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　 （目的）近年増加 してい るとされる学童期 ス ギ花粉症 （cedar 　pollinosis，
　 CP ）の実態を， 大規模疫学

調査に よ り明らか にする．（方法）京都 ・滋賀地域の 小 ・中学校に通う生徒 56
，
108 人 を対象 として厚生

省研究班 の 作成 したア レ ル ギー疾患疫学調査票を配布 し，回収 し得た 50
，
086 人 （回収率 89 ．3 ％）の デー

タを基に解析 し た．（結果と考察）学童期の CP 有症率は 全体で 5．2％ となり ， 年齢 と共 に上昇 する傾向が

あ っ た．誕生季節別の検討では，秋生まれ の 児に CP 有症率が多い 傾向を認めた．農村部の 多い 京都府下

北部地域と都市部の 多い 南部地域に おける CP 有症率の比較を行 うと， 明らか に 南部地域 で高 い 傾 向を

認 め ， 大気汚染 をはじめとす る都市環境が CP 発症に影響を与えて い る 可能性が示唆された．ア トピー性

皮膚炎及び喘息の 有症者に つ き， 合併する CP の有無に よ る重症度の 差を見ると ，
ア トピー性 皮膚炎 に お

い てのみ CP 合併例 で有意に重症例 が多く，
CP 又 は ス ギ花粉感作が ア トピー性皮膚炎の 病態に影響を与

え る可能性が 示唆さ れ た．

　CP は ， 従来小 児期のア レ ル ギー
疾患 としては必ずしも充分 な検討が されて来なか っ たが ， 今回の 調査

結果 を踏ま え て今後更 に検討を重 ね て い く必要があ る と思 われる．
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は じ め に の で 報告する．

　わ が 国で は，ス ギ 花粉飛散量 の 増大 1）に伴 っ て ス ギ

花粉症 （cedar 　pollinosis，　 CP ）の 増加が社会 問題 と な っ

て い る．と りわ け最近で は小児期に お ける CP の増加

が 指摘 され て い る 2レ 4）．ア レ ル ギ
ー外 来受診小児を

対象 とした我 々 の調査で も，ス ギ花粉感作率は年齢と

とも に 上昇 し，小 児期全体 で は 53％ の 感作率で あ っ

た5）．ス ギ花粉が小 児に及 ぼ す影響 を考える 上 で ，小

児期に おけ る CP の 実態 を把握 して そ の 特徴 を解析す

る こ と は極 め て 重要 で あ る．しか し なが ら ， わ が 国に

お い て 病院受診小児 で はな く，

一
般小児 を対象として

CP の 実 態を 調査 し た デ ータ は数少な く6）7〕，対象 と

な っ た小児 も数百 人か ら数千人程度であ っ た．我々 は

96 年か ら 97 年に か け て京都，滋賀地域 の 合計 5 万人

以上 の 学童 を対象 として 大規模 な ア レ ル ギ
ー

実態調査

を行 い ，そ の 結果を報告し て きた 8）
− IO）．今 回我 々 はそ

の 調査結果 の うち ス ギ花粉症 に注 目 して解析を行っ た
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対象及 び 方法

