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~.6.魯... 
E周 回己

アレルギー研究における実験成績の解釈について

一結絞アレノレギーと免疫に関する我々の実験 dataを中心{ごー

大原達

(北海道大学結核研究所細菌部)

(昭和 36年6月30日受付)

結核免疫の理解を困難ならしめている最大の要因は，

この疾患におけるアレルギーの関与である。従って，ア

レルギーについての正しい解釈と意義づけとが得られな

ければ，結核免疫の特殊な性終を王理解することは出来な

い。然しながら，結核におけるアレルギーと免疫の関係、

ほど論議が錯綜し，紛沖している問題は他にないであろ

う。これには色々な原因が考えられる。先ず第1にアレ

Jレギーの定義に関する混乱を挙げなければならない。

Pirquetの提唱したアレルギーの概念があまりにも広義

のものであッたため，その後多くの学者はこの概念を幾

分狭ばめ， I免疫」と対立する概念としてこれを取りあげ

るようになソた。然し，これには原因のはすきりした細繭

性アレルギーの他に，原因不明の所謂アレノレギー性疾患

や体質の問題もからみ，またアレルギー現象自体も複雑

な様相を持っている為，各学者の定義は必ずしも一致し

ていない。極端に云うならば，アレルギー学者の各人は

それぞれ多少とも異なッた概念と定義とをアレノレギーに

与えており，現在ではこれを統一する事は困難な状態と

なサている。アレJレギーと免疫との関係を:命ずる以前に

既にこのようなスタートの違いがあっては，一致した見

解が得られないのも当然である。第2に，この問題を追

究するに当ッての研究方法乃至実験条件の不統ーがあげ

られる。従ソて得られる成績が学高によヌて非常になっ

たものになるのも止むを得ない事であり，時には后lじよ

うな実験から反対の結果が生まれる事ももあり得る。か

くて我々はその取拾に迷わざるを得ない事が屡々であ

る。 第3に向じ実験 dataに対する解釈の相達が挙げら

れる。仮令同じ成績を得たにしても，之を如何に解釈する

かにより，導びかれる結論が正反対のものとなる事はあ

り得る。具体的に言えば，実験的にツ反応検査を行なッ

た場合，陰性に終ッた動物を高度免疫の表現と考える学

者もあれば之を免疫の無い証拠と考える学者もあり，か

かる解釈の相違は直ちに正反対な結論につながるもので

ある。以上述べた点のうち，第 lの点については既に成書

にも数多く論ぜられているし，ここにアレルギーの定義

を経列する事はあまりにも煩わしい。従ゾて本;論文にお

いては， [~~.に定義の問題について論ずる事は割愛したい

と思う。第2の点については教室の一連の研究において

屡々之を指摘し，アレJレギーと免疫の関係を論ずるには，

抗原と抗体との量的関係を考慮に入れた立体的な研究が

必要な事を繰り返し述べて来た。従ソてここでは主とし

て焦点を第3の点にしぼり，我々の実験 dataを中心に

アレノレギーを如何に解釈すべきかを論じ，最後にこれよ

り得た我々のアレルギーの定義を述べてみたいと思う。

周知の如く，結核アレルギーと免疫の関係については

先人諸家の学説を大別して 2つに分ける事が出来る。そ

のlつは，アレノレギーと免疫を同じ機転に基ずく現象と

考えるもので，アレルギー無くして結核免疫なしと主張

するものである。かかる見解を以下一元説と呼ぶ事にし

よう。他の 1つはアレルギーと免疫を全然関係のない現

象とみるもので，この説を唱える学者の 部には，単に両

者が無関係であるのみならずアレJレギーは免疫にとって

有害であると説く者さえある。一元説に対し，かかる見

解を二元説と呼ぶ事iこする。これら 2つの説は何れもそ

れぞれ多角的な実験成績に基ずくものであるが，煎じつ

めれば，一元説は結核におけるアレJレギーと免疫との平

行関係に主な論拠をおき，二元説は逆に両者が解析して

観察される事を主な論点としているようである。次に両

者の主張をごく簡単に要約してみよう。

一元説を唱える者はアレルギー性炎症自体に抗菌的な

意義を認め， 例えば Krause')ーのは30年聞に豆る多数

の実験成績を纏めて，結核アレルギーと免疫発現の法則

を次のように述べている。 (i)結核免疫は認め得べき結

核性変化が顕われて後にはじめて発現するが，アレルギ

ーも同様に，結核病巣の発生と共に現われる。 (ii)病巣

が完全に治癒すれば免疫は消失するが，同時にアレノレギ

ーもまた無くなる。 (iii)免疫の強さは用いた閣の毒力に

影響されるが，アレルギーの強弱もまた結核関の寿力に
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左右される場合が多いc (iv)結核の末期になるとアレノレ

