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　　We 　investigated　the　change 　of　Cupressaceae　pollen　scattering 　in　2011，and 　the　allergy
symptoms 　of　the　medical 　consultation 　and 　the　state 　of 　the　consultation 　number 　of　patients．
W 巳compared 　the　cost　of　medicine 　with 　treatment　among 　3　groups：the

‘‘

prophylactic　treat−

ment 　group　with 　no 　symptoms
”

，the
“

prophylactic　treatment　group　with 　small 　symptoms
”

and 　the “

prophylactic　treatment　untreated 　group
”

．　Moreover，
　we 　compared 　the　satisfaction

of　the　patients　with 　treat皿 ent   ong 　the　three　groups．Although　the
‘‘

prophylactic　treatment

grQup　with 　no 　symptoms
”
was 　an　effective　treatment　regarding 　satisfaction

，
the　cost　of 　med −

ichle　with 　treatment　was 　most 　expensive ．This　is　because　the　treatment　period　was 　based　on
‘‘

aprediction 　day　of　the　pollen　scattering　start
” being　longer．　On　the　other 　hand，　the

‘‘
pro−

phylactic　treatment　untreated 　group
” had　the　lowest　level　of　satisfaction　among 　the　patients．

The “

prophylactic　treatment　group　with 　small　symptoms
”

，which 　was 　not 　influenced　by“
the

pollen　scattering 　start 　prediction　day
，’

，
　had　the　best　balance　between　the　treatment　cost　and

satisfaction　among 　the　patients，Furlhemユore ，　the　cost−effectiveness 　was 　proven　to　be　supe −

rior　statistically．

Key　Words3　 Prophylactic　treatment，Japamese　cedar 　pollinosis，　satisfaction 　of　the　patients，
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緒 言

　1963年に 日本 に お い て 初 め て 報告 された ス ギ花粉

症 は
（1）
，有病率が 1998年の 16．2％ か ら 2008年 の

26．5％へ と，10年間で 約 10ポイ ン ト増加 した事が報

告されて い る
 

．また，鼻 ア レ ル ギーは，生産性の 損

失 に よる経済的影響が 高い と報告
｛3）

がされ て お り，

当然の 事ながら，花粉症 につ い て も生産性並び に医療

費に よ る損失は計り知れない もの があると考えられる．

　ス ギ花粉症 に対する初期療法は，そ の理念が提唱さ

れ て か ら 30年以 上 が 経過 し，花粉症患者 に浸透 し て

きて い る治療法で あ る
ω ．鼻ア レル ギー

診療 ガ イ ドラ

※ E−mail ：BCGO2417＠n丗y．com
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イ ン 2009年版
〔5）