　1996 年か ら 1997 年に か けて，京都 ・滋賀地域 に お

ける無作為に抽繊 した 133 の 小 ・中学校 に通 う生徒

56，108 人を対象 とした。厚生省ア レ ル ギー総合研究事

業疫学班 （三 河班）の 作成 した ア レ ル ギ
ー

疾患疫学調

査票 （小児用） を学校を通じ て各家庭に配布 し，回収

し得た 50．086人 （回収率 89．3％）の デ
ータ を解析 の 対

象と し た．調査票の 内容及び回答結果に 基 く気管支喘

息 （bronchial　asthma ，
　 BA ），ア トピー性皮膚炎 （atopic

dermatitis，　AD ＞，ア レ ル ギー性鼻炎（all．ergic 　rhinitis ，

AR ）， ア レ ル ギ
ー

性結膜 炎 （allergic　conjunctivitis ）の

定義，さ ら に BA 及 び AD の 重症度の 定義は既報の 通

り8）で あ る ．ま た，CP の 定義は ，「AR 及 び AC が あ り，

か つ AR の 症状が特に春の み ， 又 は冬 と春 の み に出現

する と答えた もの」 と した．京都府北部と南部に おけ

る ア レ ル ギ
ー

疾患有症率の 差の 検定は ，student 　t検定

に よ り行 っ た．CP 有症率の 誕生季節に よる分布差 ， 及

び AD 又 は BA の 重症度分布 の CP 合併の有無 に よ る

差 の 検定は X2 乗検定 に よ り行 っ た．い ず れ も p 値 が
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　Fig，1．　Prevalence　of　cedar 　pollinosis　in　schoolchil −

dren　according 　to　age ．
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　 Fig．3．　 Prevalence　of 　allergic 　diseases　in　 schoo1 −

children ・comparison 　between　northern 　 and 　southern

part　of　Kyoto （
＊

p ＜ 0．001＞．
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　 Winter　 Spring　 Summer 　 Autumn
　（Jan−Mar ）（Apr−Jun ）（Jul−Sep ）（Oc トDec ）

　　　　　　　Chi　square 　analysis 　P＝0．008

　 Fig．2．　Prevalence　of　cedar 　pollinosis　in　schoolchU ．

dren　according 　to　season 　of　birth，

惣 砂賦 褝蹴

　Moderate　　　　（n＝290）　　　Moderate　（n＝2373 ）
　　36．6％ 　　　　　　　　　　　　　　　　　34，9％

　　　 Severity　of　atopic 　dermatitis
　　　　　　　　　　（Chi−square 　anaiysis 　p＝O．Ol6＞
　 　 　 With　CP

∵弊
　　 75．3％ 　　　　（n＝275）

　 　 Without　CP

MII（弊 ・

71．4％ 　　　　（n≡2014）
Severity　of　bronchial　asthma

　　　　（Chi−square 　analysis 　p＝O．323）

　Fig．4．　 Severity　 of （A ） atopic 　 dermatitis　 and

（B）bronchial　asthma ，　in　the 　presence 　of　absence 　of　ce −

dar　pollinosis，

0．05未満 を統計学的 に有意 とした．

結　果

学童期 に お け る ス ギ花粉症有症率

　学 童全 体に 占め る ス ギ 花粉 症 の 有症率を検討 したと

こ ろ全体 で 5．2％ とな り， 年齢 とともに 上昇する傾向

が あ っ た （Fig．1）．小 学校 1 年で の 有症率 は 2、9％ で あ

る が，中学 3 年では 6，4％ と上昇 し， 両者に は 2．2 倍の

差があ っ た．回収 し得た デ
ータの うち ， 誕生 月の 記入

の あ っ た 33，725名 に つ き誕 生季節別に 有症率 を見る

と， Fig．2 の よ うに な り，明 ら か に 秋 生 ま れ に 多 く春 生

まれ に少な い 傾 向を認 め た ．男女別 で は有症率 に有意

差は なか っ た （デ
ー

タ示 さず）．

　農村部の多 い 京都府下北部地域 と都 市部 の 多い 南部

地域に お け る 比較 を行 っ た とこ ろ ， BA や AD の有症

率に は有意差 は なか っ た が AR ，　 AC ，及 び CP にお い
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て 明らか に南部で 高い 傾向を認め た （Fig．　3）．

