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最近ＷｉｄｅｅＺＭ（1967）によって開発されたradioal‐

lergosorbenttechnique（ＲAST）は手技が比較的簡単

であるので次第に広く用いられるようになってきた．

喘息などのアトピー性疾患においてはすでに，宮本ら

(1973,1974,1975)が室内塵抗原およびその主要成分で

あるチリダニ（Ｄｅ'一''ｚａｍＰﾉiagMJes/Ｍ'2αe)，ついでブ

タクサ，スギ花粉，ソパなどの吸入』性および食餌性抗原

を使用しＲＡＳＴ法でspecificlgE抗体の定量を行な

い，これをｔｏｔａｌＩｇＥ値および皮内反応閾値と比較し，

specificIgE抗体値が皮内反応閾値とかなりよく相関す

ることを報告した．

寄生虫疾患についてのspecificIgE抗体の測定はま

だ緒についたばかりで報告が少なく，第３回国際寄生虫

学会においてＤｅｓｓａｉｎｔｅｔａＬ（1974）が報告している

だけである．我々は本論文で，日本住血吸虫症患者を対

象に，ＲＡＳＴ法でspecificlgE抗体を測定し，これと

singleradialimmunodiffusiontechniqueでのｔｏｔａｌ

ＩｇＥ値(伊藤ら，1972)，日本住血吸虫成虫抽出Melcher

抗原(1943)による皮内反応閾値(石崎ら，1964)との相関

を検討したので報告する．

緒言

抗原抗体反応系において即時型反応に関与する抗体は

免疫グロブリン中のＩｇＥ抗体であることがIshizaka

andlshizaka（1967）によって発見されて以来，ＩｇＥの

研究は各国で盛んに行なわれている．

従来，寄生虫疾患の殆んどすべての患者で，該当寄生

種の虫体抽出抗原を用いた皮膚反応が，即時型反応でも

陽性に出る事実から，寄生虫疾患においてもレアギン

抗体の存在が重要視されていた．ところで血清ＩｇＥの

定量が可能になって以来，寄生虫疾患々者血清中のIgE

値の研究が相次いで発表され，外国ではJohanssonet

aZ.（1968)，Hogarth-Scott（1969)，RosenbergctaJ．

(1970)，ArbesmanejfaJ.（1972）の発表があり，我国

では伊藤ら(1972)，小島ら(1972)，石崎ら(1973,1974）

の発表がある．

それらの発表はいずれも現在寄生虫症罹患者の患者が

ときには数千ｎｇ/ｍｌを越える大量のＩｇＥ値を示すこ

とをみとめているが，量的には必ずしも皮内反応と比例

しない．

そこで最近はＩｇＥ値を全ＩｇＥ値と特異抗原に対応

するＩｇＥ値（specificIgE抗体値）に分け，後者をと

くに注目するようになってきた．なお特異的ＩｇＥ値の

定量は今迄かなり複雑であまり広く用いられなかったが

研究対象と方法

１．対象：対象は昭和48年３月，山梨県下の日本住血
●

吸虫流行地に於て検診した患者44名である．検診に際
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し，全例に日本住血吸虫抗原皮内反応と採血を行なっ

