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掌蹠膿疱症の治療法
まずは生活の改善と悪化因子の除去からはじめます

禁 煙

掌蹠膿疱症の治療として、生活の改善と悪化因子の除去、症状に対する
治療が行われます。まずは生活の改善と悪化因子の除去が優先されます。

● 掌蹠膿疱症患者さんの70～90％程はタバコを吸う
習慣があり1-3）、また、喫煙量が増えると掌蹠膿疱症の
症状が悪化することがわかっています3）。

● 喫煙を続けると、治療の効果を得にくくなるとの報告も
あります4,5）。

● 禁煙によりかなり改善が見込めることも多く、禁煙に取
り組むことが重要です。

口腔ケア
● 歯

ししゅうえん

周炎や根
こんせんのう よ う

尖膿瘍　（歯の根元の炎症）などの慢性の感染症が、掌蹠膿疱症の
発症と悪化に関わっていると考えられており、歯や歯肉、歯

し こ ん

根の炎症を治療
すること（歯

し せ い

性病巣感染治療）で、掌蹠膿疱症の症状が改善することがわかっ
ています 3）。

● 症状がない状態でも発症や悪化に関わるた
め、見過ごされてしまうことがあります。

● まずは歯周炎や虫歯の治療を完了させま
しょう。日頃の口腔ケアをしっかり行って口
腔環境を整えること、定期的に歯科検診を
受けることも大切です。
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扁桃炎や副鼻腔炎などの治療
● 扁

へんとうえん

桃炎や副
ふく び く う え ん  

鼻腔炎などが疑われる場合は、掌蹠膿疱症の発症と悪化に関わっ
ている可能性があるため、これらの治療も併せて行います。

● 痛みや腫れなどの症状がなく、本来は治療の必要がな
い状態でも発症や悪化に関わるため、患者さん自身
が気づきにくく、見過ごされてしまうことがあります。

● 治療を行っても、掌蹠膿疱症が改善するまでに時間が
かかることがあります。

● 風邪などの感染症にも普段から注意しましょう。

その他
● 歯性病巣感染治療を行っても症状が改善しない場合、歯の治療で使われる
金属（歯科金属）などの金属アレルギーが掌蹠膿疱症の発症や悪化に関与して
いるとの報告があります。しかしながら、実際には治療への影響も含め、詳し
いことはわかっていません。

1）橋本喜夫 , ほか : 臨皮 . 60: 633-637, 2006
2）石川忠孝 , ほか : 耳鼻咽喉科展望 . 40: 186-191, 1997
3）掌蹠膿疱症診療の手引き策定委員会 : 日皮会誌 . 132: 2055-2113, 2022
4）藤城幹山 , ほか : 日皮会誌 . 125: 1775-1782, 2015
5）Takahara M, et al.: J Dermatol. 45: 812-823, 2018

全ての患者さんに同じように効果が現れるわけではありません。
画像提供：村上 正基 先生

適切な治療を受け、症状が軽快した例

治療前 治療後

歯性病巣感染治療の前後
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掌蹠膿疱症の治療法（つづき）

薬物治療や光線療法は症状に合わせて選択されます

●  症状に対する治療は、塗り薬、飲み薬、注射剤（生
せいぶつが く て き せ い ざ い

物学的製剤）、
光
こうせんりょうほう

線療法があり、患者さんの症状、治療目標、治療効果などを考慮
して選択します。いくつかの治療を組み合わせて行うこともあります。

●  治療をはじめた後であっても、症状が悪くなる
場合や変化がみられない場合は、より適切な
治療に変更する必要があります。診察の際、
症状の様子を医師にしっかりと伝えるように
しましょう。

＊保険適用外

塗り薬
●  ステロイド外用薬
●  ビタミンD3外用薬

光線療法

●  P
プ ー バ

UVA療法
●  ナローバンドU

ユーブイビー

VB療法
●  ターゲット型光線療法　など

飲み薬・注射剤

●  P
ピーディーイーフォー

DE4 阻害剤
●  レチノイド製剤
●  免疫抑制剤＊
●  抗菌薬
●  ステロイド内服薬
●  注射剤（生物学的製剤）

掌蹠膿疱症診療の手引き策定委員会 : 日皮会誌 . 132: 2055-2113, 2022 より作成
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飲み薬

