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小児アレルギー疾患におけるCAP RASTの 有用性の検討
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要 旨

CAP RASTは,従 来のペーパーディスクを用いたRASTの 改 良法 として知 られてい る。 アレルギー患児57

例 を対象 として両測定法の相関,感 度特異性 を検討 した.CAPとRASTの 相 関係数は0.520～0.957で 有 意な相

関が認め られた.全 体的にCAPの 測定値 はRASTと 比較 して高値 を示す傾向であった.

CAPとRASTの 結果に陽性陰性の乖離を認めた検体について抑制試験 を行 った ところ,CAP陽 性RAST陰

性例 では全例抑制が認め られたが,CAP陰 性RAST陽 性検体ではアレルゲンを添加 しても抑制が認め られなかっ

た.

以上の成績からCAPはRASTと 比較 して,感 度,特 異性共によ り優れた方法であることが判明した.

は じめに

アレルゲンを特定 し,そ の除去または回避 を行 うこ

とはア レルギー疾患の最 も重要な治療法である.ア レ

ルゲンを特定す るための検査法には,皮 内テス ト,ス

クラッチテス ト,誘 発試験等があ り,特 にRASTが

今 日では広 く一般 に用いられている.

今 回,我 々はRASTを 改 良した検査法であるCAP

RAST(以 下CAPと 略 す〉を試用する機会 を得,従

来のペーパーデ ィス クを用 いたRAST(以 下RAST

と略 す)と の比較 を行 い,さ らにRASTと の 乖離例

について検討 したのでここに報告する.

対 象

平成3年7月 か ら9月 までの間,当 科アレルギー外

来を受診したアレルギー患児57例(男 児:42例,女 児:

15例)を 対象 とした.患 児の肘静脈よ り採血 し,血 清

分離後IgE抗 体 測定まで-20℃ 以下で保存 した.

Abbreviation: IgE; immunoglobulin E, BAST;

radiaallergosarbent test

方 法

1.総IgE

フ ァ ルマ シアIgEり ア を用 い,常 法に従 って患者

血清中の総IgEを 測定 した.

2.特 異IgE抗 体

RASTお よびCAPを 用 いて後述のアレルゲンにつ

いて測 定 した。結果 は それ ぞれの表 記法 に従 い,

RASTで は0-4,CAPは0-6の クラスで示 した.

本 検討 に用 いたア レルゲ ンは,吸 入系(d1:ヤ ケ

ヒョウヒダニ,h1:ハ ウ スダス ト1,e1:ネ コ皮屑,

t17:ス ギ),食 物 系(f1:卵 白,f2:ミ ル ク,f4:小

麦,f9:米,f11:ソ バ,f14:大 豆)の10種 である.

3.抑 制 試験

1)ア レルゲンエキスの調整

各ア レルゲン(Allergon社:ス ウェーデ ンよ り入

手)1gに0.1Mり ン酸緩衝液(pH7.4)20mlを 加 え

て4℃ で2時 間振盟インキュベー トした.イ ンキュベー

ト後,10,000xg30分 間 で冷却遠心分 離 し,上 清 を得

た.こ の上清 を原液(1/20:W/V)と した.以 下

の抑制試験において,Inhibitorと して原液および同

緩衝液で100倍 希 釈 したものを用いた.得 られた反応

液 を検体 として常法 に従 ってCAPま た はRAST測

定 を行 った.

抑制率(%)は 以下の式に従 って算出 した.
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表1　 RASTとCAPの 相 関

結 果

1.RASTとCAPの 相 関係数

表1に 検討 した各 アレルゲンのRASTとCAPの

相 関係数 を示 した.相 関係数0.520～0.957と 両 者の問

に有意な相関が認められた.し かし,卵 白(r=0.520)

お よび米(r=0.683)は 他 のア レルゲンと比較 して相

関係数は低値 であった.

2.RASTとCAPの クラス比較

図1に 全検体(n=446)の クラスによる両者の比

較 を示 した.全 体 としてCAPの 測 定値がRAST値

よ り高値 を示 した.

3.RASTとCAPの 乖 離例

表2に 両者の乖離例 を示す.RASTが ク ラス2以 上

でCAPが 陰 性であった例(CAP(－)/RAST(＋))

は9例 で,ネ コ皮屑 を除 きいずれ も食物アレルゲンで

あった.一 方,CAPが クラス2以 上でRASTが 陰 性

であった例(CAP(＋)/RAST(－))は14例 で,吸

入アレルゲン,食 物アレルゲンいずれも7例 であった.

総IgEを 測 定 し得た例の各乖離例群のその平均値は,

CAP(－)/RAST(＋)群(5例)で2,573IU/ml,CA

図1　 RASTとCAPの 相 関

全アレルゲン446例(r=0.87)

P(＋)/RAST(－)群(6例)で666IU/mlとCAP(－)/

RAST(＋)群 が高値 を示 した.

