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　　　　　　　　　　 緒　言

　　1953年七条は 養蚕農家 に お い て ，養蚕作業中
5：
ま中

か き
”
とい つ て，まぶ　に 作られ た まゆを取 り出す作業

を す る 時喘息発作を起す考 の あ る こ とを発見　，まぶ

を扱 う時起る の で まぶ し嚇息 と命名 した
【，，こ こ に 云 う

‘‘
ま ぶ し

”
とは ，義蚕時 ，か い こ が まゆ を 作 り易い よ う

に 作 られ た 薬又 は ボ ール 紙 で 作 られ た 養蚕用の 器 具で あ

る ．こ の 場合 ，新 しい ま＄ しを 扱 う時 は全 く無症状で ，

使 い 古 し た ま ぶ
’』

を扱う時 の み 喘息発作を起す こ とを

知 り得た 、次 い で教室 の 中沢
2｝

は ，か か る症例に つ き，そ

の 起 因 抗原物質を検討 し ，
こ れが 従来か ら云われ て い る

絹瑞息
鋤

　とは異な る もの で あ る こ とを販 入誘発等で 確

か め た ．即 ち 本症 は ，使 い 古 した まぶ しの 水 抽出液や ，

まゆ の 中の 蝋 か ら作つ た 水抽出物で 誘発 され る こ とを確

か め て い る ．次い で 教室 の 浦 野
5 ，

は 、患者発生状況下 で

吸 入 し得 る物質に つ い て の 検討を行 い
， 生糸成分 の セ リ

シ ン
， ブ イ ブ P イ ソ ，及 び 蚕 がまゆ を作 る直前 に 排泄す

る 熟蚕尿や 熟蚕 糞を 用 い て 皮内反応，Prausnitz−KUstncr

反応 ， 吸入誘発等を 試み ， そ の 起暖抗原物質が 熟蚕尿

中 に 存在す る こ とを 報告 して い る．こ こ に 云 う熟蚕 尿 と

は 蚕が まゆ を作 るた あ 暁桑を 中fとする こ とで 不 用 となつ

た 消化液 （胃液）及び新陳代謝産物 の 混 合物で ，ア ル カ

リ 性 の 強 い 液体で ある
6｝り ．即 ち本症 は ， 養蚕時昂まゆ

を 作 る よ うに なつ た蚕 （こ れ を逸常熟蚕 と呼ん で い る）

が 誹潰 した 熟蚕 尿 が乾燥 し粉塵とな つ て 吸入 され て 起 る

曠息と考 え られ る．従 つ て ． そ の 発生 の 状態か ら考え単

に
“
ま ＠ か き

IJ
の 時 の み で な い こ とは 当然想縁され る処

で あ る．一方我 々
琶｝

は 翡息患者 を扱 う時，ア レ ル ギ ー
，

心 W ，感染等 の 広 い 規野か らそ の 原 因 を探す こ とが ，複

雑な気管支喘息の 診療に重要 な こ とを報告した．そ こ で

我 々 は こ れ ら広 い 立場 と ， 又 ， 詳績な問診等か ら得られ

る本症 の 発生状況 等か らの 診断 の 問題等 に つ い て の 臨床

的験討 を加え，あわ せ て 本症 の 免疫 学 的調査や ， 抗原物

質の 検討等を試み 興味あ る知 見を 得 た の で こ こ に 報告す

る ．

　　　　　　　　対象並 び に 方法

　群馬県下山岳地帯に 接 した 近 効某農村 の 全住民に つ き

質問調査に よ る養蚕経営 の 有無，そ の 規摸 ，又 従事者 の

慢性の 咳 ， 喀痰 ， 呼吸困難 の 有無等を調査し ， そ の 結

果．及 び 村 の 直営診療所
’
の 受診 統訂 とか ら．慢性呼吸 器

疾患を疑わ れ る者を 抽 出 し，これ ら症例 に つ き ， 問診 ，

鞠   理 学的並び に 必要 に 応 じX 一
線学 的枚索を行 い ，尚

バ イテ
ー

ラ
ー

及 び 肺活量 計 を用 い 肺活量並 び に
一秒量 を

測 定 し ， 閉塞性病変 の 有無 を 検討 し，且 ，中 沢
η

の 方法

に 準 じ使 い 古 した まぶ しか ら作つ た 水 抽出液に よ る 皮 内

反応 を 行 い
， 必要 に 応 し吸入 誘発 を試み 中山

9；

の報告 に

準 じ 1秒量 の 20劣以下 の 減少を もつ て 陽性 とみ な し ，ま

ぶ し瑞 息患 者 の 発生状況を観察 した ．

　
一方 ， 当科喘息外来 ，並び に 利根中央病 院 喘息外来中

か らま ぶ しに 関 係あ る と思わ れ る症例 を抽出 し，前記抗

原液 に よ る皮内反応 ，眼反応 ，畷 入 誘発等を 行 い
， 併せ

て 、か か る症例 に ，既報 の 轢告
昌冫

に 準じ，室内塵 ，花粉

類 ，
カ ビ類等 の 語種抗原 に よる皮内反応や 詳細 な 問 診 等

か ら他 の ア レ ル ゲ ン に よ る 同時感作の 有無を検討 し，又

心 因 の 有無 ， 感染 性 因 子 の 有無等 の 検 討 も併せ て 行つ

た．

　最後 に こ れ ら症例 の
一

部に 浦野
5冫

の 方法 に 準 じた 熟蚕

尿 の ア セ ト ン 分函 ，及 び，我 々 が新た に 作成 した 熟蚕尿

の 96S寺間流渉L透悉斤内液、　並 び ｝こ9 ％飽和硫安 に よ る塩析

に よ り得た 熟蚕尿分画等 を 用 い
， 皮内反応，Pr7．usnltZ −

KUstner 反応 ，眼反 応 ，吸 入 誘発等を 同
一

症例 に 同
一

濃

度 で ほ ぼ 同時的 に 行 い その 抗原性 を 比較 し た ．そ の 寡 の
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濃度 は こ れ ら抗原分画 の 練結乾燥粉末の
一定量を生食水

