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要 　旨

　本症の 診断の 第 歩 は 、 患者の 訴え る 中枢神 経 ・自律神経障害 に 起因す る多彩な不

定愁訴の原因が 、有害化学物質曝露に よ る もの で ある とまず疑 う こ とか らは じまる 。

よ っ て 、詳細 な問診で あ る程 度の 診断は 口∫能で はある が 、 身体 表現性障害、不安 障害

な ど、心 療内科 ・精神神経科学的な 症状 を示 しやすい 本症 の 診断に は 、どう して も他

覚 的検 査所 見の 異常が求め られ る 。本 シ ン ポ ジウム で は、我 々 の 臨床環境 医学セ ン タ

ー
で 日常的に行われて い る神経学的検 査 、微 量化学物質 負荷検 査な どの 有用性を 1こと

して 紹介す る。 さ らに、欧米にお ける 最新 知見 につ い て も触れ る 。

は じめに

　本症は有害化学物 質の 微 量曝露に よ り生 じた過敏反応に起因す る 、 中枢神経 ・自律

神経 を 中心と した神経機 能障害、さらに は免疫 系、内分泌 系な どの 機能障害も認め ら

れ る きわめて 複雑な 症候 群で あ り 、 その 診断は容易で はな い 。 しか しな が ら、十分 に

時間 をか けて 周辺環境、普段使用す る 日用品な ど、詳細な 生活状況 ・生 活の 様子 を問

診す る こ とに よ り、多彩な 不 定愁 訴の 発 症経過 と化学物 質暴 露を つ の 線で 結びつ け

る こ とは 可能で ある 。 　 しか しなが ら、患者 の 訴 えが単な る 「心 の 問題」 で は な い こ

と を証明す る ため に は 、客観 的な検査 所見 を得る こ とがきわ めて 重 要で ある 。

各種臨床検査 とそ の有用性

1 ）神 経学的検査

　本症が神経系の 機能異常を 主体と した疾患で ある こ とを前提と して 、神経機能検査

は特に重点 を お い て 評価 され る 。　 また推 定 され る 原因化 学物質 を微 量負荷 し生体の

反 応 を み る誘発 試験 （チ ャ レ ンジテ ス ト）も本症 の 診断を よ り確実な もの にす る た め

に きわ めて 有用な情報 を与え て くれる 。　 電子瞳孔計検査は 、本 症の 自律神経機能検

査 の
・『

つ と して 有用 で あ り、自律神経機能異常 を主体 とす る 本症で は、何 らかの 瞳孔

対 光反応の 異常 ・不安定性 が認め られ る場合が多い
。 また、我々 は最近、心 ・血管 系

検査 の
一

つ で 、神 経内科学領域で行 われ る寒冷昇圧 試験 を瞳孔検査 に応用 し、 本症に

お け る客観 的医学所見 と して 有川 な 情報 を得て い る。加 え て 、 眼球電位図に よ る 眼球

運動評価 も本症で は有 用で あ り患者の 約 80 ％ に程度に差は ある もの の 、何 らか の 中

枢性 眼球運 動障 害 が 認 め られ る 。さ らに 、高位視 覚中枢 の 評価 で あ る 空間周波数特性

検査 （コ ン トラス ト感度検 査）も有用 で 約 60 ％ の 患者で 感度低下が認め られ る。

2 ）免疫系検査
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　通常 の 免疫機能検査の 範囲で の 本症 に特徴的な共通所見は少 ない が 、リン パ 球分画

の 相対 的増加 ある い は 減少 、ナチ ュ ラル キ ラ
ー

（NK ）細胞 活性の 低 下、　 T8 リ ンパ

球の 機能低下 ・数 の 低
．
ドを認め る 例 が あ る 。また 、米 国 で は 、 末梢 リンパ 球 の DNA

ヒス トグラム （FCM − DNA ）で 、本症患者 に異数性の ピー
クが 比較的高い 頻度で

認め られ る こ とか ら、通常検査項 目の 中に 入 れ て い る施 設 も多 い 。

3）内分 泌系検査

　本症が 中枢神経 ・自律神経 系の 機能 異常を 主体 とする 疾患 で ある こ とか ら、視床
一
ド

部
一

下垂体系の機能異常が認め られ るケ
ース も多い 。　 患者で 中枢性無月 経 を呈 す る

例 は たび た び経験 され 、ll経周 期異常 は高い 頻度で 認 め られ る 。 さ ら に 、 慢性 疲労 を

強 く訴 える例で は 、 その 約 30 ％ に低 T3 症候群 、 即 ち遊離 T3 の 低下が見出され ，

T4 か らT3 へ の 変換 を抑制す る こ と で 、基 礎代謝を抑えよ う とす る 防御的反応が 認

め られ る。

　 4 ）脳血流量検査

　 SPECT （single 　 pho10n 　 emission 　computed 　 tom〔〕graphy ）は 、中枢神経系 の 循

環動態や 機能 を画像にて描出するこ とができ るため、本症に お ける大脳皮質の循環動

態の 評価に威力を発揮する 。 本症で は 、大脳皮質の画像」二の 器質的変化は殆ど認め ら

れ ない が、微 小循 環系の 血管炎およ び血管 周囲の 局所 浮腫 に伴 う血 流量の 低下 ・虚血

性 の 変化 を認め、血 流低下 を示す者が約 50 ％ 認め られ る 。

5 ）誘発試験

　原因物質 を特定 する ため に誘発試験は必須 で ある 。 我 々 は 、原囚化学物質 に対す る

生体の 反応性 を評価するため に、コ ン ピュ タ
ーに よ っ て 負荷量を 自由に設定 で きる負

荷装 置を用 い て 、検査室 の 化学物質濃度 を制御 し、患者の 化学物質負荷前 ・中 ・後の

症状、負荷前後の 簡単な作業能力検査成績、負荷 前後 の 呼吸機能、負荷 前後の 瞳孔 対

光反応速度 、お よ び近赤外線酸 素モ ニ タ リ ング装置 （NIRO ）を用 い た脳血 流量の

変動 を主 に評価 して い る 。 誘発試験 に は この 他 に も、化 学物 質溶解 液の 皮内投 与後 に

生 じる膨疹測定に よ る評価 法が あ り主 と して米 国で施行されて い る 。

6 ）遺伝 子検査

　CYP、　 GST、
　 NST、　 PONI 等の 第 1相 ・第 2 相 薬物代謝酵素群の 遺伝子多型性検査 は、

患者の 化学物質に対す る遺伝 的感受性を評価す る に あた り有用 で ある 。我々 の 最近 の

調査で も 、思者群の
一一
部で 、 これ ら酵素の 欠損 、 低 F、誘導遅延 等、健常者群 と明 ら

かな相違が認 め られ 、本症 の 候補遺伝 子の 特定につ な がる 重要な 知 見 を得 て い る 。 ま

た 、欧米にお い て も、臨床所見 と 各種薬物代謝酵素の 遺伝子 多型 との 相 関性を示 唆す

る 報告 が 認め られ る 。

な お 、 本抄録は、平成 12 − 14 年度厚生科学研究費補助金 「シ ッ クハ ウス 症候群の

病態解 明 ・診 断治療法に関す る 研究」 報告書 を基 に作成 した。
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