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    The total number of surgical treatment conducted at the institutions participating to the 

committee was 3, 587 in 1963, and it gradually decreased to 1, 379 in 1968, which corresponds 

to 37% of the figure in 1963. 

    The proportion of cases with preoperative positive sputum was 42% in 1963, and it dropped 

to  27% in 1968. The proportion of cavitary cases was 72% in 1963 and  76(;), in 1968. Dividing 

by the  % VC, cases with % VC below 50, 51 to 70, and over 71 were  8%, 20% and 72%, 

respectively. Cases with  % VC below 50 occupied 14% of sputum positive cases and 5% of 

sputum negative cases. Among cavitary cases, 49% was sputum negative in 1963, and the 

rate raised to 66% in 1968. 

    Observing by the method of operation, resection occupied 75% (pneumonectomy 11%, 

lobectomy 43% and other resection  21%), thoracoplasty  17% and other operations 8%. During 

the period from 1963 to 1968, the proportion of pneumonectomy unchanged, that of other 

resection, thoracoplasty and other operations decreased, while the proportion of lobectomy 

increased from 22% in 1963 to 53% in 1968. Thoracoplasty was conducted more frequently 

for bacilli positive cases than for negative cases. 

   Over-all results of surgical treatment conducted during the period from 1963 to 1968 were 

the  following  : successful  84.  3%, died  2.3% and cases with post-operative complications  5.  7%. 

Comparing by the preoperative bacteriological status, the rate of successful cases was 74% for 

bacilli positive cases and 92% for negative cases, the mortality rate was 4. 7% and 1. 3%, 

respectively, and the incidence of post-operative complications was 9. 9% and 3. 1%, respectively. 

Observing by the method of operation, the rate of successful cases was 91.  3% for lobectomy 

and other operations, 74. 5% for pneumonectomy, 73. 9% for thoracoplasty and 64. 1% for other 

operations. 

   The mortality rate of pneumonectomy was 8. 3% in 1963, and it has been improved during 

the latter half of the period and fell to  4.  3% in 1968. The incidence rate of post-operative 

complications also showed improvement among cases receiving pneumonectomy during this
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period  ; it was 14. 2°,", in 1963 and 6.  9(),  in  1968. The incidence rate of post-operative  compli-

cations has reduced also among cases receiving  lobectomy and other  resections as well as other 

operations. 

   The mortality rate and the incidence  rate of  post operative complications were observed 

among bacilli positive cases, Similar trend  as mentioned above was also found in these  cases, 

and the improvement was most marked in the incidence rate of  post-operative complications of 

 pneumonectomy.

ま え が き

結核療法研究協議会傘下の各施殿の報告を集辮し,わ

が国における結核外科療法の推移について鯛査した.

術前背景因子の分析には各年次の全手術例を用い,治

療成績の検討には術後6ヵ 月以上の経過観寮可能例を用

い,そ の中から非関連死亡例を除いた。また各項目別の

検討では成績不明例は除外して百分比を出した.

手術例数は38年 に3,587例 であつたがその後滅少 し

て43年 には1,379例(37%〉 になつたe

A.手 術例の背景

1?菌 所見と惣洞の殉無

38年 には術荊灘陽性例砿"69dで あつた,し かしそ

の後は減少して43年 には27・2%と な り,明 らかに術前

薗陽性例は澱少している磯

憲た初空澗例は38年 にほ72%で あつたが43年 には

76謹%に なつたes(Table1)

2)%VC

全例では%VC50以 下が8%。51以 上70ま でが20

%。71以 上が72%で あるeし か し薗陽性例では50以

下が13.6%,菌 陰 性例ではそれが4・8%と 差が あ り,

菌陽性例では肺機能が低くても手衛を行なわざるをえな

Table 1. Background of Patients (1)

Year

1963

1964

1965

1966

1967

1968

Bacteriological

No. of 

cases

 3,587

 2,998

 2,666

 2.218

 2, 123

 1,379

Total 14.971

status and cavity

Tubercle bacilli

Total
Cavity

Positive Negative   Present 

2.165  172  0) 

