
獨協医科大学埼玉医療センター呼吸器・アレルギー内科准教授
平　田　博　国

（聞き手　池田志斈）

　ハチ毒によるアナフィラキシーについてご教示ください。
 ＜奈良県開業医＞
……………………………………………………………………………………………
　ズズメバチ、アシナガバチの抗体価が高値の場合、どのように解釈すればよ
いか、アナフィラキシー対策も含めてご教示ください。
 ＜新潟県開業医＞

ハチのアナフィラキシー

　池田　ハチ毒によるアナフィラキシ
ーについての質問です。まずはアナフ
ィラキシーを起こすハチには特定の種
類があるのでしょうか。おそらく季節、
場所、職業等でだいぶ規定されると思
うのですが、いかがでしょうか。
　平田　日本で我々の命を脅かすハチ
というのは、スズメバチとアシナガバ
チとミツバチの３種類が存在します。
スズメバチとアシナガバチは職業に関
連することが多く、特に林野事業、電
気工事業や建設業といった職種の方に
多く認められます。季節として、ハチ
の繁殖期にあたる夏から秋に刺される
ことが多いです。一方、ミツバチでは
養蜂家やイチゴ農家に多く見られます。

イチゴの受粉にミツバチを使うので、
ハウス内で刺されることが多いです。
イチゴ農家では栽培またはイチゴの収
穫時期の冬から春にかけて多く見られ
ます。
　池田　アナフィラキシーショックは
必ず起こるわけではないですが、どの
くらいの割合で、それから刺されて何
分ぐらいで起こるものなのでしょうか。
　平田　ミツバチに１回刺されるとだ
いたい17％の人が感作され、２回目で
31％になるという報告があります。ま
た、感作された人が次に刺された場合
に、20％弱の確率で全身症状が出ると
いわれます。特に刺されてから１、２
年以内に再び刺されると危険性が高く、

さらに一度全身症状が出た人が次に刺
されると、40～70％の確率で再度全身
症状が出現することが報告されていま
す。
　池田　アナフィラキシーだと15分く
らいのうちに発症すると思うのですが、
アドレナリンを打つタイミングはIgE
が陽性の人、あるいはそういったエピ
ソードがある方は迷わず打つというこ
となのでしょうか。
　平田　そうですね。ハチに刺されて
からアナフィラキシーが起こるまでの
時間というのは、早い人は５分くらい
で、ほとんどの人が30分以内に全身症
状が出現します。このため、とにかく
刺されて何らかの全身症状、手が震え
たり、冷や汗が出たり、ちょっとおか
しいなと自分で思ったらすぐに打つべ
きだと考えています。
　池田　でも、一人で作業していると、
気づいたときにはもう遅いということ
もありますよね。そういう意味では、
例えば林業や養蜂業は複数の方で作業
するということになるのでしょうか。
　平田　できれば周りに誰かがいる状
況で一緒に仕事をされるほうがいいと
思います。一人で刺されてそのまま意
識がなくなってしまうと、命に関わる
こともありますから、必ずほかの人と
一緒に作業場に行かれるのがよいかと
思います。
　池田　やはり気になるところは、IgE
が本当に陽性かどうかですが、初回で

刺された方がIgEを調べるタイミング
というのは、いつ頃でしょうか。
　平田　１回目に刺されたら、感作さ
れているかどうか確認するために特異
的IgE抗体を測定するのがよいと考え
ます。だいたい刺されてから１カ月く
らい後に測定することをおすすめしま
す。ハチに刺されてから特異的IgE抗
体が産生、検出されるまでにおよそ数
週間かかるからです。
　池田　先ほどのお話で１回刺される
と17％、２回目で31％ということです
ので、１回刺されて大丈夫だったから
といって２回目刺されたときも検査し
ないのは、やはりよくないことなので
すね。
　平田　そうですね。全身症状が出た
ことのある人は、単純にアドレナリン
自己注射薬を携帯する必要があると思
います。しかし、１回目に刺された人
が自分は感作されているか、いないか、
わからない状態で次に刺された場合に、
もし感作されていれば、全身症状が出
る可能性があるので、むしろハチに刺
されて全身症状が出ない人に対しては、
特異的IgE抗体を測定して、感作の有
無を確認したほうがいいと思います。
　池田　検査をして、特異的IgE抗体
が上がっていないことを確認している
場合、次に刺されてもアナフィラキシ
ーは起こらないと説明してよいのでし
ょうか。
　平田　特異的IgE抗体は刺された直
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獨協医科大学埼玉医療センター呼吸器・アレルギー内科准教授
平　田　博　国

