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BCG乱 切 接 種 法 に つ い て

第2報 接種4年 後 まで の ツ ・ア レノンギーの推移

九州大学医学部細菌学教室

武 谷 健 二

(昭 和27年8月21日 受 付)

われわれ は第1報 りにおいて,BCG乱 切接種後の ツ ・ 実 験 方 法

アレルギーの持続及び局所変化 を皮 内注射法 と比較 して 対称集団及び おCG接 種 に関する実験方法は前鞭Dに

接種2年 後まで報 告 し,接 種 用菌液 の濃度及び乱切長 を 述 べた通 りである◎

適当にすれば,乱 切法に よつ て皮内法 に劣 らぬ ツ 。アレ 接種2年 以後 の ッ反応は総て予 防会 製2000倍 ツ液 で

ルギ"の 発現 と持 続が見 られ,し か も局所変化が極めて 行い,48時 問後 の発赤 直径10mm以 上を もつ て陽性 と
ど

軽微であることを述べた。 した。接種2年 以後 においては,ツ 反応 において二重 発

さらに長期間 のツ 。ア レル ギーの推移について両接種 赤形成者,著 明 な硬結 を有す るもの及び前 回の ッ反応 に

法の比較を行つ た報告 としては,朽 木2)の3年 までの成 比較 して発赤直径 の増加が10mmを 越え るものは一応 自 譜

覆があ り,両 法 によ りツ 。ア レルギ ーの推移 に差が見 ら 然感染陽性者 と見倣 して統計 より除 いた。

れない と述べてい る。一方Heτtzberg3)はaSRaseitthalBCG再 接種は接 種1年 後 までは ツ反応陰 性 者に も行

の乱刺法について ツ 。ア レルギ ーの推移 を接種後5年 ま わなかつたが,そ の後 は陰性及び疑 陽性 者に按種 したの

で観察 し,乱 刺法では皮内法に比校 して ツ ・ア レルギ ー で,こ の再接種者は統 計上 ッ反応陰性 及び疑陽性者 と し

の持続が短い と報 告 してお り,一 般 に経皮法 と皮 内法に て取扱つた。

よるツ 。ア レルギ ーの持続 の長期 にわた る比較 に関 して 実 験 成 績

は成績が少 く,一 致 した見解 に達 していない。A.初 接 種 群

著者は前報Dに 報告 した集団 について,さ らに接種4比 較 の便のため,接 種後2年 までの成覆を もあわせて

年後までの ッ 。ア レルギ ーの推移 を観察 したので これ に 第1表 に示 した。

ついて述べ る◎ 劇
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接種後1～3ヵ 月で皮 内洪に劣 らぬ ッ反応 陽性率 を示

していた実験Kの40m"/ec2ヵ 所接種群 は,4年 迄 の全

経過 を通 じて皮内法 と同等 の陽性率 を示 してい る◎他 の

舌し切群は当初 よ りいずれ も皮 内渋 に比べて陽性 率が かな

わ抵 く,経 過中 に多少の変動 は見 られ るが,4年 後 の陽

性率 も皮内法に劣つている。然 し4年 間 にわた るツ 。ア

レルギ ーの減弱傾向は皮内法 と乱切法 とで特 に差は認 め

られ ないcす なわち,接 種後1ヵ 月の陽性率 と4年 後の

陽性率 との比は,笑 験Mで は皮内法40・7%,乱 切法14.2

～4L8%,実 験Tで は 皮 内 法21・8%乱 切 法21・0～24?

%,実 験Kで は 波 内 法11・7%,乱 切 法6・5～10・4%で あ

つ て,ユOmfl/ee1ヵ 所 群,2emg/ee1ヵ 所 群 の よ うに当

初 よ り皮 内 法 との 陽性 率 の差 の甚 しい群 で は低 下 率 屯や

や 大 きい が,他 の 群 で は 皮 内 法 との聞 に特 に差 は認 めら

れ な い ◎

B.再 接 種 群

接 種 後2年 ま で の成 績 と と もに第2表 に示 す ◎

実験Mの20my/ee2ヵ 所 群,実 験 丁 の40m.9/ec3及

第2表 再 接 種 群
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び4ヵ 所 群,コ ぎ'Kの2emg/ee2ヵ 所群,40mg/ec1及

