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附　 箆形 二口蟲病患者血淸 「ビリル ビン」量ニ就 テ

岡 山 醫 科 大 學 稻 田 内 科

龍 治 節 三

Ⅰ.　緒 言

Antimosanガ 實驗的箆形二口蟲病家兎ニ對シ從來使用 セラレタル藥劑 ニ比 シ最モ顯著ナル

治療的效果ヲ有スルコトハ,既 ニ昨年ノ岡山醫學會總會ニ於テ報告シ,ソ ノ詳細ハ本誌39年 第

11號 ニ記載 セル所ナルガ,ソ ノ後予ハ之ヲ本症患者ニ試 ミ,目 下尚ホ實驗中ニシテソノ例尚ホ

少數ナ レドモ本劑 ヲ人體 ニ用ヒ タル治驗例ニ就テハ,未 ダソノ文獻 ニ接 セザルヲ以テ,敢 テ此

處 ニ報告 シ諸家ノ參考 ニ供 セントス.

Ⅱ.　 實 驗 例

本劑 ヲ應 用 セ ル患 者 ハ總 テ 稻 田 内 科 ニ通 院或 ハ 入院 セ ル者 ニ シテ,本 症 タル コ トヲ確 診 シ得 タル 輕症 又

ハ輕 度 ナ ル 中等 症患 者 合計5名 ニ シテ,注 射 前 豫 メ糞 便檢 査 ヲ行 ヒ蟲 卵 數 ヲ定 メ,尚 ホ體 重 ,尿,血 液 及 ビ

自他 覺 的 症 状 ヲ詳 細 ニ檢 査 セ ル後,本 劑 ヲ注射 シ,之 等 所 見 ノ變 化 ヲ觀 察 セ リ.

本 劑 ノ使 用 方 法.發 賣 會 社 ノ指 示 ニ ヨ レバ,粉 末「ア ンブ ーラ」入(Heyden No. 661)ハ,蒸 餾 水 又ハ 生 理

的 食 鹽 水 ニ1乃 至5%ノ 割 合 ニ溶解 シ,成 人 ニ於 テ ハ0.05乃 至0.1gヨ リ始 メ,後 ニ ハ1囘 量約0.3g迄 増

量 シ, 2乃 至5日 ノ間 隔 ヲ以 テ,靜 脉 内 ニ注 射 ス ル ヲ最 良 トス ト.又Heyden No. 661. f. (Heyden No. 661ノ

2%ノ 滅 菌 溶 液)ハ2.5-5.0cc (0.05-0.1g)ヨ リ初 メ10-15cc (0.2-0.3g)ニ增 量 シ前 記 ト同 樣 ノ方 法 ニ ヨ

ル ベ シ トナ セ リ.予 ハ 粉 末 ノモ ノハ0.9%滅 菌 食鹽 水 ニ2%ノ 割 合 ニ溶 解 シ,患 者 ノ状 態,副 症 状等 ヲ考 慮

シ ツ ツ,ソ ノ量 及 ビ間 隔 ヲ加 減 シ,漸 次增 量 的ニ,或 ハ同 一 量 ヲ反覆 シ,或 ハ副 症 状 ニ ヨ リテ 減 量 シ,隔 日又

ハ1週2囘 或 ハ 更 ニ長 キ間隔 ヲ以 テ靜脉 内 ニ注 射 シ,尚 ホHeyden No. 661 f.モ 同 樣 ニ使 用 セ リ.

實 驗 例 ニ於 ケ ル病 歴 及 ビ治 療 經 過 ヲ記 載 ス レバ 次 ノ如 シ.

第1例　 難 ○ 淺 ○　 農　 60歳　 初 診　 昭和2年4月5日

診 斷　 箆 形 二 口蟲 症,十 二 指 腸 蟲 症,蛔 蟲 症,無 酸 症.

既 往 症　 患 者 ハ生 來 健康 ニ シテ 著 患 ヲ知 ラズ, 24歳 頃 ヨ リ春 夏 ノ頃 胃 部 膨 滿 感 ヲ來 ス コ トア ル モ,多 ク
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ハ1箇 月位 ニテ治癒セ リ. 1昨 年十二指腸蟲病ニテ治療 ヲ受 ケシコトアリ.本 年3月 頃ヨリ頭重ヲ訴 ヘ4月

初旬ヨリ胃部鈍痛,膨 滿停滯感アリ,他 ニ何等ノ症状ナシ.睡 眠,食 慾良,便 通少シク下痢 ノ傾向アリ.

