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臨床上二於ケル「ビタミンB問題ト

  白血球ノ核移動快戦スル研究

其7．Basedow氏病二就テ

佐世保海軍病院

海軍軍讐大佐杉本豊
     Toyo7natszc Suglmolo

     （昭和14年7月3日受附）

松

抄

 本症二三ケル各種自血球百分率ハ中性嗜好惟白血球

ノ減少，淋巴球ノ絶封的並二比較的増加，「エオヂソ

嗜好性細胞ノ輕度ノ壇加，大軍核翠ノ正常，嗜盤基性

細胞ノ消失等ニシテ，申性嗜好性白血球ノ核型ハ輕度

録

ノ右方移動ヲ示シ，「ビタミンB1投興ニヨリ各種k白

血球ハ夫々壇減シテ正常比率二，叉右方移動セル核型

ハ正常値＝復露セリ．「ビB1ノ投輿ハ本症二劉シ充分

ナル効果ヲ得ラレザリキ．
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第1章 緒

 1855年佛人Claude：Bernard氏が肝臓内糖原

ノ實験二於テ内分泌ナル名構ヲ提唱シ，1889年

：Brown Sequard氏ハ睾丸抽出液ノ實験的，臨床

的研究ヲ護表シテ今日ノ内分泌學ノ基礎ヲ建設

シテ以來，内分泌ノ研究ハ膨涛トシテ起レリ．

是ヨリ先伊人Flajani（1802年），英人Graves

（1835年）等ノ報告二初マリ猫人：Basedow（1840

年）二至リテ甫メテ詳細ナル學問的記載ヲナセ

ル所謂13asedow氏病二關シテハ1886年Moebius

三

二依リテ甲歌腺機能充進読ヲ唱ヘラレ，多数學

者ノ承認スル所トナレリ．

 本症＝於ケル血液ノ形態學的研究ハZaPpert

氏（1893年）以來頓＝盛ントナリ1908年Th．

Kocher氏ハ白血球敷ノ減少，中性嗜好性白血

球ノ減少，淋巴球ノ比較的拉二維封的増加ヲ以

テBasedow氏病ノ特徴ナリトシ， K：ocher氏血

液像ナル名構ヲ提唱シ多数ノ賛成者ヲ得タル

モ，叉反封者モ勘シ1・セズ．然シ白血球ノ核移
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2 杉 本

