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    Statistical observations were made on death cases from genito－rinary tuberculosis in Japan

from 1950 to 1970． On’ the other hand， statistical studies were performed on newly registered

cases with genito－urinary tuberculosis in Nara Prefecture from 1964 to 1971， and on newly

diagnosed outpatients and inpatients with genito－urinary tuberculosis in the urological clinic

of Nara Medical University from 1963 to 1971． Following resu1ts were obtained．

    （1） During the period 1951 to 1970 number of death cases and crllde death rates fro皿
                     u

genito－urinary tuberculosis decreased slowly in Japan every year． ln 1966 and since 1968，

crude death rates frorn genito－urinary tuberculosis showed the highest death rate arnong extra－

pulmonary tuberculosis． Furthermore， number of death cases from urinary tuberculosis oc－

cupied over 96．5％ of death cases from genito－urinary tuberculosis during the period of 20

years． These results suggest that there are still incurable cases and severe cases with urinary

tuberculosis．

    （2） Morbidity of genito－urinary tuberculosis in Nara Prefecture showed slight decrease

during the period，of 8 years， however morbidity and number of death cases of urinary tuber一

’culosis showed no remarkable change．

   Yearly change of new1y diagnosed outpatients with genito－urinary tuberculosis in the

urological clinic of Nara Medical University during the period from 1963 to 1971 showed the

same trend as in Nata Prefecture．

    （3） Age distribution fQr the highest incidence of death cases from urinary tuberculosis

by 5－year age group in Japan was found in the 25－v29 age group in 1950， in the 45一一49 and in

the 50－v59 age group in 1970．

   The highest’ incidence was found in the fourth decade by newly registered cases with

urinary tuberculosis in Nara Prefecture and by newly diagnosed inpatients with urinary

tuberculosis in the urological clinic of Nara Medical University．

    （4） As to sex distribution of death cases from urinary tuberculosis in Japan during the

period from 1951 to 1970， the male to female ratio was found to be 1．22 with male predomi－

nance．

   The male tp female ratio was L 3 with male predominance of newly registered cases with

urinary tuberculosis in Nara Prefecture and 1．1 with male predominance of the newly diagnos－

ed inpatients with urinary tuberculosis in urological clinic of Nara Medical University．

    （5） 17．6％ of the newly diagnosed inpatients w・ith genito－urinary tuberculosis and 24．7％
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of the newly diagnosed inpatients with urinary tuberculosis have a family history of some

’tuberculous diseases．

  （6） 36．6％ of the newly diagnosed inpatients with genito－urinary tuberculosis and 42．7％

of the newly diagnosed inpatients with urinary tuberculosis had some extra－urogenital tuber－

culosis previously．

  （7） Extra－urinary tuberculous cornplications in the newly diagnosed inpatients with urinary

tuberculosis were genital tuberculosis in 21．3％， pulmonary tuberculosis in 14．6％， and spon－

dylitis tuberculosa in 5．6％L Association of genital tuberculosis in the male patients was found

in 38．3％．

  （8） Classification of pyelograms according to Lattimer was done on 89 cases， and the re－

sults were as follow： IV 56（62．9％）， III 18（20．6％）， II 8（9．0％）， 1 5（5．6％） and O 2（2．2％）．

