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Background : Recurrent wheezing is probably related to airway hyperresponsiveness. Many young

infant s wheeze during viral lower respiratory tract infections, but t he pathogenesis of these

episodes and t heir relat ion to t he developm ent of asthm a or ot her allergic disease lat er in life are

not well understood. W het her environm ent al allergen exposure affect s t he inception of ast hm a

rem ains to be det ermined.

Obj ective : We perform ed t his study to det ermine whet her recurrent wheezing in infancy is

relat ed to atopy and if so, when infant ile ast hm atics becom e sensitized to house dust mite

allergens.

Methods : In a cross-sect ional study, we invest igat ed the factors related to recurrent wheezing

before t he age of three. A tot al of 119 infant s were select ed for this study and t hey were

divided into t wo groups : 88 infants who experienced wheezing episodes more t han three t im es

before the age of two as infant ile ast hm atics, and 31 infant s who had never experienced

wheezing before visit ing our hospital bet ween January 1998 and July 1999. For t hese subject s,

we perform ed assessm ents including m easurem ent of peripheral total eosinophil count s, serum

tot al IgE levels, specific IgE levels (Derm at op h ag oid es p t eron y ssinu s , Derm at op h ag oid es

f arin ae and food allergens) and quest ionnaires were complet ed by t he children's parent s.

Results : T he group who experienced recurrent wheezing showed significantly higher tot al

eosinophil count s, serum concentrat ions of tot al IgE , D.p - and D.f -specific IgE than controls (p

<0.05). T here were no significant differences in t he history of respiratory disease, familial history

of allergic disease and environm ent al factors (dom est ic anim als, bed clot h , carpet , smoking et c )
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－김봉성 들：반복적 천명을 보이는 영유아에서 아토피 지표－

서 론

소아 천식의 연간 발생률은 전세계적으로 증

가 추세에 있고 미국의 한 지역사회를 바탕으로

1960년대에서 80년대에 걸친 연구에서도 1-14세

소아연령군의증가세가두드러졌다1 ) . 소아천식

은 만성질환으로성장 발달기의 소아에신체적,

정신적 장애를 가져올수 있으며, 천식 환아에서

가벼운 증상이더라도 기도의 염증반응이 지속되

어 장기적으로 비가역적인 기도 재형성(airway

remodeling)을 일으켜 폐기능의 저하를 유발할

수 있다2 , 3 ) . 국내의만 6-7세천식환아들을대상

으로 한 연구에서도 3세 이전부터 천명이 시작

되어 6-7세까지 반복되는 조기 천명지속군이 3

세 이후 처음 천명이 시작되어 6-7세까지 반복

되는 후기 천명군에 비하여 폐기능이 유의하게

감소해 있는 결과를 보여 영유아기에 천식 환아

를 조기 진단하고 치료하는 것이 중요함을 시사

한다4 ) .

영아기의 천명은 매우 흔하지만 60-70%에서

일과성으로 반드시 장래에 천식이나 다른 알레

르기 질환이발병할 것을 의미하지는 않지만, 일

정 부분의 영아에서 천명의 병력은 천식으로 이

행되는 소인과 관련이 있을 것으로 추정되고 있

다2 ) . 반복적 천명은 기도과민성을 표현하는 천식

의 특성으로 반복적인 영유아 천명이 천식으로

이행하는 것으로 생각되고 있고, 24개월 이내에

호기성 천명이 3회 이상 발생한 경우를 영아천

식으로 정의하기도 한다5 ) .

소아에서 천식의 위험 요소로 알레르기 질환

의 가족력과 같은 유전적 소인, 바이러스 특히

Respiratory syncytial virus (RSV )에 의한 호흡

기 감염, 높은 혈청내 IgE 농도와 아토피피부염,

가족 특히 어머니의 흡연력, 대기 오염, 실내 주

거환경 등이 거론된다6 - 11 ) . 아직 영유아의 바이러

스성 호흡기 감염시에 들리는 천명의 병인이나

장래의 전형적인 소아 천식과의 관계에 대해서

명확히 밝혀져 있지 않으나 영아의 바이러스성

호흡기 감염, 특히 RSV 세기관지염이아토피 소

인이 있는 소아에서 다른 알레르겐에의 감작을

증가시키고기도과민성을증가시킬수있음을시

사한 연구들이 있다 12 , 13 ) . 또한 소아에서 주변의

알레르겐에 노출되고 감작되는 것이 천식발생의

가장 중요한 요소라는 주장들이 있다14 , 15 ) .