に 溶解 せ しめ ，そ の稀釈倍数をもつ て 示 した ．

　　　　　　　　　　　成　績

　 工，まぶ し輪息発生状況 に つ い て

　 2，015戸 の 農家 の 全住民三1，228人 に 質問調査 を行 い

io．537人 の 回 答 を得た ．即 ち 回収 率93，8％ とな り事実上

殆 ん ど全住民に お け る調査を得た もの と思 わ れ る．こ れ

らの うち 調査用紙 の 記 入 不 備等 か ら判定困難 なもの を除

き ，　9，213人に つ き養蚕農家 と非養蚕農家 とに 合け て み

る と，前者 は 合計 5，519入 で 後者は 合計 3、694入 とな

る ，こ れ らの うち ，前述 の 方法 で 慢性 の 呼吸 器 疾患を 有

す る と診断 し得 た もの は 護蚕農家人 口 5，519人中 175

人 ，非 養 蚕 農家 3，694人中99人 とな り，こ の 両 群中の 慢

性呼吸器症状の発現率は養蚕農家 で 3．2％非養蚕農家で

2、4％ と前者 に 多少有意の 差 を もつ て ，出現率が 高
1．・こ

とが 認 め られ た （危険率 5％），

　　 表 1　 ま ぶ し鴨 息 の 発 生率

養 蚕 経 営 の 右 無 と 呼 吸 器 疾 魚 と の 関 係

1
9　 ぶ 　 し　鵯 　怠、

非 ま ぶ し 喘 窓、

鳴　息　様 旋 状

慢 性 気 管 支 炎　｛

有 1 無

13784539

健 康 者

『
5344

04130173606

卜
量臼 5519 3δ94

　 二れ ら 症例 の 臨床的診断 に よ る内訳 は表 1 の 如 くで 1

75人 の 養蚕堤家 ｝こ み られた慢性呼吸器疾患 の うち 気管支

喘息 と思 わ れ た もの は 91入で ，こ の うち こ こ IC云 うまぶ

し畷息 と診瑚 し得た もの は 13名で あつ た ．即 ち養蚕 農家

の 約 1汐彡に 気管支 喘 息症 例を 認め ，こ の うち 14　90は ま ぶ

し鴨息と考え られ た ，こ れ に 反 し，当然 の こ と乍ら非養

蚕農家 に は本症 の 発生は み られ な い が気管支瑞息その も

の の 発 生率は Ll ％ とな る．飾ち こ の 両群 に お い て そ の

気管支瑞息発生率 に も多少の 差異 が あ る が ，『
方，明 ら

か な 気管支喘息 と は い い 難い 慢性 呼 吸 器 疾 患患者 の 発生

訣況 は 養蚕農家 1．6％ ， 非養蚕農家 1，2％ と矢張 り多少

の 差を もつ て 養蚕 農家 1こ多い ，こ とが うか が わ れ た ，

　い つ れ に し て もま ぶ し喘息の 癸生状況 は ，全養蚕人 口

の 1，000人当 り約 2人 と推定す る こ とが 出来た ．

　 ff．臨 床 的 観察 と分類

　当初本症 は 緒言 に 述べ た 如く ，

“

ま ゆ か き
”

を行 う時

誘発 さ れ る とい う症例 の 発見か ら知 り得た の で あ る が ，

前述の 如く多面的立場 か ら観察す る こ とに よ り単 1：　
’C
ま

ゆか き
”

の み で な く ， 上簇 とい う， ま＠ を作る状態迄成

育した 蚕を まぶ しに の せ る作業 の 時 に 起 る者や ，又 ，
“

けぽ と り ，， とい つ て ，

“

まゆ か き
”

に よつ て 集 め た ま

ゆ の 周囲 に つ い て い る糸くづ を除 く作業 の 時悪化す る も

の や 、又 ，生 まゆ とい つ て ，け ぽ と り後 の まゆ を取 り扱

う時悪化す る もの ，又 ，使つ た
’‘
まぶ し

”
は 簡 単 に水洗

し次 の 養蚕 期（これ は 通常春 （5 〜6 月），夏（7 〜 8 月），

秋 （8 〜9 月）時 に 9 月末の 時期 に 行わ れ るが ）迄保存

して お く の で ある が，こ の よ うな使い 古した ま ぶ しの 取

りか た づ け等 の 作業で も誘発 され，又 ，冬期 で も蚕室 と

して fijい た部屋 の 掃除等を す る と誘発 され る場合等があ

り 1 又一
方 で は ，養蚕 と云 う作業は 通常住屠内 の

一
室 で

行い ，養蚕 期以外｝こは そ の 部量は家族の 寝室など に使わ

れ る場合 も珍 ら し くな い ，か か る 症例で は そ の 家 の 室内

塵中に本症 の起因 抗原物質が混入 し ， 従つ て ほ ぼ通年性

に 喘息発昨を来 し，養蚕家 屋 以外 に 泊 つ た 時 の み 症状 が

消失する とい うよ うな揚台もある ．しか し こ れ ら の 発作

時期が症例 に よ 9 必ず し も，一様 で な く，まゆか き時 の

み を自覚して い る も の や ， 上簇 ， け ば と りを 主 と して 悪

化原因 と考 えられ る症例等あ り，個 々 の 例で 検討 され る

もの で あ る こ とを 知つ た ．

　又 ， 症例 に よ つ て は 他 の ア レ ル ゲ ン に 嗣時感作 され て

い る もの や ，慈染 ，心 因 等 が 主 とな つ て い る と考 え るぺ

き症例 もみ られ た ．養蚕農家に とつ て は 養蚕 とい う作業

は 高温，高湿 ，の 環境で ，且 最盛 嬰 に は 睡眠時 問 も充分

に は とれ な い 状態で
， 過労を強 い られ，尚又 ，そ の 年の ま

ゆ の 出来具合 が一
家 の 経済 に 及ぼ す影響が重大 で ，更 に

は ，そ の 年 の ま ゆ相場 の 変動等に 対す る危懼等 も加わ り，

心 身共 に 大 きな 負担 を な し て い る，従つ て 養蚕時期 に 悪

化す る と訴え る症 例で も前述 の 抗原 物質 や絹等全 て の ア

レ ル ギ ー
的検索 に お い て ア レ ル ゲ ン を探 し得ず，又 ，吸

入誘発等 も陰性 で ，む し ろ 心 霞｛生囚子 が 主 と考え られ た

症 例 もあ つ た ，こ れ らの 所見 か ら著者 らは 本症を，純粋

の まぶ し喘息 と，他 の ア レ ル ゲ ン の 河時感作 が み られ る

ア レ ル ギ ー性 喘息 と，更 に 他の 感染，心 囚等の 困子 が 合

併した 症例等の 数種類 に 分類 して扱 うこ とが ，その 治療

方針決定や治療効果 の 向上 に 役 立 つ こ とを 知 り得 た の

で ，こ れ ら の 問題を症例をあげ乍ら検討 して み た い ．

　 a． 絨粋 の まぶ し鴨息 （以 下ca　1型 と略す）．

　表 2 に 示 す如 く、綾 粋 の まぶ し喘息と思 わ れ る もの は

推定 も含 め 9例認 め 得 た ，こ の うち症例 1か ら 3 迄 の 級

入 誘 発 は 使 い 古 し た まぶ しを もつ て 来させ ，まゆ か き と

N 工工
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表 2 　純 替 の ま ぶ し 喘 息 （第 1 型 〉

