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症例報告

有事長顎口虫摘出症例に就て

岐阜県江医科大学外科ヤ教主｛指導 鬼束惇喰教授）

松波英

岐阜．県＼＇C医料大惨寄宝虫学教宅（指’単 向i下ずT夫教段｝

小林瑞穂・馬淵茂樹

（原稿受付昭和31年 8月3日）

A CASE OF GNATHOSTOMJASIS 
b~· 

EucHI :¥IATSUNAMI 

Department of Surgery, Gifu Prefect. ¥[erlical School 
( Direetor Prof. Dr. Arn 、A ON!l'~t:K~ ） 

.'.¥IIzutto KOBAYASHI and SHIGEKI :¥IAsucm 

Department of Parasitology, Gifu Prefeet. ¥Jedkal Sehool 
(Di.rector Prof. Dr. Tg，.礼10 ¥lo町、fl円白A)

:¥ 28-year-old woman, li¥'in広 inthe lower reaches of the Kiso River in Gifu 

Prefecture of Japan, had a red swelling under the skin in the right anterior chest 

wall. As this eruption advanced the old parts tended to fade.人 pinkand white 

worm was removed from the lesion and was identified with“GN r¥ THOSTO.'.¥I:¥ 

SPINIGERUM”. This worm was a mature female, HU  mm  long, and had a bulbous 

head with nine arched lines of spines. 

Before the removal of the worm, the u’bite blood cell count was 8500 and 

~here were 15 per cent eosinophils in the peripheral blood. The intradermal reaction 

with ~he antigen prepared from Gnathostoma was positive. She has been in a 

satisfactorv condition without evidence of recurrence for fift~· da,,・s since the 

operation. 

This is the first case in which a female worm of this species has been removed 

in an intact form from the human body in Japan. 

戦後，日本に ／jさて顎口虫症 Gnathostomiasisが新 其の 1に5個の有耕顎口虫 Gnathosfomaspinigeγ1/.111 

しい課題として注目されて来た．東海地方にも顎口虫 幼虫を証明した．

は相当濃厚に淫浸して，我々の大学の臨床に於ても本 我国で人休から明かに顎口虫体を直接見出したとい

症患者が時々みられ，森下・伊藤等は其の症例群の l う報告は田村 （1921）の論文が段初であろう．これは

切にまtて報告したことがある．之等は岐阜・愛知両県 中華民国に長期辞書留した岐阜県郡上郡八暢町の l目

下の患者である．名古屋大学萩野研究室の野村・鈴村 本婦人の胸部に現われた定観的な creepin宮 disease

I t，愛知県海部郡蟹江町（木曾川下流域）の須成川産 痕例について， l：幼虫を摘出し之を Lヤ ム顎ロ虫

のウム II,チイからi懐恵せる 4症例に就て報告した. ,JIこ Gnathosfoina siamense ( ＝有税制口虫 Gnathost仰川

下等は本年6月！比の須成川産カム＇ 1-チイに斌て．羽盗し spinigerum 1 に甚だ近いものとしたのである．之は
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明かに外地に於ての感染例である．

