
膠原病由来の問質性肺炎
　慢性関節リウマチ、全身性エリテマトーデス、強皮症、多発性

　筋炎／皮膚筋炎による問質性肺炎の臨床像と治療法

さ子ま原

　
膠
原
病
に
伴
う
肺
病
変
は
多
彩
で
あ
る
が
、
問
質
性
肺

炎
は
頻
度
も
高
く
、
と
き
に
治
療
抵
抗
性
で
予
後
不
良
の

も
の
も
多
い
。
原
病
に
よ
っ
て
臨
床
像
、
病
理
像
に
差
が

あ
り
、
治
療
に
対
す
る
反
応
も
異
な
る
。
病
理
学
的
に
は

ほ
と
ん
ど
拐
仁
鋤
＝
葺
R
雪
置
巴
℃
器
仁
ヨ
o
巳
餌
（
U
I
P
）

で
あ
る
が
、
σ
O
R
臣
o
一
民
ω
o
げ
澤
R
鋤
冨
o
茜
き
鼠
鑛

旨
窪
ヨ
8
ご
（
器
質
化
肺
炎
を
伴
う
閉
塞
性
細
気
管
支

炎
“
B
O
O
P
）
や
、
急
性
間
質
性
肺
炎
、
慢
性
型
の
急

性
増
悪
で
象
諌
島
Φ
巴
く
8
一
貰
塗
日
甜
Φ
（
び
漫
性
肺
胞
障

害
“
D
A
D
）
が
見
ら
れ
る
。
ω
着
鴨
9
症
候
群
で
は

牙
ヨ
9
8
旨
8
言
8
屋
鼻
一
巴
冨
窪
ヨ
○
巳
餌
（
リ
ン
パ
球
性

間
質
性
肺
炎
“
L
I
P
）
の
所
見
が
見
ら
れ
る
。
い
ず
れ

の
疾
患
に
お
い
て
も
、
感
染
症
に
よ
る
間
質
性
肺
炎
と
の

鑑
別
が
必
要
で
あ
る
。

　
代
表
的
な
膠
原
病
各
疾
患
に
み
ら
れ
る
間
質
性
肺
炎
に

つ
い
て
、
以
下
に
概
説
す
る
。

慢
性
関
節
リ
ウ
マ
チ
（
R
A
）

R
A
に
お
い
て
は
、
感
染
症
の
他
、

抗
リ
ウ
マ
チ
薬
と
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し
て
治
療
に
用
い
ら
れ
て
い
る
金
製
剤
、
D
ー
ペ
ニ
シ
ラ