ギーは消失するが(所計j“NegativeAnergie")かかる時

NJには免疫性もふくなるυ 以トωようながi核JI!J変，アレ
ルギー，免疫のよi'Ir白にみられる平行性から， ~'/f核の免

疫はアレルギーの 1fトーj司でおり，両者は機転を|白lじくす

る現象であると推論しているつ

これに対し二元泊を11旧l巴日える学

抗1荷有的1窓主義をE了六手「可'¥向から芋存?定し， このloの代表者の 1人，

Rich的・ 15)は， {うくの立11d-観察から免疫とアレルギーの無

同係を強調している。 (i)i".t得免t加工アレノレギーの進展
なしに[J父合し得るこ (ii)動物において， アレノレギーの発

現なしに免皮だけを賦勺する事がnL~とる。 (iii) 免伐とア

レルギーとを共にぶす動物において，アレJレギーは漸次

消失しても免疫は残る。 (iv)免疫とアレルギーとを有す

る動物に脱感作操作を施してアレノレギーを消失せしめて

も免疫性は失われよい。 (v)菌ω周囲lこ起リたアl-')レ干
ー性の炎症は，特異的免疫がなけれぽ歯ω拡がる事を防

ぎ得ない。 (vi)人におい℃も動物においても，アレノレギ

ーの強さと免疫の強さとω間には本態的/ょ相関関係を認

めt与ない。

一元説に対しても二元説に対しても， とに述べたよう

な実験的根出はそれぞれ枚挙iこ遥ないほど報子fされてい

るが，これ等を一々紹介する煩はさげたい。ただ諸家の報

告を通覧して驚く事は，同じように計画された実験から

かくも正反対な 2つの結果が得られる事で，我々はその

何れが真なりやに困惑せざるを得ない状態である。この

ような成綾の混乱が起る原因について論ずる事は本稿の

目的でないが，一汗にして云うならば研究者ごとに実験

条件が違ノているからである。アレルギーにせよ免疫に

せよ，共に抗原体反応に悲幣をおく現象である以上，当

然その現われ方は抗原と抗体の量的関係によノて左右さ

れる。嘗て有名な I~Koch 現象J が発表された際，この

報告は多くの学者によサて追試検討されたが，初期の研

究においては必ずしも Kochの観察と同じような成積は

f与らオ1ていなし、。例え{ま Charrin，Czaplewski， Roloff， 

Grammatschiko任， Straus等はこの現象において Koch

の云うような免疫的作用を立証する事が出米ず，寧ろ大

多数の動物(1:結核悶の向感染によソて急速にきさ死すると

云う逆の現象を観察したのであソた。然し Kochの現象

を最初に確認した Detre-Deutschの立11く，中には Koch

と同じ所見を得る省もあーノて，要するに迫試の方法が惑

いのか Kochの観察が誤りなのか分らなくなソた事があ

る。この点をH月らかにしたのは Romer16)-24)，Hambu-

rger25)・29)らの広範な研究で， 1[1'事は Kochと同じ観察

を得るには色々な条件を守らなければならない事を明ら

かにした。これには初感染に用いた菌量， i守感染の時期

及びfIj感染の菌室等が問題になる O 最後の円感染菌昼だ

けに似ソてみても，才?しこのUがiiiiめて少量ならば，

Kochの観察したアレノレギー性変化はji!c!，められしず局所に

は何の病変もti.ないであろうし， Bail'o、の用いたように
lO~lOO mgと云う非常に大量の閣を感染せしめた場合

には，当然急漁なショック死を包すであろう。丁度Koch

が用いたような適当;滑によリて，はじめて彼と同じ所見

を得ることが出来るのである。これと同様な事は，この

問題に関するすべての報告について言い得る。研7aE者ご

とに用いた的株， 1宣旨;は区々 であり，:J bひじを検査する

ヅベJレク日ン濃度三なども区々である。また1)X:令用い

たi罰量は同じであ pても，その菌の毒;J]， 病原性，免疫

賦与ブJ等がすべて同じであると云う保証は無いから，同

じ結果が得られなかづたとしても何ら不思議はないοj琵

端に言うならば，我々が|口1じ研究室において同じ菌株を

使ソた場合ですら，立!の石)]は実験の都度違サている。

結核[志のみ一力は subcultureによってある程度までは漸

次減弱して行く事がJ-iJられているから，我々は実験に先

立って動物通過を行ない，南力の安定したものを使うよ

うに心掛けてはいる。然しそれにも拘わらず，ある時に

は可なり少量の閣で全動物が姥死する事もあるし，ある

時には可なり大量の標!が実験動物の半分すら担きさない事

もある。従ソて用いる菌株，菌量を一定にしたとしても

常に同じ条件で実験をしている事にはならない。かく考

えれば，実験者相互間に同じ実験条件を望む事は不可能

であろう。感染に用いる商量ばかりでなく，これを受け入

れる動物側の免疫学的な条件についても同じ考慮が払わ

れなければならない。我々は実験に当フて動物を生菌又

は死菌によって免疫するが，免疫商量，免疫方法，使用

筒株等は研究省によソてさまざまである。従ソて単に「免

疫動物」と云ソてもその免疫の強さは強弱色々で，実験

者ごとに免疫学的に異なッた条件の「免疫動物」を取り

扱ソている事になる。結核免疫に直接関与する抗体(特