本邦内感染と考えられる顎口虫休の摘出第l例は，

木下（1923）が国外旅行をしたことのない東京在住の

43才男子の左手掌面の creepingdiseaseに就いて述

べた報告であって，此の摘出虫体は頭部を欠き完全と

は言えぬものであったが，森下（薫）は之を剛耕顎口虫

Gnathostoma hispidum と同定した． 宮崎は其の後

之を有赫顎口虫であったであろうとしp 森下（禁）自身

も再考している．終戦後，北村・川井（1949）は恐ら

く関東産雷魚による感染と思われる東京在住28才男子

例からP 右頬部の硬結皮膚と共に虫体をとり出しp 宮

崎・牧野（1951）は兵庫県竜野市在住の65才女子の左

上臆 creepingdiseaseから，宮崎・菊地（1954）は

福岡県三井郡の30才女子の左下腹部から，岡部・佐佐

木（1955）は岡県の47才男子の左前時からF 夫々虫体

のみをp 叉長尾 (1955）は岡県の55才男子の左前胸部

creeping diseaseから隆起線状皮疹の 1部と共に虫

体をとり出した．此の他に岡村・丸田・村上・赤星

(1955）の熊本市在住の25才女子の気道より虫体を略

出せる例（始め皮鴎顎口虫症を起しp 遊走する鶏卵大

の腫脹の消失後に肺症候を発し昭血）及び岡部・桑野

(1955）の福岡市在住の33才男子の右上限喰より虫体

が遁出せる例（右上限l殺を中心とする腫脹が大部分消

槌せる後に綿紗で拭った際に虫休が出た）の 2例の偶

発性排出例がある．併せて 8例中，既に成虫となって

いたと思はれるのは 4例で，そのうち全虫体標本を得

られた3例は何れも雄虫であった．

我々の外科教室に於てp 虫体摘出の目的で腫脹部で

部分切除を施した事があるが，創出組織に就て虫体通

過の隆道を証明したにすぎなかった．而して此所に報

告するものは，岐阜県羽島郡の1女子に於ける creep-

ing diseaseに非'i!る顎口虫症からP 幸に虫体を直接

見出し得た症例であってF 我国で人体から虫体を直接

検出した症例の第9例，又東海地方に除ける最初伊jに

あたり p 得た虫休は有線顎口虫の雌虫であると考えら

れるものである．

症 ｛§~ 

患者： K. M., 28才，女子．医師．

住所：岐阜県羽島郡（木曾川下流域）

本人は生来健康で，特記すべき既往歴はない．今ま

でには福岡県，東京都等に定住した事があり，其後も

年に数回は両地へ旅行する．国外に出たことは l度も

ない偏食はせぬが，刺身を好む．但し雷魚を食った

という I’1党はない．目下妊娠第7月．

現病歴：本例に就ては，患者自身が偶々医師であっ

たがために，比較的はっきりした病歴を識り得た.J:W 

ち，昭和31年4月36日午前11時頃p 突然，右上腹部皮

粛にピリピリする不快な疹痛を覚え，約10分後に其の

部を中心として発赤p 軽度の腫脹と共に弾力性軟の硬

結を来した．淳感はない．発赤は IO×lOcm位に拡大

し其の中心部に百径0.5cm位の丘疹を生じP 其の中

央で毛孔に一致してあたかも昆虫刺創の如きものが見

られたのでP 之を・昆虫刺傷と自ら思っていた．此の疹

痛は 2時間後には灼熱感と変り， 5時間後には著しく

軽快し，翌朝には局所症状凡て消失した．なお全身的

には自覚症状はない．

4月29日（発病第4日）正午頃，右手L房下部に前回

同様の発赤，軽度の疹痛を来しP 約4時間後に消縫し

た．全身的自覚症状はない．此の日始めて自ら顎口虫

症の疑診をおいたボ他の医師により苓麻疹と診断され

抗ヒスタミン剤及び其他を与へられた．

①＠＠ 
① 

にノ

第1図数字は発病日を示す

5月2日（第7日）午前IO時頃，右乳房外方都に前

同様の症状を来しP 疹痛増大しp 右版寓淋巴節の鶏卵

大に腫脹せる事に気附いた．全身倦怠感著明p 軽度の

発熱がある.24時間後に局所と全身との症状はおほか

た消失したが，匠疹の中心に昆虫刺傷の如き変化を残

し，叉右舷笥の淋巴節腫脹は其の健であった．
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5月4日 （第9日）午前10時頃，右乳房上方部に叉

