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鉤虫駆虫剤としてわが国で広く使用されている四塩化

エチレン（テトレン）および Lブロモ2 ナフトール（オー

ミン）の副作用についての報告を調べると，まづ四塩化

エチレンでは自覚症状として，牛尾ら (1951), 小宮ら

(1952, 1955) , 伊藤(1953), 星ら (1953),財津(1953),

吉田ら (1955, 1956) , 岡原ら (1958), 佐古田ら (1958)の

報告がある他覚的所見としては，心電図で赤木(1953),

北島 (1953), 肝機能で牛尾 (1951),半沢 (1952),尾辻

(1953) , 伊藤 (1953), 佐藤 (1953), 山崎 (1954)' 阿部

(1956), 吉田 (1955), 安田 (1956), 腎機能で牛尾ら

(1950), 藤沢(1953), 岡原ら (1958)等の報告がみられ

る．また，稀にみられた中毒例については，泉(1952),

高藤(1933).,並河(1954), 吉田 (1956)' 小宮ら-(1959)が

報告している． 次いで 1-ブロモー2ナフトールについて

みると，自覚症状では，岩田ら (1953, 1954), 三浦ら

(1953), 小林 (1954), 三森 (1954), 高村(1954), 山崎

(1955), 舟生(1956), 小宮(1956, 1960) , 佐々 (1958)ら

の報告がある他覚的所見としては，心電図は，鎌田

(1954), 肝機能は，鎌田 (1954)の報告がある．

私達は従来鉤虫の集団駆虫にあたり，四塩化エチレン

または 1づブロモー2ナフト ;_Jレを使用してきたが，その

間上記の文献にもあるように各種7)副作用を経験し学会

報告としては既に 2回(1959, 1960)にわたり報告したの

で，今回はそれらをまとめて詳細な検討成績を報告し，

併せて副作用の発生機序と予防および治療についてのベ

てみたい．

リカ鉤虫であった．

投薬方法：被駆虫者は公民館かこれに準ずる建物の畳

敷の広間に集め，茶碗，枕，毛布を持参させた．当日の

朝食は食べずに来させ，服薬後 2時間以上たつて軽食を

とらせた四塩化エチレンはテトレンとして 15球頓用

または 2時間間隔で 2回分服， 1-ブロモー2ナフトールは

オーミン顆粒として 8gを同じく 2時間間隔で 2回分服

後下剤は硫苦を服用させた．また，緩下剤ビサチンを便

秘の傾向のあるものだけに使用した．いわゆる，下剤を

抜いた群も含まれる対象人員および駆虫内容の詳細は

第 1表の通りである

副作用調査：自覚症状は問診法により，著者の 1人石

崎が全員について主旨を徹底させた後に問診したその

項目は，頭痛（頭重），眩量（酔ぃ），倦怠感，のぼせ感，

腹痛，嘔気である

他覚的所見は，脈捕数，血圧，血色素量測定(g/dl,日

立光電比色計）および好酸球数，体質（小児はアレルギー

素因，あるいは過敏質の有無）を調べた．この他鉤虫集団

検診時の臨床成績も参考にした（石崎ら， 1959, 1960). 

予防および治療に用いた薬剤： dlグチオニン注射液

（武田） 2 % 1 cc, dl-; メチオニン錠（武田） 1.Q g内服，メ

サフィリン散 (metlianthidinebromide. 20 r;ng/g含有，

エーザイ） 0.5g 内服， トロピ ン錠 (dl-tropil-tropate-

N-methylbromide 1 mg/g, 含有し武田） 0.2 g内服であ
るー・ ・- -・-.. 
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研究対象と研究方法

対象：昭和29年から昭和 32・年に至る 4年間に行なつ

た集団駆虫 4回，合計 479名（男249名，女 230名， 15

歳以上70歳末満）である

寄生虫種は，八王子地区は主としてツビニ鉤良茨城

駐石岡地区，東京都町田市郊外忠生地区は主どしてアメ

1) 主要副作用

第 1図；に示したように，自覚的副作用は神経系ないし

全身症状（頭痛，眩彙酔い，倦怠感のぼせ感）と，腹

部刺激症状（腹痛，下痢，嘔気，嘔吐）に分け られる

これらの症状は大部分のものが軽症で，，臥床を余儀な

くされ，したがつて体力恢復のため注射，内服薬投与を

必要としたものは，四塩化エチレン（テトレン） 348人中
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第 1表 鉤虫駆虫薬を投与した対象群

