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ア トピ ー 性皮膚炎 （AD ）患者宅 に お け る ダ ニ 相 と

ダニ 対策に よ る臨床症状 の 変化 に関す る研究

東京女 子医科大 学衛 生 学公衆衛生学教室

　　　　　久米 井晃子

　東京周辺 の AD 患者 157名に つ い て ，　 methylene 　b且ue 　agar （MBA ）法
2°》

に よ っ て ， 患者宅の ダ ニ 相
とその季節消長 を検討 した．その 結果，ダニ は カ ーペ ッ ト， 畳及び畳の 下 に多 く検出され ， ほ と んどの

場所 で は夏季を中心 に 増加 する傾向を示 し た．しか し，ソ フ ァ
ー

， 座布団など で は冬季に増加 し て い た．
一方，防 ダニ 製品で はダニ が 少 なか っ た．

　ダ ニ 相の データに基づ い て集学的 ダニ 対策を難治の AD 患者34名 に勧め， 1又 は 2年後 の 同 じ月±

1 ヵ 月の 時期に ， 同季節の ダニ 相 と臨床症状の変化を検討 した．34例 中17例に お い て 十分 に ダニ 対策が

実施 され ， その 場合ダニ 数が30％以下 に減少 した率は82％，臨床症状 の 改善率 （著明改善 ＋ 改善）は88％
であ っ た，全治 に近い 症例が 7例存在 した．ダ ニ 対策が不十分な 12例 又 は ， ほ とん ど 実施され なか っ た
5例合計 17例 で は，臨床症状の 改善率は35％ であ っ た．

　以上 か ら，AD が難治 の時，と くに ダニ ア レ ル ギー
が明 瞭な場合 は

， ダニ 相の 検査と十分 なダ ニ 対策が

有効な原因療法 と考え られた．

Key　words ： atQpic 　dermatitis （AD ）− Dennatophtrgoides− nlite 　allergy

tion −
mite 　 fauna
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緒　言

　ア ト ピー性皮膚炎 （以 下 AD ）は 多因子で 関与す る疾

患 で ， ア トピー
素因 の 遺伝性

1）
，

こ れ に伴う バ リア ー
機

能 の 異 常
2〕
が 基 礎 に あ る と考 え ら れ ， そ こ に ア レ ル

ギーを お こ す ア レ ル ゲ ン の 働 き で 湿疹の 発症 を み るも

の と考 えられ て い る
3 ＞．こ の ア レ ル ゲ ン も ま た 多様で ，

幼小児期 に は卵，牛乳 な ど食物の 影響が大き く， 2 歳

頃 か らダ ニ の 影響が強 くな る と報告 さ れ て い る
4 〕．こ

の 他に 真菌，と くに Candida の影響 に 関する報告 もみ

ら れ る
5）．

　AD で は，そ の 約 7 割 に 血清 IgE 値の 上 昇が あ り，し

か も症状 の ひ ど さ と IgE値が ほ ぼ 正比例 す る傾向が

あ る
6 〕．こ の IgE値 を．L昇 さ せ て い る 原因 ア レ ル ゲ ン

を RAST 法で検討す る と，家屋 内ダ ニ の PRU 値が と

Received ；　October　24，1994
Accepted： February 　6，1995
Abbreviations ： AD 　atopic 　dermatitis；　D ．p．
P ‘er）rta’θ助 αgoゴゴ‘

・s　力妙 ηη魏 y翩 ∫； D ．f． 1）erinato ・
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response ；　ICDRG 　International　 Contact　 Derma −
titis　 Research 　 Group；　LAR 　Iate　 asthmatic
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Phadebas 　RAST 　Unit；　RAST 　radl 〔レallergosor ．
bent　test； SLS 　 sQdium 　laurvl　sulfate

く に 高 く，成人 の 激症 ， 中等症 の AD 　42名の 平均値で

み る と ， D ．p．単独 で 125PRU とな り ， 平均値 で
一一

桁の

PRU 値 を とる 他 の 諸 ア レ ル ゲ ン に 比 し桁違 い に 高

い
7 ）

．こ の IgE は 本来 1 型 ア レ ル ギ ーを 媒 介す る が ，

1986年 に発表され た Bruynzeel−Koomen の説
8 〕で は，

IgE が表皮内ラ ン ゲ ル ハ ン ス 細胞 上 に あ っ て
，
　 IV型 様

反応 を生 じ て湿疹を作 る と され て い る．

　
一

方，AD 患者 の T リン パ 球が ダニ 抗原 に 強 く反 応

す る こ と を RawleY｝が 1984年 に報告 し て 以 来 ， ダニ な

ど に 対 す る IV型 ア レ ル ギー
の 研 究 も な さ れ て き

た
1a ）
”15 ）．今山 ら

16 ｝は AD を 1型 ，
　IV型 ， 1 ・

−IV型 の 病

型 に分け ， ダニ は こ の 際 の 重要 な接触ア レ ル ゲ ン で あ

る と報告 して い る．筆者 は 以 前 に 死 ダ ニ の パ ッ チ テ ス

トで は AD 患者 で 陽性反応をみ な い が ，生 ダニ を 3 匹

す り潰 し て パ ッ チ テ ス トを お こ な う と，AD 患者 の

28．9％ に 湿疹型 の 遅延 型 陽性反応を生 じ， 組織学的に

海綿状態を生 じ て い る こ と を報告 した
17 ｝．前 田 ら

18 ）
は

最 近 SLS ，ア ゾ ン を配合す る方法 で ，ダニ 成分 パ ッ チ

テ ス トの標準化を実施中 で ，AD 患 者で 42％前後 の 陽

性率 を得 る まで に 技術改善が お こ な われ て い る．

　以上 の 理由か ら ， 環境抗原 に つ い て は ， と く に 成人

型 AD の 場合，ダ ニ は 最 も重要 な 原 因 ア レ ル ゲ ン と 考

え ら れ る．しか し ， こ れ ま で は 患者宅 の ダニ 相の簡便
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な検討 方法 が存在 し な か っ た た め，
一
体 どれ位の ダ ニ