主訴　胃部鈍痛,腹 部膨滿感.

現症　體格榮養共ニ中等度,顏 面少 シク蒼白,脉 摶整調緊張良,血 管壁稍硬變セリ.舌 ニ輕度 ノ白苔アリ.

循環器系ニ異常ナク,呼吸音一般ニ弱シ.腹 部輕度ニ膨滿 シ胃部壓痛アリ.抵 抗ナク,腫瘍ヲ觸 レズ.肝 脾共

ニ觸知セズ,右 腎 ヲ著明ニ觸 ル.尿 ニ異常ナク,便 中ニ稍少數 ノ箆形二口蟲卵,極 メテ少數ノ十二指腸蟲及

ビ蛔蟲卵ヲ證明セリ.潜 出血 ヲ證明セズ.胃 液ヲ檢査スルニ,總 酸度6.0,遊 離鹽陰性,少 量 ノ粘液アリ,血

液反應陰性,乳 酸反應中等度陽性、牛乳ヲ凝固セズ.

療法　少量 ノ稀鹽酸ヲ處方セル外 ニ, Antimosanノ 注射ヲ行ヘリ,經 過ヲ表示スレバ次ノ如 シ.

注射總量4.15g注 射中食慾良,下 劑 ノ傾向アリシモ全 ク治癒 シ便秘ノ傾向ヲ示スニ至 リ,尿 變化ナク,

體重增加シ,副 作用ト シテ惡心1囘,上 肢ニ一過性ノ疼痛アリシノミニシテ, 6月 中旬ニハ全ク健康ニシテ

頭重及ビ胃部膨滿感全 ク治癒セリ. 6月7日 及ビ7月1日 ノ2囘 檢便セルニ50視 野ニ約1箇 ノ蟲卵ヲ證明

セリ. 7月29日 檢便全標本ニ數箇ヲ證明スルノミ.

血液檢査成績ヲ表示スレバ次 ノ如シ.
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備考　 ( )内 數字ハ絶對數ヲ承ス.以 下同斷.

第2例　 堀○光○　農　 59歳　 初診　昭和1年12月27日

診斷　箆形二口蟲症,胃 「アトニー」症,氣 管枝加答兒

既往症　生來健, 4箇 月 前ヨリ胃部膨滿感及ビ疼痛アリ.時 々〓氣ヲ訴フルモ〓雜ナシ.食 慾及ビ睡眠良,

便通1日1行.毎 日少量宛晩酌.

主訴　 上腹部膨滿感 及ビ自發痛.

現症　體格良,榮 養中等,貧 血ナシ,兩 側胸下部ニ少數ノ乾性〓音ヲ聽取ス.胃 部振水音ヲ證明スルモ下

垂セズ.肝 臟及ビ脾臟 ヲ觸知セズ,ソ ノ他異常ナシ.糞 便有形,消 化良,毎 視野約1箇 ノ本蟲卵ヲ證明ス.尿

異常ナシ.

治療　「アルカリ」性胃散及ビ沃度加里ノ少量ヲ處方シ,他 ニAntimosanノ 靜脉内注射 ヲ行フ.
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注射總量3.1g,副 作用全ク現 レズ,尿 ニ變化ヲ來サズ,體 重增加シ,自 覺的症状輕快シ, 6月9日 檢便セ

ルニ100視 野ニ約1箇 ノ蟲卵ヲ證明スルノミニシテ大ニ減少セ リ.

血 液 檢 査(4/Ⅵ)

第3例　 内○小○　質商　48歳　 初診　昭和2年5月26日

診斷　箆形二口蟲症.

既往症　生來健ニシテ著患ヲ知ラズ.昨 年9月 縣衛生課ニテ檢便セラレ,本 年4月 村役場ヨリ肝臟 「ヂス

トマ」ナリトノ通知ニ接セ リ.患者ハ4年 前ヨリ毎年夏期ニ下肢ニ輕度ノ浮腫,視 力障碍及ビ下痢 ヲ來シ某醫

師ニ受診 セシニ本症ノ爲ナ リト言ハ レタリト,目下自覺的ニハ特筆スベキ症状ナシ,食 慾良,便 通1日1行.

主訴　箆形二口蟲病治療.