は じ め に

 尿路性器結核ことに尿路結核は泌尿器科領域におけ

る重要な疾患として従来より種々の研究がなされてい

た．しかし抗結核化学療法剤の発展ならびに結核予防

対策の推進などによって，わが国においても諸外国と

同様にその発生頻度は最近では減少してきている．し

たがって全国の大学または主要病院の泌尿器科におけ

る患者のうち尿路性器結核患者の占める割合は以前に

比較して低い頻度となってきている．

 最近，外国では尿路性器結核の発生頻度が減少した

とはいえ肺結核やそのほかの顎外結核の減少率に比較

して非常に緩漫であり，また四三結核の中では最も高

い頻度を占めていて一つの停滞期にきており，現在な

お泌尿器科における重要な疾患として疫学的研究，手

術治療の諸問題や化学療法に関する検討がおこなわれ

ている1）．

 一方，わが国においても1969年に京都大学医学部加

藤篤二教授を代表者とする尿路結核科学研究班が組織

され，日本全国の広域にわたる研究担当者により全国

的な疫学的研究がおこなわれ，りっぱな成果があげら

れている2）．著者らはわが国の尿路性器結核の死亡頻

度，奈良県の罹患率や3），尿路結核科学研究班以外の

各大学泌尿器科学教室における最：近の発生頻度を中心

とした統計調査を依頼して集計した結果などについて．

報告したが4），今回はわが国における尿路性器結核の

死亡頻度，奈良県の罹患率のぞopこの変動についての

追加をおこなうとともに，奈良医大泌尿器科の尿路性

器結核，ことに尿路結核の新入院患者についての臨床

統計的観察をおこない，疫学的考察を加えたので報告

する．

観 察 結 果

A．尿路性器結核の死亡頻度

1，死亡頻度の年次推i移

 わが国における全結核による粗死亡率は1968年以後

も徐々に減少する傾向がみられ，人口10万人に対する

粗死亡率は1968年が16．8であるのに対して，1970年で

は15．4となり，・死因別死亡率の順位も1950年の第1位

から1967年以後は第8位となってきている．全結核に

よる粗死亡率のうちでもその大部分を占める肺結核に

よる粗死亡率は年次的に著明な減少傾向がみられるが

肺外結核による粗死亡率はその減少傾向が比較的緩徐

である．肺外結核による粗死亡率のうちの尿路性器結

核，結核性脳膜炎，結核性腹膜炎または腸結核および

骨・関節結核などの粗死亡率について1958年から1970

年までの年次推移を比較してみるとFig．1に示すご

とくである．すなわち，尿路性器結核による粗死亡率

の年次推移は肺外結核のうちでも最も緩慢な減少傾向

を示し，1961年以前では肺外結核のうちで最低の死亡
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Fig． 1． Trend in crude death rates from extra－

    pulmonary tuberculosis in Japan．
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Fig． 2． Age distribution of death cases from urinary tuberculosis in Japan．
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Fig． 3． Age distribution of death cases from pulmonary tuberculosis in Japan．

率であったものが1966年以後では最高の死亡率を示す

ようになってきており，また1969年では0．18（人口10

万対）であるのに対して，1970年では0．19（人口10万

対）と逆に5％ほどの増加が認められた．

2．尿路結核の年令別および性別死亡頻度

 1950年，1960年および1970年の尿路結核ならびに肺

結核の年令別死亡頻度についてみるとそれぞれFig．

2およびFig．3に示すごとくである．肺結核の場合，

その最多死亡年令層は1950年では20才台であったの

に対して，．1970年では65才台の老年層に移行してきて

いる．しかし尿路結核の場合にはその最：多死亡年令層

は1950年が25才台，1960年置は35才台，1970年台では

45才台および50才台としだいに高年令層に移行してき

ているが，肺結核にみられるほど高年令層への移行は

認められない．

 1951年から1970年までの尿路結核による死亡者数を

前半および後半の各10年間にわけて，29才以下，30才

～59才，および60才以上の年令別ならびに性別死亡者

Table 1． Age and sex distribution Df death cases

from urinary tuberculosis in Japan．

vnder 29yrs． 30 一 59yrs． over 50yrs． Total

cases X cases ％ cases X cases X
   コ ど     コ ヰら き   

甲F，m、1Ω1。、514．、

1950
  Tota1     2511  34曜4

  ぬりロ     のヨ  ロリ 
甲F，。、1e 2，，ア，9

19ア0
  Tota1      522  18，5

2236 30．6 358 4．9

1937 26．5 265 3．6

4137 57，1 623 B．5

964 34．1

861 30．5

1825 64，6

4040 55．3

3267 44．7

7307 loe．o

267 9．4 1530 54．2

211 7．5 129S q5．8

47B 16．9 2825 100，0
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数について比較してみるとTable 1に示すごとくで

