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最近における結核療養所在所患者の実態

佐 藤 修

国立千葉療養所(所 長 岡田藤助)

受 付 昭和33年9月1日

多1ま え お き

化学療法や直達療法が盛んに行われている最近の 日本

の結核療養所在所患者の実態はどのようであるかを知る

にとは全 く興味のないにとで もないと思われる〇ところ

が 日本全国の官公私立の結核療養所の在所患者全体を包

含した最近の統計はほとんどないといつてよい。ただそ

の中で国立療養所の在所患者についてだけは国立療養所

年報にかな りいろいろの統計が掲載 されているがもつと

も新しいもので も昭和32年3月 までのもので ごく最

近のものはまだ公表 されていないし,ま たそれらは項 目

によつては必ずしもわれわれの問に答えてくれてはいな

い。私はやむなく国立千葉療養所在所患者(以 下千葉療

患者と略)に ついて調査 したこ結果で満足するほかはなか

つたこが,し かしこれ らを少し古いがいくつかの他の統計

と比較検討 した結果1国 立療養所とい う限 られたこ場で

得 られた統計にす ぎないがにの数字で全国国立療養所在

所患者 似 下全国国療患者と略)の 現状を推測し,さ ら

に大 きくは,全 国の官公私立の結核療養所在所患者の現

状を推察したとして もはなはだしい見当違いにはなるま

いと考えたた。 その理由とする とにろは1国 立施設にす

ぎない千葉療 患者についての一部の統計たとえば性別,

年令階級別の分布状況,安 静度別の分布状況を全国国療

患者のそれと比較すると両者間に1力 年の時間的隔 り

はあるが表1,2に み るように大体似たこ傾向を示し,在

所患者の質にそう大 きな開きがないこと,全 国国療の病

床数は日本全国の結核病床数に対して昭和31年 の調査

では25.9%を 占めている程度ではあるが全国各都道府

県に万遍なく散在 していること,国 療患者の多くは医療

扶助階級,健 保,共 済関係の勤労階級の人々で国民の多

数を占める階層に属すること等である。本調査の対象は

昭和33年3月 現在千葉療に在所 していたた全肺結核患

者530例 である。ただし入所後1ヵ 月未満のものおよ

び肺外結核だけの患者は除外した。これ ら患者の年令は

いずれ も15才 以.上でありまた調査成績は昭和33年3

月の1ヵ 月間にみ られた事実を基礎としている。

表1性 別,年 令 階 級 別 に み た 分 布 百 分 率

注:1)国 立 刊葉療養所の数字は昭和55年5月 現在 の在所患 者数 によつた

2)全 国国 立寮養所の数 字は昭和52年3月5正11現 在0)在 所患者か ら15才 以 上の もののみ粒とつた(昭 和31年 度国立療養所 年三報

による)

3)要 入院患者の数 字は昭 憩28年 結核実態調査 において要 入院 患者と判 定せ られた ものの うち15才 以上の ものの みをとつた
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＄2性 別,年 令階級別にみた患者分布

