
間質性肺炎診断におけるシアル化糖鎖抗原
（以下 ）の臨床的意義

はじめに

は肺細胞抗原のクラスター （ ムチン）に分類される高分子量ムチ

ン様糖蛋白抗原であり、主に肺胞 型

細胞から産生される。間質性肺炎では

再生肺上皮細胞が を多量に産

生することから気道被覆液中の

は増加し、さらに肺胞の炎症による

血管透過性の亢進と相まって

が血液中に流入し血中濃度が上昇する

と考えられています。

従来、間質性肺炎の診断や活動性の指標として、肺生検、呼吸困難の程度、 や

胸部 線所見の変化、血清 、

などが用いられてきました

が、繰り返し検査が困難であった

り、特異性に欠けるなど客観的な指

標となる検査がなかった。

近年、 より間質性肺炎に特

異的であり、その病状の経過観察に

有用な が注目されていま

す。

の測定法

測定は 法（酵素免疫測定法）及び 法（電気化学発光免疫測定法）を用

いて測定される。

間質性肺炎の臨床

間質性肺炎は肺細胞壁（肺間質）の線維化病変を特徴とする多種、多様な疾患群とされ

ています。間質性肺炎の病因は粉塵、薬剤、膠原病、放射線などが知られているが原因が

特定できないものが約 を占めると言われています。

原因不明の間質性肺炎は特発性間質性肺炎と呼ばれ、低酸素血症を伴う拘束性換気障害

が進行し、呼吸不全や循環不全に陥る傾向が強く死に至りやすい難治性疾患の一つとされ

ています。このため間質性肺炎では早期治療が重要であり、さらに疾患活動性の正確な評

価が不可欠であると報告されています。



臨床的意義

血清 値は、特発性間質性肺炎症例の約 ％で高値を示す。

は、特発性間質性肺炎の急性悪化時、活動性の評価、治療効果の判定に際して、

極めて有用なマーカ と報告されています。

どういう時に検査をするか

血清 値の測定は肺の線維化を特徴とする病変の鑑別や、間質性肺炎の治療法選

択を目的に測定されます。即ち

．間質性肺炎と他疾患の鑑別

．間質性肺炎の病勢把握（活動性と非活動性の鑑別）

．間質性肺炎の治療経過観察に有用な指標と考えられている。

異常値がみられたら

・ 肺結核症例の病変分布が広範囲な場合及び乳癌、肺癌、膵癌等の悪性腫瘍患者では血

清 が上昇することがあるので注意する。

・ 再検査するとともに他の関連したデータを含めて再検討する。

関連項目

血清 サーファクタント （ ）

診療保険点数

点 判断料区分 点（生化 ）

保険上注意 、 、および のうち、複数の検査を実施した場合は、主

たる 項目のみしか算定できない。
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