が AD 患者宅 に 存在す る の か 不 明 で あ り ，
ま た ダ ニ を

減少 さ せ る と AD が 改 善す る か ど う か を ダ ニ 相 と臨

床症状 を照合 す る形 で 調 べ た 研究 が 皮膚科領域 で は ほ

とん ど存在 しな か っ た．

　筆者は以 前 に methylene 　blue　agar 法 （以 ドMBA

法） と い う患者宅ダ ニ 相 の 検索 に も使用 し うる簡便な

新 し い 検討方法 を考 案 した
2°）．こ れ を用 い て ，東京都済

生会 中央病院皮膚科 ア トピー
外来患者 に つ い て ， 第

一・

に ，157名の AD 患者宅 の 1993年 1年 間の 季節別 ダ ニ

相 を調査 し ， 第二 に 難治性 AD 患者34名 を対 象 に ，患

者宅 の ダニ 相 の 変化 と臨床症状の 関連を検討 した の で

報告す る．

研究方法

（1＞ MBA 法 に よ る AD 患 者宅ダニ 相 の 研究

　前記ア トピー外来に 受診 し た 患者で ， 外用 や ス キ ン

ケ ア，抗 ア レ ル ギ ー
剤 内服 な ど，在来 の 対症療法 で は

再発を く り返 し難治 で ， か つ RAST 法 で ダ ニ の PRU

値 の 上昇 を み る か ，生ダニ 3 匹粉砕パ ッ チ テ ス トで 陽

性反応 を 生 じ た 157名の AD 患者宅の ダニ 相 を MBA

法 に て 検討 した ．そ の 方法 を Fig．1 に 示 す．

　ダニ 相 の表現法 に は ， 居住環境 の 面積単位＋ ク リー

ナ
ー

の 作動時間単位 で 表す方法 （例，lm2 ，20秒吸引）

と ， 居住環境 中の ハ ウ ス ダ ス ト重 吊：単位 （例 ， 1g 当た

り） で 表 す方法 とがあ る．後者 で は，フ ロ ーリ ン グの

8 畳全体 か ら採取 で き た lg の ゴ ミ と，カーペ ッ ト下 の

畳 1畳 か ら と っ た 多量 の ゴ ミの ，例え ば1／5に 当 た る 1

g の ゴ ミ と 同 じ ダ ニ 数 の 場合，ダ ニ 相 は 同等 で あ る と

い う誤判断を与え る恐れ があ る．そ こで 本研究で は前

者 の 方法，即 ち ，320W 掃除器 で 1m2 か ら タ イマ ーで 2〔｝

秒間作動さ せ ， 吸 引し た ハ ウ ス ダス トの中の ダニ を 属

ま で 識別 し つ つ 数 え，季節別及 び イ ン テ リ ア の 種類別

に 集計す る方法 を と っ た．

Dust 　collected 　by　electric 　cleaner 　uslng 　a　paper 　filter 　bag

凸

1．　　Coliected 　dust　o，03g

（with 　l％　neutral 　detergent ）

　 　 　1％　nutral

y ・・ t・ ・9 ・ n ・

十

2．　 0，01 ％ 　　Methyiene 　blue

0．且　％ 　　Sodjum 　且aury 且

sulfate 　（SしS）

0．1　％ 　　Methyl　paraben

1、2　％ 　 Agar

も

Dust 　mixed 　afid 　suspended

MBA 　 4 認
＊

keep　 at 　 60 ℃

collec とed

dust 　o．03g

5L… 、、、

霾 、，。 喞 、h

in　heat 　cliSSO ］Ved 　MBA 　in　a 　petOli 　diSh

（φ 】0   ） and 　 kept 　 at 　 room 　 temparature 　 to

become 　solid

塁

Count 　mites 　using 　stereotyPical 　microscoPe

＊ ］n 　adva 囗 ce ，　chiIl 　4Ml　or 　MBA 　in　test　tub 巳

　 　 　 　 　 Fig．1．　 ）v’1i亡e　separatioll 　from 　house　dust　by　MBA 　meth 〔〕d．
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Table 　l　 Background 〔’f　ir】curab 】e　34　AD 　patients
　　　．
Mite　e ］imillat】〔旧 fr〔，mthe 　patiellts

’h〔）mes
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

AllllQst　CQmplete IIlcOmPletc
一．　　一 1
1．Nul1、1〕e 「 〔〕F　patients 17 （males 　lO，females　7） 17 （males1Lfemales 　 6）

．一
2．Average　ages 19．5 〔ran9 り ： 2 ω 29） 23、4 （range ； 12

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
［059 ）

391

−
Ave 「age 　serLlnl 　r耳E （li！／1n］〕 5037 〔rallge ：7r｝加 221〔1ω

　一 1
7904 （rangell73to 　2〔旧3〔｝）

1．Averagc　RAST

1，1くし
’
　t〔D　i1〔，廴署se　　〔1廴lst 　1｝1ite D．P． 146．〔〕 195．〔［

［
（m 〔〕re 　 tha1117 ，5hl　3　cases 　aln り ng 　l7）

D．f． 8〔｝．5 148．3
（more 　lhan　l7．。

’
m5caScs 　among 　l7） 〔m り re　thalL17 ．5il15cases　 am 〔川 g　 l7）

　　　　　　　　　　　　　　　　　凵一
5．

　　　　　　　　　　　　　m
Percelltage　of ユ4！17

．＝82．4％ 13〆17＝76，5〔〕／
／ 

m ｛te　RAsT ．・1〔l　PRU
．一 罰一 、

6．Nu ［nber 〔♪［patients 、vh 叱Psh   wedJapa1 ］ese 　 ceda1
’4，C π 7顧 4κ and 　 n ユold 　1，Japanese　 cedar1

一
2，　（冫〃 ，‘ノ此〜rピ　and 　n 】（〕1d　3，

1ロ ure 　thun　ω PR 廴［for　each 訓 ellge11JaPa1 コese 　 Ilutmeg ，Mugw 【｝rt 　2，　Egg 　whiteJapanese 　llutlu ¢ 92 ，Mugw 〔〕rt 　 2，　ca 忙 skil1

excel ）t　「〔〕r　【Tユites　I｛lld　housedust3 ， 1
Wheat 　 l，　Rice1 ，Milk　 l，
Sδy5cans　rてr ξallle　l煎 ient）

7．
　　　　　　　　　　　　　．　　　．
Rate　‘〕f　pOsitive　pa しch 　しeststU 　3　 crU ・9・

’
［2＝75％ 6／14＝・12．9％

shed 　llve　 mi ［es （N1〔〕r 匚
・Ulal】 （

一
♪by

ICDRG 　 standar
『ds｝

　．
8．Numbe ：

．
　 Df　patlellts　who ＄huwedNi ．C 〔， 9，　Hg2 ，Cr　　2、　Sll　　l，監珪hers　　2Ni ，　Cu　 4，H 暫 5，Cr　　4，Srl　 3，　u しhers　　2