同様の疹痛を来し＇ 5分後に丘疹を生じ＇ 30分後に周

囲に発赤し， 2時間後に陸痛は灼熱感に変り， 24時間

後に凡ての症状が3目前に生じた右肢窟淋巴節腫脹と

もろともに消失した．

5月5日（第10日）白血球数8500，血液像では好酸

球が15%を占めている．糞便中の寄生虫卵は陰性．

5月6日（第11日）午前9時頃，前回とほぼ同じ部

位に先づピクピクする不快な疹痛p 次で 5分後に先の

腫脹部より約2cm内方で小擾脹を生じた．約10分後に

それを中心として 5×5cm位の発赤を来した．ピクピ

クする不快な疹痛を，虫体が毛孔の如き部から遁出し

ようとする運動によるのではないかと考へ，患者自身

がキシロカイン局所浸潤麻痩の下に切開して虫体を求

めたが之を得られなかった． （之に引続きp 此の部の

皮内にアルソゾン Iceを数個所分注したところ，約 1

時間後に此の部の欧唱は直径約！cm暗赤に変色しP2 

日後に全く黒変しJ』Ji皮化したが， 13日後に至っても向

然には脱落せず，少量の膿様分rf｛物を認めたので之を

積極的に除去した．此の際＇ j，獅皮と其の下床のj~皮層

との聞は，約O.Scm 巾の白色索条で連り， よ主の剥離

には相当の抵抗を感じた．此の姉皮様物はp 遺憾なが

ら捨て去られたので，之が虫休と関係あったか否かは

確め得ない．）

5月7日 （第12日）宮崎に従い顎口虫休抗原による

皮内反応施行．抗原 5万倍液 O.!cr を皮内に） j： ~j した．

之により 5分後に 2×2cm円形発赤， 10分後に3×3cm

円形発赤， 1_5分後 5X5lm円形発赤と 2×Zcm硬絡を

生じ，之等の変化は約70分後に消失した．判定：陽性．

診断：皮膚顎口虫症の蓋診．

5月9日 （第14日）午前IO時頃， 前回より約 Jcm

内方に前同様の自発痛を覚え， 30分後に径 2cmの腫

脹を生じ発赤を伴った．午後 1時頃疹痛著しく大とな

り，患者自身が局所麻簿の下に小切闘を施し，今回は

完全な虫休1個を摘出し得たのである．此の虫体は種

子層と真皮との聞と思しき深さに存し，僅かに黄色を

帯ぴた粘液機物質につ》まれて居た．手術創はf:jJ.に無

菌的被覆で7日目で治癒した．

経過：虫休摘出後は現在（第50日）まで腫脹＇ ：）年JifJ

発赤等は身体のいづこにも現れない．尚， 6月20日

（第25日）顎口虫休抗原による皮内反応を再検したとこ

ろ， 5分後には変化なし 10分後に 8×5cmの発赤と

其の中心部に 0.5×O.Scmの丘疹及び硬結とを生じ15

分後に 10×!Ocmの発赤を来した．約60分後に之等の

変化は全く消失した．また血液像では好酸燃が 8%で

あった．

摘出せる虫体に就て

虫休を摘出後0.85%食塩水中に放置（室温）したと

ころ，之を約30時間後にホルマリン固定するに至る迄，

活遺産に嬬動を続けて居た．固定後にj亙fじして観察する

と，虫休は完全なるもので，渦状に休を屈げた状態

を保ち，体長は 10.J.:rn，最大幅 L32cm，頭球は横径

0.724cm，縦径0.294cmである．

第2図摘出した出｛本

頭球にはn滞状の鈎 9環列を白し主＇u］の長さはo.021~·m

前後である.ft道は視機状p J三さ 2.-15mm,l;Z大幅

0.62mm.頚褒は11-追の両側に 2対並び，長さ 1.35mm・

腸管は食道につづき黒褐色で太い．尾部に紅門をみる

他は， 交接翼p 小乳頭， 交接刺などは認められない．

休中央部に腹開口部と思わしき円孔がある．生殖器官

らしきものが，腸管の上部から末端に至るまでの間p

腸管の周囲を取り巻き管状を為している．皮刺Jは，頭

球に援する白じから食道末端の高さ迄は著明にみとめら

れるが，休の後半部には之を全く欠いている．頭球直

後の皮緋でも，背面のものは三叉しているが，腹商の

ものは尖端鋭く，頭球の鈎に於けるが如き形をとる．

以上の如き根拠よりして，本虫は，宮崎の記載による

本邦産顎ロ虫3種類の中の，有J隙顎口虫 G叩 thostoma
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第 3図 ~llffごソ生図

第 4図頭球J)jJ~環列

spinige印刷に属するものと考えられる． 宮崎は雌成

虫の尾端には皮林のある点などから，有線顎口虫と別

にp 九州顎口虫を考えたが， f乏に有1'Jf'-rn口虫も皮赫が

尾端にあるので両者同ーのものであるとした．我々が

得た人体からの虫体は未だうLNこl土J!i：凶lとして成長し

てはいないのであろうぷ休後半部に皮赫が全くみとめ

られぬことは Baylis・Laneの記載に一致する．

尚p 有車車顎口虫の雌虫は阿部・山口が狛より得たも

のでは，其の大主は 12.5～31.5mm，平均 22.1mm，頭

第5区｜ 頭球に近き部分の皮練

第6図食道球部の皮稼

．， 

第7図体中央部の皮稼

球の鈎は7～IO環列，幼若虫は体長 l.55mm，尾端まで

明小に！之仰があ り，頭球赫は4環列であるという．

我国で人体から得た成虫に近い有線顎口虫休をp 我

々の例を含めて，岡部・山口が猫から得た縫虫及び雌

虫と対比してみる と第 1表の如くである．

考 按

顎口虫症の特異な症状はいうまでもなく移動陥没す
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第8部体末端部．皮糠をみとめない

