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泌尿紀要1巻1号

昭和30年3月

淋菌性及び非淋菌性尿道炎に關する研究

第1篇 淋菌性尿道炎の臨床的統計的観察及び淋菌培養

検査成績に就いて

京都大学医学部泌尿器科教室(主任 稲田務教授)

助 手 新 谷 ・ 浩

L緒 言

1789年AlbertNeisserに 依 つ て淋 薩

Diplococcusgonorrhoaeヵ ミ発見せられ,其

の萄の性状に関しても殆ど完全な報告が行わ

れてこれによつて人類に蔓延している性病の

中では淋菌による淋疾が最も多い事が明らか

になつた・以来,一 世紀以上の長き淋疾史に

於いて劃期的とも云 うべき大きな変化を齎 し

た事が二つあつた・一つは1935年 のサルフ

ア剤の出現であ り,他 の一つは1940年 のペ

ニシリン(以 後 「ぺ」と略 す)の 出現 で あ

る.

サルバルサンが発見された時多 くの学者は

これに依つて梅毒が根絶されると信 じたが,

事実は依然 としてこの疾患は後を絶たなかつ

た.淋 疾に於てもサルフア剤の発見により淋

疾が根絶されるのでは無いか と云われたが,

間も無 く抗サルフア剤耐性を持つた淋疾が出

現し,サ ルフア剤発現当初の様な治療成績を

得られ無 くなつた.更 に 「ぺ」の発現により

淋疾の様相は再び大きな変化を呈した.そ れ

は 「ぺ」の効力が迅速確実である事とサルフ

ア剤に見 られる様な副作用が全 く無い事によ

るものである.

わが教室に於て 「ぺ」を淋疾治療に初めて

使用したのは昭和22年 であ り,当 時の我が

国は敗戦後の混乱の為淋疾患者が激増してい

た時であつた・其の頃は 「ぺ」の入手が困難

で使用量も極度に制限されていたが,次 第に

大量生 産が行われ る様 にな りそれ と共に使用

量が増加 し,今 日では易 々 として如何 なる大

量の「ぺ」も使用出来 る様になつた・しか しサ

ルフア剤 の場合 と同様 に鼓に も淋菌 の抗「ぺ」

耐性 と云 う問題 が携頭 して来た.即 ちBahn

etal(1945),Meadsa.Finland(1946>,

Nell(1948),野 村 ・大桑(1948) ,Millara.

Bohnhoff,Millo(1949)Goekeetal(1950) .

等 は 夫 々臨床的に又実験的に淋 菌の 「ぺ」に

対す る抵抗性の増大 に就 いて報告 している.

一方ParkhuratHarba .Cannefax(1947),

Frontetal(1947),Hughusa.Carpente夏

(i948),Eissenberga.Laughlin(1948),

Hoganetal(1950),土 屋(1952)谷 村(1

954)等 は 之 を否定 している.即 ち 淋 菌の抗

「ぺ」耐性獲得 の問題は以前のサル フア剤 の

場合 とは趣 きを異にし,否 定 と肯定が相対立

している.之 に応 じて淋疾患者の減 少を唱 え

る者 と之 を否定 す る者 とが相半ば している・
'更に近時非淋 菌性尿道炎患者

の増加傾向が

著し く目立 つて来た.我 が国に於ては昭和26

年 佐世保に於 いて 軟性下疽類似菌(青 木),

所 謂 佐世保菌 が発見 され て以来非淋菌性尿道

炎に関す る問題が重要視 され て来 た.一 方 国

際性病予防協会は1954年9月 モナコに 於

て非淋菌性 尿道炎に関するシンポ ジウムを開

催す るに及んで漸 く国際的な重要問題 となっ

て来た・

予は大東亜戦争終 了後の当教室に於け る淋
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疾・殊に 「ぺ」出現以来の淋疾に就いて統計

的,臨 床的並びに実験的な観察を行つて最近

の淋疾患老の実体を把握し,淋 菌の抗 「ぺ」

耐性獲得の真偽を追求すると共に最近続出し

た各種抗生物質による淋疾治療成績に就いて

検討せんと思う次第である.

IL淋 疾の統計的観察

予は京大泌尿器科教室に於け る昭和21年 より昭

和29年 の9ケ 年間の淋疾患者1008名 に就いて統

計的観察を行つた.

