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⾚¹顔 (顔⾯紅斑)
顔⾯{持続的~��⼀過性~び~³性紅斑ÿ例：頬1⿐1額~⾚�Āx1}¼{

伴うほvº感ÿ灼熱感Āやかゆ�を特徴xす»状態wす2特{1気温の変化、飲

酒、⾟い⾷べ物、ストレス、紫外線zy~刺激{¸º症状が悪化しやすい傾向が

⾒¹¼~す2こ¼�1様々z⽪膚疾患や体質{¸sv引き起こさ¼»可能性のあ

»症状~総称wす2

酒さ

⾚¹顔{加え1炎症性~丘疹ÿブツブツĀや膿疱ÿ膿²持sたブツブツĀが顔⾯

{繰º返し出現す»慢性炎症性⽪膚疾患wす2特徴的z症状xしv⽑細⾎管拡張

も¸く⾒¹¼~す2⾎管拡張や⽪膚~菲薄化が⾒¹¼»こxもあº1進⾏す»x

⿐瘤ÿ⿐~組織~肥厚Āを形成す»Áースも報告さ¼vい~す2こ¼�1特定の

病態⽣理{基uく疾患wあº1複数~病型が存在し~す2

10%
成⼈⼈⼝{影響

美容⽪膚科領域{おいv頻繁{遭遇す»

慢性炎症性⽪膚疾患wあº1成⼈⼈⼝~

約10%{影響を及|すxさ¼vい~す2

4
主z病型

酒さ{�紅斑⾎管拡張型1丘疹膿疱型1

⿐瘤型1眼酒さ~4tの主z病型が存在
し1}¼~¼異z»症状を⽰し~す2

酒さの進⾏段階

01

前酒さ期 (Pre-rosacea)
⼀過性~⾚¹顔1{vº感ÿõラóシン

ÀĀが出現しやすくzº~す2刺激因⼦

{反応しv⼀時的{症状が悪化し~す2

02

初期酒さ期 (Early Rosacea)
持続的z紅斑x1⽬⽴t⽑細⾎管拡張

ÿ¿モ~巣状⾎管Āが⾒¹¼»¸う{z

º~す2{vº感や灼熱感が¸º頻繁{発

⽣し~す2

03

中‧後期酒さ期 (Moderate to Advanced Rosacea)
紅斑や⽑細⾎管拡張{加え1炎症性~丘疹ÿöôöôĀや膿疱ÿ膿を持s�öôöôĀ

が顔⾯{繰º返し出現し~す2⽪膚~肥厚1特{⿐瘤~形成がこ~段階w⾒¹¼»こ

xがあº~す2
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疫学の概要：世界と⽇本の
現状

酒さÿrosaceaĀ�1主{30歳から50歳代~成⼈w発症しやすく1特
{⼥性�男性~2〜3倍~頻度w多く�¹¼»傾向があº~す2過去
{�欧⽶~⽩⾊⼈種{特有~疾患x認識さ¼vい~したが1近年~国

際的z⼤規模疫学調査ÿ例：北⽶1欧州1ア¸ア地域²含�多国籍

研究Ā{¸º1こ~認識�更新さ¼vい~す2

30-50
発症�齢

{代{ピーク

4%
東ア¸ア有病率

欧⽶x同程度

5.4%
世界有病率

成⼈全体w

4.3x
家族性リ¹ク

⼀般⼈⼝⽐

最新~報告{¸»x1世界全体w�成⼈~約5.4%が酒さ{罹患しv
い»x推計さ¼vおº1決しv稀z疾患w�あº~せ³2例え�1ア

メリカw�約1600万⼈が酒さ{罹患しvい»x報告さ¼vい~す2
~た1東ア¸ア地域{おいvも有病率�約4%x1欧⽶~データx{
|同⽔準wあ»こxが⽰さ¼vい~す2

酒さ~発症{�遺伝的素因が強く⽰唆さ¼vおº1家族|~あ»患者

w�そうwzい患者{⽐べv1酒さ²発症す»リ¹クが�均4.3倍⾼
~»x~報告があº~す2こ¼�1酒さ患者~⾎縁者~中{酒さ罹患

者がい»確率が⼀般⼈⼝¸ºも有意{⾼いこx²意味し1診療{お

いv�家族|~聴取も重要xzº~す2
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病因の複雑性：多因⼦が関
与するñカニズð

酒さ~明確z原因�依然xしv研究途上wy|1近年~詳細z研究{

¸º1遺伝的素因x環境的要因|複雑{絡�合い1⽪膚w特異的z免

疫応答や⾎管反応異常を引}起こy慢性炎症性疾患wあ»こx|判

明しvい~y2こ¼¹複数~因⼦|協調y»こxw1顔⾯~紅斑1⽑

細⾎管拡張1丘疹1膿疱xいった症状|顕在化し~y2

遺伝的素因と肌の特性

酒さ患者~約40%{家族歴|⾒¹¼»xいう報告や1⼀般⼈{
⽐べ⾎縁者{酒さ|い»確率|4倍以上wあ»xいう÷ー¿{
¹1遺伝的関与|強く⽰唆さ¼vい~y2特{⾊⽩w敏感肌

ÿ¹キン¿イ÷I‧IIĀ~体質|関連し1北欧系やケûø系~⼈々
{多く⾒¹¼~y2

⾎管の反応異常と炎症カスケード

熱やアûコーû1⾹⾟料zy~わz{z刺激{対しvも顔~⾎

管|過敏{拡張し1紅潮しやyくz»体質wy2こ¼�カöú

·¸ンzy~抗菌ペ÷Áù~異常z活性化や1TRPVÁャネû~
関与|指摘さ¼vzº1慢性的z炎症状態を惹起し~y2

微⽣物‧環境要因の影響

⽪膚常在菌wあ»ニキóÀニÿDemodex folliculorumĀ~異常
増殖|確認さ¼たº1⼀部~患者w�øúコバク¿ー‧ôýú

菌感染x~関連も指摘さ¼vい~y2~た1紫外線曝露や精神

的¹øü¹1特定~⾷物1気候変動zyも症状悪化~誘因xz

º得~y2
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⾎管の反応異常ñカニズð

酒さ患者~顔⾯⾎管�1⾃律神経~調節異常{¸º1健常者w�反応しzい微細z

刺激{対しvも過剰z拡張反応を⽰し1容易{紅潮しやすい体質|⾒¹¼ます2こ

~病態⽣理学的ñカニズðを以O{詳細{⽰します2

⾃律神経調節異常x外刺激への過剰反応

顔⾯⽪膚~⾎管を制御す»⾃律神経ÿ特{交感神経系Ā|健常者x⽐

較しv過敏z状態{あºます2こ¼{¸º1例え�軽度の温度変化

ÿ室温の変動、温{い飲⾷物の摂取Ā、精神的ストüス、刺激性の化

粧品成分ÿアûコーû、⾹料Āxいsた通常w�反応しzい¸うz微

細z刺激{対しvも1顔⾯⾎管|急速{t過度{拡張す»反応|誘発

さ¼ます2

急速z紅潮x局所⾎流の著しい増加

⾃律神経~過剰反応{¸º1顔⾯�突発的{t強烈{⾚く、熱感を伴

っv紅潮します2こ¼�主{1⽪膚表層~⽑細⾎管|著しく拡張し1

局所的z⾎流量|最⼤w通常の数倍{増加するこxw引}起こさ¼ま

す2こ~⾎流増加�1⽪膚温~N昇xしv⾃覚さ¼»こxも多く1⾒

た⽬{も顕著z変化をもた¹します2

⾎管内⽪増殖因⼦ÿVEGFĀzよび⾎管新⽣関連マーカ
ーの発現亢進

紅斑|持続す»部位~組織検査w�1⾎流増加x並⾏しv1⾎管内⽪

増殖因⼦ÿVEGFĀやマトúックスメタýプýテイナーゼÿMMPĀz
y~⾎管新⽣{関与す»サイトカインや酵素~発現|亢進しvい»こ

x|⽰さ¼vいます2こ¼¹~物質�新たz⾎管~形成を促進し1既

存~⾎管を肥厚‧拡張させ»作⽤|あº1酒さ~持続性紅斑や⽑細⾎

管拡張~原因xz»x考え¹¼vいます2

⾎管運動神経の根本的z過敏性

こ¼¹~病態�1顔⾯⾎管を取º巻く⾎管運動神経そのものの過敏性

|根本的z主因wあ»x考え¹¼vいます2こ~神経過敏|1⽪膚~

炎症反応1⾎管拡張1z¸びそ¼{続く⾎管構造~変化~連鎖反応を

引}起こし1酒さ特有~紅斑や⽑細⾎管拡張症xいう臨床症状{繋|

ºます2
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⽪膚常在微⽣物の関与

酒さ患者w�1健康z⼈¸ºも⽑包{⽣息す»ニキóÀニ

ÿDemodex folliculorumĀ~増殖|顕著wあ»こx|多く~研究w
報告さ¼vいますÿ例え�1顔⾯1平⽅センÁñートûあたº5匹以
上Ā2こ~Àニ~異常増殖|1Àニ~抗原や代謝産物{対す»免疫応

答を誘発し1酒さ~炎症反応や⾎管拡張を引}起こす重要z要因~

⼀つx考え¹¼vいます2

ニキóÀニ (Demodex folliculorum)
酒さ患者{zいv1⽑包内~ニキóÀニ~密度|健常⼈~約

3〜4倍{増加す»こx|報告さ¼vいます2こ~過剰zÀニ
~存在|⽪膚~免疫反応を刺激し1特{酒さ~丘疹‧膿疱型

病変~形成{寄与します2Àニ~死骸{¹放出さ¼»バクテ

úアÿBacillus oleroniuszyĀも炎症を引}起こす要因xz
ºます2治療{�1Àニ駆除作⽤を持つイùûñクÁンクú

ーðÿ通常1⽇1回塗布Ā|⽤い¹¼1約4週間の使⽤w炎症
性病変の有意z改善が⾒られ112週間w約70%の患者{効
果があったx報告されvいます2

ヘリコバク¿ー‧ôロリ (Helicobacter pylori)
酒さ患者{zけ»øúコバク¿ー‧ôロú菌~感染率�健常

者¸ºも⾼く1⼀部~研究w�最⼤w約2倍~頻度w検出さ
¼»こx|⽰唆さ¼vいます2ôロú菌|産⽣す»アンòニ

アや活性酸素種1あ»い�特定~毒素|⾎流を介しv⽪膚{

到達し1全⾝性炎症反応や⾎管拡張を引}起こす可能性|指

摘さ¼vいます2ôロú菌~除菌治療|⼀部~酒さ患者1特

{消化器症状を伴う症例w1⽪膚症状~改善{つz|»こx

|臨床的{観察さ¼vいます2
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⽪膚バリア機能低下の影響と対策

酒さ患者~⽪膚w�1バúア機能~著し

い障害|認±¹¼~y2具体的{�1健

常者{⽐べv経表⽪⽔分蒸散量ÿTEWLĀ
が平均w1.5倍以N増加w1こ¼{¸º
⾓層⽔分量が20%以N低Oy»こx|報
告さ¼vい~y2こ¼�1⽪膚~⽔分保

持能⼒|低下w1外部刺激{対y»防御

⼒|弱~svい»こxを⽰唆wvい~

y2

乾燥肌‧敏感肌

⽪膚|慢性的{乾燥w1洗顔料や化

粧品1紫外線1温度変化zy~刺激

{対wv過敏{反応wやy�zº~

y2

刺激へ~閾値低O

普段�何w²zい¸うz些細z刺激

ÿ例：⽔道⽔~塩素1低刺激性化粧

品~微量z成分1室温~変化1⾵1

汗zyĀw²1y�{炎症や{ゆ

�1ヒút}を感xやy�zº~

y2

酒さ~慢性的z炎症�、⾓層~構造を直

接的{傷害w1さ¹z»バúア機能~低

下を招}~y2こ¼�悪循環を⽣�出

w1酒さ~症状を悪化させ»要因xzº

~y2こ~�±1酒さ~治療{zいv

�1炎症を抑え»��wz�1スキンケ

ア{よる⽪膚バúア機能~改善が極めv

重要z治療要素xzº~y2

慢性炎症

炎症|⾓層細胞間~結合

ÿタイト¸ャンク·ョンĀ

を緩±1⽪膚~防御壁を損

傷w~y2

バúア機能低O

損傷w�バúア�1アüû

²ンや刺激物質~侵⼊を許

w1⽔分|容易{蒸発y»

�±1さ¹z»炎症を誘発

y»悪循環{陥º~y2

スキンケアw~バú
ア改善

⾼保湿成分ÿセùミド、ヒ

アûロン酸、NMFzyĀ
配合~刺激~少zい化粧⽔

や乳液を使⽤w1外部刺激

{¹⽪膚を保護w1⽔分蒸

発を防~~y2特{洗顔後

�5分以内{保湿±アを⾏
うこx|推奨さ¼~y2
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神経性炎症のñカニズð

⽪膚知覚神経の過敏化

酒さ患者~⽪膚w�1特{TRPV1受容体zyの発現や活性
が増加し1知覚神経|過敏状態{あº~y2わz{z刺激

ÿ温度変化1摩擦1化学物質zyĀ{も過剰{反応しやy

くzº~y2

神経ペ÷チドの放出

過敏化した知覚神経�1刺激{応答しv⾎管作⽤性を持つ

炎症性神経ペプチùÿサöスタンスP、CGRP、PACAP、
VIPzyĀを神経終末{¹⽪膚組織内{放出し~y2

⾎管拡張x肥満細胞の活性化

放出さ¼た神経ペプチù�1直接的{⾎管平滑筋{作⽤し

て⾎管を拡張さ{1~た肥満細胞を脱顆粒さ{vヒスタミ

ンやøúプターゼzy~炎症メ÷³エーターを放出さ{~

y2こ¼{¸º1⽪膚~熱感やほvº感|誘発さ¼~y2

炎症x紅斑の増悪

神経ペプチù{¸»⾎管拡張x肥満細胞{¹~炎症メ÷³

エーター放出�1⽪膚の炎症反応を著しく増悪さ{1持続

的z紅斑ÿ⾚�Āや⽑細⾎管拡張を引}起こし~y2さ¹

{1こ~炎症|悪性サ´クûを形成し1神経~さ¹z»過

敏化x炎症~悪循環を促進y»こxw1症状|慢性化しや

yくzº~y2
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⾃然免疫‧炎症反応の異常ñカニズð

酒さ患者~⽪膚w�1⾃然免疫受容体ÿ特{Toll様受容体
2: TLR2Ā|健常⼈{⽐べvøリ¼ー刺激{対しv過敏{
反応し~す2こ¼{¸º1通常�⽪膚防御{働く抗菌ペプ

チùwあ»カテリ·¸ンÿLL-37Ā|異常{活性化さ¼1
炎症反応を引}起こし~す2

例え�1紫外線曝露や特定~化粧品成分1⾟い⾷べ物z

y|TLR2を活性化し1こ~異常z反応を誘発す»こx|
報告さ¼vい~す2こ~過敏z反応|酒さ~⾚�や丘疹‧

膿疱xいsた症状~根本原因~⼀tx考え¹¼vい~す2

カテリ·¸ンLL-37の過剰活
性化

表⽪細胞~カリクüイン5xいう酵
素|1不活性z»テリ·¸ンを過剰

{分解し1活性型のLL-37を異常{
増加させ~す2こ¼{¸º1⽪膚内

~LL-37濃度|健常⽪膚~約2〜3倍
{上昇す»こx|研究w⽰さ¼vい

~す2

炎症細胞の異常z遊⾛と反
応

過剰zLL-37�1好中球、マクýõ
ァー¸、肥満細胞zy~炎症細胞を

強⼒{引}寄せ~す2こ¼¹~細胞

�⾎管新⽣を促進し1IL-6、IL-8、
TNF-αxいsた炎症性サイø»イン
を⼤量{産⽣し1炎症をさ¹{悪化

させ~す2

酒さ特有の⽪膚病変形成

こ¼¹~異常z免疫反応x炎症細胞

~作⽤{¸º1持続する紅斑ÿ⾚

みĀ1⽑細⾎管拡張1そしv丘疹

ÿ⾚いöツöツĀや膿疱ÿ膿を持っ

たöツöツĀxいsた酒さ特有~⽪

膚病変|形成さ¼~す2特{1顔~

中⼼部{左右対称{現¼»こx|多

いwす2
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その他の酒さ増悪因⼦

紫外線曝露

紫外線�酒さ~最²⼀般的z増悪因⼦~⼀つw1⽪膚{炎症性

サイøカインÿIL-6, IL-8Āや⾎管新⽣²促進す»VEGF~産⽣²
誘導します2患者さ³~約80%|紫外線w症状|悪化す»x報
告しvおº1特{SPF30以上~⽇焼け⽌±~使⽤や⽇中~外出
²控え»こx|重要wす2

⼥性ホルモン

閉経後~⼥性ホûòン~変動1特{ホッøフùッシュ�酒さ症

状~増悪{関Pす»こx|指摘さ¼vいます2閉経前x⽐較し

v酒さの発症率|約2倍{上昇す»x~報告²あº1症状²誘発
す»可能性~あ»急激z体温上昇²避け»⽣活習慣|推奨さ¼

ます2

ビタミン過剰摂取

稀zケースwす|1⾼⽤量~ビタミンB6ÿ例え�200mg/⽇以
上ĀやビタミンB12ÿ例え�500μg/⽇以上Ā~サプúñンø摂
取|酒さ様⽪疹²誘発また�悪化させた症例|報告さ¼vいま