現症　體格,榮 養共ニ中等,顏 面少 シク蒼白,心 臟心尖搏動左乳線第5肋 間,心 尖第1音 不鈍,第2大 動

脉音少 シク亢進ス,呼 吸器系ニ異常ナシ,肝 臟ハ右乳線ニテ右肋弓下2指橫 徑 ノ所ニ觸レ,表 面平滑少 シク

硬シ.脾 臟ヲ觸 レズ,下 肢ニ輕度 ノ浮腫アリ,感 覺障碍ナシ.尿,藁 黄色,透 明,弱 酸性,蛋 白痕跡陽性,少

數ノ小顆粒状圓柱,白血 球アリ,赤血球ヲ證明セズ.糞 便ハ有形,消 化良, 50視 野 ニ約2-3箇 ノ本蟲卵 ヲ證

明ス.

治療　Antimosan靜 脉 内注射ノミヲ行ヒ他ニ何等ノ處置ヲ行ハズ.
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注射總量2.34g,副 作用 トシテ注射後1囘 惡心ア リ,又1囘 ハ惡心,次 デ嘔吐起リ タレドモ之ハ食後間モ

ナク行ヒタル關係ニテ,ソ ノ後ハ此點 ヲ考慮シテ空腹時ニ行ヒタルニ1囘 モ現 レザリキ.尚 ホ體重ハ輕度ニ

減少 シタルモ下肢 ノ浮腫ノ去 リタルコトモ之ニ關係スベク,尿 ハ何等注射前 ト變化ナク, 7月8日 檢査 ノ際

ハ自覺的症状全 クナク,肝 臟 ヲ觸知セズ,下 肢 ノ浮腫モ去 リ,體 重47200gナ リキ.更 ニ7月25日 檢便スル

ニ全ク蟲卵ヲ證明セズ,視 力障碍,下 痢等ヲ起サズ.

血 液 檢 査 所 見

第4例　 内○糸○　無職　52歳　 初診　昭和2年5月10日

診斷　箆形二 口蟲症,右 側氣管枝加答兒.

既往症　4年 前肝臟「ヂストマ」ノ診斷 ヲ受 ケ當時ヨリ時々胃部膨滿感,心 悸亢進アリ,時 ニ早朝下腹痛ヲ

訴 フル コ トア ル モ他 ニ異 常 ナ シ ト.食 慾良,便 通1日1行.

主 訴　 肝 臟 「ヂ ス トマ」ノ治療.

現 症　 體 格,榮 養 共 ニ中 等,貧 血 ナ シ.循 環 器 系 ニ異 常 ナ ク,右 胸下 部 ニ少 數 ノ〓 音 ヲ聽 取 ス,腹 部 正 常,

肝臟右乳線ニテ肋弓下1指橫 徑ノ所ニ觸レ,稍 硬ク,表 面平滑,壓 痛ヲ缺グ.右 腎少 シク下垂 セリ.尿 ニ變

化ナク,檢 便スルニ毎視野約5箇 ノ箆形二口蟲卵ヲ證明ス.

治療　Stibnal注射 ヲ行ヒシニ,毎 常烈 シキ咳嗽發作ア リ,患 者コ レヲ厭 ヒタルヲ以テ2囘 ニテ中止シ,

 Antimosan注 射 ヲ行 ヘル ニ,ヨ ク本 劑 ニ堪 ヘ タ リ.經 過 ヲ表 示 ス レバ次 ノ如 シ.
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本例 ハ尚ホ治療續行ノ考ヘナリシモ患者ノ都合ニ ヨ リ,之 ヲ行フ事ヲ得ザ リキ.

注射總量2.9g副 作用 トシテ2囘 四肢特ニ肩胛部ニ一過性ノ輕度 ノ疼痛アリ,又1囘 發熱アリ,尿 ニ變化

ナク,便中蟲卵ハ稍減少ヲ示セリ,本 患者ハ昭和3年1月8日 偶然書ヲ寄セテ治療ヲ受ケシ以來全 ク健康ニ

シテ近來何等ノ訴ヘナク愉快ニ活動セル旨ヲ記シ大ニ喜ビ感謝ノ意 ヲ表 シ來レリ.

血 液 檢 査 所 見

第5例　 阿○長○郎　酒造業　 56歳　 初診　 昭和2年2月23日

診斷　箆形二口蟲症,十 二指腸蟲症,慢 性腹膜炎.

