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研究成果の概要（和文）：学童期の小2から小5にかけて558名の同一学童について、アレルギー症状と生活習慣の関連
について追跡調査した。その結果、学年が上がるにつれて喘息、湿疹は減少、鼻炎、鼻結膜炎は上昇する傾向が見られ
た。また食物アレルギーによる除去例も減少した。生活習慣の中では、スポーツ活動の継続が学童期の鼻炎の発症に有
意に関与していることがわかった。今後さらに食習慣や体格とアレルギー症状の関連につき解析する予定である。

研究成果の概要（英文）：Longitudinal survey for the association between allergic symptoms and lifestyle 
factors in the cohort of 558 schoolchildren from 7 to 10 years old was performed. During the study 
period, the prevalence of asthma, eczema, and food avoidance decreased, while that of rhinitis and 
rhinoconjunctivitis increased. Among the lifestyle factors, longer participation of sports activities was 
significantly associated with higher prevalence of rhinitis. Possible association between diet, physique 
and allergic symptoms will also be evaluated.

研究分野：小児科、アレルギー

キーワード： アレルギー　学童　疫学調査　食習慣　生活習慣
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１．研究開始当初の背景 
小児期アレルギー疾患の増加が指摘され
ており、アレルギー疾患用学校生活管理指導
表が作成されるなど、特に学校におけるアレ
ルギー対策がますます重要性を増している。
我々は平成 18 年に京都市の小中学生 1 万 3
千人を対象とした大規模疫学調査を施行し、
平成 8年に行った同一地域、同一手法の調査
結果と比較検討した。その結果、平成 8年当
時と比べて有症率が低下したのは喘息のみ
であり、他のアレルギー疾患は有症率、重症
度ともに増悪していることを見出した。また
喘息も有症率は低下しているが既往率を含
めた累積罹患率は増加しており、決して楽観
できる状況ではないことが示された。さらに
平成 18 年に新たに組み込んだ食物アレルギ
ーに関する調査でも、罹患率は経年的に増加
しており、特に卵・牛乳・小麦アレルギーの
ために乳児期からの除去が必要なケースが
増加していることがわかった。 
このようなアレルギー疾患増加の背景に
は単に遺伝的要因だけではなく近年の環境
因子の変化が重要視されており、子どもの食
習慣、生活習慣の影響が大きいといわれてい
る。食習慣としては、食生活の変化や食事内
容、その結果として起こる肥満などの病態と
アレルギーの関連が注目されるようになっ
ている。生活習慣としては、乳児期栄養法、
家族の喫煙、ペットの有無やその種類・数、
職業（特に農家か否か）、兄弟数、感染症罹
患頻度、抗生物質服用頻度、予防接種などが
アレルギー発症と関係するといわれている。 
本研究は、これら我々自身の研究成果や内
外の成果を踏まえた上で、近年の小児アレル
ギー疾患の増加を食生活や生活習慣との関
連で捉え、子どもの食習慣、生活習慣とアレ
ルギー疾患発症・悪化、アレルゲン感作との
関連性につき学童期の前向き調査を通じて
多角的に解析し、学校での食育指導や生活指
導に役立てようとするものである。 
 
２．研究の目的 
学童期アレルギー疾患と小児肥満や食習慣、
生活習慣の関連に注目し、学童期の食習慣、
生活習慣がアレルギー疾患の発症や経過に
及ぼす影響につき小学校 2年から５年に至る
までの 4年間前向きに調査する。その結果を
もとに、アレルギー疾患の発症または悪化予
防を目的とした家庭や学校でのより適切な
指導につなげる。 
 
３．研究の方法 
平成 22 年度に近江八幡市の全公立小学校 12
校に入学する小学 1年生（約 650 名）の保護
者に本調査について説明し、同意の得られた
学童を対象とした。小学 1年時に、周産期の
状況、乳幼児期の状況、家族歴などの履歴を
調べる目的の基礎調査票を配布し回収した。
その後平成２３年度（小学２年）から平成 26
年度（小学 5年）までの４年間、毎年生活習

慣・アレルギー調査票を配布回収して経過を
追跡した。平成 26 年度には全例にダニ、ス
ギ、カモガヤ、ブタクサ特異 IgE 値
（ImmunoCAP）を測定した。これらのデータ
を最後にまとめ、学童期４年間のアレルギー
疾患発症・経過やアレルギー検査結果と、生
活習慣との関連を解析した。 
 
４．研究成果 
調査開始（小学校 2年）時点で回答のあった
645 名のうち、小 2 から小 5 に至る 4 年間の
調査に毎年回答の得られた 558 名（86.5％）
の調査内容を解析対象とした。現時点で、以
下の調査結果が得られている。 
 
