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肺吸虫異所寄生の3例

長崎大学風土病研究所臨床部（主任：片峰　大助教授）

村上文也・本村主生・森口義春
むら　かみ　ふみ　や　　　もと　むら　きみ　お　　　もり　ぐち　よし　はる

長橋大学医学部／j＼児科学教室（主任：和泉　成之教授）

内田哲哉
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長崎大学医学部産婦人科学教室（主任：三谷　靖教授）

下村節
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長暗県済生会病院外科（院長：辻　　　昇博士）

宗典雄
そう　　　　　　　　　　　　のり　　　　　お

Three cases of heterotopic parasitism of lung fluke. Fumiya MURAKAMI, Kimio MO-

TOMURAand Yoshiharu MORIGUCHI, Clinical Department, Research Institute of Endemics,

Nagasaki University (Director : Prof. Dr. D. KATAMINE). Tetsuya UCHIDA, Department

of Pediatrics, Nagasaki University School of Medicine (Director : Prof. Dr. N. IZUMI).

Setsu SHIMOMURA, Department of Obstetrics and Gynecology, Nagasaki University School

of Medicime (Director : Prof. Dr. Y. MITANI). Norio So, Nagasaki Saiseikai Hospital,

Nagasaki City (Director : Dr. N. TSUJI).

緒　　　　　p

肺吸虫は元来肺臓の寄生虫であるが, 1887年大谷の

報告以来本寄生虫が時に肺以外に迷入乃至異所寄生す

る場合がある事が注目される様になった.今日までの

我国における報告例は既に200例以上に達しており,

本症がかなり高い頻度にみられる事が明らかにされて

いる.巽所寄生の部位としてば脳,限苗又は眼除,心

秦,肋膜,大綱,腹膜,腸間膜,肝,腎,防,副腎,

脊髄硬膜,卵巣,肪眺,直腸,皮膚及び皮下組織等が

あげられている.その中でも脳寄生が最も多く我国に

於ける異所寄生例の約半数を占めている.脳肺吸虫症

は脳腫痴,脳卒中,脳炎,てんかん等と症状が酷似し

ノているため誤診されやすい事,叉予後が不良な点から

肺吸虫症の授産地でほ重要な問題となっている.

著者らは最近3例の肺吸虫の異所寄生症例を経験し

たのでその概要を報告する.

症　　例　1

11才　甘　小学生

｢住所｣　熊本県天草郡天草町高浜で出生,現在迄同

所に居住している.

｢既往歴｣　7才の時に肋膜炎に曜患した.幼時より

附近の川でもくづがにを採ったり,ゆでて食べたりす

る機会が多かったが生食した事はない.

｢主訴｣　頭痛,全身軽挙,歩行障害.

｢現病歴｣　昭和34年10月頃から発熱,血疾にきがつ

き医師を訪れたところ啄浜中に肺吸虫卵を発見され,

肺吸虫症の診断の下に約20日間塩酸エメチン注射の治

療を受けた.その後自覚症状はなくなったが,昭和35

年11月5日突然頭痛,全身の間代性痩撃発作があり,

以後同様の発作が5分位の間隔で昼夜を問わず頻発す

る様になり約1ケ月間続いた.その間意識も潤濁し,

38oC前後の熱が持続した.同年12月の初旬頃から痘

撃発作は次第に消失し,意識も清明となったが下肢特
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に左下肢の運動が全く不能で,臥床をよぎなく　され

たo下肢の運動障害は漸次軽快してきたが,歩行が不

能で又時々頭痛,果か　曜吐等を訴えるので,精査の

ため36年6月15白本学小児科に入院した.

｢入院時の現症｣　体格,栄養中等,意識明瞭,言語

障害はないが知能低下(小学1年程度)が認められ

る.頭部:大きさ形に異常はなく外傷櫛痕等は証明さ

れない.項部強直　Kernig徴候は陰性.貧血,黄

痘はない.瞳孔:正円,左右同大,対光反射迅速｡眼

底には両側視束萎縮がみられ特に左側が高度である.

