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要 約

目 的：函館におけるアレルギー結膜炎の発症状況に

ついて検討する．

対象と方法： 年と 年にアレルギー様症状を

主訴とし，市立函館病院眼科および同耳鼻咽喉科を受診

した 例について，花粉症の診断および眼症状を評

価，重症度を(＋)～(＋＋＋)の 段階に分類し，また抗

原の特定を行った．

結 果： 年は ， ， 月に， 年は ， ，

月に受診者数が多く，受診者のうちアレルギー結膜炎

の症状があったものは， 年が 例( )，

年が 例( )であった．重症度については， ，

， 月と比較して ， ， 月は有意(p＜ )にアレル

ギー結膜炎の重症度が重症であった．主要抗原は，ス

ギ・ヒノキが ，イネ科 ，キク科 およびシ

ラカバ で，月毎ではスギ・ヒノキが ， 月，シラ

カバが 月，イネ科が 月，キク科が 月に抗体陽性率

が高かった．

結 論：函館のアレルギー結膜炎の抗原は関西地域と

異なり，地域毎の花粉飛散を考慮すべきである．(日眼会

誌 ： ― ， )

キーワード：アレルギー結膜炎，花粉症，重症度，主要

抗原，函館
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Abstract

：We investigated seasonal allergic con-

junctivitis in Hakodate.

：The clinical records of

patients with allergy-like symptoms who were
 

seen at the Departments of Ophthalmology and
 

Otolaryngology of Hakodate Municipal Hospital in

and were examined for pollinosis, and
 

evaluated. The general severity of conjunctivitis
 

was graded as(＋),(＋＋), and (＋＋＋). The aller-

gen was identified by AlaSTAT and nasal provo-

cation test.

：In March, June, and September ,

and in March,April, and June ,many patients
 

were examined.In , patients( )had al-

lergic conjunctivitis,and patients( )had it
 

in . The severity of allergic conjunctivitis in
 

May, June, and September was significantly(p＜

)more severe than in February, March, and

 

April. The major antigen rates for Cryptomeria
 

japonica, Gramineae, Artemisia, and Betula platy-

phyia var. japonica were , , , and . The
 

specific IgE positive rates for Cryptomeria japonica,

Betula platyphyia var. japonica, Gramineae and
 

Artemisia were higher in March and April,in May,

in June,and in September.

：The allergens of conjunctivitis in
 

Hakodate were not the same as in the Kansai.We
 

should consider the dispersion of pollens area by
 

area.

Nippon Ganka Gakkai Zasshi(J Jpn Ophthalmol
 

Soc ： ― , )
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緒 言

近年増加が指摘されているアレルギー性疾患のうち，

アレルギー結膜炎は日常臨床で診る機会が多く重要な疾

患である ．南北に長い日本においては地域により花

粉飛散状況が異なり，アレルギー性鼻炎においても主要

抗原が異なることから ，季節性アレルギー結膜炎にお

いては診療を行う地域の発症状況を知り，アレルゲンの

検索を行うことが重要である．アレルギー結膜炎抗原に

ついては関西地方(大阪市東部)での報告 があるが，関

東以北では，花粉症の全国調査としてアレルギー性鼻炎

についての報告 やスギ花粉症患者の受診動態について

の報告 はあるものの，アレルギー結膜炎についての検

討はなされていない．しかし，アレルギー性鼻炎とアレ

ルギー結膜炎では抗原が必ずしも一致しない可能性が考

えられる．北海道南部に位置する函館においては，ス

ギ・ヒノキ科，シラカバ属，イネ科およびヨモギなど多

彩な花粉が飛び本州とは違う特色がある ．今回，我々

はアレルギー結膜炎，花粉症，アレルギー性鼻炎の発症

状況，主要抗原を検討した．

対象および方法

1．対 象

2001年2月21日～10月3日まで，また2002年2月

28日～10月9日までに眼のかゆみ，充血，眼脂，く

しゃみ，鼻汁，鼻閉など急性に発症したアレルギー様症

状を主訴として，市立函館病院眼科および同耳鼻咽喉科

を受診した男性123例，女性170例，計293例(男女比

1：1.4，年齢3～82歳，平均年齢36.8歳，15歳以下

18.4 ，16歳以上59歳以下65.2 ，60歳以上16.4 )

