関係14 。9%、親戚 τ7%

等村 内76・6%・ 転入者9・4%、 出稼6。0%、 軍隊55%等 の

村 外234%で あつて疎開者 ・復員 、出稼者の影響案 外少

く・教壇 に立つてい る開放性結核の教節は一人 も認めな

かつた 。

更 にこれ等 患者 が農≡村 の感染源 となつて い るか否 かを

+余 鋤 穂 者家族調査 、現在患者家系 、有素因世帯の ツ

反応陽性率及び機 患率 ・資産状態 、家屋 の広 さ・村内に

定 住か否か等 が ら追 求 して行 くと、戦 前戦後を通 じて感

染源の最大な るものぽ家族感 染であ る。著 しいのば開放

性結核患者 の学 校教 節が教壇 か ら学童 に及ぼ していた過

去 の惨 禍が悉無であ ることで ある。

然 らば農 村結核 を防 ぐには ど うす るか。農村 において

家族感 染が最大感染 源(48.5%)で あ る以上、第一は患

者 の隔離 であ る。23A%の 村外発病者が家庭に影響 を1之

ぼ さない 内に隔離す ることと既存在宅患者 、殊 に高年の

患者 を発見隔離す るtと であ り、錦 ごば強力 な るBGC

の予防接種であ ると信ずる。
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第 三 席 工 場 の 結 核

口本鋼管病院川鉄診療所 富

毒

田 信 雄

過去及び現在 、工場が結核 に蝕 まれて ゐる程度は甚 だ

しい もので ある。健康保険組合が結核 のた めに四苦八苦

してゐ る工場 は甚だ多い癖多 くの工員達 は結核 に悩 み・

或に倒れれば収入は激減 しその一家は柱石 である主 人公

の病苦 と貧 に苦 しみ悲惨 な道 を辿 るw昭 和28年 現在 にお

いて保険組合その他か ら結核 による療養のために年間一

・人当 り30万円の費用が消へてゆ くと聞 く・結核 も不 知不

識の間 に療養 を必要 とす る程度 まで進 展悪化 した場合 ぽ

容易に再起す ることが出来ず ・多 くは死 に至 る・また・

仮に幸運 にし七再起す る として も3,4年 の月 日を要 し、

費用 も約!00万 円に達 して しまふ.若 し病臥療養す る人

間を一入減 らす ことが 繊来れば これ に要す る100万 円で

yン トゲ ソを一台買ふ ことが 出来 る。10人 減 らす1:と が

出来れば約1万 人の工場 における1年 聞の結核予防費用
'
はそれだけで浮 きょる倉私の ゐる 日本鋼管川崎製鉄所 も

約1O年 前は正確 な数は不 明だが約8,000名 中約4CO名 が結

核性疾患で長期欠勤 をして ゐ寒 と聞 く。昭和28年2月 現

在では約14,000名 中結核 による欠勤者は65名 前後で あつ

七 その半数 以上は胸部外科手術 による休養で あつて遠か

らず再 起の光 明を有 して ゐる者で ある。即 ち10年 間 の結

核予防管理 に よつて休養者が1!10以 下 に減少 した。その

ために扶養 家族の治療 費は保 険組合全額負担 、病院施設

に対す る剰余金 の寄附 、更 に大体育 館の設立等の有形無

形の事物が可能で あつた 。 この事実 によつて結核予防 、

痛臥の阻 止 と冒ふ ととが 由来す る利益 は説 明の必要 瓶 く

諒解す ると とが 出来た 。か くり如 き状態 に至 るまで11年

の年 月を要 して ゐる。そ の要点 を略述す る。その聞 に出

たデーター、統計等 は皆 印捌 として学会 当 日参会者諸氏

に呈上す るつ もりで あるか ら とこには根本方針 を主 とし

て書 くとととす る。

日本鋼管病院予防科 に奉職 した のは 昭和17年7月 であ ・

.る◎職制改革 によつて現在は珊鉄診療 所 と改称 された黍

頭 初には職場 は工場構外病院 内にあつて徒歩20分 の地て

あった。 これは管理 に甚だ不都合で あるか ら私が特 に乞

ふて本院か ら離 れて工場構 内に設 けて貰 つて 従業員が構

外に出ずに用 が済ませ られる ように した 。結核予防 に専

従す る顔振 れ1よ26名、医師4、 レン トゲ ン技 師4・ 看護婦

保健婦ll、 ツペル クリンBCG係2、 事務係3・ 他1名 で

あ る。 レン トゲ ンは蓄電器放電式 シ リウス2台 、NIK厚

生号500mAl台 、NIK可 搬型 間接用1台 、気 胸器3台 、

計算 機2台 であ る。10年 間 にメムバ ーの増 減・ レン トゲ

ン装置 の取 換へ等 のあつた ことは勿論 であるe

昭和17年 に新潟 県柿崎市理 研工場の結核管理状況 を見

学のため、初代院長 に伴 はれて小松雄吉先生 を訪ねて大

い に啓発された.ま た諸他病院、健康相談所 を多 く見学

しその最 も陥 り易い短 所、欠陥の轍 を踏 まぬ よ う、その

長 所を採 り入れ るよ うに約9ケ 月間考究検討企画 して方

式を決 定 し、 この方式 に従つて十年一 日の如 く些か 兆手

を省 くことな く一貫努力を続 けた。企 画について1よ恩師

草間良男先生 、恩 師岡治道先生 にあ くまで御教示 を賜 つ

た。その後 も相変 らず岡治道 先生を煩 はせて現在 に至 り

また将来 に及ぽん として ゐる。会社首 脳部 の鞭燵 も勿論

であ るが 、同僚 の協力、その一騎 当千 の強者達 の協力は

特 に大な る力 とな り実 を結んだのであ る。工場結核 予鷺

管理 の原則は次の≡原則で尽 きる。即 ち

L結 核の疑 ある者 を採用入社せ しめない

2.感 染源 を悉 く探 し出して医学的に始末 を1-tてしま

議.