일반적으로 소아천식 환아에서 학동전기에 흡

입항원에 감작되는 것으로 생각되어 왔지만 정

확한 시기는 알려져 있지 않으며, 영유아기부터

천명을 보인 천식 소아에서는 생후 9개월에 이

미 혈청 총 IgE 농도가높다는 보고도있다2 , 16
,

17 ) .

따라서 영유아시기의 반복적 천명이 아토피와

관련이 있는지를밝히고, 국내 소아천식환아들

이 언제 집먼지진드기 항원에 감작되는지 알기

위하여 본 연구를 시행하였다.

bet ween the group wit h recurrent wheezing and controls. T he group who experienced recurrent

wheezing showed significantly higher tot al eosinophil count s among t hose over 12 months old ,

and serum concentration of total IgE among t hose under 12 mont hs old t han controls (p <0.05) .

T he concentrat ion of D.p -specific IgE , but not D.f -specific IgE , in t he recurrent wheezing group

was higher than controls who were aged over 24 months (p <0.05) .

Conclusion : T he infant s wit h recurrent wheezing are st rongly relat ed to a predisposit ion to

atopy. Eosinophilia is one of t he import ant m arkers of recurrent wheezing. T he period of sen-

sitization of inhalant allergens like a D.p occurs as early as 24 months old . T hese findings

suggest t hat early recognit ion of atopy and environm ent al controls are import ant to m anage re-

current wheezing in infants. (J Asthma Aller gy Clin Immunol 2 1: 4 0 -4 9 , 2 0 0 1)

Key w ords : R e cu r re n t w h ee zin g , In fa n t s , In h alan t a ller g en , A t opy
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대상 및 방법

1 . 대 상

1998년 1월부터 1999년 7월까지 서울중앙병원

소아과 알레르기 클리닉을 방문한 환아중 검사

당시 3세 이하의 환아들로 병력상 2세 이전에 3

회 이상의 천명 증상이 있었던 영아천식 환아군

과 천명의 병력이 없었던 대조군을 대상으로 조

사하였다. 전체 대상 환아는 총 119명으로 영아

천식 환아 88명과 호흡기 감염을 제외한 기도의

선천이상 등이 호흡기증상을 일으킨 경우, 위장

관염, 정기검진 및 예방접종, 그리고 결핵 반응

검사 등을 위해 내원한 환아들로 천명의 병력이

없고 아토피 피부염, 알레르기성 비염, 알레르기

성 결막염 등 아토피 질환의 병력이 없었던 대

조군 31명을 대상으로 하였고 이들은 모두 급성

하기도염이나 천식 발작의 증상이 없는 상태에

서 검사를 시행하였다(Table 1) . 영아천식 환아

군의 평균 연령은 19.2±8.0개월, 대조군은 20.8

±8.6 개월로 각 군 사이에 유의한 차이는 없었

다. 남녀비는 영아천식 환아군이 3.2 :1, 대조군이

1 :1 로 영아천식 환아군에서 남아의 비율이 유

의하게 높았다(p < 0.01).

2 . 방 법

대상군에서 말초혈액내 총 호산구수를 측정하

였고, 혈청 총 IgE 농도를 radioimmunometric

assay (COAT -A -COUNT Total IgE IRMA,

DPC, USA )로, Derm atophagoides pt erony ss -

inus (D.p ) 및 Derm atophagoides farinae (D.f )에

대한 특이 IgE 항체 농도를 radioimmunometric

assay (AlaSTAT RIA Allergen-specific IgE,

DPC, USA )로 측정하였다. 그리고 대상군에 대

하여흡입및식이항원을포함하는 Multiple all-

ergosorbent t est - chem ilum inescent assay

(MAST -CLA, MAST Immunosystems, Moun-

tain View, CA, USA )를 시행하였다. 부모들로

부터는 환아의 호흡기질환 병력, 알레르기 질환

의 가족력, 주거형태, 개나 고양이 등의 애완동

물 사육여부, 침대 및 카페트 사용여부, 가족의

흡연력 등의 생활환경에 대한 설문지를 작성하

게 하였다.

3 . 통계 처리

결과치의 통계 처리는 SPSS version 7.5를 이

용하여 Independent -sample t -test , Chi-square

test , Pearson's bivariate correlation을 시행하였

고 결과치중 혈청 총 IgE 농도는변수의 log 변

환 후 Independent -sample t -test를 시행하였다.

이상에서 5% 이하를 유의수준으로 검증하였다.