で は，初期療法開始の 目安と し て，

「第2 世代抗 ヒ ス タ ミ ン 薬 は花粉飛散予測 日 または症

状が少しで も現 れ た時点で内服 し，その 他 の 薬剤で は

飛散予測 日の 1〜2週間前をめ どに治療を始め る」と

されて い る，初期療法が有用 で ある との 報告 は多い が，

その 治療コ ス トの 比較や，症状 と実際の 治療開始の タ

イ ミン グ を検討した文献はない ，

　そ こで 我 々 は，大量飛散年で あ っ た 2011年の ス ギ

花粉飛散期間に お い て，ヒ ノ キ科 （ス ギ属，ヒノ キ属

など）
C6）

花粉飛散数の 変化 と受診状況，お よび初診時

の 症状 を 調査 した．さ ら に 「初期療法実施群 ；無症

状」（以下 1 −
a 群）と 「初期療法実施群 ；症状少し」

（以下 1 − b群）および 「初期療法未実施群」（以下 且

群）に おける治療薬の 変更割合と治療コ ス ト，お よび

治療満足度を比較検討した の で報告する，

方　 法

1）ヒノ キ科空中花粉の 捕集 ・計測方法

　 ヒ ノ キ科花粉の 花粉捕集器 は，ダ
ー

ラム型花粉捕集

器を用 い ，空中花粉測定 と花粉情報標準化委員会の発

表に従い 観察した
〔7）．1月 1 日 から 5月 30 日の 期間，

ワ セ リ ン を薄く塗布したス ラ イ ドガ ラ ス を捕集器に 設

置し，午前 9時 （24時間毎）に交換した．回収した

ス ラ イ ドガラ ス をCarberla液で染色後，光学顕微鏡下

で 3．24cm2 （18cmxl ．8cm）を計測 し，1cm2 あ た りの

花粉数 と して表した．

2）調査方法

　2011年 の ヒ ノ キ科花粉 の 飛散期 間で あ る 1月 1 日

か ら 5月 30 日の 間，ア プ コ 東尾 道薬局 （広島県尾道

市）に来局 した患者の うち，「ス ギ花粉症 と診断され

た 」 と回答 した 140名 （男性 65名，女性 75名，8〜

79歳）につ い て検討した．

　花粉症の 4 大症状 （くしゃ み，鼻汁，鼻閉，眼掻痒

感）に つ い て，初期療法を目的として受診した症状の

ない 患者を 「1 −
a 群」，鼻 ア レ ル ギ

ーガ イ ドライ ン

重症度分fi（s）の軽症に相当する，「症状が少 し出て 直

ち に受診 した患者」を 「1 − b群⊥ その 他を 「H 群」

と した．

　これらの 群 におい て，当薬局 にて 観察 した花粉飛散

数の 日々 の 変化 と受診状況の 関係を調査し，各群の治

療コ ス ト （薬局における総保険点数〉と治療満足度に

つ い て比較検討 した．治療満足度に関 して は，4月下

旬の 最終来局時に ア ン ケートに て 調査 を行い ，「満足」

を 3点，「ほぼ満足」を 2点，「満足 してい ない 」また

は 「無記入」を 1点とした．統計処理には，解析ソ フ

トJMP −9 を用 い ，　 p 〈 O．05 を有意差ありとした．3群

間にお ける 人数と年齢構成比 の分布の差 に つ い て は，

Pearson　X2検定 を行 っ た．3群問 に おけ る治療の 満足

度と保険点数の 比較に つ い て は，分散分析を行っ た．

3群間の
一
様性が棄却された場合，3 群間 に おける治

療 の 満足度につ い て は Stee1−Dwass 検定を行い ，3群

間に おける保険点数に 関 して は Tukey−Kramer 検定を

行っ た，

結　　果

1）初回受診時の症状

　140名の 患者の うち，「1 −
a 群」は 37名 （26．4％），

「工
一b群 」 は 50名 （35．7 ％），「lr群 」 は 53名

（379％）であっ た （Fig．1）．

　患者人数で多かっ たの は，30歳代 （36名），つ い で

10歳代 （29名），40歳代 （26名），50歳代 （21名），

60歳以 上 （13名），20歳代 （11名），10歳未満 （4

名）で あ っ た，

　 「1 −
a 群」37 名 の 内訳 は，30歳代 が 9 名，つ い

で 40歳代が 8名，50歳代が 7名で あ り，10歳未満は

い なか っ た，「1 − b 群」50名の内訳は，30歳代が 13

名，つ い で 40歳代が 12名で あ っ た．「1群」53名の

内訳 は，10歳代 と 30歳代が各 14名であっ た．

　 「1 −
a 群」と 「1 − b 群」を合わせ た 「初期療法

実施群」の 患者割合は，40歳代が 23，0％ （1 − a 群 8

名， 1 − b 群 12名），50歳代が 18．4％ （1 −
a 群 7名，

1 − b 群 9名），30歳代が 25．3％ （1 − a 群 9名， 1

− b群 13名）で あ っ た．花粉症患者の初期療法実施

群 の うち，30歳か ら50歳代 が 66．7％を占め て い た

（Fig．2）．

n ＝ 140名

□ Prophylactjctreatment　group　w 忙h　no 　symptoms

圀 Prophylactjctreaヒment 　group　w 忙h　small　symptoms

■ Prophylactictreaヒment 　untreated 　group

Fig．1．　Category　and 　composition 　ratio 　of 　prophylactic
　　　treatment　at　the 廿me 　of 血e　flrst　consultation ．
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2 ）花粉飛散状況と初回受診時 の症状