動二關シテハ未ダ記載アルヲ知ラズ．

 實際：Basedow氏病或ハ国歌腺機能充進症二

於テ將叉謡歌腺剤ノ投與實験二於ケル血液像ノ

成績ヲ見ルニ甚ダ匠々ニシテ露一スル所ナキが

如シ．之恐ラク臨床的，町回的二於テ甲歌腺機

能開進ノ程度，彊弱，生活條件，甲散腺剤ノ投

與：量等ノ差異一基クモノト思惟セラル．

 一方：Basedovv氏病ハ榮i養障碍ヲ俘フ疾患ニ

シテ，患者ハ多量ノ食餌ヲ撮取スル＝モ拘ラズ

山山ノ著明ナルハ固有ナル症歌ノー一・・＝シテA．

Kocher氏二從ヘバ約88％＝之ヲ認ムト．此ノ

臓痩ハ含水炭素，蛋白質，脂肪，鑛物質等ノ全般

二亘ルi新陳代謝障碍二基クモノニシテMagnus一

：Levy（1893年）＝依レバ塞腹時経樹安静時二於

ケル酸素浩費量及炭酸護生：軸側健康者ノ1．5一一一

1．7倍二及ブモノ＝シテ此際蛋白質及脂肪ノ分

解ハ著シク充進スルニ反シ，含水炭素ノ分解照

照ツテ減弱シ屡々食餌牲糖尿：即事糖尿病ヲ併獲

スルモノナリ．叉本病ハ岡野氏ノ統計二依レバ

18％二於テ脚氣ノ合併スルヲ認メ一宇数ハ本病

護生後解明スルヲ見レバ本病ハ脚氣護生二影響

アラズヤト云ヘリ．

 余ノ症例ハ甚ダ少キ嫌アルモ新陳代謝障碍ヲ

絆フ本病＝於テ血液像殊＝核型ヲ槍索シ，且本

病二有効ナリトセラル・「ビタミンB1ヲ投與シ

テ其影響ヲ観察シ応力得ル所アリシヲ以テ鼓二

報告セントス．

第2章 實験材料及實験方法

 ：Basedow氏病患者5無二就テー般症状，血球数，血

液像殊二中性嗜好性白血球ノ核移動ヲ精査シ，之二

「ビタミンBlヲ使用シテ其攣化ヲ検索セリ．而シテ梅

索二使用セシ諸方法ハ暴二詳細二報告セシヲ以テ蛙ニ

ハ軍二其概略ヲ記スル川止ム．

 1．血球計算 ：BUrger－Z5hll〈5mmer mit ZEhlnetz

nach Tifrkヲ使用シMelangeurヲ用ヒ赤血球ハJoason

氏液，白血球ハTtirk氏液ニテ夫’々閑麗シ，1立方糎

申ノ血球数ヲ計算セリ．

 2，血液塗抹標本ノ作製 型ノ如ク被験者ノ耳朶ヲ

刺穿シ湧出スル血液ノ1滴ヲ謡物硝子上二四二二塗布

シPapPenheim氏May－Giemsa染色ヲ施シタリ．

 血液検査ハ杉山i敦授考按ノ血液検査表ヲ使用シ，塗

抹標本ノ申央三二於テ可動載物皇ヲ上下二端ヨリ端マ

デ運カシ，覗野宣告ハル・白血球ヲ選爆スルコトナク

200個ヲ数へ其百分率及申性嗜好性白血球ノ核分葉数

トヲ同時二記入シ，若シ湯掛性ガ100個二満タザルト

キハ之ノミヲ100個二満ツルマデ数ヘタリ．核ノ分葉

数ノ算定ニハ約1050倍鑛大ノ顯微鏡ニテ連結絡ヲ標準

トシ，細長キ核ニテ引キ伸シタル如キ観ヲ呈シ，核質

可威細クナリタル所謂連結橋ハ核ノ分葉ト認メズ之ヲ

1個トナセリ．但シ連結橋ニチモ核型が明カニ分節ノ

印象ヲ興フルモノハ別ノ分i稟トシテ計算セリ．爾核ノ

位置等ニョリ核ノ分葉撒ノ判定二困難ナルモノハ爾核

型二蚤宛加算スルコト・セリ．而シテ分類法，数値ノ

取扱ヒ等ハ凡テ杉山氏法二縁レリ．

 3．「ビタミンB1三共製品十倍強力オリザニソ液（1．O

cc中B1結晶0・5隠含有）ヲ使用シタリ．

第3章 症 例

 第1節 「ビタミンB1結品溶液皮下注射例

 第1例小林，27歳．

 既往歴特記スペキモノナシ．

 現病歴

 南支戦線二於テ活動申昭和13年3月下旬來’ひ悸充進

シ紳経過敏トナリ不眠，不安等アリテ漸次巌痩スルヲ

以テ4月20日南夷，内地露還，8月7日入院，同年11

月8日甲状腺手術ヲ受ケ，12月26日内科二轄入ス，

 現群群経過

 膿格二等，榮養梢蓑フ；腿温37・2。C，脈搏117至，

心尖及心窩二号ケル撞動控墨シ，心臓ハ左右二梢籏大

ス，心目張盛ニシテ心尖第1音不純ナリ．爾眼球ハ頭

韻二突出シ光澤アリ．Grafe氏Stellwag氏及M6bius

氏徴候各々陽性．前頸部二約15cmノ横走セル手術痕

アリ．甲状腺腫大ス．皮膚繊弱照潤シ，頭髪精脱落

ス．手指震頭アリ．甲状腺一部摘出術ヲ受ケ砒素齊1，

［ 2 ］



臨床上二於ケル「ビタミン：B問題ト白血球ノ核移動二關スル研究 3

鋸静齊1等ヲ投與セルモ効ナク「ピタミソ：B1注射ヲ行ヒ

シモ食慾三十セル外些モ輕快ノ兆ナク，却ツテ厩二二

ハリシト云フ．常二頭痛，眩鼠精神不安ヲ訴フ。

 血液像（第1表）

李均核数 手術前ノ奉均素数ヲ知ルヲ得ザリシガ，

術後1週間二於テハ2．140ヲ示シ，其後ハ系統的二梅

案セザリシモ漸i欠壇加シ，術後約2ケ月二於テ2・490

こ達シ稽著明ナル右方移動ヲ示セリ．依テ試ミニ「ビ

玉正結晶Lo雇溶液ノ皮下注射ヲ綴そテセシニ牟警士難ハ

漸次減少シタルが其程度一極メテ緩慢ニシテ5週後二