チ葉療では表1に みるように男は30～34才22.3

%で もつとも多くついで25～29才,35～39才 の順で

ある。 また女は25～29才24.8%で もつとも多 くつい

で30～34才,20～24才 の順である。この分布状態を昭和

28年 結核実態調査の 要入院患者の うち15才 以上 の も

ののそれと比較すれば 表1の ごとく男では25～39才

の もの前者で56.8%,後 者で40.6%で あるのに50

才以上のものでは前者で10.9%,後 者で25.0%と 逆

の関係になっている。女で も同様の傾向があ り20～34

才 の もの前者で60.9%,後 者で44.0%で あ るのに50

才 以上のものでは前者で7.8%,後 者で24.2%と な

つている。またここの関係は1年 前の昭和32年3月 末

日現在の全国国療患者についてみても同様 で あ る(表

1)。 このことは要入院患者の中で入院できる もの の率

(入院率と仮称)は 男では25～39才 の もの,女 では20

～34才 の ものが 男女とも50才 以一上の ものに比較 して

相対的に高いといえよう。その原因は結局患者を巡る社

会的条件にあるものと認められる。すなわち男女とも青

壮年期の患者の入院率が比較的高いのは職場の集団検診

等で罹患発見の機会が多いこと,発 病と決定 したこ場合で

も健保,共 済等の医療保障制度を有効に利用で きる立場

にあること,社 会的に生産年令にあるたこめ周囲のもの も

入院治療 に十分な関心をもっていること等が関係してい

るものとお もわれるのに対して,50才 以.上のものでは

にの関係が全 く反対であることによるものであろう。昭

和28年 結核実態調査によれば 要入院患者は137万 人

と推定されているがこれに対し結核病床数は昭和31年

の調査によれば日本全国で25万 余床にすぎない。この

関係は現在 も大して変化していないと患われるに もかか

わらず今 日結核療養所に空床問題が起っているのは,前

記の数字からも想像 されるように患者が入院したこくても

できない経済的理由その他によつて起つたこことで決 して

要入院患者がいな くなったとい うよ うな慶ばしい理由で

起つたものとは考えられない。

を3安 静度別にみた分布,在 所期間

千葉療患者を安静度別にみれば表2の ようで安静度

1～2度 のもの23.7%,3度 の もの43.8%,4度 の

もの25.1%と なつてお り歩行療法可能な5度 以上の

ものは7.4%に す ぎない。これを1年 ほど古いが全国

国療患者の安静度別分布と比較 しても大体似た傾向を示

している(表2)。 またこ千葉療患者の在所期間をみれば

昭和33年3月 末現在で1年 未満の もの155例,29,2

%,1年 以上2年 未満のもの115例,21.7%,2年 以

上3年 未満のもの78例,14.7%と なつてわ り結局3

年 未満のものは348例,65.6%を 示 している。

表2在 所患者の安静度別分布

注:1)国 立千葉獲養所の%は 昭和33年5月 現在の在所患者

550例 につき算出したものである

2,全 国国立療養所の彩は昭和52年3月31旧 現在の在

所患者につき算出したものである(15才 以下を含む)
5)安 静度は国立療養所の安静度基準表による

$4排 菌 状 況

結核療養所の主要任務は化学療法出現前は第一に排菌

患者の隔離,第 二に患者の治療であるかのような観を呈

していたが最近ではこの関係が逆にな り第一に患者の治

療,第 二に排菌患者の隔離 となつた。しかし結核が伝染

病である限 り公衆衛生.上隔離 とい う任務は依然 として重

要である。それならば現在療養所の患者の排菌状況は ど

んな程度であろうか。にれについては全国的な統計はな

いが,千 葉療患者についてみれば表3の ごとく塗抹陽

性のもの(蛍 光顕微鏡検査による)22.6%,塗 抹陰性で

培養陽性の もの(小 川培地によ り8週 後に判定)16.1

%で 両者をあわせてとにか く菌陽性の ものは38.7%と

なっており今 日もなお療養所は隔離 とい う役割を十分に

果しているといえよう。これを安静度別にみれば 表4

のごとく培養陽性を含めてとにか く菌陽性の ものは1～

2度 のもの(安 静度が病状と一致するように外科手術後

3ヵ 月未満のものあるいは合併症の脊椎 カリエスのため

に絶対安静となつているものは除外 したこ)74.0%,3度

の もの38。0%,4度 の もの16.6%と なつてお り当然

のことなが ら病状の重篤な ものほど排菌率が高くなつて

いる。なおこれ ら排菌患者の耐性の問題は重要であるが

今回はあえてこれにふれないこととした。

釜5病 型

千葉療 患者の病型別分布は表5の ごとくでXI型(加瞭

変形型)が もつとも多 く43。0%を 占め,つ いで田型(混

含型)27.8%,IV型(浸 潤型)14.3%と なつている1、

これに対して昭和28年 結核実態調査の要入院患者の
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表3排 菌 状 況(検 痰)

注:i)昭 和55年5月 現在における国立千葉療養所在所肺話核患

者1についての調査である

2}塗 抹成績は螢光顕微銭検査によつたものである

5)培 養は小川培地を用い8週 後に判定した

4)塗 抹を行わず培養のみを行つた54例 は除外した(う ち2

例は陽性を示 した)

表4安 静度別にみた排菌状況(検 痰)

