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緒　　　　口

近取結核化学療法の発達に伴ない，それによってカ

二％ヂダ症〔Candida－i－〕又はモニi］ア症（Monilia－i－〕

が誘発されることが知られ，我国に於いても，肋m成血

属は医学的興味を惹くようになった．　L且NGENBECX

〔1緋〕によって鷲口瘡（－00r；thr－油〕の病原体と

して発見された真菌〔f－ngu－〕の1種は，最初，0掃払m

a批a耶R℃nIN18言3と命名され，勘血g仇軸ra曲p加古

QuIN餌OD18細，，鮎打点aramそ昭∫a批a耶REE－1即7，

肋niliacandidPPLAUT188S，肋niliaalbican∫Z℃PF1890

等と幾多の変更を受けた後，BASGAL〔1931〕によって

砧ma菖ゐ（BERK＝OUT1923〕第に編入されるに至った

〔DoDG五番照〕．しかし，依熱中言m卯申ra居に置

いている学派もあるし〔DoDGE1935〕，また，』伽茄a

慌に入れている学派もないでほない〔孔iARTIN，J℃NE－，

YA℃＆LEE1937〕．このように，随分長い臥分類

学的位置も確定されず，即aragrf√丘am（GRtJBY1842〕，

Slem醜繭㈹〔HALLIER1866），坤C0dkrma（GRAWITZ

l呂77〕，皿間a血m（LAURENTl粥0〕，励血叩・甜∫〔JoHAN－

OLSEN1897），Para∫aCChar0TTV，Ce∫（DE：MELL0　＆

FERNANDE一1918），喝）Cel0bla∫taTm（OTA1928〕，

坤c0t0rlEla（LANGER℃N＆TALIGE1932〕等の諸属を

さえ変転し，1930年はでに172の揮名を与えられたと

言われる．

砧md言血屈．の分類及び同定に就いては，HINE－〔1924〕，

長崎大学風土病研究所業績　34℃号

ⅨE肝EN a・0．（1ウ30〕，B甘NHAM（1931），ST℃NE＆

GARR℃D〔1931〕，ALM℃N＆　－TOVALL（1934〕，LAMB

＆　LAM丑（1耶5〕，乱払RTIN孔01．〔1卵7），LANG旦R℃Ⅳ

＆GtTERRA（1ウ38），DIDDEN－　＆　LoDDER（1945〕，

MACKINN℃N＆ARTAGAVEYTIA＿ALLENDE〔1945〕等の

業績が集成され仁生物学的・形態学的方法に血清学的

方法が加わえられた結果，問題は漸次に整理されて簡

明（l）になった（－KINNER，C．E1．，Bact・Rew．，11：227，

1947）・我国に於いてほ，土屋等（1954～57），深沢

〔1956），伊藤（1956〕，宮崎（1956），井上（1957〕，

川北（1957）等の研究があり，就中，順天堂学派の括

蘭な業績は眼睦ましいばかりである．血清学的方法と

してほ，凝集反応♪　凝集素吸収試験，沈降反応，沈降

栗吸収試験，補体結合反応が行われ，屈種交叉反応が

成立するが，因子血清によって特第性が確立され，結

局，肋m成血属は7種に分けられている〔LAⅣAGERON，

M．＆　GuERRA，P－，Ann．Parasitol．，16：36，162，

42ウ，481，用38〕：

1〕肋m成血a拍克a耶（R℃別N18S3〕，

2）CbT7didair0Picalis（CA一TELLANI1910），

3）肋17diddP5eudbtr坤icalis（CASTELLANI1910），

4）〔逝ma宣血か打∫βf（CA肝ELLAⅣIlウ10），

5）CbndidaParakru∫ei（CASTELLANI＆　CHALMER－

1ウ13），

6〕Cbm‘＃血g祝言g伽mam成（C朋TELLAⅣIl別2ト
¶
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7〕Candida∫iellai0idia（JoNES＆MARTIN1937〕．