於テモ爾2’100ヲ示シ，正常李下値二復蹄セザリキ，

 白∬四球百分率 中性嗜好性白血球ハ至経過ヲ通ジテ

最高46・5％ニシテー般二其値低ク，淋巴球ハ之二反シ

テ常二43・5％以上ヲ示シ増多ヲ呈セリ．其他ノ自血球

ハ略正常値内二三減シ，嗜盤面性細胞ノ出現ヲ見ザリ

キ．而シテ「ビ」：B1注射ノ各種白血球ノ比寧二封スル

影響国財二之ヲ認メザリキ．

 血球数 赤血球油画手術後419万ヲ算セシが共後漸

次増加シ略正常値二達セリ．白 fill球激ハ全四過ヲ蓮ジ

テ著愛ヲ年歯ズ．

第1表  血  液  像 （第1例）

月 日

15／11

30／11

21／12

10／1

17／1

24／1

1／2

8／2

15／2

赤血
球数
（万）

419

432

429

472

458

463

472

485

497

白血

球数

6600

4800

5300

64GO

5100

4900

6700

5800

6900

白血球百分率
嗜
中性

45．0

42．0

42．5

40．0

41．0

46．5

41．5

40．0

44，0

融点
基性

o

o

o

o

o

o

o

o

o

嗜エオ
ヂン

5．0

5．0

4．5

5．0

6．0

4．0

5．5

3．5

5．0

淋
巴球

44．5

46．0

46．0

51．0

46．0

43．5

49．0

51．5

46，5

大軍
核球

5．5

7．0

7．0

4．0

7．0

6．0

4．0

5．0

4．5

嗜中性白ltlt

球核百分傘

1

21．0

12．0

10．0

12．0

12．0

16．0

18．5

20．0

22，0

11

49．0

54．0

49．e

37．0

45，0r

44，0

43．5

46．0

51．0

III i IV

30．0

3」r．0

41．0

34．5

36．e

33．0

31．0

22．0

25．Oi 5．O

 l 4・o

6．0

10．0

8．0

4．0

5，0

3．0

5．0

v

観 察

細胞敷

100

100

100

100

100

100

100

100

100

李均

核激

2．140

2．260

2370

2．490

2．385

2．280

2．245

2．170

2．100

捕 要

8／11手術施行

「ビB重1．0睡皮注

以下二二

第2例 庄司，25歳，

既往歴 特記スベキモノナシ．

現病歴

昭和13年4，月上旬來著因ナク雌紐滅少スルヲ以テ同

7月18日戸診，同日入院セリ．

脳症及経過

 膣格申等，榮養梢衰フ．盟温36・7。C，脈縛98至，

心尖搏動控墾シ，心臓ハ左右二上鑛大シ，心尖二牧縮

旧弊晋ヲ聴取ス．爾眼球ハ幌度二分頃シ，Gi li fe氏微

候陽性．左右甲駄腺ハ4月越二目度二腫大ス．心悸充

進，手指車頭，多汗等アリ．入院來強牡劃，鎭静翻，

臓器製剤等ヲ投與セシモ更二効ナク「ピ」：Bj捌ノ注射

第2衷  血  液  像 （第2例）

月 日
赤血
?
白血 白血球百分ii蓉 嗜中性白血

?j百分率
襯 察 李均

摘   要
（万） 球撒 縄難鷹ラオ晶麟 1 II 1正1 1▽

?一

V 細胞数 核敷

28／12 502 6300 435 0 7．5 42．07．0 13．5 46．5 34．0 6．0 100 2，325

7！1 492 5500 40．0 0 10．0 44．0 ao 15．0 51．0 27．0 7．0 100 2，260

10／1 497 6100 44．5 0 8．0 4L5 6．0 11．0 49．0 32．5 7．5 100 2，365 「ビBllつ心皮注
ﾈ下同地

17／1 479 5600 50．0 0 60 39．0 50 15．5 49．5 30．0 5．0 100 2，245

24／1 493 7300 55．0 0 60 35．0 4．0 27．3 41．8 23．6 7．3 110 2，109
●

1／2 489 6200 53．5 0 4．5 40．0 2．0 18．7 56．1 21．5 3．7 107 2．エ03

8／2 499 5400 56．0 0 6．0 32．0 60 24．1 58．9 16．1 α9 112 1，938

15／2 501 6600 55．5 0 5．5 35．0 4．0 31．0 60．0 19．0 1．0 111 1，909

［ 3 ］
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ヲ行ヒシニ食慾充進シ，一・般賦態良好トナレリ．

