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―――――――――――――――――――――――――――――――――――――――― 
研究要旨：Eosinophilic gastrointestinal disorder（EGID）の呼称が好酸球性消化管疾患と 
統一され、また本疾患の診断基準も定まり、改定もされてきている。医療従事者の間でも 
本疾患の認知度は高まり、診断される機会が増えている。現在、診療ガイドライン作成 
のためのClinical qestion（CQ）、PICOなどの作成がすすめられており、EGIDに対する 
関連性遺伝子および統合オミックス解析を京都大学へ継続して症例を登録している。  
―――――――――――――――――――――――――――――――――――――――― 
 
Ａ．研究目的 
筆者らはこれまで炎症性腸疾患の診断基
準、鑑別診断に関する研究を継続している。
その成果は我が国のIBD診断基準の作成に
もつながり改定、公表を行ってきた。その
内容は我が国におけるガイドラインとして
も取り上げられてきた。好酸球性消化管疾
患（EGID）とIBDの鑑別に関しても進め
てきている。しかし、臨床における課題は
残されており、今後も継続した臨床の蓄積、
ガイドライン作成のための診断や治療に関
する方針の統一性が求められる。 

 
Ｂ．研究方法 
（1）診断基準が作成され、厚生労働省の
特定疾患にも認定された。診断基準もその
後の研究により改定を加える必要性がある。 
（2）近年では医療従事者の間でも認知度
が急速に高まっている。近医や関連施設で
の診断、紹介症例も増えている。当院診断
症例、紹介症例に対して本人へ説明、同意
のうえ可能な限り京都大学へ遺伝子や統合
オミックス解析のため症例を登録、血液検
体を郵送している。 
（3）好酸球性消化管疾患ガイドライン作
成における作成委員としての作業が始まっ
た。 
（倫理面への配慮） 
説明、同意を得ており倫理面への配慮は十
分に行った。 
 
Ｃ．研究結果 
（1）以前より食道内には生理的に好酸球
が存在しないが、その他の消化管には好酸
球が健常者でも存在することが問題となっ
ていた。健常人での好酸球を調べるととも
に、既存の診断基準に好酸球数についての
情報を加味する必要があった。現在では難
病情報センターのガイドラインにおいても
好酸球性胃腸炎の診断には終末回腸、右側
結腸では健常者でも20/HPF以上の好酸球

浸潤を見ることがあるため注意を要するこ
とが加えられている。また他の炎症性腸疾
患、寄生虫疾患、全身性疾患を除外するこ
とを要しており，我々も炎症性腸疾患、特
に潰瘍性大腸炎との鑑別はたびたび述べて
てきた。 
（2）EGIDに対する医療従事者の認知度は
日々増しているものと思われる。特に好酸
球性食道炎に関しては特徴的な内視鏡像が
明らかとなったため、以前は観察のみで検
査を終了されていた所見が、現在では積極
的に好酸球性食道炎を疑われ、生検が行わ
れている。結果として好酸球性食道炎と診
断される症例の増加、紹介が増えつつあり、
これらの症例を倫理面に配慮しながら遺伝
子、統合オミックス解析のため症例を登録、
血液検体を郵送している。 
（3）Minds準拠ガイドラインにおいてシ
ステマティックレビュー（SR）をすすめ
るための診断、治療法などにおいてのClin
ical qestion（CQ）の設定が決まりつつあ
る。またCQに合わせてPICO案も併せて作
成されてきている。 
 
Ｄ．考察 
以前と比較し近年EGID症例が増えてい
る要因の一つとして医療従事者間の認知度
が関わっていることは疑う余地はない。厚
労省の難治性疾患ホームページへの掲載、
各種学会、研究会での発表、また医学雑誌
や論文などの影響によるところが大きいと
思われる。診断症例が増えるに従い、さら
に臨床データが蓄積され、診断、治療法な
どに有用な情報になると考える。また診断
基準に関しては2010年に木下班で作成され
た診断指針案より徐々に改定が加えられて
いる。詳細な条件を加味することにより、
他疾患を除外しやすく、高い精度で診断で
きるようになっている。この基準によりE
GID症例のさらなる蓄積、また遺伝子や統
合オミックス解析により病態解明も進むと



思われる。診療ガイドライン作成において
は作成委員会で進行中である。 
 
Ｅ．結論 

EGIDは我が国においても明らかに診断
症例は増えており、診断基準も改定を加え
つつ定まってきた。症例増加により病態解
明とともに治療法探索研究が進められる。
システマティックレビュー（SR）、Clinic
al qestion（CQ）の設定、PICOに関しても
決定される予定である。 
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