h｝1丿CI
．
sensi しivit｝・　r‘丿r

’
　じachrnetal 　 by

Patch 　rest　〔NI‘．嶺1．e　thal1 （＋ ｝ bン

ICDRG 　 stalldards ） 　　　　　1

−．＿一一L1

  環境改善 に よ る AD 患 者宅 ダニ 相 と症状の 変化

の 検討

　東京都済生会 中央病院 皮膚科ア ト ピー外来 に お い

て， ス テ ロ イ ド外用剤や非 ス テ ロ イ ド系抗ア レ ル ギー

剤内服で は改善 の み ら れ な い 重症 お よ び 中等症 の 34例

の AD 患者を研究対象と し た，　 AI）の診断は 上原 ら
21 ｝

の 基準 に 従
一．
冫 た ．そ れ ら の 患者の 背景因子 を Tab ｝e 　 l

に 示 す．

（a）原因抗原の 検査

　令症例 に お い て 末梢 血 ，肝機能 ， 尿 な ど の
一

般検査

を お こ な っ た ほ か，RIST 及 び20種以 ftの ア レ ル ゲ ン

に っ い て RAST 検査 をお こ な い
，

と くに 100PRU を越

え る ア レ ル ゲ ン に つ い て は極力血清希釈 し て再検査

し，真 の 値 を求 め る よ う に し た
7 ＞．

　RAST で検査 で き な い IV型 ア レ ル ギーに つ い て は ，

金属 シ リーズ
？ ！），家庭用品 シ リーズ

！ 1）を用 い て検索を

お こ な っ た ．ま た
， 培養 し た D ．p．，　 D．f，の 牛 ダ ニ 雄，

雌各 3 匹 を実体顕微鏡 に て針で 捕捉 し ， 粉砕 し て パ ッ

チ テ ス トを施行 した
1η

．こ の 際 用 い た検査用 絆創膏は ，

鳥居薬 品 KK 製 ミ ニ プ ラ ス ター  に 直径 8mm で わ ず

か に d［
1 （曲率 半径8．5Cln）の プ ラ ス チ ッ ク （タ ミ ヤ KK

製〉 を装着し た もの を 独 自に 開発 し，ダニ 成分0）患者

皮膚へ の接着を よ り確実 に し た．

　 こ れ は，以 前に フ ィ ン チ ャ ン バ ーを 用 い た 際，ダニ

破砕 片が あ ま り に 微小 で 微量 の た め ，チ ャ ン バ ーが 凹

型 で あ る と皮膚へ の接着が不完全 と考え られ た た め ，

わ ず か に 凸 の プ ラ ス チ ッ ク 板 を導入 した もの で あ る ．

　判定 は 貼付 2 ， 3 ，7 日目 に ICDRG 基準
24 ）

で お こ な

い ，（＋ ）及び （
−H ） を陽性，？ （⊥ ）及び （

一
）は陰

性 と判定 した．生 ダニ 成分 に つ い て は ，
パ ッ チ テ ス ト，

ス ク ラ ッ チパ ッ チ テ ス ト及び雄 3 匹 ， 雌 3 匹 の い ず れ

か 乂 は 雌雄両方 で 陽性 に 出 た 場合 ， 陽性 と判断 し た
19 〕．

（b＞ダニ 相 の検査

　ダ ニ 相 の 検 査 は前述 の 方 法 で ， 8〜10箇 所 の 1m2 か

ら正確 に20秒間 ， 仕事率320w／h の 真空掃除器 で ハ ウ

ス ダス トを 吸 引し，これ を ダ ク ト途 中に セ ッ トし た和

紙 の 袋 に 捕集 した．採集塵 は 冷凍庫 で 凍結保存 し，Fig，

1 σ）方法で検査 し た．尚， 回収 され た 採集塵 の 殆 ど は

〔1．03g 以 下 で あ っ た た め，〔｝．03g 以 ヒの 採集塵 に っ い

て は，細 か い ゴ ミ と綿埃 を等量ず つ 測定 し，O．03g と し

た．

　後述の 環境改善 1年後 ， 症例 に よ っ て は 2年後の 同

じ季節，即 ち 同 じ 月 ± 1 カ 月 で 再 び 患者宅 を訪 問 して ，

同じ方法で 患者宅 ダニ 相を検査 した． こ れ は従来ダニ
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Table　2　 Dvdcthods　recoInlnended 　to　eliminate

　　　　 house 　dust　 mites 　fol『AD 　patients

1．Makc 　fi〔，1｝ring 　by　elin ］inuting　carpets ．　Floor　heating　is
　 rec ‘｝mmended 「or 　 winter ．
2．C ］eaner ： Use 　 of 　 Dallipanchi　 cleaner 靱　（M 瓦zubishi

　 electric 　home 　 machine 　K ．K ．＞ is　 rec 〔〕nlmended ．　 Thc

　 cleanillg 　ofmuttresses 　and 　ki11ing　mites 　hl　dusr　bag　by．

　 heaし is　］
’
ecommended ，　 Dust　 bag　sh 〔レuld 　be　⊂hange 〔1

　 〔m じ caweek 、

3．Tatami 　 mat ： Changc 　 to 山e 　 ml しじ frec　 Tatami 　 n 】at

　
ら‘
Prapa1．taしami （lt

．
（Nisscki　plast　K ．K ．）

”
．

4．Bedding，Usc 　
し’
Might ｝top

−fut（〕n 嘔　（TeijinKK ．）
”