注:1)安 静度をなるべく病状と一致 さぜるために手術後5ヵ 月未

満のものあるいは合併症の脊椎カリエスのために縄対安静

を要するものを除いた

2)安 静度は国立寮養所の安静度基準表による

5}数 字は昭和55年5月 現在国立千葉療養所に在所していたた

患者について調査 したものである

表5病 型 別 に み た 分 布

注:1)病 型分類は昭和28年 結核実態調査において便用したこもの

によつた

2)国 立千葉療養所の数字は昭和55年5月 現在の在所肺結核

患者につき調査したものである

5)要 入院患者の数字は昭稲28年 結核実態調査において要入

院と判定せられたたものの数を示す

病型をみれば もつとも多いのは 孤 型(混 合型)45.4%,

ついでIV型(浸 潤型)43.9%で あ とははなはだ少な

くX正 型(加 療変形型)は わずかに1.6%に たぎず,

両者を対比することにより療養所が治療面でどのような

役割を果しつつあるかを読みとることがで きる。なお千

葉療患者の 恐 型(加 療変形型)の ものの内訳をみれば

表6の ごとく胸廓成形術57.5%,肺 切除術(区 域切

除術,部 分切除術を含む)34.2%と なつている。

表6XI型(加 療変形型)の 内訳

注:1)表5の 国立千葉療養所在所患者のXI型(加 療変形型)の 内

訳である
2)肺 切除の項には区域切除,部 分切除等を含む

5)そ の他の項には充墳術,剥 皮術,縫 縮術等を含む

釜6化 学療法の実施状況

国療患者の化学療法は患者の性質上結核予防法の制約

を大 きくうけており,そ の医療基準の改正は敏感に実施

面に反映されてくる。昭和33年3月 現在 千葉療患者

では表7に みるようにもつとも多いのはINH,PA

S併 用33.4%で ついでSM,INH,PAS3者 併

用21.7%,SM,PAS併 用16.2%の 順 となってお

り 「化学療法せず」は18.1%と なつている。ただしこ

の 「せず」の中には昭和33年3月 の1ヵ 月間で化学

療法を行つたた日数が15日 未満の もの も包含させたたので

その%が 比較的高 くなつたた憾がある。 これを1年 前の

昭和32年3月 の全国国療の化学療法実施状況の統計 と

表7化 学 療 法 の 実 施 状 況

注:1)国 立千葉療養所の数字は昭和35年5月 現在の在所肺結榎

患者について調査したものである

2)国 立千葉療養所の 「化学療凄せず」には5月1ヵ 月間にお

いて化学療法を行つた旧数が15旧 未満のものを含め牝

5)全 国国立療養所の欄の%は 昭和51年 国立療養所年報を基

礎 とし昭和52年5月 現在の化学療法実猿患者を同年同月
の1日 平均在所患者数をもつて鮒り算出したこものである
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表8安 静 度 別 に み たこ化 学 療 法 実 施 状 況

注:1)安 静度は国立療養所の安静度基準表による
2)安 静度をなるべ く病状と一致させるために手術後5ヵ 月未満の ものあるいは合併症の脊椎カ リエスのたこめに羅対安静を要するものを除

いた

5「 化学療法せず」の項には昭和55年5月 の1ヵ 月間に化学療法を実施した期間が15日 未満の ものを含む

4)本 数字は昭和55年5月 現在国立千葉療養所に在所していた肺結核患者について調査したたものである

表9化 学 療 法 別 に み たこ排 菌 状 況

注:1)昭 和5δ 年5月 現在の国立千葉療養所在所肺結核患者の うち塗抹検査を行わなかつたこ54例 を除いたものについての調査であろ
2)「 化学療法せず」の中には昭和 弱 年5月 の1ヵ 月間の うち化学療法の実施期問が15旧 未満のものを包含せしめた

比較すると表7の ごとく前者においてSM,PAS,

INH3者 併用の割合が高いこと,INH,PZA併 用

が4.9%を 示 していることが 両者の間の時の隔 りを現

わしている。次に安静度別に化学療法実施状況をみれば

表8の ごとくで安静度1～2度 のものではINH,PA

S併 用35.0%で もつとも多 く,っ いでSM,PAS,

INH3者 併用18.0%と なってお り,他にはINH,

PZA併 用が12.0%を 示 しているのが目立つている。

安静度3度 のものではSM,PAS,INH3者 併

用,INH,PAS併 用がほとんど同じくらいなのが 目

につく。次に化学療法別にみた排菌状況をみれば表9の

ごとくであるが この菌陽性率は各化学療法の優劣を現わ

しているものでない ことはとくに注意しなければな らな

い。INH,PZA群 の 塗抹陽性者が61.5%の 高率

1になっているのも現在の結核予防法の医療基準か らいつ

て当然の帰結であろ う。

§7結 語

以上昭和33年3月 現在の千葉療患者についで性別,

年令階級別分布,安 静度別分布,排 菌状況,病 型,化 学

療法実施伏況を調査しこれ らの結果を昭和28年 結核実

態調査威績,昭 和32年3月 現在の 全国国療患者の統

計の2,3と 比 較検討 し若刊の考察を行つた。 そして千

葉療患者について得た成績をもつて全国国療患者,さ ら

に拡大しては全国の入院結核患者の実態を類推してもは

なはだしい 見当違いはないのではあるまいかと考えた。
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