（聞き手　池田志斈）

　ハチ毒によるアナフィラキシーについてご教示ください。
 ＜奈良県開業医＞
……………………………………………………………………………………………
　ズズメバチ、アシナガバチの抗体価が高値の場合、どのように解釈すればよ
いか、アナフィラキシー対策も含めてご教示ください。
 ＜新潟県開業医＞

ハチのアナフィラキシー

　池田　ハチ毒によるアナフィラキシ
ーについての質問です。まずはアナフ
ィラキシーを起こすハチには特定の種
類があるのでしょうか。おそらく季節、
場所、職業等でだいぶ規定されると思
うのですが、いかがでしょうか。
　平田　日本で我々の命を脅かすハチ
というのは、スズメバチとアシナガバ
チとミツバチの３種類が存在します。
スズメバチとアシナガバチは職業に関
連することが多く、特に林野事業、電
気工事業や建設業といった職種の方に
多く認められます。季節として、ハチ
の繁殖期にあたる夏から秋に刺される
ことが多いです。一方、ミツバチでは
養蜂家やイチゴ農家に多く見られます。

イチゴの受粉にミツバチを使うので、
ハウス内で刺されることが多いです。
イチゴ農家では栽培またはイチゴの収
穫時期の冬から春にかけて多く見られ
ます。
　池田　アナフィラキシーショックは
必ず起こるわけではないですが、どの
くらいの割合で、それから刺されて何
分ぐらいで起こるものなのでしょうか。
　平田　ミツバチに１回刺されるとだ
いたい17％の人が感作され、２回目で
31％になるという報告があります。ま
た、感作された人が次に刺された場合
に、20％弱の確率で全身症状が出ると
いわれます。特に刺されてから１、２
年以内に再び刺されると危険性が高く、

さらに一度全身症状が出た人が次に刺
されると、40～70％の確率で再度全身
症状が出現することが報告されていま
す。
　池田　アナフィラキシーだと15分く
らいのうちに発症すると思うのですが、
アドレナリンを打つタイミングはIgE
が陽性の人、あるいはそういったエピ
ソードがある方は迷わず打つというこ
となのでしょうか。
　平田　そうですね。ハチに刺されて
からアナフィラキシーが起こるまでの
時間というのは、早い人は５分くらい
で、ほとんどの人が30分以内に全身症
状が出現します。このため、とにかく
刺されて何らかの全身症状、手が震え
たり、冷や汗が出たり、ちょっとおか
しいなと自分で思ったらすぐに打つべ
きだと考えています。
　池田　でも、一人で作業していると、
気づいたときにはもう遅いということ
もありますよね。そういう意味では、
例えば林業や養蜂業は複数の方で作業
するということになるのでしょうか。
　平田　できれば周りに誰かがいる状
況で一緒に仕事をされるほうがいいと
思います。一人で刺されてそのまま意
識がなくなってしまうと、命に関わる
こともありますから、必ずほかの人と
一緒に作業場に行かれるのがよいかと
思います。
　池田　やはり気になるところは、IgE
が本当に陽性かどうかですが、初回で

