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〈教育シリーズ〉

化粧品を扱う人々が知っておきたい皮膚障害と化粧の有用性～臨床現場から～

アトピー性皮膚炎患者への化粧指導

関 東 裕 美 *

Basic Makeup Treatment for the Patients with Atopic Dermatitis
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Abstract
It is difficult to treat the facial symptoms of adult patients with atopic dermatitis, and both patients and dermatologists 

tend to think that cosmetic behavior aggravates the skin symptoms. However, daily life without makeup sometimes deterio-
rates the patient’s quality of life. From the experience of treating many patients with atopic dermatitis, we believe that basic 
makeup for moisturizing and light shielding to protect from the outside air is rather useful for stabilizing skin symptoms and 
deserves treatment. If it is suspected that cosmetics are an aggravating factor, a dermatologist should guide the selection of 
appropriate cosmetics without irritation by performing a patch test.
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1. は じ め に

アトピー性皮膚炎（AD）は，再発性の湿疹性病変と激
しいかゆみを特徴とする炎症性皮膚疾患で，あらゆる年
齢と民族の人々に影響を及ぼし，重症例では患者と親族
に多大な精神的負荷，日常生活にも影響を与えている。
ADは遺伝的な背景が関与し食物アレルギー，喘息，ア
レルギー性鼻炎，精神的健康障害などの複数の併存疾患
とも関連している。その病態生理学は複雑で，多因性で
あり，バリア機能障害，細胞性免疫応答の変化，IgE性
過敏症，環境要因などの多くの要素が関与することが明
らかにされている。遺伝的にフィラグリンの機能喪失変
異があると，経表皮水分喪失，pH変化，脱水症状の増
加の可能性があり ADの重症度にも関与すると考えられ
ている。種々のサイトカインの不均衡は，細胞媒介免疫
応答の変化を引き起こし，IgE抗体産生を促進する可能
性がある。このように ADは強い遺伝的素因，表皮機能
不全，T細胞による炎症はタイプ2のメカニズムが優勢
であるが複数の免疫経路が関与していることが解明され
てきている 1, 2）。さらに現代社会では空気中に飛散する
種々のアレルゲン，花粉や黄砂に加えて環境汚染物質，
空気中のホルムアルデヒドなど ADの病勢を悪化させる
可能性がある。豊かになった私たちの生活では皮膚に触
れるあらゆる製品による刺激やアレルギーで AD症状の

管理が難しくなることもある。染毛剤やパーマ液，ネイ
ル製品，洗浄製品，機能性化粧品などに含有される化学
物質，香料，防腐剤などの影響も考慮する必要があろ
う。防御能力が低下している脆弱皮膚では季節や年齢を
考慮して日々の適切なスキンケアが行われないと AD治
療は成功しない。

2. AD患者の発症状況

日本皮膚科学会 AD診療ガイドライン20213）によれば
加齢とともにその有症率は減少する傾向があるとされ，
Yamamoto-Hanadaらは出生コホート調査から1歳時，2
歳時，3歳時における ADの有症率はそれぞれ，4.0%，
7.3%，6.0%と報告している 4）。阿南らは家族への問診調
査から自然寛解は2～3歳ごろから認められ，50%が自然
寛解に到達する年齢は8～9歳，16歳を過ぎると全体の約
90%が自然寛解すると報告した 5）。成人での有症率につ
いては2006～2008年度厚生労働科学研究によれば，20歳
代が10.2%と最も高く，30歳代が8.3%，40歳代が4.1%，
50～60歳代が2.5%とされ，男女別有症率は，男性が
5.4%，女性が8.4%と女性に高い傾向がみられている。成
人以後は社会に属するようになり自ら自己管理をせざる
を得ない心身の負担が影響しているかもしれない。環境
変化に伴うスキンケアや化粧品使用の影響が，女性では
周期的な内分泌ホルモンの関与があるのも窺われる。
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