既往症　1箇 年前ヨリ作業ノ際,心悸 亢進呼吸困難等アリ.約1箇 月前,咳 嗽ノ際右腸骨窩ニ疼痛アルニ

氣付キ,尚 ホソノ部分ニ腫瘍状物ヲ觸知セリト.ソ ノ當時ヨ リ輕度 ノ發熱アリ漸次食慾不振 トナリ憔悴 シ,

醫師ニ腹膜炎 ノ診斷ヲ受ケシコトアリ.

主訴　右腸骨窩ニ於ケル疼痛.

現症　體格中等,榮 養不良.貧血 ヲ呈 シ,皮 膚少シク乾燥シ,稍 惡液質ノ状 ヲ呈ス.脉 搏整調,緊 張良,輕

度ノ舌苔アリ,呼 吸音一 般ニ粗 糲ニシテ雜音ナシ.心 藏異常ナシ.腹 部輕度ニ膨滿シ,右 乳線ニテ肋弓下ニ

肝縁ヲ少シク觸レ,硬 度稍增 加ン壓痛ナク,表 面平滑ナ リ.右 腸骨窩抵抗ア リ,手 拳大ノ表面平滑ナル腫瘍

物ヲ觸 レ,壓 痛アリ.膝 蓋腱反射正常下腿ニ浮腫ナシ.尿 ニ痕跡 ノ蛋白ヲ證明シ,糞 便中1視 野約30-40箇

ノ本蟲卵及ビ極メテ少數 ノ十二指腸蟲卵ア リ.

治療　腹膜炎ニ對スル治療 ノ傍ラAntimosan靜 脉 内注射ヲ行フ.尚 ホ肥胖療法ノ目的 ニテ3月29日 ヨ

リ5月7日 迄Insulin注 射 ヲ行 フ.

治 療 經 過 ヲ表 示 ス レ バ次 ノ如 シ.
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注射總量4.9g, 6月9日 檢便スルニ50視 野ニ1乃至2箇 ノ本蟲卵ヲ證明シ同日十二指腸「ゾンデ」ヲ應用

シ,膽 汁檢査ヲ行フ.肝 膽汁及ビB膽 汁中ニ含有サルル蟲卵數ヲ比較スルニ,ソ ノ比ハ1:125ニ シテ, B膽

汁中ニ甚ダ多數ノ蟲卵存在スルヲ知ルコトヲ得タリ.尚ホ 注射中4囘 檢尿 ヲ行ヒシモ注射前ノ所見 ト變 リ

ナク,何 等中毒症状 ト認ム可キコトナカリキ. 6月20日 更 ニ檢便セルニ50視 野ニ約2箇 ノ蟲卵ヲ證明シ,

又 卵自己ニハ何等ノ變化 ヲ認メ得ザ リキ.

血 液 檢 査 所 見
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Ⅲ.　 實 驗 成 績 ノ總 括

以 上5例 ヲ表示 スル ニ次 ノ如 シ.

(備考　蟲卵數ノ分母ハ視野ノ數,分 子ハ蟲卵數ヲ示ス)

