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結核血行転移に関する｢レ｣線学的並びに病理学的研究

第2編 血行性結核の臨床統計的考察

笹 瀬 博 次

緒 言I

臨障上､粟粒結核症､綜核性脳膜炎等の難治､不治の病型の脅威を感 じ､Loewenstein氏が流血か

ら極めて高率に結核菌を培茸 した報告で更に拍車がかけられたが .其後の追試者に依 り､ 大体､肺結

核患者の5-7,% と言ふことにな り､精愁眉を開いた｡併慢性疾患であるたけに､1検査時に陰性で参

って も､長年月絶えず其通 りであるとは保証 されず､ 脅威は緩和昼されたが尚去 らずo 殊に Ghon,
Ranke,Hilbschmann,Simon我が緒方知三郎教授等は､ 肺円初感染変化群以外の肺結核の初夢邑竃､

殊に所謂早顛浸潤の成因に関し､ レ綿雪異に等 らなV,程度の小柄竃が､初期変化群淋巴腺竃列か ら血

行に依 り肺尖に生じ､之か らは索道性に下方に進み､其進むにつれ次第に大きくな り､ 鎖骨下で早期

浸潤 として現れるのであると説かれ､再び脅威に拍革をかけ Assmann,Aschoff氏等の外因性再感染

はあるにはあるが可成少 く､ Heimbeckや熊谷教授等の初感染の引続 きであると一成に信 じられるや

うになった今日でも其引続の､初感染変化群以外の初発竃の径路が究明せ られない以上､血行碍移の
脅威E/i依然 として続いて居 り､ 之は甫ちに､ ツ反磨陽特者の処理問題に繋が る重要課題なので本絹で

は典型的な血行性肺結核の頻度 及 入院肺結核患者に就き血行性ではなければ起 り得ないと考- られる

臓器の結核合併を調査して考察を加- ようとしたのであるo

臨床統計的観察 I

1)粟粒肺結核 診断の確実を期 し､両側全肺野に粟粒大 より小 さいものか ら禾粒 人位の艶 点状陰影

が密に且全般的に規則正しく播橿せられた典型的と思はれるものを､レ線寓接撮影を行払､其内約3分

の2は窪過観察を行った成人肺結核患者10841例中､只11例邑ロ0.101%しか見妊与し得なかった｡

2)両側上肺野で上方程増な､左右共略等しい範囲に粟粒大葬E点状陰影を見出した もの は 只1例 郎

0.009%であった0

3.)-･側上肺野性のものは診た折田錐で 1例 も挙げ得なかったO其困難なことを示す篤に症例を摘録す

る〇

第1例 人〇位L127歳 男 愈配事務員､昭和24年2月9Elの掌屈 では左肺典範1及2肋間に栗& .)ヾ斑点状陰影が密

は芳醇2肋間の夕卜巨に壁 の酷い指摘東 大の空 洞があ り､粟粒撒 布竃 は摘記の もの稜 平等で なかった0日獅 u24年8月18日

の写英 には同じ処に_?lt2_洞 らしい像が あ り､病寵はノ.て上限局性のみで な<､肺門か ら宣下- も猛等様性配列を した撒 布

塩 あ り血行性でなか らうことが列 明して凍7:I:｡気胸は出来ず､蘭 は ガフキ-2替程度 に陽性で.経過を見てゐても好
埠 しないので,同年 9月筑)日に充填術をLf=:.肺剥離 を行ひ触診す るに､全体として筆.蓑 副 ま大体に於て牟滑であ

ったO肺尖 に近 く鳩卵 人の還 白色の 色調を帯びた部分 あ り.破れたゴ ム球 を押 した感 あ り､押す と咳を発す｡空洞 と

恩 はれ る｡共後のf窪過 もよくな く術後約10ケ月で脳膜炎を起 し､畔搾口25年 8月25日に死亡｡本 例は空洞か ら斯枝 に気

道,性に撒 布した もので,脳対英炎も血行性で あるか ら終始 同一源か ら血行性 に衆て 1部親合 して空洞化 した もの とは考

へ鄭 い｡

第 2例 横○穣 19歳 生徒､唯拝u16年5月26EIの写虞 では 左第2肋 骨 前端 雑に､小指盛 大原発寵,それに対 し著 明
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な栂指東大の左肺門淋巴腺鹿脹あり､学校を休み､自宅で､魚釣尊をして､枢対妥蔀を守らず､約3ケ月経た9月1日､通