す2O必要z⾼⽤量サプúñンø~摂取�控え»べ}wす2

ステロイド外⽤薬の⻑期使⽤

⻑期{わた»強⼒zステロイù外⽤薬~O適切z使⽤�1⽪膚

~菲薄化1⽑細⾎管拡張1炎症²招}<酒さ様⽪膚炎=²誘発

します2症状�ステロイù中⽌後{⼀時的{悪化す»こx|多

く1典型的z経過xしv中⽌後数⽇{¹数週間w紅斑x丘疹|

顕著{zºます2

D34-V1.0
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酒さの臨床分類と診断基準

酒さ~診断�1患者さ³~訴え»症状x顔⾯{現¼»特徴的z兆候~組�合わせ{¸sv⾏わ¼~y2特{顔⾯中央部{

⽣x»特定~症状|1酒さ~主要z特徴xさ¼vい~y2

持続性紅斑

顔⾯中央部ÿ頬1⿐1額1顎Ā{12
週間以上持続す»⾚�|⾒¹¼~y2

こ~⾚��洗顔1飲酒1⾟い⾷べ物~

摂取1急激z温度変化zy{¸sv悪

化w1熱感やòút}²伴うこx|あ

º~y2

⽑細⾎管拡張

特{頬や⿐~⽪膚表⾯{、直径

0.5mm未満~細い⾚~た�紫⾊~⾎
管|網⽬状{浮}出v⾒え~す2初期

段階w�あ~º⽬⽴ち~せ³|1進⾏

y»x視認wやyくzº~y2患者さ

³⾃⾝|鏡w確認w}»こx|多いw

y2

丘疹‧膿疱

ûキóx異zº⾯皰ÿコメùĀ²伴わ

zい1直径1〜3mm程度~⾚いöツö
ツÿ丘疹Āや、Y端{膿を持t⼩さz

öツöツÿ膿疱Ā|顔⾯中央部{散発

的{出現w~y2特{頬や額{多く⾒

¹¼1{ゆ�や痛�²伴うこx|あº

~y2

⿐⽪膚~瘤状肥厚

主{男性{⾒¹¼»症状w1⿐~⽪膚

|慢性的z炎症{よº厚くzº、表⾯

|wこぼこ{変形w~y2こ¼�酒さ

~進⾏wた段階w現¼1稀{⽿介や顎

{も⽣x»こx|あº~y2

眼症状

⽬~充⾎、乾燥感、異物感ÿ砂|⼊s

たようz感覚Ā、~ぶた~腫¼、{ゆ

�、Zへ~過敏性zy|現¼~y2約

半数~酒さ患者{眼症状|⾒¹¼»x

さ¼vzº1時{�⽪膚症状{先⾏w

v現¼»こxもあº~y2

酒さ~診断{zいv�1以前⽤い¹¼vいた<進⾏度分類ÿ紅斑期1丘疹膿疱期zyĀ=w�zく1現在w�<主要症状

{基uいた分類=|国際的{も主流xzsvい~y2こ¼{¸º1個々~患者さ³~最も顕著z症状{合わせた1¸ºñ

ーソúùイズさ¼た治療アプローチ|可能{zº~y2

1

従来~主要症状x副次症状{よ»分類

2

現在~表現型{基uいた診断‧管理ア÷ローチ

D34-V1.0
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紅斑⽑細⾎管拡張型

こ~¿イ÷�1顔⾯ÿ特{⿐や両頬Ā{持続性の紅斑x⽑細⾎管拡張|�¹¼~y2多く~場合1ほてり感ÿflush感Ā
やヒúヒúとした灼熱感を伴い1特{飲酒後や⼊浴後1精神的¹トü¹w症状|ê化しやyい傾向|あº~y2患者~約

50%|こ¼¹~⾃覚症状を訴え1そ~強度�⽇常⽣活{影響を及|y{ywy2<⾚¹顔=x{|同義w1美容的zé�を
抱え»患者|多く受診し~y2

こ~型~�を呈y»患者²い~y|1約30%~±ー¹w後述~丘疹膿疱型へ進⾏y»前段階xしv位置uけ¹¼»こx²
あº~y2治療w�1⾎管拡張x紅斑{対しvüー¶ー治療|効果的wy2具体的{�1VóーĀüー¶ーやYAGüー¶ー
zy~ñû¹⾊素üー¶ー|推奨さ¼1通常�3〜5回~治療を3〜4週間隔w⾏うこxw1紅斑~約50〜70%~改善|期待
w}~y2~た1対症療法xしv1紅斑を⼀時的{軽減y»ブúòニ¸ン²û0.33%ÿ1⽇1回1豌⾖⼤を患部{塗布Āや
オキ·ñ¿¾úンクúーð1%ÿ1⽇1回1薄く塗布Ā|使⽤さ¼»こx²あº~y2

主な症状

顔⾯ÿ⿐‧頬Ā~持続性紅斑1⽑

細⾎管拡張2顔⾯~中⼼部{⾚�

|集中しやyい2

付随症状

{vº感1òúòúxした灼熱

感2飲酒や¹トü¹wê化2

患者の動機

<⾚¹顔=xしv~美容的é�1

~た�òút}感{¸»⽣活~質

~低O2

進⾏性

丘疹膿疱型へ~前段階xz»可能性ÿ約30%~患者w
移⾏Ā2

主要治療

VóーĀüー¶ーzy{¸»⾎管拡張治療ÿ3〜5回Ā2
対症的{öúĂニ¸ン²ûやºキ·ā¿¾úンクúー

Āを塗布2

患者への具体的な指導内容：

刺激の回避：熱い飲⾷物1⾹⾟料1アû³ーû1過度z運動1急激z温度変化1紫外線zy1{vºを誘発y»因⼦

を避け»¸う{指導し~y2

¹キン±ア：低刺激性~洗顔料や保湿剤を使⽤し1肌~ðúア機能を保tこx|重要wy2無⾹料‧無着⾊wアû³

ーûõúー~製品を選び1´·´·x擦¹z優しく±アy»¸う指導し~y2

紫外線対策：外出時�SPF30以N1PA+++以N~紫外線吸収剤不使⽤ÿノン±ÿ»ûĀ~⽇焼け⽌±を毎⽇塗布し1
帽⼦や⽇傘を積極的{活⽤y»¸う指導し~y2

D34-V1.0
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丘疹膿疱型

こ~¿イ÷�1特{顔⾯~中央部ÿ頬1額1⿐1顎Ā{持続性~⾚�{加え1直径2〜
5mm程度~無菌性~⾚いブツブツÿ丘疹Āや膿がた~ったブツブツÿ膿疱Ā|繰º返
w出現w~y2⼀⾒1思春期{w}»ニキóÿ尋常性座瘡Ā{似vい~y|1ニキó

{特徴的z⽑⽳~詰~ºÿ⾯皰：³āùĀがzい点w明確{異zº~y2成⼈期~⼥

性{多く⾒¹¼1w�w�<⼤⼈~ニキó=x誤解さ¼»こx|あº~y2

特徴的所⾒x患者へ~伝え⽅

無菌性~丘疹‧膿疱: ⽪膚~深部{感染�伴わz1主{炎症{¸っv⽣
x~y2ニキóx�異zº1潰wv�膿|出zい1あ»い�透明z液体

|出»こx|あº~y2

⾯皰~⽋如: 黒い点ÿ黒ニキóĀや⽩い点ÿ⽩ニキóĀ~¸うz⽑⽳~
詰~º�⾒¹¼~{³2こ¼{¸ºニキóx~鑑別|可能wy2

炎症が強い紅斑: öツöツ~周囲{�1熱感やòúòú感²伴う強い⾚
�|⾒¹¼~y2特定~刺激ÿ紫外線1飲酒1⾟い⾷べ物zyĀw悪化

y»こx|あº~y2

腫¼ぼったい外観: 炎症|慢性化y»x1⽪膚|厚くzº1浮腫ÿ�く
�Ā²伴っv顔全体|腫¼ぼったく⾒え»こx|あº~y2特{⿐{⽣

x»x⿐瘤{進⾏y»úスク|あº~y2

鑑別x治療~ポインø

ニキビx�病態が異z»: 抗⽣剤外⽤薬ÿ例：āøýニÀ¾ーû0.75%
ゲû1アゼùイン酸20%クúーĀĀ|第⼀選択薬xzº~y2ニキó治
療薬ÿ例：üÁノイù外⽤薬Ā�1刺激|強く使⽤w}zい場合|多

いwy2

<⼤⼈~ニキビ=x俗称: 誤診{¸ºO適切z治療²受け|ちwy2専
⾨医{¸»診断|重要xzº~y2

ステロイù外⽤w増悪: ⾃⼰判断w~ステýイù外⽤薬~使⽤�1酒さ
様⽪膚炎²引}起こw症状²著wく悪化さ{»た�1絶対避け»べ}

wy2

中年以降{好発: 発症�30〜50代{多く1⼥性{多い傾向|あº~y2
慢性化wやyい特徴|あº~y2

具体的z治療薬x使⽤例:

āøロニダゾーû0.75%²û: 1⽇2回1洗顔後1患部{薄く塗布2
効果発現~w2〜4週間1最⼤3ヶ⽉間~継続|推奨さ¼~y2

アゼùイン酸20%クúーĀ: 1⽇2回1洗顔後1患部{塗布2刺激|
少zいた�1⻑期使⽤{適wvい~y2

ÿノサイクúン/ùキシサイクúン内服: 炎症|強い場合や範囲|広
い場合{1低⽤量ÿ例：ÿノサイクúン50mg/⽇1ùキシサイクú
ン20mg/⽇Āw3ヶ⽉以上継続投Py»こx|あº~y2副作⽤x
wv消化器症状や光線過敏症{注意|必要wy2

D34-V1.0
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瘤腫型ÿ⿐瘤Ā

主な特徴

⿐を中⼼{⽪膚‧⽪下組織~著wい肥厚ÿ特{

⿐1顎1Ý1⽿|影響を受けやyいĀ

直径数ミリ{¹数センチ~隆起性~結節

⿐部~団⼦状~肥⼤ÿ⿐瘤Āx変形

網⽬状{広|»⾚紫⾊~⽑細⾎管拡張

脂腺~過形成{¸»⽪脂分泌~増加x⽑⽳~⽬

⽴ち

úù~あ»橙⽪状~⽪膚表⾯ÿ"オレンジ~⽪"~
¸うz外観Ā

01

病態と進⾏

酒さ~約5%o満~患者w�¹¼»後期病変wy2通常1
数年から数⼗年の⻑期間を{けv徐々{組織肥厚|進⾏

w1特{⿐~変形|顕著{zº~y2

02

好発と病像

40歳以降の男性{多く⾒¹¼1⼥性¸º男性w約20倍有
病率|⾼いxさ¼vい~y2重症酒さ~終p像wあº1進

⾏y»x機能的‧整容的z問Ü|⽣x~y2

03

治療の可能性

早期{¹~低⽤量イソトレチノイン療法ÿ例：0.2〜
0.5mg/kg/⽇Āを数ヶ⽉〜数年間継続y»こxw1進⾏を
抑制w1初期~肥厚wあ¼�退縮させ»可能性|あº~

y2進⾏wた⿐瘤{�外科的切除やCO2レーザー治療|有
効wy2

D34-V1.0
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眼型酒さ

眼型酒さ�1眼瞼や眼球結膜{炎症を伴う酒さ~⼀病型wy2⽪膚症状ÿ顔⾯紅潮1丘疹zyĀ~出現{先

⾏y»こx²あº1患者~約20%w眼症状|初発xwv認±¹¼~y2

眼部症状ÿ⾃覚症状Ā

⽬の充⾎: 特{結膜~⾎管|拡張w1⾚�|
⽬⽴t状態wy2

流涙‧ドùイアイ: 涙液分泌~異常{¸º1
涙|⽌~¹zい1~た�⽬|´ý´ýy»

xいsた乾燥感|混在w~y2

異物感: ~ぶた{砂|⼊sた¸うz1あ»い
�³ンタクøüンº~不快感{似た感覚|

持続w~y2

眼瞼の腫れ‧痒み: 特{朝起}た時{~ぶた
|腫¼ぼsたく1痒�を伴うこx|あº~

y2

眼瞼症状ÿ診察所⾒Ā

⻨粒腫/霰粒腫の反復: ~ぶた~脂腺|詰~
ºやyく1頻繁{²~²¹いÿ⻨粒腫Āや

霰粒腫を繰º返w~y2

睫⽑周囲の落屑: 睫⽑~⽣え際{õケ~¸う
z⽩いカ¹ÿ落屑Ā|付着w1炎症を伴う

こx|あº~y2

マイボーム腺機能不全: ~ぶた~縁{あ»マ
イボーム腺{¹~脂質分泌|低下~た�質

|変化w1涙液~蒸発|促進さ¼~y2

眼瞼結膜炎: ~ぶた~裏側ÿ結膜Ā|炎症を
起こw1⾚�やöツöツxwた変化|⾒¹

¼~y2

重篤合併症と治療

⾓膜乾燥‧充⾎: 重度zùùイアイ{¸º⾓膜表⾯|乾燥w1慢性的z充⾎|⽣x~y2

⾓膜潰瘍‧浸潤: 炎症|⾓膜{及ぶx1⾓膜~組織|破壊さ¼»潰瘍や浸潤|形成さ¼1疼痛を伴
い~y2

視⼒障害úスク: ⾓膜病変|進⾏y»x1視⼒低下や最悪~場合失明{⾄»ú¹ク|あº~y2

治療法: 軽症例w�抗菌薬ÿテøùµイクúン系Ā~内服ÿ例：ùキシµイクúン 20mg 1⽇2回Ā
や1¹テýイù点眼薬ÿ短期間Ā|⽤い¹¼~y2温罨法や眼瞼清拭xいsた»ûõケア²重要w

y2

眼型酒さ{対y»確⽴さ¼た標準治療法�限¹¼vzº1重症例w�専⾨的z眼科治療|必要xz»場合|

あº~y2⽪膚科医�眼症状を早期{認識w1適切z眼科医へ~紹介を通xv1⽪膚科x眼科~密z連携体

制を築くこx|患者~予後改善{不可⽋wy2
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症状の経過パターン

酒さ�慢性{t寛解x増悪²繰º返す経過²たyº~す2初期{�1顔⾯紅潮ÿõラóシングĀ|主症状wす2こ¼�1

特定~刺激ÿ飲酒1⾟い⾷べ物1運動1精神的ストレス1急激z温度変化zyĀ{¸sv顔|⼀時的{⾚くzº1熱²帯

び»現象w1数分{¹数時間持続す»こx|あº~す2

前駆期ÿ紅潮期Ā

飲酒や運動1精神的ストレス1⾟いも~²⾷べた際zy

{1突然~顔⾯紅潮|数分{ら数時間持続し1チクチクし

た感覚や強いほvºÿ灼熱感Ā²⾃覚し~す2こ¼|繰º

返さ¼»こxw⽪膚~⾎管|徐々{拡張しやすくzº~

す2

⾎管期ÿ持続性紅斑期Ā

紅潮|繰º返さ¼»うち{1顔⾯1特{頬や⿐1額1顎{

常に⾚み|持続する状態ÿ持続性紅斑Āxzº~す2さ¹

{1直径0.5mm〜1mm程度~細{z⽑細⾎管拡張ÿクò~
巣状~⾚�Ā|出現し1⾒た⽬{も⾚¹顔|顕著{zº~

す2

炎症期ÿ丘疹‧膿疱期Ā

持続す»紅斑~上{1ニキビに似た⾚いöôöôÿ丘疹Ā

や膿²持ったöôöôÿ膿疱Ā|多数出現し~す2こ¼¹

�⽑⽳|詰~svいzい<無菌性=wあ»こx|特徴w1

ニキóx�異zº~す2⽪膚~òリòリ感や熱感|さ¹{

強~º1ñイクw~カバー|難しくz»こxもあº~す2

進⾏期ÿ肥厚期Ā

⻑年~炎症|続くこxw1⼀部の患者さ³ÿ特に男性Ā{

zいv1⿐や頬1額1顎zy~⽪膚|肥厚し1ゴツゴツx

した塊状{z»こx|あº~すÿ例：⿐瘤Ā2こ¼�最終段

階wあº1すべv~酒さ患者{起こ»わけw�あº~せ³

|1⼀度形成さ¼»x⾃然{改善す»こx�稀wす2
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主要な増悪因⼦ÿトリガーĀ