上記7種の中，a摘記a耶と叫匝aJ古∫とほ抗元構造に

於いて同じであって，生物学的方法によって鑑別され

ねばならない。もっとも，後になって，両種が相異な

る抗元を持つということも串良告されたが〔MÅRTIN

l錮2〕，現在，それは血清診断に応用されるにほ至っ

ていない〔ZINS－ER・参照〕∴〔触感壷屈の抗元物質に

就いてほ，凝集元は細胞内にあって，補体結合抗元及

び沈降元ほ細胞膜の多糖体に含まれるという報告があ

る〔ⅣEGRONi936｝

仇花成壷　屈は，自然界に広汎に分布し，人体及び動

物に病苦を呈することなく寄生し，口腔，鼻腔，腔，

脱等の粘膜に棲息するが声　機会に応じて病害を惹起す

ることもあるのであって，全然病原性のない寄居体

〔commen－al〕というわけでほない1．　Candida属の病

原性ば，LEとして，ag晶a耶柾に認められるのであっ

てタ　駕口瘡の他，脛炎，陰門膵炎が糖尿病及び姫娠の

場合ほ稀ならず見られる轡　また，洗濯等によって軟化

した皮膚にも感催し，肥満型の人に於いてほ，腋苗部

又は鼠蹟部のような摩擦の多い部分に感染することも

あるという。気管枝炎，肺炎，脳膜炎，敗血症の数例

も見られている，Guillicrm0ndi，Parakru∫ei，albican∫種

による心内膜炎の数例も報告されている（ZIN－－ER参

照〕．Aureomycin又は　Chloramphenicolのよう

な抗生物質を連用する姑第病原体が交酉して，カソ

ヂダ症が現わわるという事実ほ比較的近年に知られた

ことである℃

仇制帽a属仁健康者からの検出率ほ，普通，ユ0～30％

の範囲と言われているが，50～プ耶右の成績を挙げた

という報告もないでほない1．TANNER（1927）は1002

人の口腔及び咽頭から10プ右，ToDD（1937）ほ1，000

人の口腔及び咽頭から147例〔14．7ア右｝　Ⅴ肛ⅣG〔1卵1〕

ほ584人中285例（48．即右〕に酵母様頁菌を分離してい

る中我匡1に於いては，山下（1956）は，819名の耳鼻

科患者の咽喉から211．85％，また，806名の口腔から

25・8雅に真南を検杜ル，黄t†‾等（1953〕ほ，結核患者

279名の喀暁又は咽頭分泌物より録祓ゐ屈の検出を

試みチ抗生物質使用群で64．8雅，井使用群で53．2％

を険Lhしている申坂元〔ユ954〕も結核患者444名の

111名（25露〕に同菌を証明したと述べている。

歯科疾患と検丑率との関係を対象とした調査の報告

ば比較的少なく，RosE月URY〔1937〕によれば，106人

のエスキモー人の唾液に就いて，歯両蝕のある場合36人

中11例〔30．5％〕，耐蝕のない44人中1例（2．3アわ，

郎蝕の疑の奉る草26人中6閂（23・1ヲ右〕に酵母革が骨

俊　　治

離されたという．白田（1952）ほ100人の歯科患者の

酎嵩或は歯垢より2ユ例に検出し，林（1958）ほ666人

の歯科疾患を有する者から178株（26．7％〕のC肌蹴a

を分離し，その軌147株はa路友a乃∫であったと述べ

ている1．

以上の報告を見ると，Ro－EBURYの場合を除けば，

仇〃成血の検出が歯科疾患があるが散に特に多いとい

うわけでほないようである．著者ほ，この点，多少の

疑義を抱いて，158名の歯科患者，108名の姫女品並び

に，47名の結核患者の唾液或ほ歯垢に就いて，Ca托a盲血

の検出率と性別，歯科疾患，唾液pH等との関係を推

計学的に検討し，また，その血清学的分類を試みた¢

実験材料及び実験方法

1〕分離培養‥歯科外来患者158名に於いてほ治療

を行なう前に唾液及び歯垢を採り，姫婦108名及び結

核患者47名よりは唾液のみを採り，それぞれ，3ロγ％cc

ストレプトマイシン加サブロー寒天平板培地に塗布

し，36bc％24～伯時間培養の諫酵母様集落を形成

したものだけを分離し，サブロ「寒天斜面培地に移し

て被根株とした．

2〕培養性状：新うして得た被検株ほ∴MA且TINa・01．

〔1937〕に従い，培養性状による菌株の鑑別を行なうた

めに，サブロ「液体培地に培養して菌膜の形成及びガ

ス発生の有無を検するとともにIG℃R℃DOEOWA寒天斜

面培地に於いて約一週間に亘って内生胞子の有無を鏡

検した後，内生胞子を形成しないもののみを〔加撼嵐

属として116株を得た．また，馬鈴薯寒天のスライド

培養法によって巨大胞子の有無を検し，糖醸酵検査

は，無糖寒天培地に二代継培した各棟を採り，gl－ユCOSe，

maltose，－uCrO－e，1actOSe　を2％づっ加わえたl％

ペプトン水に植菌して，固形パラフィンを以って密

封して，2～7日間培養の成績を見た．また，10％人

血加サブロ「寒天培地に1b耶『培養して，巨大集落を

観察した．

3）血清学的分類：菌種の同定ほ，土屋（1954％57〕

の方法による血清学的同定法を主とし，MARTIN et

al〔1937〕による生物学的方法を従として行なったが，

大体に於いて両者の合致を見た．診断用免吐血清ほ，

順天堂大学土屋教授から分譲された標準株：a損亡a乃∫

401，叫匝aJf∫40も　夕皿血呵桓ag正　404，かa∫g去405，

Parakrusei4C＞6，guillierm0TLdi407，Stellat0idia416を以っ

て家兄を免唆して得た．すなわち，サブロr葡萄糖

寒天に37℃％48時間培養の歯苔を取り，0＿5つるフォルマ

リン嗣口の生理食塩水菅切って卿疾し声2Cm射CC昭
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浮肪液を作り,それを-0.5ccから隔日漸次増量｢家