ある．すなわち前半10年間では29才以下は男子が1446

例（19．8％），女子が1065例（14．6％），合計2511例，

（34，4％）で，30～59コ口は男子が2236例（30．6％），

女子が1937例（26．5％），合計4137例（57．1％），60才

以上は男子358例（4． 9％），女子265例（3．6％），合計

623例（8，5％）と男女ともに59才以下および29才以下

の死亡者数が圧倒的に多い．いっぽう後半10年間にお

いては29才以下が男子が299例（10．6％），女子223例

（7．9％），合計522例（18．5％）と29才以下の死亡者

数およびその占める比率が著明に減少し，30～59才が

男子が964例（34．1％），女子が861例（30．5％），合計

1825例（64．6％），60才以上は男子が267例（9．4％），

女子が211例（7．5％），合計478例（16．9％）と男女と

もに30～59才の壮年者群と60才以上の老年者群の死亡

者の占める比率の増加がみられ，x2検定でもP＜
0．001と有意の差で認められた．

 1951年から1970年までの20年間における尿路結核に

よる死亡者の性別頻度についてみると，男子が5570例，

女子が4562例でその比は1．22：1と男子に多い．これ

を前半10年間と後半10年間にわけて性別頻度について

みてみると，前半でぽ1．24；1，後半ではし18：1と

いずれも男子に多く，後半10年間では男子の比率が若

干少なくなってきているが，x2検定では有意差は認
められなかった，

B．奈良県における尿路性器結核の罹患率

 奈良県における尿路性器結核の罹患率に関して著者

ら3）は1964年から1970年までの7年間の調査結果につ

いてすでに報告したが，今回は1971年の罹患率などに

ついて調査した結果を追加して報告する．

 調査方法は前回と同様に奈良県内の全保健所（奈良，

生駒，葛城，桜井，吉野，内吉野の6保健所）に保管

されている結核予防法によって届け出られた1971年の

結核患者の患者登録票，登録台帳，または結核患者届

出票および届出台帳などによって肺外結核の登録患者

全例を集計し，このうち尿路性器結核の新登録患者に

ついて前回の集計と合わせて1964年から1971年までの

8年間の罹患率の年次推移，年令別および性別頻度な

どについて検討した．

1．奈良県の尿路性器結核の罹患率の年次推移

 奈良県における1964年1月から1970年12月までの尿

路性器結核患者の罹患率（人口10万人対）はFig．4

に示すごとくである．すなわち，1964年から1968年の

罹患率が5．1～7．1であるのに比較して1971年中は4．1

と低下しているが，1969年，1970年の罹患率と同じよ

うな頻度であった．

 しかし尿路結核患者の罹患率は2．9で1964年以後全
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Fig． 4． Morbidity of urinary and genito－urinary

    tuberculosis in Prefecture of Nara， 1964－

    1971．

く横ばい状態であった．

 いっぽう肺外結核のうちで尿路性器結核および尿路

結核の占める割合をみてみると，1964年では肺外結核

529例のうち尿路性器結核が44例（13．4％），尿路結核

が24例（7．3％）であったのに対して，1971年では回

外結核109例のうち尿路性器結核が40例（36．7％），尿

路結核が28例（25．7％）であって，1971年においては

言外結核のうちで尿路性器結核の占める比率が著明に

増加してきているという結果であった．

2．奈良県における尿路結核患者の年令別および性別

 頻度

 奈良県における1964年から1971年までの8年間の尿

路結核新登録患者の年令別および性別頻度はFig．5

およびTable 2に示すご：とくである．尿路結核薪登

録患者の年令高頻度を1964年～1967年の前半4年間と，

1968年～1971年の後半4年間にわけてみると，前半4

年間では最多発年令層が20才台と40才台の2峯性であ

Ne． ef
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器 器
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                      Age
Fig． 5． Age distribution of newly registered pa－

    tients with urinary tuberculosis in Pre－

    fecture of Nara．
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Table 2． Age and sex distribution of newly re－

     Cfi．qfΩrAfi n角†iρn十R wi†h llrin2rv十nhercli．
     むヨロ ロロ  ヤ    じ ヤコロコのロリ        アコ      ロほ  ロ ノ            ロロ

     losis in Prefecture of Nara．

under 39yrs． over 40yrs． Total
cases   ％    C己ses    箔    cases   器

i；・2＃riml：・ie i・i i：’f ig・ i・1［g・ ii，iil・：・

’筆8’ P：l11、儲：1：1：：：：纏：1
19ア1

 Total 52 48．6 55 51．4 le7 100．0

るのに対して，後半4年間では最多発年令層は20才台

が減少し，40才台のみにみられた．このように最多発

年令層が高年令層に移行するとともに20才台以下の若

年層が減少し，50才台，60才台の高年令層が増加して

きており，Fig．5に示したごとく後半4年間の年令

分布は前半4年間の年令分布に比較して右方，すなわ

ち高年令層へ移動している．

 また前半4年間と後半4年間について，39才以下と

40才以上の年令層にわけて比較してみるとTable 2

に示したごとく，前半4年間では39才以下が53例

（58．2％），40才以上が38例（41．8％）であるのに対し

て，後半4年間では39才以下が52例（48．6％），40才以
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上が55例（51．4％）であって，後半4年間では39才以
チ  まコ  トノ    しヨっ ヒワ じしナ っず コなバへ な      コハ エ   ロ      ゴ  け    しロ