症 性 年令 1発 病 年 令 i 発 讎 韆纓講皺 薄艦瓢曳）晦 軅 入 醗

1　　 栗 ○ 玉 ○ ♀　　37 31 ま ゆ か き 2度 　　i35　x36 （11x9 ）i　十ト
　 　 　 i　　　　　　　　　　　　 　　 l

2 　iil・C・沢 よ し（：， i　♀　　33 30

ま ゆ か き

け ば と り

熱蚕 尿 や 糞 の

処 理 ．上 簇

3 度

3

4

5

生 ○ ト キ ○ 　　♀ 20 19 ま4 か き

蚕 室 の 掃 除
3 度

閉 C・茂 O．郎 き　　56

24阜

OQ定○河

52
ま ゆ か き
ま ぶ しの 取 か

た づ け

｝，，

6

まゆ か き

け ば と り

星 C 忠Q 鶴 6481

　 　 　 　 −1

　 　 §

、5 「靉 。；
一

　 　 　 　 時

71 椛 o 政 ○ 　 ♀　 20

　　　　　　　　1
8t 横 o 熊 ○

及

が

る

’
作

あ

き
発

に

か

い

性

ゆ

軽

年

ま

ぴ

道

19

9

3

則
36 ま ゆ か き

　　　　　　　　　　　　　　　　1
村 ゜ ・ °

撫
6°

…

4

絹 灘 戴

木

数 字 は 発赤 径 ，括 弧 内 は 膨疹径 を 示 す．

4度

4 度

2 度

1 度

3 度

3 度

　 　 　 　 　 　 　 1　 　　 1

5。× 46 （23 × 16）…未 施 行 …　 卦

　 　 　 　 　 　 　 5　 　 　 …

　　　　　　　 ｝　 i
35× 30 （13x12）i未施 行l
　　　　　　　 i　 　 i

、、．29 、，、。 ，2、1。 i雛懇
　　　　　　　l　 i （卅）

63×50　（31× 22）

50 ＞（45　（25× 15）

59x56　（39x30）

擾 ぶ し

1e，
000 ＃g

で 誘 発 （十

　　　1
未施 行i未 施 行

　　　1

未施行

38x3 δ　（18x15 ）

39x39　（1上xlO ）

未 施 ・ヨ…

　 　 　r
　　　 熟蚕 尿

未施行i200μ9で

　　　i 誘 発 （骨）

同 じ操作 を行わ せ ，10〜15分縫で 咳嫩 ， 呼吸 隠 難 の itfk
の 起 る こ とを確か め た例で

， 症例 4 及び 9 は熟蚕尿で 吸

入 誘発 し た例 で ，又症例 5 は ，ま ぶ し の 水 抽出液で 吸 入

誘発 を 試 み た もの で あ る．症倒 6 か ら 8 は暇 入誘発を行

わ なか つ た が ，皮内反応で
， まぶ し抽 出液 で 何 れ も強陽

性 る．症例 6か ら8 は 吸入誘発を行わ なつ た が ， 皮内反

応 で ，まふ し 抽出 液 で 何 れ も強陽性 で ，絹 ，室Fkl　99等に

は 陰性 で ，又，SWmeford の 診断基準等か ら心 因，感染

等の 要因 を探す こ とが 不 可 能で あつ た もの で ，臨床上，

我 々 の い うまぶ し喘息と診断 し ，
ま ぶ し水抽出 液又 は 熟

蚕尿 に よ る減感f乍療垂で 何れ も著効 を お さ め た 傍 で あ

る．こ れ らは 症例 7 及び 9 を除 い て は い ずれも養 蚕時期

の み に 発作を 生 じ ， 弛は 全 く異常な く生活 して い る もの

で ，こ れ に 反 し 症例 7 及 び 9 は 発作は軽 い か
一
年を通 じ

多少共あ り， 特に まゆか き時 に は 呼吸 困難が 生 ず る と訴

え て い る，こ れ らの 例 は 養蚕 を 住居内 で 行つ て お ウ，

又 ， 使い 古した ま ぶ し は 非養蚕時期 に は 屋根裏に し まつ

て お く等，室内塵に まぶ し隴 喘息抗 原 の 混 入 が 考 え られ

た 例 で ，通常 の 鳥居製薬製 の 室内塵抗原液 に は 反 応陰性

で ，まぶ 抽 出 液 や 熟 蚕尿 に 強陽性を示 して お り又 ．睡 の

非養蚕家屋 に 泊 る と症状 の 消失を み て お り ， まぶ し 抽出

液 の み の 減感作療法 で 著法 で 著効を得 た 例 で あ る、か か

る例 で は ま ぶ し抗原液が そ の 家 の 室内塵中 に 混 入 し て い

る もの と考え て よ い よ うに 思わ れ る．

　 こ れ らの 例 は ，発作 の誘 因 と し て ま ゆ か きを 訴 える も

の が 多い が ， 又 ， け ば と り ， 熟蚕尿や 糞の 処理 ，まぶ し

の 取 か た づ け，生 まゆを扱 う時，蚕室の 掃除 ，上簇等を

誘困 と して 訴 え て お り ， まゆか きの み が発作の 唯
一

の 誘

囚 で は ない こ とを示 して い る．

　症例 1 は 昭和35年 8 月初診 で ，純型の ま ぶ し 喘息 と し

昭和35年10月か ら 昭和36年 4月 i2日迄減慈作療諾 を行

い ，本 人 の 都台 で 治療を中止 し た が ，昭和37年 2 月 そ の

後 の 経過を問台 せ た処著効 を認め ， そ の年の まゆか き時

は 多少咳 は 出た が呼 吸困 難等全 くなく服薬 の 必 要 もな か
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表 3　 ま ぶ し以 外 の ア レ ル ゲ ソ に も愍作 さ れ て い る と 思 わ れ る ま ぶ し喘息癒例 （第 2 型）