場 所 八王子石（茨 岡 忠（東京生） 忠（東京生） 忠（東京生） （東京） 城）

時 期 29年春 31年春 32年春 32年夏

薬 剤 四塩化エチレン 四塩化ニチ VY 四塩化エチレyプロムナフトー）レ

（テトレy) （テトレy) （テトレy ) 伍2時間］。間｀隔）
15球頓服 15球頓服 15球 2回分服

（使用法） 間隔 2時間

前処置 硫苦 20g(前夜） な し な し な し

15-霜20歳 12 5 3 
男 21- 42 17 31 11 

41- 29 14 47 19 

人員 15-譴20歳 10 7 1 
女 21- 24 6 30 11 

41- 21 7 46 11 

計 138 44 166 56 

陰 転 率 41.0% 67.4% 72.7% 89.0% 

方法 駆虫による
” ” E.P.G塗抹 10mg

男 女 男 女 男 女 男 女

虫数 22o1 以下 40人 34人 16人 9人 59人 68人

゜
16人 ， 

-40 18 ， 1 

゜
12 10 - 50 13 11 

41以上 25 12 14 4 11 6 -100 1 3 
100- 3 

゜計 83人 55人 31人 13人 82人 84人 33人 23人

合 計 138人 44人 166人 56人

テトレン テトレン テトしン オーミン
12-15球頓用 12-15珪頓用 12-15f成 2 回分服類粒'¼x2
前下剤後下剤 後下 • 紐後下 閤縞2時間
男83女55 男22女 8 男83女83 男33女23
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第 1図 四塩化エチ vゾ及びオーミツの副作用

（黒平均，中男，右女）

36人(10.3%), 1-ブロモ2 ナフト ール（オーミン） 131 

人上 11人 (8.4%)であった これらの症状の出現は概

ね服薬後 30分-1時間後で，ほぼ 2時間内外持続する．

臥床を余儀なくされた場合も ，4-5時間で元気回復し

たまた，後述するように後下剤，あるいは昼食として

軽食を与えることは，副作用の再発，または今迄副作月

のなかつたものに副作用を発生させる誘因となった．

第 1図ではテトレンの 12-15球投与法は，頓服後，前

下剤と後下剤併用（硫苦 20-30g)群，後下剤併用群， 2

回分服後緩下剤適宜投与群に分けて比較したが，オーミ

ンは 8g 2回分服下剤な しの方法だけを採用した．

テトレンの副作用：眩量，あるいは酔いが投与法の如

何にかかわらず多発し，下剤として峻下剤（硫苦 20-30

g)を投与した場合は 60%が眩量いを経験し，峻下剤を

やめても46%に発生したこれには性別による差は著

明でない頭痛，倦怠感は大部分眩量を発生した患者に

同時にみられたが，眩量に比すればはるかに低率であつ

た これらは女性に多く 出現 した．

テ トレンの腹部刺激症状（腹痛，嘔気）は著 しく少な

(48) 