学の可否を尋ねて釆たO原発塩は淡く小さく淋巴腺上陸脱も著しく減少したが､左肺!尖第1肋間全部lJ{弄数人以下の撒

布嶺が一郎て中辛l/T～密LJ7'Lあり､右には金 異々常を認めずO直ちに入院.気胸を始め､約1ケ月牛で自然t/{滑失した索

妖癒着があった.3ケ月で退院､其後4ケ月故郷で範胸.其後は学校所在地で通学しながら気胸ノ､昭和18年3月6日には

痛寵滑失､同年7月21日t/{も病塩がないので気胸中止.其後磨召もし.昭和26年1月優駿で活動してゐる｡即欝2回等

虞では､-見､限局性血行性かと考-たが､終局右-は衆ず､両も挙れだ伊無数の粟粒撒布塩あったのは､変死者の

剖櫨から考へでも,原発塩からの気道撒布と考へざるを得ないO

第3例 沓○宏 18歳 生徒､昭和24年11月7日の宰虞では､右肺央第1及2肋間に莱東大qJ撒布寵が密に且-.面に

規則正し(平等にあり､典型的血石撒布と.思はれたが.約5ケ月純の6月15日の寧虞では解2例のやうに其部は栂ヰ旨頭

大の浸潤だけがあった｡左肺袋e/{は異常なし｡算2例のやうであった.のガと考-た0

4)入院肺結核患者1285名中､眼でぼフl)クチンのあった1例､骨関節では四肢骨結核3例､脊椎カl)

