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B C G接 種 に 関 す る 研 究

(そ の1)B C G接 種 の 副 作 用 に つ い て

今 村 久 悦

岩手 医科大学第 一 内科教室(指 導 工藤蕨三教授)

受 付 昭 和55年10月20日

第1章　 ま え が き

Pastuer研 究所 のCalmetteとGuerinがB C G

を発 見したのは1921年 であつた。1922年 には は じめ

て幼 児に対 しB C Gの 人体 接種 が行 なわれ,無 害 な こ

とが確か め られ た。1924年CalmetteとGuerinは

B C Gは 毒 力の安 定 した ものであ り,無 害 の ものだ と

称 えたのであつた。1927年Petroff 1)はB C Gの 培

養 の中に有害 な菌株 のあ ることを 発表 し,1930年 には

BCGを 経 口投 与 され た幼 児251名 中77名 が死亡す

るとい う大事 件がLuebeck市 に起 こ りBCGに 対 し

疑惑 が もたれ たのであつた。その ころ よ りBCGの 毒

力復帰,安 全性に関 しては多数 の学 者の慎重 な調査研究

が行 なわれ たのであつた。 その後,Luebeck事 件は有

毒結 核菌をBCGと 誤 られ て接種 され た ことが判 明 し

てい る。現在 においてB C GはCalmetteら のい うご

とく毒力 の 安定 した ものでは ない ことが 認 め られ てい

る。 しか しその性質 に多少 の変動 があつた として も,そ

れ は進行 性の 結核病変 を 起 こさせ るほ ど の ものでは な

く,単 に局所反応 において多少 の強弱 の相違が あ るとい

う程度 であ り,B G Gは 絶対 的に安 全であ るとHolm 2)

も結論 してい る。

最近 にいたつてVorwaid 3)は 珪 肺の実験 的研究 にお

いて,B C Gの 接種群 は対照群 よ り病変 の 強 い ことを

示 し,Dubos 4)も また この事実 を取 り上 げ るとともに,

さらに 自身 の実験 より,栄 養低下 の状態 にB C Gを 接

種 した場合 に進行 性の病変 を起 こすか もしれ ぬ とい う危

惧 を表 明した。またHauduroy 5)は ハ ムス ターの 実験

において,BCGが 進行 性の病変 を 示 す と述べ た。 し

か しDubosもHauduroyも 人体 の 結核予防 の 手段 と

してBCG接 種 を行 な うことに反対 してい るのではな

い。

BCGの 研究 な らびにB C G接 種 に よる結核予防

は フランスな らびにスカ ンヂナ ビャ諸国その他において

古 くか ら行 なわれ てい るが,わ が国において も 昭和12

年以来組織的 な研究 が行なわれ てお り,昭 和24年7月

よ り法律 によ り30才 以下 の ツベル ク リン反応陰性者 に

BCG接 種 をや る ことになつてい る。

BCGに 対す る各方面か らの調査研究 は,わ が 国にお

いて も数多 くな された。 しか しその副作用 に関 して は局

所反応 に関す る もののみが多 く,全 身反応に関す る もの

はほ とん どみ られない。私は秋田県男鹿半島在住の結核

未 感染学童 を対象 とし,B C G接 種に よる全身反応わ よ

び局所反応 を調査 し,い ささか知見 を得たので報告す る。

箪2章　 副 作 用

イ.接 種材料

接種材料 としてH本 ビー シージー製造株式会社製造国

家検定済の乾燥BCGワ クチ ン(Lot No.V-101 A)

を用いた。

ロ.調 査時期

昭和31年6月3貝 よ り昭和31年3月15日1こ

いた る。

ハ.調 査対象

秋田県男鹿半島所在の船川第一小,鵜 木小,野 石小,脇

本第一小,北 磯小の2年 生 よ り5年 生 にわ たる児童の

うち や〕回 接種者760名,再 接種者773名,計1,533

名,い ずれ もツベル ク リン反応陰性者で ある。

ニ.調 査方法 な らび に調査事項

上記児童 に上記乾燥B C Gワ クチン0.1cc(B C G

 0.05mg含 有)を それ ぞれ その 上膊外側中央部に 皮 内

接種 し,接 種 後2週 間 目,5週 間 目 お よび10週 間 目

と3回 にわた り調査 した。

全身反応 としては次の事項 を調査 した。

(1)自 覚症 状 として,BCG接 種後の 各期 間に お け

る熱発,頭 痛,腹 痛,嘔 気,倦 怠感,胸 痛,食 欲不振,

睡眠 障害,便 通異常にっいて。

(2)他 覚症 状 として,聴 診 な らびに打診 異常,眼,腋

窩 リンパ腺,お よび皮膚の異常について。

(3)全 員間接35ミ リに よる レントゲ ン検 査 を実施 し

レントゲ ン像上の異常所見の有無 について。

(4)レ ン トヶ ン像上の異常所見者について血沈 検査 を

実施 した。

局所反応 としては,発 赤,硬 結,痂 皮,膿 疱,膿 瘍,

潰瘍,濃 痕等 につい て各期 間にお ける発生率,潰 瘍の大

きさ等 につ いて調査 した。
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第1節 全身反応(表1)