く，峻下剤投与でも 10%内外であり， これを中止すれ

ば5%以下となる

オーミンではテトレンと全く逆で，神経症状としては

わずかに頭痛（頭重も含む）が 5%内外，倦怠感 14%内

外で，眩量は全然見られず，これに対して腹部刺激症状

である腹痛は 14%,嘔気は 12%と増加している．

副作用が全くなかつた者の百分率も重要である．これ

を第 1図下段でみると， オーミンの大部分の 82%が全

＜副作用なかつたが，テトレンでは眩量が多発する関係

もあつて，峻下剤抜きでは 50%, 峻下剤投与の場合で

も24%内外に減少している．

2) 重症副作用症例および治療を要した副作用発現者

の特徽

テトレン服用者 348人中 6人 (1.7%), オーミン 131

人中 2人(1.5 %)に重症副作用をみた．

その内訳は，失神，循環虚脱，異常興奮などである

テトレン症例 1:o 67歳， 農．テトレン 15球頓用

後，眩量，倦怠感があつた．後下剤としての硫苦 30g

服用後に激しい下痢と共に，失神，痙攣，循環虚脱症状

（血圧低下，顔面蒼白，冷汗，脈不整細少）を起した． リ

ンゲル液，ブドウ糖液，強心剤，強肝剤などの連続投与

により数時間後に恢復し 2日後に正常に復した本患者

は既往に，失神発作，過敏症，消化器障害などあり，前

下剤を投与したその晩から絶食，水分もあまり摂取して

いなかつた． 予診時成績は血色素量 11.7 g/dl, 好酸球

5%, 血圧 160-100mmHg, 脈博66であった．

テトレン症例 2: o 26歳，農．テトレン 15球頓用

後副作用なし．下剤服用後激しい下痢と共に，眩量，脱

力感失神感血圧低下，冷汗，徐脈，脈捕細小となつ

た．ブドウ糖液，強心剤などの投与により 5時間後に恢

復した本患者は神経系，消化器系が過敏であるが，当

日誘因と思われるものはなかつた．予診時には血色素量

15. 3'g/dl, 好酸球7%, 網赤球 13妬， 血圧不明，脈博

72であった．

テトレン症例 3:o 33歳， 農．テトレン 15球頓用

後，眩最，倦怠感があった後下剤として硫苦 20g服

用後に激しい下痢と共に眩量，脱力感，失神感，冷汗，

血圧低下 40mmHg,脈捕細少，徐脈 43を起したブド

ウ糖液，強心剤，ビタミン凡注射により恢復し 4時間

で軽快した．既往に神経痛，消化器系の過敏性のある他

iこ誘因はなかつた．予診時には血色素量 15.5g/dl, 好酸

球1.5%, 網赤球14編血圧 150-80mmHg, 脈樽 51

（平常徐脈である）であつた．
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• テトレン症例 4:-9 53歳，農テトレン15球 2回

に分服下剤なし．昼食としてうどん（軽食）をとらせたあ

と激しい眩量，脱力感，失神感，嘔気，嘔吐，血圧低下

冷汗，徐脈細少となった．ブドウ糖液，強心剤などの注

射で回復し 5時間後軽快した．既往症はない平常消化

器障害があった予診時には血色素量 10.7 g/dl, 好酸球

数 3%, 網赤球 5妬， 血圧 110-70mmHg, 脈樽76で

あり直接誘因はない．

テトレン症例 5: o 16歳，高校生．テトレン 12球

を2回分服，下剤なし．昼食としてうどんをとらせたあ

と激しい眩量，脱力感，失神感，下痢，冷汗，血圧低下

26mmHg', 徐脈細少となった直接誘因は試験期なので

睡眠不足があり，集団駆虫時ひそかに読書勉強してい

た．既往症はない予診時所見は血色素量 15.5g/dl, 

血圧 126-72mmHg,脈樽 84であつた

テトレン症例 6: 9 18歳，農．テトレン 15球 2回

分服後頭痛，酔い倦怠感があり，昼食としてうどんをと

らせたあと漸次顔面紅潮し興奮状態となり次いでやや狂

喋状態となった．血圧低下 10rrimHg, 脈樽減少， ブド

ウ糖，強肝剤注射，鎮静剤投与で回復した．直接誘因は

駆虫剤服用時の娯楽本の読書であろう

既往症はない予診時血圧 130-80mmHg, 脈樽64

であった．

オーミン症例 1:o 43歳，農．オーミン顆粒 8g2 

回分服後副作用はない．昼食として軽食（パン）をとらせ

たあと激しい腹痛，下痢，脱力感，失神感，冷汗，血圧

低下 14mmHg,徐脈66(平常88)を起したブドウ糖，

強心剤，ビタミン政注射で回復した直接誘因は前夜

と朝食を絶食のままの重労働である既往症はない．消

化器障害を起しやすい予診時の血色素 14.4g/dl, 血圧

124-80 mmHg, 脈捕88であった．

オーミン症例 2:9 52歳，農．オーミン顆粒 8gを

2回に分服後激しい眩量，頭痛，脱力感，失神感，嘔吐

血圧低下，徐脈を起したブドウ糖，強心剤の注射で回

復した．

直接誘因は前日から道路工事に従事して過労であつ

た．予診時血圧 230-120mmHg, 脈捕86で既往症はな

v'. . 

