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IgA 신증에서 면역 형광 염색 양상의 역할에 관해서는 아직 확실하지 않다. 이에 경희대의대 부속병원에서 신조직검사를 시

행하였던 총1074예 중 의무기록 조사가 가능했던 204예의 IgA 신증을 다음과 같이 분석하였다. 

조직검사 당시 대상환자의 평균 연령은 34.1세, 남자 121명, 여자 83명이었으며, 평균 단백뇨는 1.8 g/gCr, 혈청 크레아티

닌은 평균 1.2 mg/dL였다. Modified H.S. Lee의 분류방식에 의한 병리 등급은 Grade II가 109명 (53%)로 가장 많았고, 

I 49명 (24%), III 32명 (16%), IV 10명 (5%), V 4명 (2%) 순서였다. 반월상은 27명 (13.3%), 사구체경화는 81명 (39.7 

%), 간질의 섬유화는 87명 (42.7%), 염증침윤은 121명 (59.3%)으로 나타났다. 면역형광검사에서 메산지움 염색 백분율과 

그 정도 (0-4점)를 보았을 때 IgA는 100% (평균 1.3점), IgG 9.8% (1.1점), IgM 26.5% (1.0점), C3 92.6% (1.1점), 

C1q 1.4% (1.1점), Fibrinogen 14.2% (1.1점)로 나타났다. 이들의 양성 여부는 신생존과 유의한 관련성은 없었다. IgA가 

강양성으로 나타날수록 병리 등급이 더 높았고, C3 염색이 강양성을 보였으며, 혈청 IgA가 더 높았지만, 간질의 섬유화나 

염증침윤 및 임상 소견상 차이가 없었다. IgG가 양성 (n=20) 또는 IgM 양성 (n=54)일 경우 각각 C1q 양성 빈도가 더 높

으면서 간질의 섬유화가 더 심했다. 또한 각각 Fibrinogen 양성 빈도도 더 높았는데, 이때는 간질의 염증이 더 심했다. IgM 

양성일 경우 IgA와 C3도 강양성을 보였다. IgG 양성이면서 C1q, Fibrinogen이 모두 양성일 경우 C1q나 Fibrinogen중 한

가지만 양성일 경우보다 IgA가 강양성을 보였다. C1q가 양성인 경우 (n=11), 병리등급이 더 높았고, 간질 섬유화가 더 진

행되어 있었다. Fibrinogen이 양성인 경우 (n=29), IgA가 강양성이었으며, 사구체경화와 혈뇨 정도가 더 심하였다. 결론적

으로 IgA 신증에서 IgA와 C3 침착이외에, IgG와 IgM 또는 C1q와 Fibrinogen의 동반 침착이 더 심한 조직 손상과 관련이 

있었다. 향후 이 소견들의 장기 임상 예후에 미치는 영향에 대한 연구가 필요하겠다.
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