兎腹腔内或は静膝内に注射し,総量34-38mg,凝集

価1:400-1:1,600　になった時〔guilliermondiと

stellatoidea　に対する怖は余り上がらないが〕 ,坐

採血を行なって7種の抗血清を作った.しかし,.この

抗血清は7種に亘って野原反応を呈するので,土屋等

〔1954/57)の方法に従って,凝集某吸収によって因子

血清を獲得し子　それで吐菌スライド凝集反応を行なっ

て荘種の同定をした､

実　験　成　績

l総体的検出率:歯科患者158例中64例〔40･54%〕,

結核患者47例巾14例(29.78%〕 ,o　忙姉108例中38例

〔35.18%〕 ,合計313例116 (37･06%)という検出率

が得られた･

Il性別による検出率:これを性別に分けて見る

と(表1〕,男114例中30例陽性(26.31%〕,女199例

中86例rf民i性(43.213 〕 , Ⅹ2検定によれば,令:♀ほ

o.289%の危険率に於いて有意の差があって. Candida

の口腔寄生は男より女に多いと言うことができる･

表　1

区　　　分
廟査
例
陽性
例 桧山率 危険率 有意差

男（舎群） 114 30 26．31？f Ⅹ2検定

女（♀群〕 199 86 43．21％ 合：♀ あり

合　　　計 313 116 37．06亨√ 0・289ヲ乞

Ⅷ　年令による検出率:年令不詳の例を別として,

1-20才の28例中3例陽性〔10.7ヲiF〕, 21-40才の239

例中83例陽性(34･7%) , 41才以上の46例中25例陽性

〔54, 3%〕　Candida　のF…腔寄生率が年令の増加とと

もに増大する傾向のあることが知られた｡

Ⅳ　結核と検出率:肺結核患者47例中14例陽性

〔29.78?占) ,非結核266例中10フ例FガI性(38.35%) ,

Candidaの口腔検出率ほ結核･非結核の問に有意の差

が認められない　o表2〕.