酒さ~症状�1特定~誘因ÿトú¼ーĀ{¸sv悪化す»こx|知¹¼vい~す2こ¼¹~トú¼ー�患者さ³{¸sv

異zº~す|1多く~患者さ³{共通しv報告さ¼»因⼦|存在し~す2

温度差‧気候

急激z外気温~変化ÿ例：冬~屋外{¹暖{い室内x

~移動Ā1暑い環境ÿ例：⾼温多湿z夏Ā1寒⾵{さ¹

さ¼»こxÿ例：ス½ー中~強⾵Ā�症状²誘発し~

す2あ»調査w�1酒さ患者~58％|夏{最²症状|
悪化す»x回答しvzº1季節性²無視w}~せ³2

飲⾷物

アûコーûÿ特{⾚ワインや蒸留酒Ā1熱い飲�物

ÿ例：コーヒー1紅茶1熱いスープĀ1»プサイシンz

y~⾹⾟料|強い⾷y物ÿ例：»üー1チú1½ムチĀ

�1顔~紅潮²誘発しやすい代表的z因⼦wす2摂取

後30分以内{症状|出現す»こx²あº~す2

⼊浴‧運動

体温²急激{上昇させ»活動ÿ例：40℃以上~熱いz
⾵呂やサウナx~⻑時間~⼊浴1最⼤⼼拍数~70%²
超え»¸うz激しい有酸素運動Ā�1顔~⾎管²拡張

させ1紅斑やほvº²悪化させ»こx|報告さ¼vい

~す2

紫外線

⽇光曝露�酒さ~症状²悪化させ»主要z因⼦~⼀t

wあº1特{UVBxUVA|⽪膚~炎症反応x⾎管新⽣
²促進し~す2屋外活動時{�SPF30以上1PA+++以
上~広範囲スペクトû~⽇焼け⽌±²使⽤し1⽇傘や

帽⼦²活⽤す»こx|推奨さ¼~す2

58%

夏に症状が悪化

あ»調査{¸»x1酒さ患者~58%|夏{最²症状|悪化す»x回答しvい~す2こ¼�1⾼温多湿や紫外線曝露~増加
|影響しvい»x考え¹¼~す2

D34-V1.0
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⼼理‧環境要因

ストüス‧情動

精神的zストüスや緊張‧興奮�1交感神経を介し

v⽪膚~⾎管を拡張させ1顔~紅潮ÿフùッシングĀ

を誘発し~す2あ»調査w�1酒さ患者の約85%が
ストüス²主要z増ê因⼦x報告しvい~す2例え

�1会議での発表時、試験前、⼈間関係のéみz

y1⼼理的負担|{{»状況w症状|悪化しやすい

傾向|⾒¹¼~す2

物理的刺激

顔をこす»摩擦ÿ洗顔時~ゴシゴシ洗い1タオûw

~強い拭}取ºzyĀや1刺激性の⾼い化粧品~使

⽤²⾚�やヒúヒú感を招}~す2特{1アûコー

û⼊り化粧⽔、メントーû配合製品、収れ³化粧

⽔、ピーúンÀ剤、ス¿ùブzy�肌~バúア機能

を損}1炎症を悪化させ»可能性|⾼いた±注意|

必要wす2

D34-V1.0
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季節‧環境要因の対策

61%

夏季対策

紅潮やほvº|悪化しやすい要因xしv1調査回答者の

61％が<夏季={最も⽣活上~⼯夫をす»x回答しまし
た2

27%

冬季対策

次いw127％が<冬季=x回答2季節ごx~適切z対策|
重要wす2

夏季対策

⽇傘‧帽⼦の使⽤：UVカッø率99%以上~製品を
選び1直射⽇光を避け»2

冷房の活⽤：室温�25〜28℃を⽬安{1急激z温
度変化を避け»¸う調整す»2

⽇中の外出を控える：紫外線量~多い午前10時{
¹午後2時~外出を極⼒避け»2

¿ーリンÀスプレーの活⽤：携帯⽤~ミスøスプ

üーÿ保湿成分配合1アûコーûフúーĀw顔を

冷やし1ほvºを鎮静す»2

冬季対策

防寒x保湿の徹底：室温20〜22℃1湿度50〜60%
を⽬安{保ち1加湿器を積極的{活⽤す»2

急激な温度差を避ける：屋外{¹暖{い室内{⼊

»際�1⽞関w数分⽴ち⽌まº1徐々{体を慣¹

す2

上着wの温度調節：重}着w体温を細{く調整

し1汗�む¸うz状況を避け»2

乾燥対策の強化：セùミùやヒアûýン酸配合~

⾼保湿化粧品を1⼊浴後5分以内{塗布す»2
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酒さの診断アプローチ：臨床と問診{基づく確
実z⾒極め

酒u~診断�1そ~特性上1主{臨床所⾒ÿ視診Āと問診{¸sv確定u¼~y2特{中央顔⾯ÿ額、⿐、頬、顎Ā{み

¹¼»持続性の紅斑、⽑細⾎管拡張ÿ細い⾎管の拡張Ā、丘疹ÿぶつぶつĀ、膿疱ÿうみĀxいsた特徴的z⽪膚病変�1

経験豊富z⽪膚科医wあ¼�視診~�wそ~存在²強く⽰唆w~y2s¼{1患者様{¹詳細{聴取y»<ほてº感=や

<灼熱感=、<刺激感=xいsた⾃覚症状1z¸び症状~悪化因⼦や経過²組�合わ{»sxw1多く~場合1迅速{t正

確z診断|可能wy2診断精度~⾼い医療機関w�1臨床診断~�w90%以上~酒u|⾒極±¹¼»x報告u¼vい~
y2

ステップ1：綿密z視診{¸»病変の評価
中央顔⾯²中⼼{1持続性の紅斑ÿ⾚みĀ、網⽬状{拡張

した⽑細⾎管、ニキó{似た丘疹‧膿疱~有無xそ~分

布1重症度²詳細{観察w~y2特{1⽪脂腺開⼝部周囲

~⽑細⾎管拡張や1炎症性病変|認±¹¼»{yう{|

重要z指標xzº~y2

ステップ2：詳細z問診{¸»症状と悪化因⼦
の特定

患者様{�1顔⾯~<ほてº感=、<灼熱感=、<ちくちく

す»刺激感=xいsた症状~有無1頻度1強u²w体的

{尋}~y2~た1<飲酒=<⾟い⾷べ物=<⽇光曝露=<精

神的ストレス=<急激z温度変化=zy1症状²悪化u{

»可能性~あ»因⼦²詳細{聴取w1症状~発症時期や

慢性的z経過²確認w~y2

ステップ3：補助検査の適切z適⽤と鑑別診断
多く~場合1補助検査�不要wy|1⾮x型的z症状や

他~⽪膚疾患ÿ例：尋常性v瘡1脂漏性⽪膚炎1全⾝性

エリöマøー÷スĀx~鑑別|難wい場合�1ダーモス

コôーÿ拡⼤鏡{¸»⽪膚表⾯観察Āや1tく稀{⽪膚⽣

検ÿ⽪膚組織~⼀部採取x病理検査Ā²実施w1診断~

確定や他~疾患~除外²⾏い~y2特定~⾎液検査や培養

検査�通常1酒u~診断{�⽤い¹¼~{³2

酒u~診断{zいv1特異的z⾎液検査や培養検査�通常推奨u¼z1臨床所⾒x患者様~詳細z情報|診断~鍵xzº

~y2

D34-V1.0
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鑑別診断：尋常性痤瘡との
違い

酒さ~丘疹膿疱型�1⼀⾒ニキóÿ尋常性痤瘡Āx症状|類似y»

�±混同さ¼|�wy|1決定的z違い|あº~y2特{1⾯皰ÿコ

ñùĀ~有無|重要z鑑別点xzº~y2適切{診断y»�±{�1

以下~ポインø{着⽬しvく�さい2

尋常性痤瘡ÿニキビĀ

⾯皰ÿコメドĀの存在：⽑⽳~詰~º{¸»⽩ニキó

ÿ閉鎖⾯皰Āや黒ニキóÿ開放⾯皰Ā|必z⾒¹¼~

y2

好発年齢‧部位：主{10代後半から20代前半~思春
期‧⻘年期{好発し1顔⾯�けwzく胸や背中{²広

範囲{出現し~y2

病態の主因：⽪脂分泌~亢進1⽑包~⾓化異常1アク

ý菌ÿCutibacterium acnesĀ~増殖|複雑{絡�合
っv炎症を引}起こし~y2

治療アプローチ：⾯皰圧出1外⽤üñþイù1抗菌薬

ÿ外⽤‧内服Ā1過酸化ベンゾイûzy|中⼼xzº

~y2

酒uの丘疹膿疱型

⾯皰ÿコメドĀの⽋如：⽑⽳~詰~ºwあ»コñù�

⼀切⾒られません2こ¼�酒さxニキóを区別y»最

²重要z点wy2

好発年齢‧部位：主{30代以降、特に中⾼年{多
く1顔⾯中央部ÿ⿐、頬、額、あtĀ{症状|集中し

~y2

病態の主因：⾎管~異常反応1⾃然免疫~異常1炎症

性サイøカインÿカテú·¸ンzyĀ~増加1⽪膚~

バúア機能障害1さ¹{ニキóðニÿDemodex 
folliculorumĀ~関与zy|考え¹¼vい~y2

治療アプローチ：ñøýニðゾーûやイベûñクñン

zy~外⽤薬1テøùサイクúン系抗菌薬~内服|主

wy|1¹テýイù外⽤薬�症状を悪化させる�±禁

忌wy2

診察時�1発症年齢1症状~部位1ニキóðニ~検査ÿðーò¹コ

ôーw確認y»場合あºĀzy²鑑別診断~助けxzº~y2患者様

へ�1コñù~有無を確認しvい��く¸う指導し1⾃⼰判断{z

{医療機関を受診y»¸う促しvく�さい2

D34-V1.0
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ステロイド誘発性酒さ様⽪膚炎：詳細な病態と
治療アプローチ

病態xx型的z症状

顔⾯{中〜強⼒z外⽤ステýイùを数週間か¹数ヶ⽉以上{わたって連⽇使⽤wvいた症例w1そ~使⽤を急{中

⽌wた際{酒さ{酷似wた⽪疹|1使⽤部位{集中的{出現w~y2こ¼�⽪膚~⾎管拡張x炎症|úðウンù現

象xwv⽣x»た�wy2

紅斑‧び~ん性の⾚�: 特{⼝囲1⿐周º1頬を中⼼{⾚�|広|º1持続的wy2

多数の丘疹‧膿疱: ⼩さz⾚いöôöôや膿を持sたニキó~¸うz吹}出物|多発w~y2

⽪�け‧乾燥感: ⼝周ºや⿐~下zy1特{⽪膚|薄い部分{細{い⽪�け|⾒¹¼~y2

強い灼熱感‧ヒúヒú感: 洗顔時や化粧⽔使⽤時{1顔全体{強い熱感や痛�を感x»こx|特徴的wy2

鑑別x診断の重要z⼿掛かº

酒さそ~�~やニキóx~鑑別�1患者様~問診|⾮常{重要wy2以下~点を詳細{確認w1総合的{診断w~

y2

ステロイù外⽤歴の有無xその詳細: 患者様|過去{顔⾯{対wv1いt{¹1y~く¹い~期間1y~¸うz
種類~ステýイù外⽤剤ÿ軟膏1¿úーĀ1ýーションzyĀ1y~¸うz頻度w1y~¸うz⽬的ÿ例: アøô
ー性⽪膚炎1湿疹1美⽩⽬的zyĀw使⽤wvいた{を細{く確認w~y2

⾯皰ÿコñùĀの⽋如: 酒さz¸びステýイù誘発性酒さ様⽪膚炎w�1思春期ニキó{特徴的z⾯皰ÿ⽩ニキ
ó‧黒ニキóĀ|ほxんy⾒¹¼zい点|1ニキóx~⼤}z鑑別点xzº~y2

úバウンù現象: ステýイù中⽌後{症状|急速{悪化y»典型的z経過|⾒¹¼»{を確認w~y2

症状の部位: ⼝囲や⿐周º1顎zy1ステýイù使⽤|集中w|ちz部位{症状|顕著{出»傾向|あº~y2

治療⽅針xw体的z管理ステップ

治療�⼀進⼀退を繰º返wz|¹1以下~ア÷ýーñw数ヶ⽉か¹半年以上の期間を{けv徐々{改善|⾒¹¼~

y2医師x~連携|O可⽋wy2

原因ステロイùの計画的z漸減‧中⽌: 急激z中⽌�úðウンù症状を悪化させ»た�1医師~指導~�x1¸
º弱いステýイùx~切º替えや1隔⽇‧週2回zy使⽤頻度を段階的{減¹yテーñúンÀを慎重{⾏い~
y2

酒さ治療{準じた抗炎症外⽤薬の使⽤:

ñøロニðゾーû外⽤薬ÿ例: ý¼ó¿ス²ûĀ: 1⽇1〜2回1薄く塗布2炎症を抑え1丘疹‧膿疱を軽減w~y2

アゼùイン酸クúーðÿ例: スキノüン¿úーĀĀ: 1⽇2回塗布2抗炎症作⽤x⾓質調整作⽤|あº~y2

イベûñクñンクúーðÿ例: スキン»ùĀĀ: 1⽇1回塗布2顔ðニ~関P|疑わ¼»場合{有効wy2

内服薬の検討: 症状|重い場合�1テøùサイ¿úン系抗⽣物質ÿ例: ÿノサイ¿úン1ùキシサイ¿úンĀ~少量⻑期内服を併⽤y»こx|
あº~y2

適切zスキンケアx⽣活指導:

保湿: 刺激~少zい低刺激性~保湿剤をこ~�{使⽤w1⽪膚~ðúア機能を助け~y2

洗顔: þイûùz洗顔料w優wく洗い1熱いz湯�避け~y2

紫外線対策: ⽇焼け⽌�ÿSPF301PA+++程度Āや帽⼦1⽇傘w紫外線{¹⽪膚を保護w~y2

避け»べき刺激: 熱い⾷y物1アû³ーû1⾹⾟料1激wい運動zy1症状を悪化させ»可能性~あ»刺激�避け»¸う指導w~y2
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アトピー性⽪膚炎との鑑別

顔{紅斑やほvºを呈す»点w酒さx混同さ¼»こx|あº~す

|1診断{�以下~鑑別点{着⽬し1w体的z症状や経過を確認す

»こx|重要wす2

痒�の程度と⽪膚症状

アトピー性⽪膚炎w�1強い痒�を伴う湿疹|主要z症状w

あº1特{夜間{増悪す»こx|多く1<寝ている間{無意識

{掻いてし~う=xいう訴え|x型的wす2慢性化す»x⽪膚

|厚く硬くz»ÿ苔癬化Āや1掻破{¸»⽪膚~損傷ÿ掻破

痕Ā|顕著{⾒¹¼~す2

発症年齢とアüûギー既往

アトピー性⽪膚炎�乳幼児期ÿ⽣後4ヶ⽉〜1{頃Ā{発症す
»ケー¹|最も多く1<物⼼つく前{ら⽪膚|弱い=xいった

病||確認さ¼»こx|多いwす2~た1喘息1アüû¾ー性

⿐炎1結膜炎1⾷物アüû¾ーzy~アüû¾ー疾患~家族

|や既往を合併しvい»場合も鑑別~⼿|{ºxzº~す2

⽪疹の好発部位と特徴

アトピー性⽪膚炎w�1顔⾯w�額1⽬周囲ÿ特{下眼瞼~

⾚�や腫¼Ā1⼝囲1⽿介周辺{⽪疹|好発し~す2頬~紅斑

�滲出液を伴う¸ュ¿¸ュ¿xした状態や1乾燥{¸»粉っ}

い鱗屑を伴うこx|あº1季節~変わº⽬や乾燥期{悪化す

»傾向|⾒¹¼~す2

⾃覚症状の質的違い

酒さ~患者様�1痒�¸ºも<顔|カーッと熱くzる=<ピú

ピúとした刺激感|ある=<ヒúヒúと痛い=xいった灼熱感

やほvº感を強く訴え»こx|特徴wす2特{1熱い飲�物1

⾟い⾷べ物1アûコーû1精神的¹トü¹zyw症状|誘

発‧悪化す»w体的z状況を確認す»こxw鑑別|容易{z

º~す2
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脂漏性⽪膚炎との鑑別

症状と⽪疹の性状

脂漏性⽪膚炎w�⿐翼1眉間1髪~⽣え際1⽿介周囲{発⾚x脂s}い鱗屑ÿõケ様~⽪�けĀ²⽣x1細{い⽪剥

けx軽い痒�|主体wy2患者�w�w�<⿐~周ºや眉⽑1頭⽪|常{»サ»サwv⾚く1脂s}いõケ~¸うz

�~|⽬⽴t=x訴え»こx|多いwy2通常1酒さ{�¹¼»⽑細⾎管拡張や膿疱��¹¼~{³2

紅斑の分布と経過

脂漏性⽪膚炎~紅斑�1顔⾯w�特{Tゾーンÿ眉間1⿐~側⾯1額~中央Ā{症状|集中w1頭部w�境界明瞭z
紅斑x⻩⽩⾊~鱗屑|特徴的w1洗顔後�⾚�|残»xいsた特徴|あº~y2慢性的‧再発性{経過w~y|1そ

~分布�酒さ~顔⾯全体{広|»紅斑x�異zº~y2酒さ~紅斑�ほvº感²伴うこx|多い~{対w1脂漏性⽪

膚炎~紅斑�局所的z炎症反応|主体wy2

原因と治療反応性

脂漏性⽪膚炎�⽪膚~常在菌wあ»þùセñア真菌|異常増殖y»こxや1⽪脂分泌~異常|関与wvい»x考え¹

¼vい~y2こ~た�1診断~補助xwv1⽪膚~⼀部²採取w顕微鏡wþùセñア菌~存在²確認y»こx�あº

~y|1通常�臨床症状x治療反応性w鑑別|可能wy2治療w�1~z抗真菌外⽤剤ÿ例：2%ケøコúゾーûク
úーĀ1ûúコンクúーĀzyĀ²1⽇1〜2回1患部{薄く塗布w~y2炎症|強い場合�1短期的{ÿ通常1週間
以内Ā低濃度ステロイù外⽤剤ÿ例：ロコイù軟膏1キンðベーø軟膏zyĀ²併⽤y»こx�あº~y2多く~場

合1こ¼¹~治療²2週間程度継続y»こxw症状�著明{改善w1酒さ|同様~治療{反応wzい点x明確{異z
º~y2患者{�1治療中�刺激~少zい洗顔料²使⽤w1洗顔後�優wく⽔分²拭}取»¸う指導w~y2頭⽪~