トリ忠百り自の⇔几學か楓少し，4Uイ以上り忠石り自

める比率が増加する傾向がみられ，x2検定では有意

差はないがP ・・O．2であった．したがって最近4年間

の尿路結核新登録患者は高年令の患者の占める比率が

増加する傾向があると考えられる、しかし尿路結核新

登録患者の年令別発生頻度が高年令に移行してきてい

るとはいえ，肺結核のように70才台の老年層に多いと

いうことはなく，依然として20才台から40才台の青壮

年層がその大部分を占めているという結果であった．

 いっぽう尿路結核新登録患者の性別頻度は8年間で

は1．3：1と男子に多く，前半4年間では1．2：1，後

半4年間では1．4：1で後半においては男子がさらに

多くなってきているという結果であった。しかし女子

患者数のみについてみると，後半4年間では40才以上

の症例の増加する傾向が認められた，

C．奈良医大泌尿器科学教室における臨床統計

1．尿路性器結核外来新鮮症例の年次別発生頻度

 奈良医大泌尿器科における1963年1月から1971年12

月までの尿路性器結核および尿路結核の外来新鮮症例

の発生頻度の年次推移はFig．6に示すごとくである．
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Fig． 6． lncidence of newly diagnosed outpatients with genito－urinary tuberculosis in

    urological clinic of Nara Medical University．

尿路性器結核の場合は外来新鮮症例数およびその外来

患者総数に対する比率も減少傾向が認められるが，尿

路結核の場合は外来新鮮症例数の発生頻度の年次推移

は横ばい状態であり，外来患者総数が増加しているた

めに外来患者総数に対する比率のみに減少傾向が認め

られた．しかし1967年以後はその比率も横ばい状態を

示した．尿路性器結核および尿路結核の外来新鮮症例

の外来患者総数に対する比率は9年間の平均が前者が

1．6％，後者が1．O％で，1971年のみについてみるとそ

れぞれ前者が1．0％および後者が0．8％であった．

2．年令別発生頻度

 尿路性器結核入院新鮮症例131例の年令別発生頻度

はTable 3に示すごとく40才台が38例と最も多く，

ついで30才台の36例，20才台の2G例，50野台の15例，

60才台および10才台の11例の順であった．

 尿路結核入院新鮮症例89例の場合も40才台が29例と
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Table 3．
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Age distribution of inpatients with genito－urinary tuberculosis in urological

clinic of Nara Medical University．
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最も多く，ついで30舞台，20才台，10才台，50才台，

