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発咳の原因を考える

図10　慢性発咳を伴い胸水貯留を示した猫の胸部X線検査所
見
雑種猫、雌、５歳齢、 体重3.30 kg。３カ月前より発咳が認められ、
呼吸困難を示し前医にて乳び胸と診断され、当院の呼吸器科に来院し
た。胸部X線検査では大量の胸水が貯留していた。
 

胸水
　軽度ですが、胸水貯留で咳を起こすことがあります。胸

部X線検査にて診断します。気管気管支が屈曲し、咳受容

体を刺激するのかもしれません（図10）。

症例

雑種猫、雌、９歳齢、体重4.30 kg

主訴

３カ月間の慢性発咳の後に喘鳴が悪化し、一般
状態も悪化した。前医にて緊急に永久気管切開
術を実施し状態は改善したが、３週間後に再び
喘鳴が悪化し、当院の呼吸器科に来院した

初診時の検査所見

＜身体検査＞
呼吸困難が著明のため、横臥状態であった。
削痩と、努力性呼吸が認められ、呼吸数36回
/分であった

症例８
＜胸部X線検査＞
気管分岐部の胸部気管内に腫瘤状陰影と肺過膨
張所見が認められた（図11a）
＜気管支鏡検査＞
左主気管支から気管分岐部にかけポリープ状病
変が増殖していた（図11b）。生検およびスネ
ア型異物鉗子にて気管分岐部の先端を切除し、
右主気管支側を開存させた。処置後、呼吸状態
は著明に改善した

治療および経過

その後、４回の呼吸困難が生じたが、その都度
気管支鏡下で可及的に腫瘍切除を行い、呼吸状
態を改善させ、７カ月間の生存が得られた。剖
検では左主気管支に基部をもつ多結節状の固い
腫瘍がうずら卵大に増殖し、左肺は閉塞により
分泌物が充満して赤色肝変化していた（図
11c）。図11cでは腫瘍前端部が切除され、右主
気管支側の気道が開存していることがわかる

気管・気管支の腫瘍（症例８）
　猫の気道内では気管分岐部に最も多く咳受容体が存在す

るので、その近辺の気道内で腫瘍が発生すれば、腫瘍浸潤

や機械的刺激で咳が生じます。努力性呼吸、呼気性喘鳴を

伴い、胸部X線検査にて気道内に腫瘤状病変が確認された

場合は疑われます。気管支鏡検査で生検を実施した後、そ

のまま内視鏡下で可能な限り腫瘤性病変の減容積が可能で

す（図11）。その後は、外科切除、化学療法、放射線治療

を組み合わせた腫瘍治療が必要となるかもしれません。
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図11　慢性発咳を伴い気管・気管支の腫瘍に罹患した猫の検査所見
a；胸部X線検査写真。気管分岐部の胸部気管内に腫瘤状陰影と肺過膨張所見が認められる（ ）。
b；気管支鏡検査所見。左主気管支から気管分岐部にかけポリープ状増殖病変が認められる。
c；剖検所見。左主気管支に基部をもつ多結節状の固い腫瘍がうずら卵大に増殖していた。腫瘍前端部が切断され、右主気管支側の
気道が開存していた。

気道内異物（症例９、10）
　急性の咳や呼吸困難、呼気性喘鳴、胸部X線検査にて気

道内に異物様の腫瘤状陰影が認められれば疑います。通常、

一般状態は短日間でかなり悪化します。気道内異物は猫で

は非常にまれですが、小石状の気管内異物が多いといわれ

ています16,17）。その他には、小枝17,18）、植物片18）、樹皮17）、

花の茎とガク部分19）が報告されています。咳は異物吸引の

初期数日間にみられるのみです。また、不意な体位変換で

異物が気管壁にあたり咳が持続します。筆者は、猫の気道

内異物は家庭園芸用の「オアシス」の一部（図12）と、魚

骨（図13）の２症例を経験しました。２症例とも気管支鏡

にて確定診断後、そのまま速やかに異物を回収できました。
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症例