ミ
ン
、
ブ
シ
ラ
ミ
ン
、
メ
ソ
ト
レ
キ
セ
ー
ト
な
ど
に
よ
る

薬
剤
性
間
質
性
肺
炎
と
の
鑑
別
が
大
切
で
あ
る
。

　
R
A
患
者
の
胸
部
X
線
で
は
、
3
0
～
5
0
％
に
間
質
性
陰

影
が
認
め
ら
れ
、
剖
検
、
開
胸
肺
生
検
で
は
5
0
～
6
0
％
に

間
質
性
肺
炎
あ
る
い
は
肺
線
維
症
が
証
明
さ
れ
る
と
報
告

さ
れ
て
い
る
。
ほ
と
ん
ど
が
U
I
P
で
あ
る
が
、
B
O
O

P
の
所
見
を
呈
す
る
も
の
も
あ
る
。
進
行
す
る
と
、
線
維

化
の
強
い
蜂
巣
肺
（
げ
8
2
8
B
げ
一
仁
轟
）
に
至
る
。
R

A
の
発
症
は
女
性
が
多
い
が
、
問
質
性
肺
炎
は
比
較
的
男

性
に
多
い
。
通
常
、
R
A
の
発
症
後
7
年
前
後
で
間
質
性

肺
炎
を
合
併
す
る
例
が
多
い
と
報
告
さ
れ
て
い
る
が
、
約

10

％
の
症
例
で
は
肺
病
変
が
先
行
す
る
。

　
臨
床
症
状
は
労
作
時
呼
吸
困
難
、
乾
性
咳
漱
、
息
切
れ

で
、
聴
診
上
ベ
ル
ク
ロ
ラ
音
を
聴
取
す
る
。
胸
部
X
線
上
、

問
質
の
陰
影
は
下
肺
野
、
背
側
外
層
か
ら
始
ま
る
こ
と
が

多
い
が
、
上
肺
野
が
優
位
な
こ
と
も
あ
る
。
胸
部
C
T
が

よ
り
明
確
で
蜂
巣
肺
の
所
見
が
よ
く
分
か
る
。
肺
機
能
検

査
で
は
拘
束
性
の
換
気
障
害
（
％
V
C
の
低
下
）
、
U
一
8

の
低
下
を
認
め
、
高
度
の
例
で
は
℃
四
ρ
の
低
下
を
き
た

す
。
活
動
性
の
も
の
で
は
儲
シ
ン
チ
で
取
り
込
み
が
見
ら

れ
、
肺
胞
洗
浄
液
中
に
好
中
球
、
リ
ン
パ
球
の
増
加
が
認

め
ら
れ
る
。
活
動
性
の
も
の
で
は
ス
テ
ロ
イ
ド
が
有
効
で
、

急
性
増
悪
時
に
は
パ
ル
ス
療
法
が
行
わ
れ
る
。

　
B
O
O
P
の
合
併
も
R
A
に
多
く
、
胸
部
X
線
で
は
斑

状
で
移
動
性
の
陰
影
が
特
徴
的
で
あ
る
。
白
血
球
増
加
、

C
R
P
上
昇
な
ど
の
炎
症
所
見
を
伴
う
こ
と
が
多
い
。
肺

胞
洗
浄
液
で
は
リ
ン
パ
球
、
好
酸
球
の
増
加
が
認
め
ら
れ

る
。
肺
生
検
に
て
器
質
的
肺
炎
像
を
得
ら
れ
れ
ば
、
診
断

の
助
け
に
な
る
。

　
全
身
性
エ
リ
テ
マ
ト
ー
デ
ス
（
S
L
E
）

　
急
性
型
で
発
熱
、
呼
吸
困
難
、
乾
性
咳
漱
、
低
酸
素
血

症
を
認
め
る
。
胸
部
X
線
で
、
両
側
下
肺
野
に
び
漫
性
の

斑
状
陰
影
を
認
め
、
と
き
に
上
中
肺
野
に
左
右
対
称
性
に

認
め
る
。
呼
吸
機
能
検
査
で
は
％
V
C
、
訳
∪
い
8
の
低
下

を
認
め
、
血
ガ
ス
で
は
＞
餌
∪
ρ
の
拡
大
を
伴
っ
た
低
酸
素

血
症
が
み
ら
れ
る
。
病
理
学
的
に
は
D
A
D
の
所
見
で
あ
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る
。
ス
テ
ロ
イ
ド
大
量
の
内
服
や
ス
テ
ロ
イ
ド
ー
9
を
三