症 例 倒 年副 発 病 年 令 1 発 作 時 期

ユ0

エユ

大 ○ 　兼○

磯○ 　安 Q

6

（
○

斑 幼 児

通年 性，特に

養 蚕 時期 特 に

ま ゆ か き

45　
「
　 43 1 月〜10月 養

蚤時 期に 悪 化

ソゲルレ7の他
め

度

曲

篤

．
創H

重

12 峯 ○ 　弘○ ♀
L

13

14

15

　　　　　 …
閼 ○ 順Ol ♂

　　　　　 1

静 ○ 文 Q 邸
△

O

清o 憲○ 郎　　δ

20

46

67

43

3 度

3 度

ユ7
通年性

冬 特 に 悪 化

4 度

45

35

35

i
通 年性 ， 特 に

ま ゆ か き，レナ
ば と り　　 　　 ・

通 年性，ま ゆ

か き ，
け ば と

り ， 大掃除，
ま ゆ の 選 別 ，

冬悪 化

通 年 性，冬 悪
化 ま ゆ か き

3 度

4 度

3 度

吸 入 誘 発

室 内 塵，絹

こ ん に や く舞

粉

室 内塵

熟蚕 尿 （十）
Sericine（十）

室 内 塵 （十）

未 施 行

ま ゆ か き作 業 で

誘 発 （十）， 室 内

塵未施 行

　 　 　 　 　 　 i
室 内 齷 ， もみ 　1熟蚕尿 （十）
が ら　　　　　 1室 内 塵未施行

室内塵

室 内 矗，絹 ，

か もが や ．ひ

め が ま ，羽 毛

室内塵 （升）
熟蚕 尿 （升）

未施行

つ た と訴えて お り，そ の 後5 年間 は 経過 は 極め て 順調 だ

つ た が ，昭和42年 1 月再 び喘息発作を来 し再び 当科，喘

息外来 を お とつ れ た ．そ の 接の 発 作 は 全 く通 年性 で，皮

内反応で 室内塵に強陽性 を示 し，又，こ れ に よ る吸λ誘

発で も陽 性で そ の 際試 み た 熟蚕尿に よる 誘発で は 20，000

μg で 軽度に 誘発され た の み で あつ た ．卿ち，こ の 例は

最初 は 純粋の まぶ し喘息 で そ れ は 殆 ん ど治癒 したが ，そ

の 緩室内塵 に 感作 さ れ る よ うに な つ た症 例 と考 え られ

る ．か か る 例か ら考 え て もア レ ル ギ
ー
性喘息の 起因 抗 象

が 単一の 場 合 の み で な い こ と もあ り，多 くの 例 で 罹 病 期

間 が 長び くと多種 ア レ ル ゲ ソ で感作され る 可能性が 考え

られ ，又 ，従つ て表 2 に 示 す 如 く，こ の よ うな 純 型 は 症

例 8 及 び 9 を除 い て は 罹病期間 が 何れも 1な い し 6年と

比較的短期間で ある こ とが うか がわ れ る （平均 6，5年）．

尚 発 病 迄 の 推定抗原曝露期間 は ，症 例 3を除 い て は何れ

も小児期か ら養蚕作業 に 曝露され て 来て い る と考 え られ

る症例 で あ る．症例 3 は 他 家 に 養 蚕 の 手 伝 い に 行き 2 年

目に 発病 して い る．

　b， ア レ ル ギ ー
の み の 要因 で 発症 して い る と思わ れ る

が ，まふ し 以外 の ア レ ル ゲ ン に 同時感作され て い る と恩

わ れ る 症例 （以 下第 2型 と略す）．

　表 3 に 示 す如 く，ア レ ル ギー
因子 の み が 関与 して い る

と考 え られ るが
， 起因 ア レ ル ゲ ン と して まぶ し以外 の も

の が 考え られ る もの で ，こ れ らは 多 くは 通 年性 で まゆ か

き，け ば と り等 の 悪化誘発を訴 え るが ， 同時 に 室内塵 の

皮 内反応や 吸 入誘発で も誘発 され る もの で 罹病期閻が第

1 型 に 比 べ る と長 い もの が やや多 い （平均16年）．し か

し，中 に は 症例13の 如 く極め て 短 期閥 で も他 の ア レ ル ゲ

ン の 関与 を 考え る方が 妥当なもの もあ る ．又 ， 症例 12は

ま ゆ か きで 悪化す る と訴え ，又 、そ の 作業で 誘発 し 得 た

が ，発作 の 時期 は む しろ 冬強 く室内塵 の 関与を考 え る方

が 理解 し易 く，又 、室内塵 の 皮内反応 は まぶ しの それ よ

りも強 く陽性 で あつ た ．

　 こ れ らの 症 例 は ま ぶ し抗原以外 の 夫 々 の 起因 抗原 を 伺

時 に 減感作 に 使 う こ と に よ り，症 例 IOか ら！3迄 は 何れ も

著効をお さめ て い る ，症 例 14は 減感作療法 に 反応せ ず 目

下種 々 の 治象法 を試 み て い る が 尚効果 は あ げ て い な い ．

症 例 15は数 回 の 来院 で テ ス トの み 施 行 し浩療 は 行 つ て い

な い ．

　尚前 述 の 如 く，症例 1 は 現在 の と こ ろ で は こ の 第 2 型

に 分類 され るべ き症例とな つ て お り，目下治療中 で 経過

観察中で あ る ．

　 c． ア レ ル ギ ー
因子以外を認め た まぶ し瑞息症例 （以

下 3 型 と略す）．

　表 4 に 示 す如 く，感染，心 因等の 要因が発病経過 を修

飾 して い る まぶ し鴨息症例 は そ の 発生頻度 に お い て こ の

3 群中最 も多 い よ うに 思 わ れ た ．又 こ れ ら の 症例 に は軽

症 の もの は な く
一

般 に 中等症 か ら重症 の もの が 多 い よ う
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衷 4　 ア レ ル ギ ー因 子 以 外 の 原 因 を 認 め た ま ぶ し 餐 息症 例 （第 3 型 ）

症 例 1倒 年令 腰 1発麟 期誘因 等 i姻 ・ 思 わ れ る難 麿窶劇鸚 乙鹸募犠凌

、61 。 。 適 。 ， 351 ・　1
通 年 性

4〜5渥悪 い

戦後 米 軍の 仕 事 を

し，そ の 後職 場 が

不 安 定 で 転 々 と し

て い る．

ユ7　 　 中 CI夫 ○ 之
（∀−

一一 「

52　 　 15

2373

運年性 冬悪 化

通年｛生養蚕期
に 特 トこ 悪 い ，
ま ゆ か き，蚕
室 の 掃 除

発 病 当 時 繕 子 と し

て い じ あ ら れ た．

義 母 と の お り合 が

悪 い

昔 降鱇 」度

　 　 　 　 ら

　　1

191 秋 O 　良○

　　1
　 　 1

20　　i　カ90 美 （）佐 ○

　　…

　　…
21　i 須 ○ 　 つ O

　　l22i
逸 ○ 玲 0

23iO 　　 木

（
O

÷ 古　綿 　 2　 度

11
　

10
性
駄
い

年
a
悪

通
51
月

02尸
a3

　 戦時中 徴 傭 工 と し

　 て 働か せ ら れ，家

　 寨 の 苦 しさ と の 板 　　 な い よ

　 ｝ま さみ と，戦 後 父 　 　 うだ

　 の 死 等つ づ き，未

1だ に 結 婚 出来 な い

な 　 し

」

3　 度

1
Q

ド
63 ’