1)　 自覚症 状

表1　 経過期間,初 回,再 回別 よ りみたBCG

接種後の全身反応

(初接種760名再 接種773名)

B C G接 種後 に微熱,全 身違和等 が あると いわれ る

が,組 織 だつた研究報告 は全 くみ られていない。私 の調

査 した ところで は各期 間を通 じ総体 的にみて,熱 発(37
°5'C以 上)と 頭痛のみが わずか にみ られ

,他 に腹痛 と

便通異常が各1名 み られ たにす ぎなか つた。すなわ ち,

B C G接 種後 に37°5'C以 上の 発熱 を きた した もの

は,2週 間後においては,初 回接種(以 下初接 とい う)

760名 中被検者758名 に対 しわずかに2名 で対被検者

数の0.3%で あつ た。再接 種 似 一下再 接 とい う)に つ

いては773名 中 被検 者771名 に対 し4名 鳥 これは

被検者 に対 し0.5%で あつた。5週 間後 にな ると初接

(初回接種 者中の各週 間後 の被検者数 を意味す るもの と

す る。再接 において も以下 同様 とす る)756名 中1名 で

0.1%,再 接769名 中3名 で0.4%,10週 後にな る

と初 接,再 接 と もに1名 もみ られなかつ た。

頭痛 については2週 間後,5週 間後 に いずれ も初接

において それぞれ2名,0.3%,と1名,0.1%み

られたのみで,10週 後において は1名 もみ られ なかつ

た。 その他の 自覚症状 はほ とん どみ られ ないが腹痛 と

便通異常がいずれ も2週 間後 において,し か も再接 に

のみ1名,0.1%ず つみ られた にす ぎなかつ た。

II)　他覚症状

各期間 を通 じ総体的 にみ て所属腋 下 リンパ腺腫脹が も

つ とも多 く,つ いで聴診異常 としての呼吸音やや組縫が

み られ たが これ とて もわずか の数 にす ぎなか つた。

聴診異常 よ りみ ると2週 間後 にお いては初接 に3名,

0.4%,再 接5名 で0.7%で あ り,5週 間後で は,初

接1名,0.1%,再 接2名0.3%で あ りいずれ も再

接 の場合 に わずか に 多 く み られた,な お10週 間後 で

は,初 接,再 接 ともに1名 もみ られ なか つた。

所属腋 下リンパ腺腫脹 についてみ ると,2週 後に,初

接18名,2.4%,再 接14名,1.8%に み られ,5週

後 には初接21名,2.8%,再 接19名,2.5%に み ら

れ たが,こ れ も10週 後 には1名 も み られ なかつた,

2週 後 よ り5週 後 になってやや多 くみ られ たがいずれ も

大豆 大程度の もので,化 膿 した ものは1例 もなか った。

眼 ブ リクテンに ついては5週 後,初 接に3名,0.4

%み られたにす ぎなかつた。

打診 異常な らびにBCG接 種部位以外の他部皮膚発

赤 出現については初接,再 接 と もにみ られなかつた。

III)　々 ントゲ ン検査(間 接35ミ の

対象児童1,533名 全員 に対 しBCG接 種時 お よび

接種後5週 後に35ミ リ間接撮影 を実施 した。 異常所

見者には7週 後 さ らに実施 した。その結果,表2の ご

と くBCG接 種後5週 目に浸潤像 を呈 した ものが2

名,0.3%い た。 また軽 い 肋膜炎 を 思 わせ るよ うな横

隔膜の水平像 を呈 した ものが1名,0.1%い たが,7

週後 にはすべて消失 した。いずれ も再接で あつ た。

々ン トゲ ン有所見 者の場合 の全身反応 の現れ方 の関係

をみ ると表3の ごとくで あつた。すなわち2週 後,5

週後 には3名 ともに各種全身反応 を示 していた。その う

ち発熱 が もつ とも多 く み られた。 局所 反応 としての発

赤,潰 瘍 は3名 ともにみ られた。 しか し これ もごく軽
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表2　 病類別,期 間別 レン トゲ ン有所見発生数