ス ギ花粉症 と他 の ア レ ル ギ ー疾患 の 閧連

楠　　隆他

　
・一
般 に花粉 感作 は花粉症 の み な らず ， 他 の ア レ ル

ギー疾患 の 増悪因子 とな っ て い る 町能性が 指摘さ れ て

い る lln2）．ス ギ 花 粉 症 に つ い て も同様 の こ と が起

こ っ て い るか もしれな い ．そ こ で我 々 は小 児期の代表

的 なア レ ル ギ
ー疾患で あ る AD と BA につ い て

， そ の

重症度と CP の 合併に つ き検討 した．　 AD 有症者の う

ち，CP 合併例 で は有意に AD 重症度が高か っ た （Fig，

4A ）．
一

方 ，
　 BA 有症者に関 して は ，

　 CP の 合併に よ る

重症度の 偏 りは み ら れなか っ た （Fig．　4B ）．

考　察

　我 々 は 50，000人以上 の 学童 を対象 と し た大 規模 な

疫学調査に よ り，学童期一
般集団にお ける CP 有症率

が 5．2％ とな る こ とを示 し た．同 じ調査 に お け る BA ，

AD ，　 AR ，　 AC の 有症率は各 々 8．8％，57％ ， 22．2e／o ，

20．2％ となるが ， CP 有症 率は AR 全体の 23．4％ とな

り，また BA ，　 AD に ほ ぼ 匹敵す る有症率 を示 して お

り，CP が小児期 の ア レ ル ギ
ー

疾患 として無視で きな

い 存在と な っ て い る こ と をうかが わ せ る．一
般小児 を

対象 とした CP 有症率の報告は少な い が，本邦で は 95

年に小笹 ら7）が小学 生 405 人を対 象と した ア ン ケ
ー

ト

調査 に て CP 確定的 と言え る者が 8％ ， 疑い 症状の 者

が 22％ と報告 して い る．一
方，同年森6＞は ，小 ・中 ・

高校生 2349人 を対 象と した調査 で CP 有症 率は 6 歳

で IO％，そ の 後年齢 と共に増加 し，17 歳で は約 25％

に 達 した ， として い る．海外 の 最近 の 報告で は Kulig

ら13〕が 587人の小児を新生児期か ら 7 歳時まで追跡調

査 し， その 間に花粉症 （seasonal 　allergic　rhin1tis）の 発

症が 15％ に 見 られ た ，と 報告 して い る．こ れ らの 報告

に おけ る CP 有症率 は今回 の 我 々 の デ ータ よ り高値 と

な っ て い る が，こ れ らの 調査 は我 々 の 調査 と比 べ て 対

象集団が少 な く， 質問形式 も
一

定 して い ない の で単純

な比 較は難 し い ．特に Kulig らの 報告 は，当初 1314

人 の 新生児 を対象 として い たの が 7 歳時点 で はその 半

分以上が ドロ ッ プ ア ウ トして お り，有症率を正確に反

映し て い る とは
1
言い 難 い ．ISAAC （lnternational　Colla−

borative　 Study 　 of 　Asthma 　 and 　 Allergies　 in　 Child−

hood）の統
一

質問表を用 い て 世界各国の 小児 AR の 頻

度を調べ た デ
ー

タ
14）で も地域 に よっ て 相当なば らつ き

17

が あ り，
一

定 の 傾向を 見出せ ない の が 実状 で あ る ．今

回我 々 の用い た質問表は ISAAC の 調査表を参考に し