た．なおこの患者群は，数年前の検診で糞便中に日本住

血吸虫卵を発見したので，３年前に地域の病院等におい

てStibnalなどにより駆虫を行なっている．本調査に

あたり，３回にわたり検便（ＭＩＦＣ集卵法改良法，太

田，佐藤，1957）を行ったが全例虫卵陰性であった．し

かし，いずれも皮膚反応は陽`性を示した．対象の性別，

年齢構成は表１の如くである．

脱脂後veronalbufferedsalineを用いて抽出し，総蛋

白量として50007/ｍｌに相当する抗原液を作成した．

２）抗原とのcoupling；宮本ら（1973）の検討した方

法で抗原液（10ｍｌに５ｍｇを溶解）とＣＮＢｒで活性

化したpaperｄｉｓｃをincubateして抗原を結合した

discを作成．

３）患者血清０．０５ｍ’中に抗原結合ｐａｐｅｒｄｉｓｃｌ枚

を入れ，１晩振鐙し，次いで０．１％Ｔｗｅｅｎ２０含有borate

buf(ersalineを約２ｍｌ加え振撮後吸引し洗浄．この

操作を３回繰返した．

４）洗浄したこのpaperｄｉｓｃに’'２５ラベルanti

lgEを0.1ｍl(Countが約８万/minuteになるように稀

釈したもの）を加え，室温でovernight振攝後0.196

boratebuHersaline(phosphatebuffersalineでもよい）

で３回洗浄して過剰のａｎｔｉＩｇＥを除去．

５）残ったｄｉｓｃの放射能をCount

６）基準曲線の作成

チリダニに強く感作され，チリダニに対するＩｇＥ抗

体をかなり大量有すると考えられる患者血清を標準血清

とし，これを倍々稀釈し，ダニ抗原を結合させたpaper

ｄｉｓｃに対して既述の方法でＲＡＳＴを施行した．そし

て血清稀釈を横軸に’'２５のcOuntSを縦軸にとって曲

線を画き，これを標準曲線とし，被検患者血清を用いて

のＲＡＳＴの’'25のcountsからstandard血清のＩｇＥ

抗体に対するルを求めた．なお我々はこのstandard血

清をＲＡＳＴ施行の際に常にstandardとして用い比較

の基準にしている．

３．TotalＩｇＥの測定：ＡｒｂｅｓｍａｎｅｒａＺ.（1972）の

方法により次の如く行った．すなわち①1.2％のアガロ

ースを煮沸してとかし，５６°Ｃに冷えるのを待って１１２５

でラベルしたＡｎｔｉＩｇＥを加え，これを３×４インチ

の硝子板に均等に流して固め，②これに内径４ｍｍのコ

ルクborerで孔を作り，③この孔に被検血清と倍々稀

釈した標準血清をマイクロピペットで15/ｄ入れ，④温

箱の中に入れて２日間放置，⑤その後BoratebuHer

salineに浸して２日間洗浄，⑥後乾燥させ，⑦フイル

ム用カセットに入れて寒天面にＸ線フィルムを接触させ

て１～２日放置，⑧現像し，⑨孔のまわりに出来たリン

グの直径を測定，⑩標準血清のリングから作製した標準

曲線と，被検血清でのリングの直径とを対比させてIgE

を測定した．

４．皮内反応閾値：日本住血吸虫成虫抽出Melcher

抗原(石崎，1964)のprotein3qMg/ｍｌ基準液から生食

表１対象患者年令分布

布
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2．特異的ＩｇＥの半定量法（ＷｉｄｅｅＺａＬ１９６８）

原理：図１に模示したように固形物（本研究ではＰａ‐

RＡＳＴ

●一一アレルゲンＣＮＢｒで活性化

紅鱒壷…対…
ほこ｢了孟-－

鱗

｜酬上抗IgE

籔霊ﾐﾑ
放射性複合物

図Lradioallergosorbenttest（ＲＡＳＴ）の模式図

perｄｉｓｃを使用）と結合させた抗原と，それに対する

抗体（specificlgE）を結合させ，次いでisotopeで標

識したanti-IgE抗体をこれに結合させ，残余のanti

lgEを洗い流して残った物質中の放射能をCountし，

その値を標準血清での値と比較することでspecific

IgE値を半定量する．

方法：宮本ら(1973)の検討に基き，次の方法で行なっ

た．

１）抗原液作成；日本住血吸虫成虫の凍結乾燥虫体を

（４５）
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表２諸検査成績一覧表（３年前駆虫患者）
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４
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０
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Ｋ
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Ｙ
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産悶 時:：
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１
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４．９

３１．６

8

1024

140 O

44j69

０

４６．３

４
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水で倍々稀釈系列を作り，０．００５月盛のある皮内注射器