Ω−

Ω．

度5

こ

毛
）

塵

ろ

の

？
内

も

し

（
室

55

2s

♀　　38

51

25

8

養

蠱
宅
年

非

は

自
通

き
で

’
い

作

か

屋

し

軽

発

ゆ

家

な

は

の

ま

蚕
作
¶、
性

ホnに特性
き

年

か

適
ゆ・

以

発

宅

く

自

全
性
は

し

年

で

な

還

外
作

作
か

発
ゆ

月

ま
い

9
）
惡

〜

十
時

−

（
｝
c

誰婚マ実 家，　し・と

こ の 家 等 を 転 々 と

し て い る．
な　 し　 3　 度

な　 　し 暑 な　 し 3　 変

結娠 問題
あ る よ

うだ
な　 し 3　 度

な　 し 十 室 内 塵 3　 度

24　　　横 ○　　邦 O 　　　　PJ　　　　18　　　13

＝

宅

あ

自

作

炉
発

性

で

年

み

還

の

ウ

実 母 に 棄 て ら る．
他 人 の 家 で 働 き な

が ら育 つ

な 　 し 　　3　 度

瓢 濫 』贄朧 怨、籌函糊 鷺1
に 症 醜20，22，24は は つ き ）と養 蚕 農家以外の 家屋で は

発作 ほ 起 らな い とい つ て お ウ，又 通常 の 室内塵抗康 （鳥

居製薬製）i二 は陰性で ，こ れ ら の 例1ま前述の 如 くそ の 自

宅 の 室内塵に ま ぶ し 抗原が 混入 し て い る と考え られ た 例

で あ る ，しか しな が ら こ れ ら の 症 個 は 阿れも自宅内に 心

因 とな り得 る要素が存在 し て お り，他 の 冢 （特に 自宅 と

生活環境の 異な る）で は そ れ ら の 心 因か ら解放され る こ

と も緩解の 要 因 と し て 否定す る こ とは 出来 な い と思わ れ

た ．

　症例 16は心 因 ， 1悪染冨他の ア レ ル デ ソ 等 の 要因が 非

常 に 強く，現在 は 全 くま ＄ し に 関係ない 所 で 養 蚕 に 闘 係

極 唯 事蹤 事 ・て ・ 鷯 蚤轍 讎 懈 して 妨

｝ず識 の 頻 的鱶 療ek み 乍握 過 を醵 中 で あ り・
’

こ れ に 反 し症例17は 心困 とな り得 た家庭の 事情は完全 に
’

1好転 し，ヌ ，まぶ し抗 原 と鷂 エ キ ス とで 減懇作 を 試 み 経

　過は 極め て 驃調な症例 である．又 症例 i8，20，22は 心 照

・が あ る と考 え られ た が ，精神指導と まぶ し抗 原液に よ る

J 減感 1乍療渋で 著効 を得て お り，又 ，症例21は ま ぶ し抗原

　液 とア ラ
ーパ ス とで約 1 力 年間治療を行い ．そ の 後は 全

　 く発作 は な くな り一応臨床的 な治癒と見倣 し 得る 例 と考

　えて い る．こ れ に 反し ， 症｛殉 9， 03J　24は ま ぶ し の 減感

　年，ア ラ
ーパ ス

， 精神指導等 を試 み て い る が 効果 な く，

　 その 後通院せ ず十分な観察は 不 可能 で あ つ た ．

　　以 上 ，要 す る に 我 々 は ひ とし く まぶ し 瑞息 と呼 ん で い
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表 5　 皮 内 反 応成 績 使 用 量 O．02ml× 10
’
W ／V

”−s 一丶．一
＼ 　　被 検物i

検黼 　
＼

一

上 1
流 水 透 析 抗 象 碗 安 分 画 ア セ ト ソ 分鬣

養蚕 を

し た こ

と の な

い 人

　　　　　　 　
佐 藤 30才 31
若 林 28才 ♀ 1
森 田 27才 ♀

高 橋 22才 拿

防 藤 2け 61

G × o （4 × 4 ）

8 × 3 （8 × 2）

10× 10 （8x8 ）

OXO 　（7 × 8 ）

7 × 7 　（4 × 4 ）

1 。 × o （3x3 ）

i5 × 5 （5 × 4 ）

i10 × 8 （10× 8 ）

iO × O （5x5 ＞

i・ ・ 8 （… 〉

O × O （3x3 ）

7 × 7 （7x6 ）

10× 9 （8x8 ）

0 × O 　（7 × 6 ）

9 × 6 （8 × 6 ）

生 　 食 　 水

O ＞くO （3 × 2）

7 × 4 （6 × 6 ）

6x6 （8 × 8 ）

0 × O 　（5x4 ）

6 × 6 （5 × 4 ）
　　　　
養蚕 を i岡　野 57才 6

翻 雀灘 1
藻羅 驚 1

30 × 20 （9 × 8 ）

鸞蟹鷲 1
 鷲綴ll

　 23× 玉8 （9 × 8 ）

：
蟹 綴潟
禦 繖ll

　 12× 正1　（　8　× 　7 ）
！
　 56x40　（18 ×13）
i　IO× 9 （1〔〕× 7）

i30 × 30 （8 × 8）

　 G × O （10x1G）
L＿＿

6 × 6 （2x2 ）

10 × 7 （4x4 ）

0 × 0 （  × 0 ）

2x2 （2 × 2 ）

0 × 0 （5 × 5 ）

ま ぶ し

猯 息患 i間　庭 62才 ♀
者
　 i宮 沢 29才 δ

　　　i河 田 44才 6
　　　 i加 々 美 37才 ♀

i大 沢 54才 引
25・ 24 （14・ 8 ）

20x19 （8x8 ）

48 × 38　（30× 27）
62x40 　（35× ユ5）

52＞（50　（ユ8 × 15）

123x2° （9x9 ）

27× 24 （1ユx10 ）

39× 36 （16x15 ）

56 × 48 （17x 工7）
47x41　（13xll ）

25x24　（1〔｝x8 ）

22 × 20　（9x9 ）

86 × 73 （67 × 42）

70 ×40　（38×16）

66× 54　（21× 18） ll

O × 0 （2x2 ）

3x3 （3 × 3 ）

0 × 0 （8 × 7 ）

0 × 0 （6 × 5 ）

10＞く 9 　（6 × 5 ）

る患老 の 中に 夫 々 異つ た 成立要因を有す る もの の ある こ

と を知 り，こ れ を 大別 して 3群 に 分 け て 扱 うこ とが臨 床

的治療の 面か ら考 え て極 め て 有用 で あ る こ とを知 り得

た ．

　 ll、抗原物質に つ い て

　先 に 教室の 浦野
5） は 本症 の起 因抗原物質が 熟蚕尿中 の

ア セ トン 分画中 に 存在す る こ とを報告して い るが ，狭々

が 試み に熟蚕尿を モ ル モ
ッ トにふ ん む 吸 入 せ しめ た時モ

ル モ ッ トは 15分以内 の 吸 入 に よ り， 剖検 で肺に 広範な 出

血 班 を 認め 何か 毒 性の 刺戟物 が存在す る こ とを推定 し得

た ．こ の こ とは前述の 皴く ， 養蚕 撰家 の 人が非養蚕農冢

に 比 し慢性呼 吸 豁疾患 が 多い こ とと も関係する 可能性が

考えられ ，
こ れ ら の 非特異的な刺戟物質を取除 く こ とが

本症 の 抗原物質を問題 に する 場合 の 第
一

歩 と考え られ，

熟蚕尿を 単 に 流水 透析した の み の もの や浦野 の 方法 に よ

る ア セ ト ゾ 分画，又 ， 硫安沈澱分画等を作成 して患者 に

表 6　 Prausnitz−KVstner反 応使 用 抗 原 置 度 10’4W 〆V

一 一一一．＿．　　 　 抜 　 検 　物

　 　 　 　 　
．s．一丶．

按 検 章 　　
丶

＼ ＿
流水透析抗原 硫 安 分 画 ア セ ト ン 分 画

養 蚕翻
佐 翻

劉
￥
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才

才

∩
6

【
’

n

∠

　