て い る が ，AR に つ い て は くしゃ み，鼻水，鼻づ ま り，

鼻 こ す りとい うAR 特有の症状を個別に 質問 して評価

して お り，そ れ らをまとめ て 質問 して い る ISAAC 調

査 表 と 比 べ て よ り厳密 な定義 とな っ て い る．また

ISAAC 調査表 に は 含まれ て い な い AC に つ い て も調

べ
， そ の 有症者で あ る こ とを CP の 必要条件と した．さ

らにその 上 で，春先に AR 症状が出現する もの を CP
と定義して い る。こ の ように 厳密な定義付 けをした こ

とが，他の報告と比べ て CP 有症率が低値 と な っ て い

る 理由 の
一

つ か も し れ な い ．い ずれ に せ よ 大切 な こ と

は，同 じ調査方法を用 い て 比較 に耐 えるデ
ー

タを積 み

重ね ， ア レ ル ギ
ー

疾患 の 経年的変化 を把握 した り発症

要因 の 解明や治療 ・
予防に つ なげ る こ と で あ る．そ の

意味 で ，我 々 の 行 っ た 5万 人規模 の学童疫学調査 は貴

重 で あ り，今後も継続 し て い くと と もに ，こ の 調査 票

を用 い た全 国的な調査 が行われ る こ とを期待 した い ．

　 ア レ ル ギー
疾患 と 誕生 月 の 関係 に つ い て は 以前 よ り

議論が多 い ．我 々 は本調査 に お い て ， AD 有症率と誕生

月が有意の 相関を示し，秋生 まれ に多 く春生 まれ に 少

ない 明 らかな傾 向があ る こ とを報告したが ， BA や AR

に つ い て は そ の よ うな傾 向を認め なか っ た 1ω．今回

CP に 注 目して 検討する と，穏や か で は ある が AD と

同様秋生まれ に多 く春生 まれに少な い 傾 向を認めた．

こ の 傾向は Ozasa らの 報告】5）を は じめ 過去 に発表 さ

れ た い くつ か の 報告と も
一致す る，乳 児期早期 の 抗 原

暴露がそ の 後 の 感作 や ア レ ル ギー疾患 発症 に影響を与

えて い る 可能性が 示唆され る．

　今回 の 我 々 の 検討 で は 細 か な地域 別 の CP 有症率に

は明ら か な傾向を認 め なか っ たが，京 都府下 を大 きく

北部，南部に分けて 検討した とこ ろ，AR ，　AC 及び CP

にお い て明 らか に南部地域 に多い 傾向を認めた。京都

府花粉情報セ ン ターの デ ータ を基 に例年の 杉花粉飛 散

数を 北部 と南部 で 比較 して も有意差 はな く， 飛散量 か

ら南部で の有症率の 多さを説明する こ とは で きない ．

南部 地 域 は 北部 と 比べ て 交通量 の 多い 都市部が多い こ

とを考え る と眼 や 鼻の ア レ ル ギー症状に 関 して は 大気

汚染物質に よ る ア ジ ュ バ ン ト効果が高い こ とが
・一．一因か

もしれな い ．我 々 は別 の 報告 で 大気汚 染指数の 定点観

測地域 直近 の 小学校に お ける CP 有症率 とそ の 大気汚

染指数と の 問 に 有意 の 正 の 相 関が あ る こ と を報告 して

い る9）．大気汚染 と CP との 関連 に つ い て は 様 々 な議

論 が あ り，今後さ ら に検討 す る 必要 が あ る と思 わ れ る ．
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CP と他 の ア レ ル ギ
ー