淋疾患老は感染機会を屡々有する者が多く其の機会

が接近している場合には以前に治療 した淋疾の再発

か或は新しい感染によるものか判定に苦しむ事が往々
ノ

ある.又 患者は感染機会を故意に隠したり,同 じ頃他

の異性とも感染機会があつたのに自己判断で感染源を

決めている場合などがある.予 は統計上の正確を期す

る為に此等の点に充分注意し特に淋疾の潜伏期間,急

性,慢 性の項等では不確実なものは省いた.又 教室の

性格上女子淋疾は非常に少いので主として男子淋疾に

就いて述べる.

1・ 淋疾の頻度

淋疾は甚だしく人類間に蔓延し性病中に占めている

割合が大きい為に本邦に於ける之に関する報告は非常

に多い.此 等報告の中主なものを表示すると第1表 の

如曳である.

之を説明すると検査場所は北海道より九州に至る全

国各地に亘る統計であり,い ずれも女性の淋疾をも加

えているが,皮 膚泌尿器科の性格より女性の数は少な

い.検 査年度は明治35年 より1昭和27年 に 至つて

いる.頻 度を見ると淋疾患者は,皮 燭泌尿器科又は泌

尿器科の患者総数に対して4・1%乃 至38・27%の

率 を示している.此 の聞に相当の開きを認めるがそれ

は地方的に性病の蔓延度に差が,ある事にもよるが,更

に皮膚泌尿器科 と泌尿器科単独の揚合とでは淋疾患者

に対する患者総数が相当異つて来る事が考えられる・

即ち久保山等の38.27%は 泌 尿器科及び性病科の患

者に就いて調ぺたものであり,大 原,西 村のも皮膚科

患者とは別に調査した為やや高率を示している・又性

病全体に対する淋疾の割合は403%乃 至69・3%と

言 う数字を示して各報告者とも淋疾が性病の中で最も

多かつたと述ぺている.栗 田が明治30年 ～大正4年

の間海軍軍人に就いて調査した結果,淋 疾よりも軟性

下疽の方が多かつたと報告し,宮 原が台北で,宗,山

本が東京日赤で,徳 永が愛知病院にて明治43年 より

大正8年 の間に夫re5年 ～10年 間調査した所梅毒

の方が淋疾より多かつた事を報告している.そ の場合

に於ても淋疾は全性病の40%以 下 で はないしその

他,木 下,青 島,中 野,国 広,斎 藤,市 川等の報告も
せ

総べて性病中淋疾が最も多かつたと述べている,殊 に

木下の報告は東京吉原病院のものであつて患者は皆女

性であるが淋疾は全性病の60・7%を 占めている.同

一場所で長期間観察した結果によつて患者数の波を調

べると,宮 川,熊 沢,土 屋,村 山の報告から第一次世

界大戦後に非常に増加している事が知 られ る.之 は

Bruck,Cohnも 指摘している所である.之 を頂点と

して横這い乃至は僅かに減少の傾向を示していたが第

二次世界大戦終了と共に再び増加 の傾向 を示してい

る.

第1表 淋疾頻度に関する諸家の報告

検 査 場 所

東 京 日 赤

九 大 皮 泌 科

千 葉 病 院

長 崎 病 院

北 大 皮 泌 科

大 阪 市民病院

金 沢 金城病院

京 大 泌 科

名古屋城西病院

報 告 者 名

宗・山本

富川 ・熊沢等

伊藤・天谷・亀田

松山・青木 ・植木

土屋

久保山・中島・桜根

山田

大原 ・西村

村山

検 査 年 副 樋 欄

明45～ 大5

明40～ 昭9

大2～ 大7

大4～ 大11

大14～ 昭21

大14～ 昭7

明35～ 大3

昭13～ 昌召22

日召21～ 日召27

5年 間

28年 間

4.5年 間

8年 間

22年 間

7年 聞

13年 問

10年 間

7年 間

淋疾の率

4,1%

7.48%

7.5%

12.3%

88%

38.27%

16・2%

19.06%

16.3%

性病中の
淋疾の率

40.3%

48.0%

46.46%

69.3%
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第2表 淋 疾 患 者 数

鷺 此
患 者 ＼.