写真別添 上記はいずれもB C G再 接種藩であつた。

%は 再接種総被檢者数に対するものとする。

表5　 レントゲン有所見者の全身ならびに局所

反応の現れ方の関係

微 な もので あつ た。

IV)　レン トゲ ン有所 見者血沈 検査成績

表4の ごと くBCG接 種 よ り5週 後の レン トゲ ン

35ミ リ間接撮影 で異常所見のあった もの浸潤型2名,肋

膜 炎型1名 に対 し血沈 検査 を実施 した ところ,浸 潤型の

Aお よびBは それぞれ1時 間値38ミ リ,41ミ リ

であ り,2時 間値65ミ リ,95ミ リと高度に 促進 して

いた。肋膜炎 型の1名 については,1時 間値36ミ リ,

2時 間値72ミ リであった。 しか し,そ れ よ り2週 後

の,BCG接 種 よ り7週 後の血沈検 査では軽 度促 進の

程度 まで回復 していた。

第2節　 局所反応

B C G接 種 に よる局所反応 として,初 回接種,再 接

種別,経 過期 間別 に発赤,硬 結,痂 皮,膿 庖,膿 瘍,潰

瘍,瘢 痕等の発生状況 を調査 したのであ るが,実 際 に問

題 とな るの は大 きな潰瘍,瘢 痕お よび膿瘍で あ る。1922

年BCGが は じめて人体 に接種 され て以来 その接種方

法 もい く度か改善 され たのであ るが,常 に問題 とされ る

のは接種局所の反応で あ り,BCGの 受 け る不評 の大

半 もここに あった。

表4　 レン トゲ ン有所見者 の血沈検査 成績

I)B C G接 種 後の局所反応(表5)

初回接種者760名,再 接種者773名 についてBCG

接種後の局所反応 をみた ところ2週 間後 には 初回接種

者中の被検者数758名 中653名 の有所 見者があつた。

再接種者中の被検者数771名 中 よ りは726名 の有所 見、

者が あっ た。す なわち初 回接種者 中よ りは86.1%,再

接種者中 よ りは94.2%の 有所見 者が あ り,再 接種 の

ほ うが多 い。

同様 にして5週 間後に は 初 接 に は756名 中666名

表5 B C G接 種 後 の 局 所 反 応

(初接種760名再接種773名)

%は 対被検者とする。
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(88.1%),再 接で769名 中726名(94.4%)の 有所 見者が

あ り,10週 間後 には初接 で723名 中658名(91%),

再 接で754名 中715名(94.8%)の 有所見 者があっ

た。いずれ も再 接のほ うに有所見者が 多い。

有所 見者にっいて さ らに細かにみ る と,発 赤,硬 結 に

っいては2週 間後には なはだ 多 く それ ぞれ 初接48.2

%,再 接36.4%,初 接25.3%,再 接35。2%と な

っ てい るが5週 間後にな ると発赤については初接15.9

%,再 接11.3%と な り,硬 結に ついて は 初接10.2

%,再 接9.9%と な り2週 間後に 比 し大いに 減少 し

てい る。2週 間後 において発赤 については初接に多 く,

硬結 につい ては再接 に多 い とい う現象 を呈 してい る。 と

ころが痂皮な らびに潰瘍 につ いて み ると2週 間後 に比

し5週 間後が多 くなっ てい る。 ことに 潰瘍 に ついては

5週 間後にははなだ多 くなっ てい る。すなわ ち痂皮 にっ

いては2週 間後の初接7.7%,再 接15.7%が,5

週 間後にな ると,初 接16.1%,再 接16.6%と な り,

潰瘍 につ いては,2週 間後の初接3.0%,再 接4.3%

が5週 間後 には 初接33,6%,再 接41.4%と 約11

倍 に急増 してい るのが 目立 っ。痂皮については,2週 間

後に は,初 接 に比 し 再接 のほ うが約2倍 多 くなつてい

ること もまた目立つ ものであつた。10週 間後 には瘢痕

のみが断然 多 くなつ てい るのは当然 の ことであ る。なわ

今 回の調査では潰瘍は きわ めて小 な るものが多 くほ とん

ど1～)3mmく らいであつた。10週 間後 に 瘢痕 が多い

の もそのため と考 え られ る。

II)　経過期 間別潰 瘍発生状況(表6)

B C G接 種後 の潰瘍 の 発生状況 を,そ の大 きさの角

度か ら経過 を追 って 調査 してみた。 すなわ ち2週 間後

にはすでに 初接 に23名(3%),再 接 に33名(4.3

%)の 潰瘍が み られ た。 しか し これは すべて1～4mm,

ことに1～2mm程 度の潰 瘍で あった。5週 間後にな る

と初接254名,再 接318名 とな り2週 間後 の約11倍

に増加 してい る。 これ も細か にみ ると1～4mmの 小潰

瘍が大部分 であつた。すなわ ち5週 間後 には1～4mm

の ものが初接 に237名(31.3%),再 接に275名(35.