第 1表人体より直接に得た有線顎口虫成虫

報告者｜虫体の大さ｜頭球鈎環列｜性別

宮崎・菊池｜ 7.00mm －「τ7「1 会

岡部・桑野 1 3.66mm I 8列 ｜ 合

岡部・佐々木 1 7.16mm I I 
: （尾端なし）｜ ｜ 

岡村等 I s初 mm I 9列 i合

著者等 i10.IOmm I 9列！♀

対照

ネコ寄生成虫の大さ 頭球鈎環列

合 17.IOmm 7～ IO列

♀ 22.IOmm 7～10列

る限局性皮膚腫脹である．虫体の位置が休表に近附け

ば，皮下或は反内に，硬結を生じ或は creepingdis-

easeの如き進行性線状疹を生ずるに至る． この腫脹

の移動出没が虫体の移動を現わす事は明かである．顎

口虫の組織内進行速度は，宮崎はネズミの筋肉内での

実験成績により最高時速5cm，又皮下で IOcmと述べ

ている．人体のそれに就ては， creeping disease に

於て割合正確に測定し得て，木下は数十分（入浴中）で

lcm，田村は 2時間で0.5cm，宮崎・菊地は 1時間2仁m,

長尾は 1時間 lcmと記載している． 皮下に腫脹を来

す型では腫脹の大さが屡々広くて測定は却って困難な

ことが多し一昼夜に数 cmのものから，数年を経て

漸く他の場所に現れるという例まである．我々の症例

で実測してみると24時間に 2～3cmを移動したことに

なる．

腫服部の局所症状は発赤，硬給p 痔感，疹痛などで

ある．我々の症例では疹痛は『ピリピリする不快ない

たみ』と表現されたが，同様な訴は田村，宮崎・菊地

' 岡部・佐々木p 長尾等の症例に於てもみられる．

~－顎口虫症の根治的所置はp 現住では虫体の摘出以外

には何もない．摘出すべき虫体所在の決定は， cree-

ping disease型であると比較的容易であろうがp 皮

下腫脹型では全く困難且つ不確実である．腫脹が手議

の2～3倍大にも及ぶとp 虫体所在決定の拠りどころ

はp ピリピリする疹痛の他には何一つない．我々は嘗

て大きな腫脹部の中に限局性の小さい硬結部を見附け

て之を切除して検べた症例を持っているがp 此の際p

虫休は遂に得られずp 其の組織学的所見の主なること

はp 虫体の通過したあとと思しき隆道形成と，其の周

囲に於ける著明な好酸球浸潤とであった．尚p 好酸球

の斯る集積は，切除標本によらずともp 我々の臨床経

験ではp 腫脹；却を穿刺し強力な陰圧で吸引して得た穿

刺組織瀧に於て容易に証明されるものであり，且つ其

の百分率は循環血液像に於けるよりも透かに著明であ

った．さて本例ではピリピりする不快な疹痛点を急い

で切開することによって虫休を摘出し得た．阿部・佐

々木例も同様な機会をとらえている．疹痛発作の部位

が明確に限局している場合にはp いち速く切開して虫

休を追求すべきであろう．

我々は摘出した虫体標本を若干の根拠に基いて有線

顎口虫 G叫 thostomaspini夕刊附と同定した．我国で

は人体から直接取り出された成虫の完全虫体は今迄に

3体あるがすべて雄体ばかりであった．本症例で始め

て雌体が摘出された．キシロカイン局所浸潤麻療の下

に摘出された虫休は生活力の旺盛なものであって， J室

温の0.85%食塩水中で30時間以上活液に生存し得るも

のである．

虫休摘出後11日目に顎口虫体抗原による皮内反応を

再検したところP 尚p 陽性であった．今後引続き観察

を要する症例であると考へる．

摘 要

28才女子の前胸墜に移動出没する発赤，腫脹をみと

めた．此の部から 1小虫体を摘出してP 之を有線顎口

虫 Gnathosto例 Gspinige叩怖と同定した．虫体は相当

に成長した雌休であった．

主要交献

平木潔：！支J荷額口虫症の臨床，綜合医学＇ 4; 1 （昭
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実験医報＇ 10; 911 （大13）.北村包彦・川井博：関
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LOCAL DISPOSITION OF CICATRICIAL ・KELOID 
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In a woman aged 36, keloid-like overgrowths slowly developed in the right 

shoulder on the basis of an old scar from the moxacautery done 50 years ago. 

Excisions of the keloids were followed again by the keloid fomation. 

It is interesting in this case that another old scar in the abdominal wall, 

which was made by an operation for myoma uteri about 25 years ago, does not 

show any keloid formation. 
The fact suggests that not only general but also local disposition takes part 

in the keloid formation. 

緒 言

癒痕ケロイドの原因は不明であり p 一種の先天性休

養本稿の要旨はp 昭和29年2月198＇京都外科集談

会に於て発表した．

質的なものとされているが，最近局所素因の存在を推

定出来る様な症例を経験したので報告する．
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