び2ヵ 所群 は4年 までの全観察 期闘を通 じて皮 内法 と大

差のない陽性 率を示 してい る姻接種1カ 月後 の陽性率 に

対する4年 後 の陽惟率の比 は,実 験Mで は皮 内法42%,

乱切法24・7～44・0%実 験Tで は皮内法17・8%,乱 切法

16・3～24・5タ6,実験Kで は皮内法10.1%,乱 切法8・1～

17.4%と なる○ 接種後 の経過年 につれて観察 例数が か

な り減 少 しているため,多 少の変動 はあるが,以 上 の如

く両法 でッ ・ア レルギ ーの減弱 傾向に特 に差 を認めなか

つた。

総 括 及 び 考 按

1)乱 切接種法 によるツ ・ア レル ギ・・の推移 を4年 聞

観察 した結果,皮 内法 と比較 して ツ ・アレル ギーの減弱

傾向 に特 に差異を認 めなかつた◎す なわ ち接種後 の経耀

一 一12
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年数に応 じて額察爾数がかな り減 少 してい るためある程

度の変動は認め られ るが,一 般に初,再 接種 とも各接種

法による4年 後 の ッ反応陽性率の大小は,接 種1～3ヵ 月

後のそれぞれの陽性率 の大小 とほぼ局様の関係 にあ り・

初,再 接種の別及 び接種法の如何 を問わず,接 極当初の

陽性率の高い ものは4年 後の陽性率 も比 較的高 く,当 初

の陽性率の低かつ たものは比較的低 くな る傾 向にある◎

経皮接種後 の ツ。ア レルギ ・一一の持続 に関 しては朽木2)