について眼科および耳鼻咽喉科を相互に紹介，眼科およ

び耳鼻咽喉科専門医による問診ならびに診察により，ア

レルギー結膜炎，花粉症，アレルギー性鼻炎を診断し，

眼症状を評価した．なお，眼と鼻の症状が重症であった

のでそれぞれの専門の科を受診するようにお勧めしたと

ころ両科を受診され，なおかつ検査を同意された症例

(182例)に対して以下に述べる特異的 IgEまたは鼻粘膜

誘発試験を施行した．

2．方 法

１)アレルギー結膜炎，花粉症，アレルギー性鼻炎の

診断

アレルギー結膜炎の診断は眼アレルギー症状(眼のか

ゆみ，充血，眼脂，流涙，異物感)を呈し，特異的 IgE

または鼻粘膜誘発試験で抗原が特定でき得る症例とし

た．特異的 IgEはAlaSTAT(Diagnostic Products Cor-

poration, Los Angels, CA，米国)を用い，0.35IU/ml

未満をスコア0，0.35～1.49IU/mlをスコア1，1.50～

2.99IU/mlをスコア2，3.00～14.99IU/mlをスコア3，

15.00IU/ml以上をスコア4とし，スコア2以上を陽性

とした ．AlaSTATの抗原として，スギ，ヒノキ，

シラカバ，カモガヤ，ヨモギ，ブタクサ，ヤケヒョウヒ

ダニ，コナヒョウヒダニ，ハウスダスト，カンジダ，ネ

コ上皮を主体にオオアワガエリ，ハルガヤ，ブナ，アス

ペルギルス，イヌ上皮を適宜組み合わせて検討した．鼻

粘膜誘発試験は以前の我々の検討 と同様にハウスダス

ト(鳥居薬品)とスギディスクを用いた ．スギディ

スクは獨協医科大学耳鼻咽喉科の馬場廣太郎教授の御好

意により分けていただいた．

アレルギー性鼻炎の診断は同耳鼻咽喉科で診察を受

け，行った．なお，耳鼻咽喉科ではアレルギーを疑う症

例に抗原を検索するのはごく一般的な診療であり，耳鼻

咽喉科受診時に抗原検索(AlaSTAT，鼻粘膜誘発試験)

が実施された．

花粉症の診断は以前の我々の報告 と同様に行った．

つまり，抗原花粉飛散時期にのみ眼または鼻症状を呈

し，特異的 IgEおよびスギディスクによる誘発試験が

抗原花粉のみ陽性，またはハウスダスト，ダニ，真菌な

どの通年性抗原の合併があってもAlaSTATで花粉抗

原のクラスが上であるものとした．主要抗原について

は，その患者で最もAlaSTATスコアの高いものとし，

AlaSTATがすべて陰性でスギ誘発試験陽性者はスギと

した．

２)眼症状の評価

眼症状の重症度分類は日本眼科医会のアレルギー性結

膜疾患の診断と治療のガイドライン に従った．すなわ

ち，明らかな眼掻痒感と結膜の充血があり，さらに流涙

あるいは眼脂のあるものを(＋＋＋)とし，明らかな眼掻

痒感と軽度以上の結膜充血がみられるものを(＋＋)と

し，眼掻痒感のみのもの，軽度の眼掻痒感と軽度の結膜

充血のみられるものを(＋)とした．

３)統計

重症度〔(＋)～(＋＋＋)〕を1～3とスコア化し，各

群の平均スコアの差をMann-Whitney U testで検定し

p＜0.05を有意差ありとした．

結 果

1．受診患者動向

計293例の受診患者で，2001年は3，6，9月がそれ

ぞれ28例(2001年全体の18.2 )，26例(16.9 )，35

例(22.7 )，2002年は 3，4，6月がそれぞれ 43例

(2002年全体の30.9 )，25例(18.0 )，34例(24.5 )