以上の 8症例は 1例を除きいずれも循環虚脱症状（シ

ヨック症状）あるいはそれに近いものであるまた， 8

例中 7例迄が駆虫剤服用直後ではなく， 2時間以後に後

下剤を投与したりまたは食事を与えたりしたあとに起つ

ていることは興味が深い．下剤や食事によつて起される

(49) 
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のは，胃，腸管の嬬軌充進であるが，それがこれら重症

副作用の発現といかなる関係があるか速断はできない．

そこで前項で既にのべた治療を要した 47人（四塩化エチ

レン 36人， 1-ブロモ-2-ナフトール 11人，前記重症者も

含む）の特徴を調べてみると次の事項が判明した．

既往症： 46 %に何等かの慢性疾患（結核，消化器病，

神経痛，その他）があり，アレルギー素質が 40%に認め

られた．

自覚症状：服薬以前に各種の自覚症状がかなり高率に

認められたすなわち全身あるいは神経症状 85%, 循
環器症状 85%, 消化器症状 57%であった

直接誘因‘：過労 4, 胃病 2,前日からの絶食 2,読書 2

が認められた

血圧： 22人中 16人(73%)が変化（増加または減少）し

ていた．

脈捕： 21人中 18人(85%)が変化し大部分徐脈を起し

た．

これらの成績と重症者の所見と併せて考えると，副作

用が中等ないしかなり重く起るような人は既往症，体

質自覚症状，現在の過労の有無などを調査することで

ある程度予知できるように思われる．

3) 副作用発現要因

a) 予診時の症状および体質と四塩化エチレンの副作

用発現率との関係

鉤虫症集団検診時にアレルギー素質（本人家族に奪麻

疹，喘息，湿疹の有無），過敏素質（小児期痙攣の有無）

を問診したまた，予診時直前 6カ月間の自覚的および

他覚的症状を神経症状（貧血，心音不純，心悸充進，冷

え症），消化器症状（腹痛，消化不良，便通不整，舌苔の

有無）に分類したこれらの要因と各副作用の発現率を

比較してみると第 2表のようになったすなわち，頭痛

は過敏素質，眩量は神経症状のあるもの，倦怠はアレル

ギー素質，嘔吐はアレルギー素質まはた循環系症状のあ

るものに出易いようである．

b) 性別，年齢，血色素量，血圧，寄生虫数（排虫数）

と副作用との関連

副作用の各項目別に年齢，性別，血色素量，最大血圧

排虫数などとの関連を調べた．ここでは関連のみとめら

れたものについて報告するこの副作用は四塩化エチレ

ン服用時のものであるため，腹痛発現率が低かつた．

眩量：これは性別，年齢，最大血圧との間に関連が認

められた第2図に示したように眩量は女性に出易く，

年齢の若いものにも出易い．また，最大血圧120mmHg

第 2表 予診時症状及び体質と四塩化エチ VY

副作用発現率との関係

ア l 過神循症消症疲易無

予診時症状~喜敏喜環化労 症
ギ 質状器状器状しい状

人． 員 24人 11人 49大 65人 80人 40人 10人

頭痛・頭重 25.0 36.5 24.5 15.3 20.0 25.0 0 
眩最・酔vヽ 62.5 63.5 70.0 58.5 60.0 62.5 60.0 
倦怠 67.027.2 32.6 40.0 38.5 32.5 20.0 
腹痛 8.4 9.1 6.1 6.3 3.8 2.5 0 
嘔気・嘔吐 16.7 9.1 10.1 13.8 10.0 10.0 10.0 
無症状 16.7 18. 1 18. 4 20. 0 20. 0 22. 5 30. 0 

第 3表 四塩化エチレ y (テトレ y) の循環系

に及ぼす影孵

(217例 内服 2時間後の結果）

血圧

増同減

増 13
脈捕同 13

減 29
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以下の者，すなわち低血圧の傾向にある者に出易いよう

である

倦怠感：女性では虫数との関連が明らかでないが，男

性では寄生虫数（排虫数）に比例して発現率が上昇してv'
る

無症状（副作用なし）：各種の副作用が全然起らない者

の出現率を調べてみると， 男では 15-20歳群，女では

21-40歳群では明瞭に副作用のない人の率が減少して

いるあとの男女年齢群は無症状者は 40%内外であつ

たので，上記年齢層の男女は比較的駆虫薬に対し過敏で

あると考えてよかろう

c) 四塩化エチレンの循環系に及ぼす影響

四塩化エチレンを内服させた 217例については投薬前

と服薬 2時間後に脈樽数と血圧を測定した.・この結果を

脈博数は士2,血圧は士 4mmHg迄を測定誤差‘と考えて
） 無変化（同値）として集計した最大血圧と脈樽数（毎分

の異常増加，同値，減少の 3群に分けて相関表を作つて

みると血圧，脈樽共に減少じている者の数が圧倒的に多

ぃ • これは推計学的に二元計画法検定（高橋• 土肥，

1955) をしてみると 5%以下の危険率で有意である．す

なわち四塩化エチレン内服によづて循環系は血圧，脈縛

を減少させる方向に影響を受けそいる．換言すれば，刷

交感神経興奮的に作用していると思われるそこで次に

(50) 
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第 2凶 四塩化エチレンの副作用別関連要因（白―男，黒ー女）

