








目的;川崎病では病初期に BCG接種部位に限局性の紅斑がみられる。しかしながら一方では

川崎病の経過中には各種の抗原やマイトジェンに対する遅延型皮膚反応(DTH)が陰性化す

ることも知られている。こうした現象の機序や意義に関しては現在必ずしも明らかではな

い。我々はこれまで DTH を反映するとされている 1eukocyte procoagulant activity(LPCA)

測定法を用いてアネルギー状態をひきおこす疾患について検討を加えてきたが,今回川崎

病患者の LPCA を検討したので報告する。対象および方法;対象は昭和 59 年 1 月から昭和

60 年 11 月の間に山形大学小児科にて川崎病と診断された 12 名である。患者中,男児は 10

名,女児は 2名であり,発症年令は 8ケ月から 4才 7ケ月でいずれも初回の発病であった。

これら 12 名の患者のうち,9 名に BCG 接種の既往があり,また 2 名が水痘に罹患していた。

なお対照としてはほぼ同年令の小児を選んだ。方法はヘパリン加末梢血より末 6梢単核球

を分離し,RPM11640で 2×10cells/m1に調整した。抗原は5%非働化ヒトAB血清加RPM11640

で溶解し PPD は 25μg/m1,水痘抗原は 1.6csu/m1 と調整した。末梢単核球 4×

105cells/0.2m1を抗原溶解液0.4mlとともにプラスチックチューブにて5%C02培養器で24

時間培養した。培養後の細胞は Hanks 液で洗浄後,0.5m1 の Hanks 液に再浮遊させた。LPCA

の測定は小試験管に血小板除去血漿0.1m1,生食0.1m1,細胞浮遊液0.1m1を夫々加えて混合

し,37℃恒温槽で 3 分間加温後,0.025 モル塩化カルシウム液 0.1m1 を加え肉眼的に凝固時

間を測定した。LPCAは抗原添加による凝固短縮時間を抗原非添加細胞の凝固時間で除しパ

ーセントで表わした。また有意差の検討は t一検定を用いて行った。 