3.未 感染陰性 者の感 染発病 を阻止す る

総ての体格検 査、健康診断 には凄 ン トゲ ンを縦 蹟無尽

に駆使す る。入社希望者 の体格検査は従前 には形式約の

もので あつた らしい。昭和18年4月 か らは厳重その もの

とした。会社幹部、初代院長 か らも厳命が あつた鄭体格

測定、視力、色神等 を検 査す るのは型 の通 りだが 、必ず 、

一入つつ レン トゲ ン透 視に よつて身体 姿勢 を色 々 と変へ

心臓の蔭 、肺尖都 における骨 の蔭 、横隔膜 の昇降状 況等

詳 し く検査す る。聰診 、打診は全 く行 つて ゐない。 これ

は透視及び撮影 診断 と打聴 診 との信頼度を総 統計学的

に検討 した結果であつて机上の空論 か らで はない 。採用

検査 に際 しては結核 によらず誰で も既往症 をか くす のが

常であ る。た とへ体絡抜群 、智能優秀 で も結核 の疑 ある

者は不合格 とな る¢ この点ぱ過去 において苦杯 を喫 した

採用係の人は よ く理解 されてゐ る。中で も将 来会社 の幹

部 とな るべ き大学、高専以上の卒業生採用検査 は特 に厳

密で、総て育接撮影を行ふ。予 め必 ず透観 を行 つて 、ル

'テ ィ ンフィル ムでな く、病変箇 所が フィル ム上に確実

に写 り何人 に も納得拙 来 るフィル ムを作 るようにす る。

直接撮影 に際 しては必ず透視 を行つて 姿勢 を決 め レ線量

も医葡が透過 し易 きか否かを指 示す る。決 して系数撮影

は行 はない。骨陥 、筋 肉発達 度、脂 肪度、肋膜勝豚 、滲

出液その他多様の条件 により胸の厚 さが同 じであつて も

決 して 同 じ濃度の影像は得 られない.こ の事 実は何 入 も

否定出来ない事実であ る。呼隈停止後暫時 の聞は横隔膜

は徐 々に上昇す る夢 これが全 く停止 し、且つ、被検者が
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全 く冷静 とな り身体静止す る瞬間 を見極めて 医師が合 図