● ステロイド外用薬とビタミンD3外用薬のほか、
保湿剤が用いられます。

● 症状に合わせて、塗り薬以外の治療を組み合わ
せて行うことがあります。

● 医師や看護師などから指示された量と回数を、
擦り込まないようやさしく塗ります。

● 塗った後に触ったり掻いたりしないよう、また、外用剤がすぐにとれてしまわ
ないようにするため、塗った後に伸縮性のチューブ型の包帯や手袋をつけて
保護することも推奨されます。

● PDE4 阻害剤、レチノイド製剤、免疫抑制剤、抗菌薬、ステロイド内服薬など
が使用されます。

● 症状に合わせて、飲み薬以外の治療を組み合わせて行うことがあります。

＊保険適用外

PDE4阻害剤 免疫バランスの乱れを整え、全身性の炎症を抑えるお薬です。

レチノイド製剤 主に皮膚の過剰な増殖を抑えるお薬です。

免疫抑制剤＊ 過剰になった免疫反応を抑えるお薬です。

抗菌薬 抗菌作用があるお薬で、病巣感染が疑われるときに使用され
ます。

ステロイド内服薬 掌蹠膿疱症性骨関節炎の急性の痛みに対して使用されること
があります（皮疹のみの場合は使用されません）。

塗り薬

掌蹠膿疱症診療の手引き策定委員会 : 日皮会誌 . 132: 2055-2113, 2022 より作成
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※1  PUVA 療法：光に対する感受性を高める薬を服用または外用した後、A波紫外線を照射する治療法
※2  ナローバンドUVB 療法：波長 311nm付近のきわめて狭い範囲のB波紫外線を照射する治療法

掌蹠膿疱症の治療法（つづき）

● 皮疹の程度や患者さんの日常生活への影響の度合いによ
り、対象となる患者さんを医師が判断し使用されます。

● 細菌やウイルスなどの病原体に対する防御反応（炎症）を引
き起こす特定の物質の働きを抑えるお薬です。

● このお薬が使用できるかは医療機関によって異なります。
詳しくは医師に相談してください。

● PUVA療法※1、ナローバンドUVB 療法※2、ターゲット型光線療法などが行わ
れます。

● 症状に合わせて、光線療法以外の治療を組み合わせて行うことがあります。
● 治療用の紫外線には免疫の働きを抑える作用があります。症状のある部位に
照射することで、過剰になった炎症を抑える効果が期待されます。症状が落
ち着くまでは1週間に1～2回程の頻度で照射を続ける必要があります。

注射剤（生物学的製剤）

光線療法
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掌蹠膿疱症の治療目標
症状に合った一番よい治療法を医師とよく相談しましょう

治療は根気よく続け、症状の変化に気をつけましょう

●  掌蹠膿疱症の治療目標は、患者さんの生活に
合わせて症状を改善・維持し、生活の質を高め、
生活を楽しむことです。

●  治療目標や治療法について、医師とよく相談し
ましょう。生活の質を高めるためには、それぞれ
の患者さんにとって一番よい治療法を選択する
ことが重要です。

●  医師から指示されたお薬の使い方や飲み方・通院の間隔をきちんと
守りましょう。ご自身の判断でお薬の回数や量を減らしたり、増やし
たり、お薬や通院をやめたりしないようにしましょう。症状が悪くなっ
たり、思わぬ副作用が出たりすることがあります。

●  治療を続けていてもなかなか良くならないとき、医師の指示どおりに
お薬を使えなくなった・飲めなくなったなど、いまの治療を続けること
が難しいときは、より適切な治療を検討する必要があります。症状
が悪くなるときや変化がみられないときも同様です。他の治療法を
考える良い機会になりますので、病気や治療についてより詳しく知り
たいときは、遠慮なく、すぐに医師に相談してみてください。
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日常生活のアドバイス

