
眼 科 臨 床 医 報  第 101巻  第 6号 (2007年6月 )別 冊

アレルギー性結膜疾患に対するベシル酸

ベポタスチン内服の有効性

合 田 千 穂 南 場 研 ― 樋 口 員 琴

大 橋  勉 笹 本 洋 一 高 橋 光 生

岸本 里栄子 北 市 伸 義 大 野 重 昭

E■cacy Of clral administration of BcPOtastinc bcsilatc

on allcrgic cottunCtiVal discasc

Chiho GoDA,Kcnichi NAMBA,Makcto HIcucHI,

Tsutomu OHASHI,Yoichi SASAMOTO,Mitsuo TAKAHASHI,

Ricko KIsHIMOTO,Nobuyoshi KITAICHI and Shigcaki OHN0

眼 科 臨 床 医 報 会



眼科臨床医報

アレルギー性結膜疾患に対するベシル酸

ベポタスチン内服の有効性
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I緒

アレルギー性結膜疾患は眼科日常診療における代表的

な疾患で, 日本眼科医会アンルギー眼疾患調査研究班に

よって全国28施設で行われた1993年1月 1日から1995年

12月31日の調査では,眼 科外来を受診した息者の614%

がアレルギー性結膜疾患に罹患していたと報告されてい

るい。アレルギー性結膜疾患の主要な自覚症状には,掻

痒感,充 血,限 瞼腫脹,結 膜腫脹,異 物感などがある

が, とくに眼掻痒感はアレルギー性結膜疾患のいずれの

疾患でも90%以上でみられ,不 快感を伴う。

治療は現在,抗 ヒスタミン薬を含めた抗アレルギー薬

の点眼治療が主体であり,一 剤で効果のないときに薬効

の違う点眼薬を追加処方することがある。しかし,就 学

者や就労者, コンタクトレンズ装用者では決められた回

数を点眼できないことがある。また,急 性期には抗アレ

ルギー薬の点眼だけでは自覚症状や他覚所見の改善がみ

られないことが多く,ス テロイド薬の点眼が必要なこと

もある。しかし,ス テロイド薬は易感染性,緑 内障,自

内障などの副作用があり,使 用に際しては注意を要す

る。このように点眼のみの治療では, コンプライアンス

の問題,眼 局所での合併症の問題から治療に苦慮する症
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例がみられる。

アレルギー性結膜炎にアレルギー性鼻炎を合併するこ

とは多くい,鼻 炎に対して抗ヒスタミン内服薬が他科か

ら処方されることがある。このようなアレルギー性鼻炎

を併発しているアンルギー性結膜疾患患者において,抗

ヒスタミン薬の内服を開始すると眼症状や所見が改善す

ることを臨床上経験することがある。

, 今回,抗 アンルギー点眼薬で十分な臨床効果が得られ

なかった症例に対して,ベ ンル酸ベポタスチン (タリオ

ン°)内 服による眼の自覚症状と他覚所見の変化につい

て前回の中間報告
"に

症例数を加え,新 たに検討したの

で報告する。

I 対象および方法

対象は,北 海道大学病院とその関連施設を受診したア

レルギー性結膜疾患患者のうち, クロモグリク酸ナトリ

ウムなどの抗ヒスタミン薬以外の抗アレルギー点眼薬を

1週間以上投与して効果が現れなかった男性 4例 ,女 性

16例,計 20例である。

方法は,ベ シル酸ベボタスチン錠 1回 l mgを 1日 2

回内服させ,原 則2週 間以上臨床症状の推移を観察し

た。検討項目は,① 自覚症状 :掻痒感,異 物感,流 涙,

眼痛,羞 明,眼脂について,�su」anaoguc scJc(VAS)

を用いた患者アンケートを実施した。②他覚所見 :眼Plt

結膜の充血,腫 脹,濾 胞,7L頭 ,眼 球結膜の充血,浮

腫,輸 部のトランタス斑,腫 脹,角 膜上皮について観察

し,判 定は日本眼科アレルギー研究会小委員会のアレル

ギー性結膜疾患の重症度分類に基づいて高度(+++),

中等度 (++),軽 度 (+),な し (―)の 4段階に分類

-50-



101:6号 (2007)