を送 り曝 享す る。曝写 タイムは短い程 宜1,い 。その瞬 間

を認定す るのには自 ら透視 を行つた医師が決 定す るのが

一番適切であ る。透視 を先行せぬ直接撮影では適正露 出

は望み得ず影像のズ レや流 れ ・も避 け得 られない。更に増

感紙は暗室の暗 さに充分馴れた眼で残光のない ものに非

れば極 めて細い像に滲 みが 出て鮮鋭度が害 され る◎国産

ハ イス ピー ド増感紙 では この点で総て皆不合格 と言はざ

るを得 なかつた.極 めて鮮鋭 な フィルムで而 も病変を正

1、く画像 として掴 み得 る と冒ふ ことが結核予防管理 の根

底 をなす ものであつて岡治道先生 の厳重な御 指導、御 叱

正 によつて漸 く目的 に添 ひ得 るまで に到達 した鍛医 師自

らが レン トゲ ン透視 、及び これを 前提 とする直 接撮影 の

技術 も磨 かず して伝票一片 にて妓師任せの フイル ムのみ

で結核 を撲滅せん とす るは、木 に緑 つて魚 を求 むる如 き

もの と私ば固 く信 じてゐるe昭 莉26年 末 に大学 、高専卒

業 生の採用検査 を行つたがその12%は 異 常 を認め、5%

は結核患者 として警 戒を要し空 洞 所 有 者 も少 くなかつ

た。医学部を有 し病院 を有す る綜合大学卒業生 中にかか

る人がゐた。最高 インテ リの連 中でさへか くの如 くで あ

る。他は推 して知 るべ きで レン トゲ ンを充分 に駆使す る

ことが如何に必 要で あるか をしみ じみ と痛感 させ られ る

ものがある◎以上 によつて結核の疑 ある者 を発見 して入

社採用検査 に不合格 とす るのは勿論だが、同時 に本人 に

対 し警告 を発す る ことが出来 る◇

感 染源 を探 し出す には2の 方法 による。第一猷定時 健

康診断 であつて 、そ の際の不 参 加 者を極 力少 くする こ

と◎ こル不参加者 の中に結核の疑 もる者が集 り易 い。平 ,

素 か ら絶 えず結 核は無 自 覚 、 無症 状の まま進 行悪化す

るか ら陽 性転化時か ら安全期 に至 るまで う監視 と早期 発

見が最善 の手 段で あることを全員 に教へ こむ ことが大 切

で ある。 吾々が予防管理 開始頭初の3年 間位 は仲 々納得

が行かない ようで あつたが 、5年 目、7年 目、現在 の10年

を過 ぎた今 日では皆が 理 解 して非 常 に都 合が よ くなつ

た。川崎製鉄所全工場が基準法 によれば有害業務 である

か ら少数 の管理部門 の事務家連申を除 く他は皆春秋2回

集 団検診 を受 ける。基雄法、旧体 力法に よれば集 団検診

第1日 に ツペル ク リンを注射 し・更に第2日 に反応 を決

定 し・陽性者 は間接撮影、陰性者 はBCG注 射 と冒ふ こ

とになつてゐる。 これ獄人聞のや る仕事 、検査 、技術 に

全 く誤差が ない と言ふ ととを前提 とした デ スクプ ランで

あつて ・ ツベル クリン検 査を20年 もやつて来て見 ると第

1日 目ツペル クリン注 射 ・第2日 目反応決定 と書ふ こと

をやつてゐ ると初感染者、発 病者 を見逃す大 きな間隙の

あることが明かに分 る。他方、労働能率 、生蓬 力の低 下

を考へ ると集 団検診 のために同 じ入間 を2回 も職場か ら

検 査に よつて離脱 させ ること賦感心 した ことで倭ない 。

私は定期健康診断はただ1日 で牲ひ、全員を陽性も陰性

も皆35ミ リ間接撮影で写 して し懐ふ◎た とヘ ツペル クリ

ン反応 に誤差 があつて もフィル ムに撮影 しておけば これ

を補 つて行 けるし、第2日 目検査 に事 故のた め不参加者

となつて色 々の不都合 な ことが 生 じた りせず、生琵低下

も1/2で 済む 。わが工場で は集 団検診 の時は毎 日500各

宛 として 延 日数 約40日 を費す ◎6×6判 は使 用せず35

ミリを 使ふ 。連 日、検査開始時 聞の始 めには被検 者が雲

集 して来 るので1時 間当 り少 くとも300名 以上の スピー

ドを必要 とす る。聞接撮 影には4名 が当 る。配電雄繰作

技師1名 、姿勢 を正 し吸気 停止 と曝 写合図に医師!名 、

番 号入 れ換 へ とその記録1名 、 カメラの操作 三名、自動

式番号変更 、 フイルム送 り連動装置 はH本 にある ものは
き

実験 して見て皆駄 目で、結 局人間 がやるのが一番 よい。壌

他 方6×6判 は フイル ムが短いた め}こスビー ドア ツプが

出来 ない。 これ に反 し努 ミリ判 は スピー ドが速い。蓄放

式 シ リウスを聞接撮影 に使ふ よ うになつてか ら肺尖部、

時 に骨 の蔭Q影 像 も掴み得 るし且 つ、非 常に鮮鋭な影像

が得 らるるよ うになつた。鏡 玉の醒像 力の点か ら召ふ と

35ミ リの方が6×6判 よb倍 近 く宜 しい とか言 はれてゐる

し、曝写時聞が シ リウスの方が5倍 も短い等 の点を考へ

て ス ピー ドの遅い6×6判 や管球整流式 タイマ ー撮影の執

のは使 つてお らぬ.戦 時 中に番号入れ換へ に1名 ・他に

その記録 に1名 、計5名 で間桜撮影を行 つて見たが1時

聞に400名 を突破 す るレ=ρ ドが作れた。 しか し、蓄放

式は チヤ"ジ 時間に3秒 位を要 す る故 にスe'"ド アツプ

は300名 で、叙 上のv=・ ・一ド猷管 球整流式 タイマρ撮影

の装 置で行つたのであつた。 ヅベル ク リン反応は定期健

鰯 診断 の時 とは別途 に年 中無休 で行つて行 く』 これは未

感染陰性者 の追 及の項 で述ぺる。か よ うにして間接撮影

を行 ひ速 かに読影 して疑 問のある人は直 に呼出レて透視

を前提 として必要 な姿勢角 度で直接撮影 を行ひ、そのフ

ィル ムを提示 して納得 の行 くよ うに説 明をす る。人工気

胸を要す る者 、入院手術 を要す る者 、或はそのまま放任

して 宜 しい者 、毎 月検査 を繰返 してその後 に決定せねば

な らぬ者。即 ち、定時検査 、呼 出精密検査 の結果 次の4

群 に分 ける。即 ち

放任可一異常を認 めぬ者 、異常 は認 めて も全 く搬痕化

して再活動 の虞 なき者.こ れぱ 次回の定期検査 まで放任

要注意 一異常は認 めるが直 に決是出来 ぬ もの、現在非

活動性で あるが生活 の急変 、何等か の切掛 けで再燃再活

動の虞がない と嫁言へぬ者.こ れは毎 月域は必要 に応 じ

て精密検査を繰返 さねばな らない。但 し、就禁 上 の制限

はない 。

要保護一胸部手術 退院ア フタ炉ケア ー申の塩 、入工気

胸を続けなが ら就業 中の者 ・療養 退院就業 中の者。 これ

t3;夜勤残 業重筋労働その他禁 止の制限附就 業。必要の都
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度精笥検査。

要警戒一空洞 所有者 、進行性病 巣所有者 、滲出性肋膜

炎 、そ の他活動性結核の者。直 に処置 を施す.休 養或は

入院 、安静 、手術等'を要す る者あ り.