결 과

1 . 혈청 총 Ig E 농도와 혈액내 총 호산구수

혈청 총 IgE 농도(평균±표준오차)는 영아천

식군(35.8±15.7 IU/ ml)이 대조군(16.8±6.4 IU/

ml)에 비해 의미있게 높았다(p <0.05, Fig. 1A ).

혈액내 총 호산구수도 영아천식군(449.4±38.0/

μl)이 대조군(241.6±20.1/μl)에 비해 의미있게

높았다(p <0.01, Fig. 1B).

2 .연령별혈청총 IgE농도및혈액내총호산구수

연령에따른혈청총 IgE 농도를분석한결과,

12개월 미만군에서는 혈청 총 IgE 농도는 영아

T ab le 1 . A g e dist ribu t ion b et w een in fan t ile a st hm at ic s an d con t rols

A g e (m on t h s ) In fan t ile ast hm at ics (cases ) Con t rols (ca ses ) T ot al ( % )

0- 12

12- 24

24- 36

T ot al

18

46

24

88

6

12

13

31

24 (20.2 )

58 (48.7 )

37 (31.1)

119 ( 100.0 )
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천식군이 18.2±33.4 IU/ ml, 대조군 4.8±2.1 IU/

ml로 두 군사이에 유의한 차이가 있었으나(p

<0.05), 12개월에서 24개월 미만의 연령군에서

영아천식군이 38.2±16.1 IU/ ml로 대조군 20.3±

12.1 IU/ ml보다 높았으나 통계적으로 유의하지

않았고(p>0.05), 24개월에서 36개월 사이의 연령

군에서도 영아천식군 51.9±42.3 IU/ ml이 대조

군 25.2±9.4 IU/ ml보다 높았으나 역시 유의하지

않았다(p>0.05, Fig. 2A ).

혈액내 총 호산구수의 경우는 12개월 미만군

에서 영아천식군이 478.9±91.1/㎕으로 대조군

273.5±40.7/㎕와 의미있는 차이가 없었으나, 12

개월에서 24개월 미만의 연령군에서 영아천식군

이 459.6±55.3/㎕로 대조군 261.7±34.0/㎕보다

F ig . 1 . Com parisons of serum total IgE concentrat ions (A ) and peripheral tot al eosinophil counts (B) between

infantile asthm at ics and cont rols .

F ig . 2 . Comparisons of serum tot al IgE concent rations (A ) and peripheral total eosinophil count s (B) betw een

infant ile ast hm atics and controls with each age groups.
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높았으며(p <0.01), 24개월에서 36개월 사이의연

령군에서 영아천식군이 408.3±62.2/㎕, 대조군

205.5±30.6/㎕로 영아천식군에서 의미있게 높았

다(p <0.05, Fig. 2B).

따라서 연령에 따른 혈청 총 IgE 농도는 12개

월 이전의 연령군에서, 혈액내 총 호산구수는 12

개월 이후 연령군에서 영아천식군이 대조군에

비해 증가되어 있음을 관찰할 수 있었다.

3 . 혈청 D.p -특이 Ig E 항체 농도 및 D.f -특

이 Ig E 항체 농도

혈청 D.p -특이 IgE 항체 농도는 영아천식군

(0.44±0.08 Class)이 대조군(0.30±0.02 Class)에

비해 의미있게 높았고(p <0.01, Fig. 3A ), D.f -특

F ig . 4 . Comparisons of concent rations of Derm atop hag oides pt erony ssinus (D.p ) - (A ) and Derm atop hag oides

f arin ae (D.f ) -specific IgE (B) between infantile asthm at ics and cont rols w it h each age groups.

F ig . 3 . Com parisons of concent rat ions of Derm at op h ag oides pterony ssinus (D.p ) - (A ) an d Derm atophagoides

farin ae (D.f ) -specific IgE (B) betw een infantile ast hm atics an d cont rols .
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이 IgE 항체 농도도 영아천식군(0.49±0.51 Cl-

ass)이 대조군(0.31±0.03 Class)에 비해 의미있

게 높았다(p <0.05, Fig. 3B).