õケ|顕著z場合�1抗真菌成分ÿ例：ÿコúゾーû硝酸塩1ôロクøンºùÿンĀ²配合wた薬⽤シャンプー~使

⽤�推奨さ¼~y2
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接触⽪膚炎‧光線過敏症との鑑別

接触⽪膚炎：急性~発症x原因特異性

化粧品1⽇焼q⽌め1植物ÿウûシzyĀ1⾦属ÿニ

ッケûzyĀ|原因w⽣x»接触⽪膚炎�1原因物質

{接触後1通常数時間{ら24時間以内{1接触部位{
境界明瞭z強い紅斑x浮腫性丘疹、時{�⽔疱を伴っ

v急性{発症w~y2例え�1特定~化粧品を塗布w

た部位{~�1耐え難いほy~激しい痒みや灼熱感を

伴う⾚�や腫¼|地図状{広|»~|特徴wy2原因

物質ÿ例：新wい基礎化粧品~使⽤中⽌Āを除去y¼

�1通常2〜3⽇w症状~ピークを越え、1週間以内{
改善傾向を⽰ysx|鑑別{役⽴ち~y2

光線過敏症‧膠原病：部位x全⾝症状~確
認

光線過敏症ÿ例：薬剤性光線過敏症1多形⽇光疹Āや

膠原病ÿ例：全⾝性エúöþøー÷ス/SLEĀ{¸»紅
斑�1酒さx�異z»特徴を⽰w~y2特{SLE~蝶
形紅斑�1⿐根部{¹両頬{{qv蝶|⽻を広rた¸

う{広|»対称性~紅斑w1⿐唇溝ÿ法令線Ā{�紅

斑|及�zいsx|鑑別~ýインøwy2~た1光線

過敏症w�⽇光曝露部{~�⽪疹|⽣x1露出部x⾮

露出部~境界|明瞭wy2SLEw�紅斑{鱗屑や⽪膚
萎縮を伴うsx|あº1さ¹{発熱1関節痛1倦怠感

zy~全⾝症状~有無や1⾃⼰抗体検査ÿ抗核抗体、

抗DNA抗体zyĀ1⾎液検査w~炎症反応ÿESR1
CRPĀや⾎球減少~確認|診断{不可⽋wy2
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治療の基本戦略

酒u治療~基本�1症状ÿ病型Ā{応xv複数~治療法を組�合わ{»多⾓的ア÷ýーÁをx»sxwy2

臨床試験w�1単⼀治療x⽐較wv複数治療~組�合わ{|平均w約30%⾼い症状改善率を⽰ysx|報告
u¼vい~y2~z共通wv⾏う~�増悪因⼦~除去x¹キンケア改善wあº1そ~上w外⽤薬‧内服薬‧

光治療zyを症状{合わ{v選択w~y2

増悪因⼦の徹底的z除去

症状を悪化u{»要因ÿ例: 紫外線1¹トü¹1特定
~⾷品1アûコーûĀを特定w1避け»sx|治療

~第⼀歩wy2具体的{�1SPF30以Nの⽇焼け⽌
めを毎⽇使⽤w1屋外w�つば広の帽⼦や⽇傘w直

射⽇光を避け~y2⾹⾟料~強い⾷事や熱い飲�

物1アûコーû類ÿ特{⾚ワインĀ~摂取�控え1

¹トü¹管理xwv軽い運動や瞑想を1⽇15分取º
⼊¼»sx²推奨u¼~y2

⽪膚バúア機能を守»スキン±ア改善

敏感z肌{適wた刺激~少zい洗顔料や保湿剤~使

⽤1物理的‧化学的刺激{¹~保護|重要wy2洗

顔�|»ま湯ÿ32℃以OĀw1⽇2回まw1低刺激性
~泡w優wく⾏い1¿オûw強く擦¹z{軽く押さ

え»¸う{⽔分を拭き取ºまy2保湿剤�セùÿù

やúイア·ンアÿù配合~²~を洗顔後5分以内{塗
布w1⽪膚~バúア機能を⾼±~y2

症状{応xた外⽤薬の選択x使⽤法

症状ÿ例: ⿐や頬~持続的z⾚�1吹}出物~¸うz
盛º上|º1膿を持つöツöツĀ{応xv1ñトý

ニÀ¾ーû1ア¼ùイン酸1イベûñクÁン1öú

òニ¸ンzy~外⽤薬を使⽤w~y2例え�1āø

ýûðゾーû²û1%�1⽇2回1薄く顔全体{塗布
w~yÿ約3-4ヶ⽉w効果を評価Ā2イベûāクñン
クúーĀ1%�1⽇1回1寝»前{塗布w1紅斑や丘
疹‧膿疱{特{効果的w1約12週間~使⽤w改善|
⾒¹¼~y2

重症例や難治例{おけ»内服薬の併⽤

症状|重度~場合や1外⽤薬w効果|不⼗分z場合

{�1テトùµイクúン系抗⽣物質ÿ例: ùキ·µイ
クúン低⽤量製剤Āやイ½トüÁノインzy~内服

薬を検討w~y2ùキ·µイクúン20mg�抗炎症
作⽤を⽬的{1⽇2回1⾷後{服⽤w12-3ヶ⽉~継
続|必要wy2イ½トüÁノイン�他~治療{抵抗

性~場合{考慮u¼1専⾨医~厳重z管理~²xw

体重{応xた⽤量ÿ0.3-0.5mg/kg/⽇Ā|処⽅u¼
~y2

持続性紅斑‧⽑細⾎管拡張への光治療‧üー¶ー治療

持続性~紅斑や⽑細⾎管拡張{対wv�1Vビーðüー¶ーやIPLÿIntense Pulsed LightĀzy~光治療|
効果的wy2特{VóーĀüー¶ー�波⻑595nm~光w⾎管{選択的{作⽤w1約1ヶ⽉間隔w3-5回~治療
|推奨u¼~y2治療後�⼀時的{⾚�や腫¼|⽣x»sx|あº~y|1通常数⽇w落ち着}~y2

患者tx{症状~出⽅や悪化因⼦|異z»た±1問診や視診、ðーĂス³ôー検査を通wv表現型tx{最

適z治療を組�合わ{»sx|推奨u¼~y2
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外⽤療法の第⼀選択

酒さ~第⼀選択xz»治療|外⽤療法wす2他~⽪膚疾患{⽐べ使⽤

w}»薬剤�限¹¼~す|1近年⽇本wも新たz薬剤|保険承認さ

¼1¸º効果的z治療選択肢|広|っvい~す2

メトロニðゾール外⽤

酒さ~紅斑性‧丘疹膿疱性病型{対す»標準的z外⽤薬wす2

主成分~メトロニダゾール|抗炎症作⽤x抗酸化作⽤を発揮

し1酒さ~主要z症状wあ»⾚�やブツブツを鎮静化し~す2

⽤法‧⽤量としては1通常1⽇2回1洗顔後に患部に薄く塗布し
ます2効果発現{�通常数週間を要し14〜8週間~継続使⽤w
改善|⾒¹¼»こx|多いwす2⽇本wも2022年{保険適⽤x
zº~した2

イベルメクñン外⽤

特{丘疹膿疱性酒さ{対しv⾼い効果を⽰す薬剤wす2ニキビ

ダニÿDemodex miteĀ~駆除効果x強⼒z抗炎症作⽤を併せ
持ち1炎症性~ブツブツÿ丘疹‧膿疱Ā~減少{著効し~す2

⽤法‧⽤量としては11⽇1回1就寝前に少量を顔⾯全体に塗布
します2通常12週間継続す»こxw最⼤~効果|得¹¼»xさ
¼1臨床試験w�12週間w約80%~患者w丘疹膿疱~半減|⾒
¹¼vい~す2顔~⾚�ÿ紅斑Āも同時{改善す»傾向|あº

~す2
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メトロニダゾール外⽤の詳細と実践的適⽤

商品名ロ¼ックス®²ル0.75%xしv知¹¼»メトロニダゾール外⽤
�1欧⽶w�40年以上~使⽤実績|あº1特{炎症性病変ÿ丘疹や膿
疱Āを伴う丘疹膿疱型酒さ{対し強く推奨さ¼»第⼀選択薬~⼀tw

す2

有効性

複数~無作為化⽐較試験ÿRCTĀ{zいv1プラ»ボx⽐較しv
丘疹‧膿疱~数を�均60%以上減少させるxいsた有意z有効性
|⽰さ¼vいます2

安全性と継続性

主z副作⽤�軽度~⽪膚刺激や乾燥ÿ約10-20%Ā程度w1重篤z
²~�稀wす2そ~⾼い安全性{¹1治療効果~維持~ために数

�間以上~⻑期維持療法{²安⼼しv⽤い¹¼ます2

注意点：適応と限界

メトロニダゾール�1酒さ~⾚み~中wも特に炎症性の⾚みやブ

ツブツに効果的wす2⽑細⾎管拡張によ»持続性~⾚みÿ紅斑Ā

や1ほvº‧潮紅xいった⾎管運動神経症状へ~効果�限定的w

す2

具体的z使⽤法xしv�11⽇1回、洗顔後ÿ理想的に�洗顔後30分以
上経過してからĀ1酒さ~患部全体{薄く延�す¸う{塗布します2標

準的z使⽤量�1顔全体wパール粒⼤ÿ約0.5gĀ|⽬安wす2治療期
間�通常13ヶ⽉以上~継続使⽤|推奨さ¼ます2塗º始±�軽度~刺
激感|出»こx|あºます|1多く~場合数⽇w軽減します2症状|

改善した後²1再燃防⽌~た±{維持療法xしv継続す»±ース|多

く⾒¹¼ます2

D34-V1.0

28



イベルメクチン外⽤の特徴
と効果

2014年{欧⽶w承認さ¼�⽐較的新しい酒さ治療薬w1特{丘疹膿
疱型酒さ{⾼い効果²発揮し~す2そ~作⽤機序�1酒さ~悪化因⼦

xさ¼»ニキビðニÿDemodexĀ~駆除効果x1⽪膚~炎症²抑え
»抗炎症作⽤~⼆つ²併せ持つ点{あº~す2

83%
イベルメクñン

16週間~臨床試験{zけ»炎症
性病変の減少率2÷ラセボ群x

⽐較しv有意z改善|認±¹¼

~し�2

74%
メトロニðゾール

同期間w~炎症性病変の減少

率2イベルメクñン|メトロニ

ðゾール²N回»有効性²⽰し

vい~す2

1回
使⽤頻度

通常11⽇1回~塗布w効果²発
揮し~す2患者さ³~コン÷ラ

イアンス向N{寄Pし~す2

具体的z使⽤法xしv�1洗顔後{少量²指先{xº1顔全体~患部

{薄く均⼀{塗布し~す2特{⾚�やöツöツ|気{z»部位{�丁

寧{塗布しvく�さい2効果発現{�通常数週間²要し~す|1臨床

試験w�12週間w最⼤効果|得¹¼1最⻑52週間継続す»こxw再
発率~低O²報告さ¼vい~す2

⽇本w�~�保険適⽤|あº~せ³|1そ~⾼い有効性x1⽇1回~
簡便z塗布頻度{¹1院内製剤や⾃由診療w処⽅さ¼»ケース|増え

vい~す2既存治療w効果|O⼗分z場合や1特{ニキビðニ関P|

疑わ¼»酒さ~患者さ³{有効z選択肢xzº~す2
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その他の外⽤治療選択肢

酒さ~治療{�1イベûメクÁン~他{²いくつ{~外⽤薬|選択肢xwv挙r¹¼~y2}¼~¼~作⽤機序1効果1

}wv使⽤上~注意点²理解w1患者さ³~個々~症状や肌質{合わせ�最適z選択|重要xzº~y2

アゼùイン酸外⽤

穀物由来~有機酸w1⽑⽳~詰~º²

改善y»⾓質細胞~¿ーンºーバー正

常化作⽤x1⾚�²抑え»抗炎症作⽤

²併せ持ち~y2特{1酒さ~⾚�や

ニキó{似�ブツブツÿ丘疹‧膿疱Ā

{効果的wy2欧⽶w�15%ゲû製剤
|酒さ~治療薬xwv承認さ¼vz

º1⽇本w�医薬品xwv�未承認w

y|1化粧品や個⼈輸⼊等w10%〜
20%濃度~製品|使⽤さ¼»sx|あ
º~y2通常11⽇2回、洗顔後~清潔
z肌{薄く塗布w~y2初期{�軽い

刺激感や乾燥|⾒¹¼»sx|あº~

y|1使⽤²続q»sxw軽減さ¼»

sx|多く1敏感肌~⽅{�少量{¹

始±»zy~調整|推奨さ¼~y2

硫⻩‧カンフûローション

古く{¹⽇本w酒さ治療{⽤い¹¼v

}�⽩⾊混懸液ローションw1主{ニ

キビÀニÿDemodexĀ~増殖を抑制
する殺Àニ作⽤x1過剰z⾓質²除去

y»軽度~⾓質剥離作⽤|あº~y2

⽇本国内w�5〜10%~硫⻩含有製剤
|保険適⽤さ¼1特{丘疹‧膿疱型酒

さやニキóÀニ~関P|疑わ¼»ケー

ス{⽤い¹¼~y2刺激感|強く1乾

燥や接触⽪膚炎²起sy例²あ»�

±11⽇1回~た�2回、患部{塗布
w1肌~状態²観察wz|¹慎重{使

⽤w~y2⽪膚~乾燥や{ゆ�1⾚�

|強く出»場合�1使⽤回数²減¹w

�º1保湿剤wケアy»sx|重要w

y2

¿クロúムス軟膏

本来�アøôー性⽪膚炎治療薬wあ»

»ûシニューúン阻害剤wy|1免疫

抑制作⽤と抗炎症作⽤{¸º1酒さ~

強い⾚�ÿ紅斑Āや痒�{対wv使⽤

w�報告|あº~y2ステロイù外⽤

薬|酒さ~症状²悪化させ»úスク|

あ»�±1ステロイù|使⽤w}z

い1~��効果|O⼗分z場合~⾮ス

テロイド性抗炎症薬xwv選択肢xz

º得~y2主{0.03%~た�0.1%~軟
膏|⽤い¹¼11⽇1〜2回、⾚�~強
い部分{薄く塗布w~y2使⽤開始時

{焼q»¸うz刺激感ÿ灼熱感Ā²感

x»sx|あº~y|1多く~場合⼀

時的wy2紫外線へ~感受性|⾼~»

可能性|あ»�±1⽇中~紫外線対策

²指導y»sx|重要wy2
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⾎管収縮薬外⽤ÿ海外承認薬Ā

作⽤機序

⽪膚~⾎管{存在y»α1アùüú
úン受容体{作⽤w1拡張wた⽑細

⾎管²収縮させ»こxw1酒さ{¸

»持続性~⾚�ÿ紅斑Ā²⼀時的{

つ直接的{軽減w~y2炎症²抑え

»作⽤x�異zº~y2

代表的z海外承認薬x⽤法

⽶国w�1ブúòニ¸ン0.33%ゲû
ÿMirvaso®Āxオキ·ñ¿¾úン
1%クúーðÿRhofade®Ā|1中
等度{¹重度~持続性顔⾯紅斑~治

療薬xwv承認さ¼vい~y2

Mirvaso®�1⽇1回1豌⾖⼤ÿ約
0.5gĀ²顔全体{薄く塗布2
Rhofade®²1⽇1回1少量²塗布w
~y2

効果発現x持続時間

塗布後30分{ら1時間以内{⾚�~
軽減効果|現¼1ブúòû¸ンw�

最⼤12時間1オキ·ñ¿¾úンw
�最⼤9〜12時間効果|持続y»x
報告さ¼vい~y2効果~ピーク�

塗布後約3〜6時間wy2

注意点：úバウンド現象

こ¼¹~薬剤�⾎管²⼀時的{収縮

させ»た±1効果|切¼»x⾎管|

拡張w1塗布前¸º²⾚�|強く現

¼»<úバウンド現象=ÿrebound 
erythemaĀ|報告さ¼vい~y2
こ¼�1特{ブúòû¸ンw顕著{

⾒¹¼1使⽤²中⽌y»x⾚�|悪

化y»場合²あº~y2患者さ³{

�こ~可能性²事前{説明w1必要

{応xv少量{¹開始w1塗布量²

徐々{調整y»zy~指導|重要w

y2

⽇本w~現状

残念z|¹1ブúòû¸ンゲûz¸びオキ·ñ¿¾úンクúーð�12024年3
⽉現在1⽇本国内w�酒さ治療薬xしv承認されvzらz1処⽅‧使⽤wきま

{ん2医師|個⼈輸⼊²⾏う場合²あº~y|1保険適⽤外xzº~y2
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内服療法の適応

酒さ~中等症以Nÿ例：持続的z⾚�、丘疹、膿疱が広範囲{及ぶ

場合Āや1外⽤療法ÿ例：イベûñクñンクúーðやñøýニðゾー

ûゲûを8〜12週間使⽤しvも改善が⾒¹¼zい場合Āw不⼗分z場
合1あ»い�体質改善ÿ例：ほvº、⾚¹顔の頻度や強度の軽減Ā

~⽬的w全⾝療法ÿ内服薬Ā²併⽤します2内服薬�症状{合わせ1

以O~⽬的w使⽤さ¼ます2

抗炎症⽬的

炎症性~丘疹や膿疱が主症状~場合{⽤い¹¼ます2低⽤量ù

キ·サイクúンÿ20mg 1⽇2回zyĀが標準的w1炎症性サイ
トカイン²抑制し1³ラ²ナーゼ活性²阻害す»こxw炎症²

鎮±ます2通常18〜12週間の服⽤w効ÿが評価さ¼~す2

⾎管収縮‧神経調節

紅斑やほvº1灼熱感が強い場合{検討さ¼ます2カûベ¸ý

ーûÿ2.5mg〜5mg 1⽇1回Ā~¸うz´遮断薬や1クýニ¸ン
ÿ0.05mg 1⽇2回Ā~¸うz³2作動薬が1⾎管~過剰z拡張や
神経~過敏性²抑え»⽬的w処⽅さ¼»こxがあºます2効果