刺された方がIgEを調べるタイミング
というのは、いつ頃でしょうか。
　平田　１回目に刺されたら、感作さ
れているかどうか確認するために特異
的IgE抗体を測定するのがよいと考え
ます。だいたい刺されてから１カ月く
らい後に測定することをおすすめしま
す。ハチに刺されてから特異的IgE抗
体が産生、検出されるまでにおよそ数
週間かかるからです。
　池田　先ほどのお話で１回刺される
と17％、２回目で31％ということです
ので、１回刺されて大丈夫だったから
といって２回目刺されたときも検査し
ないのは、やはりよくないことなので
すね。
　平田　そうですね。全身症状が出た
ことのある人は、単純にアドレナリン
自己注射薬を携帯する必要があると思
います。しかし、１回目に刺された人
が自分は感作されているか、いないか、
わからない状態で次に刺された場合に、
もし感作されていれば、全身症状が出
る可能性があるので、むしろハチに刺
されて全身症状が出ない人に対しては、
特異的IgE抗体を測定して、感作の有
無を確認したほうがいいと思います。
　池田　検査をして、特異的IgE抗体
が上がっていないことを確認している
場合、次に刺されてもアナフィラキシ
ーは起こらないと説明してよいのでし
ょうか。
　平田　特異的IgE抗体は刺された直
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後はハチ毒とその特異的IgE抗体が抗
原抗体反応を起こしてしまって、一過
性に抗体が消失して採血しても抗体が
検出されないことがあります。また、
特異的IgE抗体陽性者がアナフィラキ
シーショックを起こしてから５～10年
経つと、抗体価も徐々に減少して、場
合によっては、検出感度以下になって
しまうこともあるので、問診が非常に
重要であると考えます。
　池田　林業、養蜂業の方は、定期的
にIgE抗体を調べる必要があるのでし
ょうか。
　平田　特に刺される危険性の高い人
は定期的に特異的IgE抗体を測定され
たほうがいいと思います。例えば、健
康診断で採血するときにIgE抗体も測
定することが、個人的にはいいかと思
っています。
　池田　では定期的に年１回くらいは
やっておいたほうがいいだろうという
感じですね。アドレナリン自己注射薬
を持っている場合は１度刺された人が
２度目に刺されたときに使用するかど
うかはIgEの検査によって、その使用
の可否を決めるということでよいでし
ょうか。
　平田　はい。もしIgE抗体が陽性で、
例えば職業に関連してハチに刺される
ような環境で作業する人は、アドレナ
リン自己注射薬を持参し、ハチに刺さ
れたときに何らかの症状が出たらすぐ
打つ対応を指導することが重要である

と考えます。
　池田　アナフィラキシーが出ていな
いのにアドレナリン自己注射薬を打っ
て大丈夫なのでしょうか。
　平田　アナフィラキシーが出現した
場合、急激に意識がなくなることがあ
るので、とにかく早く打つことが重要
です。アドレナリン自己注射薬による
重篤な副作用の報告はないため、アナ
フィラキシーの症状が見られたらただ
ちにアドレナリン自己注射薬を使う必
要があります。
　池田　アドレナリン自己注射薬は医
師の処方がいりますが、アドレナリン
自己注射薬の有効期限はどのくらいな
のでしょうか。
　平田　およそ１年くらいだと思いま
す。
　池田　では、１年ごとに新しく処方
してもらうというパターンを繰り返せ
ばいいのですね。
　平田　そうですね。もし使用したら
すぐに病院で再処方してもらうべきで
しょうし、使用しなくても１年くらい
で使用期限が切れてしまうので、事前
に予約していただけたら、すぐに処方
できると思います。
　池田　刺されたけど、幸いアナフィ
ラキシーショックを起こさなかった場
合は、局所の処置を行うということで
すが、どのような処置をすればよいで
しょうか。
　平田　全身症状が出なくても、刺さ

れれば当然局所の腫れや疼痛などが数
日残ってしまうと思います。局所症状
を少し軽減する意味ではステロイドの
外用薬などを使用することもいいかと
思います。
　池田　一般の皮膚炎の治療になるの
ですね。
　平田　そうですね。
　池田　職業も絡むので感作された方
はやはり心配だと思います。その場合、
いわゆる脱感作療法などはあるのでし
ょうか。
　平田　残念ながら脱感作、いわゆる
アレルゲン免疫療法は日本ではまだ保
険適用となっていないために、一般の
医療機関では受けることができません。
　池田　自費ではできるのでしょうか。
　平田　私の所属していた施設では自
費で、以前行っていました。抗原の入
手経路として、主にアメリカやヨーロ
ッパからハチ毒抽出エキスを輸入して
治療を行っていました。その抗原の輸
入先の一つであるヨーロッパのハチ毒
エキスの販売が中止になってしまった
ため、現在アメリカの会社で賄うこと
となりました。このため、世界各国が
アメリカからの輸入に集中し、日本で
は現在輸入することができなくなって
います。
　池田　残念ですね。以前やられてい
たアレルゲン免疫療法というのは、ど
ういったスケジュールでやられていた
のでしょうか。

