






要約:Wilson 病のマス・スクリーニングは、幼児期に実施することが現在の医学的見地か

ら見て理想的である。その理由は、スクリーニング陽性例について、確定診断・早期治療

を比較的早期にできることにある。しかし、昨年度の本研究班において、幼児期における

採血の問題が提起されたこと、さらに、幼児の受診率の低下などが懸念された。したがっ

て、本年度は現行の新生児マス・スクリーニング用濾紙血を用いる検討が進められた。筆

者らは、今年度においても引き続き幼児期の本症スクリーニングのパイロット・スタディ

を実施し、例数の増加および抗ヒト活性型セルロプラスミンモノクローナル抗体(ID-Ⅱ)

を用いる ELISA 法を幼児濾紙血にても実施し、有用である結果を得た。