之等 ノ例 ニ於テ,排 卵状態,患 者ノ一般状態(副 作用,體 重,尿,血 液及 ビ他覺的所見)等

ニ就テ總括的ニ觀察 スルニ

(1)　排卵状態ニ就テ.　 糞便檢査ハ特 ニ毎囘檢査時ニ於 ケル誤差 ヲ慮 リ可 及的毎囘同一條件

ノモ トニ注射開始前ハ勿論注射中モ勉 メテ頻囘之ヲ行 ヒ,ソ ノ增減及 ビ卵自己ノ變化 ヲ觀察 セ

ルニ,何 レノ例 ニ於テモ注射終了後ノ蟲卵數ハ開始前 ノモノニ比 シテ第4例 ヲ除ク外ハ著明ナ

ル減少 ヲ來 シ,特 ニ第3例ニ 於テハ全ク證明 セザルニ至 レリ.而 シテ注射開始後排卵數 ノ比較

的ニ增加セルハ唯第1及 ビ第4例 ノミニシテ他 ノ例ニハ證明セザルモ糞便檢査ハ毎 日ニアラザ

ルヲ以テ或ハソノ間看過 シタルヤモ計 リ難 シ.動 物實驗ニ於テハ何 レノ例 ニ於テモ一時增加 シ,

後減少ヲ示 シ,或 ハ時 ニ證明 セラレザルニ至 リシモノアリキ.而 シテ糞便中ニ現ルル卵自己ニ

ハ少數ノ未完成卵ヲ認メタル外ニ特別ノ變化ヲ證明 シ得ザリキ.斯 クノ如 ク本劑ノ注射 ニヨリ

テ,蟲 卵排泄數 ノー時的增加,漸 次減少或ハ消失スルコトハ動物實驗ニ於ケル場合 ト同樣ニ,

蟲體ガ藥剤ニヨリテ刺戟 セラレ或ハ障碍 ヲ蒙 リ排卵及 ビ卵生成機能 ノ衰弱中絶乃至蟲體 ノ死滅

ニヨリテ來ルベキモノ ト説明 スベキモノナラン.

(2)　患者一般状態

注射後副作用 トシテ惡心ヲ訴ヘタルモノ2例,即 チ第1例 ニ於テハ注射16囘 中第12囘 目ニ

0.4g注 射後 ニ,第3例 ニ於テハ注射12囘 中第6囘 及 ビ第7囘 目ニ0.2g注 射後現 レタルモ何 レ

モ輕度ナリキ.又 注射直後嘔吐ヲ來 シタルモノハ唯第3例 ニ於テ,食 後間モナク行ヒタル際1

囘現 レタル ノミ ニ シテ他 ノ場 合 ニハ全 ク證明 セズ.

尚 ホ 四肢或 ハ肩胛 部 ニ一過性 ノ疼痛 ヲ訴 ヘタルモ ノ2例(第1及 ビ第4例)ア リ.然 レドモ何

レノ症状 モ輕度 ニ シテ頻囘 ノ注射 中僅 ニ1-2囘 現 レタル ノ ミニ シテ何等 ノ障碍 ヲ遺 サズ早晩

全 ク治癒 セ リ.而 シテ本劑 ニ於 テハStibnalニ 見 ル ガ如 キ強 キ惡心,嘔 吐 ヲ認 メズ,且 更 ニ優
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秀ナル點ハStibnalニ 屡々認ムル注射中或ハ注射直後 ニ現ル ル比較的強キ咳嗽發作 ノ全ク現 レ

ザル事 ニシテ又食慾不振,下 痢等ノ胃腸症状モ認ムベキ事ナカリキ.

體重 ニ關 シテハ唯第3例 ニ於テ輕度 ノ減少 ヲ見タルモ本例 ニ於テハ浮腫 ノ消失セル點ヲ考慮

セザルベカラズ,而 シテ他ノ例ニ於テハ變化ナキカ又ハ增加ヲ示 セリ.

尿ハ注射前ハ勿論,治 療期間中ニ於テモ時々檢査 シ,ソ ノ變化 ニ注意 セルモ何等異常ヲ來サ

ズ,特 ニ蛋白 ハ全然現 レズ,又 第3例 ノ如 ク多少 ノ腎臟 變化 ノ存在 スル モノニ於 テサヘモ何等

増惡 ノ傾 向ヲ示 サズ, Christopherson氏 ニ依 レバAntimon内 臟 中毒 ノ第1症 状 ハ蛋 白尿 ニア

リ ト.之 ヲ以 テ見 レバ,予 ノ如 ク比較的大量 ヲ比較 的短 キ間隔 ヲ以 テ注射 スルモ何等著 シキ障

碍 ヲ與 ヘザルモノ ト思惟 セラル.

血液所 見　 第5例 ノ如 ク他 ノ處 置 ヲ行 ヘル モノ或 ハ第2例 ノ如 ク唯1囘 ノ檢査 ノミノモノハ

除外 シ,他 ノ例 ニ於 テ,注 射 前後 ニ於 ケル所 見ヲ比較 スル ニ,赤 血球 ハ何 レノ例 モ多少增 加 シ,

「ヘモグロ ビン」量 ニハ變化 ナク,白 血球 ハ何 レノ例 ニ於 テモ減少 セ リ.是 レ主 トシテ淋巴球及

ビ中性 多形核 白血球 ノ減 少 ニ由來 ス,其 他第4例 ニ於 テ「エオジ ン」嗜好 細胞,第3及 ビ第4例 ニ

大 單核細胞 ノ輕度 ノ增 加 ヲ示 セルモ,其 他 ハ何 レモ減少 ヲ示 シ病的血球 ハ全然證明 スル コ トヲ

得 ザ リキ.近 時Zabel及 ビSchrumpf氏 ハAntimon製 劑 ノ慢性 中毒症状 トシテEosinsphilie

ノ來 ル コ トヲ注意 セル ヲ以テ予 ノ例ニ 就テ觀察 スルニ第4例 ニ輕度 ノ絶對數 ノ增加 ヲ見ル ノミ

ニ シテ他 ノ例 ニハ認 ムル コ トヲ得ザ リキ.