 血液像（第2表）

 牢均因数12月28日初卯テ血液槍査ヲ行フニ蘭島核

激ハ2・325ヲ示シ，其後一時減少ヲ見タルモ1月10日

再ピ2．365二達セリ．依テ「ピ」B1結晶1・0雇溶液ノ皮

下注討ヲ綾行セシニ牢均忌数ハ最初比較的早ク減少セ

シモ其後ハ極目テ緩慢トナリ，注射後4週ニシテ漸ク

2・0以下ヲ示ス幽々レリ．

 白血球百分率 「ビ」B正注射前ハ申性嗜好性白血球

ノ減少，淋巴丁丁「エオヂン噛好三白kl球ノ増加ヲ認

メタリシガ「ビ」B1注射ニヨリ前者ハ漸増，後2者ハ

漸減シテ途二略正常値二復読セリ，

 大軍核球ニハ著攣ナク，嗜墜基性細胞ハ全ク出現ヲ

見ザリキ．

 血球激 赤血球ハ幾分減少ノ傾向アルモ略正常値ヲ

示シ，白血球数ハ終始全ク正常値ヲ保テリ．

 第3例 田申，26歳．

 既往歴 特記スペキ・モノナシ．

 現病歴

 昭和12年12月24日右胸膜炎ニテ入院中護見セリ．

 現症及経過

 膿格中等，榮養梢衰フ．右胸膜炎ハ輕症ニテ胸液ノ

瀦溜ヲ四脚ズ．熱モ旬日ニシテ正常二復シタルが脈搏

一頻撒ニシテ且ツ動揺甚シク常二80乃至120ノ聞ヲ上

下ス，眼球ハ輕度二突出シ，Mobius症候及Aschner

氏現象陽性．甲品評ハ輕度二腫大シ，手指画面，多

汗，神経過敏等アリ．同13年4月15日定期性四肢麻痺

ノ護作ヲ起セリ．各種藥湖ヲ使用シ殊二「ピタミ：／ Bt

ノ皮注尉ヲ行ヒシニー一me症賦著シク翁忌セリtt同5月

26日冤役退院ス．

 血液所見（第3表）

 4s均核数 定期性四肢麻痺護作後8日目二於ケル雫

均核内ハ2．570ニテ著明ナル右方移動ヲ示セリ．依テ

「ビ」B1結晶1・0薩溶液ノ皮下注射ヲ行ヒシニ挙均丁数

ハ漸衣減少シタルモ其減少度ハ緩慢ニシテ正當挙均値

二達スルマデニ4週ヲ要シタリ．

 自血球百分率 前記護作後8日目二塁ケル二二嗜好

性白血球ハ37．5％ニテ著減シ，之二反シ淋巴球ハ47％

ニテ著増ヲ示シ「エオヂソ嗜好性三無球ハ8％ニテ輕

度ノ増加ヲ呈セリ．大軍核球二著攣ナク，嗜璽基性細

胞ノ出現ハ稀ナリ．「ビ」：B1注射二依リ嗜中性ハ｛斬増

シ，淋巴球及「エオヂン嗜好細胞ハ漸減シテ該注射2

週後ニハ略正常値二臨セリ．

 血球数 赤血球数ハ全経過ヲ通ジテ輕度ノ滅少ヲ示

シ，白血球数四季攣ヲ詔メザリキ．

第3表  血 液  像 （第3例）

月 日

23／4

30／4

6／5

13／5

20／5

赤血
球激
（万）

492

486

494

490

487

白血

球数

s20e

6100

5900

6100

5700

白血球百分率
嗜
中性

37．5

45．5

48．0

50．0

51．0

二二
基性

e．5

0

0

，0

0

嗜エオ
ヂソ

s．e

5．0

5，0

3．0

3．0

淋
旦毬

47．0

43．5

39．0

40，0

38，5

大軍

璽
7．0

6．9

8．0

7．0

7．5

嗜中性白血
球核百分率

1

10，0

12．5

18．0

IT 1［［

  ，

20．01 47．01 28．0
5916146．161511，V

37．01 40．0

39．51 39．0

44．01 30．0

［v

エ2．Q

9．0

8．0

5．0

4．0

v

1．0

観’察

細胞数

100

100

100

100

100

李均

罪数

2．57e

2．445

2．280

2．180

2．030

摘 要

「ビBl 1・0三二注

以下同鰍

  第2節「ビタミン131結晶溶液内服例

 第4例 大山，20歳．

 既往歴i特記スペキモノナシ．

 現病歴

 昭和12年6，月本病毒テ入院セシコトアリ．同・13年8