4 . 연령별 혈청 D.p -특이 Ig E 항체 농도 및

D.f -특이 Ig E 항체 농도

D.p - 및 D.f -특이 IgE 항체 농도는 24개월 미

만 군에서 의미있는 차이가 없었으나 24개월에

서 36개월군에서는 혈청 D.p -특이 IgE 항체 농

도가 영아천식군(0.57±0.23 Class)이 대조군

(0.31±0.04 Class)에 비해 의미있게 높았다(p <

0.05, Fig. 4A ). 그러나 혈청 D.f -특이 IgE 항체

농도는 영아천식군(0.58±1.72 Class)이 대조군

(0.34±0.05 Class)에 비해높았으나통계적 차이

는 없었다(p = 0.092, Fig. 4B).

5 . 혈청 총 Ig E 농도와 혈액내 총 호산구수,
피부 단자시험상 양성 혹은 MAS T상
2 + c la s s이상인 알레르겐 수 사이의 상
관관계

전 대상군에서 혈청 총 IgE 농도와 혈액내 총

호산구수 사이에는 유의한 상관관계가 없었으나

(γ= 0.176, p> 0.05, Fig. 5A ), 혈청 총 IgE 농도

와 피부 단자시험상 양성 혹은 MAST상 2+

class이상인 알레르겐 수 사이에는 유의한 상관

관계를 보였다(γ= 0.270, p <0.05, Fig. 5B).

6 . 알레르기 질환의 가족력, 가족의 흡연력

환아의호흡기질환병력, 알레르기질환의가

족력과 주거형태, 애완동물 사육여부, 침대·카

페트 사용여부, 가족의흡연력 등 생활환경에대

한 설문 조사에서는 두 군간에 차이가 없었다

(p > 0.05).

고 찰

이제까지 천식의 병태생리 및 자연경과에 관

한 연구는 성인 천식 모델에서의 연구로서 천식

이 출생 직후부터 시작하는 것으로 생각되지만

소아, 특히 영유아 시기의 천식의 자연 경과에

대해서는 아직도 잘 알려져 있지 않다. 많은 영

아에서 바이러스성 호흡기 감염시 천명이 있으

나 이런 천명의 병인이나 장래의 기관지천식과

의 관계는 명확히 밝혀진 바 없다. 많은 수의 영

아기 천명이 일과성으로 반드시 장래에 천식으

로의 이행을의미하지않는다. 그러나 일부의영

아에서 천명의 병력은 천식으로 이행되는 소인

과 관련이 있을 것으로 추정되고 있다2 ) .

알레르기성 천식의 병태생리에서 호산구는 비

만세포와 더불어 알레르기 질환에서 중요한 작

동세포로 천식 환자의 기관지 생검이나 기관지

F ig . 5 . (A ) Correlat ions of serum total IgE concentrations and peripheral total eosinophil count s . (B) Correlations

of serum tot al IgE concentrat ions and num ber of allergen above 2+ class on MA ST .
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폐포세척액에서 발견되는 호산구의 수는 질병의

증상정도와 일치한다 18 ) . 조력 Th2(T -helper-2)

세포에서 분비되는 IL-5는 골수에서 호산구의

성숙, 분화, 생존에 작용하며 특히 초기 발달과

정에서 필수적이고 말초혈액에서는 호산구를 선

택적으로 활성화시킨다19 - 22 ) . 말초혈액내 호산구

가 증가되어 있는 소견이 알레르기 질환의 진단

뿐만 아니라 이를 예측할 수 있는가 하는 것은

오래된 의문이다. 건강한 생후 3개월 영아에서

측정한 말초혈액내의 호산구 증가가 이후의 알

레르기 질환의 발현과 IgE의 상승과 밀접한 관

련이 있으며, 특히이것이 알레르기질환의 가족

력과 연관이 없음을 보고한 자료가 있고23 ) , 영아

기에 세기관지염으로 입원했던 병력이 있는 환

아들에 대한 추적 관찰에서 세기관지염 당시 말

초혈액내 호산구수가 7세까지 천명이 지속되는

군에서 천명이 없었던 군이나 3세 이하에서만

천명의 병력이 있었던 환아들보다 의미있게 높

았다는 보고 24 )가 있어 알레르기 질환에서 작동

세포 역할을 하는 호산구가 말초혈액에서 증가

되는 것이 알레르기 질환을 예측할 수 있는 지

표이며 환아에서 증상이 나타나기 전에 이미 증

가하는 것으로 미루어 알레르겐 접촉과 관련이

있음을 시사하고 있다. 본 연구에서도 알레르기

질환의 가족력은 차이가 없이 12개월 이후에 말

초혈액내 총 호산구 수가 반복적 천명을 보인

영아에서 대조군보다 유의하게 증가되어 이는

알레르기 질환의 가족력과 연관없이 영아천식을

예측할 수 있는 지표임을 시사한다.