2

林
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若

佐
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人

こ

、

た
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鴛難厩 頁
ま ふ し喘 　横　田 54季 3
息で な い
　　 　　 横 村 48才 ♂
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　 　 　 　 大

蠹鮎
喘

i問

　　　　籌

沢 54才 ♂

庭 62才 ♀

派 29才 ♂

田 44才 ♂

。 × σ （7 × 6） 1 。 xO （6x6 ）

0 × O （7x7 ）　l　OXO （8x8 ）

。 × 0 （7x6 ） i。 × 0 （7x8 ）

0 × O 　（7 × 6 ）

OxO 　（7 × 8 ）

0 × C 　（7 × 7 ）

9 × 6 （7 × 7 ）

9x9 （8x8 ）

7x6 （5 × 5 ）

OXO 　（4 × 4）

10 × 7 　（9 × 9）

7x7 （8x8 ）

12× 11 （8x8 ）

25x18 （8 × 8 ）

i鑞 認
…　1ユ× 10 （7 × 7 ）

1 。 × G （5 × 5）
ト

い逢・ ・3 （8 ・ 8 ）

t　 7 × 6 （6 × 6 ）

1　45 × 30　（10 × 8 ）
L

｝　50 × 35　（8x6 ）
／

9 × 9 （8 × 6 ）

9 × 9 　（8 × 8 ）

24xl4 （8 × 7 ）

G × 0 　（3 × 3 ）

8 × 8 　（8 × 8 ）

ユ2 × 11 （10 × 10）
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14× 里2 （9 × 8 ）

生 　 食 　 水

0 × O （7 × 5 ）

O × 0 （5 × 4 ＞
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6 × 6 （5 × 5 ＞
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7x7 （7 × 7 ＞

OxO （4 × 4 ）

O × O （6x4 ）
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試み た ．

　先 づ ，こ れ ら3 種 の 皮内反応成績 は表 5 に示す如 く，

本抗原に 感作され て ない と思わ れ る 者 5 名 に つ い て 型の

如 く皮内反応を行つ てみ る と ， 対照 と して 用 い た溶媒液

（生食 水 ） と比 鼓 して 殆 ん どそ の 反 応 性 に 差 の ない こ と

が 分る ．即 ち，本抗原物質中の 刺戟性 又 は 毒性 の 物買は

透析性 で 単なる流水 透析 で 除か れ得る こ とが 分 る 、こ れ

ら流水透析抗原，硫安沈澱分画抗原 ，及び ア セ トン 分画

抗原等 を 用い て ，まぶ し喘息患者 及 び ま ぶ し喘息で は な

い が ま ぶ し に 感作され て い る可能性 の あ る者等 に つ い て

比較 し て み る と ， こ れ ら三 抗原の 問 に 差 は な く，何れ も

比鞍的特異的 に 本症患者 に 強い 反応 を 示 す こ とを 知 り得

た ．更 に Prausnitz−Kilstner反応を 試み て み る と，表 6

に 示 す 如く矢張 り定様 の 傾向を示 し て お り ， 又 表 7 に 示

表 7　瞑 反 応 ， 使 用 抗 原 濃 度10
’2w

！v
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表 8 　扱 入 誘 発 反応 ， γ は 誘 発 に 要 し た 最 小 の

　 　 　使 嬬 抗 原 量 を 示 す
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す如 く眼反応 で もそ の 特異抗 原 性が うか がわ れた ．興味

あ る こ とは ，皮膚反応 に比較 し眼反 応 の 方が よ り選択的

に 本症 患者 に の み 陽性を 示 す こ とで，こ の こ と1・iTuftLe）

宮本
ロ 〕

， 浦野
5〕

， 七条
：：）・￥の 報告と

一
致す る 所見で ，一

般的 に 喘息患者 の 起因抗原決定 に 眼反応 の 有用性を 示す

所見 と 考え られ る，最後 に 吸 入誘発を試 み た 所見で は ，

こ の 三 龝抗 累液 の 抗原活性 の 比較 で み る と t そ の 問 に 顕

著な差異は 認 め られ ない が ， ア セ トγ 分画 の 活性が 他 の

二 者 に 比 しや や 強 い よ うな印象を受けた （表 8）．

　以上 を総括す る に本 症 の 起 囚 抗 原 物質 が 熟蚕尿中 に 存

在す る こ とは 明か と思わ れ る が ， そ の 物質は 非 透析性 の

且 ，硫安沈澱 性 の 物 質 と思 わ れア セ b ン 処 理 に よ つ て そ

の 活性が や や増強 され る よ うな物質と考 え ら れ る 、

　　　　　　　　　　 考　案

　以上我 々 は まぶ し驍息患者 の 臨床的観察所 見 の 二 ，三

に つ い て の 検索結渠 を述ぺ た の で ある が ，本症が全養農

冢 の 1，000人当 り約 2 人 に 発生 して い る こ と，即 ち 換言

す れ ば 養蚕 畏家 の 気管支瑞 息患者をみ た らそ の 約 8人 に

1人は 本症 と考えて よい 結果 を得 て お り ，
こ の こ とは 本

邦の 養 蚕 人 口 か ら推定すれ ば 社会学的 に も廼 め て 重大 な

事実 と考えられ る．しか し興味あ る こ とは ，養蚕農家 と

非養 蚕 農家 と比較 して み る と喘息 を含 む慢性 呼 吸 器疾患

が 前名 に 有意 の 差 を もつ て 多 い こ とで ，こ れ は 養蚕 以外

の 他 の 要因 の 関係を否定す る こ とは 出来 な い が，地域 ，

生活程度等 似か よつ た 毋 集 団 の 比較で あ り，何等か の 原

因 で 養蚕と云 う作業が こ の 差 を もた らす af能性 億 否定 出

来 ない ．こ の 事 は まぶ し喘息起因抗原 とい う非養蚕農家

に な い 吸入 性 抗 原 の 存在 に よ る ア ン ル ギ ー
性発症 の 基 盤

が考え られ る が ，まぶ し抗原 に よ る と悪 わ れ る 側は 前述

の 如く莢蚕 農家 中 全 呼 吸 器 症状 を訴 え る 者 の 僅か 1％以

下 で あ る．従つ て こ の 要鰹は まぶ しア レ ル ギ ー以 外の 処

に も求め ね ば な らな い ，一
つ の 可能性 として ，熟蚕 尿中

に 伺か 刺戟性 の 又 は毒性 の 物質が 混在す る こ とは 俵述 の

実験 的 まぶ し喘息 の 例で確め得て い る 如 くで ， こ の こ と

は ，熟 蚕 尿等が ア レ ル ゲ ソ と し て も働き得 る が ，又 刺戟

物 とし て も働き得る可能性を示駿 して い る と思 う．Ma

un 蛾 1麟 は 木材 ア レ ル ギーの 発症 が Formaldeh ＞
・de を 同

時 に 扱 う職場 に 多発 した こ とを 報告し ， ズ 冨本等
監4 〕

は

SO
、 吸 入 が 抗原 に よ る吸入感作を強め る こ とを実験的 に

薙か め 報告 して い る ．耶 ち 抗原物質 へ の 販 入 性 の 曝露 が

刺戟物 へ の 曝 露 と同 時 に 行 わ れ る と ア レ ル ギ
ー性喘息を

発症 し易 くな る 可 能性は 考え られ る．従つ て 本症 の 場含

熟 蚕 尿中 に 存在す る刺戟物 は 本症 の 発現 に 協力的 に 働 い
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て い る可能性が 考え られ，又その患老 の 内部的要因 に よ

