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は じ め に

　食物 ア レ ル ギーの 臨床症状 は ご く軽微な皮膚症状 を

呈 す る もの か ら，food　anaphylaxis に よ る シ ョ ッ ク 症

状を呈す る も の ま で ， 多岐 に わ た っ て い る．今回，著

者 ら は ア ス ピリ ン 喘息が疑 われ て精査 した と こ ろ米 ，

小麦 ， ダニ を ア レ ル ゲ ン とす る中年初発 の 気管支喘息

と診断 し た 工例を経験 した．既往 に ア レ ル ギ
ー

歴 を有

さ ず ， ほ ぼ 同時期 に ア ス ピ リ ン 過敏症 （皮疹型） を併

発 し興昧 あ る症例 と思わ れ た の で 文献的考察 を加え て

報告す る．

　症例 ：52歳 ，男性，調 理 師．

　主訴 ：喘鳴，蕁麻疹様皮疹．

　現病歴 ：1989年 7 月，服用歴 の あ る ア ス ピ リン 配合

剤 （
一般名ア ス ピ 1丿ン ダ イア ル ミネ

ー
ト ：バ フ ァ リ ン

  ）を内服し ， 掻痒を伴 う蕁麻疹様皮疹 が 出現 した ．そ

の 後原因は不明 で あ っ た が 時折皮疹が出現 する よ う に

な り1990年 8 月蕁麻疹 の 治療 の た め近医を受診 し た．
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Abbreviatiuns ； AIA 　 aspirin 　 induced　 asthma ；

MAST 　multiple 　 alltigen 　 slmultaneous 　 test ；

NSAID 　non 　 steroidal 　 auti ．inflammatory 　 drugs；
RAST 　 radioallergosorbent 　test

AN 　ADUI ．T　CASE 　OF 　 RICE ・INDUCED 　ASTH ・

MA 　WITH 　ASPIRIN 　IDIOSYNCRASY
Isoko　Owan ，　 Katsuyoshi　 Shimoji＊，　 Akiko 　Miy ．

azato ，　 Satomi　Yara，　Tomokazu 　Kakazu ，　Hirnshi

Kaneshima 　and 　Atsushi　Saito
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その 際ビ タ ミン 製剤入 りの 点滴静注 を受 け ， 喘鳴が 出