 1,325  '67.5

None
Total

 1,480

 1,774

 1,091

869

664

375

(41.6) 

(39.8) 

(41.4) 

(39.9) 

(31.5) 
(27.3)

 2,079

 1,770

 1,539

 1,308

 1, 425

 1,  002

 (58.4) 
 (60.2) 
 (58.  6) 

 (60.  1) 

 (68.  5) 
 (72.  7)

 3,559

 2,944

 2.630

 2,177

 2. 089

 1,377 

 14,776

 2.074  (80.0) 

 1,733  (81.0) 

 1.614  (77.5) 

1.017 (76.2)

:.)

 644

512

 '28 .0)

 (32. 5) 
 '20 .0) 

 19.0)

468 (22.  5) 

313  (z3.

 3,009

 1.969

 2.586

 2.138

 2.082

 6,523  (42.2)  8,523 (57.8)  9.928  (75.  7 3. 186

 3-  8)  1,  330

 '24.3'  13.  114

Table 2. Background of Patients (2)  00

Year

Vital capacity

 

(  X

Total  cases

 71-

 Tubercle  bacilli  positive 

 71-

 cases Bacilli negative

-50

cases

 51-.70 Total  -50 

 236 
(15.8)

Total  51-.70  71-. Total

1963

1964

1965

1966

1967

1968

Total

325 
 (9.0) 
245 

(8.3) 
216 

(8.0) 
175 
 (8.  1) 
186 

(8.9) 
 72 

(5.3)

 1,221 
(8.3)

 759 
(21.3) 
 564 

(19.2) 
 534 

(20.5) 
 424 

(19.5) 
 396 

(18.9)
 223  ' 

 (16.3)

 2.900 
(19.7)

 2,485 
 (69.7) 

 2,133 
 (72.5) 
 1.882 
(71.5) 
 1,576 
(72.4)
1, 510 
(72.  2)1

 1,074 
(78.4)

 3,569

 2,942

 2,632

 2, 175

 2,092

 1, 371

 162 
 (13.  8)

 142 
 (13.0)

 115 
 (13.2,

  81 
 (12.3) 

 35 
 (9.4);

 436 
 (29.3)

 339 
 (28.8) 

 317 
 (29.1)

 229 
 (26.4)

 188 
(28.6) 

 97 
(26.2)

 818 
 (54.9) 

 673 
 57.4)

 630 
 (57.9'

 525 
 (60.4)

 389 
(59.  1) 

 239  
( 64.  4)

 1.490

 1.174

 1. 089

869

658 

 371

 89 
 (4.3) 

 3i 

 68  
(  4.  4  '

 60 
 4.6)

 95 
(6.8) 
 39 
 (4-0)

 323  
(  15 .5:

 225 
 (12.  7), 

 217 
 (14.2) 

 195 
 15.0)

 205 
(14.6) 

 124 
 (12.  4),

 1, 667 
 (80.2) 

 1,  462 
 (82-  6) 

 1.251, 
 (81.4) 
 1.051 
 (80.  4)1 

 1.102 
 (78.6)
 835 
 (83.6)

 2.079

 1,  770

 1,  536

1.306

 10,  660 14, 
 (72.  0),

 1. 402

781  771 
(13.6)

1, 606 
(28.  4)

 3.274 
 (58.0)

5, 651 434 
(4.8)

 1,289 
(14.2)

7, 368 
 (81.0)

998

 9,091
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Table　 3, Bacteri◎1◎gical　 Status◎f

Cavitary　 Cases　 　　　　　　　　 (　〉%

Year Bacilli　 pos三tive

1963

1964

1965

1966

1967

1968

Total

L302　 (51>

1,050　 (48)

1,010　 (49)

　 801(46)

　 608(38)

　 347(34)

5,118　 (46>

Badm:i巴 麟gtive

11・263(49)　 1

1,131　 (52>

1,064　 (51)

　 932〈5の

　 979(64>

　 670(66)

いからであろうe(Table　 2)

　3)　 有空洞例の菌所見

6,039　 (54)