附　 血淸Bilirubin含 有 量 ニ 就 テ

本症患者 ニ黄疸 ノ來 ルハ比較的稀 ニ シテ諸家(井 上,桂 田,岡 西,栗 本,水 野,望 月及 ビ堤

氏等)ノ 報告 ヲ見 ルニ何 レモ4.6乃 至11.3%ノ 間 ヲ昇 降 シ,筧 博 士 ハ446名 ノ通院 セル本症患

者 ニ僅 ニ1.6%ニ 於 テ,又 流行地 ニ於 ケル中等症 及 ビ重症患者28名 ニ21.4%ニ 於 テ證明 セラ レ

タ リ.之 等 ノ報告 ハ何 レモ臨牀上目視 シ得ベ キ程度 ノ黄疸 ナ レドモ本症 ニ來 ル黄 疸 ノ成 因一

(山極敎授ハ合併症ナキ本症患者ニ見 ラルル黄疸ハ加答兒性ニシテ本蟲ノ刺戟ニ因スル輸膽管粘膜 ノ加答

兒性炎症ガ十二指腸乳頭部ノ粘膜ニ波及シテ該部ノ閉塞ヲ來スカ或ハ多數ノ本蟲體ガ總輸膽管乃至肝管腔

内ニ存在シテ膽汁ノ輸出ニ障碍 ヲ來スニ由ルモノニシテ,黄 疸ノ輕重ハ本蟲體ノ寄生數ニ關セズンバアラ

ズト.而 シテ桂田氏モ大體ニ於テ山極氏 ノ説ニ賛同 セリ.近 時伊藤氏ハ本症黄疸發生 ニ關スル實驗的研究ヲ

行 ヒ,實 驗的肝臟「ヂストマ」病家兎ニ發現スル黄疸ハ血淸學竝ニ病理解剖學上鬱積性黄疸ヲ主 トシ之ニ機

能性黄疸ヲ混ズルモ ノナリト斷 ジ,ソ ノ成因 ニ就テハ一時ニ多數蟲體ノ寄生スルコトヲ必要 トシ,ソ ノ膽汁

鬱滯ノ原因ニ關 シテハ,山 極敎授 ノ述ベラレタルガ如 キ障碍ハ一般 ニ輕微ナルニ反シ,肝 臟内ニ於 ケル比較

的細キ膽管ヲ蟲體自己及ビ加答兒性病變ニヨリテ閉塞スルコト最モ主要ナル原因ナリト述ベタリ.)

ヨ リ考 フル時 ハ本症患 者 ニ目視 シ得ベ カラザル程 度 ノ即チlatenter Ikterusノ 存 在 スル コ ト

アルハ想像 ニ難 カラズ.然 ルニ箆形二 口蟲病患者 ノ血淸Bilirubin量ニ 就 テハ未 ダ ソノ報告ナ

キ ヲ以 テ,予 ガ數年前Bilirubin代 謝 ニ就 テ研 究 セル際manifester Ikterusヲ 有 セザル本症患
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者 ニ就 テ檢査 セル成績 ヲ摘 録 シ今囘 ノモノ ト共 ニ此處 ニ附記 セン トス.