しか しなが ら、ただ一片の休養命令通知露を以て休ま

せた り・強制 入院は させない。必 ず本人 に 〃 トゲ ソフ

イル ムを提示 して 病巣を説 明 し如何 に病気が発展 して行

くが、如何に処すれげ よい か、科学的 に最 も正1.い 処理

方法ぽど うすれば よいか 、心 の底か ら納得の行 くよ弓に

説明す る。全 くの危機で寸 刻の猶予 も許 さぬ場合は別で

あるが(か くの如 き病 状の者 は近年殆 ど発見 されな くな

った)勤 労者 、俸給生活者は誰で も休 めぱ収 入が減 り、

次第に一家妻 子が窮乏 に追ひ込 まれ るのは 目前 の ことと
ノ

な る。従つて主人公 の結核 による休養は一・家破滅 の糸 ロ
ミ

をつ くる。それ故 に一家窮乏 に追ひ とまれぬ ように何等

かの方法を速か に講 じるよ うに充分理 解納得 させた 上で

必要 な者は入院療養或は手術を させ る。

他方、本人 の健康保険 による給附その他恩典 の期限が

切れぬ間 に再起 して職場復帰 が可能 である ように真情を

以て考へてや らねばな らない。一片の無情 なる休養命令

審のみで職場外 に放 逐 し放 逐 後 の管 理 もせ ず自由 に任

せ、果は生死如何 も分 らぬ よ うな手放 し方を してぽな ら

ない。その無情な事実 ぽ極 めて速か に次々と伝闘 されて

行 き、従業員が集 団検診 を受 けよ うと言ふ意欲を失ひ、

定期健康診断不 参加者は次第 に増加 して行 く.基 准法 と

言ふ国法を振 り笏 し、定時検査 を受けねば罰則云 々と脅

かして見て も結 核予防の実績 は望 めない。被検 者が結核

の宣告 を受 け、一・家妻子を如何にすべ きか、自分 の結核

をどうす るか と考へ案ず るその心境 を心か ら推蚤 して身

の立つよ うに全 力を注いでやる 誠 意 が な くて はならな

い。従業員が安心 して信頼 じ、一家 の運命を托 して来 る

ように真情か ら信頼 され、且 つ、その期待 に叛かざ るよ

うにベ ス トを尽 さねば結 核予防管理 の効果は望 めない と

私は確信する◎結核の者 を休 ませ 、或は放任 して死 に到

らせ、或は自然に倒 れて後職場か ら消滅 し又は これを放

逐Lて 、わが工場 に結核な し等 と言ふ行 き方を して は、

3年5年10年 と予防管理を続 け られ るく,ので はな く従業

員 も決 して言ふ ととを聞 くものではない心従 つて予防 の

戒功は望 めぬ。随分 ポ ソポンものを言 つて も・言ふ こ と

を1珊がぬ患者を叱 りつけて も心の底 にその人を真 に憂ふ

る誠意を有す るだけの血 と涙を所有す るならば従業員は

皆必ず付いて来 ると冒ふ ことを信 じて疑 はない。

工場結核の予防管理 を徹底せ しめん と志す人は昨今決

して少 くなび ようである。然 るに成功 して行かぬ場合 も

見受け られ るよ うである、学問、理論、科学的正 しさ、

技術等が先づ第一に必要な ことは私 も強調す る◎けれ ど

もそれ以 上に必須 欠 くべか らざ るは血 と涙 と温情、真 心

が欠 七ては工場 結核予院は どうに もならない と冒ふと と

を敢て行数 を費 して ことに強 く強 く更 に強 く述べ る次第

である。

感染源 を探 し出す方法に2種 あつて、その一は叙 上せ

る如 きもので ある.他 の一一は次 に述べ る未感染陰 性者 の

感染発病阻止の途上で これを実行す ることが出来るe

未感染者、即ち陰鯉者 の感染発病阻止を如何 に して遂

行す るか。それ には ツペル クリソ、BCGに 専 従す る入

員を特 に選定す るの特 に忠実そ の ものであ くまで も正確

な 人物でな くてはな らない 。先づ全従業員を総て陽性者

と陰 性者 に分け る◇疑陽性者 は便宜上陰性者 の中に入れ

て即 ち疑陽性者 璽陰儲 を一括 して要観察者 として台帳

に記載 し全員洩れ な くBCG注 射を施す◎BCG注 射を行

つて もそのまま野放 しに してはならなV・。必づ3月 目毎

に呼出 し、或 は当方か ら便宜の場 所へ 出向いて陽性にた

つたか否か更に ヅベル ク リン反応を検査す る。若 し未だ

陰性 のままで あつたな ら更に時 を移 さずBCGを 繰返 し

注射す る。 このBCGと 反応検査 を3月 目、3月 日に執拗

に繰 返 し繰返 し行ふ。若 し陽転 した ならばBCG陽 転か

自然陽転か の侮hか であ るが、 これを区別す ることな く

陽 転者 は皆要津意者 とLて 植:にレン トゲ ン精密 検査、特

に入念 に透視を行ひ疑問あらば直接撮影 を行ふ心 しかし

なが ら、規定せ る如 くBCGを 繰返 して来た入はBCG

陽転で ある確率が高い。従 つてやがて陰性に戻 るべ き者

もあるeで あ るか らBCG注 射後 の陽転者は精密検査 と

同時に ツベル ク リン検査 も3月 目、3月目に行 つて行 く。

繰返す聞に反応が陰性 に戻つたな らば これはBCG陽 転

であつた ととは間違ひないか ら、また ここでBCG注 射

を繰 返 しの振 り出 しに戻 る。 と同時に結核感 染で はなか

つたのであるか ら レン トゲ ン検 査の必 要は もうな、・。

次に陽転者 の申で3月 目、3月 目に精密検査を繰返 し

なほ反応検査 も平行 して繰 返 して行 き、18ケ 月以上陰性

に戻 らず陽性 のままで経過 し、更 にそ の上 レン トゲ ン検

査繰返 しの結果で活動性 病巣発現 を認 めざ りし者は一応

初感染陽性転化次で 自然治癒 を完 了 した もの として台帳

か ら除外 して要 観察 、要注意 の中か ら排除 し放 任可 と冒

ふ 中に入れ翌年或は次回の定時健康診断まで放 任 して置

くoこ の ツペル ク リン検査 、BCGの 追 及が最 も重 要 で

あつて これのみ行 つて も結核の発病、発生は1/10以 下 に

減少 させ得 る○そのデ ータ伊竺講演当 日進呈す る◎更に

ヅペル ク リン検査 の方法が厳重その ものでなければな ら

ない。約20年 に亘 る実際か ら考へ 、なほ岡 治 道 先 生 の

御教示を得て 次の方法で、 ツベル クリン検査 を行 つて ゐ

るo

日本内地 の ヅペル クリン注射器は磨 り合 せ部分 、針 と

の接合部等か ら必 ず液が洩れ るよ うに出来てゐ る。O.1c

cmは 僅か に2滴 位の量であ るc従 つて少 して も洩れれ
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ば20%や30%の 誤 りは当然 とな る9こ れを見越 して吾 々