現 し ， さ らに シ ョ ッ ク状態 と な り挿管を 受 け た ．こ れ

が気管支喘 息の初回発作で 以後エ ビ
，

カ ニ
， タ コ 等の

海産物摂取及び総合感冒薬 （詳細は不 明），
コ ハ ク 酸 ヒ

ドロ コ ル チ ゾン ナ トリ ウ ム （サ ク シ ゾ ン   ）薬使用 に て

皮疹 お よ び 喘息様発作 が 認 め られ る よ うに な っ たた め

精査 目的 で 1991年 2 月当科 へ 紹介入院と な っ た．

　入院時現症 ：顔面は発赤 し ， 両側 前腕 に 蕁麻疹様 の

皮疹 お よ び 両下 肢 に は毛 嚢 炎 を認 め た．聴診 上

wheeze は 聴取 さ れず，心音は純 ， 腹部お よび神経学的

に 異常所見 を認め な か っ た，耳鼻科受診 に て鼻茸 と副

鼻腔炎は 認 め られなか っ た ．

　家族歴 ： 叔父 に 喘息．

　既往歴 ：ア レ ル ギ
ー

歴 な し，

　生活歴 ：喫煙 4G本／口 × 30年 ， 機会飲酒．

　入院時検査成績 ：末梢血 の 白血球 数 は 正常で好酸球

増多は認め なか っ た。血清学的 に は IgE・RIST が 2600

1U／ml と高 値 を 示 し た．ア ス トグ ラ フ で は Dmin

O．｛〕49U と気道過敏 性が 認 め られ た ．

　 ア レ ル ギ
ー検査 ：食餌系お よ び吸入系抗原全 26種 に

対 す る 血 清 IgE−MAST を測 定 し た が 陽性抗 原 は な

く，疑陽性抗原 に 関して IgE−RAST を追試 した と こ ろ

ヤ ケ ヒ ョ ウ ヒ ダ ニ ，カ ン ジダ ， 米 で score 　 2，カ ニ で

score 　 1で あ っ た．

　 38種 類 の ア レ ル ゲ ン 皮内テ ス トで は，カ ン ジ ダ，ハ

ウ ス ダ ス ト， イ ース トで 即時型反応 が 陽性 で あ っ た．

コ ハ ク 酸 ヒ ド ロ コ ル チ ゾ ン ナ ト リ ウ ム （サ ク シ ゾ ン

鋤 ， 各種 ビ タ ミ ン 製剤お よ び ア ス ピ リ ン 1）L一リ ジ ン

（ヴ ェ ノ ピリ ン   ）は各希釈液 で す べ て陰性で あ っ た．

　 吸入誘発 テ ス ト （Table　1）：皮内反応用 ア レ ル ゲ ン

エ キ ス を用 い て の 吸入誘発テ ス トで はハ ウ ス ダ ス トで

工｛〕00倍抗原希釈液 の 吸入 2 時間後に コ ン トロ ール 1 秒
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Table 工　 Inha］ation 　challenge 　tesしing