り，或 る 者 は 単な る刺戟物 に対す る 慢性気管支炎を発生

する と も考え られ る ，勿論 こ の際慢性気管支炎 の 発生病

理 の 中 に ア レ ル ギ ー
の 要因 も考慮さ れ るべ きで あるが今

H 迄の 処 その 問題に つ い て は 確か め 得 て ない ．

　次 に 我 ・々は 本症 を その 臨床的発症機底や治療 の 必要か

ら三 群 に 分け扱 うこ とが有用 で あ る こ とを述ぺ た．即 ち

第 1 型 として まぶ し喘息 の み で 他の 発生機序を全 く考慮

す る必要 の ない もの で
，

こ の よ うな例 で は 問 診所見 の み

で 殆 ん ど大漏分は診断可能で ある．嶂 こ の 場合 ， 従来中

沢
2］

らが 報告 した如 くまゆか きの み で 発 症 す る か 否 か で

な く，同時 に 上 簇 ， けぽ と り ， 蚕室 の 掃除 ， 古 ま ぶ しの

取 か た づ け ，生 まφ を扱 う時等 の 全べ て に つ い て 問診す

る必要 で あ る こ とを知 り得た ．こ の こ とはそ の 起因抗原

物質 に よ る汚染 の 点か ら当然考え られ る処で あ るが ，症

例 に よつ て は まゆか きの 事を は つ きり自覚して お らず，

む し ろ 上簇時等 を 強調す る者が あ り，又 ， 人 に よつ て は

まゆ か きは した こ とが なく （症例 9 ）、単に 漫然 と養蚕 時

期 が 悪い と訴え る もの もあ る点か ら して 問診上留意すべ

き点 と考 え て い る．尚中に は 室室内塵 ｝ご 本症 の 起因 抗原

物質 が 混 入 して い る と考え られ，従 つ て 通年性の 発作を

有 し，まゆ か き等 で 悪化す る が ，養蚕 時期を 過ぎて も完

全 に は 治癒せ ず軽度の 発作が つ づ い て い る者 が ある ，い

つ れ に し て も我 々 が 第 1 型 と して 分類 した 本症例 は ，ま

＄ し抗原 に よ る藏感作療法 の み で そ の 治 療 の 目的 が 達成

出来 る もの で ，今 日迄 の 我 々 の 軽験 で は 極め て 良 効 な結

果 を 得 て い る ．こ れ に 反 し第 2 型 と して 我 々 が分類 した

もの は 舗粋 の ア レ ル ギ ー喘息 と思 わ れ る症例 で は あ る

が ，ま ぶ し 抗原以外 の ア レ ル ゲ ソ に 同時 に 感作され て お

り ， 治 療 に は こ れ．ら全 て の 感作 ア レ ル ゲ ソ に ょ る 減惑作

蒙法 を 必要とす る もの で ，そ の 多 くは 通年 E で 又 ， 前群

に 比 し多くは よ り重篤な網で あ る．こ れ らは ，そ の 治療

に まぶ し以 外 の 感作 ア レ ル ゲ γ に よ る 減感作を 併用 しな

け れ ば そ の 効果 は 期待 し 得 ない ．そ の 意味 で 第 上型 とは

扱 い を異 にす る必 要 が あ る．勿論症例 1 の 如 く長 い 経過

中第 1 型か ら第 2 型 に 変る 倒もあ る の で 注意を要す る，

次 に 第 3 型 と し て 分 類 した もの は 他 の ア レ ル ゲ ン の関与

を 認 め る 場合 め 認め な い 場合 もあ る が ， 感染とか 心 因 と

か の 要 因 が強 く働い て い る と思 わ れ ，最 も治療 に繁雑 さ

を 要求きれ る例で あ る，我 々 の 径験 か らす る と，少数 催

で 断定的な こ とは 云 え な い が ，こ れ らの 症例は 心飄 の 役

割 が 非常 に 強く こ の 面 で の 適切 な 解決な しに は 良効な結

果 は 得 られな か つ た ．感染の 聞題 に 閤 して は 抗生 物質 の

適宜 投与や ，時 に パ ス パ ート，ア ラーパ ス 等で 治療は さ

して 困難 とは 思 わ れ なか つ た．心区に 対 して は 洞察を 目

的 と した精神指導や ，SchU ］tz の 自律訓練thlfi｝ISIIT ）
を 主

に した の で あ る が ， 比較的篤単 に 治療圏的を達せ られ る

例 もあ るが，症例16の 如 く非常 に 難治 な 例も少 くな い ．

一
つ の ア レ ル ゲ ソ で 起つ て い る喘息症例を こ の よ う に分

類 して 扱つ て い る文献を探す こ とは 出来 な か つ た の で ，

文献的考察を加える こ とは 困難 で ある が ，SwinefordLt）

等 の 如 く，現段階 で は 気管支喘息の 発症と治療 むこは 多面

的な ア ブ 卩
一チ を す る こ とが 最 も妥 当 で あ る と思 わ れ る

s ）， しか もこ の 場合第 2 型や第 3型に つ い て ，まぶ し喘

息 と して の 要因 を無視 して は 臨床的に 扱い 得ず ， 又逆 に

そ れ の み で は 治療 が 困難で ある．従つ て 我 々 は まぶ し喘

息と い う範 ちゆ うに か か る三 群 の あ る こ とを 正 し く認識

する こ とが 正 しい 臨床的把握 の 方法 で あ る と言 じて い

る ．

　最衡 こ本症 の 起因抗原物質は ， 浦野
5 ’