の行つてゐ る方式 は ツペル クリン注鮒器 を水平 に持 ち被

検者の前腕 を水平 に左手で下か ら握b前 腕皮膚 を緊張 さ

せ、前腕 内側 の丸味 に対 し切線 の方向に針先 を極 めて浅

く刺 して行 く癖皮膚を透 して針 穴の姿が認 め られ る如 く

浅 く刺 して行 く。針 の先 が1cm近 く入つた所て左 手の

握 わを 緩 め皮膚 を緩 め液を送 入す る。皮膚は ブ ヅプヅと

凹みを現1.た が ら円 形に 膨 隆して行 く。そ の円 形の直

径が7粍 に遠 した時に液 の送入を止 め針 を抜 く。針 の刺

入孔か ら液 つ逆流 出 もな く、注射器 の接合、磨 り合せか

ら液の漏 出は あつて も、γ粍 の直径に まで膨 隆 した場合

は、非 常 に正確 に0.1ccmに 近 くツベルク リン液が送込

された ごとになる。注射器を水平に前腕 の丸 昧に対 し切

線 の方向にす るこ とは深浅の加 減を して刺入す るのに非

常 に好都合であ る上に、縦に持 つた時 、内容液が流出 し

または逆 に空気 泡が入 りこむ と言ふ不都合を防げ る。訓

練 を経れば直径7粍 を 目測のみで97%以 上正確 に認定す

ることは極めて容易 である。私 の処て は他か ら陰性、陽

性を決めて 来て も参考 に留 め、必ず当所の方式でや り直

して 見 る。更に、BCGを 毛 嫌ひす るために陽 性である

如 く嘘 を言ふ者 もある。 また、方式 の欠陥か ら陽 性で あ

るべ きも〃.が陰性 と誤認 されてゐ る事実に少か らず遭遇

す るか らである。

ツベル ク リン2,000倍 液は結核研究 所の ものを常用 し、

且 つ、古 き液 は使用せぬ。 また、太陽光 の当る場 所にお

い た り媛房装置 の附近 、スチーム上の棚 に載せ加温 させ

ぬ ように心掛け、常時電気 冷蔵庫に納 めて ゐる。然 らざ

れぽ無力化 τ、た ツペル クリンを使ふ こ とになる場合があ

る。発赤測定は円形 または惰 円形 のその最短部薩径 力み

測定 して、分子分母式の測定、記載 は行 はない。多忙 を

極 め数百入を短時聞で完 了せ ねぽ ならぬか らであ る。

か くして ツペルク リン、BCGを 行ひ州崎 製 鉄所で:O

年を過 した礁その間の正確 な統計か ら、 ツベルク リン、

BCGに 無関心か域 はとれを嫌 ふ連中か らの発 病者 は10

倍以上 に及ぶ。BCG繰 返 しを行つた連 中か ら病巣発現

者 も出て来てはゐるが 、間 もな く軽侠 或は治癒 に転 じて

行 く。BCGを 正 し く受 ければ、然 らざる者 と対 比 して

自然治癒 に転ずる割合 は実に4倍 となつてい るcこ れ

等 の自然に時 の流れ と共 に現れた る数理統計学的数宇が

現す事実が存在す る以上、無閣 な索強附会 の理窟を並べ

て もBCGの 効 果 云 々とこれを否 定す ることは出 来な

い 。近時 に至 り従業員 の結核予防は殆 ど徹底 した ので今

は進 んでそ の家族、特 に幼 児達 の ツペル クリン、BCGを

行 つて来たが総員1790名 の資料か らBCGを やつた者 と

然 らざ る者 とを対比す ると然 らざ る者 か らの発病 は実 に

10倍以上である と言ふ統計数字 と否 定不可能 の象実傾 向

を認 める。

工場結 核予防管理 は僅か にll年 の短 い経 験ではあ るが

第一歩の重要事項 は ツペル クリン、BCGの 繰 返 し施 行

を決 して手を緩めず に行ふ と言ふ ことで ある、 と言ふ信

念 を固めざ るを得ない。一方、 これ等 の繰返 しによつて

厭ふべ き或は不侠な る事故は全 く発生 して ゐない。殊に

数年来、局所潰瘍の発生は全 くない。私の ゐる工場は粉

塵多 く、塵肺研究の対照 とな る位で従業員 の身体は帰宅

時入浴す るまで極 端に汚 れてゐ る。然 るにBCG潰 瘍 の

訴へは全 くない。稀 にあつて もマ ーキ ユ 瞬軟膏 を貼用 し

て菌 の附着 を防げば速か に解消 、 これ に よる不 平は耳 に

した ことはない。 さ りなが ら、BCGツ ペルク リン に専

従す る者 の労苦 は甚だ しい ◇その原簿 台帳 の整理、統計