ol
・

　
“Clirlicイut 〔〕nLl玄 （Karbic　 Japan　 K ．K ．，　 these 　 cott．on

　 fut〔】n3 　⊂ontain 　in＄ecticides 　n ユ歪te　repci 】cnt ）
’，
　　ur 　use

　
“
Purist帆 （Yasaka 　indus．　try 　K　K ．，　it　 is　 cumpuscd 　 t）f

　 nlicr ⇔guard 　cl 〔〕Lh　and 　heat　treat．ed 　co 且t〔同 1）∴

5．　1〕〔｝n
’
tP ］71ce　te〔lcユy　benrs、　plan 甘s．　pitcherg　i】1　 r‘〕‘レ111s．

6．　C【ean 　“
Tell 　 and 　change 　ai1

’．
7．　Challge 　the　matpria ］ of 　s〔エfa　and 　chair 　to 　artificial

　 lcaしher，　Dei ゴt　 put　 mout 【）11　 and 　 cushio 冂 （，n　 the　 chairs

　 and 　 sofas ．

8．　Use　n］a 且tress　dricτ，　ifpussiblc／，　Keeping　old 　nlattresses

　 iTl　vaccuum 　viny ］c］eub ］ebags 　with 　oxygen 　abs 〔，rbillg

　 agent 　is　recommended ．

相 に季節消長があ る
25〕−27）

と報告さ れ て い た た め ， 頁に

環境改善で ダニ が減少 した か ど う か は，同 じ季節で な

い と比較不可能 と考 えられ た か ら で あ る．

（C ）環境改善法

　第 lIn1目の ダニ 相の検査 を参考に し て ，
　 Table 　2 に

示 し た 方法 で ，ダニ 駆除 の た め の 改善 方法 を患者 に 勧

告し た．す な わ ち ，
lm22  秒吸 引で 1 00匹以 上 ，

　IOO匹

以 ヒ，20匹以 ヒの ダニ を検 出 した 場合，極力 こ れ ら を

で き れ ば20匹 以 トと し う る よ う な 環 境 改 善法 を ， 患 者

宅 イ ン テ リア の カ ラー
写真 を参考 に 実施 を勧 め た．但

し，経費 の 問題 と，技術的 に 困難 な 問題 もお こ りうる

の で，環境改善 の 実施優先順位 と して は ，

　 1）患者本人 の 布団，枕，毛布な ど の 寝具

　2）寝室 と居間の カーペ ッ ト， 畳

　3） 1）2）以 外で ダニ 数が lm2　20秒吸引 で 100を越え た

　　 もの （例 ，
ソ フ ァ

ー
， 玄関の マ ッ トな ど ）と し た．

（d）ダニ 防止 対策の 評価 と臨床症状 の 改善 の 評価

　環境改善 に よ る ダニ 相の 変化 を検討 す る た め に ， 1

又 は 2 ｛卜後 の 同 じ季節 の ダ ニ 相を 同 じ方法 で 検査 し

た ．そ して ，そ の 時期 の 臨床症状 を環境改善前 と比較

し ， 極め て改善 ， 中等度改善 ， や や改善〜変化な しの

3 群 に 分 け て 評価 した．頑症 な AD 症例 の み を調査対

象 と した た め ， 悪化の 項は設け ず ， 多少の増悪 が み ら

れ て も，こ れ は 変化な し に含め た．ダ ニ 相 に 基 づ い て

環境改 善を勧め ， 1 又 は 2年後 の 同 じ季節に再 び ダ ＝

相 を検査 で きた 34症例 に っ い て ， これ ら を ダ ニ 対策 を

ほ ぼ指示通 り十分 に 実施完了 した群 と ， 経済的理 由や

家庭 の 事情 な どで ， 指示 は う け た も の の 部分的 に し か

実施で き な か っ た 環境改善不 卜分 な群に 分 け ， 1 又 は

2 年後 の 同 じ季 節 の ダ ＝ 相 と AD の 症状 に つ い て 検

討 した ．両群 の 数値 の 比 較 に は t 検定 と “
iilcexon

検

定 を用 い た．

結 　果

（1） AD 患者宅ダ ニ 相検査結果

　 Table　3 は 1993年 の 1 月 か ら12月 に調 査 し た東京周

辺 の AD 患者 157名宅 の ダ ニ 相 で あ る．　 Tab ］e　3 をみ

る と，項 目 1 〜 5 の 主 な イ ン テ リ ア 品 目に つ い て は

（ ）内 に 示 した 如く，春，夏，秋，冬の 各季節 に つ い

て，23〜87検体 の ダ ニ 相を調べ 得た の で ，
こ れ ら に お

け る ダ ニ の 季節消長を検討す る こ とが 可能 で あ っ た．

そ の 結果 ， 従来報告
25 〕
−27 ）され て き た よ う に ， 冬期 に お

け る低温 の 影響 に よ り ダニ の 減少 の み られ る 春 に は ，

床，布 団，毛布 で は 夏期 の 10分 の 1に 近 い ダニ 数 の 減

少 を み た．し か し，畳 で は 春 は 夏 の 2 分 の 1程度 ， カー

ペ ッ トで は 3 分 の 1程度で ， 春 で も 平均 そ れ ぞ れ 42 ．7

匹 ， 1：1　：）， ．4匹 と，多数 の ダニ が検 出 され ， 寒冷期 の 直後

とい え どもダ ニ 抗原 の 供給源 と し て は十分 な状 態 と 考

え ら れ た．

　各季節 の検体数 が 8 〜41検体で あ っ た枕，座布団，

ソ フ ァ
ー，引出 し1ク ロ

ーゼ ッ トで は
， 季節消長に

一
定

の 傾向は 明瞭に は認め ら れ な か っ た．16〜28検体 を各

季節 に 調 べ えた ソ フ ァ
ーで は ， 平均値で 春に 360．7， 夏

464．0， 秋201．6， そ し て冬 に 848．4 と，冬期 は 秋 の
・1倍

強 の 増加 をみ た． こ の よ うな リ フ ァ
ーの ダニ 相は ダ ニ

の コ ン ト ロ ール と い う原因抗原除去 に よ っ て 重症 の

AD の 症状改善 を図 ろ う と す る場 合に は 重 要 な デ ータ

で あ る．

　椅子 は 食堂，自室な どの 布張 り掎予 を主 に 調査 し た

が ， 冬を除 く各季節 に お い て ，布団 の 5 〜1〔｝倍 の ダ ニ

の 密度 を示 した．衣類 を収納す る 引 き出 しや ， ク ロ ー

ゼ ッ トに も ， 春 に は 57，1と い う ダニ 数 を 示 した．

　Table　3 はダニ 対策指導 前の データ で あ る が ， 157家

庭 中 19家庭 で 防 ダニ 布団 を
一

部使用 し て い た ．そ れ ら

の 中 の ダニ は 少 な く，普通 の 布団 の 4 〜 7 分 の 1 で ，
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　　　Tabie　3　Average　numbers 　of　 mites 　of 　various 　interi〔〕rs　ill　the 　AD 　patients
’houses

　　 　　　　　　　　　　　　 　durlng　fQur　seas 〔レns 　i■ユ 1993

The 　 Ilumber 　 of 　patients　 surveycd ：ユ57

　 （TDtal 　 nu ］nber 　 of 　mitcs
半
〆1mz ／20　 sec 　 a5pirati じ n，　by　 a 　 vacuum 　cleaner 　3LO　W ＞

Spring 】bSummer2 ， Autumn 刷 Winter4） Tota15）

1．Carpet
　　　（inCludillg　 mat ）

13a　　　 4
 

・m27
（δ7）

ll5　　　9
（5客〉

127．R
（71｝

2｛〕9．6
（289）

ウ　 Tata111i　 mat凵，
　　　（

一
」apallese 　straw 　rnat ）

・127
〔49）

1〔12．9
（79）

73．9
（55）

758
（51
’
）

冖冖　　一
臼 　、）

（234）

3．Floorin9 117
〔．翰

lo〔1　　　 2
（81）

155
（如

317
（6の

48．7
（231）

4，Mattress 12．2
（79）

55．1
（呂51

622
（6的

584
（8ぢ）

46 、8
（317）

5，β1anket
　　　〔illcludhlg　towe ！kct）

2｛｝ o
（2ゴ）

130．7
〔39）

56．〔；
（3：勺

225
（8ゴ）

52 、ヨ
（177）

6，　Flo⊂幽r　under
−
tata ［11i　111at

／
228，3
　〔41

3539．〔1
　　〔41

4】14　　　　5
　　 

2S29、8
　　〔1ω

7．Mattress　 of 　bed 91、8
（5）

92 ．1
〔ぢ）

287
（：め

46 ．G
 

65．9
（18）

8．Pillow 3．3
〔25）

136
（41）

8．6
（28）

124 　 I　 l。．1
  　　 i　 〔123）

9．ね panese 　seat 　 cushi 〔｝11
・18、1
（8）

619
（12
’
）

662
（2冒）

72 ．4
（13）

94．7
（61）

ユ0，Sofa ヨ6〔｝　　　 7
〔16）

461　　　0
〔29〕

201　　　6
（21う

848　　　 4
 

465．7
（84）

ll，　 chair 267 、4
　（5＞

653　　　 9
 

375　　　 4
（2ゴ）

　　　　　　　．
77．7　 　 　　 　 418．9
  　 　 1　 　 （49）

12．Mite・pr〔K ｝「mattress 3．2
 

16．：｛
（19）

9．6
（17）

7．呂　　　　　 1〔L8
（15）　 　 　 　 　 〔56）　　　　　　　1

13．Mite・pr。 〔〕f　ta亡alni
／ ／

9．6
（3＞

2．【〕　 …　 　 7．8
　 　 　 　 　 　 1

（1）　　　　　 （4｝　　　　　　1

14．Mite−Pr （，〔｝f　pilbw ・　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〔〕7
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1　　 ゆ

