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研究要旨：IgG4 関連涙腺・唾液腺炎（IgG4-DS）において、2 対以上の涙腺・大唾液腺

の罹患は診断的価値の高い本疾患特異的な所見とされているが、同所見の有無による臨床

的特徴の差異については明らかにされていない。今回我々は、IgG4-DS 患者における 2
対以上の腺罹患が臨床像に与える影響を明らかにするため、IgG4-DS 症例全体もしくは

涙腺・唾液腺病変のみの IgG4-DS 症例において、2 対以上の腺罹患の有無により各種診

断時パラメーターや臨床経過中の再発について比較した。IgG4-DS 症例全体（n=97）に

おいて、2 対以上の罹患あり群（n=44）は、なし群（n=53）と比較し有意に罹患臓器数

が多く、血清補体値が低かった。また、血清 IgG 値や IgG4-RD responder index が高値

の傾向がみられた。一方で、他臓器病変のない涙腺・唾液腺病変のみの IgG4-DS 症例

（n=33）においては、2 対以上の罹患あり群（n=14）となし群（n=19）とで各パラメー

ターに有意な差異は認めなかった。以上の結果より、IgG4-DS において 2 対以上の腺罹

患は、より多くの臓器が罹患することによる高疾患活動性と関連することが示唆された。 

 
 
Ａ．研究目的 
 IgG4 関連涙腺・唾液腺炎（以下、IgG4-DS）に

おける 2 対以上の涙腺・大唾液腺の罹患が、本疾

患患者の臨床像に与える影響を明らかにする。 
 
Ｂ．研究方法 

2004 年 1 月から 2018 年 12 月までに当院で

IgG4-DS と診断された 97 症例を対象とし、2 対

以上の腺罹患あり群となし群の2群における診断

時パラメーター（年齢、性別、血清 IgG 値、血清

IgE 値、血清補体値、血清 Cr 値、自己抗体、好

酸球数、罹患臓器、罹患臓器数、 IgG4-RD 
responder index）、また臨床経過中の再燃の有無

について比較した。 
罹患臓器数や特定の臓器病変の存在が他のパ

ラメーターに及ぼす影響を除くために、涙腺・唾

液腺病変のみの IgG4-DS 症例 33 例においても、

同様に2対以上の腺罹患あり群となし群との比較

を行った。 
（倫理面への配慮） 
 今回の研究を行うにあたり、厚生労働省の策

定した「人を対象とする医学系研究に関する倫

理指針」を厳格に遵守し、以下のごとく倫理的

配慮を行った。 
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 
IgG4-DS 患者 97 例の年齢の中央値は 65 歳、

男性 61.9%（60/97）であった。44 例に 2 対以

上の腺罹患を認めた。2 対以上の罹患あり群

（n=44）となし群（n=53）の 2 群間で、罹患臓

器数（中央値 (四分位範囲): 3 (2, 5) vs. 2 (1, 
4)、P=0.010）、血清 CH50、C3、C4 値（それ

ぞれ 43 (25, 53) vs. 53 (42, 60) U/mL、
P=0.003、82 (72, 96) vs. 98 (79, 111) mg/dL、
P=0.018、18 (7, 24) vs. 23 (16, 27) mg/dL、
P=0.034）に有意差を認めた。また、血清 IgG
値（2,124 (1,763, 3,408) vs. 1,924 (1,498, 
2,406) mg/dL、P=0.075）、IgG4-RD responder 
index（15 (9, 18) vs. 12 (6, 17)、P=0.050）、腎

の罹患率（30 vs. 13%、P=0.076）は 2 対以上の

腺罹患あり群で高値の傾向であった。 
他臓器病変のない涙腺・唾液腺病変のみの

IgG4-DS 症例 33 例における同様の比較では、2
対以上の腺罹患あり群（n=14）となし群

（n=19）との間にはいずれのパラメーターにも

有意差を認めなかった。 
 
Ｄ．考察 
 IgG4 関連涙腺・唾液腺炎（IgG4-DS）におい

て、2 対以上の涙腺・大唾液腺の罹患は診断的価

値の高い本疾患特異的な所見とされており、我

が国の IgG4 関連ミクリッツ病診断基準や



 
 

42

ACR/EULAR の IgG4 関連疾患分類基準に重要

な診断項目として含まれている。しかしなが

ら、同所見の有無による臨床像の差異について

は明らかにされていない。 
今回我々は IgG4-DS 症例の診断時、また臨床

経過中の再燃などの各種パラメーターを評価し

た。2 対以上の腺罹患あり群となし群とを比較し

たところ、前者は罹患臓器数が有意に多く、ま

た血清補体値が有意に低値であり、全身的な疾

患活動性が高いことが示唆された。 
一方で、罹患臓器数や特定の臓器病変の存在

の影響を除くために他臓器病変のない涙腺・唾

液腺病変のみの IgG4-DS 症例 33 例において同

様の比較を行ったところ、両群の各種パラメー

ターには有意な差を認めなかった。このことか

ら、IgG4-DS 全例における 2 群比較で認められ

た差異は、罹患臓器数や腎などの特定の臓器病

変の存在の影響があったのだと考えられる。 
以上の結果より、2 対以上の腺罹患を有する

IgG4-DS 症例は、より多くの臓器が罹患するこ

とにより全身的な疾患活動性が高く、適切な全

身スクリーニングにより諸臓器の罹患の有無を

評価する必要がある可能性が示唆された。 
 

Ｅ．結論 
 2 対以上の腺罹患を有する IgG4-DS 症例は、

より多くの臓器が罹患することにより全身的な

疾患活動性が高い。 
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