資料 の豊理 、被検 者の追及等 は全 く寸時 の閑 も持 ち得な

い 。BCGッ ベル ク リンに要す る費 用 は極 めて廉価であ

る。然 るにその効 果は大 きい.な れ ど繰 返し と言ふ こと

は大な る煩雑 さど努力を要す る。而 も表面に現れず縁の

下 の力 持 として ジ ミな仕 事で ある。最 も忠 実て真 剣、

誤魔化 しをせぬ人が 当らぬ と成功せぬ。幸 にして私の処

は恵 まれてゐ るe出 来 るな ら2月 目に短縮 してや りたい

のであ るが、3月 目を2月 目に縮 め るだけに実に専従者

を3倍 半にせ ねば な らぬe残 念 なが ら3月 目で辛葎 して

ゐ る。

仮 に、春 の定期検査 の時 に陰性 の人が 、基準法通 りに

第1日 目ツベル ク リソ海射、第2日 目判定。陰性のたあ

にBCG注 射 をして聞接撮影を1、なが つた とす る。この

人が検査 日に接近 して結核感染を受けて ゐた場合 、未だ

陽転 してゐなかつた とすれば、普 通一年間次の定期検査

まで陰性者 として放 任 され る。本 人は全 く無自覚、無症

状の ままなので海 水 浴 、 深 夜 業 も野 放 しに行 つ て行

く。秋 頃 になつて俄 然滲繊性肋膜炎 の形で発症す る。か

か る可能 性 もあ るしその事 実 も多 い。他方、第1日 ツペ

ル ク リン注射 をLた が第2日 目の判定には事故 のため不

参 であつたな らばその人は前 年か ら引続 き翌年 まて事実

上丸 々2年 聞 は放任 され ることにな る。 これを思ふなら

ば定期健康診断 とは全 く離 れて別 の方法で3月 目、3月

目のBCG、 ツベル ク リン繰返 しが如何 に重要必須である

か説明 の必要がない.而 も陽転すれば理論 上無駄 な努力

と言ふ ことを度外視 してBCG陽 転、 自然陽転を区別せ

ず3月 目、3月 目にuン トゲ ン検 査を繰 返 して 行 く。即

ち陽転者は1年 間に4回 ンン トゲ ン精密検査 を受け るこ

ととな る。加 ふ るに他方定期検査 で1年 に春秋2回35ミ

リ聞接 撮影 をされる。それ故 に合計6回 もvン}ゲ ンの

洗 礼を受 ける。ボ ソヤ リして ゐて も6回 の レン トゲ ン検

査で全 部見誤 つて通過す るこ とは あ り得べか らざるごと

であ る。撮影 ・透視 の技術、読影 の技術 に万全 を期 し不

断 に精進 して ゐる関門 を病変所有者が無事通過す る筈 は

決 して ない筈で ある。 とれに理論上そ うであ るべ き筈な
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ので ある。 ととろが事 実は 然 らず、O .1%近 くはその間

違ひが発 生す る。 この誤差、許す べか らざ る().1%の 誤

差が何れか ら生ず るか分明 しない.恐 ジ、く、私 の技術未

熟 に因 る もの と発奮を要 し且つ、衛塊 の次第で ある。人

間のや るこ とには必ず誤差が伴ふ.こ の誤差 を零 に近づ

けるべ く不断 の精進 を更 に更 に強 くせねばな らない。以

上で結核 の疑 ある者を入社せ しめない こと、感染源た る

排菌者 を仕末Lて しまふ こと、未感染者 を発病病臥 の前

に救ふ ことの3箇 条を如 何に して工 場 で実 施 して来た

か、その方法の説霞∫1は終つた。

次に与へ られた紙数で、結核予 防管理経過途上 に陥 り

易い穴、域は些 かの考慮 に より更に より以上効果的 とな

る点、数回苦杯 を嘗 め、か くす ればか くなる と言ふ頭 き

易 き点を参考 として書 く。権威者 、先輩方 の学説 、理論

は何人 も知つて ゐる筈だが これ を各現場 によつて伸 々実

践し難い場合が決 して 少 くない6私 め職場で はこ うした

らこうなつた と言ふ ととを述べ ることにす る◎
争

入工気 胸をや る際 には必ず前以て透視をや りその都度

正確な スケ ツチを行ふ。 レン トゲ ン故障 に非 ざる限 り気

胸の度毎 に透視 を省略せぬ ごと.補 気 量の適切を欠 くと

無気肺を招来す ることも多 く、溜水を見逃 し或は意外な.