と受診者数が多かった(図1)．受診者のうちアレルギー

結膜炎の症状がみられたものは，2001年が134例(87.0

)，2002年が126例(90.6 )であった．眼科，耳鼻咽

喉科両科を受診したものは全体で249例，そのうち眼科

を先に受診したものは101例(41 )，耳鼻咽喉科を先に

受診したものは148例(59 )であった．眼科を先に受診

したものの，主要抗原に対する抗体陽性はスギ11例，

函館における季節性アレルギー結膜炎の検討・高野他平成16年10月10日 607



カモガヤ8例，ハルガヤ1例，ブタクサ1例，ヨモギ4

例，ダニ13例で，耳鼻咽喉科を先に受診したものでは，

スギ26例，ヒノキ1例，シラカバ5例，カモガヤ21

例，ブタクサ2例，ヨモギ8例，ダニ21例であった．

2．アレルギー結膜炎重症度動向

計293例の受診患者で，重症度については，(＋＋＋)

(重症)が102例(35 )，(＋＋)(中等症)が77例(26 )，

(＋)(軽症)が81例(28 )であった(図2)．眼症状のな

いもの(－)は33例(11 )であった．月別の受診者のう

ち重症者の率は，3月は8例(3月受診者の11.2 )で

あったが，5，6および9月はそれぞれ13例(5月受診者

の52.0 )，30例(6月受診者の50.0 )および21例(9

月受診者の48.8 )と多くなっていた(図3)．2，3，4

月と比較して5，6，9月は有意(p＜0.05)にアレルギー

結膜炎の重症度が重症であった．

3．主要抗原および月毎の主要抗原に対する抗体陽性

率の変化

2001，2002年のアレルギー結膜炎で主要抗原の検索

ができた154例の主要抗原は，花粉は54 ，ダニ19 ，

不明27 であり，花粉の中ではスギ・ヒノキが22 と

最も多く(スギ21 ，ヒノキ1 )，次いでイネ科21

(カモガヤ20 ，ハルガヤ1 )，キク科8 (ヨモギ7

，ブタクサ1 )およびシラカバ3 であった(図4)．

月別のそれぞれの主要抗原に対する抗体陽性率の変化

は，スギ・ヒノキが3，4月，シラカバが5月，イネ科

が6月，キク科が9月に高く，ダニは特に大きな変動は

なかった(図5)．また，抗原不明は3月に多かった(図

5)．

考 按

函館は北海道南部に位置し本州に近いこともあり，ス

ギ・ヒノキ科の花粉の飛散の他，北海道地域の特性であ

るシラカバ属，イネ科およびヨモギなど多彩な花粉の飛

散がある が，主な花粉飛散期間は，スギ・ヒノキ科が

3，4月，シラカバ属は5月，イネ科が6月およびキク

科が9月 である．今回の検討では，そのような函館の

花粉飛散状況に対応して特にスギ，ヒノキ，イネ科およ

びキク科の主な飛散期間である3，4，6，9月に受診者

数が多かった．

アレルギー結膜炎の重症度では61 が中等症以上で

あり，積極的な治療が必要と考えられた．ただし，アレ

ルギー結膜炎の重症度は一定ではなく，2～4月と比較

し5，6，9月は重症度が有意に重症であった．以前の

我々の検討ではシラカバ属，イネ科花粉症はスギ花粉症

より有意に眼症状が重症であった ので，今回の結果は

図 2 アレルギー結膜炎の重症度別受診者数．

：重症， ：中等症， ：軽症， ：眼症状なし

図 1 月別受診者数．

―◆―：2001年受診者数，― ―：2002年受診者数
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支持される．以前のスギ花粉症における有症率の報告