に体液性抗体)の存在は認められていないが，組織の変

調を含む全身的な抵抗を広義の「抗体Jと云う言葉で現

わす事が許されるならば，このような広義の抗体重とこ

れに反応する抗原量との量的関係によッて，生体の示す

「反応J(ここでは responseの窓)は決定される。而し

てかかる抗原と抗体の量比に応じて生体の示す反応は甚

だ微妙である。従ってIQJじような実験を行なってもその

結果は研究者のとッた免疫学的な条件(抗原， 抗体の量

比)に応じて，或る時はアレノレギーとして表現され或る

時は免疫として表現される。故に先人諸家の互に矛盾す

る実験 dataを前にして，何れが正しいか論ずる事は意



味がない。如何に相反する成績であっても，それは何れし

もその実験条件に応じた正しい生体の responseと考え

るべきである。

問題はこればかりではない。アレルギーと免疫の平行

性を観察する事も，両者を分離せしめる事もある程度怠

意的なのである O 多くの場合，免疫とアレノレギーとは次

元の異なる方法によって判定されるからである。結核ア

レルギーも免疫も共に全身的な反応である事は云う迄も

ないが，実験的には限られた方法を以てこれを観察する

のが通常である。即ち生菌に対しては Koch現象として

現わされ，蔚体成分乃杢供養鴻:液に対してはツベJレクリ

ン反応として現われる反応を我々は結核アレルギーの表

現と考え，閣の感染に対する抵抗の獲得を我守は免疫と

して理解する O 然し我々が就に報告している如く，ツ反

応の成績は用いたツベルク 9ンの濃度により陰陽何れに

もなり得る。この際如何なる濃度の場合に如何なる成績

が得られるかが問題なのである O 何となれば，上述の如

く，陰陽何れの成績もその時の正しい生体の反応だから

である。一方感染験験を行なノて免疫の有無，強弱を調

べる場合に，用いられた蘭の毒力， -1菌量によって成縞が

異なる事はとにも述べた。例えば，アレルギー炎症のも

つ抗菌的な意義を全く否定する Richですら，ごく少量

の菌を炎症部に注射した場合には，悶が該部において，

消滅せしめられる事を実験的に認めている(然し彼はこ

れを敢えて問題とせず，専ら大量感染の場合を主として

論議を進めている)。我々は感染試験を判定する場合，動

物の生存日数を対照と比較したり，動物を屠殺して生体

内生菌数のj創設を調べたり色々な方法を取るが，かかる

成績と，次元の異々るヅ反応の成績とを比較する事に，

どれだけの意義があるのであろうか? 極端に言えば，

免疫動物の生存日数を対照より延長せしめる事も短縮せ

しめる事も，我々は意のままに出来る。大量菌を chal-

lengeすればアレルギーショックによって免疫動物を対

照より早く絡す事が出来るし，少量閣の感染に対しては

対照よりも長く生き延びる。かくの如く，生体が如なる

responseを示すかはーにかかフて抗原と広義の抗体と

の量比にある。しかもこの量比は我々の任意に択び得る

ものであり，アレルギーと免疫とが上述の如く多くの場

合次元の異なる方法で観察されるものである以上，両者

の成績を対比してアレルギーと免疫とが平行するか解離

するかを論じても意味がない。結核の研究に携わる多く

の学者をして，結核アレルギーは複雑なる相よりなるも

のであり甚だ難解な問題であると嘆かせしめる所以はこ

こにある。

以上において我々は，これまでの報告にみられた成績
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の矛厄iが如何にして生じたかを考究して来た。我々は更

に進んで，これらの claねを整理し，これを如何に解釈

すべきかと云う本稿の主題に入りたいと思う。

一元説元説の主張は何れも相反する観察の上に立

って進められているものだけに，その論争はどこまでも

平行線上にあるが，それぞれの実験成績は，如何に相反

するものであノても共に正しい生体の respon日として

受けとらなければならない事は既に述べた。ここにおい

て， 2，3の学者は折衷説を取らぎるを得なくなっている。

例えば Paretzky31)，土， Krause， Richの|可説はその外見

の如く正反対なものではなく，両説の問には深い関係が

あると称し， 我が同では、戸田3め及び門下の渡会33)など

が折衷説を唱え，1アレルギーも免疫も共に極めて複雑な

る相よりなるもωで， ~7巳;弘二-]"1:説の何れを肯定し，

何れを必定する事も不可能である。結核免疫には必ずし

もアレルギーの存在を必要としないが，全然無意義なも

のとも考えられない。 但しその作用は結核免疫の他の因

子の有ーする作用を越すものではない」と述べている O 然

しアレノレギーと免疫が同じi寝転に基づくという一疋説の

主張と，異なソた機転に基づくという一二元説の主張とは

妥協の余地のないものである。従-，て次々は， i司説の民

出する実験 clataそのものは尊重しても， これより導か

れた正反対の結論を共に認めるわげには行かない。

さて，アレノレギーと免疫の関係を追究するに当って，

実験はどのように行なわなければならないであろうか?