と眩量，酔いの出現率は共に血圧上昇群あるいは脈樽減

少群に多い頭痛では血圧，脈樽の変化とあまり関連が

なかつた．倦怠感は血圧低下群と脈樽減少群にやや多く

なるようにみえた．嘔気，腹痛では血圧上昇群，脈樽減

少群に多いようにみえる副作用のない者の率は血圧，

脈樽と関連がない．

これら結果は副作用の発現が単純なものでないことを

示すが，要するに血圧，脈樽に変動のないことが理想で

あるから，どちらに変化してもそれが生体の反応の現わ

れであることに違いない．

d) 鉤虫寄生に対する生体反応（血中好酸球数％と血

清ァーグロブリン量）と薬物に対する副作用発現と

の関係

鉤虫寄生に対する生体反応として血中好酸球増加およ

びッグロブリンの増加の起ることは既に知られている

ことであるが，これらは生体の感受性，特にアレルギー

第 4表 四塩化ニチ VY服用による血圧・脈揺の
変化と副作用出現率との関係

人員 眩最酔い頭痛倦怠嘔気腹痛状無症

増加 55 
38.0 51.0 22.0 22.0 9.0 7.3 42.0 

血 2 (21) 3 (28) 2 (12.) 3 (12) (5) (4) (23) 

同値 66 
1. 39.5 1 23.0 3.0 4.5 42.5 

圧 1E714. 7 ) (26) 1(214. ) (15) (2) (3) (28) 

減少 96 
39. 5 5 26. 0 3. 1 1. 0 43. 0 

(17) (38) (12) (25) (3) (1) (41) 

増加 48 
27.0 35 5・16.7 20 8 6.2 2,141 6 

脈 1(9 13) (17) 2 9 (8) (10) (3) (1) (20) 

同値 51 
5 39. 1 .5 25.4 2.0 2.0 45.0 

膊 2(410.) 5 (20) (10.) 0 2(413.) 5 (1) (1) (23) 
減少 114

46 . 5--17 5 . 1 5. 1 41. 5 -
(29) (55) (20) (29) (6) (6) (49) 

（ ）内は実数

血圧，脈博の変動と各種自覚症状との関連を調べたのが

第4表である この表を見ると血圧も脈樽も変化のない

ものが，副作用の出現率は一般に低い各順目別にみる

(51) 
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好酸球％と酔いの出現率

（白：男， 黒 ：女）

的現象の量的な指標にもなりうると考える．そこで血中

好酸球百分率と副作用の関係をみると第 3図のように，

酔いの発現率がほぼ好酸球数に比例して増加することが

分つたまた，血清アーグロブリン量 ((g/dl)を 2.3g/dl 

で上下に分けてみると，合計40人の集計で眩量，倦怠

感がッーグロブリン増加群に多くなつていることが分つ

た（第 4図）

これは生体の過敏性の一般的な表現であるのか，また

は鉤虫寄生により生体の機能に異常が起きたためか判定

は不可能であるが興味ある事実である

下剤投与，あるいは軽食をとることによる副作用

の増強

既述のように重症副作用のほぼ全員が下痢投与，ある

いは昼食をとることによつて発症している．

そこで実際に如何なる副作用が下剤投与などによつて

増強されるか調べたのが第5表であるこれをみると下

剤（硫苦 20-30g) による下痢の発現と共に眩量，倦怠

が増強され，また軽食をとることで嘔気がかなり高い出

現率で起つていることが分る

4) 副作用の予防および治療

a) 予防

分服法：第 1図で分るように四塩化エチレンの 1回頓

服に比して 2回分服では副作用の発現がかなり少なくな

つているまた服薬を繰返すとめまいは 13名中 9名が

軽度となり．嘔気，腹痛も全く起らなくなった．

血圧も 1回目は 12名中 8名が低下したのに 2回目は

全員変動をみなかつた．

脈樽では 12名中 1回目 8名が減少したが， 2回目は 2

名に減少をみただけであった．

e) 
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これらの事実は分服法の利点と考えられ，慣れの現象

があるようである

予防内服：強肝剤 (dlーメチオニン注射， 1 cc. 内服薬

1.0 g) あるいは副交感神経抑制剤（トロヒ゜ン 0.2g,メ

(52) 
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第 6表 1. メチオ =Yの予防効果（肝臓製剤）（出現率％）

