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（北海道国民健康保険団体連合会発行　北海道の国保2010年9月号）
食物アレルギーのイメージ９　　学童～成人の特徴の特徴

　年齢により種々のアレルギー疾患が、まるで行進曲のように次々現れるという概念をアレルギー･マーチと言います。伊藤節子医師が「乳児期に卵アレルギーを放置するとダニアレルギーになりやすい」と報告(小児科臨床51、p1957，1998)していますが、適切な対策を行うと、この行進曲に歯止めがかかるようです。

　小学生以降（思春期と妊娠時を除く）になると、腸管や免疫系が成熟してダイナミックな変化はなくなり、食物アレルギーの自然治癒が難しくなります。また、新たなアレルゲンや様々な要因が加わって、アレルギーが複雑化します。しかし、アレルゲンに限らず、大きな要因に対応できれば生活の質はずいぶん向上します。

乳幼児期のアレルゲンを再評価
　食物アレルゲンの中には、乳幼児期に激しい症状を出しても、自然に治るものがあります。除去食に慣れると、家庭で続ける分には、さほど苦痛を感じなくなり、強い症状を出すくらいなら除去を続けるほうが増しと考える方もいます。しかし、対外的には、除去食が、本人だけでなく周囲の人達に負担を掛けます。そこで、小学校入学前に再評価するよう勧めています。ただし、誘発テストでは症状が再燃する危険があり、除去の解除は慎重に進めます。そのポイントを豆知識でお話しします。

新たに加わる食物アレルゲン
　交流範囲が広がるに連れ、付き合いで食べる機会が増えます。その食品と心身の悪条件、さらに引き金を引く要因が加わることで、新たな食物アレルギーが成立します。アレルゲンになる確率は、よく食べる食品、つまり大好きな食品のほうが高くなります。大人の食事療法では、好物の除去という難しい一面があります。

　では、次に小学生以降に多い食物アレルゲンや増悪因子についてまとめてみます。

即時型食物アレルゲン
　即時型アレルゲンの統計では、乳幼児期に比べて、甲殻類、果物、魚類、そばが高頻度とする報告があります(平成14年厚生労働科学研究報告書、p56,2003)。大人では、変わった症例も経験します。たとえば、人参やパセリ、セロリ、カレーのスパイスに含まれるコリアンダーやフェンネルといったセリ科の野菜全般に反応して、顔が真っ赤に腫れ上がる女性や、どのお茶を飲んでも頻脈発作を起こす男性（コーヒーは幾ら飲んでも反応せず、原因としてカフェインは否定的）がいました。二人とも、それ以外は全く大丈夫でした。大人では、このようにアレルゲンや症状の種類がバラエティーに富んでいます。

　年齢が進むにつれて吸入性アレルゲンが加わりますが、これとの交差反応で二次的に新たな食物アレルギーを起こすことがあります。花粉･フルーツ症候群はその一例です。

　即時型でも、3日に1度以上食べていると、覆面型になって認識しにくくなります。この場合、除去誘発試験で確認するしかありません。このタイプは案外多いのですが、先の統計には入ってきません。

複数のアレルゲンと他の要因が絡む例
　アレルゲンと他の要因が積み重なることで初めて症状を出すことがあります。食物依存性運動誘発性アナフィラキシーはその典型例です。食べると常に症状を出す場合と違って、しばしば診断に苦慮します。直前に何を食べていたか記録しておき、同様のエピソードを繰り返すなら、共通する食品とその他の要因の組み合わせを考えます。単独では大丈夫という理由で食物アレルギーを除外すると、重大な原因を見過ごすことがあります。最近は、このような複雑な症例が増えていますのでご注意下さい。　

増強因子とイースト･コネクション
　外食や中食、市販の加工品が増えると、甘いもの、酸化油脂、食品添加物といった食物アレルギーの増強因子が多量に取り込まれます。手作りを心掛けていくと症状が軽減したり消失する例が少なくありませんから、この増強因子は侮れないと私は考えています。

　砂糖、果物、アルコールの過剰摂取が、腸管のカンジダを増やして食物アレルギーを悪化させます。どれも依存症に陥りやすい食品ですが、過剰なストレスで依存性がエスカレートします。これに運動不足が加わると、カビの増殖に拍車がかかり、食物アレルギーがさらに悪化することになります。この依存症への対策は重要ですので、次回に詳しくお話しします。