既に繰り返し述べたように，最も大切な問題は抗原と抗

体(広義)の量的関係である c 勿論我々は先人の個々の報

告と同じ実験条件を作り出す事は出来ないが，諸家の実

験条件のすべてを包括した 1つの実験を考える事は出来

るO それは実験に用いる地j量やツベノレクリン量(濃度)を

固定せしめずにつの実験の中で可能な限りこれらの

置を色々に変じ，抗原と抗体(広義)とを量的に色々と組

み合わせて生体反応を観'奈する事である。具体的に云え

ば，強弱色々な免疫度を持つ多数の動物群を用意し，侶

々の動物に対しては少量から大量に至る色守な量の抗原

をそれぞれ別個に接種して，各動物の示す雑多な re-

sponseの中から lつの法見Ijを見出す事である。 これに

は極めて多数の動物と多大な労)Jを必要とするが，かか

る実験のうちには多数の先人がこれまで行なった実験条

件のすべてが網羅されているから，得たる dataを解析

し綜合する事によソて，はじめて結核アレノレギーと免疫

との関係を誤りなく現解し得るものと我々は考える。こ

の方法によれば，ア νノレギーと免疫との関係は従米の報

告にみる如き複雑無秩序なものではなく，抗原と抗体の

量比を念頭に置くならば，両者の間に一定の法則を見出
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す事はさほど凶難でない。

我々の教室においては既にこの問題に関し20編以上

に及ぶ論文叫ー5めを発表して来たが， dataの詳細は原著

に譲り，ここでは 1例としてツ反応発現の法見Ijを説明し，

これと免疫との関係を考えてみたいと思う。

先ず我々は，予備実験において，免疫に用いた菌量と

獲得免疫との間には平行関係がある事を知ッた。即ち，

動物を BCG(生繭叉は死菌)で免疫する場合，極く少量

の BCGでは弱い免疫しか得られず，中等量の BCGで

は中等度の免疫，大量の BCGで免疫すれば強度の免疫

が得られる。但しこれには一定の限界があり無限にBCG

の免疫菌量を増やしても，無限に強い免疫が得られる訳

ではない。叉個々の動物について一定の実験誤差や個体

差を認めなければならない事も勿論である。然し多数の

動物についての平均値でみれば，免疫菌量を多くするほ

ど倒体の妓得する免疫度もこれと平行して強くなる O 故

に我々は免疫菌量を加減する事により，弦i~'J色セな免疫

度を持つ動物を白[bに作る事が出来る O さて，これらの

動物の皿清を取って沈降反応(抗原は入型菌 H2株の中

性水加熱菌体拍ttJ~夜。詳細は教室の原著 34 ， 39 参照の事)

を行なってみたところ， {尚々免疫度の強さと沈降反応の

抗体価とは極めてよく平行する事を知り得た。従ってこ

の抗体価は，免疫の強弱を示す lつの尺度と考える事が

出来る。但しこの場合，抗体価は単に免疫の強引と間々

平行すると云うだけで，沈降素ーそのものを，免疫に直接

関与する抗体と考えているものでない事は特に断ってお

く。沈降素のみならず，凝集素，補体結合性抗体，オプ

ソニンその他結核において見出される体液性抗体のうち

結核の免疫に直接役立つている抗体はないであろう。こ

の意味において，沈降反応の抗体価が免疫の強弱と平行

すると云うのは偶然であるかも知れない。然し翻iって考

えてみるに，これら体液性の抗体はすべて菌に対する

responseとして生じたものである。従って，たとえ直

接免疫に役立つものではないにせよ，免疫学的に全く意

味の無いものとは考えれらないし，これが(尚々獲得免疫

の強さと平行して消長したとしても敢えて不思議な事で

はなかろう Oこの場合にも勿論実験誤差や個体差はある。

同一菌量接種してもすべての動物が同ーの抗体価を示す

訳ではなく，上下にある程度のずれはある O 又抗体価128

の動物は抗体価64の動物の 2倍免疫が強いと云う意味

でもない。場合によっては，抗体価16を示すクサギのう

ち，あるものは抗体価32のあるものより抵抗が強いと云

う場合もあり得ょう。然し上述したと同様に，多数の動

物について平均値をとってみれば，常に抗体価の高い動

物ほど菌に対する抵抗は強い事がわかる。これを要約す

るに，免疫菌量，抗体価，獲得免疫の三者間には，一定

の誤差を認める限り常に平行関係が成立する。云い換え

れば免疫に用いる菌量が多い場合ほど動物の抗体価は高

く，獲得免疫の程度も強い。これはアレルギーと免疫の

潟係を論ずるに当って 1つの基礎的な予備知識であり，

基本的な原則である。

ここに結核アレルギーの現われ方を説明するために，

我々の教室で得た結果を敷訂して述べてみたい。説明の

便宜上強弱色々な免疫度をもっ動物にアルファベットの

記号を附し，丁度 Aから Zまでの 26頭の動物が横一列

lこ並んでいるものと仮定しよう。この系列において，ア

ルファベットの番号が進むほど免疫は強くなるものとす

る。即ち動物 A は正常動物で結核菌の感作を受けた事

がなく，従って菌に対する抵抗を全く持たないものとし

以下B<CくD …と弱いながらも免疫は少しずつ進み，

系列の真中に並んだ動物 M は免疫が中等皮，一番最後

の動物Zは最高の免疫度を持つものと定める O 今このよ

うな動物に対し，すべてl言lじ濃度のツベルクリン(仮り

にこの濃度を m とする)を同じ量 (0.1cc)だけ皮内に接

種して，ツ反応の現われ方を見て行こう。結果は次の如

きものとなる。先ず動物A及びこれに続く数頭の動物は

ヅベJレク目ン・アレノレギーを示さない。 Aは結核菌の感

作を全く受けた事のないもの，云い換えれば抗体(広義)