　広島県尾道市 （ア プコ 東尾道薬局）に おける ヒ ノ キ

科花粉 （ス ギ属 ヒ ノ キ 属 な ど）の 飛散状況を示す

（Fig．3）．2004年か ら 20〔〕7年 まで は，ス ギ属 と ヒ ノ

キ属を合計して観察して い た が，2008年以 降，ス ギ

属 と ヒ ノ キ属を識別 して 観察 した，観察期間が 8年間

と短い が，年 々 増加傾向 にあ り，ヒ ノ キ科花粉 におけ

るス ギ属の 割合は，76，8％ と高か っ た．

  　2011 年の ヒ ノキ科花粉の 総飛散数 （Fig，4）

　2011年の ヒ ノ キ科花粉 の 総 飛散数 は 3，492個／ cm2

（以下，／ cm2 省略）で，昨年 （526個）の 約 6．6倍，

過去 7年間の 平均 （1，589個）の 約 22 倍で あ っ た，

　 ヒ ノ キ科ス ギ属花粉の 飛散時期は 2 月24 日か ら5

月 8 日の 74 囗問，ヒ ノ キ科ヒ ノ キ属花粉 の 飛散時期

は 3月 30日か ら5月 15目の 49目問であ り，ヒ ノ キ

科全体の花粉飛散時期は 2 月 24H か ら 5 月 15 日の

81 日 問で あっ た．「非常 に多い 日」とさ れ る 1cm2あ

た り50個 以 上 を観測 した 日数 は，ヒ ノ キ科 ス ギ属花

粉が 22 日間で あり，総飛散日数の 29．7％ で あっ た．

ヒ ノキ 科 ヒ ノキ属花粉に お い て は なか っ た．

  花粉飛散予測日と実際の 花粉飛散日

　2011年の 広島県尾道市の 花粉飛散予測口は，ウ エ

ザ
ー

ニ ュ
ー

ス
c8〕

で は 2 月 10 日か ら 15 日，日本気象

協会
〔9）

で は 2 月 20 日で あっ た．尾道市の ヒ ノ キ科 ス

ギ 属花粉飛散 日 は 2 月 24日で あ り，飛散予 測 日 と比

べ ，最大で 14 日間遅か っ た，

  　花粉症患者の受診傾向

　花粉飛散予測 日 （2月 10 日〉まで に受診 した患者

は 49名 （35．0％），実際 の 花粉飛散日 （2 月 24 日）ま

で に受診 した患者 は 67名 （47．9％）で あ っ た．花粉

飛散日か ら 15日後の 3月 11 日まで に，全て の 患者は

初回受診を終えた，

3）3群の薬局に おける治療コ ス トと治療満足度の比較

　3群問にお ける治療の満足度と保険点数の 比較に つ

い て分散分析 を行 っ た結果，3群間の
一

様性が棄却 さ

れ た．3群間にお け る人数 と年齢構成 比 の 分布 の 差 に

つ い て統計学的 に検討した結果，3 群間 に有意差は認

められなか っ た，

  薬局 における治療 コ ス ト

　薬局における治療 コ ス トの 平均 は，「1 − a 群」が

2737．6点，「1 − b 群」が 1926，6 点，「H群」が 1957．0

点で あ っ た．

　 「1 −
a 群」 と 「1 − b 群」 と の 間 に は有意差が 認

め ら れ た （p
＝0，0279）．また 「1 −

a 群」と 「H 群 」

との 間に も有意差が 認 め られ た （p ＝0．0332）．しか し，

「1 − b 群」 と 「H 群」 と の 間 に は，有意差が認 め ら

れ なか っ た （Fig．5）．

  治療満足度

　 「1 −
a 群」は 91．9％ （34名／37名）が 「満足 」

と答えた．「ほ ぼ満足」が 1名，「無記入」が 2 名で あ

り，満足度点数の 平均は，2．865で あ っ た，「1 − b

群」は 90．0％ （45名／50名）が 「満足」 と答 えた．
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Fig．5．　Comparisons　of　medical 　costs 　 among 　the　three