8%)と な り,5～9mmの ものが 初接17名(2.
2

%),再 接43名(5.6%)で ほ とん どが 小潰 瘍 で あっ

た。10週 間後 になる と治癒搬痕 が多 くな るが それで も

初接 に18名,再 接に27名 の潰瘍が残 つていた。すな

わち1～4mmの ものが 初接 に14名(1.9%),再 接

に21名(2.8%)あ り,5～9mmが 初接に4名(0.6

%),再 接 に6名(0.8%)み られ た。

今回の調査で10mm以 上の ものは各経過期 間 を通 じ

て1名 もみ られなかった。

第3章　 総 括ならびに考案

結核予防の 目的でBCG接 種が行 なわれ て以来 これ

表6　 経過期間別潰瘍発生状況

(初接種760名再接種773名)

%は 対被検者を示す。

を有効 とす るもの,ま た無効 とす るもの等数 々の意 見が

あった。 しか し現在B C G接 種 の有効な るこ とは諸家

の認 め るところであ りなん ら疑 うところはない。 それに

もかか わ らず未 だに一抹 の不安 を抱 かせ るのは,誤 報 と

はいい なが らB C G以 外の ワクチ ンとB C Gを 誤 り

接種 した り,不 注意か ら有毒 人型結核菌 を混 入 したた め

に起 きた数 々の不幸 な事件 があつた ことに よるもの と思

う。すなわ ちUstvedt 6)はB C G以 外 の ワクチ ン注

射 に よ り接種結 核が生 じ,こ れが,一 時 は間違っ て,B

 G Gに よる もの と された と報 じてい るし,Wasz-Ho-

ckertは 百 貝咳 ワ クチ ン注射後 の,結 核性脳膜炎 発病 を

報告 してい るが,わ が国において も兵 庫県道場村事 件,

秋 田県松 ケ崎 事件,宮 城 県岩 ケ崎事 件 等報告 され てい

る。 しか しいずれ も後 の 調査 によ り,B C Gと は無 関

係で あることが確認 され てい る。 しか るにかか わ らず,

B C G接 種に よる全身的副作用に ついて は,な ん ら組

織 だつた研究報告 はない。

私 は秋 田県男鹿半 島在住 の学童,労 働 者,な らびに一

般民 を対象 とし,昭 和31年 よ り昭和33年 にわた り,

B C Gに 関 し,そ の 接種後の 全身 な らび に局所的の副

作 用について調査 し,次 の知見 を得 ることがで きた。

第1節　 副作用 にっいて

B C G接 種後 の副作用 につ いて これ を 全身反応(さ

らに 自覚症 状 と他覚症 状 とに分かっ)と 局所反応 とに分
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か ち,初 回接種者760名,再 接種 者773名 についで,