患者は複視を訴えているが視力,視野等の検査を実施

してもその応答が不正確で詳細は明かでない. JL､肺:

打聴診上著変はない.頚部その他リンパ腺腫脹は認め

られない.腹部:平坦柔軟で圧瘤,抵抗等は証明され

プ｢i:い.肝,月卑,腎はんれなし).両側の月睦反射は高度に

冗進,足及び膝に桔拭を認める　BabinskL Ross-

ollmo, Oppenheim, Gordon, Chadok, Mendel-

bechterew等の病的反射は陽性.下肢には麻痒を

認め,両側とも粗大力が減弱し,特に左側が著明であ

る｡歩行は困難で介助なしには不能である.然し知覚

障害は認められない.上肢には運動知覚共に異常はまな

し).

｢検査成績｣　肺吸虫皮内反応(Ⅴ･B.S)は腫脹差

IOmmの強陽性.ツベルクリン反応: 11×10mm (+

)｡配..蛋白(-),鰭(-).使･･肺吸虫卵その)他の

虫卵(-).胃液:肺攻虫卵C-).血液:赤沈1時間

値10mm, 2時間値17mm,赤血球数479万,血色素

畳75^,白血球数s.200,好酸球2｡0%.血清梅毒反応

:緒方法(-), VaDBReL(-0,村田法C-).脳脊

髄液:液圧(側臥位) 150mrnH20,無色透明,細胞

数7/3, Queckenstedt正常, Pandy　反応C+),

Nonne-Appelt反応(十),乳香反n一､は梅毒型を示

している.梅毒反応(-)｡

レ繰検査:胸部撮影,脳血管撮影では異常所見はな

いが,頭部単純撮影で左側前頭部及びトルコ鞍上部に

o.3フIj至1･0cmの円形の均一な石灰桂陰影数個が部司.着､め

られる.トルコ鞍の変形はない.

脳波: BP｡ "P○　共に全誘導不規則で徐渡が多し).

"Pで側頭部に左右差があり右側が高'E部氣圧で徐披が多

い｡ BPでも側頭部に左右差がある.右側頭部(2-

14, 14-10)で位相の逆転と思われる所見がみられ

る･以上から右側頭部に何らかの病変があるものと推

定される｡ (第1図).
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｢入院後の経過及び治療⊥｣以上の臨床所見諸検査院

括,経過等から肺吸虫の脳内寄生を疑い, 7月11日か

らBithionol (Bitln) 1日　pro kg30mgを隔日に

計15回投与した.投与中は時.に軽度の頭痛を訴える事

はあったが,睡撃発作,悪心埴吐等の脳圧元進症状は

全く認められず歩行も著しく改善され.介助なしで歩

く事が出来る様になった. 7月29日家庭の都合により

退院した.退院後本日までF､]､]2ケ年間経過している

が,現在小学校に通学中でその後,頭痛,唱吐,蛙轡発

作は全く認められない.又左側の隙蓋腺反射,アキレ

ス聴反別がやゝ克進している程度で,病的反射はな

く,全体として順調な経過を辿っている.本例は著者

らが直接虫卵を確認してはいないが. _L記o)成績から

脳肺吸虫症の診断はほゞ間違い0)ないところで, r書生

部位としては右側頭部が考えられ　Bithionol投与

によってその臨床症状が著し,く改革された例である｡

症　　例　　2

31才　甘　鉱員

｢住所｣　昭和25年迄長崎県西披何部三和町に居住し

ていたが,そ0)後同郡高島町に転住し今日に至ってし〕

る.