蓑　2

区　　　分
蘭画
例
陽性
例 検出率 危険率 有意差

結　核（T群〕 47 14 29・78％ Ⅹ2検定

非結核（N群） 266 102 38．35％ T：N なし

合　　　計 313 116 37．06ア‘ 26・37％

Ⅴ　姫娠と検出率:姫婦108例中38例陽性(35.18

%〕 ,非姫婦91例中48例陽性(52･53%〕,両者の問に

有意の差があって(表3〕　Candidaの口腔寄&率

は姫娠によって低下すると言うことができる9

表　3．

区　　　分
蘭義
理L

陽性
例
検出率 危険率 有意差

姫　婦（G群） 108 38 35・コ．8％ Ⅹ2検定

非婚婦（N群〕 91 48 52・53プる G：N あヒ

合　　　計 199 86 43．21％ 1．27％

夜1f娠月数と輪亡!'T率の関係を見ると,初期から5ケ月

までの44例中16例敵性(36.4%〕 , 6ケ月から10ケ月

までの62例中2I/に伊Tl陽性〔35.5%),すなわち, Candida

の口腔器jJ-に率は,舵娠の前/l調と後期によって大差は

ない･

Ⅵ　喜11日蝕と検出率: Candidaの口腔検出率と軸歯の

数との関係を見ると,表4に示すように,罪Ⅰ群の軸

歯のない場合は最低であって28.20%,罪Ⅱ群の菌両歯

i-3本の場合ほ39.28うjt,推計学的にほ両者の間に

有意の差ほないが〔危険率23.35%) ,第耶洋の歯丙歯

4-6本の場合ほ53.84^±,罪･ⅠV群の歯知歯7木以上の

場合は66･66%,これを第Ⅰ群と比較すれば,それぞ

礼, 3.74%, 3.69雅の危険率に於いて有意の差が認め

られるので　Candidaの口腔寄生ほ朗歯の数の増すに

従って多くなるという傾向が知られる･

表．4

歯高　歯　数
検査
例
陽性
＿」腰L
検出率 危険率 有意差

0　〔罪Ⅰ群〕 39 11 28．20ラム Ⅹ2検定 Ⅰ：Ⅱ

1～3〔節Ⅱ群〕 84 33 39．28％
⊥・lⅠ＿

23．35ヲ壱

Ⅰ：二虻

なし

Ⅶ　歯科疾患と検出率:歯科疾患を訴えた者に就

いてほ,三軌菊周囲炎5例中3例(60%) ,歯槽膿I7[㌶±;10

例中5例〔50%〕,単純性歯膜炎2例中1例(50う/o〕,

急性化膿性歯髄炎3例中1例(33｣%),慢性化膿性歯膜

炎6例中2例(33%)にCandidaの検出を見た.なお,

予期に反して,アフタ性を含む口内炎3例からは1例

も真西が検出されなかったが,有床義歯装着の6例中



の4例〔66ヲ射に検出された。

Ⅷ　唾液p‡葺による検出率‥微生物の寄生又は寄居

の場合，棲息局所の水菜イオン濃度が多大な影響を持

つであろうことば言うまでもないので，Ca乃娩血の口

〃判別－ち率と唾液pH〔東洋濾蘭〕との関係を見た〔表5〕傘

表　5

■検査僧三F検出率■危険率（l）宿意差

合　」310…］・15l37・酌量4・7ファム§あり

すなわち，－押（轍性群〕とN群（「国中群〕との問

にほ有意の差はないが，A群（アルカリ性群）とN群

〔「相調）との侶＝こほ有意の差が認められるので，

仙南捕z　の口腔砕Ⅰヰは唾液がアルカリ件の頃合は低

下していることが知られる争

いま，各対比区分に於ける唾液pHの分布を見ると

〔表6〕仁結核患者群においてほ酸性唾液が大部分を占

め∫非結核群のそれに殆ど倍しているに拘らず，

n抑鉱山　の桧山率ほ両増の問に有意の差がないが（蓑

2〕♪　このことば，抗乃dよ血の口腔寄托が唾液の酸性・

中性に影響されないという所見に一致する〔表5〕1．

しかし，妊婦に於いてほ，非妊婦に校べて，酸性唾液

が格段に多いのに，a刑茄ゐ桧山率は却って少なく

〔表3〕声むしろチCa花d才ゐの口腔寄牡のためには中性

唾液のガが有利なのでほないかとさえ考えられないで

はない申　ところが，男％性群と女性群を比較すると，酸

性唾液の過半数を占める女性群に於いて検才－11率が遥か

去　6

窯5・8～6・6i6・8～7・27・4～日－2－群　　N群　　A群

男　性51（●45雅〕43〔3即右〕1Eぐ17ヲ右〕

－女　性124（62プ右〕58〔30フ右〕15〔即右〕

結　核　43〔91フ右〕4〔9ヲ右〕　0

非貼核

妊　娠

雅
m
　
％

竺
摘

八
ノ
ー
M
　
ご
U

3

　

州

　

8

非（1

）妊娠38〔42雅言i

97〔3即る〕

19〔1即右〕

39〔43アり

3フ〔14プる〕

3〔3ワ右〕

14〔1即右〕

合計

1

率出校
意‡（有差

）干子三十干‾二

〔備考〕：－＝第性；N＝中性；A＝アルカリ性
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に勝り（表1〕，この点，妊妬卜非妊婦の場合と結果

