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アトピー性皮膚炎(atopic dermatitis : AD)は，瘙痒
を伴う湿疹様病変を繰り返すことを特徴とする慢性の
炎症性疾患である．瘙痒感が日常生活や睡眠に支障を
きたすことから，適切な病勢コントロールが必要とな
る．ADの病態にはさまざまなサイトカインが関与し
ており，これらが細胞内において JAK-STAT シグナ
ル伝達経路を活性化する．特にその構成因子である
JAK1 は，瘙痒感を誘発する Th2 サイトカインの生
成に関与していることが前臨床試験において確認され
ている．本論文では，中等症もしくは重症の AD 患
者に対する JAK1 の選択的阻害薬である upadacitinib
単剤の有効性，安全性そして至適用量を検討した後期
第 II 相試験の投与開始 16 週時までの結果が報告され
ている．
本試験では，外用療法でコントロール不良な中等症
または重症の成人 AD 患者 167 名がプラセボ，upa-
dacitinib 7.5 mg，15 mg，30 mg 投与の各 4 群に無作
為に割り付けられた．有効性の主要評価項目である投
与開始 16 週間後のベースラインからの Eczema Area
and Severity Index(EASI)スコアの改善率は，upada-
citinib 7.5 mg 群で 39±6.2%(平均値 ± 標準誤差，
p＝0.03)，15 mg 群で 62±6.1%(p＜0.001)，30 mg 群
で 74±6.1% (p＜0.001) で あ り，プ ラ セ ボ 群
(23±6.4%)と比較して用量依存性に有意な改善を認
めた．また，EASI スコアの改善率は投与開始後 4 週

時でピークに達し，瘙痒感の評価指標である pruritic
numeric rating scale も投与開始後 2 週時までに急速
に改善した．有害事象は，本剤の各容量群において感
染症の発現を中心にやや高い発現率を示したものの，
重篤な有害事象の発現は限定的であり，忍容性は良好
であった．以上より，upadacitinib は特に 30 mg 群に
おいて臨床的に有用であることが示唆された．
現在の重症 AD に対する全身療法には課題が残さ

れており，ステロイドやシクロスポリンの投与には一
定の有効性があるものの副作用のリスクが高い．近年
承認されたデュピルマブは，臨床試験において有意な
有効性が示されたものの，皮疹の消失もしくはほぼ消
失が得られた患者の割合は投与開始 16 週時点で 40%
以下であった．upadacitinib はその課題の一部を解決
しうることが示唆され，薬事承認に向けた第 III 相試
験の結果が待ち望まれる．
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中等症および重症の成人アトピー性皮膚炎患者に対する upadacitinib の有効性および安全性

©
IG
A
K
U
-S
H
O
IN
Lt
d,
20
20

2026/09/23 23:59:04