Inhalant臼ubstance MaxhnUm 　fa！l　 of 　FEV 二．。　（％）

　　House　dllst
（× 1〔〕 7〜× 103）

1stしrial

211d　tria1

〔× 10
−3

＞　　　　　　　　40　　（after

　　　　　　　　　　　　　　
−60　 （after

（x1  
一3
）　　　　　　　− 34　　（after

120min ）

300min）

240min ）

c鯢 読 4 α

（x10
．
巳

）

一35．5〔after

− 30．O （afterlDmin

）

18D　 min ）

　　　　　　Lysine ・aspirin
（0．21，　0．7，　1，　2，　79　2／％）

lst　tria12nd

　trial

（　7　％）　　　　　　　　　　− 10　　　（after

（7 ％ ）　　　　　　　　
−
　6　　（after10min

）

30min ）

量 よ り 1秒量 が 40％低下 が み られ β刺激 吸入薬 の 使

用 に て 同復 し た が ， 5 時間後 に 再度60％の 低下を認め

た．即時型反応が認 め ら れ な か っ た た め ， 後 日再検査

を行 っ た が，同濃度の 吸入 4時間後 に 34％の 1秒量 の

低下を認め ， 第 1同 目 とほ ぼ同様に遅発型反応の み が

陽性 で あっ た．カ ン ジダで は 1千万倍抗原希釈液 の 吸

入 10分後 に 35，5％ の 1秒量 の 低下 が み ら れ，そ の 後 β

刺激吸入薬の使用 に て 回復 したが 3 時間後に再び 30％

の 1秒量 の 低下 を認 め た．ア ス ピ リ ン DL ．リ ジ ン （ヴ ェ

ノ ピ リ ン 鋤 吸入 誘発テ ス トで は最高濃度21％溶液 ま

で テ ス ト を施 行 し た が， 1 秒 量 の 低下 は 最高 10％ で

あっ た た め陰性 と判定 し た．た だ し初回吸入 よ り6 時

間後 に 蕁麻疹様皮疹 が 出現 し た．

　経 口 誘発 テス ト （open 　challenge 法〉 （Fig．1）：ア

ス ピ 1丿ン 内服テ ス トで は，ま ず］Omg よ り内服 を開始

し300mg に増量 した とこ ろ 内服 20分後 よ り熱感が ， 30

分後 に は体幹 と顔面 に 軽度 の 皮疹 と掻痒感が 出現 し

た ．皮疹の 増強は 急激で著し く， 内服90分後 に は ， 蕁

麻疹様播種性紅斑 丘 疹型皮疹 が 顔面，体幹 お よ び四肢

全体に顕著に広が り気分不良を強 く訴え た ．そ こ で エ

ピ ネ フ リン とメ チ ル プ レ ドニ ゾ ロ ン を投与 し， そ の 後

皮疹 は や や 軽决傾 向を 示 し た が 再 び 増強 し，ア ス ピ リ

ン 内服 220分後に再び同様の 治療 を行 い
， 約10時 間後に

は皮疹 は 軽快 し た． 1 秒量 は ア ス ピ リン 内服終 了90分

後ま で殆 ど変化を認め な か っ た．

　食餌性抗 原 の 中 で IgE　RAST が 陽性 で あ る 米 を27

日間禁止 した と こ ろ ， そ の期間中は ピーク フ ロ ー値 の

改善 を認 め た た め ，
こ れ をア レ ル ゲ ン と し て 疑 い チ ャ

レ ン ジ テ ス トを行 っ た．米飯 20g より開始 し200g，通算

360g摂取 した と こ ろ ， 30分後に 1秒量 の 20％ の 低下を

きた した．

　米ア レ ル ギー患者 の た め に 開発 さ れ た低ア レ ル ゲ ン

米に よ る食餌誘発テ ス トを米飯 の場合と同様に行っ た

が ，陰性で あ っ た ．そ の た め 本症例は 主食 と し て 低 ア
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Fig．1．　Oral　 challenge 　test．

レ ル ゲ ン 米 を摂取 させ る こ と と し た．

　米 と交差抗原性 の ある小麦の チ ャ レ ン ジ で は，小麦

粉25g を白湯 に溶解 し た液の 摂取 3 時間後 よ り 8 時間

後 まで 蕁麻疹様皮疹 が出現 したが ， 1秒量 の 低下 は認

め な か っ た． 1週 間後50g に 増量 し て再チ ャ レ ン ジす

る と摂取 6 時 間後 に蕁麻疹 様皮 疹が 出現 し ， 1 秒量

21％の 低下 を 認 め陽性 と した ．
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710 ア ス ピ リ ン 過 敏 症 を併 発 した米 誘 発性 気 管 支 喘 息