4.抑 制 試験

図2に,前 述の乖離例 について当該アレルゲンによ
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表2　 RASTとCAPの 乖離例 る抑制試験の結果 を示 した.CAPに よ る抑制試験で

は,い ずれの検体 も添加アレルゲ ンの濃度に依存 して

測定結果のカウン トが減少 した.一 方,RASTの 抑

制試験においては,CAPの よ うな顕著 な抑制は認め

られなか った.表3に 原液を添加 した際の抑制率 を示

した.CAPに よ る抑制試験では,い ずれ も40%以 上

の抑制率 であった.し か し,RASTで は1例 を除 き

いずれ も低値 であった.

考 察

CAPは ア レルゲン固相 を従来のペーパーディスク

に代 えてスポンジ状のセル ロース誘導体 を用いている.

従 来のRASTは,皮 膚 テス トな どのin vivoの 検 査

と比較 して感度 が劣 るため,よ り高感度 な特異IgE

の測定法が望 まれていた1)2).CAPはRASTに 用 い ら

れているペーパーディスクの約3倍 以上のア レルゲン

蛋白を結合 できるイムノキャップを固相に用い,特 異

IgE抗 体 の検出能 の上昇 を計 っている.Ewanら3)お

よびPecoudら4)は 鼻炎お よび喘息患者 を対象 として,

CAPはRASTと 比較 して感度が上昇 した と報告 して

いる.実 際に今回の検討において も,RASTと 比較 し

て,CAPの 測 定値 が高値 を示 す傾 向が認め られ,

CAPの 感 度の上昇 を示す結果 が得 られ た.ま た,

図2　 CAP及 びRASTに よる抑制試験
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表3　 CAPお よびRASTに よるアレルゲン原液添加抑制試験

CAPとRASTで 陽性陰性の乖離 を示 した検体につい

て,特 異性 を確認するために抑制試験を行 ったところ,

CAPで は添加アレルゲ ン濃度に依存 して抑制が認め

られたがRASTで は顕著な抑制は認め られなかった.

Schrdder5)ら は,従 来のRAST検 査 で総IgEが1,000

1U/mlを 越 え る検体 では,総IgEの 上 昇 に伴って非

特異結合 が上昇す ると報告 している.ま た,池 澤6)は

牛乳,卵 白,米,小 麦などのアレルゲンでCAP及 び

RASTで ミエ ローマの非特異IgE添 加 試験 を行 った

ところ,CAPで は28,000IU/mlま で影響が認め られ

なかったが,RASTで は非特異IgEの 添加濃度が上

昇するにつれいずれのアレルゲンも陽性化 したと報告

してい る.我 々の検討 で も,CAP(－)/RAST(＋)

の乖離例 の総IgEは 高値 を示す傾向が認め られ,結

果の乖離の原因の一つ としてRASTに おけ るこの総

IgE高 値 による非特異反応が考 えられた.す なわち,

RASTで の 抑制試験 で従来の報告 と異な り用量依 存

性の抑制が認め られなか った理由として,今 回抑制試

験 に用いた検体 がCAP(－)RAST(＋)例 であ り,前

述の非特異的反応 を引 き起 こしやす い検体が選択され

たため と思われる.

Leimgruberら7)は,ス キンプ リッ クテス ト陰性,

RAST陰 性,　CAP陽 性 の結果 を示 した検体につ いて,

CRIE(Crossed Radio-Immunoelectrophoresis)を 行

い,こ の検体 にア レルゲ ン特異IgE抗 体 が存在するこ

とを証明 し,CAPの 感度の高さを明らかに している.

以上,CAPは 感 度及び特異性が共にRASTと 比 較

して優れてお り,ア レルゲ ン特異IgE抗 体 検査法 と

して極めて有効 な方法であることが示 された.

まとめ

小児アレルギー患者57例 を対象 とし,CAP RAST

と従 来のRAST法 の結果 を比較検討 した結果,CAP

法 は従来のRAST法 よ りも感度特異性共 にす ぐれて

お り,臨 床診断上 より優れた方法であることが示 され

た.
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EVALUATION OF CAP RAST IN ALLERGIC CHILDREN

Toshio Abe, Tamotsu Andou, Norimasa Fukuda,

Noriko Kanno, Shigemi Yoshihara, Tohju Ichimura

The fit Department of Pediatrics, Dokkyo lh ashy School of Medicine

CAP RAST is a new assay system for measuring allergen specific IgE. The results were compared with

those of RAST in 57 allergic children. The correlation between CAP RAST and RAST were very good.

The discordant results between CAP RAST and RAST were found in 23 samples. The specificity of each

result was confirmed by RAST inhibition test. In case of CAP positive/ RAST negative, all samples

were inhibited by corresponding allergen extracts but not CAP negative/ RAST positive samples. These

data indicate that CAP RAST is more sensitive and specific than RAST.
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