を持たないものであるから，ツ反応を現わさないのは当

然でこの場合の皮膚反応は完全に者である。これに続く

2， 3の動物 B，C， Dに反応がみられないのは，抗体量

が~めて少ないため，抗原抗体反応が起ってもその結呆

が肉眼的に認め得るまでに至らないためである O 然し感

作(免疫)の程度が少しずつ進むにつれ，痕跡程度の発赤

から疑陽性の反応を示す動物が若干続き，遂に一定の動

物(仮りに Hからとす)から以後，はっきりした陽性の

ヅ反応が現われるようになる O 市して H から後に並ん

だ動物は，以下アルファベット)1闘に次第に反応が強くな

っていくのを観察する事が出米る。若しHJいたツベルク

リンの濃度 m がこの系列の動物に対して理;図的なもの

(系列の真中の動物 M の保有する抗体量と丁度釣り合い

のとたもの)であるならば，動物M において最強のツ反

応が見られる事になる。ここまでは甚だ常識的であるが

M から後に続く動物， 云い換えれば中等度以上の免疫

を持った動物におけるツ反応の現われ方は，特に注目す

る必要がある。 M から Zに到る動物の系列においては，

免疫度と平行してツ反応も又次第に強くなるのではなく

これまでと全く反対の成績が得られる。即ちM>N>u

・・とアノレファベット番第が進むほど反応は次第に弱く

なって行き，最高度に免疫された動物 Z(及び少し前の



若干の動物)には全く反応が現われない。上述の実験か

らアレノレギーと免疫の関係をみるならば，両者の関係は

全く違った2つの相よりなっている事が明かになる。即

ち A から M に到る動物の系列においては，免疫が強

くなる程ヅ反応も強くなり，免疫とアレノレギーは平行す

る。これに反し， M から Zに到る動物の系列において

は，免疫が強くなる程アレノレギーは弱くなり，両者の関

係は逆行乃至解離する。云い換えれば，中等度の免疫を

示す動物 M を分岐点として，これより免疫度の低い動

物群においてはアレルギーと免疫は平行し，免疫度の高

い動物群について観察すれば，アレルギーと免疫とは解

離する O 従って如何なる免疫度の動物を実験の対照に択

んだかにより，得たる成績は反対なものとなる。

次に上に述べた 26頭について，先に用いたツベルクリ

ン濃度 m の代りにこれよりは遥かにうすい濃度のツベ

ルクリン(仮りにこの濃度を hとする)を用いてツ反応

を調べたら，どのような成績が得られたであろうか?

