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プレスリリース 
 

日本小児アレルギー学会は近年増加の一途にある小児のアレルギー疾患の疫学研究、
病態解明研究、治療開発研究の推進を行うとともに、エビデンスに基づく診断／治療法
の啓発、こどもたちの健康づくりに資するために社会への情報発信を行っています。 
このたび、受動喫煙が小児のアレルギー疾患に与える影響について科学的評価を行い、
「小児アレルギー疾患に関するシステマティックレビューに基づく受動喫煙防止への
提言」を公表します。 
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1． 概要 

喫煙が肺がんや虚血性心疾患をはじめとする多くの健康被害を引き起こすことは既に
科学的に証明されている 1）。しかし、受動喫煙により小児がどのような影響を受ける
か、系統的に検証された報告は少なく、小児期のアレルギー疾患との因果関係につい
ては不明の点も多い。 
 日本小児アレルギー学会は受動喫煙防止ワーキンググループを設置、受動喫煙と小
児アレルギー疾患との関連性を科学的根拠に基づいて明らかにするために、当領域に
おける 8項目の重要課題（clinical question：CQ)を挙げて、これまで報告された多数
の疫学研究など医学研究論文をシステマティックレビュー（systematic review：SR）
によって検証し、日本小児アレルギー学会誌に公表した 2）。 
 この SR の結果、受動喫煙は小児喘息の発症リスク増加と重症化および呼吸機能低
下、咳嗽や痰の増加に関与し、胎児期の母親の喫煙は小児喘息の発症および出生時か
らの呼吸機能低下に関連することが明らかとなった。アレルゲン感作についても、受
動喫煙は総 IgEの上昇と特異的 IgEや SPT（skin prick test）の陽性化に、特に乳児期
の受動喫煙が食物や室内アレルゲン等への感作に有意に関連していた。アレルギー性
鼻炎の発症と増悪に関するリスク因子であることも示唆された。 
 以上、受動喫煙が小児期のアレルギー疾患に及ぼす悪影響は大きく、受動喫煙から
小児を保護することは極めて重要である。ここに、受動喫煙防止への 6項目の提言を
エビデンスレベルおよび推奨度とともに発出する。 
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2。受動喫煙防止への提言 
 
提言１：受動喫煙は小児喘息を発症させる可能性が高いため、受動喫煙を防ぐことを推奨

する。(推奨度 1 エビデンスレベル A) 
提言２：受動喫煙は小児喘息を重症化させる可能性が高いため、受動喫煙を防ぐことを推

奨する。(推奨度 1 エビデンスレベル A) 
提言３：受動喫煙は小児において呼吸機能を低下させる可能性が高いため、受動喫煙を防

ぐことを推奨する。(推奨度 1 エビデンスレベル A) 
提言４：受動喫煙は小児において咳嗽や痰を増加させる可能性が高いため、受動喫煙を防

ぐことを推奨する。(推奨度 1 エビデンスレベル B) 
提言５：受動喫煙は小児アレルギー性鼻炎の発症と増悪に関するリスク因子であるため、

受動喫煙を防ぐことを推奨する。(推奨度 2 エビデンスレベル C) 
提言６：胎児期の曝露により感作が促進される可能性は高くない一方で、乳児期は受動喫

煙による抗原感作への影響が大きいことが示唆されるため、受動喫煙を防ぐこと
を推奨する。(推奨度 1 エビデンスレベル B) 
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