'

21年 22年 23年 24年 25年 26年
1

27年128年 29年
「
合 計

男 子 淋 疾 234 283 113 ,84 72 53 60 31 40 970

女 子 淋 疾 1 14 2 3 4 3 3 4 4 38

淋疾患者総数 235 297 115 87 76 56 63 35 44 1008

泌科患者総数 992 1119 1070 992 1144 1518 1608 1714 1933 12090

淋疾患者百分率 23.7% 26.5% 10.7% 8.8% 6.6%r 3.7% 3.9% 2.0% 2.3% 8β%

.§

毒

響

ノ0

第3表 淋疾患老数曲線

2/22～3242526272829

4度

予 の調 査 した昭和21年 以降 の成績 を示 す と 第2

表 の如でで あ り,之 をグ ラ.フに画 くと第3表 となる.

先 に予 の教 室 に於 て大原,西 村 が報告 してい る成績

に よ ると昭和'19年9,7%,昭 和20年13;3%で あ

つ たのが,予 の調 査で は昭和21年23.7%昭 和22

年26%と 約2倍 に増 加 した.し かし昭和23年 に

は'10・7%と 激減 し以 後次 第 に減 少 して最 近 では2%

内外 とな り9ケ 年 間 の平均 は8.3%と な つ ていて

第3表 に示す如く村山の報告せる名古屋械西病院に

於ける曲線と類似している.

2.年 令的闘係

淋疾の年令的関係を論述している諸家は何れも淋疾

が20才 代に最も多 く次いで30才 代,40才 代であ

ると報告している・予の調査成績は第4表 の如 くで

ある.

即ち諸家の報告の如く20才 代に最も多く61・5%

を示し,次 いで30才 代22・1%,40才 代8.4%と

な り,最 低は3才,最 高は68才 であつた.女 子に

於ては20才 代の最高には変りないが,そ の次に多い

のが30才 代と並んで9才 以下となつている.之 は

少女が浴槽などで淋疾に罹患しやすい事を示すもので

あつて,戦 争当時疎開児童の間に集団的に淋疾が屡 「々

見 られた事実を裏書するものである,

3.季 節的關係

淋疾患者の増減が世相と関係のある事は前述せる所

であるが,一 年を通じて考えた場合には季節と関係が

ある事を報告している人々がある.即 ち栗田は海軍に

於て9月,10月 に最も多く,2月,3月,4月 に

第4表 淋 疾 患 者 の 年 令 別 表

'*

一
1才 ～9才

10才 ～19才

20オ ～29才

30才 ～39才

40才 ～49才

50才 ん・59才

60才 ～69才

21年

16

142
(1)
51

17

9

22年

1

9

191「(11)

73

(2)
18

(1)

5

1・・年一
1

(1)

4

72

(1)

26

8

・2

2

24年

1

55
(1)
20
(2)
6

5

25年 26年

(,1
31
50
(2)
10
(1)
10

1

1

1
(1)
1

29
(1)
13
(1)
10

2

27年28年

2
(2)
3

34
(1)
15

7

2

1

19
(4)
7

6

2

29年

1
(1)
1

28
(2)
8

3

2
(1>
1

合 司 百分率

7

(6)

39

620

(24)22
3

㈹
85

(1)
30

{1)

4

0.7%

3.9%

61.5%

22.1%

8.4%

3、0%

0・4% .

()内 はその中の女性数を表わす・
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第5表 月 別 患 者 数

『犀

婁 週＼

昭和27年

〃28年

〃29年

合 計

1月

8

4

2

14

・月1・ 月1・ 月i・ 月1・ 月1・ 月

1

3

3

7

616

32

317

　
12115

7

3

0

10

3

3

2

8

4

3

2

9

8月

3

7

7

17

・月11・ 月111月

5

0

2

7

9

4

7

20

10

1

4

15

12月

1

2

5

8

第6表 潜 伏 日 数

＼鞭;
1日坤 日4日15日6日7日

1
8日 ・ 日1・ 日!・日12日1・ 日i14日115日16日117日1・ ・日sl・・・…

21年

22年

610

58

26!17
1gl14

32

14

4

16

1194

114

13

F

4

11

1

1】

111 2

33

1

35.77日

5.27日

23年 311 104 7 9 4
1

2 11 1 1 4.91日

24年 25 42 6 6 3 1 1 4.53日

25年 14 64 4 2 2 1 1 4.44日

26年 14 61 5 2脚 1
b

3.90日

27年 14 56 3
12

11
1 1 4.58日

28年

29年

合 計

百分率

13

14

2153

4,712.0

%%

1」

6

83

18.7

%

4

6

58

13.1
0//0

1

4

76

17.2

%

3

4

44

q.9

%

31

311

1麗1
7

1.6
0/
/o

14

32

%

323

0.70.50.7

%%【%

2

0.5

%

45

09Ll

%%

、
,

1

0.2

%

4.59日

4,28日

35」0日

0.7
0//o

少い と述べ てい る.Dreyer・ 松 山,青 木,植 木 等 は

春 に最 も多 く秋が之 に次 ぐと述 べて い る.安 藤,山 本

は6月,7月 に最 も多 く9月,11月 が 之に次 ぐと

云 う.予 の調査 した 昭和27年 ～29年 の3ケ 年 間

の季節的 関係 は第5表 の如 くで あ る.