Tot副

2,565

2,181

2,074

1,733

1,587

1,017

11,157

　有空洞例は全体で1M57例 であ・・たが,そ のうち術

前菌陰性例は38年 に49%で あつた{,の が43年 には66

%に な り,増 加 しているes(Table　3)

　4)　 手術術式の種類

　肺の手術を切除 と胸成およびその他の手術に分け,切

除 は さ らに 全 摘,葉 切,そ の 他 の 切除 と さ ら に 細 分 し

た 露

　 6年 闘 の ・i～均 は 全例1$,802例 巾全 摘 が11%,葉 切43

%1他 切21%,計75%で あ り,胸 成 は17%,そ の他 の

Jl術は 器%で あ る,,

　 38年 よ り43年 まで の 変 動は 全 摘 乍変,他 切減 少1胸

成 滅 少,他 手術 減 少 て,た だ葉 切 の み が21,9%よ り

52・6%に 増 加 して い る,,(Tablce　 4)

　 排 繭 陽 性 例の 手 術 で は陰 性 例 に 比 べ て 区 切 を 含む 他 切

が 少 な く,胸 成 が 多い こ とが 目立 つ た.

　 B治 療 成 繊

　 1)全 　例

　 38年 よ り43年 まで に全 例12,548例 の 手 術 が 行 なわ

れ た 。

　 そ の 成 功率 は38年 よ り43年 の ほ うが 改1吃され てい

るe(854%→88・1%)

　 しか し死 亡率 に つ い ては 推 計学 的 に 差 は な か つ た。 合

併 症 は 明 らか に 減 少 して い る。

Table　 4.　 Methods　 of　 Operati◎n

Year 　 　 　 　 　 　 　 　P
neumORectomyi

()%

　 Pωm◎ 照fyr琶s鍵 宅i◎n
………　一　……　耐　 丁　印 ←

L(》bectorcy　 　　　　　　Others

1963

1964

1965

1966

1967

1968

294111.5)

283　 (96)

314<11.9)

288(13。2)

211!10.0)

122　 18.8)

T。tali　 1,・512・・」　1・　0)

　 559(21.9)

1,360(46.4>
　 　 　 　 　 き

1,226(46.6)、

1,062(48.8穿 、
　 　 　　 　 i

　 989(46.5)
　 　 　 　 　 肇

　 725(52.6)

823(32.3)

596(2α0/

478(18.2,、

358な16、5)

371(17.5,

239(19・2)1

　 T⑪ 亡al

1,676(65.7)

2,239(76.0)

2,018(76.7)

1,708(78。5)

1,571(74.0)

1,086(78。6)

Th◎ra　 c◎1)玉as£y Otherg

5,921/42.8):　 　 2,865(20.8)　 　10,298(74.6)

618(24.3)

486(16,5)

367(14.0)

307(141)

351〈155)

231(16,7)

255(10.0)

219　 (7.5)

245　 (9.3)

162　 (7.4)

201　 (95)

62(45,

　 　 　 　 　 ミ

2、360(17.1)1　 　 1,144　 (&3)

T◎tal

2,549

2,　944

2,630

2,177

2,123

1,379

13,802

Table　 5.　 Result　 of　 Treatment ()%

Yea.r S縫ccessful

1963

1964

1965

2,498

(854)

2,065

(853)

1,888

・84.5)

1,479

(80.2)

1,510

(83.1)

1,142

(8&1)

丁 慧bercle　 bacilli Death

Negative　 　Pgs三t三ve　 　 Direct　 Early　 Later　 T◎ 捻1

2.743

(93,5)

2,242

(92.6>

2,099

(94。0)

1,734

(94.0>

1,715

(943)

1,237

(954)

132　 　 　25　 　　31

(4.5)　 　 (0.8)　 　(1.1)

113　 　 　 15　 　　25

(4.7)　 ・　(0.6)　 　(1.0)

　 87　 　 　 19　 　 　13

(3。9)　 　 (0.8)　 　(0.6)

　 59　 　　 16　 　 　20

(3.2>　 ・(0.9)　 　(1.1)