　平田　我々は1980年代後半からハチ
毒抽出エキスを用いたアレルゲン免疫
療法を行ってきました。いわゆる急速
アレルゲン免疫療法という方法で、通
常10日前後の入院のうえ、行いました。
皮内テストの閾値を基に極めて低濃度
に希釈したエキスを用いてアレルゲン
免疫療法を開発し、最終的には維持量
であるハチ２匹分の毒を注射し、10日
前後で退院となります。維持量に到達
した後はだいたい４～６週間くらいの
間隔で、外来でその維持量を継続的に
注射していきます。
　池田　10日間の入院で、入院してす
ぐに薄いものを打って、だんだん毎日
濃度を上げながら打っていくというこ
とですね。
　平田　そうですね。１日４回くらい
皮下注射していき、最終的にはハチ毒
２匹分の量を注射して退院するという
ようなスケジュールです。
　池田　すごいですね。１日４回くら
いを毎日ですか。途中で反応がすごく
出てきて、中止になるという場合もあ
るのでしょうか。
　平田　もちろん、アナフィラキシー
が出現する方もいらっしゃいます。ス
ズメバチとアシナガバチ毒に関しては、
数％程度の副反応が出現しますが、ミ
ツバチ毒では２、３割程度見られます。
幸いショックまでいった方はいません
が、全身に蕁麻疹が出現した方がいら
っしゃいました。このような方にはハ
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後はハチ毒とその特異的IgE抗体が抗
原抗体反応を起こしてしまって、一過
性に抗体が消失して採血しても抗体が
検出されないことがあります。また、
特異的IgE抗体陽性者がアナフィラキ
シーショックを起こしてから５～10年
経つと、抗体価も徐々に減少して、場
合によっては、検出感度以下になって
しまうこともあるので、問診が非常に
重要であると考えます。
　池田　林業、養蜂業の方は、定期的
にIgE抗体を調べる必要があるのでし
ょうか。
　平田　特に刺される危険性の高い人
は定期的に特異的IgE抗体を測定され
たほうがいいと思います。例えば、健
康診断で採血するときにIgE抗体も測
定することが、個人的にはいいかと思
っています。
　池田　では定期的に年１回くらいは
やっておいたほうがいいだろうという
感じですね。アドレナリン自己注射薬
を持っている場合は１度刺された人が
２度目に刺されたときに使用するかど
うかはIgEの検査によって、その使用
の可否を決めるということでよいでし
ょうか。
　平田　はい。もしIgE抗体が陽性で、
例えば職業に関連してハチに刺される
ような環境で作業する人は、アドレナ
リン自己注射薬を持参し、ハチに刺さ
れたときに何らかの症状が出たらすぐ
打つ対応を指導することが重要である

と考えます。
　池田　アナフィラキシーが出ていな
いのにアドレナリン自己注射薬を打っ
て大丈夫なのでしょうか。
　平田　アナフィラキシーが出現した
場合、急激に意識がなくなることがあ
るので、とにかく早く打つことが重要
です。アドレナリン自己注射薬による
重篤な副作用の報告はないため、アナ
フィラキシーの症状が見られたらただ
ちにアドレナリン自己注射薬を使う必
要があります。
　池田　アドレナリン自己注射薬は医
師の処方がいりますが、アドレナリン
自己注射薬の有効期限はどのくらいな
のでしょうか。
　平田　およそ１年くらいだと思いま
す。
　池田　では、１年ごとに新しく処方
してもらうというパターンを繰り返せ
ばいいのですね。
　平田　そうですね。もし使用したら
すぐに病院で再処方してもらうべきで
しょうし、使用しなくても１年くらい
で使用期限が切れてしまうので、事前
に予約していただけたら、すぐに処方
できると思います。
　池田　刺されたけど、幸いアナフィ
ラキシーショックを起こさなかった場
合は、局所の処置を行うということで
すが、どのような処置をすればよいで
しょうか。
　平田　全身症状が出なくても、刺さ

れれば当然局所の腫れや疼痛などが数
日残ってしまうと思います。局所症状
を少し軽減する意味ではステロイドの
外用薬などを使用することもいいかと
思います。
　池田　一般の皮膚炎の治療になるの
ですね。
　平田　そうですね。
　池田　職業も絡むので感作された方
はやはり心配だと思います。その場合、
いわゆる脱感作療法などはあるのでし
ょうか。
　平田　残念ながら脱感作、いわゆる
アレルゲン免疫療法は日本ではまだ保
険適用となっていないために、一般の
医療機関では受けることができません。
　池田　自費ではできるのでしょうか。
　平田　私の所属していた施設では自
費で、以前行っていました。抗原の入
手経路として、主にアメリカやヨーロ
ッパからハチ毒抽出エキスを輸入して
治療を行っていました。その抗原の輸
入先の一つであるヨーロッパのハチ毒
エキスの販売が中止になってしまった
ため、現在アメリカの会社で賄うこと
となりました。このため、世界各国が
アメリカからの輸入に集中し、日本で
は現在輸入することができなくなって
います。
　池田　残念ですね。以前やられてい
たアレルゲン免疫療法というのは、ど
ういったスケジュールでやられていた
のでしょうか。