即 ち最高 は10月 で8月 が之 に次 ぎ,4月,ll月'

の順 となつてい る,

4・ 潜 伏期 間

淋疾 の潜 伏期 間は淋 菌の毒 力,患 者 の抵 抗 力等 の個

体 差,尿 道 の局所 的 な差異等 に よ り夫 々長 短が あ る.

特 に女 子 に於け る潜伏期 間は淋 菌 の定着 す る部 位 に よ

つ て大 いに 異つて くる・予 の教 室 を訪 れ る患者 は殆 ん

どが男子淋 疾 であ るので此処 には 男子尿道 淋 に就 い て

述べ る.

潜 伏期 間 に就 いて の報告 を 見 る にDreyer,Sai-

grajeffa.Linde,Fingerは 何 れ も2日 ～7日 と

報 じ・Eisenmann・Hacce,H・1derは479例 に就

い て調 べ最 長30日 平 均5.58日 で あ つた と言 い,

Ganは210例 で最高10日 平 均3 .84日,Lanzは

55例 で平 均6・26日 で あつた と述べ てい る.田 中は

3日 が最 も多 く,淋 菌 の尿 道 内接種 試験 を行 つ た 結

果 潜伏 期間 は平 均2日 と17時 間 で あつた と報 告 し

てい る・ 占部 は120例 調査 した 所最 短2時 間 ～3時

間 ・最長31日t・ 平 均4・13日 であ つて全 例 の79%

は2日 ～7日 で あつ た と言 う.潜 伏 期 間 の長 かつた

例 としてFinger11日,Solger21日,Bruck28

日・Borisowskij30日,Cohnは 約2ケ 月 の もの

が あつた と述べ て い る・ 予 の9年 間 の 調 査 結果 は第

6表 の如 くであ る.

即 ち昭和21年 の5・27日 を最 長 として昭 和26年

の3・9日 迄 次第 に短 縮 し,以 後3年 間 は4日 代 を

維 持…し平 均5・1日 で あ る・最短 は1日,最 長20日

で最 も多 い のは3日 で18.7%を 示 しDrever ,

Finger等 の言 う如 く2日 ～7日 が最 も多 く全 体の

82.2%を 占め てい る.

5・ 自 畳 症 擬

淋 疾 の症状 に就 い ての報 告は今 迄 に見 当 らない .予

は昭 和27年 よ り29年 の3ケ 年 間に 男子104例
,

女子9例 に就 い て厳 密 に 自覚症 状 を調査 した所 第7

表 及び第8表 の如 き結果 を得 た.
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第7表 男子自覚症状

、賦
排 膿 排 尿 痛

排'膿

排 層 尿 痛

排尿痛排膿頻尿

尿 道 不 快 感

会 陰 部 痛

下 腹 痛

合 計

急 性

641
12

7

2

1

0

0

86

慢 性 合 計

第8表 女 子 自 覚 症 状

・ボ 型 急 性
帯 下

帯 下 下腹 痛

帯下 排 尿 痛

帯下性器出血

帯下陰部掻痒感

合 計

「 2

1

2

1

1

7

慢 性

2

0

0

0

0

2

合 計

4

1

2

1

1

9

6・ 急性淋疾と慢性淋疫との闘係

淋疾に於て急性と慢性を如何にして区別するかは困

難な問題である.我 が国に於ては未だ専門医間に確た

る申合せは無いが,ア メリカの一部の人々に用いられ

ている所の,症 状に依らずに感染から3ケ 月経たもの

を慢性淋,其 れ以内のものを急性淋とする一法を予も

用いた・淋疾中慢性淋疾の占める率に就いて多川(大

正8～9)77.3%,土 屋(大 正14～ 昭莉21)48,7%,

久保山等1大 正14～ 昭和7)30.2%,宮 本(昭 和12

～15)10.9%と 報告している.予 の調査した成績を

東大泌尿器科の成績と比較し乍ら示したのが第9表 で

あり,之 を曲線に画いたのが第10表 である.