ツ反応、の現われ方が前の場合よりも弱いものになるであ

ろう事は想像に難くないが，反応の陰陽をそのままにし

て全体的に反応が小さくなるのではなく， 反応の peak

が左の方，即ちアルファベット番号の若い方にずれてく

る。最大の皮膚反応は先程の M には見られず，もっと

前の方，例えばHに移り，最大の反応、自体も前よりは弱

くなる。 H より後に並んだ動物は次第に反応が小さくな

り，濃度 m のヅベJレク』ンを用いた場合よりも陰性化

する動物の数は多くなる。これと逆に，最初のツベノレク

りン濃度 m の代りにこれよりも遥かに濃いツベルク Y

ン(仮りにこの濃度を T とする)を同じ量を用いて皮膚

反応を行なった場合には，反応の peakがアルファペッ

トの後の方，例えば R に移り，同時に反応の強さは全

体的に著しく強められる。この結果，ツヘJレクリン濃度

mを用いた場合に陰性に終った動物も，この場合には陽

性に出て来る事になる。

かくの如<，ツ反応の現われ方は用いたツベJレクリン

の濃度とこれを受け入れる動物の免疫学的な条件によっ

て 1匹の動物が陰陽何れの成績をもとり得る。ツベJレ

クリンの濃度を考慮に入れず単に結果のみを問題にする

ならば，免疫の強い動物の方がアレルギーの強い事もあ

れば逆の事もあり，アレルギーと免疫は平行する場合も

あれば逆行ずる場合もあって，これらの成績は何れも正

しい。然し個々の観察のみを基として全体を論ずるなら

ば，これは象を撫でる群盲に等しいと云わなければ、なら

5 

ない。先人諸宗の報告したこれまでの dataは， ここに

述べた抗原抗体の量的組み合わせのうち，その一部が各

個ばらばらに観察されていたもので，それ故に得たる成

績は甚だ無秩序であった。しかるに上述した我々の成績

をみれば，如何なる濃度のツベルクリンを用いた場合に

も反応の現われ方には常に一定の法則のある事に気

が付くであろう。即ちヅ反応は免疫が中等度の動物にも

っとも強く現われ，免疫度の微弱な動物及び最高度に免

疫された動物においては，共にアレノレギーは出現しない。

云い換えれば一定量の抗原(ツベルクリン)に対し，広い

意味での抗体が丁度釣り合ノた量比にある動物において

ツ反応は最も強く，抗体がこれより多くても少なくても

反応は漸次弱まる傾向をもっ。

さて，ここに述べた 26頭の動物が示すツ反応のb完結

は，これを 1個の生体が示す免疫過程の進展を，ツ反応

の上から経時的に観察したものと考える事が出来る。即

ちAから Zまで少しずつ免疫度の進む動物の系列にお

いて，各動物はそれぞれ免疫過料の色々を時期を示すも

のと見倣し得る。かかる免疫過樫においてツ反応の現わ

れない時期は2つある。 1つは閣に対する抵抗力の未だ

微弱な免疫の初期であり，イ也の 1つは免疫の完結期，即

ち菌に対して最高度の抵抗を示す時期である O この意味

から我々は tuberculinnegativityに2つの categoryを

区別すべきであると考え，前者を pre-allergicanergy， 

後者を post-allergicanergyと呼ぶべき事を先に提唱し

た。その名の示す如く，前者はアレノレギーが発現する時

期以前における皮膚反応陰性期であり，後者はアレルギ

ーを経過して後の陰性期である。云い換えれば，無免疫

の状態(ノ Jレメギー)から完全免疫へと進展する生体の反

応過程において，アレノレギーはその中聞にのみ認められ，

高度に免疫された個体(乃至時期)にあっては見られない

現象である c 然しこれだけでは個体の免疫過程中に偶発

する随伴現すとに過ぎないのか，或いは免疫学的に意義を

もった必然的な現朱であるのかははっきりしない。 ~nち

との実験においてヅベルクりンは結核を起す能力を持た

ないから，ツベノレクリン・アレノレギーと免疫との関係は間

接的にしか把握出来なかソたが，これに代りそれ自身病

原性もをつ結核菌を皮膚に接種して同じ観察を行なえば，

直接両者の関係を知る事が出来る。抗原がツペJレク日ン

から結核菌に代っても，生体の responseには本質的に

何ら変った所はない。結核菌接種によって局所に惹き起

されるアレノレギー即ち Koch現象者の現われ方はヅ反応

器 Koch現象とは，本来の意味から云えli，Kochの観察した現象の全体を指すべきであろうが，ここでは慣習に

従って狭義に解釈し，皮膚に菌を接種してから 2-3日以内の早期に局所に起るアレノレギ一変化をかく呼ぶ事に
する。
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出現の法見Ijと全く同じである。ただツベノレクリン反応の