�数週間w現¼»こxが多いwすが1低⾎圧や徐脈{注意が必

要wす2

⽣活習慣改善の補助

特定~誘発因⼦ÿ例：飲酒、⾟い⾷べ物、温度変化Ā{¸»症

状~悪化²軽減し1体質そ~²~²改善す»こx²⽬的xしま

す2特{1漢⽅薬ÿ例：⻩連解毒湯、桂Ā茯苓丸Āが体質や症

状{合わせv併⽤さ¼»こxがあºます2こ¼¹�⻑期的z服

⽤{¸º、体質的z⾚¹顔やほvºを根本的{改善す»こx²

⽬指します2患者さ³{�⾷事内容の記録や¹øü¹管理の重

要性²指導します2

D34-V1.0

32



テトùサイクúン系抗⽣剤

酒さ~治療{zいv1ùキシサイクúン1ÿノサイクúン1テøùサイクúンzy~経⼝抗⽣物質�1そ~抗菌作⽤w�

zく抗炎症作⽤を主⽬的xしv広く⽤い¹¼~y2特{中等症以上~酒さや1外⽤薬w⼗分z効果|得¹¼zい場合{1

全⾝療法xwv考慮さ¼~y2

ùキシサイクリンÿ低⽤量
製剤Ā

酒さ治療{�1抗菌作⽤を抑えつ

つ抗炎症効果を最⼤限{引}出y

た±1低⽤量~ùキシサイクリン

|推奨さ¼~y2⽇本w�1保険

適⽤w処⽅可能wy2例え�1

20mgを1⽇2回、また�40mg
ÿ徐放製剤Āを1⽇1回w開始w1
通常4〜12週間継続投Pw~y2
効果を⾒z|¹1医師~判断w期

間を調整w~y2

主要z抗炎症ñカûºð

テøùサイクúン系抗⽣剤�1好

中球{よ»炎症性サイøカイン~

放出抑制や1マøリック¹ñタロ

プロテイúーゼÿMMPĀ活性~
阻害zy1多様z経路w抗炎症作

⽤を発揮w~y2こ~作⽤機序{

¸º1顔⾯~紅斑や丘疹‧膿疱~

改善|期待w}~y2低⽤量w~

⻑期使⽤�1薬剤耐性菌~úスク

を最⼩限{抑えつつ1炎症を効果

的{管理w}»点|⼤}z利点w

y2

眼型酒さへ~応⽤

眼型酒さw�1⽬~充⾎1異物

感1乾燥感zy~症状|�¹¼~

y2テøùサイクúン系薬剤1特

{ùキシサイクúン�1マイボー

ð腺機能O全~改善を通xv1こ

¼¹~眼症状{有効wy2具体的

{�1þイボーĀ腺{¹~脂質分

泌を促進w1涙液層~安定化{寄

与w~y2通常1⽪膚症状~治療

x同xく低⽤量w1初期{�1⽇1
回、症状が安定す¼�隔⽇投Pz

y²検討さ¼~y2
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漢⽅薬による体質改善

⽇本~⽪膚科診療w�酒さ{対w漢⽅内服を併⽤y»こx|あº~y2漢⽅治療w

�1患者個々~体質や症状1全⾝状態を総合的{判断y»<証ÿw·うĀ={基u}処

⽅を選択w~y2経験的{酒さ{¸く使わ¼»処⽅|あº~y|1最適z漢⽅薬を選

ぶた±{�漢⽅専⾨医{¸»診断|重要wy2
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⻩連解毒湯 (ºウレン
²ùクøウ)

顔~⾚�や熱感|強く1炎

症性~⽪疹|⽬⽴t<実

証‧熱証=~酒さ患者{選

択さ¼~y2特{1全体的

{~|せやyく1顔|紅潮

wやyい⽅{効果|期待さ

¼~y2

桂枝茯苓丸 (±イ·ブ
クリ÷ウ¼ン)
~|せや{vºを感xやy

く1下腹部~圧痛ÿ瘀⾎~

サインĀを伴う1いわ¶»

<⾎~道症=や⾎⾏不良|

原因~酒さ{適応さ¼~

y2肌~くy�や肩こºを

伴う⽅{²処⽅さ¼~y2

⽩虎加⼈参湯 (ビ
ャッ³»ニン¸ン
øウ)
顔~{vº感|強く1

⼝や喉~渇}を訴え

»1体内{過剰z熱|

こ²svい»<熱証=

~酒さ患者{処⽅さ¼

~y2⽪膚~乾燥を伴

う場合{²有効wy2

排膿散及湯 (ÿイþウ
サン½ュウøウ)
酒さ~症状~中w²1特{

ニキビ~¸うz丘疹や膿疱

|主体w1⽪膚{化膿傾向

|⾒¹¼»場合{選択さ¼

~y2炎症を鎮±1膿を排

出y»作⽤|期待さ¼~

y2

加味逍遙散 (»ミ·÷
ウøウサン)

ストレスや精神的z緊張{

¸sv酒さ症状|悪化wや

yい⽅{処⽅さ¼~y2イ

ライラや⽣理不順1肩こº

zyを伴う1いわ¶»<気

滞=~状態を改善w1⾃律

神経~バランスを整え~

y2



その他の内服治療選択肢

抗ヒ¹タミン薬

酒さ{¸»顔~掻痒感や灼熱感1あ»い�合併y»花粉症⽪膚

炎やアトôー性⽪膚炎{伴う{ゆ�{対w1症状緩和²⽬的{

使⽤w~y2通常、眠気~少zい⾮鎮静性抗ヒ¹タミン薬を低

⽤量で、1⽇1回⼣⾷後や就寝前{服⽤y»こx|多いwy2ス
トüスや温度変化wx³わºx広|»¸うz⾚�や痒�{²有

⽤wy2

´遮断薬‧³2作動薬
感情~昂ぶºや温度変化1アûコーû摂取zy{¸º誘発さ¼

»重度~紅潮発作ÿフラッ·ンÀĀ{対w1交感神経~過剰反

応²抑制w軽減²⽬指w~y2プýプラノýーûÿ例: 10〜
20mg/⽇Āや¿ýニ¸ンÿ例: 0.1〜0.2mg/⽇Āが少量で処⽅さ
¼»こx|あº~y2発作前{頓服1~た�予防的{定期内服

xwv服⽤w~y2服⽤時�⾎圧や脈拍~変動{注意|必要w

y2

イソトüチノイン

他治療w改善|難wい難治性~酒さ1特{⿐や頬~⽪膚が厚く

z»瘤腫型酒さ~進⾏抑制{⽤い¹¼»óタミンA誘導体wy2
ニキó治療{⽐べv低⽤量ÿ例: 1⽇10〜20mgを隔⽇また�週3
回程度Āw処⽅さ¼1数ヶ⽉{¹年単位w服⽤w~y2⽇本w

�未承認薬wあ»た±1個⼈輸⼊等w~使⽤xzº1医師~厳

密z管理下w~使⽤|不可⽋wy2催奇形性|あ»た±1妊娠

~可能性~あ»⼥性�服⽤w}~せ³2
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機器‧デバイス治療の概要

üー¶ーや光治療1特{パûス⾊素üーザーÿPDLĀやIPL
ÿIntense Pulsed LightĀ�1酒さ~持続性紅斑や⽑細⾎管拡張{
対y»⾮常{有効z治療⼿段wy2外⽤薬や内服薬w�⾎管病変へ~

直接的z効果|限¹¼»た±1特{紅斑⽑細⾎管拡張型酒さÿETRĀ
w⾚�|強�1既存治療w⼗分z改善|⾒¹¼zい場合{1選択肢

xしv考慮さ¼~y2こ¼¹~機器�1拡張した⾎管²標的xし1選

択的{破壊y»こxw症状²軽減し~y2

üーザー‧光治療の具体的な有効性

治療開始後1平均しv3〜5回の治療w紅斑~約50-70%の改善1
⽑細⾎管拡張~著明z縮⼩|期待w}~y2特{⾚�や⽕照º

xいsた症状~軽減{優¼vい~y2

紅斑⽑細⾎管拡張型ÿETRĀへの特化
ETR型酒さ~患者様w1⽇常⽣活{⽀障²}たyほy~持続的z
⾚�や1頬‧⿐{⽬⽴t⽑細⾎管|⾒¹¼»場合{特{推奨さ

¼~y2例え�1わz{z刺激w顔|y�{⾚�z»1z酒²

飲³wいzい~{顔|⾚¹³wい»x指摘さ¼»1xいsた症

状|あ»⽅w治療効果|⾼いwy2

⾎管への直接作⽤と治療の必要性

⾎管{特異的{吸収さ¼»光エネû¾ー²利⽤し1拡張した⽑

細⾎管²熱w収縮‧閉鎖さ{»こxw1根本的z⾚�²改善し

~y2例え�1外⽤薬ÿ例: öúモニジンĀw⼀時的{⾚�|引
いv²1効果|切¼»x再燃y»1内服薬ÿ例: テトùµイ¿ú
ン系Āw²炎症�抑え¹¼»|⾎管~拡張�残»1xいsた場

合{1⾎管⾃体{ア÷ýーチw}»本治療|必要xzº~y2
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⾎管レーザー治療

⾎管üー¶ー治療�1⾎中~ヘòÀýóンÿ⾚⾎球{含~¼»⾊素Ā

{特異的{吸収さ¼»波⻑~üー¶ー光²⽪膚{照射w1拡張wた

⾎管²選択的{凝固‧破壊y»こxw1⾚�や⽑細⾎管²改善w~

y2周囲~組織へ~Àñー¸²最⼩限{抑えtt1効果的{酒さ~症

状²軽減y»こx|可能wy2

パûス⾊素üーザー (PDL)
波⻑585-595nm~PDL�1特{酒さ{¸»び~³性紅斑や細{い⽑
細⾎管拡張ÿ例え�1直径0.1mm以O~⾚�Ā{対wv⾼い効果²
発揮w~y2⾎管中~ヘòÀýóン{効率¸く吸収さ¼»た±1病変

部~�²治療w1通常1回あたº数分w施術|完了w~y2治療後{
�⼀時的{紫斑ÿ内出⾎Ā|⽣x~y|1数⽇{¹1週間w消失w1
3〜4回~照射ÿ通常4〜6週間間隔Āw顔全体~⾚�|著明{軽減さ
¼1肌~トーン|明»くz»効果|期待w}~y2

Nd:YAGüーザー
波⻑1064nm~ýンÀパû¹Nd:YAGüー¶ー�1⽪膚深部~w¸ネ
û¾ー|到達y»た±1パû¹⾊素üー¶ーw�届}{くい太±~⾎

管ÿ例え�1直径0.3mm以N~⻘�|{sた⾎管Āや深部~⾚�1
~た⿐~横zy{⽬⽴t⾎管腫~治療{適wvい~y2当院w�<¸

·ネ·¹=や<ôÀõ·イ·óû=xwv施術さ¼vzº1冷却wz

|¹照射y»こxw痛�²軽減w1À¶ン¿イð²短縮wvい~y2

治療回数�⾎管~状態{¸º~y|1通常3〜6回程度~治療|推奨
さ¼~y2

KTP‧577nmüーザー
KTPüー¶ーÿ532nmĀや最新~577nmüー¶ー²⾎管病変治療{
⽤い¹¼~y2特{577nmüー¶ー�1ヘòÀýóン~吸収曲線{
zいv¸º⾼いôー¿²持tた±1⾎管選択性|⾮常{⾼く1少zい

¸ネû¾ーw効率的{⾎管²凝固w}»xいう特徴|あº~y2こ¼

{¸º1痛�やÀ¶ン¿イð²さ¹{抑えtt1パû¹⾊素üー¶ー

x同様{び~³性紅斑や細{い⽑細⾎管~改善{効果²発揮w~y2

治療�通常⽉1回程度~頻度w⾏わ¼~y2
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光治療ÿIPLĀの特徴
IPLÿIntense Pulsed LightĀ�1波⻑400nm{¹1200nm~広帯域~
光²発⽣させ»機器wあº1特定~波⻑õ³û¿ー²使⽤y»こx

w1āラûンÿ·ÿ1そ�{yĀやøĂÀýビンÿ⾚¹顔1⽑細⾎

管拡張症Āxいsた様々z¿ーゲット{効果的{作⽤させ»こx|

可能wy2代表的z機種{�õ¹トõ·´·ăû1ûāッカ1M22z
y|あº1幅広い肌トラöû{対応w~y2

作⽤機序

IPL�1üー¶ー治療x⽐較wv光~波⻑|広いた�1⼀度~照
射w広範囲~⾎管性病変ÿ⽑細⾎管拡張症1び~³性紅斑Ā{

作⽤w1⾚¹顔全体²段階的{改善させ~y2⾎管内~øĂÀ

ýビン{吸収さ¼た光¸ネû¾ー|熱{変換さ¼1拡張wた⾎

管²凝固‧収縮させ»こxw⾚�²軽減w~y2通常13〜5回
~治療w⾃覚症状~約50-70%程度~改善|期待w}~y2

Àウン¿イムの少なさ

IPL治療後~À¶ン¿´Ā�⾮常{少zく1治療直後{¹ā´¿
|可能wy2個⼈差�あº~y|1治療部位{�軽度{¹中程

度~⾚�|⽣x»こx|あº~y|1通常数時間{¹1⽇w引
くこx|ほx³ywy2稀{内出⾎や腫¼|⾒¹¼»こx�あ

º~y|1こ¼�数⽇w⾃然{消失w1⽇常⽣活へ~影響�最

⼩限{抑え¹¼~y2

複合的な効果

IPL~広帯域~光�1⾚¹顔や⽑細⾎管拡張症~改善{加えv1
āラûン⾊素{�作⽤w~y2こ¼{¸º1⽼⼈性⾊素斑1そ

�{y1薄い·ÿzy~改善|期待w}1肌全体~トーン²ッ

÷や質感~向上|⾒¹¼~y2多く~患者様|1⾚�x同時{

顔全体~くy�や⼩¸ワ~改善�実感さ¼vzº1複合的z美

肌効果|得¹¼~y2

美容⽪膚科での⽤途

IPL治療�1そ~効果~多様性xÀ¶ン¿´Ā~少zさ{¹1美
容⽪膚科領域w最�広く⽤い¹¼vい»治療法~⼀twy2特

{<慢性的z⾚¹顔{悩�⽅=<複数~肌悩�²同時{改善w

たい⽅=<üー¶ー治療ほy~強いÀ¶ン¿´Ā²避けたい⽅=

{推奨さ¼~y2実際~治療例xwv1定期的zāンテúン¹

治療xwv3〜4週間{1回~間隔w施術²受け»こxw1肌~
透明感x健康的z状態²維持w}~y2
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その他の機器治療

IPLやüー¶ー治療~補助的1あ»い�⼆次的z効果xwv1顔~⾚�改善{寄与y»可能性|⽰唆u¼vい»機器治療²
t紹介w~y2

⾼周波ÿRFĀ治療
⾼周波ÿRFĀエネû¾ー²⽪膚深
部{照射w1真⽪層~³ùー²ン

²収縮‧úò÷úンÀÿ再構築Ā

uせ»治療wy2�»�やwわ~

改善²主⽬的xw~y|1施術{

¸º⾎管|引}締~»sxw1⼀

部~患者様{おいv副次的{顔~

⾚�ÿ特{炎症性ニ½ビや酒u{

¸»⾚�Ā|数回~施術w軽減w

�x~報告|あº~y2例え�1

RFマ´¿ýニードû治療w�1⽪
膚深部{直接RFエネû¾ー²届け
»sxw1³ùー²ン⽣成促進x

同時{炎症~抑制|期待u¼1結

果xwv⾚¹顔~改善{繋|»s

x|⽰唆u¼vい~y2

プラズマ治療

プùºマ·óワー�1⽪膚表⾯{

プùºマ²照射w1表⽪{⾮常{

微細z損傷²与え»sxw1⽪膚

細胞~再⽣x再構築²促y治療w

y2s~再⽣プý»¹²通xv1

炎症|鎮静化w1ニ½ビ跡や軽度

~⾚�1くy�~改善効果|期待

u¼vい~y2特{1急性炎症性

~発⾚{対wv1抗菌作⽤x細胞

活性化{¸»ターンオーバー促進

|相~sv改善|⾒¹¼»sx|

あº~y2現時点w�1⾚¹顔治

療~第⼀選択肢w�あº~せ³

|1臨床研究段階w数回~施術{

¸º軽度~⾚�改善~報告例|散

⾒u¼~y2

HIFU治療
⾼密度焦点式超⾳波ÿHIFUĀ
�1超⾳波エネû¾ー²SMAS層
ÿ筋膜Ā{集束uせ1熱{¸»組

織~収縮x引}締±²促ysx

w1�»�治療~代表的z選択肢

xzsvい~y2s~úフö³ン

À効果{加えv1施術後{顔~⾚

�|軽減w�x~報告|⼀部~患

者様w確認u¼vおº1s¼�

HIFU~熱作⽤|真⽪内~微細z
⽑細⾎管{²間接的{影響²与

え1⾎管~拡張²抑制y»可能性

|⽰唆u¼vい~y2��w1

HIFU�⾚¹顔~主�»治療法w
�zく1}~効果�⼆次的z²~

xwv理解u¼vい~y2施術後

~⾚�軽減効果�1主{引}締±

{¸»⾎流変化や炎症反応~調整

{起因y»x考え¹¼~y2

s¼¹~治療法�1}¼~¼独⾃~作⽤機序²持�1主{異z»美容⽬的w⽤い¹¼~y|1⼀部~⾚¹顔症状{対wv

²副次的z改善効果|期待w}»場合|あº~y2治療~適応{tいv�1医師{t相談く�uい2
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瘤腫型酒さの外科治療