之に依るとわが教室に於ては昭和27年 を頂点とし

て急激に慢性が減少し急性が増加している.東 大泌尿

器科の報告は昭和26年 以降が不明であるが 昭和24

年を頂点として翌25年 には激減している.

7.合 俳 症

淋疾の治療にあつては合併症の治療に充分な注意が

払わるべきで其の為に如何なる合併症が最も屡々来る

かを知る事は大切な事である.其 れ故淋疾と合併症に

就いての報告は多い・合併症の頻度に関しては久保山

等によると,1大 正14～ 昭和7)28.9%,土 屋(大 正

14～ 昭和21)35.3%,市 川等(昭 和21～25)20.5%

男子に於ては勿論排膿 と排尿痛を共に訴える者が全

体の65・4%で 最 も多い.次 に多いのは排膿 のみ が

あつて排尿痛の無い者であり・排尿痛のみがあつて排

膿の無い患者の約2倍 となつている.急 性淋疾の場

合には自覚的に排膿は無くとも他覚的には総ぺて多少

共排膿があるから,急 性淋疾の場合は排膿が必発と言

つて良い,し かし排尿痛の無い老が急性淋疾で7例 も

あり,此 等患者は治療を加えずに放置すると後刻排尿

痛を来たす事も考えられるが,患 者によつては相当量

の排膿を数日来認めていながら荷排尿痛の無い者も見

受けられたので,排 尿痛を来たさない急性淋疾もあり

得ると考える.

第10表 慢性淋疾/全淋疾 比曲線

藝50・

蓑
嬰30

!0

2425

4及

第9表 淋 疾 中 の 慢 性 淋 疾 の 割 合

譜
急性淋疾

慢性淋疾

慢性の比率

東大泌科の比率

21年

168

57

25.3%

29.0%

22年

210

59

21.9%

26.5%

23年

73

23

24.0%

32.5%

24年

58

26

31、0%

37、6%

25年

52'

22

29.7%

15.8%

26年

40

13

24.5%

27年

41

19

31.7%

28年29年

24

8

25.O%

37

5

1L9%
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第11表 合 併 症 の 頻 度

灘
合併症例数

百 分 串

21年

54

23.1%

22年

47,

16,6%

23年

16

14,2%

24年 25年

910-

10.79613.9%

26年,

5

9.4%

27年

8

13,3%

28年

5

16,1%

29年

,3

7,5%

合 計

157

16.2%

第12表 合 併 症 内 訳

状
副 睾 丸 炎

前 立 腺 炎

精 嚢 腺 炎

尿 道 周 囲 炎

横 痙

亀 頭 包 皮 炎

尖圭コンヂロー払

関 節 炎

尿 道 狭 窄

膀 胱 炎

21年122年

25

16

1

1

4

3

3

3

1

27

15

6

4

4

5

4

凋
4

5

1

3

1

4

24年

3

3

1

3

2

25年

写

2

1

2

2

2

26年

、3

1

1

2

27年28年

2

1

1

1

1

3

、

2

1

2

1

、9年i合 計

1

2

1

66

46

3

2

1
-17

11

8

26

9

となつて い る.予 の成績 は第11表 に示 す如 ぐ で あ

る・又 男子合併 症 の内訳 は第12表 となる,但 し 第

12表 で は一人 の患者 で二つ 以上 の合 併症 が ある 揚合

は夫 々別 灯に記載 した.

第11表 の如 く合 併症 は昭和21年 が最 も多 く23。1

%を 示 してい るが・ 以後 次第 に減 少 し昭和28年 で

は16・1%と 少 し高 くな り昭和29年 では 激 滅 し て

いて平均16・2%と なつ てい る・第12表 の 合併 症

内訳 を見 ると副 睾丸炎 が最 も多 く66例,6.8%と な

り次 いで 前立 腺炎46例,4.7%と なつて い る.