が逆になっていて，C刑粛血の口腔寄生率が男より女

に多いことの理由ほ，唾液pHによって説明し去るこ

とばできないわけである．

また，女性群。男性群の唾液pHと検出率との関係

を見ると〔表7），どのpH区分に拘らず，〔推計学

的に有意の差のない部分がないではないが，）女性群

が男性群を凌駕するという大体の傾向が認められる．

表．7

唾液pH性別

5z8～6．6皇合

〔－群）♀

検査
別
院性
例
検出率　危険率 桓妄

51　12 23．52ヲ右

124　52　41．93艶

6＿8％）7．2　合　　43　15　34．88％

（N群）♀　58　28　48．2ファ右

7＿4～8＿2　令　19　　2　101．52チ畠

（A群〕♀　15

含　113

［
，
J

91♀
計合

6

29

86

40．00ヲ右

25z66チ右

43．6即右

Ⅹ2検定
杏：♀
0．15％以下 有り

Ⅹ2検定
今：♀　　如し
17＿8部名

R．A．

Fi－ber　の

直接砕率計無し
第法令：♀
5＿42％

Ⅹ2検定
杏：♀　　有り
0，1即る

1訂　血清学的同定：Ca祓血属7程の抗元構造ほ，

土屋等〔1954）によって示されたように，類属反応を

呈する共通抗元があるので〔表8〕，凝集完敗収によっ

て特異抗体から成る国子血清を作らねばならない．

表　8

抗　　元　　柿　　造

【且　ⅦⅣ　　　ⅦⅧ

【甘　ⅦⅣ　　　ⅦⅧ

了　　　　　Y　　　　　Ⅱ

l肛　　　　11Ⅶ

i肝　Ⅶ　　　　　ⅦⅧ

‡肝　ⅧⅣ

l訂1汀Ⅳ†＋　■Ⅶ

菌　　　　　樺

AL：a路わa乃∫

TR：的中a損

PT：p．F紺aa加pたa揖

KR：丘r乙げβよ

PK：para丘Ⅲ∫βf

GL：脚言〃存r汀王a柁aよ

－T：∫よβJgaわ子鹿a

L

Ⅹ

すなわち，1柿に独自の抗原ほ，PTの1｝’田子，

KRの1T因子，GLの貰因子であるが，AL，TR，

GL，－TにⅣ因子が共通し，PTと－TにY田子が

共通し，AL，T軋　PKにⅦ因子が共通しているo

AL血清をPK抗元七吸収して印血清を札　－T血清



をAL抗元で吸収してV血清を得, KP血清をPK抗

元又はST抗元で吸収して1T血清を得, GL血清をA

L抗元又ほST抗元で吸収して温血清を!乳　PT血清

をsT抗元で吸収してⅨ血清を得て,それで生菌スラ

イド凝集反応を試みた･因子血清と各種との関係を一

宏に揮めれば次のようになる〔表9) I

表　9

,''l ド

血　清
IV EC IV W X　^

AL : albicans

TR : tr申icalis

PT : pseudotfopicali∫

KR: fa

PKにparakru∫ei

GL : suilliermondi

ST : stellatoid,

㊦　-　｢　ト　-　-

㊦　-　-　+　-　-

-　㊦　-　-　-　+

-　-　〔B　-　-　-

-　-　-　㊥　-　-

+　-　-　-　(巨　-

-ト　-　-　-　- (jj

凝集反応の実施は,大体次に示すような順序で行な

ったが(表10〕 ,実際に於いてほ子　PK及びPTの両

椛に遭遇せず, OXio)の媒作に至らないうちに菌種の決

定を見た･

表10

円
封円

≡二二二三　　= :･≡

AL及びTRの両種ほ生物学的性状によって鑑別し

た.こうして316名から分離された116株ば次記の如

くに分表日された: albican∫サ104株, 89･6% ; fr申icalis,

1株　0.86% : kru∫ei, 7株, 6% ; guilliermondi, 2

株, 1･1% ; ∫tellatoidea, 2株, 1･7%.

X　生物学的検査: Ⅳ因子血清に陽性反応を示した

109株にほ, AL, TR, G L, STが含まれている

が,この中, Ⅹ因子血清にも凝集された2株ばⅠ菌膜

及び巨大胞子を形成せず, 1株は糖醗酵に於いて定型

的でなかったが, GL種と同定された･ Ⅳ因子陽性,

l因子m>レ'!-, YH一丁-陽性の2株ほ, ST種に他ならな

いが, MA耶IN (1937)が記戟した生物学的性状に合

致して,菌膜及び巨大胞子を認めず, glucoseと

maltose　を轄酵して酸とガスを発生し, sucroseと

Iactoseを醸酵しない･また,血液加サブロ-寒天10

日培養の巨大集落は,直径約ユ.0-1.日Cm,円軌　乳

白色ナ表面平滑,中心部硝々隆起して,放線星状の模

様が鮮明である. Ⅳ因子陽性, Ⅹ因子陰性, †因子陰

性の1群ほ, AL及びTRの両種を含むわけである

が,その中, 63株は巨大胞子を認め,菌膜の形成を見

ず,大部分(59株〕に於いて定型的な糖醗酵が見ら

る　AL種と同定された･なお, 42株にAL種の特徴

とされるき大胞子の形成が見られなかったが, 1株を

除いて,サブロ-液体培地に菌膜とガスを生ぜず,大

部分(35株)は定型的な糖醸酵を示した.

6株に於いては, sucroseにも酸とガスを発生する

ような現象が見られたが,この様な非定型的な糖醸醇

は1揮の現象型(pnenotype)の作用に他ならないで

あろうしレ　また, AL昧の50?-,古は三大胞子を形成しな

いということも報告されているので〔土屋1957) ,以

上の35株と6株もAL種と判定同定した･なお,巨大

胞子を形成せず,サブロ-液体培地で菌膜を形成して

義ll

種名轍菌郎器杭

I:ニー‡_∴･に･¥GA㌢AG‥_

_㌃I_±ト+

+

+十㌢ょ㌶AA-

-A-

i･-に一三__二二二I-…㌢=-I-㌃アG三

sTきAGAG--

〔備考^:G-glucose;M-maltose;S-sucrose

L-lactose;A-敬;G-ガス

Candida屈の人体口腔からの検出と分類に就いて 11ラ
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ガスを発生した他の1株は，巨大集落に於いても，糖