瘤腫型酒さÿ⿐瘤Ā�1進⾏y»x内科的治療w�改善|困難xzº1物理的z組織除去を伴う外科的⼿法|w�w�必

要xzºまy2特{1⿐~形態{影響を及ぼw1⽇常⽣活{⽀障を}たy¸うz重度~⿐瘤{対wv�1根本的z改善を

⽬指w外科的介⼊|推奨さ¼まy2

炭酸ガスÿCO2Āüー¶ーアブüー·ョン
⾼û⼒~CO2üー¶ーを⽤いv1肥厚wた組織を層状{精
密{蒸散‧削º取ºまy2üー¶ー~⽌⾎作⽤{¸ºû⾎

を最⼩限{抑えつつ1周囲組織へ~熱損傷を抑制w1良好

z整容的結果|期待w}まy2治療�局所⿇酔下w⾏わ

¼1通常1〜2回~»ッ·ョンw完了wまy|1広範囲~場
合�複数回{分け»こx²あºまy2術後�開放創xz»

た±1適切z創部ケアÿ軟膏塗布1ガー¼保護zyĀx感

染予防|重要w1治癒{�2〜4週間を要wまy2

エûビウムヤグÿEr:YAGĀüー¶ー蒸散
Er:YAGüー¶ー�1⽔へ~吸収率|⾮常{⾼く1極±
v薄い層w~組織蒸散|可能wy2こ¼{¸º1¸º繊

細w精密z組織除去|可能xzº1特{表層~微細zú

ùや軽度{¹中等度~⿐瘤{適wvいまy2複数回ÿ通

常2〜3回Ā{分けv少wzつ治療を⾏うこxw1患者
~回復負担を軽減w1¸º予測性~⾼い治療結果を得

¹¼まy2術後�CO2üー¶ーx同様~創部ケア|必要
wy|1治癒期間�⽐較的短く1⾊素沈着~リスク²

低いxさ¼vいまy2

外科的切除‧形成術

メスを⽤いた伝統的z外科⼿術w1肥厚wた組織を

直接切除w1⿐~正常z解剖学的形態を再建wま

y2重度w広範囲z⿐瘤や1üー¶ー治療w�対応

|難wい線維性~硬い組織{対wv適⽤さ¼まy2

切除後1必要{応xv残存⽪膚を縫合wたº1遊離

植⽪術ÿ通常1⽿~後½や⼤腿部{¹⽪膚を採取Ā

を検討y»こx²あºまy2⼿術�全⾝⿇酔下w⾏

わ¼»こx|多く1術後~腫¼や内û⾎�数週間続

くこx|あºまy2術後~瘢痕管理x機能回復{向

けたリハビリテー·ョン²重要zプý»スxzºま

y2
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酒さ患者のスキンケア：基本原則と実践

酒さ~治療w�1薬物療法やüー¶ー治療{¸»直接的z症状改善{加え1⽪膚~Āúア機能²強化w1炎症²抑制y»

補助療法|極めv重要wy2特{⽇常~スキンケアx⽣活習慣~⾒直w�1yべv~患者さ³{xっv治療~⼟台xzº

まy2

低刺激洗顔の実践

⽯鹸成分²含まzい弱酸性ÿpH 5.5前後Ā~洗顔料²選
び1体温¸ºやや低い|»ま湯ÿ32〜34℃程度Āw1⽇2
回ÿ朝晩Ā洗顔wまy2洗顔時�泡⽴výッøzyw⼗分

{泡⽴v1⽪膚{直接⼿|触¼zい¸う優w�撫w»¸う

{洗い1決wvこy¹zいw��さい2洗顔後�清潔z柔

¹{いタºûw1ポンポンx軽�押さえ»¸う{⽔分²拭

}取ºまy2

適切な保湿の徹底

洗顔後5分以内{1敏感肌⽤~低刺激性保湿剤²�っぷº
x塗布w1⽪膚~乾燥²防~まy2特{»ùミù1Ăアû

ýン酸1NMFÿ天然保湿因⼦Āzy|配合さ¼�製品
�1⽪膚~Āúア機能維持{有効wy2保湿剤�朝晩�け

wz�1乾燥²感x»�び{適宜塗º直wv��さい2

刺激成分の徹底回避

アûコーûÿエタþーûĀ1メンøーû1ÿッ»1µúチ

û酸1アスøúン¼ンø成分1⾼濃度~üチþーûやă

タミンC誘導体1合成⾹料1着⾊料zy1⽪膚刺激xzº
う»成分|含ま¼»化粧品~使⽤�避けv��さい2新

wい製品²試y際�1必z腕~内側zywāッチテスø

²⾏い1異常|zいこx²確認wv{¹顔{使⽤wまw

ょう2
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紫外線対策の重要性

紫外線ÿUVĀ�酒u~症状²悪化u{»主要z誘因~⼀twあº1年間²通
xv~徹底w�紫外線対策|不可⽋wy2⽇常⽣活w~UV曝露{¹肌²守»
sxw1酒u~再燃や悪化²防~1治療効果²維持y»sx|w}まy2

適切z⽇焼け⽌め選びと使⽤法

⽇焼け⽌±�1UVAxUVB~両⽅²防御w}»SPF30以上、PA+++以上
~²~²選びまwょう2特{酒u~肌{�1紫外線吸収剤²含まz1肌

x~刺激|少zい紫外線散乱剤ÿノン±ミカû処⽅Ā主体~製品|推奨

u¼まy2製品~成分表⽰²確認w1アûコーûÿエタノーûĀや⾹

料1着⾊料~無添加製品²選vx良いwwょう2顔全体{500円⽟⼤²
⽬安{�swºx塗布w1汗²{い�後や2〜3時間tx{�塗º直ys
x|重要wy2

物理的防御の積極的z活⽤

⽇焼け⽌±�けwz�1物理的z⽅法w²紫外線²遮断wまwょう2外

出時{�1つばの広い帽⼦、UVカット機能付きのµン°ラス、⽇傘²
積極的{利⽤wv��uい2特{紫外線|強い午前10時から午後2時~
間~屋外活動�w}»限º避け1⽇陰²利⽤y»zy~⼯夫²有効w

y2⻑袖~UVカット⾐類²紫外線対策{役⽴�まy2

治療後、特{üー¶ー照射後の厳重z±ア

酒u~治療{zいv1特{Vビームzy~üーザー治療²受け�後�1
肌|⼀時的{敏感{zº1紫外線{¸»⾊素沈着ÿ炎症後⾊素沈着Ā~

úスク|⾼まºまy2s~期間�1⽇焼け⽌±~使⽤�²�½³~s

x1上記w述y�物理的防御²最⼤限{活⽤w1普段以上{厳重zUVケ
ア²継続y»sx|極±v重要wy2治療部位{直接的z⽇光|当�¹

zい¸う1細⼼~注意²払sv��uい2
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ñイク‧カòフラージュ術

顔~⾚�²効果的{隠y��~メ´ク技術�1患者u³~QOLÿ⽣
活~質Ā向上{⼤}�貢献し~y2

Àúーン系下地の活⽤

酒u{¸»顔~⾚�{�1Àúーン系のコンøローûカùー下

地|⾮常{有効wy2補⾊効果w⾚�|⽬⽴�{��zº1肌~

øーン²均⼀{整え~y2洗顔‧保湿後1フ±ン÷ーション²塗

»前{1⾚�|気{z»部分ÿ特{頬や⿐周ºĀ{パーû1粒⼤
程度²少量zt指w優し�叩}込�¸う{薄�均⼀{塗布しv

��uい2厚塗ºしy~»x⽩浮}y»sx|あ»��注意|

必要wy2

低刺激性ファン÷ーションの選択

⾚�カðー{�1低刺激性のúキッùファン÷ーションや¿ú

ームファン÷ーション²推奨し~y2ñウÀー¿´プ¸º�密着

度|⾼�1薄u}w�⾼いカðー⼒²発揮し~y2塗布量�最

⼩限{xy�1⾚�~強い部分{~�重}付けy»<ポ´ンø

カðー=|効果的wy2成分表⽰²確認し1²ルコールや⾹

料1紫外線吸収剤zy刺激xz»可能性~あ»成分|無添加1

~��低配合~�~²選び~しょう2

男性も⼿軽に使える製品

近年1男性~美容意識~⾼~ºx共{1男性向けのBB¿úーム
やCC¿úーム�充実しvい~y2s¼¹�肌~⾊²⾃然{補正
しz|¹1⾚�や�y�²⼿軽{カðーw}»¸う設計u¼v

い~y2öクスÁャー�⽐較的軽�w1メ´ク初⼼者w�簡単{

使⽤w}~y2薬局やðラエö³ショップw気軽{試{»製品�

多い��1t⾃⾝~肌⾊{合s��~²選³w�v��uい2
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⼼理的サポートの重要性

酒さ�1そ~症状|顔⾯{現¼»�±1患者さ³�⾃⼰

肯定感の低下1社会的交流の回避1さ¹{�うつ症状z

y1深{z⼼理的¹トü¹や対⼈O安²抱えやyい疾患

wy2あ»調査w�1酒さ患者~約40%|うt病~診断基
準²満�yxいう報告²あº~y2そ~�±1単{症状²

改善y»�けwzく1患者さ³~抱え»é�{積極的{

⽿²傾け1包括的z⼼理的サýート²提供y»こx|極

±v重要xzº~y2

精神的¹トレ¹‧対⼈不安への具体的配慮

初診時{¹患者さ³~⼼の状態をア»スメントw1顔

~⾚�やニキビ様⽪疹|⽇常⽣活や社会活動{Pえ»

影響{tいv具体的{尋}~y2例え�1<外出|億劫

{zº~w�{？=<⼈前w話yこx{抵抗²感x~

y{？=xいs�質問²通xv1患者さ³~⼼理的負

担²把握w1共感的z態度w傾聴w~y2

適切なカウンセリングの提案と連携

精神的z負担|⼤}いx判断さ¼�場合1患者さ³~

同意²得�上w1臨床⼼理⼠や精神科医xいった専⾨

家{よ»カウン»úンÀを積極的{提案w~y2必要

{応xv1院内~連携体制や地域~専⾨機関~情報²

提供w1¹ðーºz受診{繋|»¸う⽀援w~y2

⽣活指導と¹トレ¹マネ¸メントの実践

⽇常⽣活w実践w}»¹トü¹þネ¸ñント法²具体

的{指導w~y2例え�1⼗分z睡眠時間の確保ÿ⽬

安xして7〜8時間Ā1適度z運動ÿウォーキンÀzy1
⽇30分程度Ā1úù¿¼ーション技法ÿ深呼吸、瞑想
zyĀ~導⼊²勧±~y2~�1アûコーû~摂取量

やz激物~過剰z摂取|症状ê化{繋|»可能性{t

いv²具体的{説明w~y2

病態理解と主体的な対処の促進

酒さ~病態ÿ慢性炎症性疾患wあ»こx1寛解x再燃

²繰º返yこx1治療{¸sv改善|⾒込±»こxz

yĀ{tいv1図やイùストを⽤いて視覚的{分かº

やすく説明w~y2患者さ³|疾患²正wく理解w1

治療{主体的{取º組±»¸う1治療~⽬標設定や¹

キンケア~⽅法{tいv1患者さ³x共{検討w1具

体的z⾏動計画を⽴て»サポート²⾏い~y2
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眼症状への対応

眼型酒さw�1⽬~充⾎1異物感1ドùイアイ1まぶた~炎症zy|主z症状xwv

現¼まy2こ¼¹~眼症状{対wv�眼科的ケア|極±v重要wあº1⽪膚科x眼科

~連携|不可⽋xzºまy2

1. ⽇常的な基本ケア
症状緩和x悪化予防~た±1以O~⾃宅

ケアを継続的{⾏いまy2特{朝晩2回~
実施|推奨さ¼まy2

まぶたの清潔ÿアイシャンプーĀ：|

»ま湯w湿¹{た綿棒や専⽤~アイシ

ャンプーw1まt⽑~⽣え際を優wく

洗浄wまy2こ¼{¸º1炎症~原因

xz»⽪脂や分泌物を除去w1þイü

ーム腺~詰まºを改善wまy2

ドライアイ対策：医師~指⽰{基u

}1防腐剤フúー~⼈⼯涙液ÿ例：ヒ

アûýン酸点眼液zyĀを1⽇4〜6
回1⽬~乾燥を感x»たび{点眼wま

y2こ¼{¸º1⽬~不快感を軽減

w1⾓膜保護{繋|ºまy2

2. 薬物療法ÿ点眼治療Ā
基本ケアw改善wzい眼瞼炎や⾓膜症状

|⾒¹¼»場合1以O~点眼薬を併⽤w

まy2効果発現{�数週間を要y»こx

|あºまy2

抗⽣剤点眼：細菌性眼瞼炎や結膜炎を

併発wvい»場合1フûオýキノýン

系zy~広域抗⽣剤点眼液を1⽇3〜4
回点眼wまy2通常17〜14⽇間継続
wまy2

免疫抑制点眼：慢性的z炎症を抑え»

た±1シクýスýúン点眼液0.05%ま
た�0.1%製剤を1⽇2回点眼wまy2
効果~評価{�3ヶ⽉以N~継続使⽤
|⽬安xzºまy2タクýúムス点眼

液|⽤い¹¼»こx²あºまy2

ステロイド点眼：重度~炎症時{�1

⼀時的{低濃度スöýイド点眼ÿ例：

úン÷ýンA点眼液0.1%zyĀを1⽇2
〜3回1短期間ÿ1〜2週間Ā使⽤y»
こx|あºまy|1眼圧N昇~úスク

|あ»た±1眼科医~厳重z管理Ow

⾏わ¼まy2

3. 眼科専⾨医との連携診療
眼型酒さ~診断1治療⽅針~決定1z¸び経過観察{zいv�1⽪膚科医x眼科医~

密z連携|不可⽋wy2以O~¸うz状況w特{眼科専⾨医~受診|強く推奨さ¼ま

y2

症状が持続‧悪化する場合：基本ケアや点眼治療{²{{わ¹z1⽬~異物感1充

⾎1視⼒低O1光過敏症zy~症状|改善wzい1また�悪化y»場合2

合併症の評価：⾓膜潰瘍1⾓膜穿孔zy~重篤z合併症~úスク|あ»場合や1既

{発⽣wvい»場合2眼科医{¸»細隙灯顕微鏡検査やフûオüセイン染⾊検査{

¸º1⾓膜~状態を詳細{評価wまy2

定期的な経過観察：症状|安定wvいv²1定期的{ÿ例：3〜6ヶ⽉{1回Ā眼科
を受診w1⽬~状態を専⾨的{チェックwv²¹うこx|再発予防{²繋|ºま

y2
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⽣活習慣指導の要点

⽣活⾯~改善�酒さ治療~基盤wす2N述~増悪因⼦²避�»�x�²�½³1全⾝

~健康状態²整え»�xw⽪膚~抵抗⼒²⾼±1再燃し{�い肌²⽬指します2患者

様⼀⼈ひxº{合わせ�具体的z指導|重要wす2
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⾷事管理

唐⾟⼦zy~⾹⾟料1熱

いùーメンやスープ等~

熱い料理1アûコーû類

ÿ特{⾚ワインや蒸留

酒Ā�⾎管拡張²誘発し

やすい�±極⼒控えまし

ょう2代わº{1ビタミ

ンC‧E1β-カýテン1ポ
úフェノーû²豊富{含

°緑⻩⾊野菜や果物、ナ

óô類zy~抗酸化作⽤

~あ»⾷品²積極的{摂

取し1炎症²抑え»⾷⽣

活²⼼|�v��さい2

⼊浴‧運動

40℃以上~⻑⾵呂やサ
ウナ�避�v��さい2

⼊浴時�38〜39℃程度
~|る±~お湯w110
分程度~短時間⼊浴²推

奨します2運動�1急激

z体温N昇²避�»�

±1ウォー½ンÀや軽い

¸÷¾ンÀ、ø¼zy、

息が軽く弾°程度~有酸

素運動²週{3〜4回1
各30分程度⾏う~|理
想的wす2

環境調整

室内w�急激z温度変化

ÿ特{熱源や冷⾵~直

撃Ā²避�1室温�20
〜25℃、湿度�50〜
60%を⽬安{1年間²通
しv快適z環境²保持し

ましょう2夏�冷房w穏

や{{温度²O�1冬�

加湿器²使⽤しv乾燥²

防��xw1⽪膚へ~刺

激²最⼩限{抑えます2

¹トü¹Áア

睡眠不⾜�肌~バúア機

能²低Oさせ1炎症²悪

化させ»可能性|あºま

す2毎⽇7〜8時間を⽬安
{⼗分z睡眠²確保し1

ストüス²溜±込まzい

よう1瞑想、深呼吸、ア

ýマテùピーzy、ご⾃

⾝{合ったúù¿ゼー·

÷ン法²⽇常的{取º⼊

¼1⼼⾝~バùンス²保

つ�x|重要wす2



治療アûゴúズム：診断か
ら初期対応

酒u~治療アû´úºĀ�段階的zア÷ýーÁを基本xw~y2~z

確実z診断x重症度評価{¹始~º~y2適切z治療選択~た�{

�1以O~詳細z¹テッ÷を踏�こx|重要wy2

診断確定と重症度評価

国際酒u評価基準ÿGEA¹±ーûĀ{基u}1酒ux鑑別疾患ÿ例：
脂漏性⽪膚炎1尋常性v瘡1接触⽪膚炎Ā~診断を確定w~y2具体

的{�1顔⾯中央部~持続性紅斑1⽑細⾎管拡張1丘疹膿疱~有無

x数ÿ例：顔⾯{5個以N~丘疹‧膿疱Ā1眼症状ÿ例：⽬~異物
感1充⾎1眼瞼炎Āや⿐瘤~有無xそ~重症度を詳細{評価w~y2

増悪因⼦評価

患者へ~問診を通xv1具体的z増悪因⼦を特定w~y2例え�1⾷

⽣活ÿ例：⾹⾟料~多い⾷事1熱い飲�物1アû³ーû摂取Ā1嗜好

品ÿ例：喫煙Ā1環境ÿ例：寒暖差~激wい場所1強い紫外線曝露1

⾼温多湿Ā1精神的¹øü¹ÿ例：睡眠不⾜1過労Āzy1⽇常的z

誘因を具体的{洗い出w~y2

基本対応ÿ⽣活指導とスキンケアĀ

全患者{対w1増悪因⼦~徹底的z除去x適切z¹キン±ア指導を

初期段階w実施w~y2具体的z指導内容{�1推奨u¼»洗顔料

ÿ例：弱酸性1低刺激性Āや保湿剤~選択1UV±アÿ例：SPF30 
PA+++以N~ノン±ÿ»û¿イ÷~⽇焼け⽌�使⽤Ā1顔へ~摩擦を
避け»た�~洗顔⽅法ÿ例：|»~湯w優wく洗浄1¿ºûw軽く