テト VY(頓服）皮下注射 1cc オーミ c/(2回分服） 2錠第 1回目内服

対照 (56人） ・適用 (28人）

人 員 対照(30人） 適用 (18人）
I II (I) II 

頭 塁 33% 6% 2% 

畠 30 17 

~ vヽ 57 11 

倦のぼせ感怠

｀ 
三 2 

2% 11% 7% 

~ ~ ~ 
13 

゜
7 

嘔 気 6 11 2 11 

゜
4 

腹 痛

゜ ゜ ゜
14 11 14 

無症状 23 55 95 80 71 82 

2. 副交感神経抑制斉Ijの予防効果 （出現率％）

メサフィリ':/ 0.5g頓服 トロピ゚ 1/2錠頓服

テトレン群(2回分服） オーミン群 (2回分服） オーミソ群 (2回分服）

人員
対(1 6 6 照人） 適(40人用） 対(56人照） 

I II I (II) I n 

頭 痛 9%10% 20% 5% 

／/ 2 2% ／ / 0 2% 畠 最 7 23 12 

゜vヽ 20 40 23 5 
のぼせ惑

/ 7 2/ 4 / 2 / 0 
倦 J....,_ "' し—^ 2 13 

嘔 一ヌ 1 20 2 

゜
2 11 

頭 重 3 4 5 

゜
0 14 

無症状 68 49 70 92 95 80 

註： (I), (II)は予防薬内服時期を示す．

サフィリン 0.5g) を使用した

対照群は私達の駆虫した集団において予防薬を投薬さ

れなかった人達である

薬剤毎に四塩化エチレン（テトレン）， 1-ブロモ2ナフ

トール（オーミン）に対する副作用予防効果を調べてみる

と第 6表のようになる

メチオニンはテトレンに対して対照群と比較して各種

の症状を軽減させる効果を確認しえたが，オーミンには

殆んど無効であつた．

メサフィリンはテトレン 2回分服時の 2回目の時に与

えたところ，対照群では著しく増加する副作用発現が適

月群では殆んど完全に抑制された

次にオーミン 2回分服時の 2回目に与えた場合も全く

同様に完全に副作用を抑制し，別にオーミン 2回分服の

最初にメサフィリンを与えた場合も完全に抑制した．

トロヒ゜ンはオーミン 2回分服時の最初に与えて矢張り

副作用を完全に抑制した

(・53) 

適(18人用） (適(29回人分）用服）
適 用

(27 人）

I (II) (I) II (I) II 

/ ／11 17% / ／ 0 0% ／／00 % ／ ／ 00 % 
聾ヽ

0% 

~ 
゜゚ ゜゚ ゜ ゜22 

゜゚ ゜ ゜ ゜28 

゜
11 

゜ ゜ ゜67 100 89 100 96 100 

2) 治療

発現した副作用に対する各種薬剤の治療効果は有効で

第 7表に示した通りである，

テトレンの副作用に対してメチオニンの注射 (2cc)は

1部即効 (20分以内）するが大体 1時間程経つてか ら殆

んど全部に奏効した．

メサフィリンも大体 1時間以上で奏効している．

オーミンの副作用に対しては， ＇メチオニンの効果は矢

張り大部分遅効性(1時間以上）であった．

考按

四塩化エチレンは桐野(1952), 中村(1956)によれば腸

内で体温により気化して鉤虫に作用するというその作

用機転は三浦(1958)によれば中枢神経麻痺，虫体弛緩に

あるようであるまた宿主に対しては野田 (1952),鷹津

(1958)の動物実験で腸壁を刺激して貧血を起させ一部吸

収されて肝細胞を障害するという

これらの事実と四塩化エチレンの内服による副作用を
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第 7表 発現した副作用に対する各種薬剤の治療効果

生
数

発
件

痛
最
い
怠
気
重

テトレンの副作用

メチオ =Y注射(2cc) メサフィリ Y(末0.5g)
20 人 頓服 8人

発生即効遅効 即効遅効件数

1 
2 
3 

゜2 
4 

0
4
5
9
4
5
 

1
1
1
1
 

0
3
3
2
1
0
 

ー

0
1
2
7
3
5
 

1
1
1
 

1
2
2
 0
0
0
 

0
0
1
0
2
4
 

頭
眩
酔
倦
嘔
頭

痛
せぼ

頭
の

ォーミンの副作用

メチオ＝ツ注射(2cc) 
7 人

即効生
数
一

5

2

発
件 遅効

倦
嘔
腹

怠
気
痛

2
1
4
 

0

0

2

0

1

 