雑種猫、雌、７歳齢、体重2.90 kg

主訴

３週間前に咳が２～３日続いた。その後、咳は
消失したが呼吸困難が続き、１週間前からは食
欲が廃絶し、発症前より体重が0.6kg（約
20％）減少した

症例９ 初診時の検査所見

＜身体検査＞
元気消失、吸気努力が認められた
＜血液検査＞
動脈血ガス分析にて高炭酸ガス血症（PaCO2 
54mmHg)、軽度低酸素血症（PaO278mmHg）
が認められたが、 AaDO2は正常（12mmHg）
であった。したがって、上気道／中枢気道閉塞
による肺胞低換気を示した
＜胸部X線検査＞
胸部気管内に６×10mmの腫瘤陰影が認めら
れた（図12a）
＜気管支鏡検査＞
気管内に小石状異物を認め（図12b）、キュレッ
ト鉗子によって摘出した。摘出した異物は、大
きさ10×７×４mmの家庭園芸用の「オアシス」
の一部と思われた（図12c）
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図12　気道内異物により急性発咳を示した猫の１例
a；胸部X線検査写真。胸部気管内に６×10mmの塊状陰影が認められる（ ）。
b；気管支鏡検査所見。気管内に小石状異物を認める。
c；摘出した異物。

症例

雑種猫、雌、13歳齢、体重3.22 kg

主訴

２日前にアジの骨を食べてから突然強い咳を生
じ、呼吸困難となった

初診時の検査所見

＜身体検査＞
咳は認められず、衰弱、皮下気腫、体温低下

（37.1℃）、吸気努力がみられた

症例10 ＜血液検査＞
動脈血ガス分析では、pH7.30、PCO2 44mmHg、
PO2 88mmHg、AaDO2 12mmHgと急性呼吸性
アシドーシスを呈していた
＜胸部X線検査＞
縦隔気腫、胸部気管内に異物と思われる陰影
および肺過膨張所見がみられた（図13a）
＜気管支鏡検査＞
ただちに気管支鏡検査を実施したところ、胸
部気管内に魚骨様の異物が確認された（図
13b）。把持鉗子を用い、異物を慎重に摘出し
た。長さ15mmの魚骨の一部であった（図
13c）。突起部分が気管を穿孔し、縦隔気腫を
引き起こしていたと考えられた
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図13　気道内異物により急性発咳を示した猫の１例
a；胸部X線検査写真。縦隔気腫、胸部気管内に異物と思われる陰影（ ）および肺過膨張がみられる。
b；気管支鏡検査所見。胸部気管内に魚骨様の異物を確認。
c；摘出した異物。魚骨の一部と思われる。
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気道の寄生虫症
　肺吸虫、猫肺虫20）、猫円虫21）、または毛頭虫属が挙げら

れます。遠心分離による浮遊法（肺吸虫と毛頭虫属の虫卵

検出）やBaermann沈殿（猫円虫第一段階幼虫の検出）で

診断します。

その他（症例11）
　気管狭窄（図14）、鼻咽頭ポリープ22）、猫の犬糸状虫症23）、

肺クリプトコッカス症24）、肺アスペルギルス症25）、鼻腔内

ハエウジ症26）、気管内ハエウジ症27）、軟口蓋嚢胞病変28）、

肺葉捻転29）などで咳症状を示したと報告されています。

症例

ラグドール、雄、８歳齢、体重3.6 kg

主訴

４年前より慢性発咳が認められ、１カ月前より
喘鳴が悪化した

症例11 検査所見

＜気管支鏡検査＞
喉頭直下から約１cmの長さで気管狭窄が認
められた（図14）。喉頭直下に第２-３気管軟
骨輪の形成不全があり、限局性に虚脱してい
た

治療および経過

外傷性または先天性要因による良性気管狭窄と
診断し、狭窄部を管状切除し端々吻合を行った。
術後の経過は良好であり、咳は消失した

図14　慢性発咳を伴った気管狭窄を示した猫の頭頸部X線検査所見
喉頭直下から約１cmの長さで限局性の気管狭窄が認められた。

おわりに
　猫の発咳は、遭遇頻度が比較的低いためか、体系的なア

プローチが周知されていないようです。猫の発咳の診療に

あたって重要なことはまず、呼吸困難や全身状態低下を伴っ

ているか、次に急性か慢性かがポイントになります。全身

状態の悪化を伴った急性発咳の代表疾患は、炎症性喉頭疾患、

誤嚥性肺炎、気道異物、気管外傷であり、いずれにせよ安

静および酸素投与が必要です。少なくとも、第一選択治療

薬にステロイドではありません。全身状態の悪化を伴った

慢性発咳には、気道閉塞を基礎とした猫の気管支肺疾患を

まず考えるべきで、酸素療法と気管支拡張薬投与が初期治

療に必要です。呼吸困難のタイプを同定し、胸部異常陰影

を解析するのが次の作業となります。咳自体は重度であっ

ても、間期には全身状態が良好であれば、猫喘息を考えます。

もちろん、猫喘息が未治療で重症化することも考えられま

すが、その場合は猫の気管支肺疾患の初期治療から行うこ

とになります。
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