■  掌蹠膿疱症は、免疫バランスの乱れによる全身性の炎症が関与して
いると考えられています1）。

■  栄養バランスのとれた食事、適度な運動、十分な睡眠を意識した健康
的な生活習慣を心がけましょう。

■  腸内環境の乱れによる炎症の関与も疑われているため1）、腸内環境を
整えることも大切です。

■  感冒などの感染症で悪化する場合もありますので、手洗い・うがい
などで予防しましょう。

生活習慣を整えましょう

■  過度なストレスが、免疫バランスの乱れと全身性の炎症、さらには
症状の悪化につながる可能性があります。

■  適度な運動や趣味などで気分転換し、ストレスをためないように工夫
しましょう。

ストレスをためないようにしましょう

■  皮膚症状がある部分を掻き壊したりめくった
りすると、その刺激により症状が悪化するお
それがあります。

■  塗り薬による治療に加えて、保湿もしっかり
行い、皮膚症状やかゆみを抑えましょう。

■  塗り薬を塗った後に、チューブ型の包帯や手袋をつけて保護すること
も効果的です。

皮膚症状を掻き壊さないようにしましょう
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1）掌蹠膿疱症診療の手引き策定委員会 : 日皮会誌 . 132: 2055-2113, 2022
2）公益社団法人日本皮膚科学会＞一般市民の皆様＞皮膚科Ｑ&Ａ＞掌蹠膿疱症
 （https://www.dermatol.or.jp/qa/qa27/index.html）

■  歯周炎などの歯や歯肉、歯根の炎症を治療することで、掌蹠膿疱症
が改善することがわかっています。日頃の口腔ケアをしっかり行い、
口腔環境を整えましょう。

定期的に歯科検診を受けましょう

■  皮膚症状以外にも合併することのある、関節の痛みなどが現れた場合
は、早めに医師に相談しましょう。

■  糖尿病、脂質異常症、高血圧症、甲状腺炎を併発している場合、治療
に影響を及ぼすといわれています1,2）。

■  喉の渇き、疲れやすい、動悸や息切れなどの
症状があれば、医師に相談のうえ、検査を
受けましょう。

関節の痛み、喉の渇き、疲れやすい、動悸や息切れなどの
症状があれば受診しましょう
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水疱や膿疱をつぶす方が早く治るということはありません。水疱や
膿疱をつぶしたり、針などでついて中身を出そうとすると、そこか
ら細菌などが入り、感染症にかかるおそれがあります。誤ってつぶ
してしまったり、掻き壊したりすることがないよう注意しましょう。

日本人では、掌蹠膿疱症が遺伝するという根拠は報告されていま
せん。親も子も発症したという例も稀

まれ

だといわれています1,2）。

水疱や膿疱はつぶす方が早く治りますか？

掌蹠膿疱症は遺伝しますか？　　　　　　　　　　　　　　

切ったり削ったりすると、その部分が刺
激され、症状が悪化するおそれがあり
ます。特に皮膚を引きちぎると、症状悪
化の要因となります。切る場合は傷にな
らないようにハサミなどで切り落としま
しょう。また、保湿をしっかり行い、皮
膚をやわらかくすることで、痛みは軽減
します。

皮膚が厚く硬くなって痛いのですが、
切ったり削ったりしてもよいですか？

よくある掌蹠膿疱症Ｑ&Ａ

ＱＱＱ

ＱＱＱ

ＱＱＱ

AAA

AAA

AAA
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1）掌蹠膿疱症診療の手引き策定委員会 : 日皮会誌 . 132: 2055-2113, 2022
2）公益社団法人日本皮膚科学会＞一般市民の皆様＞皮膚科Ｑ&Ａ＞掌蹠膿疱症
（https://www.dermatol.or.jp/qa/qa27/index.html）

3）Takahara M, et al.: J Dermatol. 45: 812-823, 2018

掌蹠膿疱症の症状に対する治療は、患者さんそれぞれの症状、治
療目標、治療効果などを考慮して適切なものを選択するため、い
くつかの治療を組み合わせて行うことがあります。

いくつかの治療を組み合わせることはありますか？

ご自身の判断で治療をやめないようにしましょう。いまの治療を
続けることが難しいときは、より適切な治療を検討する必要があ
りますので、必ず医師に相談しましょう。

医師と相談しながら、症状に合わせた治療を根気よく続けていくこ
とで、患者さんによっては1～2年で治癒することも期待できる病
気です。診察の際は毎回、医師に症状をしっかり伝えるようにしま
しょう1,3）。

やってはいけないことはありますか？

掌蹠膿疱症は治らない病気ですか？

ＱＱＱ

ＱＱＱ

ＱＱＱ

AAA

AAA

AAA
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掌蹠膿疱症の患者さんやご家族のためのお役立ち情報を
ご紹介しています。二次元コードからアクセスしてください。

掌蹠膿疱症の症状で
お悩みはありませんか？

■ 治療を何年も続けているのになかなか治らない…
■かゆくてかゆくて夜も眠れない
■ひとにうつるの？
■最近首回りが痛いのはどうして？
■どんな治療法があるの？
■禁煙や口腔ケアも大切ってホント？

こんな疑問にお答えします

病・医院名

患者さん向け疾患情報サイト