IgE는 태아기부터만들어져출생시 대부분신

생아의 제대혈에서 낮은 정도의 IgE 농도를 측

정할 수 있으며, 출생후 점차 상승하여 학동기

후반까지 상승한다25 ) . 알레르기 질환을 가진 사

람에서 알레르겐에 노출 후 Th2세포가 활성화

되어 IL -4와 IL -13을 분비하여 B세포로부터 동

형전환을 일으켜 IgE가 분비된다 19 , 26 ) . 알레르기

질환의 발생과 IgE는 밀접한 상관관계가 있어

나이 많은 소아와 성인에서 천식의 발생은 혈청

IgE 수치와 알레르겐에 대한 피부반응의 정도와

관련이 있음이 알려져 있다 27 ) . 영아기에 천명이

시작되어 6세경에도 계속되는 경우 천명이 없던

환아에 비해 생후 9개월에 측정한 혈청 IgE 농

도가 높았으며 2 ) , 출생시 제대혈과 출생직후 상

승된 혈액내 IgE는 향후의 아토피질환의 발생을

예측하는 지표가 될 수 있다는 보고가 있다25 , 28 ) .

또한 천명성 기관지염 환아 중에서 혈청 IgE가

상승되어 있는 환아에서 향후의 기관지천식으로

의 이행이 많았다는 보고가 있다29 ) . 그러나 영아

기의 천명과 출생시 혈청 IgE 수치와는 관련이

없다는 보고도 있다 30 ) . Martinez 등 31 )은 영아기

에 적어도 1회의 천명성 하기도염이 있었고 6세

때 천명이 관찰되는 지속성 천명군에서 하기도

염 급성기의 혈청 총 IgE가 회복기에 비해 의미

있게 높음을 보고하였다. 또한 지속성 천명군에

서 천명이 없었거나 일과성인 경우와 달리 급성

기의 말초혈액 호산구수가 회복기에 감소하는

현상이 없어, 급성기의 혈청 총 IgE와 말초혈액

호산구수는 장차 지속성 천명군으로 발전할 환

아를 구별해내는 데에 믿을 만한 결정요소라고

주장한 바 있다. 국내의 한연구에서도 세기관지

염시의 혈청 총 IgE의 상승이 기관지 확장제에

대한 반응, 알레르기 질환의 가족력과 함께 주요

예견 인자로 보고한 자료가 있다32 ) . 본 연구에서

혈청 총 IgE 농도는 영아천식군이 대조군에 비

해 의미있게높았으며, 특히 12개월 이하의 연령

군에서 이미 혈청 총 IgE 농도가 영아천식군에

서 의미있게높았다. 그런데 12개월 이상의 연령

군에서는 영아천식군이 대조군보다 IgE 농도가

높았으나 통계적으로 유의하지는 않았던 것은

12개월 이상의 연령군에서 상대적으로 대조군이

적었던 것이 결과에 영향을 미쳤을 가능성이 있

다. 이러한 소견은다른 연구결과와같이혈청내

IgE 농도가 영유아기 천식의 발병과 관련이 있

음을 시사하고, 특히 국내 영유아에서의 연령에

따른 IgE 정상치에 대한 연구가 필요함을 알 수

있다.
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여러 연구들에서 주변환경의 알레르겐에 대해

특이 IgE 항체를 만들 수 있는 능력을 의미하는

아토피가 소아의 천식과 강한 연관관계가 있어

서, 알레르겐 감작이천식의 유병율, 기도과민성,

그리고 호흡기 증상의 정도와 관련이 있다고 보

고되었다 15 , 33 ) . 이러한 알레르겐에 대한 감작은

연중항원과계절항원이차이가있어서연중항원,

특히 집먼지진드기에 대한 감작이 소아천식 발

생의 가장 강력한 위험요소임을 주장하는 연구

들이 있다 14 , 34 , 35 ) . 본 연구에서 D.p - 및 D.f -특이

IgE 항체 농도가 24개월 미만 군에서 의미있는

차이를 보이지 못했으나 24개월에서 36개월군에

서 D.p -특이 IgE 항체 농도가 증가되어 흡입항

원에 대한 특이 면역반응이 국내 영유아에서 이

미 생후 24개월경에 일어날 수 있고 이것이 천

명, 즉 천식의 발생과 연관이 있음을 시사한다.