(0.25ｍl）と皮内針を使い，抗原液約０．０２ｍｌを患者の

前腕内側皮内に注射し，１５分後に膨疹と発赤について直

角に交わる直径の平均値をもとめ，石崎の判定基準

(1961)により陽性を判定し，皮内反応陽性閾値をもとめ

稀釈倍率で表わした．皮内反応閾値は半定量ながら組織

固着specificlgE値を表わすと考えられる（石崎．

1973)．

１．SpecificIgE値と皮内反応閾値の関係

日本住血吸虫抗原に対する血清中のspecificIgE

値のａｎｔｉｌｇＥ抗体Countそのものと，同抗原皮内反

応陽性閾値の関係をしらべると図３の如く正相関をみと

めた．相関係数７＝＋0.676で0.1％以下の危険率で有意

であった．この関係はspecificlgE値を肱で表わして

も同様で，図４の如く正相関がみとめられ，７＝＋0.669

でその値はCountのときと殆んど同値であった．やは

り0.1％以下の危険率で有意であった．

この事実は血流中に循環しているspecificlgE量と

組織（皮膚）に固着しているspecificIgEが一定の平

衡関係にあることを示していると考えられる．

２．SpecificlgE値とＴｏｔａｌｌｇＥ値との関係

ＲＡＳＴ法によって得たspecificlgE値（counts／

minute）とsingleradialimmunodiffusionによる

totalIgE値（ng/ｍｌ）の相関を検討したのが図５であ

る．

研究成績

研究成績を一覧表にまとめたものが表２である．この

表において血清中ＴｏｔａｌｌｇＥ値はｎｇ/ｍｌで表わし，

specificIgE値は放射能Count/minuteそのものとＣＯ‐

unts数から標準血清に対する肱の値に換算したものと

を併記した．この表からspecificlgE抗体は対象者の

52％（23/44）に証明された．なお研究成績は次の如く解

析した．

（４６）
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いえない．数が増加して有意性をみとめたとしても７＝

＋0.26程度では相関因子が26％で無関係の因子が74％と

いうことになって両者の相関を重要視出来ない．したが

って，日本住血吸虫に対するspecificlgE抗体とtotal

IgE値は相関しないと推察出来よう．

３．TotalＩｇＥ値と皮内反応閾値の関係

TotalIgEと日本住血吸虫Melcher抗原に対する皮

内反応閾値の関係を検討すると図６如くである．両者の
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次に血清ＩｇＥ値と皮膚反応閾値，すなわち，皮層固