転移巣の存在 の発見が遅れ る.私 の処では片側の場合は

第5回 目の気 胸後 に撮影をや りその後は3月 目毎に撮影

す る¢両側気 胸の場合必ず左右 片側だけつつ交互 に行 ひ

決 して両側同Hに 行はない、而 して撮影 はto回 目に行 ひ

然 る後読 影を基 として就業の可否、就 業制 限 を 決 定す

る。初診時読影 の際、気胸不能の如 く見へて ぜ、一応 は試

みにや つて見 る。 また肺門部か ら下半分 の病巣であ～て
ら

も一応気 胸をや つて見 るる か くして入院 手術の機会 を待

つ間 も無為 に 日を送 らせない。空 洞 力あ る下葉 を切除摘

出後切 つて見たが一時的であつた にせ よ気 胸に よつて菌

排 出は殆 ど抑制停止 されてゐ る事実を見た。即 ち、気 胸

を行 つて手術を待つ聞 に生ず る転移巣、殊 に反対側 に転

移す る危険 を防 ぎ得 る可能 性は大 きい◇

レソ トゲ ン撮影の節 には必ず透視 をや る◇吸気後息 を

止 めるとそ の後横隔膜が少 し上昇 す る。 よつて それ を待

ち、全 く上b切 つて止 り、且つ、被検者全身 の プレが全

く静止せ る瞬間 を狙つて医師が技師に合 図を送 る。そ の

合図 も樹声でや ると神 経が鋭 敏 化 せ る被検 者は身 体 に

プレを生 じ易い ので、術者 の近 くに ブザ ーをおき、 プザ

ーの鳴 り始めの瞬間に スヰ ツチを入れ曝 写す る。而 も曝

写時間は短い程 よい.で ない ヒ細い血管等 のズ レが出て

鮮鋭度が落ち る。殊 に横 隔膜 の静止 を待たざ る写真 は下

半分の影像が プレて鮮鋭 度が欠ける.片 側 に勝腹或は古

い病巣が あつてその側のX線 吸収が大 きい見込みの時は

反対側 にアル ミニウム板 を当て過 度の線量 を出す。それ

で も未 だ不足 な ら管球距離 を近 くす る。病巣の存在が背

側 、腹側 の何れ に近 きか に よつて、病巣の近 き側に フィ

ルムを当て、反対側か ♪)曝写す る.骨 や心臓等を避 けて

病巣 の姿 をあ りの まま、納 得 の出来 るよ うに写真上に捕

へ るた めには数十磁 りの撮影姿勢が生れ る。透視 σ欠 く

べが らざ る所以 である.曝 写線量決定 も透視 をや㌦て決

めるのが一番 よい。光電管 を応用 した露出計 が完威すれ

げ問題が別 とな うが現在 ては胸厚測定を以て線量 を測定

す る系数撮影 より透視で決 める方が遙かに正 しい露 出が

与へ られ る。身体 が細い割 に透過不良の者、身体が太い

にも係 らず案 外に も真 黒 く写つて しま.9実 例 に屡々適遇

す る。その標 本的実例 が私の スタツフ中に実在す る.

私 の処には医緬が4名 ゐる。 しか し甲乙丙丁各医 師が

被検者 に対 して検 査結果 を説明す る場合各自区々の こと

を言はないで4名 が 同 じごとを 言ふ ととに してゐ るe

一診療所或は同一病院 内で甲乙丙丁各医飾がそれぞれ異

る答を して患者 を迷 依す ことは一番悪い。また、他 医 と

診断が喰 ひ違.こ、ことも慶 々起 る。がか る場合 には角 度、

姿勢、線量その他を色 々に変へて工夫を凝 らして折影 し

て影像を分析考究 しで科学的 に正 し く納得出来 るよ うに

して何れが正 しきかを決 め向後の参考 とす る。若 し自分

の考 へに誤 りが あれ ば面 子に拘泥せず速かに訂正して 、

決 して舌先三寸で丸 めて しまふ と言ふ ことを しない 。正

しい診断 はただ一 つて あつて 、正 しいか否 かは時の経過

と共 に必 ず解決 され・:.か飢一時的誤魔化 しをす ると後 で

大 きな恥 となんゆ 薬、L薩 に解剖 出来れば即座に正 誤は決

定出来 る。 他方 治療 を打切 り、或は 他の理由で患者 と手

が切れて も、カルテ'!Lフイルムほ厳重に保存/て 遠隔成績

の資料 と}る 。その患者 の死 亡に非 ざる限 りそ の カ・レテ

は直に出 し得 る元 の棚 にそのままに置 く。普 通は患渚 と

手 が切れ る とカルテは倉庫 に入れ10年 間保存 と言ふ 名 目

で塵芥 に塗れ させ、次回再来の時は新 し くカ・レテを作 り

前 のは見 向かない。私の処 では何年 も次々 と頁 を貼 り重

ねて行 く。初診 以 来 のことが皆一冊 の カルテで分 明す

る。 カルテはB6判 と し速かに統計 を取 るのに扱 ひ易 き1

型 に した ので ある。検査を受けた者 は必 ず自分 自身で結

果 を聞きに来 るよ うに してゐ る.電 話で の質問 、他人 の

代理 は個 入秘密 厳 守の立前か らさせ な い ことにして ゐ

る・また ・聞きに来ない者 のあつた時 には止む を得ず職

制 を通 じて本入職 場の課 長 宛 就業禁止 をす ること もあ

る。就業 しなが ら気 胸を続 けるのが原則的だが これ には

健康保険 を適用せず・社 費で支辮ナ る形式を とつて貰 つ

て ゐる・従つて気 胸続行 中に保険期限が切れ 、不幸 にし

て悪 化の上愈 為入院 手術 を要す る時期 に保険が たい と言

ふ悲惨 を免れ安心して入院手術が牽け られ る。 しか し、

早期発見 ・直に気 胸黎 やつて喰ひ止め るのを第一 と し、

更 にそれ以前 にBCGで 阻止す るのを理想 とす る。近年

大体 において その 目標 に接近 して来た。若 し従業員の結
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核 を発見 した時 には必ずその一家の検査を強制す る。近