由 來人體 血淸Bilirubinニ 就 テハ,ア マ リ注意 セラ レザ リシモ, Hijmans van den Bergh氏

ノ研究以來漸 ク此 ノ方面 ガ重要 ナル臨牀 的意義 ヲ有 スル ニ至 リ,從 來唯黄疽 トシテ目視 シ得 タ

ル膽汁 ノ異常循環 モ血淸Bilirubinノ 定 量ニ ヨ リ確 實 ニ而モ嚴 密 ニソノ程度 ヲ知 リ得,從 ツテ

往時全 ク看過 サ レタル潜在 性黄疽 ヲ證 明スル コ トヲ得 ルニ至 レリ.血淸Bilirubin定 量 ニ就テ

ハ種 々ナル方法 ア レ ドモ何 レモ一得 一失 ア リ,予 ハ專 ラHijmans van den Bergh氏 法 ニ ヨ リ

Standerdlosungト シテハFerrirhodanidノaether溶 液 ヲ用 ヒ, (MerkノBlirubinニ テ作 レ

ルStandardlosungト ソノ色調 ヲ比 較 シテ ノ正確 ナル コ トヲ證 明 セ リ).採 血ハ早朝空腹時ニ行

ヒ可及的迅 速ニ 血淸 ヲ分離 シタル後法 ノ如 ク定性,定 量 ヲ行 ヘ リ.コ レ採 血後永 ク放 置 スル時

ハBilirubinハBiliverdinニ 變 化 シDiazo反 應 ヲ與 ヘザル爲定量 ニ際 シ,ソ レダ ケ減量 スルヲ

以テ ナ リ.檢 査成績 ヲ表 示 ス レバ次 ノ如 シ.
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以 上諸例 ニ於 テ血淸Bilirubin量 ノ增 減 ヲ論 ズルニ當 リ,先 ヅ ソノ正常價 ニ就テ一言 セザル

ベ カラズ.コ レガ正常價 ニ關 シテハ ,檢 査 者 ニヨ リテ可成 リノ相 違 ア リ,ソ ノ一二 ヲ擧 グ レバ

Lepehneハ0.2-0.5 BE., Hijmarns van den Berghハ0.5-0.8 BE.,植 村 氏ハ0.5-0.7 BE.ヲ

正 常價 トシ, Haselhorstハ1.0 BE., Botzianハ1.5 BE.ヲ 正 常價 ノ上界 トセ リ.予 ノ檢査 ニ

ヨレバ全 ク健康 ナル者及 ビ肝臟,膽 道或 ハ溶血現象 ノ現 ルル ガ如 キ疾患又少 ク トモ ソノ增加 ヲ

疑 ハルル ガ如 キ疾病 ヲ有 セザル27ニ 於 テ,±2例, 0.25及 ビ0.3 BE.各1例, 0.4 BE. 3例,

 0.45 BE. 4例, 0.5 BE. 5例, 0.6 BE. 2例, 0.65及 ビ0.78 BE.各1例, 0.75 BE. 4例, 0.85 BE.

 3例 ニ シテ,予 ハ此 ノ所 見ヨ リ1.0 BE.ヲ 正 常價 ノ上 界 トス.此 ノ標準 ノモ トニ前表21名 ニ於

ケルBilirubin有 量 ヲ觀 ルニ1.0 BE.以 上 ノモ ノ5例 即 チ約24%ニ 於 テ病的增 加 ヲ示 セ リ.

又 其 他 ノ例 ニ於 テモ一般 ニ正常價 ノ上界 ニ近 キモノ多數 ナル ヲ見 ル.而 シテ此 ノ量 ハ便 中蟲卵

數 及 ビ肝腫 有無 トノ間 ニ一定 ノ關係 ヲ見出 スル コ トヲ得ズ.尚 ホ之等 ノ例 ニ於 テ血淸Diazo反

應 ヲ檢 セルニ唯 第9例 ニ於 テ二相性 遲延反應 ヲ呈 シ,他 ハ遲延反 應 ヲ現 セリ.而 シテ病的增 加 ヲ

示 セル例 ニ於 テ果 シテ之 ガ本症 ノ爲 ニ現 レタル モノナ リヤ否 ヤニ就 テ考 フル ニ,第5及 ビ第7

例 ハ神 經過 敏症 ヲ,第6例 ニテハ十二指腸蟲症及 ビ肺尖加答兒 ヲ合併 セリ.故 ニ之等 ノ疾患 ニ

ソノ增 加 ノ來 ル コ トヲ除外 セザルベ カラズ.特 ニ十二指 腸蟲病 ノ如 ク溶血現象 ノ想像 セラルル

疾 患 ニテハHyperbilirubinaemieノ 存 在 ヲ疑 ハ シムルモ,一 見高度 ノ貧 血 ヲ呈 シ他ニ 何等合

併症 ナキ10名 ノ十二指腸蟲 患者 ニ於 ケル予 ノ檢 索 ニ ヨレバ,±2例, 0.3 BE. 3例, 0.35及 ビ

0.4 BE.各1例, 0.45 BE. 2例, 0.9 BE. 1例 ニ テ又神 經過敏症(7例 中 ±2例, 0.33 BE. 3例,

 0.5及 ビ0.85 BE.各1例)及 ビ結核 性疾患(9例, 0.25乃 至0.8 BE.)ニ 於 テモ亦少 ク トモ增加 ヲ

證明 セズ.而 シテ十二指腸蟲症 及 ビ結核性疾患 ニBilirubinノ 病 的增 加 ヲ證明 セザル コ トハ植

村氏 モ報告 セ リ.又Feigl, Querner, Obermayer, Popper, Hijmans van den Bergh氏 等 モ

亦結核性疾患 ニ增 加 ナキコ トヲ證 明 セ リ.

