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研究要旨：IgG4 関連疾患の中で膵病変を有するものは自己免疫性膵炎（AIP）とされ，

他の病変と同様ステロイドが奏功する．一方，AIP 以外の IgG4 関連疾患の膵内分泌機

能に関する報告はない．そこで我々は，画像上 AIP を否定しえた IgG4 関連疾患の膵

内分泌機能を評価した．耐糖能異常・糖尿病合併の頻度は，日本人一般人口に比して

有意に高率であった．アルギニン負荷試験では，インスリン分泌は保持され，グルカ

ゴン過大反応がみられた．ステロイド治療前後における耐糖能は，治療後 3ヶ月及び

6ヶ月には一時的な HbA1c 上昇がみられるものの，12 ヶ月後には治療前値に服した．

AIP非合併IgG4関連疾患においてもAIPと同等の耐糖能異常を高率に合併することが

確認された．AIP ではインスリンとグルカゴン両者の分泌障害が惹起される．一方，

今回の検討より，AIP 非合併 IgG4 関連疾患では，インスリン分泌は保持され，グルカ

ゴンが過大反応を呈することが特徴であり，AIP とは異なる仕組みで耐糖能異常が惹

起される可能性が示唆された．  

 

Ａ．研究目的 

IgG4関連疾患は血清IgG4の上昇とIgG4

陽性形質細胞の臓器浸潤を特徴とする全

身性疾患である．膵，涙腺，唾液腺，肺，

腎，後腹膜，前立腺の障害を呈し，それら

はステロイドによって改善する．IgG4 関

連疾患の中で膵病変を有するものは自己

免疫性膵炎（AIP）とされ，他の病変と同

様ステロイドが奏功する．一方，AIP 以外

の IgG4 関連疾患の膵内分泌機能に関する

報告はない．そこで今回，画像上 AIP を否

定しえた IgG4 関連疾患の膵内分泌機能を

評価した． 

 

Ｂ．研究方法 

2000年 1月から2011年 4月に金沢大学

附属病院において IgG4 関連疾患診断基準

等により IgG4 関連疾患と診断された 36

例中のうち，AIP を認めない 28 例を対象

とした．糖負荷試験及びアルギニン負荷試

験にて膵内分泌機能を評価した． 

（倫理面への配慮） 

 個人情報保護の観点から，患者情報・臨

床情報は匿名化し，厳重に管理した． 

 

Ｃ．研究結果 

AIP非合併IgG4関連疾患の症例背景は，

年齢 62.1±9.9 歳，男 15 例/女 13 例，BMI 

24.4±3.8kg/m2，IgG 2182±877mg/dL、

IgG4 603±437mg/dL，IgE 476±1112IU/mL，
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HbA1c 6.6±1.0%，糖尿病家族歴あり9例，

なし 16 例，不明 3例． 

1．耐糖能異常・糖尿病合併の頻度：28 例

中 23 例に糖負荷試験を行い，糖尿病型 12

例，境界型 4例，正常型 7例であった．残

り 5例は既に糖尿病薬で治療中であった．

2007 年の厚生労働省の統計と比較すると，

日本人一般人口に比して耐糖能異常及び

糖尿病の頻度は有意に高かった． 

2．膵内分泌機能の評価：28 例中 19 例に

アルギニン負荷試験を行った．インスリン

分泌能は全例で保持され，グルカゴン過大

反応が 10 例で認められた． 

3．ステロイド治療前後の耐糖能：28 例中

22例にステロイド治療を行い12ヶ月間観

察した．22例のHbA1cは治療前6.4±0.8%，

3 ヶ月後 6.8±1.0%（p=0.0368），6ヶ月後 

6.7±0.8%（p=0.0417），12 ヶ月後 6.5±

0.8%（p=0.3422）であり，12 ヶ月後には

治療前値に復した．22 例中 11 例は糖尿病

治療を要さず，残り 11 例は糖尿病薬の継

続あるいは新規投薬を要した． 

 

Ｄ．考察 

本研究では AIP 非合併 IgG4 関連疾患の

膵内分泌機能を報告した．AIP 非合併 IgG4

関連疾患においても AIP と同等の耐糖能

異常を高率に合併することが確認され

た．AIP ではインスリンとグルカゴン両者

の分泌障害が惹起される．一方，今回の検

討より，AIP 非合併 IgG4 関連疾患では，

インスリン分泌は保持され，グルカゴンが

過大反応を呈することが特徴であり，AIP

とは異なる仕組みで耐糖能異常が惹起さ

れる可能性が示唆された． 

 

Ｅ．結論 

AIP 非合併 IgG4 関連疾患において，耐

糖能異常を高頻度に合併することを初め

て報告した．AIP 非合併 IgG4 関連疾患で

は，インスリン分泌は保持され，グルカゴ

ンが過大反応を呈し，ステロイド治療後に

耐糖能悪化がみられないことが特徴と考

えられた． 
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