男子尿這 淋合 併症 として副睾 丸炎 を来 たす率は 外 国

ではGelbert7%が 最 低 でTichomirow'17.3%

を最 高 として・Berg7・5%wagapow8.4%Jordan

11・7%,Finger125%,Jnllien15 .2%等 となつ

て い る.我 が 国では 明治年 間に は木下2.5%よ り 田

代18・5%の 間に あ り,大 正年 間 で は 安 藤等9.9%

よ り山田16%の 間 とな り,昭 和年 間終 戦前 で は土

屋12・2%・ 中島14・2%で,終 戦 後で は 市 川等8.3

%と な り何 れ も前立腺 炎 と共 に最 も多い 合併症 であ

る と述べ て い る,

前 立腺炎 に関 す る報 告 では外 国 に於い てはFinger ,

Zeisel,Frank等 の100%と 言 う多数 説 を唱 え る

一派 とGuyon
・Kenner,Bullon等 の0,3%内 外

を唱える少数説派とがあり,其 の問にKasker85%

Colombini35%等 非常に区々である.我 が国 で も

外国程甚だしく無いが三原37%,土 屋16.6%,木

下2.6%と 相当開きがある・ 之は急性後部尿道炎が

起ると殆んど常に急性前立腺炎を多少に拘らず起すも

のであるが,此 の際必ずしも症状を呈するものでは無・

く寧ろ症状無 く終る者が多い為に厳密な意味で前立腺

炎をとりあげるか否かによつてこの様な差が生じて来

るのである.終 戦後に於いては市川等が6.2%と 言

う報告をしている.

8・ 使用 「ぺ」量と治癒率

「ぺ」使用量と治癒率とゐ関係を文献的に考察して

みると・「ぺ」10万 単位一発療法で山本92% ,岩 崎
84・8%・ 東福寺74%の 治癒率を上げ

,水 性30万
一発療法では片岡87 ・5%,山 本87 .7%と 報告し,

田村は6万 単位で実に93.6%の 高い治癒率を見た

と言つている.田 中は60万 単位 で84.7%,90万

単位では92・5%～97・5%で あつたと言う.川 井・斎

藤は50万 単位で57%で あつたが80万 単位～100

万単位を使用すると100%治 癒したと言い,土 屋は

20万 単位(40万 単位使用し治癒しなかつた者 に更

に2回 目3回 目と同様単位程度のrぺ 」注射 を繰

返して行うと3回 乃至4回 の治療で総て一治癒 した
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と述べ七いる.更 に入山,広 根は最近ピリミジン「べ」

50万 単位～120万 単位使用した所後運症の尿導炎を

考えずに淋菌の消失を以て治癒と考えた場合には治癒

率100%で あったと報じている・

外国ではHughusa.Carpenterは30万 単位で

100%,Eisenberg等 は33738名 の患者に油性「ぺ」

20万 単位1回 の注射で97・2%・2回 の注射で100

%ρ 治癒率を示したと報告している.
'予
の教室に於ては昭和22年 より淋疾に 「ぺ」を使

用し始めたが現在迄に薬剤の種類,性 状,使 用法等が

変蓬している.即 ち水溶性 「ぺ」の時間的分割筋注を

行ったり,油 性,水 性 プ ロカ イン,複 合水性及び油

性,ビ リミジン等種々の 「ぺ」を使用している.従 つ

て厳密に成績を比較する事は出来ないが,概 略的に総

使用章と治癒率とを調査して示す と第13表 及び第

14衷 の如くである.又 之れを曲線として 画いたのが

第1『 表である.但 し余は淋疾後尿道炎は淋疾後遺症

として取扱い,淋 疾の治癒は治療終了後約1週 間乃至

2週 間後に於ける培養試験その他厳密な検査によつて
へ

淋菌が消失している場合を以て判定した.

即ち 「べ」単独療法 の場合 は昭 和22年 の平均

第13表 「ぺ」使用量と治癒率 その一

第15表 「ぺ」使用量と治癒率曲線

120'

100

ε
臼80

農
撃60

;f40

20

0
2223242526272δ29

外 度

!00

80§

6。4

寄

「ぺ 」使 用 量20・1万 単 位 よ り年 々増加 し昭 和29年

には106.5万 単位 を示 し,治 癒 率 も80.1%よ り

100%と 「ぺ 」使 用 量の増加 と共 に治癒 率 が 上昇 し

て い る.サ ル フ 剤 や ス トレプ トマ シンな ど を 「ぺ」

に併 用 して治療 を加 えた 時 は 第14表 に 示 す 様 に

「ぺ 」単独療 法 の場合 よ りrぺ 」量 が少 くて も良い 治

癒 率 を示 してい る.