した。

Ⅲ 結

1 患者背景

対症症例のアンルギー性結膜疾患の内訳は全例アンル

ギー性結膜炎であった。年齢は3078歳 (平均613歳),

アレルギー性結膜疾患の罹病期間は 1か月～20年,平 均

24年 であった。既往歴はアレルギー性鼻炎 5例 ,ア レ

ルギー性鼻炎+喘息 1例,な し11例,不 明2例であった。

2 自覚症状改善度

自覚症状VASス コアの推移を図 1に示す。掻痒感は

投与 2週後から有意な改善がみられ,投 与4週後もその

効果が維持された (pく005:Pared t検定)。異物感,

眼脂も投与 2週後から改善がみられたが有意差はなかっ

た。流涙,眼 痛,羞 明については,若 干の改善がみられ

た程度であった。

3 他覚所見改善度

他覚所見スコアの変化を表 1に示す。眼瞼結膜充血以

外では眼所見がみられたのは半数ほどであったため,所

見があった症例における改善率を示した。投与 4週間後

では,眼 瞼結膜充血では61%,眼 瞼結膜浮腫は66%,眼

球結膜充血は64%で 改善していた。眼瞼結膜濾胞,子L頭

については23-30%の改善率にとどまった。また, トラ

ンタス斑や輪部腫脹,角膜上皮障害は開始時に所見がみ

られず,眼球結膜浮腫も開始時に所見がみられたのは1

例 〈5%)の みであった。

4 副作用

副作用は,眠 気を含め全例でみられなかった。

Ⅳ 考

アンルギー性結膜疾患の主要な自覚症状はいうまでも

なく掻痒感であるが,そ の成因は即時相における肥満細

胞からのヒスタミンを含めた化学伝達物質の遊離による

とされているつ。ヒスタミンHl受 容体措抗薬は,ア レ

ルギー性結膜疾患の自覚症状の抑制に対して期待される

ところが大きい。今回の結果でもヒスタミンHl受 容体

拮抗薬であるベンル酸ベポタスチンの内服で,掻 痒感が

有意に改善した。現在,ア レルギー性結膜疾患において

抗アレルギー点眼薬にて効果が不十分な場合には,ス テ

ロイ ド点眼薬を次に選択することが多い。しかし,ス テ

ロイ ド薬には易感染性,緑 内障,自 内障といった副作用

の可能性があることを考えると,通 年性アンルギー性結

膜炎や春季カタル,ア トピー性角結膜炎といった慢性に

症状や所見が持続する疾患では,そ の使用が長期にわた

るため,使 用が難しい。また,抗 アレルギー薬の点眼で

薬効が違うものを処方しても,点 眼回数が増えるため,

就学者や就労者ではコンプライアンスを保てず,期 待し

た効果を得られないこともある。さらに平成18年から春

季カタルで01%ン クロスポリン点眼液 〈パピロックミ
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図 l VASに よる自覚症状の改善度

二〇1%。)が 使用できるようになり,今 後有用性が期待

されるが,現 在は保険適応は春季カタルのみである。

アレルギー性結膜疾患患者のうち416%に 鼻症状を併
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表 1 他覚所見スコアの変化

開始時 2週 間後 4週 間後

所  見
所見あり

(%) 瞬 露 称 栃 防 秘;
眼瞼結膜充血 33   67   0 61   39   0

IFN瞼結膜浮腫 22    78    0 66    34   0

lla胞 100   90   0 30    70   0

手し頭 0   92   5 23    77   0

眼球結膜充血 73 0 64    36   0

眼球結膜浮腫 5 0  100   0 0   100   0

l t t^^yE 0 0  100   0 0   100   0

輸部腫脹 0 0  100   0 0   100   0

角1莫上皮障害 0 0  100   0 0   100   0

発している1)ことを考えると,日1作用が少なく,か つ即

効性の期待できる抗アレルギー内服薬の併用は価値があ

るものと思われる。今回は投与 2週後の再来院時での症

状の判定を行ったが,か ゆみという不快な症状は一刻も

早く効いて欲しいというのが息者の願いである。アレル

ギー性鼻炎や薫麻疹の研究では,そ の効果を30分
～

1時

眼科臨床医報

間で実感 した患者が50%以 上であった との報告があ

りり,眼 科領域においても即効性が期待できることが推

測される。

V結

アレルギー性結膜疾患において抗アレルギー点眼薬で

効果が得られない症例では,特 に掻痒感において抗ヒス

タミン薬内服は試みる価値のある治療法であると思われ

た。
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経口抗ヒスタミン薬,眼掻痒感
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