醗酵に於いても，TR樺の定型に合致した。Ⅳ因子陰

性の7株ほ，全例∫　Ⅵ因子陽性であり，また，サブ

ロr液体培地に於いて著明に歯膜を形成し∴糖醸酵に

於いて不定型のものもあったが，いずれも与太集落は

仝様の性状を示し，KR祀と同定された中培養性状に

於いてもPT及びPK両種に合致する株には遭遇しな

かった℃

「血清学的に同定された116株の牡物学的性状を一義

に極めれば次のようになる（蓑11）。糖第酵の欄に於

いて，ゴチック活字で二苦いたのほ，成書記載の定型的

な性状を示す個

総括並　び　に　考察

口腔戎ほ咽頭等より貢眉値第一ルた例ほ多数の文献

に見られるが，検川された貢蘭の種別を見ると，

n抑晶壷a路正a乃∫が80％以上の圧倒的多数を占めてい

る○ToDD〔193フ〕ほざ桧山された14了例の頁菌の中，

140例（9部名）ほそれであったと言い，Ⅴ帆NG〔1951〕

は検＝株2椚例中267例（93・8％〕をそれと同定し，

莞廿等〔ユ953〕ほ検けzした159株の砧花成壷の中78．即右

ほa鮎a那であったと述べ，柿（1958〕も歯科患者

666人より分離した砧乃aご壷178株の中147株〔日2．即右〕

はそれであったと報告している。しかし，坂元〔1954〕

は444人より分離した111株の中46株（1了．4％〕ほ

a摘記a耶であったと述べているがナこのような所見ほ

例外に属するのである。著者の実験に於いてほ，総計

313名より1ユ6株（37％）のn椚成壷を検出したが，

その机104株（89■6％〕ほa批a〃∫であって，大多数

の報告に一致した申

砧〃繭aの［1腔検パー博を年令別に見ると郎野〔1956〕

は結核患者243例について件別差も年令差も認められ

なかっと述べているが，林（1958〕ほ1～20才に

20・4プ石か2ト40才に25。即石，41才以上に38・了％検出

し，a抑晶ゐ±寄牲が年令とともに漸次に増加する傾向

を示し鼻笠原（1955）も高年層に高率に桧山されたと

述べ，日比野〔1954〕，日出〔1952〕ほ幼年者と老年

者に高率を示したと言っている。著者の成陰によれ

ば，年令不詳の例は除いて，1～20才の28名中3例陽

性（10■7ヲ姑2ト40才の239名中日3例陽性（341．フ％〕，

41才以上の46名中25例陽性（54．3％〕，仇花道血の検f－Lユ

率が年令の増加に伴なって高まる傾向が認められた。

計iChom0na∫ULqinali∫の腔寄生，Entam0tbagingiualisの

俊　　治

口腔寄生が幼年者に少ないことが知られているが，

C加成壷　に就いても同じであるまいかと考えられる．

仇托d櫨の口腔寄生率と性別との関係を見ると，

Ⅴ℃－昭〔1951〕によれば男52％に女48％，林（1958）

によれば男25・郎右に女27．6％，両者に大差があるとほ

言えないが，臼田〔1952〕は男12％に女33％という著

明な差を長川＝，，笠原（1955〕も女性は第性に比して

高率であったと述べている．鈴木（1956〕は，口腔内

疾患の有無に関係なく，僅少の差ではあるが，女件の

唾液ほ男性のそれに比して，＋C加成血に対する発育

促進作用が強いと言っている．著者の場合，男114名

中30名（261．3チ払女199名中86名（43．2％〕に諫11

され，これを推計学的に検討すると，0．289％の危険

率に於いて有意の差を以って女性が男件に比して遥か

に高い検子1＿1率を示した。

坂元（1954）ほG肌茄血の発育のためにpH3～4

か至通濃度であると言い，玉井（1955〕ほ，Ca門放ね

の発育度を光電比色計を用いて調べた結果，発育限界

域はpIT3～9の範囲にあるが，至通濃度はpH5～6

であったと報告し，鈴木（1956）ほ中性か又は酸性

に傾いた唾液の方がアルカリ側に傾いたそれよりも

C血道血　a損亡a耶　に対する発育促進作用が強いよう

だと述べている．果たしてそうならば，肋乃成血　の

口腔寄址は唾液の水菜イオン濃度によって左右される

わけであるが，著者の場合，PH5．8～6＿6の酸性域の

唾液175例中64例〔36．印占〕，pH6．8～7．2の中性域の唾

液101例中43例（42．印右〕，pH7．4～8．2のアルカリ域

の唾液34例中8例（23．即右〕，という桧山率が挙げら

れ，酸性域と中性域の亜引こほ危険率32．41％を以って

有意の差が認められず，アノtカリ域と中田或の偶には

危険率4．フ7％を以って有意の差が認められた．この成

績の示すことば，G澗粛ぁのin vitroで知られてい

た性状がin vivoで認知されたことになって，興味

ある所見と考えられる．

血刀戎ぁの口腔害比率と歯科疾患が如何なる関連を

有するかについては，鮎∫βparγ（1937〕ほ軸蝕のある

36人から11名（30＿即り，歯再蝕のない44人から1人

〔2z3％）にC加成血▲を桧山し，林（1958）も酎蝕処

置完了の者の28．了％に対して末処置患者に35．9％の桧

山率を挙げて，　Ca乃d言血は廟諫を有する者に輌鮎を

有しない者よりも多いと述べている．著者の調査に於

いても，酎歯0～3本の者に於いてほ28．2～39．3軋

軸歯4～フ本以上の者．．こ於いてほ53．8～66．了％，すな

わち，C珊苗血口腔寄牡率が鮎蘭の数とともに増大す

る傾向が認められ声。閏科疾患を訴える者について
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仇花成ゐ屈の人体口腔からの検出と分類に就いて