月：再ピ本病ニテ入院，甲朕腺ノー部摘出術ヲ受ケ同年

10月31日退院セシモ：再ビ諸症状増悪シ同年11月8日需

診，同月22日三度入院セリ．

 現症及経過

 膣格申等，榮養稽衰フ．燈濃37。・1C，脈搏106至，

心尖搏動猛雨シ，心謝蚤盛且ツ清澄ナリ・爾眼球ハ僅

二突出シ光澤アリ．Grafe氏症候著明ナラズ．前頸部

二約15cmノ横走セル手術痕アリ．甲状腺ハ左右二一

度二腫大シ揮力性癖ナリ1心悸高進，皮膚繊弱ジ多

汗，手指震顧等アリ．砒素捌，臓器製剤，鎭輝醐等ヲ

砲廠セシモ効ナク，「ビ」Blヲ内服セシメタルニ食慾

充進シタルモー一般症状ハ些モ輕快セズ，寧ロ却ツテ巌

痩加ハリシト訴フ．

［ 4 ）



臨床上二於ケル「ビタミンB問題ト白血球ノ核移動二關スル研究 5

 血液所見（第4表）

 李均二二 「ピ」B1注射前二於ケル三二核数ハ2．335

ニシテ浮子ノ右方移動ヲ示セリ．依テ「ビ」：B1結晶1．0

懸ヲ出汁トシテ内服セシメタルニ李三盛数ハ漸次滅少

シタルモ其程度八極メテ緩慢ニシテ三期芋侍4カ月テ

漸ク略正常値二王セリ．

 白血球百分率 「ビ」B1内服前略中性嗜好性白血球

ノ滅多，淋巴球及「エオヂン嗜好性白血球ノ増加等ア

リシガ，該液内服後ハ前者ハ漸ウ（，後2者ハ漸｛曾シテ

遽二正常値二復露セリ．大軍核球ニハ著攣ナク，噛璽

基性白血球ハ全ク出現ヲ見ザリキ．

 血球数 赤血球数及白血球数ハ共二正常値ヲ示シ著

攣ヲ認メザリキ．

第4表  血  液  像 （第4例）

月 日

10／1

17／1

24／1

1／2

8／2

15／2

赤血
球数
（万）

509

517

515

5e1

511

513

白血

球数

5500

5300

6800

6200

7000

6800

白血球百分率
嗜
申性

40．0

43．0

47．0

4ro．0

49eO

53．0

嗜台
下性

o

o

o

o

o

o

嗜エオ
ヂソ

11．0

8．0

6．0

8．0

6．5

3．0

淋

墜
42．5

44．0

41．5

大軍

遜
6．5

5．0

5．5

41．01 6．0

40．01 4．0

38．51 5．5

嗜申性自血
球核百分率

1

14．0

17．0

23．5

21，0

25．0

30．2

II

45．5

49．0

40．5

50．0

43．0

50．0

・ll i lv

   
33・51 7・0

30．0

34．0

25．0

31，0

16．0

4．0

2．0

4．0

ユ．0

3．8

v

観 察

細胞数

100

100

100

100

100

106

李均

核激

2．335

2．210

2．145

2．120

2．080

1．934

摘 要

「ビ埆1．ove内服

以下同断

 第5例 梶原， 22歳頃

 既往歴 特記スベキモノナシ．

 現病歴

 申支戦線二於テ活動申昭和13年6月申旬ヨリ至身倦

怠，心悸充進，ネ安等アリテ漸次巌痩加ハリシヲ以テ

同7月3日惚面，内地嚇還，同15日入院セリ．

 現症及経過

 斗酒申等，榮養一心フ，艦淑37。．OC，脈搏112至，

心尖及ビ心窩搏動ハ謡曲ス．心臓ノ大サ正常心血張盛

ナルモ濡澄ナリ．爾眼球ハ軽度二一出シGrtife氏症

候陽性，墨汁腺ハ左右即妙二輕度二士大シ，血管雑音

ヲ聴取ス．禽心悸充進，皮膚ノ繊弱，漏潤，多汗，頭

痛等アリ．入院來砒素捌，鎭黙坐．臓器製謝ヲ引上セ

シモ更二効ナク「ビ」Bl水齊1ヲ内服セシメシニ食慾諸

県5表 血  液

進シタルモ漸次衰痩シ，輕快ノ兆ナク寧ロ遠慮衰弱檬

症状加バリ，同12月28日立役退院セシム．

 血液像（第5表）