　　 groups　following　treatment．
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　 　 　 P＝0．0246

「ほ ぼ満足」が 4名，「無記入」が 1名で あり，満足度

点数は 2．880で あ っ た，一
方、「1 群 」 の 満足度 は

679％ （36名／53名）と最 も低か っ た．「ほ ぼ満足」

が 7名，「満足 して い な い 」と 「無記入 」の 合計が 9

名で あり，満足度点数の 平均は 2．509で あっ た．

　 「1 −
a 群」 と 「1 − b群」 との 問に は有意差が認

め られなか っ た．しか し，「1 −
a 群」 と 「H 群」と

の 問 に は 有意差 が認 め られ た （p＝0．0246）．また，

「1 − b群」と 「H群」との 問にも有意差が認められ

た （p
− O．0132）（Fig．6）．
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4 ）3群にお け る処方比較 （Fig．7）

  　　「1 −
a 群」の処方内容

　 「1 −
a 群」患者 37名 に お い て，初回受診時 の 内

服薬に 関して は，約1，5種類 （37名，54件），37名全

員に内服薬処方が あり，7名 （18．9％）に処方追加，2

名 （5．4％）に 処方変更が あ っ た．初 回処方時の

97．3％ （36名）に抗ヒ ス タ ミ ン薬の処方があっ た．内

服薬の 処方 日数 は，平均 76，2 目処方で あ っ た．点鼻

薬 は，初回受診時 は 16名 （43．2％）の 患者に処方が

あり，10名 （27．O％）に処方追加，3名 （8．1％）に処

方変更があ っ た，点眼薬は，初回受診時は 13名

（35．1％）の 患者 に処方があ り，12名 （32．4％）に処

方追 加，1名 （2．7％）に処方変更が あっ た．

  「1 − b 群」の 処方内容

　 「1 − b群」患者 50名 に おい て，初 回受診時の 内

服薬に 関 し て は，約 15 種類 （50名 74 件），50 名全

員に 内服薬処方が あり，4名 （8．0％）に処方追加，3
名 （6．0％）に処 方変 更 があ っ た．初 回処方 時 の

96．0％ （48名）に抗ヒス タ ミ ン薬の 処方が あっ た．内
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服薬の 処方日数は，平均 47．0日処方で あ っ た．点鼻