60才台の順であった．

3．尿路結核の性別頻度

 尿路結核入院新鮮症例89例の性別発生頻度はTable

4に示すごとくその性別比は1．1：1と男子に多くみ

られた．しかしこれを1963年から1967年までの前半5

年間と1968年から1971年までの後半4年間にわけてそ

れぞれの性別比をみてみると，前半5年間では1．4：

1と男子に圧倒的に多く，後半4年間では1：1．2と

男女比が逆転して女子が多くなってきているという結

果であった．

Table 5． lncidence of cases with previous extra一

    ．urogenital tuberculosis by urinary and

     genito－urinary tuberculosis．

Vrinary tbe． Genite－urinary tbc．

cases   器         case5   鶉

Without early extra－urogenital tbe．

Mtlt early extra－urogenital tbc．

Pulmonary tuberculesis

Pleuritis tuberculosa

Tuberculesis af Bone a Jetnt

Other tuberculosis

｛Genital tubereulesis｝

Unknown

51 S7．3

38 42．7

17 19．1

8 9．0

8 9．0

5 5．6
（5） （5．6）

o o．o

72 55．0

偲  36．6

23 17．6

8 6．1
9 6．9・

8 6．1

11 8．4

Table 4． Age and sex distribution of newly di－

     agnosed inpatients with urinary tuber－
     culosis in urological clinic of Nara

     Medical University．

under 39yrs． ever 40yrs． Tetal
cas95   落    cases   駕     ca5已＄   毘

ig?R ：：：：，， ig ？：li 1： ；？1； il 2？l1

1967
  Total 23 Se，O 23 50．e 46・100．0

  ほヨね    ね  おコヨ   コロ  ヨ ヨ    エロ  に 

；際：1：le ll：：：：ゆ，lll：：1：翻

4．結核性家族歴および既往歴

 尿路性器結核入院新鮮症例131例のうち家族に結核

性疾患の認められたものは23例（17．6％）であった．

また尿路結核89例についてみると，家族に結核性疾患

の認められたものは22例（24．7％）であった．

、尿路性器結核入院新鮮症例131例の尿路性器外結核

性既往疾患の有無についてみるとTable．5に示すご

とくである．尿路性器外結核性既往疾患の認められた

ものは48例（36．6％）で，そのうち肺結核が23例（17．6

％），骨・関節結核が9例（6． 9％），結核性胸膜炎お

よびその他の結核がそれぞれ8例（6．1％）であった．

 いっぽう尿路結核89例についてみると，尿路性器外

結核性既往疾患の認められたものは38例（42．7％）で，

そのうち肺結核が17例（19．1％）と最も多く，骨・関

節結核と結核性胸膜炎がそれぞれ8例（9．0％），その

他の結核が5例（5．6％）であった．なお既往に性器

結核に罹患したことのあるものが5例（5．6％）に認

められた．

 つぎにこれらの結核性既往疾患から尿路結核発症ま

での潜伏期間についてみるとTable 6に示すごとく

である．すなわち1年以内から24年までの長い経過で

尿路結核の発症をみている．肺結核から10年以内に

41．2％，15年以内に58．8％，20年以内に76．5％が尿路

結核の発症をみており，20年以上経過してから発症す

るものも17．6％に認められた．また結核性胸膜炎から

尿路結核の発症までの潜伏期間は，15年以内が15．O％，

20年以内が61．5％で，20年以上のものが38．5％もあり，

骨・関節結核の場合では10年以内に61．5％，15年以内

に87．5％に尿路結核の発症が認められた．・したがって

尿路性器外結核から尿路結核発症までの潜伏期間は

骨・関節結核よりは短く，結核性胸膜炎よりは長いと

Table 6． Latent period from previous extra－uro－

     genital tuberculosis to urinary tuber－

     culosis．

Pulmonary Pleurits
tuberculosis tuberculesa

cases cases

Bene ＆ Joint ether
tuberculosis tllberculesis

 cases eases
within lyrs．

1 一 4yrs．

5 一 9yrs．

10 一 14yrs．

15 一 19yrs，

20 一 24yrs．

more 25yrs．

  cases
Tetal

  ％

；

2

：

g

4：7

0

1

0

1

3

3

0

8

21」

：

；

L
：

21．1

：

1
？

：

13，2

Early extra－uregefifital tuberculesis C ＋ ） ： 38 cases 42．7 ％

Early extra－urogenital tuberculosis （ 一一 ） ； 51 cases 57，3 X
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いう結果であった．

5．尿路結核の結核性合併症

 尿路結核入院新鮮症例89例の他臓器の結核性合併症

の頻度についてみるとTable 7に示すごとくである．

肺結核症の合併が13例（14．6％），脊椎結核が5例（5．6

％）で，性器結核の合併は19例（21．3％）に認められ

た．なお男子尿路結核患者の性器結核の合併頻度をみ

ると，男子47例中18例（38．3％）と高い頻度で認めら

れた，

Table 7． lncidence of tuberculous complication

     by 89 inpatients with urinary tuber－

     Cτユlosis．

Incidence

Fenale Total
Cases X Cases

旧例が多いという結果であった，

c、、撃

WithDut Cemplication

With GenitaJ tuberculosis

 Epididynitis tbc

 Epfididymitis with
 Prestatitis tbc

 Prostatitis tbc

 Penis tubercul fid

尉圭th Pulmenary tbc

With Spondylitis tbc

18 20，2

18 ｛38．3）

7 （14．9）

6 （12．8｝

4 ｛8，5）

1 （1．1）

］O l12

1 1．］

34 3S．2 52 58．4

1 1．1 19 21．3

3 3．4 ］3 14．5

4 4，5 5 5．6

（ ） ： Rate against male cases

6．腎孟レ線像

 腎結核89例の腎孟レ線像をLattimefの分類に従っ

て分類するとTable 8に示すごとくである．Lattimer

のIV型のものが56例（62．9％）と最：も多く，ついで皿

型が18例（20．2％），E型が8例（9．O％），1型が5

例（5． 6％），0型が2例（2．2％）の1「質であった．

Table 8． Radiological classification of renal

     tuberculosis by Lattimer，

     1953 － 1967   1968 － 1971     丁otal

C］assification cases X cases X cases X

1 2．2 1 2．3 2 2．2
1 2．2 4 9．3 5 5．5
2 4．3 6 14．0 8 9．0
11 23．9 7 16．3 18 20．2
31 67．4 25 58．1 56 62．9