考　察

　本症 例は米，小麦，ダニ をア レ ル ゲ ン と す る気管支

喘息 とア ス ピ リン 過敏症 （皮疹型）を併発 し た 症例 で

あ る．ア ス ピ リン 過敏症 に は AIA の ほ か に 蕁麻疹や 血

管浮腫 ，鼻炎症状，失神発作，な ど多彩な 症状が 認 め

られ る
’｝．本症例 は ア ス トグ ラ フ に て 気道過敏性 が認

め られた に もか か わ らず，ア ス ピ リ ン 吸入 お よ び経口

負荷で は皮膚症状の み が出現した．経口負荷の際皮膚

症状の 進展が激烈 で あ っ たた め 1 秒量 は 90分後以降は

測定 で きなか っ た が ， 観察 した 限 りで は喘息様症状 は

認 め ら れ な か っ た の で AIA は否 定的 で あ っ た ．

　
一一

方 ， 米誘発性気管支喘息 に 関 し て は 米 は 日常主食

と して 長年摂取 して お り ， ま た調理 師とい う職業柄診

断は確実に な さ れねばならな か っ た．除去試験 に 続 い

て 経 口 誘発試験で 米は気管支喘息の ア レ ル ゲ ン と診断

さ れ た ，

　食物ア レ ル ギ
ー

の臓器別症状で は，消化器症状 と皮

膚症状を きた す もの が多 く， 咳嗽， 喘鳴な どの 呼吸器

症状 は こ れ らよ りは少 な い と され て い る
2 〕．食物誘発

性 の 気管支喘息に つ い て の 報告 は成人 で は小 児よ りは

る か に少な い と考 えられ ， さ らに米誘発性の 気管支喘

息 の 報告 は 少 な い
3）．ア ト ピー

性皮膚炎 に お い て 米 は

ア レ ル ゲ ン と し て 重症度に影響を及ぼ して い る とす る

報告 鯛 が 多 い が ，本例 で は 皮膚症状は蕁麻疹様皮疹の

み で ，しか も米 の 関与は 明 ら か で は な い ．た だ し ， 気

道病変 と食物ア レ ル ギーの 関連 で は 症状 と して 喘息 と

同時 に皮膚症状等 の複数 の 症状が 出現す る こ とが 多い

と さ れ て い る
3）．

　穀類間の 交差抗原性に つ い て は多 くの報告
6）が あ る

た め我 々 も小麦 に つ い て さ ら に 検討 し た．小麦は皮膚

反応や RAST で は い ずれ も陰性 で あ っ た が
， 除去試験

お よび経 口 誘 発 試 験 よ りア レ ル ゲ ン と判定 し た．

Wraith ら
3｝は 食物 ア レ ル ギー疑 い の 119人 に 小 麦の

チ ャ レ ン ジ テ ス トを行 い ，17入 が 陽 1生 とな っ た が ，症

状 出現 は す べ て 負荷後 1 時間以 上 の 遅発 型 反 応で あ

り， そ の うち 3人 は RAST が 陰性 で あ っ た と い う成績

を報 告 し て い る．こ の よ う な症例で は ， IgE 伝達性即時

型 ア レ ル ギー以外の発症要因 の 可能性 も有 り得 るか も

し れ な い ．

　治療は喘息の治療薬 ， 環境整備 と さ らに 抗原除去 と

し て 低 ア レ ル ゲ ン 米 と 小麦製品 の 摂取 を控え る こ とで

コ ン トロ
ー

ル 良好 とな っ た．ま た ， 低ア レ ル ゲ ン米を

摂取 し て約 6 ヵ 月後に は 流通米 の 摂 取 が 可 能 と な り

米 ， 小麦 の RAST は陰 1生化 した．しか し ， 現在な お 皮

疹や軽 い 喘息発作が み られ る こ と があ り， 注意深 い 経

過観察が必要 と思われ る．

文 　献

1）Szczeklik，　 A ．，　 Gryglewski，　 R ．J．　 and 　 Czernia−

　 wska ・MySik，　 G，： Clinical　 patterns　 of 　 h｝
・per−

　 sensitivity 　 to　 nonster （｝idai　 anti ・inflammatory

　 drugs　and 　their　pathogenesis．　f，　 A 　99e79」，　 Ctin．

　 Immunol ．60，　276．．284，　1977．

2） Chiaramonte，　L，T ．　and 　Altman ，　D．； Feod 　sen ・

　 sitivity　in　asthma ；percepti  n 　and 　real 量ty．ノ：

　 Asthma．28，　5−9，　1991．
3）Wraith，　D．G．，　Mcrrett，　 J．，　 Roth，　 A ．，　 Yman ，　 L

　 and 　Merrett，　T．G．： Recognition　of 　food　aller −

　 gic　patients　 and 　thcir　 allergens 　by　the　RAST

　 technique 　and 　clinical 　investigation ．　Cgin．

　 Allergy　9，　25−36，　1979．
4）宮 川加奈太 ：ア トピ ー

牲皮膚炎 患者 に お け る DF

　 お よ び 米 の IgE・RAST と臨床的因子 との 関係

　 多変量 解析数 量 化 II類 に よ る検 討．ア レ ル ギ ー

　 40，　1500−1510，　1991．
5） 荒 井綜

一，池澤 善郎，渡辺 道子，宮川 淳子 ；コ メ ア

　 レ ル ギーとア レ ル ゲ ン 除 去 米．小 児 内科 22，ユgge

　
．1993，　1990．

6） 山 田
一恵，宇理 須 厚雄，駒 田英 勝，稲垣義彰，山円

　 政功，他 ：米，小 麦，トウモ ロ コ シ
，

ヒ エ
， ア ワ，

　 の 共通 ア レ ル ゲ ン 性 と rice　protein 　16　 KD の 関

　 与．ア レ ル ギ
ー 40，1485−1492， 1991．

N 工工
一Eleotronio 　Library 　