時は強 要せず とも進 んで一家がやつて来 る。 これ等家族

の健康診断料金 は保険組合で特珊 に見て呉 れて来たた め

に費用 の心醜な く幾 人 もの検 査が受 けられた。発病後愈

々自覚 して医師を訪れるまで放 つて置 くと多額 の治療費

を要す ることにな る。しか し未然に防 ぎ得 るな らば検査

費用のみで足 り、その額 は治療 に要す る巨額 に比 べて 九

チ}=の画毛に過 ぎぬ阜であ ろが故 に保険組合 の支 出を少 く

す るには予防が 最 もよい ことは誰 も痛感 してゐ る.即 ち

健康診断が気安 く繰返せ ることが最 も大 切である。

カルテを保健票 と言つてゐ るが これには本人 の主訴 、

既往症、測定値位だけを交掌で書込み他 の総て は ゴム印

を多 く作つて殆 どこれで全 部を済 ませ る.多 忙を重ね る

場合文 字を轡 込む と言ふ煩雑 を極力避け るためであ る。

フイル ムの整理 は夕刻終業時に行ひ 、決 して翌 日に持

越 さない。撮影番号は各 月 初頭が ら 月 月の通 し番 号を

附け 、月が変れば また一番 か ら始 め る。番 号は保健票 に

月IIと 共 に記載 して保 健票に フィル ムのスケ ツチを描 く

場合 に閲違ひ を生ぜぬ ようにす る.フ イル ムへ の記載 に

は、 ゴへ印を押捺 して 、記名 と必要 デ ーターを記す。 フ

ィル ムに紙 を貼附す ると膜面 に擦 り傷 を作 り、紙が剥れ

れ ば何 人の ものか不明 となる.保 健票 によつて初診以来

の フイルムが順 に出せ るよ うに鉄製 キヤピネ ツ歪内に年

月順 に格納 し、個 人別 に整埋 しては ゐない、 フイル ムは

包装箱 に羽根で塵 を払つて擦 り傷の危険な きように納入

し各 々縦 に並べて納 める¢平積す ると軍 さ と湿気 のため

に最下 部か ら密着 し或は徽が生へ る.湿 気 が上に抜 けな

いか らと考へ る。現像は タソ クで時 温現像 とし、処方は

鮮鋭像 の得 らるる ものを選んで ゐる。写真 の出渠栄へが

悪 げれば、線量 の不適 当であつた ことが分 り爾後の参考

となる。

レン トゲ ン室内では男女・一緒 に裸体 になるので赤電球

のみ によつて晴 くなつて 居 る。撮影に際 し明 る くす る時

は簡単 な ガウンを暗い聞に女子に被せて肌の見へぬ よう

に保護す る。

一 日間の透視 レコー ドは400名 以 上。直 接 撮影 は150

枚 。 しか しなが ら気胸前 の透視が大部分で あ るか ら所要

時聞 は非常 に短いes気 胸 のvp・ 一ドは1日 に140名 であ

つた。 しか し平均透視130名 、撮影40枚 ・気胸100名 位

が通常一・H量であ る◇

BCGを 嫌ふ 入は ツベル ク リン反応測定時に注射痕を

唇で吸つて発赤を偽 装す る者 があ る◎充分 注意 せぬ と予

防の網か ら洩 れて行 く、 これ も熟 練 した者 の 目か らは児

戯 に等 しく騙 される ことはない◎採用検査 の場合 レン ト

ゲ ン室 の暗 さに乗 じて替玉を使ふ こと もあるが、 これ も

殆 ど見破つて しまふ。

計測 は上半身 のみ裸身 とさせ るた め、ズボ ンの中へ錘

りを忍ばせ体重 の増塊 を装ふ者 もあ るが手首 、首 、肉附

きの程度か ら熟 練者 の 目は騙せない◎

要するに・毎肋 櫛 に心底から打込む舜 が大切で

且つぐ よい メムバ ーが揃 はね ばな らない。各 自それぞれ

透視 、問診 、計測 、赤沈 、気 胸、注射 、曝写 、現像等分

業でや り、各その立 場か ら仕 事 の コツを 編み融.て ゐ

る。臨時応援の者はテ ンポが合はぬのみな らず間違ひが

多 く後の整理 に甚 だ園 る◇ システ ムの大切な ことは勿論

だが・ スタツフ全 員中に一入 も屑 がな く、一教 協力 し、

医師自 らがあ くまで も身 を賭 して体 当 りとハ 「ドワPク

を敢 て辞 せない と冒ふ ことが一 に も二 に も大切であると

言ふ ことを信条 としてや つて ゐ るe・'
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