薬 は，初 回受診時 は 33名 （66．0％）の 患者に処方が

あ り，9名 （18D ％）に 処方追加，1名 （2．0％）に 処

方変更が あ っ た．点眼薬は，初 回受診時は 26名

（52，0％）の患者 に処方があり，6名 （12，0％）に処方

追加，5名 （10，0％）に処方変更があっ た．

  「H群」の処方内容

　 「H 群」患者 53名におい て，初回受診時の 内服薬

に 関 して は，約 1，8種類 （53名 94件），53名全員 に

内服薬処方があ り，10名 （189 ％）に 処方追加，10

名 （189％）に処方変更が あ っ た，初 回処 方時 の

94．3％ （50名）に抗ヒス タ ミ ン薬の 処方が あっ た．内

服薬の 処方 日数 は，平均 45．3 日処方 で あ っ た．点鼻

薬は，初回受診時は 39名 （73．6％）の 患者 に 処方が

あり，6名 （11，3％）に処方追加，6名 （ll．3％）に処

方変 更が あ っ た．点眼薬 は，初 回受診 時 は 43名

（81．1％）の 患者 に処方が あ り，4名 （7，5 ％）に 処方

追加，7名 （13．2％）に処方変更があっ た．

考　 　察

　今回検討した 140名 （男性 65名，女性 75名）の ス

ギ花粉症患者受診数は，こ れまで の 報告 と同様，10

歳代 ・30歳代 ・40歳代に ピークが あり，男性よ りも

女性が多か っ た
Cl°）
．こ の うち，「1 −

a 群」患者 は 37

名 （26．4％），「1 − b 群」患者は 50名 （35，7％）で あ

り，合計 87名 （62．1％）が初期療法実施群 で あっ た．

　今回検討した 3群における構成人数と年齢構成比 の

分布の差 に関 して は，有意差が認められなか っ た．し

か し，初期療法 を受け る 患 者割合 の 傾 向と し て，30

歳か ら 50歳代が 60％ を超 えて お り，初期療法に対 し

て理解が良い 事が伺われる．一方，「H 群」の 患者 53

名の，半数以上が 10歳代と30歳代で あ っ た，本来は，

初期から治療すべ き若年者が初期治療を受けて い ない

の は，花粉症に対する病態や治療法の 知識不足，さら

に通院上 の制約が考えられるが，よ り多くの 患者 を対

象と して検討する事が 必要と考えられ る．10歳代 の

患者 は 自ら受診す る事は難 しく，親へ の 教育を行う事

で，今後の 花粉症症状 の 悪化回避 や花粉症 シ ーズ ン の

過 ご し方 に 反映 される事が期待出来る，

　広島県尾道市にお ける 2011年の ヒ ノ キ科花粉の 総

飛散数 は，3，492個 で あ っ た．こ れ は昨年 （526個）

の 約 6．6倍，過去 7年間の平均 （1，589個）の 約 2．2 倍

であり，花粉飛散の 多い 年で あっ た．

　治療経過 を比較す る と，「1 −
a 群」は，内服薬中

心の 処方で あり，処方変更が少な く，処方追加は多

か っ た．治療コ ス トは，2737，6点 （処方日数 76．2日）

と最 も高額で あ っ たが，治療満足度 は 9L9％と最 も高

く，安定した治療経過 で あ っ た事が 伺える．「1 − b

群」も，内服薬中心の 処方で あ り，処方変更や処方追

加が 少ない 結果 で あっ た．治療 コ ス トは，1926．6点

（処方日数47．0 日）で あり，「1 −
a 群」と有意差が認

められた．一
方，満足度 に 関して は，「1 − a 群」と

有意差が認め られず，「1 −
a 群」 と 同様に 90．0％ と

高く安定した治療経過であっ た事が伺える．こ の 「1
−
a 群」 と 「1 − b群」 の 治療 コ ス トの 差 は，811点

（内服処方 日数 29．2 日）で あ り，「花粉飛散予測 日」

よ りも実際の 「花粉飛散 日」が，最大 で 14 日遅 れ た

事が起因する と考えられた，

　
一
方，「H 群」は，処方薬が多く，処方追加は少な

い もの の処方変更が最 も多い とい う結果で あ っ た，治

療 コ ス トは 1557，0点 で あ り，「1 − b群」と有意差が

認め られず，ほ ぼ 同額の保険点数であっ た，激しい 症

状が継続 した状態 で の 受診の ため，治療の 難しさが伺

え る，満足度 に 関 して は，「1 −
a 群」や 「1 −b 群」

との間に有意差が認められ，67．9％ と最 も低 い とい う