｢既往歴｣　三和町在住中もくつがにをとって食べた

事がある.胃腸疾患の他著患を知らない｡

｢主訴｣　腹痛

｢現病歴｣　昭和37年5月初句噴から全身倦怠感,食

恩不振,噌嚇があり心苗部及び脚部周囲に食事と無関
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係に軽度の鈍瘤を訴え,種bの治療を受けたが軽快せ

ず.同8月7日長崎県済生会病院外科に入院した.栄

病以来咳,血捷等にはきがつかない.

｢入院時の現症｣　体格中等,栄養やゝ低下.貧血,

黄瘍はない.心肺:打聴診上著変はない.腹部は平

也,柔軟で,贋部周囲に軽度の圧瘤を認める他腫瘍,

抵抗等はふれない.腹水も証明しない･肝,胆,腎は

触れない･下肢は異常なし.

｢検査成績｣　尿:蛋白C-),ウロビリノーゲン(

-),どリルビ､y (-)･便:潜血反応c-o,虫卵(

M)･血液:赤沈1時間値7mm, 2時間値17mm,

赤血球数414万.血色素畳79%.白血球数3,900･凝固

時間,開始3分,完結12分30砂.出血時間4分.ヘマ

トクリット値39.4^･

肝機能:ルゴール反応(-). B｡s･P試験, 45分0%.

チモール澗濁試験, 0･8単位.硫酸亜鉛試験, 5.5単

位.黄痘指数6.血清蛋白. 7.Og/dl･腎機能:P.S.

P試験, 15分, 45^.

腹部レ線透視:横行結腸の下垂と移動盲月差を認める･

｢手術所見｣　横行結腸下垂症及び移動盲腸症の診断

で8月23日手術を実施した.

虫垂にはま炎症性所見はまなく,盲月島に中等直の移動性

を認めた.横行結腸は下垂し,大綱は腹壁より贋耽に

移行する附近に密に癒着し,その癒着部に粟粒大の結

節を多数認めた.

｢組織学的所見｣　最も大きい結節を切片標本にして

みるとほゞ中｣L､に古い瘤癌性の結合織に囲まれた卵を

数個混在する異物(肺吸虫々体と思われる)が存在す

る.その古い瘤痕性の結合織の)外周には卵を中'L､に鞍

上皮細胞が並び更に外周には線維細胞が環状に並ぶ定

型的な卵結節が散在している.卵は殆んどが変形し褐

色か或いは殆んど無色の変化した卵殻のみであるが,

一部.に小蓋を有する逆卵型(最大幅部が小蓋側にあ

ち)の卵がみられる.卵の形態からウステルマン肺晩

虫卵と考えられる.

術後実施した肺吸虫皮内反応　CV.B.S)は陽性で

あるが便7　暗｢集こは虫卵を証明しJない.胸部,頭蓋co

レ線検査では異常は認めプ｢j:かっプT=･ 10月10日より　Bi-

thiono1 1日　pro kg 30mgを隔日に計10回投与し

て経過を観察中である.本例は術前肺吸虫症を疑わし

める症状や検査所見は全くなく術後の組織学的検査に

よって肺吸虫卵を証明,初めて肺吸虫の大綱異所寄生

が存在することを確認した例である.

症　　例　　3

33才　♀　家婦

｢住所｣　出生時から12年間と昭和20年から3年間熊

本県天草郡天草町高浜に居住した事があるが,その後

水俣市を経て長崎市上野町に転住した.

｢既往歴｣　天草町に在任中その地でとれるもくづが

にをしばしば食べていた.生来頑健で著患を知らな

い･

｢主訴｣　腹部腫瘍

｢現病歴｣　昭和37年10月11日某医院で子宮内膜掻侶

術を受けたが,術後下腹部腫瘍の疑いで長大産婦人科

に来診入院しJ,た.

｢入院時の現症｣　体格,栄養中等,貧血黄痘は認め

られない･心肺は打聴診上著変がない･内診により左

下腹部に鳩卵大の腫瘍をふれるが圧瘤はない.