(鼻症状95～100 ，眼症状83～97 )と比較すると

今回は，鼻症状は同程度であるが眼症状は軽症と思わ

れ，本州と函館におけるスギなどの花粉飛散量の違いが

反映されている可能性が推定された(2000年10月の病

院の移転により，スギ林の多い函館山麓から測定場所が

変わったため一概に比較はできないが，花粉飛散データ

では前年に比べ2001，2002年はスギ花粉飛散がやや少

ない傾向にあった )．また，北海道のスギ人工林のほ

とんどが函館を含む道南地方に集中している ものの，

スギ林の面積を本州と比較すると北海道では非常に少な

く，さらにスギ花粉は風向きにより10km以上飛散す

る場合があり ，本州で花粉飛散の多い東北地方の下北

半島から30kmしか函館は離れていないことから，道

外からの花粉飛散も大量に含まれる可能性が推定され，

抗原性が弱くなっている可能性も考えられた．なお，治

療については軽症例には非ステロイド性抗アレルギー点

眼剤または抗ヒスタミン点眼剤，中等症例では上記2剤

併用または上記1剤とステロイド点眼剤の併用，重症例

では当初からステロイド点眼剤を処方して治療した．

アレルギー結膜炎の主要抗原のうち花粉抗原において

は，以前の我々の函館におけるアレルギー性鼻炎の抗原

に対する抗体陽性率［ヨモギ28.5 ，カモガヤ27.5

，スギ21.2 ，シラカバ14.2 (重複あり，n＝641

)］と比較し，シラカバ，ヨモギが低かった．これは同

じアレルギー疾患でも抗原の種類により強く症状を呈す

る部位が異なる可能性が推定されて興味深い．アレル

ギー性鼻炎の花粉の陽性抗原は本州の近畿地方(大阪)で

スギ46 ，イネ科(カモガヤ)31 に対し，アレル

ギー結膜炎の抗原は同じ近畿地方(岡山市，大阪市)でも

スギ15～27 ，カモガヤ27～31 と比較的イネ科の

陽性率が高く，眼の症状がイネ科花粉で発症しやすいと

考えられ，その原因としては各花粉の眼結膜への浸透度

が異なるため眼症状が異なった可能性などが推定され

た．また，関西のアレルギー結膜炎の花粉抗原はカモガ

ヤ31 ，スギ27 ，およびキク科のヨモギ14 ，ブタ

クサ6 (重複あり，n＝164)であり，今回の函館の結

果とは，スギ，イネ科は同様であったがキク科は函館の

方が少なく，また，シラカバ陽性が3 あるように地

域差がある傾向があり，今後他の地域での検討もすべき

と思われた．

また，花粉飛散時期のみに症状を示すにもかかわら

ず，ダニのみや主要抗原不明の例が多かったが，その中

には気管支喘息，アトピー性皮膚炎の合併例が比較的多

く，粘膜の過敏性亢進により花粉の機械的刺激によって

発症した可能性が考えられた．また，函館は道北に比べ

図 3 アレルギー結膜炎の重症度別月別受診者数．

：重症， ：中等症， ：軽症， ：眼症状なし

図 4 主要抗原の内訳．

：スギ・ヒノキ， ：イネ科， ：キク科，

：シラカバ， ：ダニ， ：主要抗原(花粉)不明
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積雪はそれほど多くないが，雪解けに伴う粉塵の増加と

それによる機械的刺激，春先に増加するような今回検索

されなかった抗原となり得る植物の存在なども検討すべ

きと考えられた．

今回の検討では，春季カタル，巨大乳頭性結膜炎など

結膜増殖性変化のある重症な症例はアレルギー結膜炎と

は別にしたため，重症度分類の結果に含まれなかった

が，今後の検討の際は日本眼科アレルギー研究会小委員

会によるアレルギー性結膜疾患の新しい臨床評価基準と

重症度分類 もふまえ，さらに詳細な検討を加えたい．

また，今回の症例数では十分とはいえないが，データが

まとまれば続編を報告したい．

結論として，函館のアレルギー結膜炎の抗原は，関西

地域でのアレルギー結膜炎とは異なる傾向があり，地方

の花粉飛散を考慮すべきであり，さらに，同地域の鼻炎

症例とも傾向がやや異なっており，アレルギー性疾患の

起こる部位で花粉毎の感受性が異なる可能性が推定され

た．これらの結果から，その地域における抗体陽性率の

高い花粉抗原を調べることが，アレルギー結膜炎の治療

においても有用であると考えられた．
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