ほ，林〔1958）ほ，歯槽膿師こ33チ右の検出率を挙げた

のに反して∴智歯周囲炎及び歯槽膿瘍に17．6％の低率

を見ているが，著者の検査に於いては〔例数は少ない

けれども〕，矧軋問囲炎患者5名中3名（印％〕∴獅曹

膿裾患者10名巾5名（50チ拍，平均以上の桧Ⅰ・i‡率が見

られている。鈴木（1956）が歯槽膿据症患者の唾液は

仇制帽aの発育を促進する力が狂いと述べていること

ば，境南蝕患者及び射槽膿偏症悪者にCa花成血の桧山率

が高いことと一版の関連がありそうに考えられるが，

如何なる機構によってそうなるかば解明し難い．日田

〔1952〕は鳥肌粛克と乳酸菌との助櫨作用を報告して

いる・有妹義歯装着者が比較的高い検F‡1率を示すこと

ば，林（1958〕及び甘比野（1954〕も観察している

し，著者の場合もそうなっている。義歯装着者ほ，非

業若者に比して，口腔自浄作用も悪く，金片環軽の口

内停田と脚垢の附若と柏使って，C加成壷の第已に都

合のよい環境が作られるであろうと思われる．

近年，各種抗吐物質を使用する機会が増加した結

果，所謂菌交代現象の一つとして頁菌症が医家の関心

を惹く所となり，結核患者の喀掟等より　化成血を

検J＿tけることが多数試みられたが，大体に於いて，抗

吐物質を使用する結核患者に於いて検出率が高いとい

う結論が優勢である．森崎（1956）ほ，健康者口腔の

21・1％に対して結核患者口腔の241．3％という検出率を

挙げて，結核患者が僅かながら高率を示したと述べて

いるが，美甘等〔1953〕は抗生物質使用者の64．8％と非

使用者の531．2ヲ右との間に推計学的に有意の差ほ認めら

れなかったと述べている。久保（1954〕は，C澗成血

の糞便からの検出に於いて，抗生物質投与前361．8～

42＿4％だったものが投与後はフ3＿2～79．0％に高まっ

たことを見，坂元（1954）も投与群の13．1％に対して

非投与群は4．3％に過ぎなかったと述べ，，日比野

〔■1954〕，真野（1956〕，木村（1954）等も抗生物質の

使用量の増力ロと共にC加成血の喀掟検汁ち率が高まるこ

とを証明した1．坂元（1954〕及び老木（1955）は，抗

吐物質自体は，S－1fa剤とともに，肋門成血の発育を

促進させる作用はないが，抗生物質の投与によって大

腸菌が減少或ほ消失した結果，Cb乃d娩が括抗作用を

受けずに増殖し易い環境が作られるためであろうと

言っている1．　しかし，著者の実験によれば，結核4フ例

中から14例（29．8％）％投出し，非結核266例中から

102例（381．4％〕検出したが，推計学的には有意の差

を認められずC危険率二26．37チ砧　肋乃aム血の口腔寄生

牢が結核患者の抗生物質の服用のために増減するとは

119

考えられなかった。

仇m闇aの膣検出に就いてほ，通常，1即右〔近藤1954〕

から2％（貴家1954）という成績が挙げられている

が，大体に於いて，その検川率が拒娠によって上昇す

る傾向のあることが認められている∴細谷等（1953）

ほ，街娼婦276例に於いて73例（30．1％〕の高率に検

Jllし，その中，37昧〔501．7ヲ右）はa躇正a耶であったと

述べている＿

血刀成血　の口腔桧山率と姐娠との関係を調べたとい

う報告は見当たらないが，著者の検査に於いては，姫

娠108名中38例陽性〔3即右〕に対して，非婚婦91名中

48例陽性（53ヲ右〕であって，1．27チ右の危険率に於いて

有志の差があり，それが姫娠によって低下することが

認められたのは，口腔と月室との生理が異なるためであ

ろうとしか考えられない。

上述実験成績の中，重要な事項を概括すれば，次の

ようなことになる：

1〕313名の唾液又ほ歯垢からCa托d言血の検出を

試み，116株（37．1％〕を分離し札血清学的方払を

ェとし，生物学的方法を従として分野同定した結凪

ag抽a那第LO4株（B9．6％〕，加∫β音程7株（6％〕，

g～劇βr椚a犯成程2株〔1．7％〕，頭沼aね油a稗2株〔1・7ヲ砧

叫匝aJ夏∫程1株〔01．9％）という成績を得た1．

凸β祝融r坤加g言∫及びparaか乙戒の両種にほ1例も遭遇

しなかった．

2〕砧門成血の口腔桧山率は，年令とともに増加す

る傾向があり，女性（86％199＝43．2％）に於いては男

性〔30％11∠L：26＿3ヲわに於けるよりは高率であった

〔危険率用．289％〕1．

3〕肋耶崗aの口腔桧山率と唾液の水素イオン濃度

との関係を見ると，pH6．8～7．2（43％101：4フ1．6％〕

に対して，pH5．8～6．6（64％175：36．6％〕は有意の

差はないが，pH7．4～81．2（軒別：23．5％）は有意の

差を示し，仇乃舶aの寄生率が中性から酸性の唾液に

多いことが知られた．しかし，それが男性より女性に

多いという事実の選って来たる理由に就いては，それ

を唾液pⅠ］：を以って説明することばできないし，唯，

”女であること”の生理的条件のためにそうなるので

あろうとしか言えない。

4〕肋花成血の口腔検出率は，歯両歯の数に従って増

加する傾向があり，姫婦〔38，％108：35．2ヲ后）に於いて

ほ非姫婦〔48％91：52．5ヲ后）に於けるより低下し，結

核（14，％47二29．8チ右）と非結核（102％266：38＿4チ右）と

の間には有意の差は認めらかなかった．



ユ20 坂　　上　　俊　　治

脱稿に際して，登倉教授の和懇切′J∫る御指導と御校

閲に対して深甚な感謝を捧げるとともに，推計学的検

討に於いて御援助を賜わった国立嬉野病院の蒲原誠医

博に満腔の謝意を表する。
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Summary

By cultivating samples of saliva or materia alba from 313 persons on SABRAUD's media