｢検査成績｣　尿:蛋白(-).糖(-)･

血液:赤沈1時間値50mm. 2時間値83mm･赤血球

数526万.血色素量975^.白血球数6,000.好酸球1｡5

%.

肝機能:B.S･P試験. 45分, 6.0#. CCF (-).黄

痘指数, 3.8.血清総コレステロール, 194mg^.血

清蛋白7･8g/dl. A/G 1.2.

｢手術所見｣　正中切開で開腹すると大J觸の一部が左

下方の腹壁から贋既に移行する附近に癒着し,癒着し

た部分に超鶏卵大の固い腫瘍をふれ,表面にはま小豆大

の灰白色の結節を認める.創出すると大綱に包捜され

た6 ×5cm大,約30gの卵巣形の月重瘍で,割面に0.

3-2　cmの膿瘍十数個を算える.膿瘍の壇死巣内に

虫体1隻と多数の虫卵を認める.

｢虫卵｣　虫卵40個(5%ホルマリン固定)の平均値

は大きさが48.1/iX83｡o/*,最大幅部は60%が小蓋端

側にあって, 97".E　に無蓋端側の卵殻に肥厚をみる.

｢虫体｣　圧平標本で計測した大きさは12.40×5.25

mm,虫体表面の皮棟は全て単生で先が尖っている.

卵巣は6つに分岐している従ってウェステルマン肺吸

虫と同定される.

以上0)所見から肺吸虫の大綱異所寄生例と診断し/

た･尚術後行った肺吸虫皮内反応(V.B.S)は腫脹差

5｡5mms　し属性で胸部レ線撮影及び断層撮影を行った

ところ右ヒ野で背部より10, llcrnの部位に明瞭な1

個の輪状影を認めた.又便及び暗蹟の検査の結果,節

吸虫卵多数を証明した･ Bithiono1 1日　pro kg

30mg隔日に計10回により治療を行ったところ.投与

開始第6日以後便,暗琉の虫卵は陰性となった.尚レ

線所見は投薬終了後3ケ月日迄は不変であった.本例
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も術後初めて大間における肺吸虫異所寄生と診断し得

た症例で,術後の精密検査｡結果胸部レ繰写真に本症

に特有な輪状影を認め,使及び暗蹟中に肺吸虫卵を発

見し,胸部肺汲虫症の合併がある事が1月かとプ｢j:った｡

考察及こF結語

以上著者らは最近経験した脳肺吸虫症を含む3例の

肺吸虫巽所寄生例を追加した｡本邦に於いて報告され

た肺攻虫異所寄生例は細川(1957)によれば208例で,

必ずしも稀有なものではない.寄生部位をみると,脂

105例で最も多く次いで腹腔36例,体表(皮下,筋肉

等)が28例でこれにつゞいている.

1例は頭痛,唱吐,発熱,垣壁等の症状を併発した

脳肺攻虫症で第2,第3例は他の疾患を疑って開腹手

術が行われ,腹腔内の肉芽腫乃至は癒着組織から偶然

に虫体や,虫卵が発見され,初めて肺吸虫の異所寄生

が証明された症例である｡虫休は第2例にのみ発見さ

れたが,形態からウェステルマン肺晩虫と同定され

る｡ 3例のうち2例は熊本県天草郡天草町高浜, 1例

は長崎県西彼杵郡三和町の肺晩虫流行地の出身者で,

教室の調査では両地区共にもくづがににメタセルカリ

アの寄生が証明されている.ことに天草町高浜ではも

くづがにのメタセルカリア保有率は91.3#に達し,小

中学生のV｡B.S抗原による皮内反応は6｡1%の)高い陽

性率がみられる極めて濃厚な肺吸虫症の流行地であ

る.第1例のどとく流行地に住み,前から肺吸虫症の

現症があり,重篤な脳症状を呈したものは診断が確定

される事が多いが,腹腔内寄生の場合は症状が軽く,

又不定でしばしば他の腹部疾患と間違えられ術前に診

断を下す辛が困難である｡流行地では常に肺吸虫の異

所寄生を念頭におき精査を行う必要が痛感される.暗

瑛,糞便内の虫卵検査と胸部レ繰検査を励行してその

発見につとめることは勿論であるが, Ⅴ｡B.S皮内反

応を実施して肺吸虫感染の有無を調べることを推奨し

たい.