　平田　我々は1980年代後半からハチ
毒抽出エキスを用いたアレルゲン免疫
療法を行ってきました。いわゆる急速
アレルゲン免疫療法という方法で、通
常10日前後の入院のうえ、行いました。
皮内テストの閾値を基に極めて低濃度
に希釈したエキスを用いてアレルゲン
免疫療法を開発し、最終的には維持量
であるハチ２匹分の毒を注射し、10日
前後で退院となります。維持量に到達
した後はだいたい４～６週間くらいの
間隔で、外来でその維持量を継続的に
注射していきます。
　池田　10日間の入院で、入院してす
ぐに薄いものを打って、だんだん毎日
濃度を上げながら打っていくというこ
とですね。
　平田　そうですね。１日４回くらい
皮下注射していき、最終的にはハチ毒
２匹分の量を注射して退院するという
ようなスケジュールです。
　池田　すごいですね。１日４回くら
いを毎日ですか。途中で反応がすごく
出てきて、中止になるという場合もあ
るのでしょうか。
　平田　もちろん、アナフィラキシー
が出現する方もいらっしゃいます。ス
ズメバチとアシナガバチ毒に関しては、
数％程度の副反応が出現しますが、ミ
ツバチ毒では２、３割程度見られます。
幸いショックまでいった方はいません
が、全身に蕁麻疹が出現した方がいら
っしゃいました。このような方にはハ
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チ毒エキスを1/10に減量して、抗ヒス
タミン薬を１時間くらい前に内服して
いただき、最終的には維持量に到達で
きました。
　池田　維持量に到達すると、検査で
ハチに対するIgE抗体は消失するので
しょうか。
　平田　むしろ、免疫療法のブースタ
ー効果で、施行後数カ月間は特異的
IgE抗体値は増加します。
　池田　なるほど。抗体価は高くなる
けれども、ハチ毒２匹分を打っても、

免疫寛容が起こるという考えでしょう
か。
　平田　そうですね。免疫療法の機序
というのは、はっきりわかっていませ
ん。アナフィラキシーの原因は特異的
IgE抗体の存在が重要ですが、免疫療
法によりハチ毒特異的IgG４抗体の増
加が確認されています。IgEに対する
遮断抗体として考えられており、奏効
機序に関与している可能性が考えられ
ています。
　池田　ありがとうございました。

日本大学内科学系総合診療学分野教授
鈴　木　　裕

（聞き手　池脇克則）

　アルコール性末梢神経障害による痺れを疑った場合、血中ビタミンB1値が正
常でもアルコール性末梢神経障害を疑ったほうがよいのでしょうか。ご教示く
ださい。
 ＜東京都勤務医＞

アルコール性末梢神経障害

　池脇　アルコール性末梢神経障害に
よる痺れについての質問です。かれこ
れ３年近く、外出しての宴会はほぼな
い状態が続く一方で、テレワークの人
が増え自宅での一人飲み、家族飲みな
ど最終的に我々の飲酒量がコロナ禍で
どういう影響を受けたのだろうかと思
っています。もちろんあまりきちんと
したデータはないと思いますが、今の
アルコール性末梢神経障害について脳
神経内科の立場から、患者さんの数も
含めてどのような印象をお持ちですか。
　鈴木　先生のおっしゃるとおり、家
飲みなども増えて、運動もちょっと控
えているということで、飲酒量が増え
ている方はやはり多くなっているとい
う印象を受けます。正確なデータはあ
りませんが、それに伴ってアルコール

による末梢神経障害の患者さんも増え
ている印象は少し受けます。
　池脇　この質問をした医師はアルコ
ール性末梢神経障害の痺れを疑ってい
ます。脳神経内科医にとっては末梢性
の痺れのときにアルコールは必ず疑わ
れると思いますが、非専門医が痺れで
アルコール性末梢神経障害を疑うとな
ると、その疑いの根拠としてどういっ
た情報を捉えるのでしょうか。
　鈴木　まずその前に、皆さんご存じ
と思いますがアルコールについて簡単
に説明させていただきます。アルコー
ルというのは適正な飲酒量だと、疲労
を和らげたり、多幸感が得られたり、
快適な睡眠が得られたり、良いことば
かりです。百薬の長ともいいますし、
人間関係を円滑にして、職場での仕事
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