押uえ»Āzy|含~¼~y2

症状別治療の開始

N記~評価x基本対応を踏~え1主要z症状ÿ表現型Ā{合わ{v

薬物治療を開始w~y2例え�1紅斑優位型{�外⽤薬ÿ例：öúĂ

ニ¸ン酒⽯酸塩²û1アゼùイン酸Ā1丘疹膿疱優位型{�外⽤āø

ýニÀ¾ーûや経⼝テøùµイクúン系抗⽣物質ÿ例：ùキ·µイ

クúン低⽤量Āzyを選択w1そ~⽤法‧⽤量ÿ例：1⽇1回患部{
適量塗布1通常1⽇1回50mg内服Āx治療期間ÿ例：最低3ヶ⽉Āを
明確{指導w~y2
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紅斑⽑細⾎管拡張型の治療戦略

紅斑‧⽑細⾎管拡張|主体~酒さÿ特{1常{顔|⾚く1⾎管|浮}

出v⾒え»¿イプĀ~場合1外⽤薬や内服薬�けw�持続性~紅斑や

⽑細⾎管拡張{限定的z効果し{期待w}~せ³2そ~�±1¸º効

果的z治療xしvレーザー治療やIPLÿ光治療Ā~導⼊²検討し~す2

üー¶ー治療‧IPLÿ光治療Ā
特{美容的改善²強く希望す»患者さ³{�1⾃費診療wあ»こ

x²明確{説明し�上w1Vビームレーザーzy~⾊素üー¶ー
やýングパûスNd:YAGüー¶ー1~��IPLÿ光治療Ā{¸»
⾎管病変へ~照射²提案し~す2こ¼¹~治療�1拡張し�⽑細

⾎管²標的xし1複数回ÿ通常3〜5回13〜4週間間隔Ā~施術
{¸º1⾚�~約30〜70%程度~軽減|期待w}~す2治療後~
Àウン¿イムや合併症ÿ⼀過性~紫斑1⾊素沈着zyĀ{ついv

²事前{詳しく説明し~す2

保険診療内の選択肢と限界

保険診療内w�1補助的z選択肢xしv<硫⻩カンフûýー·ョ

ン=~試⽤²検討す»こx|あº~す2こ¼�1抗菌作⽤x⾓質

溶解作⽤²持�1⼀部~紅斑性病変{効果²⽰す可能性|報告さ

¼vい~す|1持続性紅斑‧⽑細⾎管拡張{対す»効果�限定的

wす2使⽤す»際�11⽇1〜2回1少量²患部{薄く塗布し1特
{刺激感ÿ{ゆ�1灼熱感1乾燥Ā|出やすい薬剤wあ»�±1

使⽤初期�注意深く経過²観察し1刺激|強い場合�中⽌す»¸

う指導し~す2

患者さ³{�1こ~¿イプ~酒さ~⾚��<完全{消すこx�難しい

²~~1適切z管理x治療{¸º悪化²抑え1徐々{改善²⽬指すこ

x|可能wあ»=x理解しvい��くこx|重要wす2⻑期的z視点

w~治療計画x1増悪因⼦~回避|管理~鍵xzº~す2
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丘疹膿疱型の治療戦略

酒さ~丘疹‧膿疱|主症状wあ»場合1以下~段階的zアプýーñw治療²進±~

y2患者さ³{�治療効果~現¼⽅x⻑期的z管理~重要性{tいv具体的{説明

し1理解²深±vい���こx|成ß~鍵xzº~y2

1. 外⽤治療の開始と継続
~z0.75%ñøロニðゾーûゲû/クúーð~��イベûñクñンクúーð²
1⽇1〜2回1薄�塗布し~y2治療初期{�症状~⼀時的z悪化|⾒¹¼»こ
x|あº~y|1効果判定~�±{�最低w²8〜12週間1塗布²継続y»こ
x|重要wy2患者さ³{�<劇的z変化�y�{�現¼zい²~~1根気

強�続�»こxw徐々{炎症|鎮~º1丘疹や膿疱|減少しvい�=x伝え

v��さい2

2. 内服薬の併⽤と調整
丘疹‧膿疱~数|多い場合や1紅斑|強�⽇常⽣活{⽀障²}�y場合

�1外⽤治療{àえ1低⽤量ùキシサイクúンÿ20mgを1⽇2回Ā²8週
間程度併⽤し~y2こ¼�抗炎症作⽤²⽬的xしvzº1細菌感染~治療

x�異zº~y2効果²⾒z|¹徐々{減量し1最終的{�外⽤薬~�w

~維持²⽬指し~y2副作⽤xしv消化器症状|出»場合|あ»�±1⾷

後{服⽤y»¸う指導しv��さい2

3. 漢⽅薬の活⽤
特{顔~紅潮ÿ{vºĀ|強�1冷え~|{やスøüス|関与しvい

»x考え¹¼»患者さ³{�1体質改善²⽬的xし�漢⽅薬ÿ例：⻩

連解毒湯、桂枝茯苓丸zyĀ²並⾏しv処⽅y»こx²検討し~y2

漢⽅薬�即効性¸º²体質²整え»こxw⻑期的z症状~安定{寄与

y»�±1効果発現~w数ヶ⽉{{»こx|あ»点²説明し1⻄洋薬

x組�合わ{»こxw¸º良い治療効果|期待w}»こx²伝え~

y2

4. 維持療法と再発予防
炎症性~丘疹や膿疱|治~sv}�¹1ùキシサイクúンzy~内

服抗⽣剤�漸減‧中⽌し1外⽤薬ÿメøýニðゾーûやイベûメク

ñンzyĀw~維持療法{移⾏し~y2患者さ³{�1⽇常~スキ

ンケアxしv<低刺激性~洗顔料w優し�洗い1保湿剤w⽪膚~バ

úア機能²保tこx=<紫外線対策²徹底y»こx=<アûコーûや

⾟い⾷べ物zy1症状²悪化さ{»誘因²避�»こx=²具体的{

指導し1再発予防{努±»¸う促し~y2症状|悪化傾向~場合�

早±{受診y»¸う伝え~y2
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眼型‧瘤腫型の治療戦略

眼型酒さ~アプýーチ

眼科医x~緊密z連携~もx1眼症状x⽪膚症状~両⾯{¹ア

プローñw~y2

⽪膚科w�1~z⽪膚~⾚�やニキビ{準xた標準治療

ÿ例：メトロニðゾール外⽤薬1⽇1〜2回Āを開始w~y2
眼へ~アプローñxwv1低⽤量ùキ·µイクúンÿ20mg 
1⽇2回Ā~内服を8〜12週間継続w1眼~炎症を抑え~y2

眼科w�1þイボーĀ腺機能不全{対す»温罨法やúッù

ÿイ¸ーンを指導w1抗⽣物質点眼薬ÿ例：üボフýキµ

·ン点眼液 1⽇3回Āや¹テýイù点眼薬を症状{応xv優
先的{⽤い~y2

患者指導xwv1眼をこすらzい、コンタクøüンº~使

⽤を控え»、⼈⼯涙液を頻繁{点眼す»zy~セルフケア

を推奨w~y2

結膜炎1⾓膜炎1虹彩炎zy重症眼病変|疑わ¼»場合

ÿ例：視⼒低下、強い眼痛、光過敏Ā�、速や{{眼科医

x連携し、⼊院管理²含±た専⾨的治療を検討w~y2

瘤腫型酒さ~アプýーチ

形成外科的治療~適応を慎重{検討w1複合的zアプローñを

⾏い~y2

⽪膚科w�1外科治療前後~炎症コンøýーû|重要w

y2具体的{�1⽪膚~⾚�や⽑細⾎管拡張{対wvVビー
Āüー¶ーを照射wたº1炎症性~丘疹‧膿疱{対wv抗

菌薬ÿ例：ÿþµイクúン50mg 1⽇1回Āを内服さ{たº
wv1肥厚を悪化さ{»炎症を抑え~y2

早期~瘤腫型酒さw炎症|主体wあ¼�1イソøüチþイ

ン少量内服ÿ10mg 1⽇1回zyĀを数ヶ⽉試�1⽪脂腺~
活動を抑制w1肥厚~進⾏を遅¹{»こxを⽬指w~y2

根本的z治療{�外科的⼿段|必要xz»こx|多く1肥

厚wた組織~切除や削º取º|⾏わ¼~y2こ¼�主{形

成外科や美容外科w実施さ¼~y2

患者x詳細{相談w1⿐~肥厚ÿ⿐瘤Āや顎~肥厚ÿ顎瘤Ā

|美容的{著しい⽀障を}たしてい»場合、~た�呼吸困

難zy~機能的z問題を引}起こしてい»場合�1専⾨施

設ÿ⼤学病院や総合病院~形成外科Āへ紹介w~y2
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経過観察と治療調整

酒さ~治療�1炎症~³ンøローûx再燃予防~た±1継続と適宜の調整|極±v重要wy2初回治療開始後�1ヶ⽉後
{再診w1そ~後�2〜3{⽉毎{定期的zフォローアップを実施w~y2視診z¸び患者様{¹~⾃覚症状ÿ灼熱感1掻
痒感1痛�zyĀ~聴取1⽪疹~状態ÿ紅斑~程度1丘疹‧膿疱~数1浮腫~有無Āを詳細{評価w1効果{応xv治療

内容を調整w~y2

1

効果不⼗分時

外⽤単剤ÿ例：ñøロûダゾーû²û1%やアゼùイン酸¿úー
ð20%Āを2〜4週間継続wv²紅斑や炎症性⽪疹~改善|25%
未満wあ»場合1内服ùキシサイ¿úンÿ20mg 1⽇2回~た�
40mg 1⽇1回Ā~追加を検討w~y2特{顔全体の⾚み|強く、
⽑細⾎管拡張|顕著な場合や1丘疹‧膿疱|10個以上持続y»
場合�1Vビームレーザーzy~⾊素レーザー照射ÿ例：1ヶ⽉
毎{3〜5回~治療Ā|効果的z選択肢xzº~y2

2

改善傾向時

⾃覚症状や⽪疹~状態|50%以上改善w1特{炎症性⽪疹ÿ丘
疹‧膿疱Ā|半減wた場合�1内服ùキシサイ¿úンを20mg 1
⽇1回へ減量y»{1隔⽇投与{切º替えv1〜2ヶ⽉継続w~
y2そ~後1紅斑や炎症|{|消失w1再燃|zいこxを確認w

}¼�1内服薬を中⽌w1外⽤薬ÿ例：ñøロûダゾーû²û

1%Ā~�{¸»維持療法へx移⾏w~y2外⽤薬�1⽇1回1洗
顔後{薄く塗布y»こxを推奨w~y2

3

⻑期管理と⽣活指導

酒さ�多く~場合1刺激{¸º再燃を繰º返y慢性的な経過をた

y»た±1根気強い治療~継続x3〜6ヶ⽉毎~定期的z経過観
察|不可⽋wy2患者様{�1紫外線対策ÿSPF30以上~⽇焼け
⽌±を毎⽇使⽤1⽇傘‧帽⼦~活⽤Ā1温度変化の回避ÿ熱いシ

ャワーやサウúを避け»1激wい運動後~¿ーúンÀĀ1刺激物

の摂取制限ÿアû³ーû1⾟い⾹⾟料1熱い飲⾷物Ā1穏や{な

スキンケアÿ低刺激性洗顔料~使⽤1保湿~徹底1こy¹zいĀ

xいった具体的z⽣活指導を徹底wv⾏い1再燃因⼦を最⼩限{

抑え»¸う促w~y2
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維持療法の重要性：再燃予防と治
療継続のポイント

酒さ�慢性的z炎症性疾患wあº1症状|改善wた後²再燃²予防y»た±~維持療

法|極±v重要wy2特{1顔⾯~⾚�やニキビ{似たブツブツÿ丘疹‧膿疱Ā|消

失wた後²1メトロニダゾーûzy~外⽤薬{¸»治療²継続y»こxw1⾼い確率

w再発²抑制w}»こx|多く~臨床研究w⽰さ¼vい~y2例え�1丘疹膿疱|消

失wた後1メトロニダゾーû0.75%~た�1%製剤²最低3〜6ヶ⽉間継続wv塗布y»
こxw1再発率²有意{低下さ{»こx|報告さ¼vい~y2具体的z⽤法xwv

�11⽇1〜2回1洗顔後{薄く塗布y»~|⼀般的wy2

3-6ヶ⽉

維持推奨期間

メトロニダゾーû外⽤薬~

推奨継続期間

約50%

再発率低下

維持療法継続{¸»

再発ú¹ク~抑制効果

外⽤薬＋…
⽣活指導

治療主体

維持期�外⽤薬x

⽇常⽣活w~注意|中⼼

患者への具体的z説明の重要性

患者さ³{�1<症状|治~った¸う{⾒えvも、ご⾃⾝の判断w治療を中断す

»x、多くの場合数週間{¹数ヶ⽉w⾚�やブツブツ|ぶº返す可能性|あº~

す=x具体的{説明y»こx|不可⽋wy2酒さ�<完治=xいう¸º<症状²

コントローûw1⻑期的{安定さ{»=xいう考え⽅|重要wあ»こx²理解w

v²¹い~wょう2

薬剤の段階的z減量指導

治療薬~中⽌や減量|必要z場合w²1患者さ³~⾃⼰判断w�zく1必z医師

~診察x指導~²x1段階的{慎重{⾏う¸う指導w~y2例え�11⽇2回塗布
wvいた外⽤薬²1⽇1回{1そ~後2⽇{1回{減¹yzy1状況{応xた具体的
z減量¹ケ¸ューû²提⽰y»こx|再発予防{繋|º~y2
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難治例への対策

標準的z治療{反応wzい難治性酒さw�1改めv診断~⾒直wを

⾏い1他~治療オプションを検討wまy2

診断~再評価

症状が改善wzい場合1酒さ以外~疾患ÿ例：全⾝性エúöマøー

÷ス1⽪膚筋炎1脂漏性⽪膚炎zyĀ~可能性を再検討wまy2必要

{応xv1鑑別診断~ため2mm径以上~ñンチ⽣検や1⾎管病変を
評価y»ため~⽪膚科専⾨医へ~コンサûöーションを実施wまy2

追加治療選択肢

Ý度~紅潮{対wv�1⼼疾患úスクを考慮wつつβöýッ»ー
ÿ例：÷ý÷ùノýーû 10〜20mg/⽇Āやクýニジンÿ0.05〜
0.1mg/⽇Ā~内服を検討wまy2難治性~灼熱痛やヒúヒú感{対
wv�1神経障害性疼痛~管理xwv¼ðペンチノイドÿ¼ðペンチ

ン 300mg〜1200mg/⽇、÷ü¼ðúン 75mg〜300mg/⽇Ā~段階
的z投与を考慮wまy2

包括的ケア

眼症状が強い場合�眼科1精神的z苦痛が著wい場合�⼼療内科ま

た�精神科1⾎管増殖が顕著z場合�形成外科x~連携を視Þ{⼊

¼1患者~QOL向上を⽬指wた多⾓的zアプýーチを⾏いまy2ま
た1難治例{おいv�1患者~⽣活習慣ÿスøüス1⾷事1スキンケ

アĀ~詳細z再評価x指導を徹底wまy2
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⽇本の酒さ治療ガイドライ
ン：主要な推奨と実践的ア
プローチ

2023年{改訂さ¼�⽇本⽪膚科学会<尋常性痤瘡‧酒さ治療ガイド
ùイン2023=�1国内{zけ»酒さ治療~最新標準²⽰wvい~
y2本ガイドùインw�1国際的z診断基準x治療動向²反映w1酒

さ~病型²<紅斑⽑細⾎管ã張型ÿETRĀ=<丘疹膿疱型ÿPPRĀ=<⿐
瘤型ÿPhRĀ=<眼型ÿORĀ=~4t{症候別{明確{分類w1各病型
{応x�治療選択肢²具体的{提⽰wvい~y2

1
2
3

1 推奨度Aÿ強く推奨Ā: 最も効果的で標準的z治療
ñøýニダゾーû外⽤ÿ0.75%ゲû/クúーðĀ: 紅斑や丘疹‧
膿疱~改善{⾼い効ÿ|期待さ¼1第⼀選択薬xwv強く推

奨さ¼~y2通常11⽇2回1患部{薄く塗布w~y2効ÿ発現
{�数週間²要y»こx|多く1継続使⽤|重要wy2

2 推奨度C1ÿ弱い推奨Ā: 追加治療や単独治療の選
択肢

アゼùイン酸外⽤ÿ20%クúーðĀ: 炎症性⽪疹ÿ丘疹‧膿
疱Āz¸び紅斑{対y»効ÿ|期待さ¼~y2刺激感|⽣x»