それ ぞれBCG接 種 より2過 閥後,5週 間後,10週

間後 の3回 にわ た り調査研究 を した。

(1)　全身 反応

まず 自覚症 状にっいてはわずか0。3～0.5%程 度に

発熱,頭 痛等 がみ られた。2過 間後 に多 くしか も再接 に

わずか に 多いが 有意 の 葦 と はい いが たい。Radossa-

Vlievitchお よびGemez-Rieuxは 治療 の 目的で8CG

を接種 した ところ発熱,腹 痛,関 節痛等 があった といつ

てい るが,こ れ は結核 患者に接種 した場合で あ り多少意

味 が違 うもの と考 え られ る。 高橋7)は 全身 反応は 風邪

くらいであ り,少 ない と述べてい るが詳細 なる報告 はな

い。 またQuaiser 8)は 局所反応 以外 の 全身反応 は全 く

ない としてい る。私の調査で は自覚症状 は以上 のご とく

わずかなが らあるとは い え,ほ とん ど平常人 と変 りな

く,し たがっ て著明 な る自覚症状 はまずない といつて も

よい と考 え る。

他覚症状 につい ては所 属腋窩 リンパ腺 の腫 脹が2.5%

前後 にみ られ た。再接 に比 し初 接のほ うがやや多いが,

これ とて も有意 の差 とい うほ どではなか つた。聴診 異常

(呼吸音粗縫)が0.6～0.1%前 後 み られた。2週 間後

の調査 に 多か ったが,呼 吸音粗糧 は 気管枝壁 粘 膜の腫

脹,分 泌増加 に よるとされてい るが,こ れがBCGア

々ノレギ ーに よる病変 のためか どうかは なお今後の検討 を

要 す るもの と思 う。5週 閥後の調査で初接に3名(0.4

%)の プ リクテ ンがみ られた。また この時期 に3名 の 々

ン トゲ ン異常所見者(浸 潤型2名,肋 膜炎型1名)を

みて、い る。

BCG接 種に よ り所属腋窩 リンパ腺が腫脹 す ること

は外国で は多 くの報告が み られ る。わが 国で はまれで あ

るとされてい る。私 の調査 した ところで は初接 に18名

(2.4%),再 接 に14名(1.8%)み られ,全 身 反応中

の他覚症状で は もっ とも多か った。 しか しいずれ も大豆

大 の もので化膿 した ものは1例 もなかつた。

BCG接 種 に関係 して 結 節性紅 斑が 発生す るとい う

報 告がImerslnnd 9),Kristenson 10)ら の外 国文献 には

み られ るがわが国では左 様 な報告は ない。私 の調査 で も

1名 もなかった。

Paalsson11)はBCG被 接種者が陽転時 に,プ リク

テ ンを伴 うことが 多い とい う報告 をしてい る。 しか し詳

細 な報告 はない。私 の調査 では上述 の ように初接の5週

間後 に3名(0.4%)が み られた。要す るにBCG接

種に よる全身 反応 としての他覚症 状は所属腋窩 リンパ腺

腫脹がやや多 くみ られ るの みで他 は さして問題 とす るほ

どで はない といい うる。

Wail-Halleお よびTurpinがB C G被 接種 者に偶

発 した非結核性肺病変が誤謬 の原因 とな ることを指 摘 し

て以来Birke 12),Wallgren,Cassarら も注意 すべ き各

種 の非結核 性肺疾 患,す なわ ち異型肺炎,胸 腺肥大,気

管枝拡 張症等 をあげてい る。今回経験 した もの はなん ら

原因 となるべ き疾 患 も認 め られず,表3の ように軽微 な

る発熱 と局所発赤お よび リンパ腺腫脹 とを認 め るほか は

平常 となん ら変 りない点 よ り考 えると,該 浸潤は非結 核

性 とはい え,BCG接 種が 刺激 とな り誘発 された もの

とも考 え ら定しる。

ノール ウェー,デ ン々 ーク13)～16)でH C G接 種 よ

り腋窩 リンパ腺の化 膿 を起 こしそれが骨,関 節の結核 を

起 こし,あ るいは全身の リンパ腺結核 を起 こし,死 にい

た らしめ た とい うことがあ るが今 日の 進歩改善 され た

BCG接 種か らは到底考 え られぬ こ とで ある。

(2)　局所反応

筒所反応にっいて は,2週 間後 には初接,再 接 ともに

発赤(36～48%),硬 結(35～25%)が 多い。潰瘍 は

わずか(4～3%)で 直径1～4mmの ご く小 さい ものの

みで あっ た。5週 目で初接,再 接 ともに潰瘍 が急増(33～

41%)し てい る。私 の調査成績 を他 のほほ同条件 の調査

誠績 に比較 してみ ると,朽 木17)は 初接3.5%,再 接8.1

%と な り抗研 では初接40～85%,再 接92%な い し

100%,室 橋18)は 直径5mm以 下は4%10mm

以 上はわずかに0～0.56%と してお り,報 告者 によ り

また報告年 代に よ り区 々で あるが,私 の 調査で は,朽

木,室 橋 よ りはは るか に多い もので あ り,抗 研 の調査 よ

りは少 ない もので あった。 朽木,室 橋 で も直径1mm

の潰瘍で も潰瘍 として数 え るな らば,少 な くとも私の調

査 威績 くらいにはな るもの と考 え られ る。10過 後の調

査 では初接,再 接 ともにほ とん ど搬痕(87～86%)と

な り治癒 していた。膿瘍 は,初接,再 接 ともにいずれの時

期 において もみ られ なかっ た。要す るに現在結核予財法

に定 め られてい るB C G接 種方法 によ り実施 した場合

(私 もこれ によ る)で は,結 核未感染者 に接種 す るか ぎ

り,初 接で も,再 接で も潰瘍発生 はか な り(33～41%)

認 め られ るが小潰瘍が ほ とん ど大 多数 を占めてい る。 し

か し混 合感染 の機会 は相当にあ ると思 われ るのでBCG

接種の実施上注意 を要す ることはい うまで もない。
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