








IgA 腎症でキャリーオーバーする症例の,臨床的な特徴としては(1)10 歳以後の発症,発見

例が多い(2)寛解する場合はノンキャリーオーバー症例に比して寛解するまでの期間が長

い(3)発症,発見時の尿所見で蛋白尿,血尿の混合型が多く,(4)生検時蛋白尿が高度なもの

が多かった。また,病理学的な特徴としては(1)光顕所見で diffuse proliferative

glomerulonephritis(DPGN),分節性硬化を示すものが多く,(2)蛍光所見上 IgA 沈着が強度

で,かつ C3をはじめ IgG,IgM,フィブリノーゲンなどが沈着しているものが多かった。