46 10e．o 43 100，0 sg loo．o

総括および考察
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 o
 1
1r

IIr

IV

Total

 これを1963年から1967年までの前半5年間と1968年

から1971年の後半4年間にわけてみると，前半5年間

においてはff型以下の軽症が4例・（8．7％）で，皿型

およびW型の進行例が42例（91．3％）であり，進行例

が圧倒的に多かったが，後半4年間では1型以下が11

例（25．6％）と増加し，皿型およびIV型の進行例が32

例（74．4％）と減少する傾向がみられ，X2検定でも

有意の差（P〈0．05）で確認された．しかしIV型のみ

について前半と後半におけて比較した場合，後半にお

いては58．1％と前半よりその比率は少なくなっている

が，統計学的には有意の差が得られず，依然として進

 尿路性器結核による死亡頻度に関して，Borthwick5）

はRobroyston Hospitalにおける尿路結核による死

亡者の尿路結核入院患者総数に対する比率が最：近では

著明に減少していることを報告している．Rosenberg6）

はNew York市におけ’る1940年から1960年の結核に

よる死亡率が著明に減少しているのに対して，罹患率

はそれほど減少しておらず，Bellevue Hospitalにお

ける1952年から1960年の尿路性器結核の剖検例を化学

療法前のMedlarらの剖検例の集計と比較して，粟粒

性尿路性器結核の比率の著明な減少傾向がみられたの

に対して乾酪性，． �ｴ性尿路性器結核の比率が増加し

ているとのべており，またKtthnら7）は1924～1938年

と1950～1964年の剖検例のうち慢性腎結核のものを比

較して，初期腎結核と重症例の比率が1：1から1：

1．3となったと報告している．

 わが国における尿路性器結核の粗死亡率は年次的に

減少傾向を示してはいるが，その他の肺外結核と比較

してその減少傾向が最も緩慢であり，1968年以後は村

外結核のうちでは最高の死亡率となってきている．

 いっぽう最近の尿路性器結核の罹患率について，外

国では減少傾向が緩慢であったり，増加傾向のみられ

るところもあって，一つの停滞期にぎているといわれ

ている1）．わが国における諸家の尿路結核の発生頻度

に関する報告では減少傾向の認められているところが

多いが2・8～10），最近の近藤ら11）の集計や，著者らの集

計3・4）では横ばい状態と考えられる結果で，そのこの

奈良県の尿路結核新登録患者数および罹患率も減少は

みられなかった．

 最近のわが国の尿路結核症の墨型についてみると，

軽症例の比率が増加しているとはいえ依然として進

行例の多いことが報告されており8～10・12），外国でも

Gow13）はSembの皿型の重症例が増加してきている

とのべている．教室の統計でも前半5年間に比較して

後半4年間においてはLattimerの∬型以下の軽症例

が増加し，皿型以上の進行例が減少していたが，IV型

のみについてみると減少していないという結果であっ

た．この点については宍戸ら8）がのべているように結

核症が減少した結果，尿路結核に対する関心が薄れ，

専門医に紹介されるまで非結核性尿路疾患として取り

扱われるものも少なくないことや，宮城ら9）の指摘す

るごとく非定型例の増加による診断の困難などが受診

の遅れを招くものと考える．

 以上の結果より，堀内14），小川12）や著者ら3）の指摘
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したようにわが国における尿路性器結核ことに尿路結

核の発生頻度はその統計報告にみられるほど減少して

おらず，横ばい状態で急激な減少は期待できないと考

えられる．また尿路結核症は依然として進行例が多い

ことなどから，あらためて尿路性器結核の早期診断，

早期治療の必要性が痛感され，その予防対策も立てる

必要があると思われる．

 したがってわが国においても尿路性器結核に関する

全国的な統計調査が必要で，厚生省の結核に関する定

期報告では尿路性器結核は山外結核として一括して報

告されているにすぎず，今後は臓器別統計報告も希望

したい．さらに著者らが保健所で肺外結核患者を集計

世 帯

ﾔ 号

登 録

N月日
年 月  日

生年
?日

明大 年 月  日‘ オ〉

ｺ
性別

    、
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E女 誇
住所

職業
蹴又は
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姓鐸  醒
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氏
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Fig． 7． A registration card for the patient with genito－urinary tuberculosis in Japan．

したときに利用した結核患者登録票（Fig．7，8）には，

各担当保健婦が患者を戸別訪問したり，医師と連絡を

とっておこなった家族調査，治療状況，就業状態なら

びに衛生指導などの結果がすべてにわたって記載され

ているが，この結核患者登録票を利用すれぽより詳細

な疫学的調査や治療状況ならびに予後調査も可能であ

ろう．

 尿路結核の年命別死亡頻度について，慢性腎結核の

剖検例の集計によるKtthnら7）の報告では，20才台に

ピークのあった1924～1938年に比較して1950～1964年

では60才台にそのピークを認めている．わが国の尿路

結核による年令別死亡頻度でも1950年の25～29才台か

ら1968年には40～44才台の高年三層にそのピークが移

行してきていたが3），1970年ではそのピークは45～49，

50～54才台とさらに高年令層へ移行していた．しかし

肺結核にみられるように65～69才台の老年層にピーク

があるということはなく，45～54才の壮年者に死亡者

数が多いという結果であった．

 尿路結核患者の年令別発生頻度についてみると，外

国では最近高年令者層の発生頻度の高くなっているこ
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住居の種類
1独立家屋（自家・借家｝2長屋 3丁パート