場合には，陰性の反応を示した皮膚局所が最後まで陰性

に止まるのは云うに及ばず，陽性を示した個所も何わし時

日の経過と共に消槌してしまうに反し，生きた結核蘭が

皮膚に接種された場合はこれが長く局所に止まり，反応

は好悪両面に向って漸次変化して行く。我々の言う pre-

allergic anergyの状態にある動物では，結核問接種後72

時間経っても局所には何の変化も見られない。然し時間

の経過と共に，局所には結核菌による病変が現われ，これ

は次第に増悪して60日目になると遂に広範な漬場にま

で進展する。この動物においては，アレルギーも見られな

いが免疫もまた認められないっ即ち pre-allergicanergy 

は，ノルメルギー乃至これに近い状態を意味するもので

ある O 中等度に免疫された動物においては，ツ反応と同

様に Koch現象も強〈出現するが， Koch現象を示した

個所の変化をその後2カ月に正って観察して行くと，対

照(ノノレメノレギーの動物)に比べ究極の病変は明らかに軽

い。この事はアレノレギー自体に免疫的な色彩が内蔵され

ている事を示すものである。同様に高度に免疫さわした動

物においては，ツ反応が現われなかった立IJくKoch現象

もまた発現しない(但し，ヅ反応の場合と異なり，反応

は完全に零にはならなかった)。而してこの局所を統いて

観察して行くと，一時増悪する事はあっても，結局は峨

痕を形成して完全に治癒する。従って我々の言う post-

allergic anergyは高度の免疫の表現である。これを要す

るに， Koch現象から挑めた場合にも，アレルギーは生

体の免疫過程においてその中聞に現われる現象である事

が分る。しかもこれは単なる随伴現象ではなく，完全免

疫の前段階であり免疫の「不完全な現われ」である事を

知り得る。

さて，免疫とアレルギーとの関係が平行する phaseと

解離する phaseとの2つの相からなるものである必らば

我々は一元説と二元説の何れをとるべきであろう? こ

れまで述べて米たところから明らかなように，一元説も

二元説も共に現象の 部分のみを見て{也の反面を見落し

ている。この事が従来論議を紛糾せしめて来た原因であ

り，折衷説の生まれざるを得ない理由でもあった。然し

結核において，アレルギーと免疫とは若し同じ機転によ

る現象でなければ異なッた機転によるものであり，逆tこ

後者で=なければ前者であるべきである。従ってこのよう

な正反対の立場に立つ見解を折衷する事は理論の逃げ道

に過ぎず，事実折衷説は一元説，二元説の何れが正しき

ゃに対し何も答えていない。

結論を急ぐならば我々は一元説を採る。然し我々の論

拠は従来のそれと全く異なるものである。ここで一元説

二元説の主張を振り返ってみるに，一元説の論拠はアレ

ノレギーと免疫とが常に平行して消長すると云う点にあり

二元説のそれは両者が解離して観察されると云う点にあ

る。然しこの論拠には両説共に大きな誤謬のある事を指

摘しなければならない。敢えてアレJレキーと免疫の場合

に|浪らず，そもそも 2つの反応が平行すると云う事は，

少しもその機転が同じであると云う理由にはならない。

平行すると云う事と機転がl司じであると云う事は，理論

的に云って全く別な事である。同機に 2つの反応が解

離して観察されたからと云って，直ちにこの 2つの反応

は機転が異なると結論する事もまた余りに素朴過ぎる論

理である。我々はここで， I機転が同じである」とか「機

転が異なる」とか云う表現の意味をはっきりさせておか

なければならない。アレノレギーも免疫も共に抗原抗体反

応に基づく現象とである事は今日異論が無いから，1機転が

異なる現象」と云う事は「異なった抗原抗体系による現

象」と云う事であり， I同じ機転の現象」と云う事は「同

ーの抗原抗体系による現象」と云う意味である。換百す

れば，二元説とはアレルギーに与かる抗原抗体と免疫に

関与するそれとが別個に存在すると考える説であり，一

元説とは，免疫に関与する抗体が同時にまたそのままア

レルギーにも関与するものと考える説である。従って最

近二元説を唱えるものの研究は，結核菌を化学的に分析

して色々な fractionに分け，免疫に与かる菌体成分とア

レルギーをを:起せしめる菌体成分とを分離しようとする

事に努力がかたむけられている。若しアレルギーを惹起

せしめる物質と免疫に関与する物質とが独立して分離出

二来ればこの説の優位は確定するであろう。然し Raffel明

をはじめ 2，3の学者はこれに成功したようであるが，反

対の成績を示すものも可なりあり，未だ決定的なものと

は云い難い。一万一元説を唱える者は，薗の側よりも抗

体の側，日IJち動物但IJからこの問題を迫t先せんとする者が

j与し分析的危研究よりも現象論的に把握せんとする傾

向が多いのは，結論の性質上当然な研究立場であろう。

然し免疫抗体(体液性ものでなく，細胞的存在と考える

のが常識であろう)を invitroに取り出し得ないため，

成功した場合の二元説ほどの説得力に欠ける憾みはある

が，教室の石山55)はf際化鶏卵を用いたモデノレ実験におい

て，ただ lつの抗体が，量を変えるだけによって chick

embryoにアレルギーも免疫も起し得る事を観察し，ア

レノレギーに与かる抗体と免疫に与かる抗体の同一性を証

明している。

さて，免疫とアレJレギーに関与、ずる抗原抗体系がlつ

のものであるか別個のものであるかを問題とする限り，

遺憾ながら従来の論理は正に正反対であったと云わなけ
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ればならない。免疫学の教える所に従えば，免疫とアレ

ルギーに関与する抗原抗体系が違う場合こそ2つの現象

は平行して然るべきであり，逆に[有者が同ーの抗原抗体

系に基づく|浪り両者は原則として平行しない筈であると

我々は考える。かかる論理の相違は結論に重大な影響を

及ぼすものであるから，先ず二元i$'~を例にとって我々の

見解を詳細に説明したいと思う。

二元説の立場に立てば，結核菌にはアレJレギーを惹起

せしめる蘭体成分と免疫に関与すべき菌体成分とがあ

る。上の模式図に示す如く前者をA(Allergyの頭文字)，

後名を I何mmumtyの頭文字)としよう。 Aは生体内に

おいて，これと反応してアレルギーを発現せしめる抗体

a即ちアレノレギー抗体を作り， Iはその抗原刺戟によっ

てこれと対応する免疫抗体 i(protecting antibodyと云

う表現を用いれば更に適切であるかも知れない)を作る。

一般的に云って A とIとが同じ数だけの抗体分子をつ

くると限らないから， X偲の結核閣によって生ずるアレ

ルギー抗体の数を m，免疫抗体の数を nとする。 m と

nとは何れが大であるか分らないが， この事はこの際さ

ほと問題ではない。重要な事は， aと1の何れが多量に

出米るにせよ，それぞれの量は免疫に用いた菌数に比例

する事である。f!1lち免疫菌量が 10倍になれば生ずる a

も1も共に 10倍になる筈で，一方だけが10倍になり他

方が1/10になると云うような事は考えられない。 何とな

れば，抗体の産生は抗原車IJ戟の強さに比例するもので，

免疫菌量が多くなるほど抗体の産生が少なくなるという

事は免疫学上あり得ないからである。 ここで再び Aか

らZまでの記号を付した先程の 26頭の動物を例にとろ

う。 Aから Zまでの動物はアJレファベットの順番が進

む程少しずつ免疫の程度が強くなって行く事，及びこの

ような動物の系列は免疫菌量を少しずつ多くして行く事

によって得られる事は既に述べた。 Aは正常動物である

から aもiも共に保有しないが， Bから Zまでの動物

は免疫度と平行して免疫抗体 1が多くなるのは勿論のこ

と，アレルギー抗体aもまたこれと比例して多くなって

行く。これはアレルギーに与かる菌体部分 A の存在を

仮定した以上，二元説の立場としては認めざるを得ない
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ところである。かかる動物の系列にそれぞれ一定量の結

