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結 核 蔚 培 養 早 期 証 明 法 の 考 案

そ の4湿 室 内Slidecul七ure法 に よる脳 脊髄 液 か らの検 閏
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(昭和27年7月31日 受 付)

結 核性髄膜炎の診断に用いられる結核菌証明法は・こ

の種疾患の性質上,特 に早期検出可能なものが希求せら

れる。現状では染色法或いは集菌法を試みて陰 性 の場

合には,つ いで各種の培養法1)或 いは動物試験を実施す

るのが通例であるが,こ れらの方法では,1月 乃至はそ

れ以上の日時を必要 とし,従 つて到底上述の希求に答え

ることはできない◎彙に結核菌の培養早期検出法2)3)4)と

して湿室内Slideα ユ1t確e法が・公表せられたが,私 は

この方法を脳脊髄液からの検出に応用して良好な結果を

得たので,そ の概要を報告する◎

実 験 材 料 並 び に 方 法

疑わしい患者の腰椎穿刺液5"e.内 外 を滅菌試験管

にとり,一 夜放麿する時は繊維素網の形成を見る◇上層

の液を棄て,繊 維素網を含む下層の液を静かにピペッ ト

に取 り,ス ライ ド硝子上に置き,室 温に乾燥 して塗抹標

本とした。チール ・ネールゼン法で染色 してなお陰性の

材料30例 を下記の笑験に供試したe

すなち上記の如 く繊維素網を含む液のO・5e・e・宛を4

枚の減菌スライ ド硝子上に置き,そ れぞれに等量のキル

ヒナ{培 養基(血 浩を10%に 含有)を 混和 した後,湿

室に納めて37。Cに 塊養 したe培 養1,2,3及 び4日

後に,ス ライド硝子を1枚 宛湿室から取 りだし,購 卵器

に放置,乾 せしめて後,火 娼で固定,チPル 。ネ・・iルゼソ

法で染色した。染色標本は常に100視 野を検鏡 した◎対

照としては,上 記繊維素網を含有する液の残部を,0・1

C.C宛 直 ちにピペッ トで2本 の卵培養基(上 坂 ・友田)

に移し,又 他方上記同様の繊維素網を含む液に5倍 量の

5%硫 酸を振鑑 。混和して,30分 闘室温或いは贈卵器内

に放置した後遠心沈澱 し,上 層の硫酸を棄てて,管 底に

残した沈流を含む液の0・ie・e・宛をピペッ トで上記同様

2本 の卵培養基に静かに移 して培養 したo

実 験 成 績

上記の如き培養早期証明法によつて,30例 の被検脳脊

髄液中20例 から結核菌の検出に威功 した"し か も第1

表 に示す如 く,そ の大多数はすでに培養1日 後に検出可

能であつた◎ただ僅かに1例 のみは,4日 後に初めて陽

性となつた◎

第1表 培養日数 と陽性例数

培 養 日 数
計

1日2日3日4日

腸illk1630120

陰 性10

上記 の観察においては,培 養2日 後各例100視 野中の

集落数は第2表 の如 くであつて,大 多数は100視 野中集

落数10個 以下であり,少 数が10個 以上であつた。

第2表 培養2目 後各例100視 野 中の、集落数

集 落 数

10以 下10以 上20以 上

脳 脊 髄 液
ユ351

ユ9例

次に湿室内SlidecUlture法 と卵培養基培養法と比

較するに,第3表 に示す如 く,湿 室内Slideeulture法

では卵培養基培養法よりも検出率がやや高 く,し か も検

出に要した日数(平均)は 本法においては比較にならない

短時日であつた○

第3表 湿室内SlidecUlture法 と卵培養基

培養法との比較

「 羅 「下 「薦 「雇「検(出日平均)数

湿 室 内Slidecuユtttre$S・30201.1

卵 培 養 基 培 遜 法301823。3

総 括

染 色,集 菌陰 性 の脳 脊 髄 液30例 を湿 室 内Slidecul・

ture法 で培 養 し・ 卵 培 養 基培 養 法 と比 鮫 したe前 者 に
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よつて後者よりも高率に,し か も比較にならない短時田

中に検出に成功 した◎これは一つには前者においては硫

酸による前処置を省いたにも因ると屯考えられるが,主

としては微量の結核菌を発育せしめて,そ の発育初期の

集落を染色,観 察したに因るものと考え度い◎

(本研究に文部省科学研究費の補助を得たことを深謝

する。植田 三郎)
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わが国独立後,米 英のみならず独仏その他各国の医学の輸入が容易になると共に,治 療界の進歩は実に

急速にして目ざましく,従 来の治療法の中には根本的に改革せねばならない屯のが少 くない。 本書編集の

目的は斯界の権威が従来の治療法中真に優れたものを考慮レつつ,新 しく開拓された今 日の治療法,特 に

実施医家に重要なものを可及的速かに紹介するにある。 各人はこれを自家薬籠中に収めることにより,治

療成果を飛躍的に向上することができるものと信ずる。

本祉はここに新 しい治療法の日進月歩の有様にかんがみ,今 後も引続 き集を重ねて世の待望に応えたい

と思 う。
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