4寮  5同  居 6間 借 7その他

部海尉（
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摘室の状況
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象 族 氏 猛
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w校名 年 年 年 年 年

備 ξ
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男・’女 明・－大・昭 （ ）

1 （ ）

男・’女 明・大・昭
（ ）

（ ）
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男べ女 明・大・昭

（ ）
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6

（ 〉

男・女 明・大・昭 （ ）

7 （ 〉

野・女 明・大・昭 （ ）

8 （ ）

男・女 明・大・昭
（ ）

（ 〉
9

（ 〉
男・女 明・大・昭

k ＞
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（ ）

結核登録票（裏） （意匠登録 第i5童5“書＞

Fig． 8． Reverse side of the registration card of Fig． 7．

とが報告されており5，15），Gloor15）はことに36才以上

の女子症例が増加しているとのべている．「わが国にお

ける諸家の報告でもしだいに高年令に移行しつつある

ことが知られているが8，lo），奈良県の尿路結核新登録

患者や教室の新入院患者の場合も40才台にピークがあ

り，奈良県の新登録患者の場合には前半に比較して後

半では40才以上の女子症例の増加する傾向がみられ，

G1oorの報告と同じような結果であった．

 尿路結核による死亡者の性別頻度について，Ktthn

ら7）は慢性腎結核の剖検例では1．5：1で男子に多い

が，第2次大戦以後では40才以上の女子の比率の増加

を認めている．わが国では1950～1968年では後半にお

いて女子死亡例の増加する傾向がみられたが3），今回

の1951～1970年では後半10年間において若干女子の比

率が増加しているにすぎず，’x2検定では前半と有意

差は認められなかった．これは1969年および197Q年の

男子死亡者数が女子に比較して著明に増加していたた

めである．

 尿路結核患者の性別発生頻度は従来より男子に多く

女子に少ないといわれており，最近でもなお男子に著

明に多いという報告もあるが8・9），一方では女子の比率

が増加して男女差がなくなってきているという報告も

みられる2・10）．奈良県の尿路結核新登録患者の性別比

は前半および後半のいずれにおいても男子の比率が多

かったが，奈良県の居住者がその大部分を占める教室

の統計では後半4年間では1：1．15と逆に女子の比率

が多くなっていた．しかし奈良県の新登録患者の場合

も後半においては40才以上の女子症例の増加する傾向

が認められた，

 したがってわが国における尿路性器結核の多発年令

層も今後さらに高年令層に移行していくものと考えら

れる．またGloorのいうように女子における腎孟腎炎

の増加による腎の非活動性結核病巣の活動化によって

女子症例が増加するとすれば，再発性腎孟腎炎に対す

る対策も考えねばならないであろう．

 さて2次結核である尿路結核の発生病理を考えた場
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合，生活環境，結核性既往疾患ならびに結核性合併症