11，

（1
−
）

2．4
〔5）

1．〔1
（1）

1．6
（1（D

15・
驚騰 ， 、 w ， r1C1 。 ， ，，、， ，， ．〉　　 部の

1 332
（幼

168
（4〔1）

30，3
（28）

28．4
（105｝

’
ceunted 　by　MBA 　method ，　except 　illsects、　regarded 　egg 　arld 　miteshell 　as 　one ．

The 　figure　in　（　＞is　1、unlbers 　of　samP 】e

l）March 〜M 恥
・2）June〜August　 3）September〜November 　4）December〜February

5）　January・NDecember

平均値で最大 16，3， 最小 3．2と，少 な い ダ ニ 数 で あ っ た．

防ダ ニ 畳 ， 防 ダ ニ 枕 も使 用 数 は 少 な い な が ら ， 同様 の

傾向を示 し た．

　 こ の 他，検体数は 少 な い な が ら ， 畳床 （畳 の 下 の 板

張 り） に は3 00匹 を越 え る ダニ が 検出 され ， ダニ の 繁

殖場所 と し て 極め て 重要で あ る こ とが 示 され た．

　次に ， 四季別で な く，
1 年を通算 し て 集計 す る と，

平均値 で 最 も ダニ 数の 多い の が 畳床 （2329．8），
つ い で

ソ フ ァ
ー（465 ．7），椅子 （418 ．9），カ ーペ ッ ト （209．6），

座布団 （94．7）で ， こ れ ら は カーペ ッ トを除 き，殆ん

ど掃除器 をか け な い イ ン テ リ ア 品 目で あ る．畳 は 77．5

で E記諸品 目 に つ い で 多 く，畳床の データ か ら判断す

る と，畳 と は 畳表 の み で ダニ が 増殖 す る の で は な く，

畳床で 大繁殖 し た ダ ニ の
一一

部 が 畳表 に も上 が っ て き て

い る こ と を考慮す べ きで あ る．前回 の 報告
2°）と同様 ，防

ダニ 製品 （防ダニ 畳 ， 防ダニ 寝具類〉は ll以
一
ドの ダニ

数 を示 した．尚，検 出されたダ ニ の 種類は，チ リ ダニ

（D．P．，　D．f．）， ホ コ リダ ニ
， サ サ ラ ダ ニ

， ツ メ ダニ で ，

8  ％以上 は チ リダニ が 占 め，畳中 も チ リ ダニ が 主体で

あ っ た ．

（2） 1又 は 2 年後 の 同 じ季節 に お け る ダニ 数 の 減少 と
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Tablc 　 4The 　changes 　of 　mitc 　fauna　br〔，ught 　 about 　by　environme η tal

　 improvement 　at 　the　homes 　of 　34　AD 　patients

Em ・irulmle1Ltal　impmvemenl
　　　　（Mite 　eliminatiOl1 ）

Almust 　 c 。 mplete InCQmpleLe

Number 〔，f　AD 　paしie了1匙5 17 17

Morethan 　7  ％　decrease　in　Lhe 14 〔82％） 8（47％）
original 　 m 辻e 　faun 出 vas 　 noted 〔a 〕 〔b 〕

Decrease　in　mlte 　fauna　with 亡he　first　to70 ％ 22％
hfthmite 　abund 乱nt　illteri（）r　equipments

Symptoms 　 Df 　 atopic 　dermatltis
Remarkably 　ilnpr〔｝ved

｛Improvcd
916

．
15（88％ ）

246
（35％ ）

’No　change 2 11

（ ）　indicates　the　rate 　〔，f　the 〔c 〕 〔d〕
lmproveme 飢

Severity　count （Average）

（a ）Before　 mitc 　 elimination 2．7 2．8

（b ）After　 mite 　 elimination 0 ．7 1．7

Average　doses　〔＞f　cort ［cost 巳ro ［d　⊂）int・
ments 　given 　in　a　nlonth （mcan 主 SD ）　　 i
（a ）When 　mite 　eHminatiOn 　was 　started67 ．9± 30 ，59 68，2± 30，19

〔e 〕 〔9 〕

（b） After 　 mite 　 climina 巨on 11、5士 工2．59 40，6±17．39
i 〔f〕 〔h〕

Statis亡icaI　eva ］uation 　VN「ilcoxoヒ］卩s　method

Subjects Z P

C ＆ d 一3．2392  ．0012‘＊

e ＆ f 一3．2990  ．0010 榊

f ＆ h 一4．2537 near じ
料

9 ＆ h 一2．2917 0、 219＊

e ＆ 9 0、57〔［6 0、5682

t．testa

＆ b，ノ）＜ 0，05

＊’p ＜ 0．01　1）〈 〔｝．D5

臨床症状の 改善 に っ い て

（a ＞Tuble　4 に 示す ご と く， ダ＝ 対策 を十分 に実施で き

た例は 34例 中17例で ， 以 前悪化 し て い た 時 と同 じ季節

に AD の 症状 はダニ 対 策後 17例中15例 に お い て 中等

度以上 の 改善が み られた．その 改善率は88％ で あ っ た．

　そ の 際 ， ダニ 数 は 17例中14例 （82％）に お い て ， 70％

以上 の ダニ が消失 して い た．同
一・

患者宅 で 各種 イ ン テ

リア に お け る ダニ 数 の 多い 方か ら上 位 5 位の イ ン テ リ

ア 中の ダニ 数 に つ い て み る と， 1又は 2 年後 に それ は

も と の 30％ に な っ て い た，17例 の う ち 1例 は 長期間改

善を み て い た もの の ， 夏期 に 突然増悪が み られ，臨時

に ダ ニ 相を調 べ た と こ ろ ， 1日い タ イ プ の 防ダ ニ 畳 （内

部 がベ ニ ヤ板 0）もの ） に多数 の ダニ が 検出 され た．そ

の 後 こ の 患者は プ ラ ス チ ッ ク製防ダ ニ 畳 （プ ラ パ ー
ル

鋤 に 変 更 し て ，良好 に コ ン トロ ール さ れ て い る．ま た

2 例 は伊豆 な ど に 2 〜 3泊旅行 し た 時 の み
一

過性に 増

悪が み られ た が ， そ れ 以外 の 時 は ／年後 の 同 じ季節 に

至 る ま で ，
AD は 極 め て 顕著 に 改善 し て い た ，

　そ れ に 対 し て，勧告 し たダニ 対策が 全 て は実施 され

ず （例 ： フ ロ ーリン グと防ダニ 布団導入 は行 っ たが ，

ソ フ ァ
ーと畳 は変更 せ ず な ど）， 不十分 で あ っ た 症例 に

お い て は， 1 又は 2年後 の 同 じ季節 に 症状 は35％ の 症

例に お い て 改善が み ら れ た．70％以 上 ダ＝ 数が 減少 し

た症例 は，17例 中 8例 （47％）存在 したが
， 減 少 しな

い 症 例 も あ っ た た め に ，イ ン テ リ ア中の ダニ 数 の 多 い

方 か ら上位 5位 の ダニ 数 は 1年前 の 78％ の 数 を保 っ て

お り， そ の 減少率は 22％ と小 さ か っ た．

（b）統計 的解析

　 Table　 1 に お い て ，両群 の 背景因子 を Wilcoxon 検

定 で 検討 す る と ， 両 群 の 以 下 の 項 目 の 差 の 危 険率 P
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は，夫 々 年齢 0，1，性別 1．0，IgEO，3，　 RAST 　D ．p．0．2，