核閣を接種した場合iこは，当然アレノレギーと免疫とは平

行しなければならない。何となれば免疫抗体の多い動物

程アレルギー抗体も多く，従って強い免疫の観察される

ところ必然的に強いアレルギーが出現すべき筈だからで

ある。但し抗体E主生の刺戟となる雨量には一定の限度が

ありこの限度を越えた免疫出l量を l子えても抗体は無限に

増すものではなかろう。 l訂してA.Iの抗原市IJ戟の極限

は一般的に云って同じであるとは限らないから，アレノレ

ギー抗体の方は Zまで到らない途中で maximumに達

してしまい，それ以後の動物においては免疫抗体の如く

一方的には増えて行かないのかも知れない。然しそれに

しても，アレノレギーの強さがー定の強さに達したのち不

変のまま同じ強さの反応が続くだけで，一旦強陽性に達

したものが以後陰性に転化する事はあり得ない。換言す

ればアレルギーと免疫とを異なった抗原抗体系による現

象と考える限り，両者が逆行すると云う事は無い筈であ

る。

かくて我々の観察した実験事実は，二元説の立場によ

っては説明出来ない事が明らかである。既に練り返し述

べたように，アレノレギーと免疫との関係は一元，二元の

i可説以外にはあり得ないから，我々は実験事実を説明し

得ない二元説を衿て，一元説を採らなければならない。

而して一元説の立場を採るならば，我々の adtaには何

等矛盾はない事になる。アレルギーはその外観の示す如

く生体にとって有害な現象ではなく，免疫の lつの表現

である。この事は先に述べた実験において，強い Koch

現象を示した皮膚局所はこれを示さない正常動物(ノ Jレ

メギ一反応)のそれよりも病変が遥かに軽く経過する事

をみても容易に首肯し得るものと思う。ここで比鳴を用

いて我々の見解を明らかにしてみたい。菌と生体との戦

いは上陸作戦における戦闘と比較する事が出米る。若し

上唾地点が全く無防備であるならば，敵は容劫に侵入し

やがて全土に亘って彼壊力を振うであろう。然し，上陸

地点には味方の兵力がないのでここで戦闘は起らず，従

ヮて上陸地点そのものには一応何の損傷もみられない。

この事はノルメノレギーの動物乃至免疫の極く微弱な動物

において，皮膚局所に Koch現象は見られないがその後

局所が漸次増悪して遂には広範な潰場形成にまで進展す

る事実と軌をーにしている O この場合，上陸地点に損傷

がなかったのは無防備だった為であり，皮膚局所に当初

Koch現象が現われなかったのは無免疫(または免疫微

弱)の為である。然らば上陸地点に敵とj;l;抗する程度の

味方の兵力があったらどうであろうか? 上陸地点をめ

くって激しい戦闘か行なわれ，辛うじて敵を撃退したと
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しても彼我多数の死傷を生じ，局地には砲撃，爆撃によ

る多大の損傷が残るであろう。これが生体の場合におけ

るアレノレギーである。然しアレルギーの意義は，これに

よって其の後続いて起る敵の破壊を防ぎ(或いは弱め)，

全体としての戦禍を最小限に喰い止めんとする点にあ

る。この意味において，アレルギーの発現は免疫の現わ

れとして理解しなければならない。最後に上陸地点の防

備が敵に百倍するものであづたらどうであろうか? 敵

は水際に撃滅されて上陸する事が出来ないばかりか，圧

倒的な防御力があれば砲爆撃も不可能であろう。かくて

上陸地点に何の損傷も起ちないのみならず，その後も完

全に敵の破壊から免かれる。これが完全免疫である。従

って我々の云う post-allergicanergy は高度な免疫の表

現である。かくの如く，アレノレギーは完全免疫の前段階

であり， I不完全なる免疫」の状態であると考えれば我々

の dataには少しも矛盾がない。我々の実験において，

アレルギーの顕著な時期に充分な免疫なく，免疫の充分

強い時期にアレルギーは見られなかったが，試みにこの

文章において「アレルギー」と云う言葉を「不完全な免

疫」と云う言葉で置き換えてみると，如何にこれが当然

な事であるかに気が付くであろう。即ち一元説の立場に

立つ限リ「アレルギー」と「免疫」却ち「不完全なる免疫」と

「完全なる免疫Jとは原則として平行し得ない筈である。

我々はこれまで述べてきた理由により，アレルギーと

免疫とが逆行(解離)する phaseをもっ故にこそ，両者

の機転は二元的なものであり得ないと考える。かくてI&:

々は従来の考え方とは全く逆の論理に立ヮたが，これに

よって先人諸家に見られた論議の混乱は氷解するもので

あり，この意味において我々の論理は免疫学の教える所

を忠実に理解したものと信じている O

最後に，教室の一連の研究34)・58)から我々はアレJレギ

ーを次のように定義したいと考える。 ftiJちアレルギーと

は，生体の反応過程においてノ Jレメノレギーの状態から完

全免疫に至るまでの中間に現われる 1つの現象で，不完

全な免疫の現われとして外見上病的な経過を示すもので

ある。更にこれを簡潔に云うならば次の定義が生まれ

る。「アレルギーは不完全なる免疫現象である」と。但

し本論文に言うアレノレギーは原因のはづきりした細菌性

アレルギーに限るもので，原因のはっきりしない所消ア

レルギー性疾患，例えば附息やペニシリンアレノνギーの

如きものは含んでいない事を特に附記しておく。
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