セこ よ り熟蚕尉 1

に 含 まれ る こ とが 確か め られて い るが ，該尿は消化液 と

新陳代謹物 との 混合物 で Plモ約 9．4 ，総窒素量O．0283％を

示 し，ヒ ス チ ゲ ソ 等 の ア ミ ノ 酸や 酵素等 を 含む 複雑な物

質で あ る が ，従 つ て ，そ の もの の 中に 或種 の ヒ ス タ ミ ン

様 刺戟物質，又 は ヒ ス タ ミ ソ 遊離物質等の 混在の 可能牲

が 考え られ ，そ の 物は流れ透析 の み で 除か れ る分子 量 の

小 さ い 物質 で ある こ とを知 り得 た ．又 そ れ に 含 まれ る抗

原活性成分は硫安沈澱性で ，又 Boarnerie） が室 内鹿 に 用

い ，Pei’］man ：O｝

等が 昆 虫 ア レ ル ギ
ー

の 抗原物質 の 精製 に

有用 だ とい つ て い る ア セ ト ン 処理 で も取 り出せ る物質 で

あ る こ とを 知 り得 た ．又 こ れ らは Lowry 法
2Dt

こ よ る蛋

白反応陽達を示 し ， 従つ て 蛋白又 は その 複台 体 で あ る rlf

能性が考え られた が ，こ の 点に 関 して は 尚今後 の 検討を

必要 と考え て い る ．

　　　　　　　　　　　結　論

　 1． まぶ し喘息の 発生率は 養蚕 農家人 口 の 1　，OOO．／． あ

た り約 2 人 と考 え られ た ．こ れは こ れ ら農家 に み られ る

全気管支喘息患者 の 約 14落 に 相当す る．又 ，養蚕農は 非

養蚕農家 よ りも慢性呼吸器疾患 の 発生率 が や や 高く，そ

の 原因 と し て 本症の 起因抗原物質で ある熟蚕尿巾 に ある

刺戟物質 の 存在 との 関連を推論 した ．

　 2．臨床土本喘息患者 に 含 まれ 得 る症例は 纏粋 の まぶ

しの み で 起 る もの ，及 び 他の ア レ ル f ン の 同時感俘を受

けて い る もの
， 並 び に ア レ ル ゲ ソ 以外 の 要因 の 強 い もの

の 三 群に 大別出来 る と思 わ れ ，そ の よ うな扱 い が 本 症 の

治療 に 当つ て 重要で あ る こ とを論 じた ．
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　3 ，起因抗原物質とされ て い る熟蚕 尿中の 荊戟物質は

流 水透析性で
， 又 そ の 中 に 含まれ る抗原物質は硫安就澱

進 で ，又 浦野 の 報告 の 如 く Boatner に よ る ア セ ト ン 処

理 よ り取 出 され 得 る もの と考え られ ， 恐 らく蛋白又は そ

の 複合体 で あろ うと推定 した ．

　稿 を 終 る に あ た り金子 由 之助 博 士 ，及 び 浦 野恭学 士 の

協 力 に 深 謝 し，髭 生 率 講 査 に 際 し 本学 公 衆衛 生川 森 助教

授 の 御 協 力 御 教 示 を 得 た 事 を 感謝 す る，

　　　　　　　　 文　　献

1）七 条’」・次郎 他 ： 日 本 内 分 泌 学会 認，30 （2）： 94，
　 1954，
2）中沢 精二 二 北関東 医 学 ，

10 （4）： ユ，
1960．

3）C］］arke ，J．A．＆　Myeer ．　GP ．：　J．A ．MA ．．80

　 （1）： 11，　1923．

の Weiner
，　A 、：　」．　Alterg｝

r
　28 ： 325，1957，

5）派｝野 恭 ： ア レ ル ギ ー、ユ5 （11）； 881，1966．
6）　liI瀬 惣 次曾β　： プくヨ 本 蚕 糸 界 報 ，　30ユ

，　1917．
7）　中根 信一で皀 ： 蚕糸 場ド報，　46 （541）二S3s　1937，

8）　’亅L 林節雄　：　日本胸 音耳臨床，　22　（4）： 237，　1963．
9） 中山 登 ： ア レ ・レ ギ ー，14 （］1）： 603

、
1965．

エO）Tuf ら　L ．　 et 　al，：　J．　 Allergy’　3D （6）： 492
，

　　1959，
11）宮本昭 正 ： ア レ ル ギ ー

J 　9 （12）； 968，
1960、

12）七 条・」・次 郎他 ： ア レ ！」 ギ
ー

，
】3 （4）： 253

，
1964．

13）！｛aunsell
，
　K ．：　 Occupationai　 Ailergy ： 248，

　　1958，European 　Acadcmy　AUergy ，
　 Chorles

　 　 C ．Thomas ．
14）宮 本 瑠 正 佗 ： ア レ ル ギー，ユ7 （3）： 179〜182，
　 　 1968．
15）成 瀬 ｛謙 ： 心理 tt法 を め ⇔ て ，第 3 集 ： 82，
　　ユ96ユ，東京教 胃 大．
16）小 際 内，長 谷 川 ：同 上．篥 3 集 二73，1961．
17）河 野 ，成 瀬 ； 同上，第 3集 こ90，ユ961．
18）　s“

’inEford
，　o ．：　J．　AUei・gy　25 ： 15ユ

，
1954．

！9）　Boatneら 　C ．1−1，　et 　a ［．：

　　194ユ．
20）Per】man 、　F．：
21）Lowry ，0 ．H ．　 E・s　 a 亘．：

　 　 265，　1951，

J．Allergy　12 ： 176
，

J．Atlergy　29　（4）：302，　1958．

」．Biol．　 Chem ．　】93 ：

N 工工
一Eleotronio 　Library 　



The Japanese Society of Allergology

NII-Electronic Library Service

The  JapaneseSociety  ofAllergology

72-(622)

  Stuclies on  Brenchial  Asthma  Caused  by  Inhalation  of  a  Dust

from  
"Mabushi"

 whlch  is aR  Equipment  for Mounting  Silk  Worm

      -Clinical  Studies  on  "Mabushi"  Bronchial  Asthma-

                       Yuj{ Sato, Setsuo Kobayftshi, Kejiro  Shichijo

      First Department ofInternal  Medicine, School  of  Medicine,  Gunma  Unlyersity, Maebashi

                               (Director: ProC  K,  Shichljo)

    Clinical and  epideomiological  observations  of  
t:Mabushi':

 Bronchial AsLhma ancl  Investigations of

antigenic  substance  (s> were  performed with  the  fo!lo"'ing results:

    1. Incidence rate  of  
"Mabushi"

 Bronchial  Asthrna is about  2 per 1000  ef  serlcultural  population,
it corresponds  to l49･a of total brenchial asthmatic  patients in the sericulturist.  Among  sericulturists,

chronie  respiratory  diseases are  a  }ittle more  frequent than  among  other  agricultural  populations, and  this
has been  considered  te be due te seme  irritating substance  (s) contained  in urine  of  the  maturecl  silk werm

larvae, the  olkndlng  allergen  of  
``Mabushi"

 Bronchial Asthma.

    2. Patients }v'ith  
`"}v{abushi"

 Bronchial Asth!na can  clinically  be classified  into 3 groups according

to whether  the  disease is induced  purely by the dust from 
'tpt'fabushi",

 or  by concurrent  sensitization  with

the  clust from 
``Mabushi"

 and  some  othei  a]lergen(s>,  or  more  strongly  b)r other  factors than  the  allergic

one.  It is considered  therapeuticall)r valuable  to treat  this disease according  to this classification.

    3. The  irritat{ng substance  <s) contained  in urine  ef  the  matured  silk  worm  larvae is dialyzable
against  tap  water,  while  the antigenic  substance  (s) in this urine  can  be soluted  out  with  amrnonium  sulfate

or  detected in the  fractien obta{ned  by  aceton  treatment  by Boatner's niethod,  These fraction possessing
antigenicity  shewed  positive protein reaction  by Lowry's method,  therefore  the antigenic  substance  (s)
seems  to be protein or  protein coupilng  substance  (s).