5

2

0

1

3

 註：即効は 30分以内，遅効はほぼ 1時間以上

考え合わせてみると眩量，酔い，倦怠感などの症状は重

症の失神，｛循環虚脱症状と関連があるのでやはり吸収を

前提として考えられる全身症状であると思われる．殊に

1名であるが異常興奮から狂喚状態になったものがある

のは何か神経系に対する中毒作用のようなものと考えら

れるこれは並河(195f), 吉田 (1956), 小宮(1959)の報

告とも一致する所見であるまたメチオニンがこれら副

作用に有効であるごとはやはり吸収された薬理作用を想

像させる

一方において推計学的に有意性の証明された血圧低

下，徐脈など，副交感神経刺激症状があるが，これは吸

収による薬理作用ばかりでなく腸管の刺激による腹部副

交感神経の反射も考慮に入れなければならない．

メサフイリン， トロヒ゜ンなどの副交感神経抑制剤が有

効であることは腸管の刺激もかなり問題であることを意

味するであろう

Lブロモ2ーナフトール（オーミン）の副作用は腹痛を主

とする殆んど純粋な腸管刺激症状であった．これはオー

ミンが難溶であるため，体内吸収が殆んどないことを示

している．

また上記メサフィリン， トロビンらの薬剤が有効であ

ることは副作用が腸管刺激によつて起ることを示してい

るまたメチオニンがオーミンの副作用に全く無効であ

ったことはオーミンが吸収されないことを示すものであ

ろう

次に副作用のでた人達の素質，既往症，現在の自覚症

状およびその他の要因の解析からえられる結論を述べる

と副作用の出易い個人あるいは出易い生体の状態が考え

られ， それが恐らくはある程度予知されうることであ

る

アレルギー素質，神経系，消化器系の敏感なものは副

作用が出易いことは理解でさるが，見逃がすことのでき

ないのは過労であろう．集団駆虫は診療機関の治療とこ

となり，受診者は病気の自覚が少ないので勤勉な人達は

駆虫のために朝食を絶ちながら，なおその朝の重労働を

行なつてから集合しがちであるましてその前日の重労

働を休んでいるものはない．

これらの理由から個人差はあるが過労が身体の感受性

や抵抗力を変化させ副作用発現の直接誘因となるようで

ある．

更に問題となるのは重い副作用はすべて下剤投与に起

つていることである．これは峻下剤の薬理作用によつて

腸管刺激と体液代謝平衡の急激な一時的攪乱が起るから

であろうことを示している．昼食に軽食をとらせるのも

腸管刺激の上で一考を要するようである

しかし一方において副交感神経抑制剤を主剤としたメ

サフィリン， トロヒ゜ンだけで副作用をかなり予防できる

ことは安全に駆虫を行う上に大きい利点である

要約

昭和 29年から昭和 32年にいたる 4年間に四塩化エチ

レン（テトレン 15球）および 1ーブロモ-2-ナフトール（オ

ーミン 8g)を用いて行なった鉤虫集団駆虫人員合計479

名（男 249,女 230)を対象として駆虫薬副作用の研究を行

なったなお同時に投与した下剤（硫苦 20-30g), 予防

および治療に使用した dlグチオニン 2%注射液(1cc,) 

同内服錠(1.0 g)' メサフィリン散 (0.5 g), トロピ ン錠

(0. 2 g)の効果も考察した．

1) 副作用は一般的に内服後 30分ないし 1時間で発

現し，平均 2時間内外持続する

大部分は軽症であるがテトレン服用者のほぼ 10%,, 
オーミンのほぼ 8%に治療投薬を必要とした

テトレン服用者の過半数(60%)に眩量，酔いの副作用

が起り，これらの人の一部に頭痛，倦怠感をみた．腹

痛，嘔気は少なく 10%内外であった．

(54) 