Duff 등 10 )은 2세 이하의 천명 환아에서 흡입항

원에 대한 IgE 항체의 생성은 드물지만 소아기

에 고농도의 집먼지진드기 항원과 접촉이 천식

으로 발전하는데 중요한요소가 될 수 있고, 2세

이후에 흡입항원에 대한 IgE 항체가 증가되고

이는 이후의 천명과 항원감작의 중요한 연관성

을 시사한 바 있다.

꽃가루 계절에 출생하는 것과 같이 생후 조기

에 고농도의 알레르겐에 노출되는 것이 성인이

되었을 때 그 알레르겐에 대한 반응성을 극대화

할 것으로 생각되며 36 ) , 따라서 영아기의 면역계

에 알레르겐의 노출이 소아에서 Th2 면역반응

으로 나아가게 하는 요인이 됨을 시사한다. 즉

실내외의 항원에 반복적으로 노출되는 정도가

향후의 지속적인 알레르기반응의 정도와 관련이

있음이 강조되고 있다14 , 15 , 37 ) . 아직 반복적인 천명

증상이 있었던 영아천식 환아군에서 흡입 항원

에 대한감작이 조기에 시작되는지, 혹은아토피

환아에서 반복적인 천명 증상이 잘 오는지는 정

확히 알려져 있지 않다. 그러나 본 연구에서와

같이 영아천식 환아군과 천명의 병력이 없었던

대조군에서 아토피 가족력에 차이가 없었다. 이

로써 천식발생에서 아토피 소인의 의의는 유전

적 배경보다 흡입항원에 대한 감작 과정에서 더

중요한 역할을 한다는 것을 시사한다.

결 론

반복적인 천명을 보인 영유아에서 총 호산구

수와 혈청내 총 IgE 농도가 높아 이미 아토피

소인이 관여하며, 24개월 이후엔 D.p -특이 IgE

항체 농도가 높아 D.p 항원에 대한 감작도 이미

존재함을 시사한다. 특히, 호산구 증가증은 반복

적인 천명으로의 이행의 주요한 예측 인자로 보

인다. 이러한결과들로미루어 반복적 천명을보

이는 영유아에서 아토피에 대한 조기 진단 및

흡입 항원에 대한 환경 관리가 중요함을 알 수

있다.

참 고 문 헌

1) Yun gin ger JW , Reed CE , O 'con n el E J ,

M elt on L J , O 'fallon W M , Silv erst ein M D

et al : A com m u n it y - b ased st u dy of t h e

epidem iology of ast hm a . A m Rev R esp

Dis 148 : 888- 94, 1992

2 ) M art in ez F D, W right A L , T au ssig L M ,

Holb erg CJ , H alon en M , M or gan W J et

al : A st hm a an d w heezin g in t h e fir st six

y ears of lif e . N E n gl J M ed 332 : 133- 8,

1995

3 ) Osw ald H , P h elan P D, L an ig an A , Hib -

b ert M , Carlin JB , Bow es G et al : Child -

hood ast hm a an d lu n g fun ct ion in m id -

adult life . P ediat r P u lm on ol 23 : 14- 20,

1997

4 ) 김윤정, 김봉성, 홍수종 : 천명 발생 시기에 따른

소아 천식의 특성. 소아과 43 : 686- 93, 2000

5 ) Bra sh er G W : Clin ic al a sp ect s of in fan t ile

ast hm a . A nn A llergy 35 : 216- 20, 1975

6 ) M art ien z F D : Defin it ion of p ediat ric ast h -

m a an d associat ed risk fac t ors . P edia t r

P ulm on ol 15 : S 9- 12, 1997

7 ) L an d au L I : Risk s of dev elopin g a st hm a .

- 4 7 -



－BS Kim et al.：Atopy param eter in recurrent w heezing infant s －

P edia t r P u lm on ol 22 : 314- 8, 1996

8 ) Kat t an M : E pidem iologica l eviden ce of

in cr eased airw ay r eact iv it y in children

w it h a hist ory of bron chiolit is . J p edia t r

135 : S 8- 15, 1999

9 ) You n g S , L e Sou ef P N , Geelhoed G C,

St ick S M , T u rn er K J , L an dau L I : T h e

in flu enc e of fam ily hist ory of ast hm a an d

p arent al sm okin g on airw ay respon siv e -

n ess in early in fan cy . N E n gl J M ed 324 :