エス3例､恥骨カ.)エス1例､合計7例､腎膝緯疲15例､結核性脳膜炎8例､､全部合して31例 郎2.41%に

確喜美な血行性結核の合併を見料した｡前三者だけでは23例 卸1.79%となる｡之等の膜器結核は血行に

依らなければ起 り得ないと考へて選んだのであるo 但所謂肋骨カ1)エス即胸囲結核は多 くは源を拘円

結核に萌し､血行を介して慣凄肋骨に来るとは考へ難いので除外した0･上記31例中二措辞以上合併の

ものはなかった○

考 捷

I
1)両側全肺野粟粒結核の頻度は研究対象の性格により大差があると恩はれるO学校工場等の集団検

診で見出された肺結核患者を病型別に分けたら本型に属するものは極めて稀であらうし､ 多 く重症に

たってから､何時も基嚢があって､ どんどん造 り込まれた昔の療養所のやうであったら本型は可成多

からうことは考-られるo私の取扱った材料は本研究所外来と入院とであり､ 外来であれば自ら動き

得るものが殆ど大部分であり､ 叉他府覇の人が可成多いので､それだけ体力飴裕を持ったものが多く

たと-重症者が来ても本病型のものは高熱が主訴で当人 及 岡田は結核に考ぺ及んで居ないことが多い

から結核研究所外来など-来るものは少く､叉入院にしても､ するめに3乃至6ケ月待たぬばならす､

入院出舜たとしても菊的するか手術するかが大部分で､ 長年月に亘 り病床に展てゐるのが主と言った

も甲は全 くない位である関係上､率の少いのも当感と息ふO 内藤博士の字多野療養所の調査では木型

が 2528例中162例 郎6.4±0.5%になってゐるo私の神経質な位典型的なものだけを探った薦か も知れ

ぬが､兎に角､上述のやうな性格の研究対象では0.101%と富ふ僅少さであったのである｡両側上肺野

性､-側上肺野性の如きは其場で剖検でもしなければ上記三症例のやうに決定困難で､ 別に方途を選

ばなければ解決は出釆ないO それにしても､初感染変化群以外の初発竃と言へぼ肺にこっ以上の病竃

あるものを総て包含する極めT･多数例の初…発寵の孝岩生径路を血行性と考へる人があるから英を吟味し

や うとして行ってゐる此の研索で､ 血行性の貴 も重い両側金肺野性が多くて両側上肺野性が虞に甚し

く少く片側上肺野性に到っては上記の如 くであるのは独 り私の場合だけでな く円藤博士も上述の調査

で両側上野性は29例 巨p1.1±0.2%で両側全肺野性の約6分の1になってゐるので誰が調杢しても此傾向

には変 りはあるまいと息はれ､之から異推すると可成少いものと息はれるo 血行性は旗範囲のものが

多く小範囲になる程少く漁るとか､ 或は莫逆であれば首骨し易いが､極めて小範囲のものが極めて多

く､中範囲が費 も少く､ 旋範囲のものが中等に多いと富ふことになれば其磯縛を二元的に考-なけれ

ばならぬことになる｡ 跡少年育壮年期に起る骨関節､眼､腎の小血行樽捗と乳幼兄､少年青年の粟粒

結核のやうな大血行樽移そのやうに二元を考-る他ないであらう0

2)血行に依る他なしと考へられる限､骨関節､腎臓脳膜等の結核2.41%も研究対象の性格により異
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なるべきは当然で､上記の性格で此位であったのであるO 結核性脳膜炎は上記大血行特移の一分症で

あることが多いので､除けば23例 知 1.79%となる.臨床上説明される上記の所謂小血行樽捗の頻度は

後者であるo 併し此内には可成進行した重症状態で血行撒布を起したものもあり､躍って肺結核の初

期を諭する根拠 とはな りかねる｡

3)之を病理解剖学的に検討しや うと忠弘､剖検時簡便に検養田釆る腎措結核を選んだ｡之には幸弘

京大泌尿器科相田務博士が夙に昭和13年に京大病理の剖検記録を調査せられ 其1460例中身体の何処か

に結像性病変を認めたもの431例見出され､泌尿生絶器結核の剖検的統計的観察として報告せられたo

其内剖検的に汎発性粟粒結核の所見なくて腎腫に粟粒大よりも大き忽乾魔性変化､基洞,洩官等を現 し

た慢性腎結核47例､肝蝉に粟粒結核なくて腎に甚だ少数の粟粒結節あったもの51例 √合計98例 如22.74%

に乗ることにな り臨床統計とは大差のあることが判明したo

新潟医大病理山口博士は､大正15年､剖検総数900例中身体の何処かに結核を認めたもの290例､其

内全身粟粒結核を起してゐたもの122例 即42.07%あったことを報告せられてゐる｡如何に結核あるも

のが死ぬ前の衰弱した時に血行播樫を超し易い状態になるかが嚢はれるo 従って私の臨床的に得た頻

度と剖検か ら得た頻度とには大差はあるが､ 少数の結核結節と言ふもの 1円には此の枝に乗じて､汎

茅瞥性栗粒結核と迄は到らない程度で､置 く来たもの 1あらうことも考えられるo 故に私が企画する肺ヽ
円初期変化帯以外の初発竃の発生径路の破棄には 自然死の剖検では 目的を達 し得られないであらうこ

とが判明したo

結 論

1)臨床的に最 も確雫に血行性と言払得ろ両側全肺野性粟粒結核の頻度は研究対象の性格に依 り大差

ありo 我等の外来､ 入院に於けるやうな比較的寧症で､入院迄可成長 く待ち且入院期間の短い対象で

は0.101%であった｡

2)前者 より郎匿い両側上肺野性は0.909%で史に甚だ少く､一一側上肺野性は診定困難で1例もなかっ

た｡斯 く置 くなる程著書成する方式に依る初夢芭竃の血行発生は極めて少数となるo 若し血行性 多Lとせ

ぼ他の型式の血行発生を考慮しなければならぬ0

3)入院肺結核者1285名中､血行に依る他なしと考-られる限､骨関節､腎臓脳膜の結核は31例 昆P

2.41%であった｡前3着だけでは23例 釦1.79%となるo之が小血行碍移の頻度である.

4.)臨床統計では徹底を炊 き初発竃の血行性発生の圭粗度を求めることは出釆ない0

5)剖検統計を調査した処椙田博士に拠れば腎臓だけでも小血行韓移と考ふべきものが 22.74% もの

高率にあり､臨床統計とは大差あることを知った｡山口博士に拠れば結核屍の42.07%にも全身粟粒結

核があった｡ 材料の性格が不明ではあるが､結核では死ぬ前の衰弱した時に､如何に血行播桂を起し

易 くなるかを示したものと息ふo 従って所期の問題の解決には日銭屍の剖検は愛当でないことが判明

したo･

(文献は第6籍末尾に親裁)

〔本研究に降し､文部省料率研究費を受けたことに出し謝意を表すo〕