オーミン服用者では倦怠感14%, 腹痛 14%, 嘔気 12

％であつたが他の症状は低率で問題にならなかつた．

2) 重症副作用は 8名でテトレン 1.7%, オーミン

1.5%に発現し，大部分循環系の虚脱現象であった．

テトレンの 1名は失神状態となり救急処置を行なつて

回復したまたテトレンの別の 1名は異常興奮状態にな

った．

治療を要した 47名（テトレン 36名，オーミン 11名）

について臨床的に解析を試みた結果，ほぼ半数に慢性疾

患があり，殆んど全部に神経，循環，消化器などの自覚

症状がみとめられ，血圧，脈樽の変化（主として減少）が

みとめられた．

直接誘因として過労，胃病，集団駆虫時の読書などが

考えられた．

3) 副作用発現要因をしらべるとテトレンの副作用は

アレルギー素質，予診時に神経系自覚症，あるいは循環

系の症状のあるものに出易い．

眩量は女性および若年者，低血圧者に出易い倦怠感

は男性では寄生虫数に比例する．一般的に年齢別では男

20歳以下，女 21-40歳台に出易い傾向がある．

またテトレンは血圧，脈捕を減少させる方向に作用す

る一方血中好酸球増加群あるいは血清ッーグロブリン

の増加群にテトレンの副作用が出易い傾向をみとめられ

た．

テトレン，オーミン共に下剤投与，食事は副作用を誘

発した

4) テトレンの副作用は強肝剤（メチオニン），副交感

神経抑制剤（メサフィリン）でかなりよく予防および治療

できる

オーミンの副作用は副交感神経抑制剤（メサフィリン

およびトロヒ゜ン）で予防および治療できる

5) 結論として四塩化エチレンの副作用は薬剤が吸収

されて起り，オーミンの副作用は薬剤の局所刺激が主で

あると考える
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STUDIES ON THE SIDE-EFFECT OF TETRACHLORE「HYLENE

AND l -BROM0-2-NAPHTHOL, AND THE PREVENTION 

AND TREATMENT OF THEM 

TATSUSHI ISHIZAKI, HARUHIKO KUTSUMI & HISAKO KUBOTA 

(Dej>artment of Parasitology, National Institute of Health, Tokyo, Japan) 

Hookworm carriers (mainly harboring Necator americanus) were treated with 4.5 cc of 

tetrachlorethylene (Tetren, 15 capsule) or 6 g of l-bromo-2-naphthol (Wormin 8 g), and the occur-

rence of the side-effect at that time its prevention were practically studied here. The number 

of cases totalled 479 (male 249, female 230). 

1. Generally speaking the side-effect appeared 30 minutes or more after the administra-

tion and continued about 2 hours on the average. They were mostly slight but severe cases 

were fo,md in 6 out of 348 (Tetren) and 2 out of 131 (Wormin) respectively, Among the side-

(56) 



effect due to tetrachlorethylene, vertigo was seen in the majority of the cases; headach and 

fatigue were also appeared combining with the former in many cases. Abdominal pain or 

nausea was found but in small cases. Among most of cases treated with l-bromo-2-naphthol 

no side-effect was found. Only 14 per cent of them suffered from abdominal pain, nausea or 

fatigue. 

2. Symptoms of severe cases (8 of 479) were such as feeling to unconciousness, low 

down of the blood pressure, the pulse rates and the perspiration etc ; they all were considered 

to be due to collapse of circulating organs. One case was found to fall into somewhat lunamic 

status. Those patients were found recovered completely within one day. The results from 47 

patients indicates that the majority of them have any chronic disturbances of neural, circular or 

digestive organs. by harboring of hookworm. 

3. Factors relating to the onset of the side-effect due to tetrachlorethylene were analyzed 

and the results reached to the following conclusion. 

a) Those with allergic constitution, with any slightly neurologic disturbances or with cir-

culatory disorder manifested a trend to duffer the side-effect of drugs. 

b) Vertigo was easily occured in female adult, youngster and a man of low blood pressure. 

c) Occurrence of fatigue was found to be correlated with the number of hookworm 

infested in the male adult. 

d) Increase of eosinophiles orッ-globulincontent in serum were found also to be correlated 

with the occurrence of side-effects. 

4. Dl-methionin was proved to have an effect to prevent or cure of side-effect caused 

by tetrachlorethylene administration, but it had no effect to l-bromo-2-naphthol. Parasympathe-

mimetic agent such as methaphylin (containing methaphylin bromide), or tropin (containing dl-

tropil-tropate-N-methylbromide) has an effect to prevent or cure of side-effect caused by both 

administration of tetrachlorethylene and l-bromo-2-naphthol. 

5. It is considered that tetrachlorethylene affects to human body not only locally in the 

intestine but also humorally in the nervous system or another organs; in contrast with this, 1-

bromo-2-naphthol affects only by local sensation of the intestine. Side-effects of them may be 

prevented fairly provided that anemiasis on chronic disorder or constitution should be taken 

carefully on each person. 
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