 卒均核数 10月12目二於ケル李均核数ハ2・385ニシ

テ精著明ナル右方移動ヲ示セリ．依テ「ビ」：B1結晶1．0

駈ヲ水派トシテ内服セシメシニ李均核数日緩慢ナガラ

漸i欠滅少シテ4週後ニハ略正當李均値二達セリ．

 白1紅正対百分率 「ビ」：B1使用以前二於テハ中性嗜好

性自血球ハ稽減少シ，淋巴球及「エオヂン嗜好性白血

球ハ聖目稽増加セリ．「ビ：B1使用後ハ前者ハ漸増シ後

2研削漸減シ三二略正常比率二復鋸セリ．

 血球数 赤四球及血球共二全経過ヲ通シテ正常値ヲ

示シ著攣ヲ認メザリキ．

像  （第5例）

月 日

12／10

19！10

26／10

2／11

9／11

16／11

23／11

赤血 白血 自血球百分卒
嗜中性白血
?j百分率

観 察 卒均
球敷 摘   要
（万） 球数

嗜中性 嗜塵

譿ｫ
嗜エオ

aン

淋巴球 大軍

j球
1 II m IV V 細胞敷 核数

511 6300
一41．0 一〇

9．0
一43．0 ｝一 一

V．0
一19．5 一31．5 一一一

S0．0 9．0 100 2，385
一  一 一

uビB1 LO雇内服

ﾈ下同断
510 5700 45．0 0 7．0 41．0 7．0 20．0 37．5 35．5 7．0 100 2295

507 6100 50．0 0 5．5 38．5 6．0 22．Q 40．5 32．5 5．0 100 2，205

514 6700 48．5 d 5．5 39．5 65 20P 49．0 27．O 4．0 100 2，150

510・ 6400 510 0 6．0 380 5．0 24．0 48．0 25．0 3．0 100 2，070

503 5900 56．0 0 4．0 34．5 5．5 19．8 59．5 1＆1 2．6 112 2，034

515 6500 52．0 0 4．5 39．0 4．5 24．0 49，023．1 3．8 104 2，067

［ 5 ］



6 杉 本

第4章総括蛇昌考按

 1．臨床的症状ン概括

 本病ハ5例共門脈，眼球突出，甲歌腺腫等

：Basedow二二二二ケル所謂Merseburger Trias

ヲ有シ，樹何レモ輕度ナガラ榮養障碍，心臓症

欺，手指二丁，多汗及精祠1障碍（不安，敏感等）

等ヲ認騒乱リ．

 ：Basedow氏二二封シ「ビタミンB1ハ有効ナリ

ト云フモノ多ク，Abe】in氏ハ酵母エキス」ヲ，

：L6h「， Sturm氏等ハ「ビB1ヲ用ヒテ好結果ヲ得

タリト云フ．元來Thyroxinハ「ビ：B1ノ需要ヲ

三富スルモノnシテ謡歌腺機能二進ニハ「ビ：B1

訣乏二二生ノ二二アリト云ハレ，Abder－balden

氏ハ「ビ：B・ノ投與大ナル程生彊内二於ケル

Thyroxin過敏性ヲ減少セシムト云ヒ， Stire，

：Buchanan氏等；ハ白．鼠ノ實験置網テTビBlハ

Thyroxinノ有害ナル殊二成長抑制作用ヲ防止

ス．帥チ10γノ「ビ：B1結晶ハ約50γノThyroxin

ヲ解毒スル作用アルコトヲ實讃セリ．

 余ハ「ビ：B、結晶LO晒ヲ4乃至5週間蓮績的

皮下注射翠霞水齊胚シテ投門構シニ皮下注射例

＝於テハ3例中2例ハ自他畳腎症即時快シタル

モ他ノ1例及内服例2例ハ何等効果ナク食慾充

進シタルモ却ツテ巌痩セリト訴ヘタリ．

 2．血液像

 赤血球激．本病二於ケル赤血球藪：ハ正常叉ハ

著攣ナシト稻スルモノアリ（1〈ocher， Caro，
      ラMtiller，’｡原，黒川等；）之二反シ増加ヲ認ムルモ

ノ（Zondek， Koehler，：F61des，大原， 室；地等）

アリテー定セズ．余ノ例二三テ全経過ヲ通ジテ

常＝500萬以上ヲ示セルモノ2例，450萬以上ノ