III.淋 菌 培 養 成 績

＼
＼ 「べ 」

年膨

22年

23年

24年

25年'

26年

症例数

38

38

28

23

11

ペ ニシ リン

使 用 量

20.1万 単 位

28.2万 単 位

47.1万 単 位

54,1万 単 位

54.0万 単 位

治 癒 率

80.1%

92.1%

96.4%

95.7%

90.9%

第14表 「ぺ」使用量と治癒率 その二

＼ 「ぺ」

年動

1L

27年

症例数

18

7

2

,8年Dl「

29年

20

5

ペ ニシ リン

使 用 量

83.8万 単位

95.0万 単位

120.0万 単 位

98.4万 単 位

160,0万 単位

併 用 量 治癒率

サ ル フ ァ 剤22.7g

ス トマ イ2.Og

サ ル フ・剤27g

94%

100%

100%

9.41%

100%

1・6・・万戦B・ ・%

78・0万単位 サ ル フ・剤20・6gllOO%

1885年Bummが 淋菌の純培養に成功して 以来,

淋菌の埣養法に就いては種々改良検討が加えられて来

た.淋 疾の治癒判定に関しては在来より淋菌培養が重

要な役割を果して来たが,「 ぺ」発現以来抗 「ぺ」耐

性菌の問題及び非淋菌性尿道炎の問題が堕頭するに及

んで淋菌の判定を正確に下す必要に迫られた絶淋菌培

養は更に重要な事となつて来だ.

即ち1948年Hughusa,Carpenterは 抗 「ぺ」

性尿道淋疾として本国に送還された216名 の兵士に

就 き詳しく検査した所淋疾は19名 の みであつたと

云い,更 に鏡検のみではグラム陽性でも脱色し過ぎる

とグラム陰性化する危険のある事を指摘している.又

1950年Ray皿ondは 分泌物の鏡検のみでは淋菌と

他の雑菌との鑑別が不可能であつて培養が絶対的に必

要である事を唱えている.予 は昭和27年 以降,予 の

教室に於て淋菌培養を行つたが其の成績に就いて報告

する.

1,培 養 法

予はG.C.培 地 栄研 又は石原氏増地を使用し,

平板培養法によつて淋菌培養試験を行つた.原 則とし

て患者に検査前夜飲酒其の他身体的誘発法を行わせ,

翌朝プジー挿入による誘発を行 つた後前立腺マッサ

ージを行い前立腺液を培養した.女 子に於てはヘガー

ル氏子宮口拡張器にて誘発を行つたり,月 経直後を選
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んで子齢 泌物及び尿道脳 物を原則として採取してIV・ 考 按

培養した'叙 上の如く予は終戦後9ケ 年間 の 当教室

舗霧撫 繋懲繍灘 鶴 崖離 畿矯 霧
子のみ),そ の他の諸氏も大体10%内 外の成績を得 き著 しい減少は未だかつ て其 の例 を見ぬ所 で

ている.予 の試験に依る淋菌の鏡検陰陛,培 養陽性の あつて,「 ぺ」 を淋疾治療 に使 用した時 と時

患老を示すと第16表 の如 くで ある.而 して鏡検上 期的に一致 し恰 も 「べ」 の淋疾 に対す る効果

淋菌陽性で,培 養上陰性の場合は予の検査では1例 も

無かつたので144例 の中13例 が培養陽性 となりそ

の率は9%で ある.

此の13名 の息者の中男子1名 と女子2名 の3

名に就いては詳細不明なので省略し10名 に就 いて

培養以前の治療法を示すと第17表 に示 す如 くであ

を示している様である・

淋疾の潜伏期間に就 い て 見 ると,最 近抗

「ぺ」耐性の問題が論議されはじめてから潜

伏期間の長い淋疾が多 くなつた と言 う事をよ

く耳にするのである.然 し淋疾の潜伏期間に

る.即 ち 「ぺ」に就いて見ても60万 単位から600万 予 の統計によれば,僅 少に して誤差範 囲内に

単位程度使用しているが,全 体を通じて言い得る事は

確固たる一つの治療方式によらずに間隔を置いて時々

注射すると云う傾向が多かつた事である一そこで予は

此の10例 に対して複合水性 「ぺ」40万 単位を4日

間連続注射したところ,全 例が之に よつ て治癒し

た.

