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序 文

開発途上国を中心 に世界の人 口の約12%が 赤痢

アメーバに感染 し,感 染者中急性症状を示す者は

約10%,無 症状者は約10%,約80%は 種々の程度

の症状 を示す と推定される1).今 回我々は便秘 と

腹部膨満感 との精査中に赤痢アメーバ感染が証明

され,第 二次世界大戦中か らの長期持続感染 と考

えられる1症 例を経験 したので報告する.

症 例

患者:69歳,男 性.

主訴:便 秘,腹 部膨満感.

家族歴:特 記事項なし.

既往歴:昭 和27年 頃アメーバ赤痢発症,昭 和45

年再発,い ずれ も塩酸エメチンで治療された.

生活歴:昭 和14年 から17年 中国 ・東南アジアに

従軍.

喫煙歴:20本/日,52年 間.

飲酒歴:日 本酒コップ1杯/日,52年 間.

現病歴:平 成元年8月 下旬便秘 と腹部膨満感 と

のため近医受診,整 腸薬投与をうけ症状は改善 し

た.10月9日 注腸造影,10月23日 大腸内視鏡検査

を施行 し,生 検組織でアメーバ赤痢 と診断,11月

7日 当科紹介入院した.

入院時 現症:身 長157.2cm,体 重63kg.体 温

36.7℃.血 圧110/60mmHg.そ の他理学的異常所

見 を認めない.

入院時検査所見(Table 1):末 梢血,生 化学的

検査,免 疫グロブリン,血 清補体価,CD4/CD8比,

Con-A,PHAに よるリンパ球幼若化反応 はいず

れ も正常,PPD遅 延型皮膚反応 は陽性であった

が,DNCB遅 延型皮膚反応は低下 していた.糞 便

検査では潜血反応陰性,寄 生虫卵 は検出せず,ホ

ルマ リン ・エーテル遠沈法(WGL法)で 赤痢 ア

メーバのシス トを認めた.糞 便細菌培養では病原

細 菌 を検 出 しなかった.血 清 ア メーバ 反応 は

Ouchterlony法 で陽性であった(Fig.1).

注腸造影で盲腸 に小憩室 と壁硬化像 とを認 めた

(Fig.2).

大腸内視鏡検査で盲腸に潰瘍形成,潰 瘍瘢痕 に

よる粘膜集中およびpseudo tacheを 認めた(Fig.

3).潰 瘍部生検組織標本か ら赤血球を貧食 してい

る栄養型アメーバ原虫を認め,赤 痢アメーバ原虫

と同定 した(Fig.4).

入院後経過(Table 2):11月9日 か らメ トロニ

ダゾール2.25g/日 と塩酸 ミノサイクリン200mg/

日とを7日 間連続投与 し,糞 便中赤痢アメーバ シ
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Table 1 Laboratory data on admission

Fig. 1 Ouchterlony test:

B. O.: Patient's serum

E. H.: E. histolytica antigen

EM.: Control antigen

ス トは11月20日 以降陰性化 した.6日 間休薬の後

11月22日 からメ トロニダゾール2.25mg/日 をさら

に6日 間投与 し11月29日 退院 した.

経過 中肝機能障害 と好酸球増多 とがみ られた

が,腹 部エコー,腹 部CTで は異常 なく退院後の

血液検査では正常化 した.

退院後12月22日 に大腸内視鏡検査 を施行 したが

潰瘍は完全 に治癒 していた.

Fig. 2 Barium enema at iliocecal resion: It shows

a diverticulum (•©) and sclerotic change of the

wall at ileocecal area.

考 察

本症例は第二次世界大戦中中国 ・東南アジアへ

の従軍歴があり,昭 和27年 と昭和45年 とにアメー

バ赤痢 と診断され,塩酸エメチンで治療を受 けた.
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Fig. 3 Colonfiberscopic findings: There are scat-

tered ulcers and pocket formation at ileocacal

resi on.

Fig. 4 The spiecemen of mucosal biopsy from the

ulcer: Tropocytes of E. histolytica phagocyte red

blood cell.

今回は便秘 と腹部膨満感 とを主訴に受診 し,大 腸

内視鏡検査で赤痢アメーバ感染が証明された.戦

後海外渡航歴 は無 く,糞 便検査で家族 にシス ト排

泄者がみられず,同 性愛者で もないことから,新

たな感染の機会は明 らかではなく,戦 時中からの

持続感染が最も疑われた.赤 痢アメーバの本邦に

おける長期持続感染は,長 期間臨床症状を呈 した

例2)3)や,大腸癌の集団検診 を契機に発見された無

症状例4)が報告されている.

近年副 腎皮質 ステロイ ド薬)～7)や抗癌薬 の投

与8)～10),妊娠8)9)11)などを契機に発症 したアメーバ

Table 2 Clinical course

赤痢の報告があり日和見感染 としての赤痢アメー

バ症が問題 となっている.こ れ らの症例 も無症候

性持続感染状態にあったものが免疫能低下を契機

に発症 したと考えられる.海 外旅行 ブームによる

輸入感染症,男 性同性愛者などの性行為感染症 も

問題 となっている.今 後 さらに悪性疾患や血液疾

患の治療 に際しての日和見感染が増加するととも

に,生 活様式の多様化 に伴う輸入感染症や性行為

感染症が多 くなると予想され,赤 痢アメーバ症 も

注意すべき疾患である.

赤痢アメーバ症の発症要因は免疫能等の宿主側

条件の他 にアメーバ株の病原性が問題 とな る.

Sargeaunt 12)は赤痢アメーバの4種 類のアイソザ

イムパ ターンか らzymodemeを 分類 し,病原性株

と非病原性株 とを判別,病 原性株が分離された場

合は,無 症状であって も発症に至 るまでの時期 と

す る必要があると述べている.本 症例で も長期間

無症状の時期があったが血清抗アメーバ抗体陽性

で,大 腸内視鏡で潰瘍形成が認められた ことか ら

zymodeme分 類は行っていないが,組 織侵襲性の

病原性株の感染が推定できる.

本症例 は過去に2回 塩酸エメチンで治療 をうけ

ているが再発を繰 り返 している.そ の原因は投与

量 または治療期間が不十分であったか,赤 痢 ア

メーバの薬剤耐性のためかは不明である.今 回は

メ トロニダゾールで治療 を行 い,さ らに赤痢 ア

メーバの組織侵入,発 症への関与が証明 されてい

る腸内細菌叢 を破壊するため塩酸 ミノサイクリン
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を併用 して治療効果 を増強 した13)14)可能性が考 え

られる.

今回我々は長期持続感染が疑われたアメーバ赤

痢 にメ トロニダゾールと塩酸 ミノサイクリンとを

併用,治 癒 した症例を経験した.今 後同様の症例

に注意すべきと考えた.
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A Case of Amoebiasis as a Latent Infeciton
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A 69-year-old male was admitted because of constipation and abdominal distension . A colon
fiberscopic examination revealed the formation of ulceration . The trophozite of Entamoeba
histolytica was detected from the specimens of colon mucosal biopsy of the ulcer . The stool was

positive for the cysts of E. histolytica too. He had been in China and Southeast Asia during World
War II. He returned home and experienced amoebic dysentry , and was treated with Emethin
hydrochlolide. He suffered from amoebic disentry in 1970 and was treated with Emethine

hydrochrolide again. After the War he had not gone abroad, and was not a homosexual . So this
case was considered a latent infection of E. histolytica from the War. This time he was treated

with metronidazol and minocycline. After the therapy, cysts were negative in the stool and the

ulcer was cured on the colon fiberscopic examination.
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