D ．f．　O．32と全 て 5％ 以 上 で あ り，有意 差 は な か っ た ．ダ

ニ の パ ッ チ テ ス ト陽 性率 も t検 定 で 有意 差 は な か っ

た．治療前 の 疾患 の 重症度を，激症 3 ，中等症 2 ，軽

症 1 ， ほぼ治癒   で 表 した時 の 症度は ， 両群ほぼ同じ

値で ，有意差は な か っ た．治療前 1 カ 月間に 用 い て い

た ス テ ロ イ ド外用剤は 全例が 最強度〜強度級で ， そ の

使用量 に 有意差 は な か っ た ．Celestalnine  内服 は 共

に 3例ず つ で あ り， 以 上 よ りダ ニ 対策前の両群の 背景

因子 に は差 が な い と考え ら れ る．

　Table　4に 示 す ご と く， t検定 で は AD の 症状 の 改

善 の 項 目に 危険率 1 ％以下 で 有意差 を認めた．またイ

ン テ リア 中の ダニ 数 の 多い 方 か ら上 位 5位 の ダニ 数に

つ い て行 っ た Wilcoxon 検 定 で は，ダニ 対策 を 1・分 に

実施 した群で は イ ン テ リ ア中の ダ ニ 数の多 い 方 か ら上

位 5 位 の ダ ニ 数 の 減 少 は 平均 131匹で ， も と の ダニ 数 に

対 し危険率｛〕．OOI8 で 有意差が あ っ た．そ れ に 対し て ，

ダ＝ 対策を不十分 に 実施し た群で は減少 は 39匹 で ， も

との 数 に 対 して 有意差 が 認 め ら れ な か っ た．

（c）ダニ 除去 に よ る環境改善に よ り ア トピ ー性皮膚炎

が著明改善 した 代表的症例

　症例 1．18歳女性 （Fig ．2〜5）

　 ダニ 対策実施前 に は ス テ ロ イ ド外用 1抗 ア レ ル ギ
ー

剤内服 で も皮疹 は常 時再 発 を く り返 し ， 全 く改 善 が み

られ なか っ た．難治 か つ ， 皮疹 高度 （Fig．2）の た め，

Fig，3a，
　 bか ら Fig．5a，

　 b へ の 環境改善 を した と こ

ろ，患者 は 3 カ 月 で Fig．4 の ご と く正常皮膚 と な り，

湿疹の 再発は消失 し た．そ の ま ま良好 な経過 を と り，

中等症以上 の 湿疹 の 再 発 は 二 度 と み ら れず ，
1 年後 の

Fig，2 と同じ季節に も再発 は み られ な か っ た ．改善以

後は ス テ ロ イ ド外用 も内服 もほ と ん ど処方 しな い で 済

む状態と な っ て い た ．

　症例 2 ．17歳男性 （Fig ，6〜9）

　Fig．6 は ダニ 対策施行前 の 高度で 難治 の AD ，　Fig．

7，9 は ダ ニ 対策 に よ る環境改善 の 状況 を示 す．Fig．8

は ダニ 対策施行 1年後の 同 じ季節に お け る同部位の症

状で ， 著明 に 改善 し，ほ とん ど湿疹 はな く，わず か な

乾皮症 をみるの み で あ っ た ．

　症例 1 ， 2 と も旅行 の 直後に軽度の 小範囲の 悪化 の

み られ た こ と は あ っ た が，内服 ，外用 は ダ ニ 対策前 と

比 し て 量 ， 処方 回 数 と も著減 し ， ほ とん ど薬剤が不要

な 状態 に 改 善 して い た．

　 AD は常 時症状 の 重 い 症例 も存在す る が ，多 くは症

状 に 波が あ り，と くに 季節消長 の あ る 症例が あ る．ま

た Celestamine  3錠程度の 少量 の ス テ ロ イ ド内服 で

著明 に 改善 す る こ と も稀 で な い の で
， 単 に 頑症 の 皮疹

が軽快 しただ け で は ， AD を コ ン トv 一
ル で き る よ う

に な っ た と は い うべ き で は ない ．しか し，そ れ まで 頑

症 で 全 く改善をみ なか っ た症例 （と くに ス テ ロ イ ド外

用剤 も無効 で あ っ た程 高度 の 皮疹 が認 め られ る） に お

い て ， 皮膚炎 の 再 発〜新生 が 消失 して 良好 な皮膚 の 状

態 が 持続 し， 1 年後 の 同 じ季節 に著明改善 し て い て ，

ス テ ロ イ ド外用剤 もほ と ん ど 不要 で す み ，湿疹 の ない

状態 を示 して い た こ とは，極 め て 意義が大 き い と思 わ

れ る．そ れ は ダニ 対策が，難治，高度 で ，最近 は 社会

問題化 して い る 重症 AD へ の 対策 と し て は，極め て有

効で あ る こ と を 示 し た と い え る．十分 なダ ニ 対策 をし

た17例 の うちで 改善 をみ なか っ た例外の うち 1例は ，

ダニ の み な らず食品，金属 に 多価 ア レ ル ギーが あ る症

例で ，
こ の よ うに多 くの因子 に強 い ア レ ル ギ ーを持つ

症例 に は，ダニ 対策 は 無効 で あ っ た．他 の 1例 に お い

て は ， ダニ 対策で十分 に 改善を み て い た が ， 1年後 に

旧式の 防ダ ニ 畳 で 急 に ダニ が 増加 した時，再発 をみ た

の で ，
こ の 症例 も統計上 は無効例 と した．

考　察

（1） ダニ 相検査 の 重 要性 に つ い て

　ア レ ル ギー反応 は ， 抗原 に 抗体が 反 応 し て お こ る 生

体反応 で あ る か ら，治療 ， とくに 難 治例 の 治療 に あた っ

て は，患者 の 病変の 発生 に 最 も大 き く寄与 し て い る 原

因抗原 を正確 に 探知 し て ， 発症 を抑え る ま で十分 に 患

者環境か ら抗原を減少さ せ る こ と が第一
に 考え られ る

べ きで あ る． こ の よ うな抗原除去療法は か つ て フ ォ ル

マ リ ン に よ る衣類 の 皮膚炎 を減 ら し
2s ）

，
　 PAN な ど に

よ る顔面 黒 皮症 を も著 し く減少 さ せ た
29 〕．

　ア レ ル ギ
ー

性皮膚炎 で 抗原除去 治療 をお こ な う際，

重要 な こ と は 以
．
ドの 3 点 で あ る．

　（i）疾患形成 に 最 も 大 き く影響 し て い る 原 因 ア レ

ル ゲ ン を で きるだけ正確 に検査 で み つ け出 す こ と．

AD で は現在，　 RAST 法 とパ ッ チテ ス トの 両方 が その

検査 に使用可能で あ る．

　 （｛D 疾患 の 形 成 に 主役 を は た し て い る 原因 ア レ ル

ゲ ン が患者環 境 の ど こ に あ る か を正確 に 把握 す る こ

と． こ れ を し な い と抗 原 除 去 治療 は 不完 全 に な り ， 徒

労 に な る 上 に ，原因 ア レ ル ゲ ン は 残存 しうる ため，治

療 の 効果は ドが る こ とに な る．