場合|あ»�±1少量{¹開始w11⽇1〜2回塗布w~y2
ùキ·µイクúン内服ÿ低⽤量Ā: 炎症²抑制y»効ÿ|あ
º1特{炎症性丘疹‧膿疱|主体~場合{考慮さ¼~y2通

常120mg²1⽇2回1数週間{¹数ヶ⽉間内服w~y2抗菌作
⽤�最⼩限{抑え¹¼1副作⽤~úスク²⽐較的低いxさ¼

vい~y2

3 推奨度C2ÿ根拠不⼗分Ā：今後の研究が期待さ¼
»治療

漢⽅内服: 桂Ā茯苓丸1加味逍遙散zy|酒さ~補助療法xw
v試�¹¼»こx|あº~y|1有効性²⽰y⼗分z科学的

根â�確⽴さ¼vい~せ³2個々~患者~体質や症状{合わせ

v慎重{検討さ¼~y2

硫⻩カンフûýー·ョン: 炎症や{ゆ�{対y»対症療法xw
v使⽤さ¼»こx|あº~y|1推奨度�低いwy2

üー¶ー治療ÿVビーð、IPLzyĀ: 特{持続性~紅斑や⽑細
⾎管ã張{対wv有効性|報告さ¼vい~y|1保険適⽤外~

場合や1効ÿ~持続性{関y»データ|~�限定的wあ»�

±1C2推奨xzsvい~y2施術前{医師x⼗分z相談|必
要wy2
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海外ガイドライン‧コンセンサスと表現型別治
療の進展

欧⽶w�1酒さ治療{関す»国際的z専⾨家

会議{¸»<Rosacea Global Consensus 
(RoC)=|2017年{発表さ¼12019年{�さ
¹z»詳細zア÷ローチが追加さ¼アó÷÷

ーøさ¼~wた2こ~コンセンサス�1酒さ

~診断x治療{zけ»世界的z標準を⽰しv

います2

こ~表現型別治療�1⽇本~2023年ガイù
ライン改訂{⼤}z影響を与えvzº1⾚�

やöôöô、⾎管拡張zy個別~症状ÿ表現

型Ā{応xた治療が国内でも¸º積極的{導

⼊さ¼»x考え¹¼ます2患者様⼀⼈ひxº

~症状{合わせた1¸ºñーソúルz治療計

画~策定|可能{zºます2

従来~分類

紅斑性‧丘疹膿疱性‧⿐瘤‧眼型~4亜型分類

新wいア÷ローチ

患者~個々~症状ÿ表現型Ā{基づいた治療計画を策定

こ~グローðルコンセンサスw�1従来~<亜型分類={¹⼀歩進め

v1患者個々~<表現型={基uいた治療計画を⽴v»アプローチ|

強く推奨さ¼vいます2例え�1⾚�が主症状~患者様{�⾎管収縮

作⽤~あ»外⽤薬を、ニ½ビ様~öôöôが主症状~患者様{�抗炎

症作⽤~あ»薬剤を優先的{⽤い»zy1¸º的を絞った治療|期待

さ¼ます2

1
グローバルコンセンサス

2017年発表、2019年{アó÷÷ーø

2
⽇本へ~影響

2023年¼イùライン改訂~⽅向性

3
今後~浸透

個別化治療~定着|期待
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エビデンスと新規治療

酒さ治療�エビデンス~蓄積|進³wおº1特{新規外⽤薬~有効性

|複数の⼤規模臨床試験wそ~有効性|⾼く証明さ¼vいます2こ¼

{よº1患者様へよº効果的z治療選択肢²提供w}»よう{zºま

した2

複数
Phase3試験

イベûñクチン1%クúーð~有
効性�1ニキビ様⽪疹および紅

斑~両⽅{対しvプラセボ群x

⽐較し1複数~Phase3試験w優
越性|証明さ¼vいます2特{

顔⾯の炎症性⽪疹の減少{顕著

z効果|⽰さ¼ました2

40mg
低⽤量製剤

酒さ~治療{�1炎症²抑え»

⽬的wドキシサイクúン徐放剤

40mg/⽇|使⽤さ¼ます2こ~
⽤量�1抗菌作⽤²発揮しzい

ため1腸内細菌叢への影響を最

⼩限{抑えつつ、抗炎症作⽤²

発揮します2

QOL
改善効果

新規治療薬~導⼊{よº1患者

様~顔の⾚みや丘疹‧膿疱の改

善{加えv1精神的z苦痛の軽

減|報告さ¼vいます2こ¼

�1外⾒~改善|⾃⼰肯定感の

向上{繋|º1⽣活の質の顕著

z改善{寄与す»こx²⽰しv

います2
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国内外ガイドラインの⽐較

酒u~治療指針�国際的{共通y»部分|多いwy|1薬剤~承認状況や伝統医療~有無{¸º1国tx{治療選択肢{

具体的z違い|⽣xvい~y2特{⽇本w�未承認z|¹欧⽶w標準的{使⽤u¼vい»薬剤|あº1⼀⽅w⽇本独⾃~

治療法も存在w~y2

⽇本未承認薬ÿ海外w標準的Ā

ア¼ùイン酸外⽤薬: 軽度〜中等度~丘
疹‧膿疱性酒u{有効2海外w�OTCや処
⽅薬xwv広く使わ¼vい~y2

ブúòニ¸ン外⽤薬: 酒u~紅斑ÿ⾚�Ā
{対wv1⾎管収縮作⽤{¸º短時間w改

善効ÿを発揮w~y2

オキ·ñ¿¾úン外⽤薬: ブúòニジンx
同様{酒u~紅斑を対象xwた⾎管収縮剤

wy2

イ½トレチノイン内服薬: 重症~丘疹‧膿
疱性酒uや⿐瘤形成zy1難治例{対wv

⽤い¹¼»強⼒z治療薬wy2

⽇本独⾃の特⾊x治療選択肢

漢⽅療法: 炎症を抑えたº1体質改善を⽬
的xwv保険適⽤内w処⽅u¼»sx|あ

º~yÿ例：⻩連解毒湯1桂Ā茯苓丸z

yĀ2

硫⻩カンフルローション: 古く{¹{}び
治療{⽤い¹¼1抗炎症‧殺菌作⽤|期待

w}»外⽤薬w1⼀部~医療機関w処⽅u

¼vい~y2

保険適⽤内治療: イベûñクñン外⽤薬1
ñトýニðゾーû外⽤薬1テトùµイクú

ン系薬剤内服zy|保険診療wカバーu¼

vい~y2

美容⽪膚科領域の治療: üー¶ー治療ÿVビ
ーðzyĀや光治療ÿIPLĀ{¸»紅斑‧
⽑細⾎管拡張~改善も広く⾏わ¼vい~

y2
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治療戦略のまとめ

現在~エó÷ンス�1酒さ~完治�難wい²~~1適切z治療x患者さ³~協⼒{¸º多く~ケー¹w⻑期{わたる症状

~寛解ÿ軽減また�消失Ā|期待w}るこx²⽰wvい~y2例え�1症状|Ý度~場合w²1集中的z治療{¸º数週

間{¹数ヶ⽉w⾚�や丘疹|著wく改善w1そ~後�維持療法w数年{わたº良好z状態²保つこx|可能wy2最²Ý

要z~�1患者さ³⾃⾝|酒さ~誘因ÿ例：特定~⾷品1温度変化1スøüス1紫外線zyĀ²具体的{把握w1⽇常⽣

活wそ¼¹²避け»⼯夫²y»こxwy2並⾏wv1医師�個々~症状や重症度、患者さ³~ùイõ¹¿イû{合わせv

安全w有効z治療法²段階的{提供wvいくこx|不可⽋wy2
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患者教育x誘因特定

症状²悪化さ{»具体的z誘因ÿ例：

⾼温環境、⾹⾟料、アûコーû、精神

的¹øü¹、紫外線zyĀ²共{特定

w1詳細z⽇誌記録²通xv患者⾃⾝

|理解²深±~y2そ~後1具体的z

⽣活習慣~⾒直しÿ例：温⽔洗浄²避

け»1低刺激性スキン±ア~使⽤1⽇

焼け⽌±~徹底zyĀ²指導w~y2

段階的治療計画

~zāøýûÀ¾ーûやア¼ùイン酸

zy~外⽤薬{¹開始w1効果不⼗分

z場合や中等症以上~場合�ùキ·µ

イクúンzy~内服抗⽣物質²併⽤w

~y2⾚�|主体~場合�öúĂû¸

ンやºキ·ā¿¾úン1⾎管拡張|⽬

⽴つ場合�üー¶ー治療ÿ例：Vビー
Ā、IPLĀ²検討y»zy1症状~タイ
プxÝ症度{応xた綿密z治療¹テó

÷²踏�~y2

個別化医療ア÷ýーÁ

妊娠‧授乳期~患者{�āøýû

À¾ーû外⽤薬²第⼀選択xy»

zy1患者さ³~年齢1合併症1

ライフスタイû1治療へ~期待値

zy²詳細{評価w1治療薬~選

択や治療期間²柔軟{調整w~

y2例え�1治療アùòアランス

|懸念さ¼»場合�1服⽤回数~

少zい薬剤や効果発現|速い治療

法²優先的{検討w~y2

最新治療法~導⼊x検討

酒さ{対y»新規作⽤機序~薬剤

ÿ例：イベûāクÁン外⽤薬、ÿノµ

イクúン徐放»÷»ûĀや1難治性~

紅斑‧潮紅{対y»ボôúü¹毒素⽪

内注射zy1国内外w承認さ¼た最新

~治療エó÷ンス²常{収集w1必要

{応xv患者さ³へ~導⼊²積極的{

検討w~y2新たz治療法~安全性x

有効性²慎Ý{評価w1最適zタイミ

ン°w提案w~y2

多科連携{¸る包括的ケア

眼症状ÿ眼型酒さĀ²伴う場合�眼科

医x~連携1精神的スøüス|誘因x

z»場合�⼼療内科医や精神科医x~

連携²強化w~y2~た1美容⽪膚科

x~連携{¸º1QOLÿ⽣活~質Ā向
上²⽬的xした治療º÷·ョンÿ例：

⾚�や⽑細⾎管拡張{対y»üー¶ー

治療1ùú{対y»PDTzyĀ~提供
²視Þ{⼊¼1多⾓的zµポーø体制

²構築w~y2



将来の酒さ治療展望と新薬の動向

酒さ~研究�急速{進³wzº1病態~解明|進�{t¼v1¸º特異的z標的分⼦療法~可能性|⾒えv}vい~y2

例え�1⽪膚~免疫応答{関わ»抗菌ペプÁùwあ»»öú·¸ンÿLL-37Ā~異常産⽣²抑制y»治療薬~開~|期待
さ¼vzº1こ¼{¸º酒さ~根源的z炎症ñ»ニºð{介⼊w}»¸う{z»可能性|あº~y2現在1複数~製薬企

業|1既存薬~有効性²超え»新規作⽤機序²持t薬剤~開~²進�vい~y2

2010年代以降
酒さ~病態⽣理{基uいた新薬|複数�場w1治療選

択肢|拡⼤w~wた2

メトロニðゾール外⽤薬

1990年代{¹酒さ~主要z治療薬xwv使⽤さ¼1特
{丘疹‧膿疱{有効性²⽰w~wた2

イベルメクñン外⽤薬

2010年代{�場2炎症性⽪疹{⾼い効果²⽰w1特{
顔ÀニÿDemodexĀ|関与y»症例w優¼た改善|報
告さ¼vい~y2週{1回1少量塗布w効果|持続y»
xいsた1患者~QOL向上{繋|»利便性�期待さ¼

vい~y2

国内外~最新¼イùùインÿ例：⽇本⽪膚科学会<酒さ

治療¼イùùイン=Āw�1患者個々~症状1病型1重症

度{応xたºーÀーñイù治療~重要性|強調さ¼vz

º1こ~個別化医療~⽅向性�今後�継続‧深化y»x

考え¹¼~y2

個別化治療

遺伝的背景1特定~øú¼ー1症状~ñ¿ーン²

詳細{分析w1例え�特定~炎症性µイø»イン

²標的xy»薬剤や1個々~⽪膚ðúア機能{応

xた¹½ンケア²組�合わせ»zy1¸º精密z

治療戦略|構築さ¼»wwょう2

継続的な開発

病態理解~深化xwv1⾎管新⽣1神経炎症1マ

イクýðイºーðÿ⽪膚常在菌叢Ā~役割{関y

»研究|進�¹¼1こ¼{¸º新たz作⽤機序²

持t薬剤ÿ例：TRPV1Áャネû阻害薬1抗菌ペプ
Áù誘導薬zyĀや1光線療法1üー¶ー治療z

y~÷ðイ¹²⽤いた複合治療法~開~|加速y

»x予想さ¼~y2

酒さ~病態⽣理{zけ»新規標的ÿ例：»öú·¸ンLL-
371TLR21TRPV1zyĀ²特定w1こ¼¹²特異的{抑
制y»薬剤~開~|進³wい~y2こ¼{¸º1酒さ~根

本的z原因{アプýーÁy»1¸º効果的w副作⽤~少

zい治療法|期待さ¼vい~y2
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臨床実践への提⾔：酒さ患
者への包括的アプローチ

酒さ�慢性疾患wy|1適切z治療戦略x患者~積極的z協⼒{¸

º1症状~コンøýーû�⼗分{可能wy2こ¼{¸º1患者~社会

⽣活~質ÿQOLĀ²⾼く保tこx|w}まy2美容⽪膚科医xwv1
私たち�常{最新~エó÷ン¹x国内外~ガ´ùù´ン²深く理解

w1患者様⼀⼈rxº{寄º添sた包括的{t実践的zÁ²²提供

y»こx|求め¹¼まy2

エビデンス{基づいた個別化治療

最新~科学的根拠ÿ例：無作為化⽐較試験~結果1·¹öマö³ッ¿

üóューĀ{基u}1国内外~ガ´ùù´ンÿ例：⽶国⽪膚科学会1

⽇本⽪膚科学会~酒さ治療ガ´ùù´ンĀ²遵守wtt1患者様~病

型1重症度1合併症1⽣活習慣²考慮wた個別化さ¼た治療計画²

⽴案wまy2画⼀的z治療w�zく1常{患者様~状態²評価w1治

療~微調整²⾏う柔軟z判断|不可⽋wy2

患者中⼼の共同意思決定

治療~成ß{�患者様x~信頼関係|不可⽋wy2私たち�患者様~

症状ÿ例：紅斑~程度1ほvº~頻度Ā1⽣活背景ÿ例：¹øü¹1

⾷事内容1化粧品~使⽤Ā1そwv治療{対y»価値観や期待²詳細

{ò²úンÀwまy2そ~上w1考え¹¼»治療選択肢ÿ例：内服

薬1外⽤薬1üー¶ー治療~ñúッø‧÷ñúッøĀ²丁寧{説明

w1患者様|⼗分{納得wた上w治療⽅針²共同w決定y»÷ýセ

¹²重視wまy2

継続的z学習と知識の更新

酒さ治療�⽇々進歩wvzº1新たz病態解明や治療薬ÿ例：´ベû

ñ¿チン1öúòニ¸ンzyĀ~開発|続いvいまy2私たち�1国

内外~学会参à1最新論⽂~購読1専⾨医x~連携²通xv1常{新

wい知⾒や治療技術²積極的{学s1⽇々~臨床診療{迅速{取º

⼊¼»努⼒²怠ºませ³2こ¼{¸º1患者様{常{最善{t最新~

治療²提供w}»¸う努めまy2
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結論

⾚¹顔‧酒さ�1遺伝的要因1免疫異常1⾎管異常1⽪膚常在菌

ÿ特{ニ½ビÀニĀ~関与zy複合的z病因²持t慢性炎症性⽪膚

疾患wあº1患者~QOL{⼼理的‧社会的{⼤}z影響²与え~y2
過去5年間w病態解明~進歩�著wく1新規治療薬ÿ例：イベûñク
Áン1öúòニ¸ン1ロゼック¹²ûzyĀ~�場{¸º1治療選択

肢�⼤幅{拡充さ¼1以前�改善|難w{sた症例w�良好z治療

効果|期待w}»¸う{zº~wた2

包括的治療の実践と成果

最新~診断基準ÿ例：2016年ROSacea COnsensus (ROSCO) 
Panel~推奨Ā{基u}1患者個々~症状パ¿ーンÿ紅斑1丘
疹‧膿疱1⽑細⾎管拡張1眼症状zyĀ{応xた治療÷ロø³

û²組�合わせ»こxw1約80%~患者w紅斑~50%以上~改
善1丘疹‧膿疱~90%以上~消失xいsた良好z治療成績²得
»こx|可能wy2

継続的な研究と進歩の期待

現在�新たz病態ñ»ニºðÿ例：神経炎症1光線過敏症x~

関連Ā~研究|進�¹¼vzº1PD-1阻害剤や選択的TRPV1拮
抗薬xいsた⾰新的z治療法~開~�期待さ¼vい~y2こ¼

{¸º1こ¼~w治療抵抗性wあsた症例や1¸º重症z酒さ

~患者さ³{�1効果的w安全z新たz治療選択肢|提供さ¼

»wwょう2

医療従事者の役割と患者指導

医療従事者�1国際的¼イùùインÿ例：American Academy 
of Dermatology (AAD) guidelinesĀ²含�最新~知⾒²常{更
新w1患者さ³{対w具体的zøú¼ー因⼦~回避法ÿ例：紫

外線対策xwvSPF30/PA+++以上~⽇焼け⽌�²毎⽇使⽤1刺
激~少zい洗顔料w1⽇2回洗顔Ā1適切z¹½ン±ア製品~選
択1そwv薬剤~正確z使⽤法ÿ例：イベûñクÁンクúーð

�1⽇1回1豌⾖⼤²顔全体{塗布Ā²指導y»こx|1酒さ診
療{zいv極�v重要wy2
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