疾患 の 関係 を検討 した と こ ろ ，

AD の 重症度が CP の 宥無に よ っ て 影響 を受 け，　 CP

合併 例 の 方 が AD 自体 の 重 症度 も高 くなる こ とが示

さ れ た．こ の 現象の説明と し て 2 つ の機序が 考え ら れ

る．一つ は ，AD 重症化は ス ギ感作の 結果 で あ る 可能性

で ある．即ち ， まず鼻腔を介 して ス ギ花粉に感作 さ れ

た AD 小児が，次の ス ギ花粉飛散時期に経皮的 に 接触

した ス ギ を介 して AD 症状 の 悪化を きたす こ とが考

えられる．季節的な悪化を示す AD 患者にお い て花粉

抗原の パ ッ チ テ ス トを施行する と陽性に 禺やすい ，と

の 報告 11）は こ の 仮説 を支持す る．こ の 点 に関 して興味

深 い の は，CP 患者で は 一見正常 に み え る皮膚に お い

て も水分保持機能 を指標 と した皮膚 バ リア
ー

機能が低

下 して い る，との Tanaka ら 16）の 報告で あ る．CP 患児

にお い て も皮膚 バ リア
ー

機 能が低下 して い て AD 症

状が悪化 しや すい 素因が あ る の か もしれな い ．もう
一

つ の 可 能性 は，重症 AD 患児 で はバ リア
ー

の 破壊 した

皮膚 を介 して ス ギ花粉に感作され やす く，引き続 い て

眼や鼻 に CP の 症状が 出やす くな る
，

と い う もの で あ

る．こ の説に従うと，AD 重症例に おける CP は経皮的

な ス ギ感作の 結果 と い うこ と に な る．実際 に は 両方 の

機序に よ っ て こ れ ら 2 種類の ア レ ル ギー疾患がお互 い

に影響を及 ぼ しあ っ て い る の で は な い か と思 わ れ る ．

我々 の 外来で 中等症以上 の AD で 通院中の 小児 52名

の 母親 に 対 して 行っ た AD 症状 の 季節変化 に つ い て

の ア ン ケ
ート調査で は，春に悪化する と答えた ケ ース

が最 も多 く，さらに春に悪化 するケ
ー

ス で はそ うで な

い ケ
ース に 比 べ 有意に ス ギ花粉感作例及び そ の程度が

高か っ た （2000年日本皮膚 ア レ ル ギ
ー

学会シ ン ポ ジ ウ

ム に て 発衷）．こ の こ と は花粉飛散が AD 症状 を実際

に 悪化 させ て い る可能性 を示唆 して い る．

　AD と違 っ て BA で は CP 合併の 有無に よ る 重症度

の 差 はなか っ た．こ の こ とは ， CP と AD の 関係が単 に

ア レ ル ギ
ー素因 の 強さ に よ る もの で は なく，AD とい

う疾患 その もの の性質に 起因する もの で あ る こ とを示

唆し て い る．花粉感作と AD との 関係は ，ア レ ル ギー

外来受診小児を対象と した 我 々 の 調査 5｝で も指摘 し た

とこ ろ で あ り，今後 もさらに検討を続 けて い かなけれ

ば な ら ない 問題 で あ る．

　以．上を まとめ ると ， 最近 の 凵本 にお ける学童期 CP

の 有症率は 5．2％ とな り年齢 ととも に増加する こ と，

秋 ・冬生 まれに多い 傾 向があ る こ と ， CP が AD 重 症

度に も影響を与え て い る こ とが示 された．CP は従来 ，

小児期 の ア レ ル ギ ー
疾患 と して は 必 ず し も充分 な検討

対 象とはされ て こ なか っ たが ， 今回 の 調査結果を踏ま

えて 今後更に検討 を重ねて い く必要がある と思わ れ

た．
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CEDAR  POLLINOSIS  IN JAPANESE  SCHOOLCHILDREN  l

    Results From  a Large Questionnaire-Based Survey

Takashi Kusunokii}, Seigo Korematsu2),Tatsutoshi Nakahatai) and  Susumu  Hosoi3}

   
i)Department

 ofPediatrics, 1<Yoto University
2)Department

 ofPediatrics, Oita Medical University

   
3)Division

 ofPediatrics, Ako  City Hospital

    (Purpose) To evaluate  the prevalence and  clinical  characteristies  of  Japanese cedar  (Cryl)tomeria J'aponica)
pollinosis (CP) in Japanese schoolchildren,  (Methods) Questionnaire made  by the StudyGroup ofEpidemi-
ology  of  Allergic Diseases founded by the Japanese Ministry of Public Health and  Welfare  was  distributed to

56,108 schoolchilclren  living in the suburban  areas  of  Kyoto. Japan. The  data recovered  from 50,086 children
(recovery rate  89. 3%)  was  analyzed,  (Results and  discussion) Overall prevalence of CP  was  5. 2%,  The

prevalence  was  higher in older  children.  and  in those born in autumn  and  winter.  Prevalence of CP  in south-
ern  urban  area  was  significantly  higher (p<O.OOI) than  that in northern  rural  area,  suggesting  that urban  en-

vironment  including air pollution might  increase the prevalence of  CP. Among  children  with  AD,  there was

statistically significant  correlation  between the severity  of AD  and  the presence  of CP (p =
 e,O16), i.e. those

with  CP  tended  to have more  severe  AD  symptQms.  On  the other  hand, the severity  of BA  was  not  affected

by the presence  of CP  (p ==
 O,323), These data suggest  a  contribution  of  cedar  pollen to AD. but not  to BA,

symptoms.

    Overall, our  present  data show  that CP has become one  of the important allergic  diseases in childhood,
and  that further evaluation  of  CP  among  children  would  be necessary.