N 工工
一Eleotronio 　Library 　



The Japanese Society of Allergology

NII-Electronic Library Service

The 　Japanese 　Sooiety 　of 　Allergology

久 米井 晃 子 123

　 Fig．2．　 An 　l8−year・old 　female，　continually 　suf 正ering 　from 　severe 　and 　persistent
atDpic 　dermatltis　before　mite 　elirnination ，　was 　performed ，

　Fig．4．　 The 　excellent 　effect　of　mite 　e 】iminatbn 　from　her　house　is　demonstrat・

ed ．　 The 　picture　 was 　taken 　3　 months 　 after 　Fig．2．　Antisymptomatic 　treatment

becarne　unnecessary ，　and 　 until 　a　year　later，　her　skin 　had 　been　kept　intact，

　（iii）原因 ア レ ル ゲ ン の除去が検査で確認 で き る こ と．

　AD で 1型 ，
　IV型，又 は 1 ＋ IV型 で ダニ ア レ ル ギ

ーが

明瞭な場合 ， 患者宅ダニ 相が簡易に検査 で き る よ うな

MBA 法 （Fig．1）が 実用化さ れ た こ と は ， 上 記 （ii）

（iii）に お け る 大きな進歩で あ る．何故 な ら ば，患者宅

の ど こ に原因の ダニ が どれ程存在す る か が確認 で き，

そ れ に 基 づ い て 何を し た ら抗原除去が で き る か が わ か

るか ら で あ る．また ，
こ れ に よ っ て，必要最小限 の 費

用 で ダ ニ 除去を お こ な い
， そ の結果， ダニ が十分に 減

少 した か どうか を フ ォ ロ ー
ア ッ プ で き る よ う に な るか

ら で あ る．

　血清や リ ン パ 球 に よ る 反応，及び皮膚反応 な ど で ，

或 る ア レ ル ゲ ン に よ る感作 が 確実 に あ る と示 され た 場

合，そ れ は必ず し も現在の 疾患 の 原因 ア レ ル ゲ ン を示

し て い る と は 限 ら な い ．強い ア レ ル ギーは memory 　T

cel1 に よっ て長 年維持 さ れ て い る た め に ， 現在の 疾患

と は関係 の な い
， 過去 に 形成 さ れ た ア レ ル ギ

ー
陽性 が

検査 で 検 出 さ れ る こ とは ， ツ ベ ル ク リ ン 反応の陽性や ，

小児の 頃 の ウル シ カ ブ レ が 成人 に な っ て 発見され る こ

とで よ く体験さ れ る．した が っ て
，
AD で ダ ニ ・ア レ ル

ギ
ーが 顕著に 示 され た 場合で も， と くに 喘息や鼻炎 に

関連 した ア レ ル ゲ ン を み て い る の で あ っ て ，
AD の 皮

膚病変 に 関与し て い な い こ と も考慮し て検討す る 必要

が あ る．か つ て 鶴町 ら
3° ｝

は ，
AD に お い て 日本 ア レ ル

ギー学会標準法で D ．f．蛋 白の 吸 入 テ ス ト をお こ な っ

た結果 ， 即時型及 び遅発型気道反応 （IAR 及び LAR ）

は明瞭 に 喘息合併例で 出現 した が ，AD の 湿疹 の 増悪

は 1 例もお こ ら なか っ た．し たが っ て ， ダニ 蛋白で は

経気道的湿疹誘発は お こ ら な い こ と に な り ， 残る誘発

経路 と して ，田中 ら 1°〕が 以前 よ り報告 して き た経皮経

路 とい う こ と に な る．

　AD 患者環境 の ダニ 対策を確実に 実施す る に は ，

　  ダニ の 極 め て 少 な い か ，全 く居 ない 部屋 （病院 の

病室や ダニ 抗原 ク リーン ル ーム
31）

） に
一・

時的 に移住 さ

せ る．

　  患者宅 ダニ 相 を調 べ る。そ して ， 患者宅の 床 ， 調

度 の カ ラー写真 を持参 さ せ
， 患者宅環境 を把握す る．

両者照合す る こ とで ， ダニ 抗原 が居室内の どこ か ら由

来し て い る か が 理 解で き，そ の デ ータ を も と に 患者及

び患者家族 と環境改善 を話合う．そ の 際ダニ 対策 に 有

効で信頼し うる 防ダ ニ 製品 を 教 え る．

の 二 方法 が あ る．

　本報告 で は後者の 方法 を と っ た．そ して そ の 結果 を

1又 は 2年後 の 同 じ季節 に 臨床症状 及 び ダニ 相 を調査
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　Fig．3a，3b．

　Fig．5a，5b．

of 　Table　 2．

Her 　house　before　mite 　elimination ．

Her 　house　after 　mite 　elimination 　of 　the　Fig．3a，　b，　in　the 　manner

した 結果 が Table　4 で あ る。前記の ご と くダニ 対策 を

検討 し勧告す る も， 種 々 の 理由で 十分 に 実施で き な い

場合が あ り ， した が っ て 実施 の 程度 に 応 じて Table　4

の 2 群 に 分 け て ダ ニ 対策の 効果 を ダ ニ 相 と臨床症状 の

両面 か ら検討 した．

　そ の 結果 ， n ＝ 17ず つ の 背景 因 子 や そ の 後 の 対症療

法 に 差 の な い 両群 に つ い て み る と ， ダニ 対策の 十分，

不十分 で 統計的 に 有意差 の あ る 顕著な開 きが ダニ 数 の

減少率 ， 症状の 改善率の両方で で た．

　AD は本来季節差 の あ る こ とが稀で な く， ま た症状

の 波 の 少 な い 症例 もあれ ば大 きい 症例 もあ り，一
般 に

少量 の ス テ ロ イ ドホ ル モ ン剤内服で顕著に改善 し ， そ

の 中止 と と も に 再度悪化す る傾向が 強い ．した が っ て，

短期的な改善 は し ば し ば一
時的 で

，
そ れ は 治療 の 有効
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  Fig. 6. A  17-year-old male,  whose  atopic  dermatitis could  not  have  been improved  by
antisymptornatic  treatment.