1）学童期アレルギー症状の変化 
①喘息、湿疹、鼻炎、鼻結膜炎の各アレルギ
ー症状有症率の経年的変化を図 1に示す。小
2 から小 5 の 4 年間において、喘息は大幅に
低下、湿疹は軽度低下、鼻炎は上昇、さらに
鼻結膜炎は著明に上昇した（図 1）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 1．小学生の縦断的調査からみた学童期ア
レルギー症状有症率の変化 
 
 
②各症状有症者の重症度の内訳には、経年的
に大きな変化は見られなかった。 
③各症状について、経過を通じて症状があっ
たものを継続例、小 2で症状がなく小 5まで
に症状が出現したものを新規例、小 2で症状
があり小 5 までになくなったものを回復例、
と定義してその分布を見た。喘息は回復例が
新規例を大幅に上回ったが、湿疹は両者が拮
抗し、鼻炎、鼻結膜炎はいずれも新規例が回
復例を大幅に上回った。 
④小児アレルギー疾患のリスク因子とされ
る以下の項目について、各症状が小 2から小
5 にかけて継続するリスク、また小 2 から小
5 にかけて新規発症するリスクになるか否か
を多変量二項ロジスティック解析で検討し
た。 
・性別 
・低出生週数（38 週未満か否か） 
・低出生体重（2500g 未満か否か） 
・出生季節（秋冬生まれか否か） 



・出生順位（第一子か否か） 
・小 2における他のアレルギー症状の有無 
・小 2 における過体重（BMI90 パーセンタイ
ル以上） 
・両親いずれかにおける該当疾患の有無 
 
その結果、特に学童で有症率が高まる鼻炎、
鼻結膜炎については小 2 における喘息症状、
父または母の鼻炎、第一子であることが新規
発症のリスクとなっていた。 
 
2）小学生の縦断的調査からみた学童期にお
ける食物除去の実態 
解析対象者の調査票記載内容から、食物除去
の有無および医師の指示の有無を追跡し、以
下の結果を得た。 
 
①卵・牛乳・小麦の食物除去は、小 2までに
8 割以上が摂取可能となっていたが、小 2 の
段階で除去が継続していた例の小5までの解
除率は 3割に留まった。 
②小 2以降ではピーナッツ、甲殻類の新規発
症例が見られた。 
③小 2までに寛解した症例では、医師の指導
の下に除去している例は6割に留まっていた
が、小 2 以降に除去している例では、8 割以
上が医師の指導の下に除去していた。 
 
3）学童における鼻炎症状とスポーツ活動の
関連に与える湿疹の影響 
学童期（小 2～小 5）におけるスポーツ活動
がアレルギー症状（喘息、湿疹、鼻炎）に与
える影響につき、検討した。 
スポーツ活動に関する質問は、「お子さんの
学校のスポーツクラブ、地域のスポーツクラ
ブ、民間のスポーツクラブ等でのスポーツ活
動の状況についておたずねします。」として、
4 つの選択肢のうち、1．～4．を選択したも
のを「スポーツ活動あり」とした。 
1．週 3回以上活動している 
2．週 2回以上活動している 
3．週 1回以上活動している 
4．スポーツを行っていない 
スポーツ活動継続期間については、4 年の観
察期間のすべての年に「スポーツ活動あり」
としたものを「継続群」、3年以下のいずれか
の年に「あり」としたものを「間歇群」、い
ずれの年にも「なし」としたものを「なし群」
とした。 
 
①小 5時点における検討で、スポーツ活動は、
喘息症状や湿疹症状の有症率には影響を与
えなかったが、鼻炎症状の有症率を有意に高
める効果があった（図 2）。 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
②スポーツ活動の鼻炎促進効果は、既にある
鼻炎症状の維持ではなく、鼻炎の新規発症を
促進することによるものであった。 
③湿疹が持続する学童がスポーツ活動をす
ると、相乗効果によってさらに鼻炎の有症率
が上昇した。 
④スポーツ活動には吸入抗原感作の促進効
果はなかったが、スポーツ活動に伴う吸入抗
原曝露の増加が鼻炎症状の発現、悪化に影響
していると思われ、湿疹があると経皮的な抗
原侵入によってさらに鼻炎への影響が出る
のかもしれない。 
 
4）現時点でのまとめと今後の展望 
今までの解析から、学童期 4年間における同
一集団の中でのアレルギー症状有症率の変
遷や、それに影響する要因が明らかとなった。
また、学童期のスポーツ活動が鼻炎症状に与
える影響が明らかになった。これらのデータ
をもとに、学童期のアレルギー症状の改善、
予防を目指した取り組みを検討する必要が
ある。 
また、今後解析すべきポイントして、 
・学童期の食習慣、食事内容がアレルギー症
状に与える影響 
・乳幼児期、学童期のアレルギー症状が学童
期の身体発育に与える影響 
・学童期の身体発育、とりわけ肥満、過体重
がアレルギー症状に与える影響 
など、食習慣や体格とアレルギー症状の関連
につき、さらに解析を進める必要がある。 
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