日
問
点
滴
静
注
す
る
パ
ル
ス
療
法
が
行
わ
れ
る
。

　
S
L
E
の
肺
胞
出
血
も
両
側
、
び
漫
性
の
ス
リ
ガ
ラ
ス

様
の
間
質
性
陰
影
を
示
し
、
血
疾
、
喀
血
、
進
行
性
の
貧

血
が
あ
る
こ
と
に
よ
り
鑑
別
さ
れ
る
。
い
ず
れ
も
致
死
的

な
合
併
症
で
あ
る
。

　
強
皮
症
（
S
S
C
）

　
S
S
C
の
2
0
～
4
0
％
で
認
め
ら
れ
、
抗
ω
o
一
き
抗
体
陽
性

例
で
高
率
で
あ
る
と
報
告
さ
れ
て
い
る
。
慢
性
型
が
多
く
、

C
T
上
蜂
巣
肺
が
高
率
に
認
め
ら
れ
る
。
胸
部
X
線
所
見

の
出
現
前
か
ら
、
肺
機
能
で
∪
■
8
の
低
下
が
見
ら
れ
る
。

　
病
理
組
織
は
U
I
P
で
、
進
行
し
て
肺
線
維
症
に
至
っ

た
例
で
は
、
ス
テ
ロ
イ
ド
は
無
効
で
あ
る
。
病
初
期
で
活

動
性
の
胞
隔
炎
の
時
期
に
は
、
ス
テ
ロ
イ
ド
あ
る
い
は
免

疫
抑
制
薬
が
有
効
で
あ
る
。

多
発
性
筋
炎
／
皮
膚
筋
炎
（
P
M
／
D
M
）

間
質
性
肺
炎
の
合
併
が
多
く
、
3
0
～
7
0
％
と
報
告
さ
れ
、

抗
知
1
1
抗
体
陽
性
例
で
高
率
で
あ
る
。
と
く
に
急
速
進

行
性
で
治
療
抵
抗
性
の
も
の
は
致
死
率
が
高
く
難
治
性
の

病
態
で
あ
る
。
急
速
進
行
性
の
も
の
は
知
1
1
抗
体
陰
性

で
、
病
理
組
織
的
に
は
D
A
D
の
所
見
を
呈
し
、
C
K
低

値
で
筋
病
変
に
乏
し
い
皮
膚
筋
炎
で
高
率
に
認
め
ら
れ
る
。

慢
性
型
は
U
I
P
の
所
見
を
呈
す
る
。
B
O
O
P
型
の
も

の
は
ス
テ
ロ
イ
ド
の
反
応
性
も
よ
く
、
予
後
が
よ
い
。

　
わ
れ
わ
れ
は
P
M
／
D
M
に
伴
っ
た
間
質
性
肺
炎
の
治

療
に
つ
い
て
、
厚
生
省
班
研
究
に
お
い
て
全
国
集
計
を
行

っ
た
。
P
M
の
5
4
・
6
％
、
D
M
の
5
8
・
1
％
に
間
質
性

肺
炎
の
合
併
が
あ
り
、
急
性
型
は
そ
れ
ぞ
れ
1
1
・
5
％
、

22

・
7
％
で
あ
っ
た
。
急
性
型
で
は
ス
テ
ロ
イ
ド
単
独
で

は
P
M
の
5
6
・
0
％
、
D
M
の
2
8
・
3
％
し
か
有
効
で
は

な
か
っ
た
。
サ
イ
ク
ロ
ホ
ス
フ
ァ
マ
イ
ド
、
ア
ザ
チ
オ
プ

リ
ン
な
ど
の
免
疫
抑
制
剤
併
用
で
、
P
M
で
は
8
7
・
5
％

に
改
善
が
み
ら
れ
た
の
に
対
し
、
D
M
で
は
4
5
・
8
％
に

と
ど
ま
っ
た
。
こ
れ
ら
治
療
抵
抗
性
の
急
性
型
の
間
質
性

肺
炎
に
対
し
、
サ
イ
ク
ロ
ス
ポ
リ
ン
を
併
用
し
た
例
で
は

72

・
2
％
と
高
い
有
効
性
が
示
さ
れ
た
。
現
在
震
○
ω
冨
＆
＜
Φ

（181）
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に
、
病
初
期
よ
り
サ
イ
ク
ロ
ス
ポ
リ
ン
を
併
用
し
て
、

効
性
を
検
討
し
て
い
る
。

有

　
お
わ
り
に

　
膠
原
病
の
間
質
性
肺
炎
に
は
、
治
療
抵
抗
性
で
致
死
的

な
も
の
も
多
い
。
肺
病
変
の
正
確
な
診
断
と
治
療
応
答
性

の
予
測
を
可
能
と
す
る
こ
と
が
大
切
で
、
可
能
性
の
高
い

症
例
に
対
し
て
は
、
早
期
か
ら
免
疫
抑
制
療
法
を
試
み
る

必
要
が
あ
る
。
今
後
は
さ
ら
に
、
よ
り
よ
い
治
療
法
の
確

立
が
望
ま
れ
る
。

（
東
京
女
子
医
科
大
学
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タ
ー
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