モノ2例，450萬内外ノモノ1名＝シテ赤血球

数ハ先ヅ著攣ナキモノト認メラル．

 白血球数．白血球減少症ヲ唱フルモノニ：Ko－

cher， MUIIer， Ciuthn｛， Zondek，：Lier，黒川，稻

岡，中澤，若林氏等アルニ反シ，増多症アリト

スルモノニNaegelbach， Goldon， K：五〇se大原，

小松氏等アリ．然シ：Lier， Sch6nberger，察地，

上小澤，藤原氏等ハ正常力叉ハ多少ノ増加ヲ指

摘シ未ダ面一スル所ナキが如シ，余ノ例ヲ見ル

ニ何レモ全経過ヲ通ジテ全ク生理的動揺ノ範園

内ニアリテ註記ヲ認メザリキ．

 白血球百分率

 中性嗜好性白血球．Kocher氏＝從ヘバ該細

胞ノ減少ハ淋巴球ノ比較的増多ト共二本病畑鼠

ケルー特徴ナリトシ，Kocher氏血液像ヲ提唱

シテ以來多数ノ學者ハ本病ハ勿論，甲歌腺腫患

2f5〈Thyroxin投與’＝依ル實験等ノ成績ヨリシ

テ之二賛成スルモノpa ＝多シ（Roth， Klose，

Caro，：Lier， Mttller， Zimmermann，磁心黒川，

稻岡，上小澤，藤原，大原等）．然シ之ト反樹

二増加ヲ認ムルモノアリ（Zondek Sch6nberger

中島等〉．余ノ例二七テハ「ビB1投出前ハ最少

』37．5％，最大44．5％ニシテ全症例＝於テ減少ヲ

認メ，「ビ：B1投與二依り一般二漸増ヲ示セルモ

何等影響ナカリシモノアリキ（第1例）．然シ増

fJRセル例二於テモ其程度極秘テ輕微ニシテ56％

以上二増加シタルモノ1名モナカリキ．

 淋巴球．之ハ中性嗜好性白血球百分率ト逆關

係：アルモノニシテ本病二於テ湖心般二増加ス

ルト云ハル（Kocher， Hansemann， Lier， Ciuffihi，

Zimmermann，室地，黒川，稻岡，上小澤，大

原，藤原等）．然シZondek，中澤，中島氏等割

減少ヲ認メタリ．Caro，：Lier氏血目淋巴球ノ増●

加バー般症歌ト至大ノ關係アリトナシ，K：appis，

室地酒増感者聞ニハ確然タル關係ヲ認メズト．

：N蕊gelbach試訳ヘバ本病二Adrenalinヲ注射ス

ルトキハ1時PHS ＝．シテ淋巴球ノ著増ヲ認メ，室

地氏ハ該注射30分ニシテ最高二七シ其後ハ減少

ス．而シテ其増減ハ健康面軸比シー暦署明ナリ

シト云フ．

 余ノ例二於テハ「ビ：B1投言前ハ最：少41．5％，

最：大51％ニシテ全：症例n；噛多ヲ認メ，「ビ：B1投

與二依り漸次減少シテ概ネ正常李均値二接近シ

タルモー三二其数値高シ，而シテ「ピ：B1ノ影響

全ク無爵リシモノ1例アリキ．（第1例）

 「エオジン嗜好性白血球．本病二「エオジン細

［ 6 ］



臨床上二於ケル「ビタミン：B問題ト白血球ノ核移動二關スル研究 ブ

胞ノ増加ヲ認メタルハZappert氏ヲ以テ初メト

スルモー般二正常叉ハ多少ノ減少ヲ示スモノト

云ハル（Kocher， Zimmermann，：Lier，：KapPis，

塞地，黒川，稻岡，藤原，』大原等），本病患者

三目「エオジン嗜好性白血球増多症＝甲歌腺製

剤ヲ與フルトキハ該細胞ノ減少ヲ見ルモノナリ

（下地，上小澤，濱田等）．余ノ例二於テハ5例

中4例ハ輕度ナガラ増加（8－1」％〉ヲ示シ，

「ビB・投與二丁リ減少シ正常四二蹄セリ．一般

二「エオジン細胞ノ増加ハ副交感祠！経緊張型二

丁テ見ラル・ト云ハル．

 大軍核球．本病二於テ藤原氏ハ正常ナリト云

フモー般5増加スル場合多シト云ハル（Zimmer一・

mann， Lier，室地，大原等）．

 余ノ例二二テハ全症例共最高7％ヲ示シ生理

的動揺範園ノ上位ニアリキ，而シテ「ビB1投與

昌依リ減少ノ傾向ヲ示セルモノアルモー般二二

攣ナシ．

 嗜二野性白血球．本病二於ケル該細胞二關