　 62　 　　 13　 　 　18

(3.4)　 　 (0,7)　 　(1.0)

　 39　 　 　 4　 　 　11

(30)　 　(0.3>　 　(0、8)

492　 　　　　92　　　　118

(3。9)　 　 (0.7}　 　(1.0)

　 4

(0.1)

　 26

(1.1)

　 16

(0.7)

　 15

(0、8)

　 10

(0.6)

　 5

(0.4)

　 60

(2.0)

　 66

(2。7>

　 48

(2.1)

　 51

(2.8)

　 41

(23)

　 20

(1。5>

CcmplieatioRs

Fi§t鷲1a　 E瓢 ρy¢ 艶a　 ReΣaps慈T◎ta1
Tota1

1966

1967

1968

Total
10,582

く843)

11,770
(93.8)

　 97

(3.3)

　 87

(3.6)

　 64

②9)

　 50

(2.7)

　 51

(2.8)

　 24

(1.9)

　 35

(1.2)

　 30

(1.2)

　 25

(14)

　 29

(1.6)

　 20

(n)

　 4

(0.3)

　 68

(2。3)

　 38

(L6)

　 24

(1.1)

　 33

(1.8)

　 24

(1,3)

　 10

(0。7)

200

〈6.8)

155

(6.4)

113

(5.1>

112

(6.1>

　 95

(.5.2)

　 38

(2.9)

2,　935

Positive　 I

sputum

Negative

sputum　 I

3,588

(74.　1)

6,890

(91,8)

4,175

(86・　2)

7,　368

(98.・2)

444

(9.2)

　 44

(0・6)i

　 76　 　 286

(O.6)　 　(2.3)

226

(47)

　 94

(1。3)

2,421

2,234

1,844

1,818

1,296

373　 　　　143　 　　　197　 　　　713

(3.0)　 　(1.1)　 　(1.6)　 　(5.7)

12,548

482

(9.9)

229

(3・1)1
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　 2)排 菌陽 性 例 と陰 性 例 との 比 較

　 排 菌 陽 性 例 のf術 成 称 秘 よ74.　1　f',、で,陰 憔 例 の 飢 。8

%に 比 べ れぽ 悪 く,死 亡 率,倉 併 症 率 は そ れ ぞれ4・7

%,9・9%で 陰 性 例 の 死 亡 率1.　3%,合1腕:率3.1%に

比 ぺ て か な り高い 値 を示 してい る.(Table　 5)