結果 で あっ た，発症から受診まで の 日数に相関して 自

覚症状は悪化する とい う報告
“1）

もあ り，症状の 軽 い

段階で の 受診が重要である．

　 「初期療法は，花粉症の包括的かつ 計画的な治療法

で ある」
（12）

と提唱され てお り，患者の 満足度を高め る

事が報告されて い る．一
方，患者群 に は，「高感受性

群」と 「低感受性群」の 2群が存在して お り
く13）
，初

期療法 の 開始時期決定 の 難 し さが指摘 されて い る
C14）
．

　我 々 の検討から，花粉飛散予測 日に基づ く初期療法

に は，治療コ ス トの高騰とい うデ メ リ ッ トが明らか と

なっ た．しか し，「症状 が 少 し現 れ て か らの 受診」で

ある 初期療法 「1 − b 群」 は，「花粉飛散予測 日」 に

左右されず，治療 コ ス トと治療満足度 の バ ラ ン ス が 最

もよ く，医療経済学的に最もふ さわしい 事が証明され

た．今後，初期療法 を 開始する タ イ ミ ン グ を通知で き

れ ば，より効率的な初期療法を行 う事がで きる と考え

られ る．

　近年，点鼻薬お よ び点眼薬も初期療法 に 有効 で ある

とい う報告
（15．16）

があ る．「眼掻痒感」は，他の 自覚症

状に 比べ て 高頻度に 認め られる
（17）

事が報告 され て い

る．鼻粘膜 に お い て は抗炎症作用を有する薬剤が有効

である と考えられ，今後 は，初期療法 に も外用薬の 処

方が増えると思 わ れる，しか し，外用薬は，患者の コ

ン プラ イア ン ス が悪 く，症状 の 出た 時に行なう傾向が

強 い と報告 した ように
（18’19）

，薬剤師 に よるさらなる

関与が 必要 で ある．

　ヒ ノ キ科花粉飛散開始後は，患者受診が増え外来が

混雑する，年間の ヒ ノ キ科花粉数 と年間の 患者数との

問，さらに 日々 の花粉数と症状 の強さとの 間には相関
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関係が認め られる事が報告 され て い る
C20・21〕

，初期療

法はこ の 最盛期 よ りも早期 に治療 を 開始す る ため，患

者指導を十分に取り入れ たゆとりある花粉症治療が実

践で きる，最盛期 に，同じような患者指導を行う事は

現実的に不可能でありt こ の患者指導の
一

端を薬剤師

が 担 うべ きで ある．

　また，ス ギ花粉症 の好発年齢が 30磁 0歳代 で ある

事を考える と，忙しくて受診で きない 患者は，
一

般用

医薬品 （以下 OTC 医薬 品）を利用すると思われる．

我 々 は，病院に受診して 処方を受けた に もか か わ らず，

OTC 医薬品を購入して い る患者が約 20％ で あ っ た と

報告
C19）

して い る．

　花粉の 情報提供や抗原回避 の ア ドバ イス に加え，初

期療法薬の服用開始時期 や受診勧告とい っ た医薬連携

が望 まれる，患者の個人差を念頭に入れた テ
ー

ラ
ーメ

イ ド治療に寄与する事が，治療効果と患者の満足度を

高め，医療経済面に おい て も重要で ある．また，ジェ

ネ リ ッ ク 医薬品な どの 安価な薬 の 選択や治療効果 を検

討する事も，今後の課題である．

要　　約

　我々 は，ス ギ花粉症患者に おける初期療法に関して，

2011年の ス ギ花粉飛散数変化と受診状況お よ び初診

時の 症状を調査す る とともに，「初期療法実施群 ；無

症状」 と 「初期療法実施群 ；症状少し」お よび 「初期

療法未実施群」における治療 コ ス トと治療満足度 を比

較検討した．

　初期療法は有効な治療法で あるが，無症状で 「花粉

飛散予測日」を基準として受診した場合は治療期間が

長期にな るた め に，治療コ ス トの 高騰 とい うデメ リッ

トが明らか とな っ た．一方，「初期療法未実施群」は，

患者の満足度が最も低か っ た，

　初期療法の うち，「初期療法実施群 ；症状少し」は，

「花粉飛散予測 日」に左右 されず，治療 コ ス トと満足

度の バ ラ ン ス が最もよ く，費用対効果が優れて い る事

が統計学的に 証明された．
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