1168- 73, 1991

10 ) Du ff A L , P om eran z E S , G elb er L E , P rice

GW , F arris H , H ay den F G , et al : Risk

fac t ors for acu t e w h eezin g in in fan t s an d

childr en : v iru ses , p a ssiv e sm ok e , an d IgE

an t ibodies t o in h alan t a llerg en s . P ediat r ics

92 : 535- 40, 1993

11) Bu sse W W , Gern JE : V iru s in ast hm a . J

A llergy Clin Im m un ol 100 : 147- 50, 1997

12 ) Sch w arze J , H am elm an n E , Bra dley K L ,

T ak eda K , G elfan d E W : Respirat ory sy -

n cy t ia l v iru s inf ect ion result s in a irw ay

hyp errespon siv en ess an d en han ced air -

w ay sen sit iza t ion t o allergen . J Clin In -

v est 99 : 226- 33, 1997

13 ) Sigu rs N , Bjarn ason R , Sigurb erg sson F ,

Kjellm an B , Björk st én B : A st hm a an d

im m un oglobu lin E an t ibodies aft er r espi-

rat ory sy ncy t ia l v iru s b ron chiolit is : a

prosp ect iv e cohort st u dy w it h m at ch ed

con t rols . P ediat rics 95 : 500- 5, 1995

14 ) P lat t s - M ills T A E : T he role of allergen s in

aller gic airw ay disease . J A llergy Clin Im -

m un ol 101 : S 364- 6, 1998

15 ) Clou g h J B , W illiam s JD, Holg at e S T : E ff -

ect of a t opy on t h e n at u ral h ist ory of sy -

m pt om s, p eak expirat ory flow , an d bron -

chia l respon siv en ess in 7- an d 8- y ear - old

childr en w it h cou g h an d w h eeze . A 12-

m on t h lon git u din al st u dy . A m Rev R espir

Dis 143 : 755- 60, 1991

16 ) Koller DY , W ojn arow sk i C, H erk n er KR ,

W ein lan der G , Ra derer M , E ichler I et al :

High lev els of eosin op hil cat ion ic prot ein

in w heezin g in fant s predict t h e d ev elop -

m en t of ast hm a . J A ller gy Clin Im m u n ol

99 : 752- 6, 1997

17 ) Yabu hara A , M acau b a s C, P rescot t S L ,

V en aille T J , Holt BJ , H ab re W et al :

T H2- polarized im m u n ologica l m em ory t o

in h alan t allerg en s in at opics is est ablish ed

du rin g in fan cy an d early child hood . Clin

E xp A llergy 27 : 1261- 9, 1997

18 ) H am elm an n E , W ahn U , G elfan d E W :

Role of t h e T h2 cy t ok in es in t h e d ev elop -

m en t of aller gen - in du ced airw ay in flam -

m at ion an d hyp errespon siv en ess . In t A rc h

A llergy Im m u n ol 118 : 90- 4, 1999

19 ) Kru g N , Ju n g T , N app U , W agn er K ,

Schult ze - W ern in g h au s G , H eu sser C et

al : F requ encies of T c ells expressin g

in t erleuk in - 4 an d in t erleu kin - 5 in at opic

ast hm at ic childr en . Com p arison w it h at o-

p ic ast hm at ic a du lt s . A m J R espir Crit

Care M ed 158 : 754- 9, 1998

20 ) Robin son DS , Nort h J , Zeib ecoglou K ,

Yin g S , M en g Q, Ran k in S et a l : E osin o-

p hil dev elopm en t an d b on e m arrow an d

t issu e eosinop hils in at opic a st hm a . In t

A rc h A ller gy Im m u n ol 118 : 98- 100, 1999

21) H alld en G , Hellm an C, Gron n eb erg R ,

L u n d ahl J : In creased lev els of IL - 5 posi-

t iv e p erip heral b lood eosin op hils an d ly m -

p hocy t es in m ild ast hm at ics aft er allergen

in h alat ion provocat ion . Clin E xp A llergy

29 : 595- 603, 1999

22 ) S ed gw ick JB , Qu an S F , Calhou n W J ,

Bu sse W W : E ffect of in t er leu kin - 5 an d

gran ulocy t e - m acrop ha ge colon y st im u -

la t in g fact or on in v it ro eosin op hil fun c -

t ion : com p arison w it h airw ay eosin op hils .

J A llergy Clin Im m u n ol 96 : 375- 85, 1995

23 ) Borres M P , Odelarm H , Iran der K , K jell -

m an NIM , Bjork st en B : P erip h er al b lood

eosin op hilia in in fan t s at 3 m on t h s of a ge

is associat ed w it h sub sequ en t d ev elop -

- 4 8 -



－김봉성 들：반복적 천명을 보이는 영유아에서 아토피 지표－

m en t of at opic disea se in early c hild hood .

