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国立成育医療研究センター（所在地：東京都世田谷区大蔵、理事長：五十嵐隆）のアレ

ルギーセンター山本貴和子、福家辰樹らは同施設で 2003 年から一般の小児を対象とし

て行ってきた出生コホート研究（成育コホート）において、13歳までのデータを使って

中学生までの喘鳴のタイプが 5つあることを明らかにし、それらが肺機能および IgE 感

作1とどのように関連するかを明らかにしました。この論文は、米国免疫アレルギー学

会国際雑誌 The Journal of Allergy and Clinical Immunology: Global に掲載されま

した。 

【図 1】喘鳴 5つのタイプ 

 

【プレスリリースのポイント】 
 日本で初めて、中学生までの小児の 5 つの喘鳴タイプを特定しました。「早期発症

の一過性喘鳴」、「後期発症の一過性喘鳴」、「低頻度喘鳴」、「持続性喘鳴」、「喘鳴な

し/稀な喘鳴」の 5タイプです。 

 
1 IgE 感作とは、アレルギーの原因物質（アレルゲン）に反応する免疫グロブリン（IgE）抗体が作られる状態のこ

と。 

日本初 中学生までの小児の喘鳴5タイプが出生コホートで明らかに 

肺機能の顕著な低下は見られず、欧米とは異なる特徴が判明 
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 持続性喘鳴タイプは、13 歳時点での%V252の低下（ただし、一秒率など他の評価項

目は低下なし）や、FeNO（呼気中一酸化炭素濃度）レベルの上昇、複数のアレルゲ

ンに対する感作の増加と関連していることがわかりました。一方、他のタイプでは、

肺機能の顕著な低下は見られませんでした。 

 欧米の研究では肺機能の顕著な低下が特徴的でしたが、日本の小児における喘鳴タ

イプでは欧米とは異なる特徴を示しました。 

 本研究の結果は、日本の小児集団における喘鳴とぜん息の現状の理解を深めるもの

であり、今後のぜん息の研究や医療政策策定などに貢献することが期待されます。 

 

【背景・目的】 
喘鳴は、ぜん息の主要な症状の一つであり、ぜん息は世界的にも克服しなければならな

い慢性疾患の一つです。過去の欧米の研究では、喘鳴タイプと肺機能の低下、IgE 感作

の関連性が報告されていますが、日本を含めアジアの小児期・思春期集団におけるデー

タはこれまで検討されていませんでした。 

そこで今回の研究は、日本の出生から思春期までの喘鳴のタイプを明らかにし、それら

が肺機能および IgE 感作とどのように関連しているかを明らかにすることを目的に行

われました。 

 

【研究概要】 
同センターで出産予定の妊婦（1701 人）と、生まれた子ども（1550 人）を対象に行っ

ている成育コホート（出生コホート3）のデータを使用し、分析しました。 2003 年から

2005 年に妊娠した母親を登録し、現在に至るまで母親と誕生した子どもを妊娠中から

継続的に追跡し、アンケート調査、診察、血液検査により、ぜん息などのアレルギー性

疾患や症状、IgE 抗体価などを調査しています。病気やけがで病院を受診した子どもを

調査したのではなく、当センターで生まれた一般集団の子どもを追跡し、健康状態の推

移を調査した縦断的研究（前向きコホート研究）です。過去にさかのぼって情報を集め

て比較する後ろ向きコホート研究や、現時点のみを調べる横断研究よりもエビデンス・

レベルの高い疫学調査です。 

今回は、出生から 13 歳までの質問票調査、医師診察、血液検査、肺機能検査（IOS やス

パイロメトリー）のデータを使って、潜在クラス成長分析（LCGA）4を用いて喘鳴の経過

 
2 ％V25 とは、肺機能検査の中でもフローボリュームカーブに関連した指標の一つです。特に末梢気道（細い気管支）

の機能を評価するために使われます。努力呼気肺活量（FVC）のうち、残り 25％の時点での呼気流量（どれだけの勢

いで空気が出るか）を示します。一秒率など他の指標と組み合わせて、末梢気道障害の早期発見や治療効果の判定など

に役立ちます。 
3 出生コホート研究とは、子どもが生まれる前から成長する期間を追跡して調査する疫学手法です。胎児期や小児期の

環境因子を含めさまざまな曝露因子が、子どもの成長と健康にどのように影響しているかを調査します。大人になるま

で追跡する場合もあります。 
4 潜在クラス成長分析とは、数値データ（量的データ）や数値でないデータ（質的データ）を含むさまざまな種類が混

在するデータを統計的にグループ分けする分析手法のこと。 
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パターンを分類し、分類ごとに肺機能やアレルギー検査結果とどのように関連するか検

討しました。 

 

【発表者のコメント】 
喘鳴はぜん息の特徴的な症状の一つで、欧米では重症ぜん息発作の入院や死亡例が数多

く報告されています。一方で、今回の研究により日本において喘鳴症状を持つ多くの小

児では、呼吸機能や気道炎症の予後が良好であり、喘鳴症状が改善されている可能性が

示唆されました。日本では歴史的に重症ぜん息の小児がたくさんいました。小児のぜん

息死亡数は 1970～2000 年頃までは年間 100 人以上でしたが、近年は 1 ケタまで減少し

ており、日本の小児ぜん息死亡率は世界で最も低い群に属しています5。そして当セン

ターでの基礎疾患のない重症ぜん息発作の入院も減少傾向であることを報告していま

す6。その理由の一つには、ぜん息の長期管理薬などの大幅な進歩によりぜん息コント

ロールが改善された可能性が考えられます。また、日本の保険制度や医療アクセスの良

さにより、小児に喘鳴が発生した場合でも適切な医療を迅速に受けられることが肺機能

の低下を妨げたのではないかと推測します。 

 

【発表論文情報】 
題名：Lung functions and IgE component sensitizations: five wheezing phenotypes 

in adolescents from T-Child Study in Tokyo 

著者：山本貴和子 1,2、羊利敏 2、福家辰樹 1、大矢幸弘 1,3ら 

所属名： 

1） 国立成育医療研究センター アレルギーセンター 

2） 国立成育医療研究センター エコチル調査研究部 

3） 名古屋市立大学大学院医学研究科環境労働衛生学 

掲載誌：The Journal of Allergy and Clinical Immunology: Global. 2025 

DOI: https://doi.org/10.1016/j.jacig.2025.100480 

 

 

 
5 https://www.jsaweb.jp/modules/citizen_qa/index.php?content_id=2 
6 https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/cea.14620?af=R 

【問い合わせ先】 

国立成育医療研究センター 企画戦略局 広報企画室 神田・村上  

電話：03-3416-0181（代表） E-mail:koho@ncchd.go.jp 
 