　3)　 各年 度 に お け る成 功率

　 各 手 術 の年 度別 成 功 率 を 比較 す る と葉 切 を 含め た 他 切

が91・3%で どの手 術 よtlも 成 功率 が 良 い 。

　 全 摘 は74.506,胸 成 は73.9%で あつ た。 他 手 術 は

64。1%で あつ た が43年 に は 上 昇 して77.4%に な っ て

い るe(Fig.〉

　 　 　 Table　 6.　 M◎rtality　 Rat¢A¢c◎ アding

　 　 　 　 　 　 to　 Meth◎d◎f　 Op¢rati◎ 魏

a)Whole　 cases

Year

1963

1964

1965

1966

1967

1968

P篇eu塒 ◎ne・

　 ct◎ 血y

8.3*

7.6

5.4

6.3

5.2

4.3*

T・taii　 63

　 "Z2::17.5

　 0之her

凱 ¢th◎ds《 》∫

res¢ ¢之量《》登

1.5

1.3

1.6

1.3

1.5

1.1

Th礁 組 ・

{x》Pユ継盤亀y

4.0

3.9

4.0

3.9

2.0

2.0

　 　 　 　ミ　　

1・4　 {　 3・　5

Otberg

7.3

3.　9

5.5

6.5

5.4

3.8

5.6

b)　 Baci11i　 p◎$itive　 cases

Year

1963

1964

1965

1966

1967

1968

Total

恥鼎 賂 麟臨 乎

9。0

9.6

5.1

5.8

6.1

2.2

3.5

2.0

1.8

2、5

3.1

2.9

7。0

丁無ゆ撒 一
¢趣糾鑛ty

7.1

5.3

5.5

7.4

1.3

2.8

Other$

iユ13

　 　 8.2

　 　 8.9

　 　 8.2

　 　 4.4

　 　 4.2

2・6152 8.6
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の 　 WMぐ ギ孟毒、ぐ、

Y鰍r

　 　 　 　 　 　 《,竈嚢嚢r雲r伽
蜘 隙 鱗 欝・　 鋒毒、・霊1絢、雲懲 、}f

　 繍 纐y　 　 　 revue{'tleWR

1鰯i　 14、驚嬢

1齢餌 　　　聾L6

1965暑 　 鷹蕊

1966　 　 12難

1勧67　　　7.欝

19薦 　 　　6炉

T`}t"i　 　 膿,s

'が 　 簿,繋

6.1鱒

4.⑪

5,1

憾、嬬

4.難

鴛,礁 紳

丁泌 蒲 ・
xeew瀞糞郵麟y

　 磁,0

　 2.7

　 1、2

　 32

　 慧、,　ca

　 2、o

　 　 　 　 畷,嚇　 　 　 　 馨.ア

鱒 駕愚 蕊講.難　　 雛紳 護㌔4講

　 切 　 B雛d磁 か偽 幡 》St聰 態謝織

　 　 　 　 　 　 　 　 1　 ⑰轍継夢
Y… 垂膿 鵬　 噛轟 霧f

19㈱

1964{

1965　 1

1966;

1967
　 　 …

1968

T◎tal

16.9蟻

1呂.4

撚.3

ig.3

9.$

4.3礁

蔦.5

欝.⑪ 韓

擁1.3　 　 　 　 　矯.灘

1⑪.響　　 　 　 　1、繍

　 鴛.9　 　 　　 mo.6

　 9.撚 　 　 　 　 　欝.懲

　 4.7韓 　　 　 　2.総

瓢6γ
蟻x}　 =4?　 　 ・○ 瓢灘灘饗.7

0{　bers

13、　0

7、8

13.9毒 勧

94

154

3、　8ゆ赫

11,硲

琳 薫∵
獅.6

影.2

焉.o

懲⑪.6

1黛、5
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　の　死亡率と台併症

　各手術の死亡率と合併症に〆・いて各年度に分3て 比較

する。

　全摘では死亡率1.合 餅症 も著明に改善された蜘健切で

は死亡率における差はな《,∫7躰 症ば 銘 年の6.1%か

ら43年 の2嚇%に 下が り,と 《に蟹胸の発生がぜ∬に

なつた。

　胸威では死亡寧.台 併蹴轟もに差はなかつた癖

　次に菌陽性例について上記したものと縄じように比較

すると,全 嫡では死亡峯:で差はながっkS:,台 餅症発生

率に関して薯明な改議がみ もれた.

　他切でも死亡率に齢 よな《,合 併症において全嫡よウ

も改善され㌔.

　胸成では死亡率 も合傍症 も改善が認めろれなかつた。

(Tesble　6,7;

結 蹟

　肺結核症の外科手術は年々減少し,43年 の 総数は38

年 の37%に なつft　ee

　菌陰性で有空澗例の手衛がふえている.

　菌陽性例の手術では区切を含む他切除が減少して,胸

成がふえている姦

　治療成績において43年 が成功率も最高となつた.

　菌陽性例は菌陰性例に比べてすべての点で劣るが,陽
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性例の手術でも年々成績の改善がみられた.

この論文の要旨は昭和45年9月 第23回 日本胸部外科

学会において宮下脩が報告した.
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人 ・熊谷恒雄 ・倉田庫司 ・古城雄二 ・小清水忠夫 ・小林
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木千賀志 ・関ロー雄 ・立野誠吾 ・田村政司 ・中井毅 ・西

野龍吉 ・畠山辰夫 ・日比野進 ・藤井実 ・藤岡万雄 ・宮下

脩 ・八塚陽一 ・山 ト和男 ・綿貫重雄

〔担当幹事〕 加納保之 ・塩沢正竣 ・関ロー雄 ・浅井末

得 ・安野博 ・宮下脩
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