116 strains of Candidae were isolated (37.1%). They were biologically and serologically, by

the agglutinin absorption method, identified as fellows: albicans, 104 strains, 89.6%, krusei, 7

strains, 6%, guilliermondi, 2 strains, 1.7%, stellatoidea, 2 strains, 1.7%, and tropicalis, 1 strain.

0 .9%. There was no strain of pseudotropicalis and parakrusei to be witnessed.
The result showed an inclination to increase in the incidence with age of the subjects. By

rough age group it was 3 out of 28 or 10.7% in 1 to 20 years of age, and 83 out of 239 or

34.7% in 21 to 40 years of age, and 25 out of 46 or 54.3% in over 41 years of age.

It was found, generally speaking, that the more the number of decayed teeth was, the
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higher the incidence was: 11 in 39 or 28.2% without caries, 33 in 84 or 39.28% with 1 to

3 caries, 14 in 26 or 53.84% with 4 to 6 caries, and 6 in 9 or 66.66% with over 7 caries.

C oncerning the hydrogen-ion concentration of the saliva, the incidence was 64 in 175 or
36.57% at pH 5.8 to 6.6 (I: acid range), 43 in 101 or 42.57% at pH 6.8 to 7.2 (II: neutral

range), and 8 in 34 or 23.52% at pH 7.4 to 8.2 (III: alcaline range). Being examined

by the small sampling theory, there was no significant difference between the groups I and

II, but the incidence was looked upon to be significantly higher at 4.77% level in the group

II than in the group III.

There was no significant difference in the incidence between tuberculous patients, positive

at 29.78% (14 in 47), and non-tuberculous persons, positive at 37.06% (116 in 313). On

the other hand, there was a significant difference at 1.27% level between pregnant women,

positive at 35.18% (38 in 108), and non-pregnant women, positive at 52.53% (48 in 91).

It was found that the pregnancy probably inflicts a loss-God knows why-upon the

parasitism in the buccal cavity of Candidae.

The incidence was looked upon to be significantly higher at 0.289% level in the female

g roup, positive at 43.21% (86 in 199), than in the male group, positive at 26.31% (30 in
114). As a cause for it the higher frequency in the female group of the acid saliva was not

accepted, because that was the case with tuberculous patients as well as with pregnant women,

too, being reverse in the result.

I n regard to the cause of a fact that the buccal cavity of women is most favorable for
C andidae, all things considered, there is nothing for it but to say that it shall be due to one of
physiological conditions of "being female".

(TOKURA, N.)