之 ヲ以 テ見 レバ以 上5例 ニ於 ケルHyperbilirubinaemieハ 箆 形二 口蟲病 ノ爲 ニ現 レタルモノ

ナ リ ト思 惟 セラル.此 ノ際尚 ホphysiologische konstitutionelle Hyperbilirubinaemieヲ 考 慮

セザルベカ ラザルハ勿論 ナ リ.而 シテ本症黄疸發 生 ノ成 因 ヨ リ考 フル時 ハ,重 症型 ニ於テハ更

ニ高 キ率 ニ而 モ高度 ニHyperbilirubinaemieノ 在 在 スルハ推察 ニ難 カラズ.予 ハ斯 クノ如 キ重

症 型 ニ就 テ檢査 シ得 ザ リシヲ遺 憾 トス レ ドモ,近 時 カカル重症患 者 ノ外來 ヲ訪 レザル ハ,一 面

ニ於 テ,ソ ノ減少 セル ヲ意 味 スルモ ノナルベク,此 ノ事實ハ社會 衛生上慶賀 スベキ コ トニ シテ,

予 ハ寧 ロ此 ノ意 味 ニ於 テカカル患者 ヲ診療 スル機會 ノ益 々少 ナ カラン事 ヲ希望 スルモノナ リ.

之 ヲ要 スルニ以上 ノ成績 ヨ リ予 ハ輕症 患者 ニ於 テ モ從來全 ク顧 ミラ レザ リシlatenter Ikterus

ノ屡 々存在 スル モノナル コ トヲ注 意 セン トス.

患 者 ノ自他覺的症状　 本劑 ノ注射 ニヨ リ自覺的症状 ノ輕快 セ シモ ノ多 ク,然 レドモ之 ニハ暗

示作用或ハ其他ノ因子 ノ加味サルルヲ以テ之ヲ本劑 ノ作用ノミニ歸スコ トヲ得ザルハ勿論ナ レ
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ドモ又他覺的症状例ヘバ肝腫,下 肢ノ浮腫等ノ消失 シ,特 ニ第3例 ノ如ク他 ニ何等ノ處置ヲ行

ハザルモノニ於テモ然ルヲ見 レバ少ク トモ本劑ノ注射ハ自他覺的症状ノ輕快 ニ與 ツテ力アルモ

ノナルベ シ.

之 ヲ要スルニ本 劑ハ宿主自己ニ對 シ何等障碍ヲ及ボサズ,自 他覺的症状 ヲ輕快 セシメ而モ蟲

體ニ對 シ有害ニ作用 スルコ トヲ推定 シ得 レドモ,之 ガ果 シテ本病ノ全經過 ニ對 シ如何程迄 ニ良

影響 ヲ及ボスモノナリヤ,之 ニ對スル決定的斷案 ヲ下スニハ更 ニ大量ヲ用 ヒ,尚 ホ多數 ノ例 ト

長キ經過 トヲ觀察セザルベカラザレドモ,動 物實驗ノ成績 ヨリ恐ラク良影響 ヲ及ボスモノナラ

ント思惟セラル.

Ⅳ.　 結 論

1)　 AntimosanハStibnalニ 比 シテ副作用少 ナク患者 ハタヘ易 ク,糞 便 中蟲 卵 ノ排泄ヲ減少

又ハ消失 セシメ,且 自他覺的症状 ヲ輕快 セシム.

2)　 Antimosanハ 本 症患者 治療 ニ當 リ,他 ニ良法ナギ今 日,必 ズ試 ム可 キ價値 アルモノ ト認

ム.

3)　 輕 症患者 ニ於 テモ約24%ニ 於 テ, latenter Ikterusヲ 證 明 スル コ トヲ得.

稿 ヲ終ルニ臨 ミ懇篤ナル御指導 ト御校閲 ノ勞ヲ腸ハリシ稻田敎授ニ深謝ス.(3. 2. 28.受 稿)
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