












研究目的 

小児の SLEは膠原病の中で若年性関節リウマチに次ぐ頻度を示す疾患である。全身性の慢

性疾患であるため,その症状は多彩で,腎障害の合併は予後を悪くする一つの因子であり,

中枢神経障害も痙攣のコントロール,精神症状の治療管理など,症例毎に対処しなければな

らない 

SLE は抗痙攣剤によって引きおこされることは古くから注目され,薬剤による

SLE(druginduced SLE)と呼ばれているが,SLE の合併症として中枢神経が障害され,痙攣が

おこった時には,SLE を引きおこす危険のある抗痙攣剤を使用するという矛盾した処置を

とらざるを得ない。このような場合,SLE の治療として用いるステロイドのみでよいのか,

また,抗痙攣剤がすでに発症した SLE にどのように影響するのか十分な資料はない。 

パルス療法は大量のステロイドを静脈内に点滴注入をくり返す方法で,腎疾患に関しては

使用経験も積み重ねられているが,小児の SLEにおける評価はいまだ十分ではない。しかし

,本疾患が腎障害を合併する慢性疾患であることから考えても,パルス療法の適応や効果に

ついての検討が必要である。 

以上のような理由から抗痙攣剤と SLE,SLE におけるパルス療法に関しての知見を重ね,臨

床に資することを目的とした。 