の 乱切法について の3年 までの襯察 が あ り,皮 内法 と

ッ。ア レルギ ーの減弱傾向に差が見 られ ない とい う点 で

本実験と一致 した成績 を得ている。一方Hertzberg3)は

Resenthalの 乱刺 法を皮 内法 と比較 し,5年 開の観察 に

おいて乱刺法では ッ ・ア レルギ ーが 早期 に減弱する と述

べ,わ れわれの成績 とは一致 しない・

しか しHertzhergの 実験は本 実験及 び朽木の実験等

と比較して実験 条件がか な り異つている。第1に,比 較

の対称 となる両法 による接種集 団は,皮 内法では1932年

より196年 迄,乱 刺法 では明確な記載が見当 らないが

おそらく1941年 よ り1944年 迄 に接種 された各種集団

の合計であつて,年 令構成,環 境その他 も異なつている

と考えられ,i接 種 に用いた ワクチ ンも一 々異つているわ

けで同一原液 よ り両法用 ワクチ ンを作製 した ものではな

いことは勿論 である。観察対称 の例数 も皮内法では11,

664名 と極 めて多数であ るのに反 し,経 皮法は僅か701
'名であつて

,又 接種後の経過年数 にと 屯ない観察数 は著

減 してお り,5年 目の観察数は皮 内法 で929名,乱 刺法

で{堕か16名 である。次 に接種菌量 の問題であ る。皮 内

t法ではO・05・-O・125mgを用いてお り,わ が国 におけ る現

行ワクチソに.比べて1.2～3.1倍 量であるのに反 し,乱

刺用ワクチソは15～20mg/ecを 用いてい ると考え られ,

これは現在慣用されてい る菌液 に 比 し て や 玉濃度が低

い◎従つて,乱 刺 法が皮内法に比 べて ッ 。ア レルギーの

発現及び持続が弱 い ことは当然考 え られ るわけ で,事 実

接種2ヵ 月後の成績 を見て も,ツ 反応強陽性群は皮内法

で14・1%で あ るに反 し,乱刺法では僅 か5.8%で ある。

以上のよ うにHertzbergの 実験 は両接種法の比較 に

関 しては,実 験条件がか な り大 ざつばであつて,こ の点

を考慮すれば本 実験及 び朽木の成績 の示す よ うに一般 に

経皮法によるツ 。ア レルギーの持続は皮内法 に劣 らぬ と

考えてよいのではないか と思われ るが,こ の問題は今後

さらに多 くの笑験 成績が得 られ た後,こ れ等 を綜合 して

判断を下す ことが望ま しい◎

2)一 般 にBCG接 種後の ツ ・ア レルギ ーの推i移を追

求す る場合 に考慮すべ きは,BCG陽 性者中 より経過中

に生ずる自然感染者の鑑別 である◎感染の機会が各種接

種法の対称集団について平等 であれば,陽 性率 の絶対値

は別 として相寿的 な比較 の点 ではあ ま り問題 とな らない

が,そ のよ うな保証は囲難 であ り特定の対称 集団に感染

機会 の多い可能性 もあ り得 るので,長 期問 にわた る観察

で,特 に感染 の機会 の多い都市 における集団 を対称 とす

る場合 には この点の考慮が必要 とな る。 このために従来,

発病者,X線 所 見者 を除 くことは勿論,同一環境の非接種

集団 における自然陽転率 を対照において考察す る法,ツ

反応 の強 さと推 移に着 目 して鑑別す る法等が行われてい

る。最後の ッ反応 に着 目ナ る方法は最 も行 い易 く有効な

方法 と考え られ るが,従 来主 として実験者 の感 に頼 る点

が多 く一般には明確 な基準が設け られ ていない。Hertz-

berg3)は ッ反応 による鑑別 法 として次 の如 き方法を提

唱 し,BCG接 種後の ツ。ア レルギ ーの追求 に際 して応

用 している◎す なわ ち,前 回の ッ反応 と比較 して,Pir・・

quet法 で硬結直径2mm,100倍 旧 ツ皮 内注射法で硬結

直経20mm以 上の増強があ り,こ の傾両が次回以後 に

経続 され るものを以 つて自然感染者 と見倣 してほ 黛誤 り

のない結果が得 られ ると述べてい る。

本笑験 においては以上の点 を考慮 して,一 応接種2年

以後 の観察 においては二重発赤形成者,著 明な硬結 を示

す もの,前 回の ッ反応 より発赤直経が10mm以 上大 き

い者を自然感染者 と見倣 して統計 よ り除いた。 この方法

によつて もなお 自然 感染者 混入 の可能性 がないわけ では

な く,叉 逆 にBCG陽 性者 を誤つて統計 より除 くことも

あ り得 ると考 えられ るが,自 然感染陽性者 の大部分 を除

くことは可能 であ り,さ らに接種後4年 間にはいずれの

集団において も数回の学級編成の変更があ つ て い るの

で,自 然感染者 の混 入の可能性は各接種法の対称群 で平

等 と考 えられ る。従 つて本実験 では接種後 の経過中 の自

然 感染 陽性者 の問題 を考慮 して も,な お両接 種法 による

ツ ・ア レルギー減弱傾向に差が ない といい得 ると考 えら

れ る◎

3)次 に,BCG皮 内接種3～4年 後 の ツ反応陽性率

を現在までの諸家の報告 と比 較 して見 よ う。 これ に関 し

てはわが国においては柳沢4),朽 木2),菅 騨)叉 外 国

においてはArons◎n6),Rose}rtha17),Holma8)等 の長期

におた る成績が あ り,～ 般におが国の成績は諸外国 の戊

績に比 べて ッ 。ア レル ギー減弱 の傾向が著 しいが,こ れ

は菌株 ・菌量 ・ワクチン作 製法 ・ッ反応実施法等 の差異

によるものであろ うと考え られている。梛沢の成績 に ょ

ればBCG皮 内接種後の ッ反応陽性率 は,3年 後10・7

%,4年 後5・2%で あ り,朽 木の報 告では2年5ヵ 月

後72・4%,3年5カ 月後50・6%,文 他 の集団 で2年6

カ月～3年 後 の成績 はそれ ぞれ28.9%,61.0%,88.1%,

93・3%を 示 してい るo菅 野等O・03mp皮 内3ヵ 所分割

接種後 ツ反応 を1000倍 ツ液241時 間判 定で行い,4年

ま で100%の 陽牲率 を得てい る"本 実験 での4年 後の皮

内法 での陽性 率3&5%,17.8%,IO・O%は 柳沢 の報告 よ

り高いが朽木,菅 野等の陽性 率に劣 る◇

この場合,前 述 の自然感 染腸性者の除外が 重要 な問題

～13-一_
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とな ることは勿論 である◎前述の よ うに従来,各 研究者

に よつてそれ ぞれ の実験 において この点については一応

の考慮 がむ われてはい るが,今 後 この種の長期 の観察 に

おいては,ツ 反応 の強 さと推移に着 目して一定 の規準を

設けて客観的 にで きるだけ自然感染陽牲者 を除外す るこ

とが望ま しい と考 えられる◎

む す び

第1報 に述べた乱切接種 法及び皮内接種法に よるBC

G接 種集団 について,さ らに4年 後までの ツ ・ア レルギ

ーの推移を追求 して両法 を比較 した。

ツ ・ア レルギ ーの追求 に際 しては.ッ 反応 の強 さと推

移 に満 目 し,一 定の規準 を設けて,こ れ によつて できる

たけ経疋 中の 自然感染陽性者 を統計 より除 くよ うに努め

たoPt

以上の結 襲,BCG接 種後4年 までのツ 。アレルギ 戸

の減弱傾向は皮 内,乱 切,両 法において持 に差異 を認 め

なか つた徹

御鞭達及び御校閲 をいた 黛いた戸 田教授 及び貴重 な文

献の貸与をうけた予研梛沢博士に深く感謝します。
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