などの調査も疫学的に重要なものであり，この点につ

いても諸家の多数の報告がある．

 尿路結核患者の結核性家族歴の有無について，阿世

知16）は15％，宮城ら9）は8．8％であったと報告しており，

尿路性器結核患者についての著者らの集計では4．6％

から25．3％の頻度であったが，教室の統計では尿路性

器結核患者の場合家族歴に結核性疾患のあるものは

17，6％，尿路結核の場合は24．7％に認められ，諸家の

報告と同じような頻度であった．

 尿路性器結核患者の尿路性器外結核性既往疾患の

あるものの頻度について，Zador17）は465例中402例

（86．5％）と高い頻度でみており，著者らのアンケー

ト集計では7．6％から44．7％であったが教室の統計で

は131例中48例（36．6％）に認められた．

 尿路結核患者の尿路外結核性既往症の頻度に関する

報告は多く，Semb18）ea S6％，わが国では32．8％から

61．6％の頻度で認められている8・9・12・19，20）．教室の統計

では89例中38例（42．7％）の頻度で，小川12）の報告に

近い頻度であった．

 尿路性器外結核性既往疾患から尿路結核の発症まで

の潜伏期間についてCarstensenら21）は1～10年以内

に55％，10～20年以内に31％，．20年から30年が8％で

あったとのべ，zadori7）は結核性既往疾患から5～9

年以内に50％が腎結核を発生し，残りは10年から28年

までの間に発生すると報告している．わが国では山本

ら20）によると結核性既往疾患から10年から20年以上を

経過して腎結核を発症するものが全体の76， 6％を占め

ているとのべ，また小川12）は他臓器結核から腎結核の

発症までの平均年数は14．5年と長V．・と報告している．

教室の症例では肺結核および骨・関節結核からは約50

％が10年以上を経過してから，結核性胸膜炎からはそ

の約50％は15年以上経過してから尿路結核の発症が認

められており，胸膜炎からの場合にはその潜伏期間が

やや長い傾向が認められた．

 尿路性器結核の発生病理から考えて尿路性器結核患

者に結核性既往疾患が認められるものの頻度の高いの

は当然の結果である．また抗結核化学療法剤の発展に

よる結核患者の死亡率の低下により，1次結核の既往

のあるものの余命も延長しており，いっぽう2次結核

の尿路性器結核の発症までの長い潜伏期間を考えると，

尿路性器結核患者の発生頻度は前述したごとく，やは

り急激な減少は期待できず，かつ高年令層に多発する

であろうということを示唆する結果である．

 尿路結核患者の尿路性器外結核合併症についての諸

家の報告では肺結核が最も多いが8・20・22・23），教室の統

計でも同じような傾向であった．

 男子尿路結核患者の性器結核の合併頻度について宍

戸ら8）は53．6％，宮城ら9）は38．7％であったと報告し

ているが，教室の統計でも38．3％であった．このよう

に男子尿路結核患者に性器結核の合併頻度の高いのは

解剖学的に当然の結果であり，尿路結核患者において

内性器の慎重な検査をおこなえばその合併頻度はさら

に高くなると考えられる．

む す び

 わが国における1950年から1970年までの尿路性器結

核による死亡頻度，1964年から1971年までの8年間の

奈良県における尿路性器結核の新登録患者および奈良

医大泌尿器科における1963年から1971年までの尿路性

器結核入院新鮮症例を集計してつぎの結果を得た．

 （1） わが国における尿路性器結核の粗死亡率の年

次推移は減少傾向を示しているが，他の回外結核に比

較してその減少は最も緩慢であり，1968年以降は遠駆

結核のうちでも最高の死亡率となっている．また尿路

性器結核による死亡者の96． 5％以上は尿路結核による

死亡者であった．したがってわが国における尿路結核

による死亡者の減少率は低く，尿路結核患者には進行

例が多いことを示唆する結果であった．

 （2） 奈良県における尿路性器結核の罹患率の年次

推移は1969年以後若干減少しているが，尿路結核の罹

患率は2．4～2．9（人口10万対）で横ばい状態であり，

教室の尿路性器結核の外来新鮮症例の発生頻度の年次

的推移も全く同じ傾向を示し，尿路結核患者数の年次

推移は横ばい状態であった．

 （3）尿路結核の最多死亡年令層は1950年の25～29

才台から1970年の45～49才台および50～54才台へと高

年令層に移行していた．1951年から1970年までの20年

間について前半10年間に比較して後半10年間において

は29才以下の死亡者数の比率が減少し，60才以上の死

亡者数の比率が増加していた（P＜0．001）．したがっ

てわが国における尿路結核の死亡者の多発年令は高年

令層に移行する傾向がある．

 奈良県の尿路結核の新登録患者および教室の入院新

鮮症例の最多発年令層は40才台に認められた．

 （4） 尿路結核による死亡者の性別頻度は1．22：1

と男子に多かった，

 奈良県の尿路結核の新登録患者の性別頻度は1．3：

1と男子に多かったが，後半4年間では40才以上の女

子症例の増加する傾向が認められた．

 教室の統計でも全体では1．1：1と男子が多かった

が，前半5年問では1．4：1ととくに男子に多く，後
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半4年間では1：L2で女子に多いという結果であっ
た．

 （5）尿路性器結核患者の結核性家族歴のあるもの

は17．5％，尿路結核患者の場合は24．7％に認められた．

 （6）尿路性器結核患者の尿路性器外結核性既往疾

患のあるものは36．6％，尿路結核患者の場合は42．7％

であった．

 尿路性器外結核性既往疾患から尿路結核発症までの

潜伏期聞は1年以内から24年の長い期聞でみられ，骨

・関節結核からは短いものが多く，ついで肺結核，結

核性胸膜炎の順で潜伏期聞の長いものが多く認められ

た．

 （7） 尿路結核の尿路外結核性合併症としては性器

結核が21．β％，肺結核が14．6％，脊椎結核が5．6％に

認められた．また男子尿路結核患者の性器結核の合併

頻度は38．3％であった．

 （8）Lattimerの分類による腎孟レ線像の分類で

はW型が最も多く62．9％で，以下皿，ll，1，0型の

順であった．

 終りに，ご校閲を賜わった石川昌義教授，林威三雄助教

授ならびにご協力をいただいた奈良県下保健所長，結核予

防課の方がたおよび教室員諸兄に感謝いたします．
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