J A llergy Clin Im m u n ol 95 : 694- 8, 1995

24 ) E hlenf ield DR , Cam eron K , W elliv er RC :

E osin op hilia a t t he t im e of respirat ory

syn cyt ial v iru s b ron chiolit is predict s child -

hood react iv e airw ay disea se . P ediat rics .

105 : 79- 83, 2000

25 ) Org el H A , H am b erg er R N , Bazaral M ,

Gorrin H , Groshon g T , L enoir M et al :

Dev elopm en t of Ig E an d allergy in in fan -

cy . J A llergy Clin Im m un ol 56 : 296- 307,

1975

26 ) V ercelli D, De M on t e L , M ont icelli S , Di

Bart olo C, A grest i A : T o E or n ot t o E ?

Can an IL - 4- in duc ed B cell choose

b et w een IgE an d Ig G4? In t A rc h A llergy

& Im m un ol 116 : 1- 4, 1998

27 ) S ears M R , Burrow s B , F lan n ery E M ,

Herbison GP , Hew it t CJ , Hold aw ay M D :

Relat ion b et w een airw ay r espon siv en ess

an d seru m IgE in children w it h ast hm a

an d in app arent ly n orm al children . N E n gl

J M ed 325 : 1067- 71, 1991

28 ) Cron er S , Kjellm an NIM : Dev elopm en t of

at opic disease in relat ion t o fam ily hist ory

an d cor d b lood IgE lev els - elev en y ears

follow - up in 1654 c hildren . P ediat r A ll-

ergy Im m un ol 1 : 3- 9, 1990

29 ) F oucard T : A follow - up st u dy of children

w it h a st hm at oid bron chit is . S erum Ig E

an d eosin op hil coun t s in relat ion t o clin ica l

cou rse . A ct a P aedia t r Scan d 63 : 129- 39,

1974

30 ) H alon en M , St ern D, T au ssig L M , W right

A L , Ray CG , M art in ez F D : T h e predic -

t iv e rela t ion ship b et w een seru m IgE lev els

at b irt h an d sub sequ en t inc id en ces of

low er respira t ory illn ess an d eczem a in in -

fan t s . A m R ev Respir Dis 146 : 866- 70,

1992

31) M art in ez F D, St ern DA , W right A L ,

T au ssig L M , H alon en M : Diff eren t ial

im m un e respon ses t o acut e low er res -

p ira t ory illn ess in early lif e an d su b -

sequ en t dev elopm ent of p ersist en t w hee -

zin g an d ast hm a . J A llergy Clin Im m un ol

102 : 915- 20, 1998

32 ) 김명례, 오창수, 편복양, 이상주 : W h eezy in -

fan t의 b ron chial a st hm a 이행 예측에 관한

조사. 알레르기. 11 : 411- 17, 1991

33 ) V an A sp eren P P , Kem p A S , M uk hi A :

A t opy in in fan cy predic t s t h e sev erit y of

bron chia l hyp errespon siv en ess in lat er

childhood . J A llergy Clin Im m u nol 85 :

790- 5, 1990

34 ) P eat J K , T ov ey E , T oelle BG , Haby M M ,

Gray E J , M a hm ic A et al : Hou se du st

m it e aller gen s . A m ajor risk f act or for

childhood ast hm a in A u st ralia . A m J

Respir Crit Car e M ed 153 : 141- 6, 1996

35 ) Sporik R , Holg at e S T , P lat t s - M ills T A ,

Cogsw ell JJ : E xposure t o hou se - du st m it e

aller gen (Der p I) an d t h e d ev elopm en t

of a st hm a in c hildhood . A prosp ect iv e

st u dy . N E n gl J M ed 323 : 502- 7, 1990

36 ) P r escot t SL , M ac aub as C, Holt BJ , Sm a -

llacom b e T B , L oh R , Sly P D et al : T ran -

splac en t al prim in g of t h e hum an im m un e

sy st em t o en v iron m en t al allergen s : u n i-

v ersal sk ew in g of in it ial T c ell respon ses

t ow ard t he T h2 cyt okin e prof ile J Im m u -

n ology . 160 : 4730- 7, 1998

37 ) Björk st én B : Risk fact ors in early child -

hood for t h e d ev elopm en t of at opic dis -

eases. A llergy 49 : 400- 7, 1994

- 4 9 -


