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研究要旨：抗核抗体(anti-nuclear antibody: ANA)は自己免疫疾患において幅広く
検出される自己抗体であるが、本研究は IgG4 関連疾患(IgG4-related disease: 
IgG4RD)における臨床的意義を検討した。方法として IgG4RD 70 症例の ANA（蛍光抗体
法）の抗体価と染色パターンについて、全身性エリテマトーデス(Systemic lupus 
erythematosus: SLE)65 例、抗 SS-A 抗体陽性シェーグレン症候群(Sjӧgren syndrome: 
SS)20 例、健常人(Healthy controls: HC) 341 例を対照に後方視的に比較検討した。
その結果、ANA の抗体価（160 倍以上）の分布は, IgG4RD では 10.0%であったのに対
し，SLE では 86.4%，SS では 6.4%、HC では 1.5%であった．最多の染色パターンは IgG4RD
では Homogenous(79.1%)であり、SLE や SS では Speckled(それぞれ 31.7, 47.8%)であ
った。さらに、IgG4RD 症例を ANA 高値群 (ANA ≧160 倍; n=7)と低値群 (ANA<160
倍;61)の 2 群に分類し、臨床像を比較した。その結果、ANA 高値群では低値群と比較
して低補体血症が有意に多かったが、その他には自己免疫疾患の合併を含めて臨床像
に差は認められなかった。これら IgG4RD における ANA の抗体価とパターンは SLE や
SS とは異なり、HC に類似していることから、IgG4RD において ANA は臨床的に有用で
はないと考えられた。 
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Ａ．研究目的 
抗核抗体(anti-nuclear antibody: ANA)
は自己免疫疾患において幅広く検出される
自己抗体であるが、 IgG4 関 連疾患
(IgG4-related disease: IgG4RD)において
も検出されることがある。このことから
IgG4RDは自己免疫疾患に分類される可能性
があるという説があるが、本疾患における
ANA の意義は明らかでない。本研究は
IgG4RDにおけるANAの抗体価と染色パター
ンの特徴を明らかにすることで、臨床的に
意義のあるものかについて検討することを
目的とした。 
 
Ｂ．研究方法 
1996 年 4月から 2014年 10月までに自施
設において診断されたIgG4RD 70症例のANA
（蛍光抗体法）の抗体価と染色パターンに

ついて、全身性エリテマトーデス(Systemic 
lupus erythematosus: SLE)65 例、抗 SS-A
抗体陽性シェーグレン症候群(Sjӧgren 
syndrome: SS)20 例 、 健 常 人 (Healthy 
controls: HC) 341 例を対照に後方視的に
比較検討した。 
（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 
ANAの抗体価の分布は, IgG4RDでは 40倍
以上が 30.0%, 160 倍以上が 10.0%であった
のに対し，SLE では 40 倍以上が 100%, 160
倍以上が 86.4%，SSでは 40倍以上が 95.5%, 
160 倍以上が 86.4%、HC では 40 倍以上が
30.9%, 160 倍以上が 1.5%であった．最多の
染 色 パ タ ー ン は IgG4RD で は
Homogenous(79.1%)であり、SLE や SS では
Speckled(それぞれ 31.7, 47.8%)であった。 
IgG4RD 症例を ANA の高い群 (ANA ≧160
倍; n=7)と低い群 (ANA<160 倍;61)の 2 群
に分類し、臨床像を比較した。その結果、
ANA 高値群では低値群と比較して低補体血
症が有意に多かったが、その他には自己免



疫疾患の合併を含めて臨床像に差は認めら
れなかった。 
 
Ｄ．考察 
これまでにIgG4RDにおけるANAの陽性率
は 15-69%と報告されてきたが、ANA 陽性を
何倍とするのかについて明確な定義がこれ
までになく、バラツキが生じていた。最近
報告されたANAのinternational consensus 
recommendationによると ANA陽性が 160倍
以上とされたことから、本研究では 160 倍
以上を ANA 陽性としたところ、約 10％の陽
性率であった。これは代表的な自己免疫疾
患である SLE や SS とは異なり、HC に類似
していることから、IgG4RD において ANA は
有意に検出しやすいものとは言えないと考
えられる。 
また、抗核抗体の染色パターンに関して
も、非特異的なパターンである homogenous
が最も多いことから、有意な染色パターン
ではない。 
さらに、IgG4-RD のなかで ANA 高値であ
った場合に臨床像に違いがあるかどうかに
ついて検討した結果、自己免疫性疾患の合
併は増えなかった。低補体血症がおこりや
すいという結果は、IgG4RD の活動性がより
高いという可能性があるものの、他のアレ
ルギーの合併や血清 IgG4 値自体には有意
差がなく、より症例を増やして検討する必
要がある。 
 
Ｅ．結論 

 IgG4RDにおける ANAの抗体価とパターン

は SLE や SS とは異なり、HC に類似してい

ることから、IgG4RD において ANA は臨床的

に有用ではないと考えられる。 
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