  Fig. 8. The  rernarkable  effect of  mite  e]imination  from  his horne is shown.  This photograph

was  taken one  year  after  Fig. 6 in the same  season.  Antisymptomatic  therapy had been

unnecessary,  because there had been no  relapse  of  the atopic  dermatitis,

a

I･

b
Fig.Fig.7a, 7b.9a,

 9b.His

 home  before mite  elimination.

IIis home  after  mite  eliniinztion  uf  Fig. 7a, b, inthe  manner  of  Table 2.
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とは 評価 し ない 方が 妥当 で あ る．しか し
，

ス テ ロ イ ド

外用剤 も非ス テ ロ イ ド系抗ア レ ル ギー剤内服 も無効

だ っ た くらい 激症 で あ っ た 17例中 15例 が
， 以後著明に

改善が続 い て ， しか も 1又 は 2年後の 同 じ 季節に ， ス

テ ロ イ ド外用剤が 平均月 10g 前後 に な る位 に 症状 が 軽

快し て い れ ば ， 少な く と も季節変化に よ る改善で は な

く，十分有効な再発防止効果 の 影響 が あ っ た と み て 妥

当と思 わ れ る，

　 こ れ に対 して，同 じよ うな AD 症例であ りなが ら，

ダニ 対策が不十分で ， 1 又 は 2 年後の 同じ季節に ダニ

相 を調 べ る と ， 平 均 し て 22％ しか ダニ 数 の 減少 の な

か っ た 同数 の 症例の うち ， 35％ し か 臨床症状の改善が

み られな か っ た こ とは対照的 で あ っ た。Wilcoxon検

定で は 両群 に 有意差が あ り ， ダニ 抗原 が 環境 に 残れ ば ，

同 じ よ うな AD 症例 の 多 くは改善 しな か っ た こ とが

本研究 で 示 さ れ た とい える．

　 こ の 同数 17例ず つ の 比較 デ
ー

タ か らみ ると，ダ ニ 対

策後ダニ 数が顕著 に 減少 した もの で は皮膚症状が改善

さ れ ，

一
方 ， ダニ 数 が十分 に 減少 し な か っ た 症例 に つ

い て 症状の 改善が明瞭 で な い こ とが示 さ れ た こ と は ，

難治 の AD に お け る ダ ニ 対策 の 重 要性 を 示 唆 す る も

の と思われ る．そして ，
ス テ ロ イ ド外用及び ， 抗 ア レ

ル ギー剤内服な どの 対症療法で 症状が改善さ れ な い 難

治 AD に お い て は ， 今回我々 が行 っ た方式 の ダニ 対策

は，極め て 効果的で あ る と考え ら れ た．

（2）環境改善法の得失

　本研究の 結果 か ら み る と，ダニ 相 に 基 づ い て 十分 に

実施 さ れ た環境改善法 は難治の AD 症例 に 極め て 顕

著な 症状改善を もた ら す こ と を示 し た．こ れ は 大 き な

利点 で あ る．一
方 こ の 方法 の 欠点 は，非常 に 費用 が か

か る こ とで あ る （環境改善の範囲と程度に も よ るが 100

万 円程度）．

　 こ れ は患者宅の経済力で賄う他は な く，
こ れ だ けの

費 用 をか けて も Fig．4 や Fig．8 の ご とき改善が えら

れれば ， もと の 症状が激症 な だ け に十分 に引き合うも

の と考 えた い ．

　室 内 に植物を置か な い 習慣や ， 含成皮革 の ソ フ ァ
ー

，

椅子 の 普及 が 望 まれる．そうなれば，AD が 難治 に な っ

て か ら高額 を か け て 環境改善を す る よ う な こ と は 不要

に なる こ とが期待 され る．

　本 研 究 は平 成 4〜6年 に お け る厚 生 省 ア トピー班 研 究 と

して お こ な っ た研究 の
一

部 で ある．本研究 を行うに あた り，

御指導 を頂 い た 東京都済生 会中央病院皮膚科中山秀夫博士

な ら び に 東京女子医科大学衛生学公衆衛生学教室香川　順

教授 に 深 謝致 し ます．
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INVESTIGATION 　OF 　MITES 　IN　THE 　HOUSES 　OF 　ATOPIC 　DERMATITIS （AD ）

　 PATIENTS ，　AND 　CLINICAL 　IMPROVEMENTS 　BY 　MITE 　ELIMINATION

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 Akiko 　Kumei
Depart耀 咒 ’ げ HJ，giene　a ；td ノ

，

z‘δz廊 H8 α姫 ，7わ勧り 1鞠 耀 ガ ∫ 〃 ‘ヲ4ノ齠 CoUege

　　 Seasonal　variations 　related 　to　mites 　were 　investigated　by　the 　Methyle 【le　Blue　Agar （MBA ）method

in　the　houses　of 　157　AD 　patients ］iving　in　Tokyo ．　Many 　mites 　were 　coullted 　in　the　dust　froln　carpets ，

Japanese　straw 　mats （Tatami）and 　the　floor　under 　Tatanai．　in　most 　placcs，　the　number 　of 　mites 　was 　fouiid

to　increase　in　summer ．　In　winter ，　however，111ite　levels　increased　in　sQfas 　and 　Japanese　scat 　cushiolls ．Oll
the　o しher　hand，　only 　smal ！nulnbers 　of 　mites 　were 　fo田 1d 　irl　mite −preofproducts ．　Based 〔m 　the　ab 〔｝ve 　data，
were 　recommended 　mitc 　elimination 　by　various 　scientific　t．echniques 　was 　rec （）mmended 　for　34　severe 八D

patients．　Mite 】evels 　and 　cl 正nical 　symptoms ．　were 　again 　checked 　after 　olle　year　and 　two 　years　in　the　same
seasons ．　In　17　of 　the 　34　cases ，　niite 　elimination 　was 　carried 　out 　completely ．　In　these　cases ，　the　ratio 　Qf 　mite

decrease　to ］ess 　tha1130 ％ was 　82％，　 and 　the　rat 量o 　of 　improvement　of 　clinical 　 symptoms （remarkable

improvelnent 目 mprovemellt ）was 　88％．　Almost　complete 　cure 　was 　noted 　ill　7　cases ，

　　 011the　other 　hand，　in しhe　remaining 　l7　cases ，　rnite　elirnination 　was 　performed　incompletely　in　l2

cases ，　and 　was 　hardly　done　at 　a旦in　5　cases ．
’1’he　ratio 　of 　mite 　decrease　to　less　than　30％ was 　47％，　alld

the　ratio 　of 　improvement　of 　clinical 　sylnpkDms 　was 　35％．　Theref〔，re ，　it　was 　c 〔mcluded 　that　investigation
of 　mite 　levels　followirlg　111ite 　elimination 　procedures 　is　a 　most 　recommendable 　treutment 　f⊂｝r　severe 　AD

patients　who 　are 　hypersensitive　to　house 　dust　mites ．
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