従来肺吸虫の異所寄生の治療法としては虫体を外科

的に摘出する以外にな･く,又必ずしもそれに成功する

とはま限らない.ことに脳肺吸虫症の場合には辻ら(19

60)によると手術施行例.の死亡率は29例中5例, 17｡2

%に達し,たとえ摘出に成功してもその予後は保証出

来ない.

最近胸部肺吸虫症c｢治療に　Bithlonolが卓効を示

すことが横川ら(1961),宮崎ら(1961),汁峰ら(19

61)により報告されているが.この度の第1例.の脳肺

吸虫症に本剤を用し),症状の程快に極めて良好な成績

を得たことは今後脳肺吸虫症の治療に明るい希望をも

たらすものと考える.

擱聾するに当り御指導和枝閲を賜わった割出Il一峰教

授に深謝する.又病理標本について御教示を仰いだ松

岡病理西森助教授及び長崎ABCC, Thomas G,

SAMTJ∃R, M.Dに厚く御礼申上げる.

写　真　説　明

1.症例1,頭部レ線正面像

2･症例1,頭部レ線側面像

3.症例2,大綱摘出標本

4.症例2,瘤痕性結合誠に囲まれた異物と卵結節

5･症例2,粟粒大の卵結節

6.症例3,摘出標本(大綱に包埋され多数の膿瘍

が散在している)

7･症例3,発見された虫体(ウステルマン肺吸虫)

の圧平標本

8｡症例3.肺吸虫々体の表面に生えている皮蹄

9.症例3,肺吸虫々体の卵巣

10.症例3,膿瘍内の肺吸虫卵
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Summary

Three cases of heterotopic parasitism of lung fluke were reported.

Case 1, a male, 11 years of age, from Amakusa island, was suddenly attacked with fev-
er followed by the complaints such as convulsive seizure, headache, visual disturbance and
paralysis of extremities resembling cerebral tumor. He was sensitive to skin test against
V.B.S antigen. Paragonimus ova has been ever previously detected in his sputum. Plain
skull X-ray and E.E.G revealed a presence of a lesion in right temporal lobes. These cli-
nical sign may suggest cerebral paragonimiasis caused by invasion of the worms into

the brain.
Bithionol, a dose of 30 mg/kg per day, was given orally, fifteen times at two days inte-

rvals. The remarkable improvement of the clinical symptoms was observed. This case
suggest that Bithionol has an effect on the treatment of cerebral paragonimiasis as well
as in the case of lung.

Case 2, a male, 31 years old has manifested a dull abdominal pain localized in epigastric

and umbilical region since three month ago. Tenderness around the umbilicus was demon-
strated. X-ray examination revealed a figure of coloptosis and caecum mobile. Stool and
sputum were found to be free from paragonimus ova. No pathological changes were dem-
onstrated on the chest X-ray films.

When the abdomen was explored, some nodules were found in omentum which adhered
on the lower abdominal wall. Histopathological examination revealed a formation of proli-

ferative granular tissues containing a plenty of paragonimus eggs.
Case 3, a female, 33 years old, having a tumor in hypogastric region, received the

surgical operation. A tumor measuring 5cm by 6cm in size was found in omentum which
adhered on the abdominal wall in front of bladder. The tumor was composed of several
cystic abscesses with fibrotic capsules which contained a adult worm and ova of Paragon-
imus westermani in necrotic exsudate. The patient was found to have typical pulmonal
changes and ova discharge afterwards.

Paragonimus egg disappeared from sputum and stool on the sixth day after the starting
of the treatment with Bithionol.
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