着ＩｇＥ値との正相関は，ＩｇＥが血清中から組織に固着

し，一方では組織からＩｇＥが離れてゆく代謝課程が平

衡関係にあることを証明していると考えられる．

なお上記の相関関係は抗体活性を有するspecificIgE

についてだけ認められて，ｔｏｔａｌＩｇＥについては証明で

きず，またspecificIgE抗体とｔｏｔａｌｌｇＥ間にも量的

な相関が証明出来なかった．これは，アトピー疾患にお

ける抗原とtotallgE,およびspecificIgEとの関係と

同様で，寄生虫抗原においてもその様な関係にあること

を確認しえたことになる．

総括と結論

山梨県の日本住血吸虫症流行地において，３年前に駆

虫を実施した』患者44名（32～73歳，男20,女24）につい

て，血清IgE値の測定，血清specificIgE抗体値の定

量(RＡＳＴ法)，皮内反応閾値の決定，検便集卵を実施

して次の結果をえた．

１．対象者は全部糞便内虫卵が陰性化していた．

２．血清ＩｇＥ値は２７～5,800ｎｇ/ｍｌ，血清日住抗原

specificlgE抗体はＲＡＳＴでのcountsでＯ～4469

counts/ｍiｎ（standard血清の０～46%｡)，日住抗原皮内

反応閾値は基準液（prot、３０/19/ｍｌ）よりその2-10稀釈

液の開であった．

３．血清のspecificlgE抗体値と日住抗原皮内反応

閾値は７－＋０７で正相関し，0.1％以下の危険率で有J意

であった．

４．血清specificIgE抗体値と血清値ＩｇＥとは相関

が認められなかった．血清ＩｇＥと日住抗原皮内反応閾

値との間にも相関がなかった．

５．血清specificlgE（血液内循環中）と組織固着

specificIgE旧住抗原皮内反応閾値）とはその代謝上，

平衡関係にあると考えられる．

相関係数７＝＋0.281で，その有意性の危険率は0.05＜

P＜0.1であるので有意とはいいえなかった．数が増加

して有意性をみとめたとしても，このままの取扱いでは

7＝＋0.28で相関因子26％，無関係因子72％であるから

両者の相関を重要視出来ない．したがってｔｏｔａｌＩｇＥ

値と皮内反応閾値すなわち組織固着specificlgE値は

相関しないと推察できる．

考察

既報（石崎ら，1974）の如くＲＩＳＴ法（Radioim‐

munosorbenttest）による血清中のｔｏｔａｌｌｇＥ値は日

本住血吸虫症患者，とくに現在罹患者では増加している

が，その増加の傾向は現在罹患者の半数が正常値をしめ

し，他の半数が著しく増加をしめしていて一元的なもの

ではなかった．したがってｔｏｔａｌＩｇＥ値と日本住血吸虫

抗原による皮内反応閾値との間には相関がみられなかっ

た．また既報(ＭｉｙａｍｏｔｏｅＺａＺ、1974）のようにアトピ

ー疾患でもspecificlgE抗体値はｔｏｔａｌＩｇＥ値と必ら

ずしも相関しない．そこで寄生虫疾患においてはどうで

あるかを検討した結果，ＲＡＳＴ法で日本住血吸虫症既

往者44名中23名（52％）に該当抗原に対するspecific

IgE抗体（Ｏ～46肱）をみとめた．

ハウスダストまたチリダニ抗原に対するＩｇＥ抗体は

ＰＫ反応と正相関をしめすことが，しられている．Des‐

sainteZaZ.（1974）もＰＫ反応と比較して，マンソン

住血吸虫抗原に対するspecificlgE値が相関すること

を報告している．定量的ＰＫ反応はＩｇＥの皮膚固着性

を利用した血清中のレアギン（IgE抗体）の定量法であ

るが，recipientをうることは必ずしも容易ではなく問

題なしとしない．今回皮内反応閾値を示標にして，血清

中のspecificlgEとの関係をしらべてみたところ，血

清中のspecificlgE抗体と該当抗原による皮内反応陽

性閾値との間には正相関がえられた．すでに皮内反応閾

値は定量的ＰＫ反応による血清中のレアギン値と直線

相関をなすことが知られている（石崎ら，1964,1968；

ＭｉｙａｍｏｔｏｅＺａＬ１９６９)．

レアギンはＩｇＥ抗体であるので，上記の正相関の意

味を考えてみたい．皮内反応閾値の意義を証明するのに

石崎ら（1968）は定量的Ｐ-Ｋ反応を利用したが本研究

の成績は皮内反応閾値がレアギン値をかなりよく表現す

ることをＲＡＳＴ法によって再確認したことになる．従

って皮内反応閾値の利用価値を再確認したことにもなる

わけである．
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I Abstract I

SPECIFIC IgE ANTIBODY AND TOTAL IgE IN SERA, AND

THRESHOLD VALUES OF SKIN TEST IN PATIENTS

OF SCHISTOSOMIASIS JAPONICA

Terumasa MIYAMOTO, Kojl ITO

{Department of Medicine & Physical Therapy, University of Tokyo

School of Medicine, Tokyo)

Tatsushi ISHIZAKI, Yukio HOSAKA, Haruhiko KUTSUMI

Hiroshi OHTOMO

{Department of Parasitology, National Institute of Health, Tokyo)

AND

Masaru MINAI

{Department of Endemic Diseases, Yamanashi Prefectural Hygience Laboratory)

Fortg four adult-patients of in an endemic area in Yamanashi Prefecture were investigated

from the immunological aspects. They were treated three years ago and have become

negative for ova in feces.

The range of total IgE in serum by single radial immunodiffusion method was between

27 to 5800 ng/ml. The specific IgE in serum to the antigen of Schistosoma japonicum was bet

ween 0 to 46%o of standard IgE antibody by RAST, and the threshold titer of positive skin

reaction to the antigen of S. japonicum was between 0 to 2~10 concentration.

There was a close positive correlation between the titer of specific IgE and the threshold

titer of positive skin reaction due to the antigen of S. japonicum and the correlation coefficient

was +0.67. It was highly significant as P<0.001. However, no significant correlations was

noted between the specific IgE antibody titer and the total IgE level, and between threshold

titer of positive skin test and the total IgE level.

The fact of close correlation between the titer of specific IgE antibody and the threshold

titer of positive skin reaction to the antigen of 5. japonicum may indicate that the balance

exists between specific IgE in serum and that in tissue (mast cells & basophiles).

(50)