第16表 淋 菌 培 養 成 績

ば127年28年29年 合計一.一

性 別 男

培養患者数28

淋菌陽性者2

女 男

354

14

女1男

551

14

女

3144

113

あるとは言 うもののむしろ毎縮しており,勘

くとも延長の傾向は認められない・一般的に

言えぽ菌の毒力が強力なる程潜伏期間炉短か

いと考えられるから,潜 伏期間が延長 してい

ない事は菌の毒力が低下していない事を裏書

している.若 し 「ぺ」耐性淋菌株が存在する

ならば,そ の菌株は「ぺ」に対する感受性が少

く,毒 力は弱くなつていると考えられる。従

つて潜伏期間 が 多少 と も短かくなつている

事は,菌 の毒力と言 う立場から云えぱ 「ぺ」

耐性菌が蔓延していない事を示すのである・

之は戸沢が1941年 にサルフア剤の乱用によ

第17表 培 陽 養 性 老 の 化 学 療 法

患 者

○

山 ○

○ 槻

○ 田

木 ○

西 ○

窪 ○

浅 ○

○ 橋

○

性 別

♂

♂

6

δ

δ

δ

δ

δ

6

♀

年 令

29

30

22

22

27

23

52

35

23

26

使 用 薬 剤

サ ル フ ァ 剤 ペ ー シ リ ・1「 ぺ」以外の抗蜘 質

3日 間

サ ル ゾー ル約409

サ イァ ジン15g

ダ イア ジン48

量不明

約600方 単位

60万 単位

約150万 単位

60万 単位

約300万 単位

約200万 単位

約100万 単位

テ ラマ イシン49

オー レオ マ イシ ン1.59
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って淋疾の潜伏期間が延長 した事を述べてい

るのと対称的な事柄である・但し此の菌の毒

力及び耐性 と潜伏期間どの関係に就いての推

論ば,後 日実験的研究により明らかにしたい

と考えている.

急性と慢性に就いてめ関係では,最 近の淋

疾が 「ぺ」耐性を持つて治癒 しがたくなり,

急性型のものが慢性型のものへと移行する為

に慢性型が多 くなつたと言 う事実は砂 くとも

認められない.む しろ逆の威績が 出 て い て

「ぺ」.により急性淋疾を全治させる機会が多

くなつた為に,慢 性に移行するものが少くな

つた様に老えられる・殊に昭押27年 以降は

淋菌培養検査のため慢性型淋疾を発見す る率

が多くなつているρに拘らず慢性淋疾は減少

している。合併症から老えてみると,「 ぺ」

出現以来合併症が減少した事は確かな事であ

り,中 でも副睾丸炎や前立腺=炎等急性尿道淋

疾が更に進行して起る合併症が目立つて減少

している.
'Fぺ」の使用量 と治癒率との関係を見るに

,

「ぺ」の使用量の増大 と共に治癒率 も1(joo/・

に近づき近年特に 「ぺ」による治癒率が低下

したとは考えられない.

淋菌培養試験の結果から考えられる事は淋

疾の診断,殊 に新鮮な急性淋疾以外の場合に

は鏡検のみでは不適当で培養が絶対に必要で

ある箏である・又淋疾の治療は特に素人療法

は危険であつて,・ 「ぺ」を確実に使用した揚

合には予の成績の如 く治癒すると思われる・

V・ 結 論

1)予 は京都大学泌尿器科に於ける昭和21

年1月 より,昭 和29年12月 に至る終戦

後9ケ 年間の淋疾患者に就て臨床的 統計的

観察を行つた・
イ

2)淋 疾患者数は昭和22年 を最高として

「ぺ」の発現と共に次第にその数を減じつつ

ある.

3)淋 疾患老は20才 代に最 も多く.女 子

にては9才 以下が比較的に多かつた.

4)淋 疾は季節的に秋が僅かに多い様に思

われたが,大 した相違を認めなかつた.

5)淋 疾の潜伏期間は長 くなつて居らず,

極 く僅かに短縮していた.

6)急 性淋疾が増加し慢性淋痺が減少して

いる事を知つた.

7)淋 疾合併症は年々減少しつつある・

8)「 ぺ」の使用量が年 々増加すると共に

治癒率は上昇しつつある.

9)鏡 検上淋菌陰性の場合でも培養試検を

行 うと,淋 菌陽性に出る事が約10%あ る・

この患者に対 して 「ぺ」を確実に使用すれば

充分治癒せしめ得る事が出来る.

本研究には厚生省科学研究班 「非淋菌性尿道

炎の研究」より研究費の援助を受けた.記 し

て謝意を表す.

(文献は最終篇に譲る)