シテハN邑gelbach氏ハ全ク共出現ヲ認メズ．

Zilnmermann氏ハ本病ノ85％二，藤原氏ハ82％

二之ヲ平目ザリシト云フ．先人二從ヘバ該細胞

ノ増加ハ症状ノ三度ノモノニ見ラレ，症状ノ進

行ト二二漸次減少スト．余ノ例＝於テハ5例申

1例（第5例）ノミ唯1回出現シタルニ過ギズシ

テ共他ハ全ク之ヲ二日ザリシモ症歌トー定ノ關

係ヲ見出シ難シ．

 要之，本病＝於ケル血液像ノ所見ハ種々雑多

ニシテ編1一スル所ヲ知ラズ。然シ彼ノKocher

氏血液像二封シテ多歎ノ賛同者アルモZimmer－

mann氏等ハ：BasedOW氏病ノ特有ナルth1液像

ト見倣スペキモノナシト云ヒ，藤原二二依レバ

カ・ル血液像ハ大部分ノ内分泌腺機能障碍二見

ラル・ナリト．實際Basedow氏病ト全ク正反

封ノ疾患ト見徹サル・粘膜水腫，Kachexia tly－

reoidea ＝於テモ略同様ノ血液像ヲ呈スルナリ．

然シ：Basedow氏病二於ケル血液像トシテ赤血

球藪ノ正常叉ハ僅カノ増加，白血球数ノ正常叉

．ハ輕度ノ減少，嗜中性白血球ノ減少，淋巴球ノ

縄封的蛇二比較的増加，「エオジン細胞ノ増減

不定，大軍核球ノ正常3ひ・増加，嗜盤基性細胞

ノ著減叉ハ滑失等ヲ認メテ差支ナカルベシ。而

シテ「ビ：B1投與二依リ嗜中性ノ増加，淋巴球及

「エオジン嗜好性細胞ノ減少等ヲ認メタルモ其

i攣動ハ下酒ナリキ．

 3．中性嗜好性白血球ノ核移動

 本症ノ血液像二關スル報告ハ前述ノ如ク甚ダ

多ク町回スルニ邊ナキ程ナルニ反シ，白血球ノ

核移動二至リテハ寡聞ニシテ未ダ之ヲ知ラズ．

但シ甲歌腺ホルモンJヲ使用シテノ動物實験ア

リ．鷹津氏ハ家兎＝Thyroxinヲ注射シテ野性

工」白血球核ハ三二規則的且著明ナル左方移動

ヲ實讃シ，：Ponder，森本，石川氏等モ同様家兎

＝甲子腺剤ヲ投與㌻テ同一ノ成績ヲ得タ〉レガ，

綱島氏ハ家兎二「チレオイヂン」ヲ與ヘテモ核

型ノ攣化ヲ認メザリシト云フ．余ノ症例二就テ

見ルニ「ビB1投與前二丁ケル雫均丁数ハ最大

2575，最：少2．335nシテー般二三ノ右方移動ヲ

示セルモノト見テ差支ナカルペシ．而シテZ｛S均

核数ノ最：大ナル例（第5例）ハ本症ノ外二定期性

四肢麻痺症ヲ：有シ，叉第1例ハ甲二二摘出術ヲ

受ケシモ効果良好トハ云ヒ難ク経過ト三二漸次

核ノ右方移動ヲ示セルモノナリ．而シテ本症例

ハ概ネ輕症ナリシヲ以テ病疾ノ輕重ト核移動ト

ノ關係二就テハ明カナラズ．

 4．核移動ト「ビタミ茜：B1トノ關係

 本症例二「ビタミンBl結晶溶液LO雇ヲ毎日

勢門的蛇二経口的＝投與セシ出雫均回数ハ何V

ノ場合二於テモ漸次減少シテ正常李均値二達シ

タルが共減少…率バー般二綾慢ニシテ殊＝内服ノ

場合二時テ然リトス．

第5章 結 論

：Basedow氏病5例二三キ・一般症歌，血液像殊 二核型ヲ調査シ三二「ビタミンB1結晶ヲ内服及

C 7 ）



8 杉 本

皮下注射二分チテ投與シ，其影響ヲ検索シタル

ニ次ノ如キ結果ヲ得タリ．

 1．赤血球敷ハ正常力3ひ、著攣ナク，白血球

数ハ絡始生理的限界内ニアリキ．

 2．各種白血球百分率二於テ中性嗜好性白血

球ノ減少，淋巴球ノ比較的増多，「エオジン細

胞ノ輕度ノ増加，大軍核球ノ正常，画論基性細

胞ノ浩失等ヲ認メタリ．

 3．中性嗜好性白血球核ハ右方移動ヲ示セ
リ．

                  ゆ 4．「ビタミンB1ノ投與二依リ各種白血球ノ

百分率ハ夫々増減シテ正常比率二，叉右方移動

セル核型ハ正常平均値二復帰セリ．而シテ維皮

的証與ノ場合ハ経口的二比シ幾分其作用力張

シ．

 5．本症二「ビタミンB1ヲ使用シテ効果的ナ
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