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	B．研究方法
	過去10年間に昭和大学病院・附属病院で入院治療を行なったSJS/TEN/EM患者について後方視的に診療録による調査を行なった。発症時にステロイド薬、免疫抑制薬を内服中であった症例を抽出し,投与量の推移とSJS/TEN/EM発症の時間的関連について検討するとともに、 臨床像、重症度、予後について、発症時にステロイド薬等の投与がない群と比較、検討した。（倫理面への配慮）
	診療録を用いた後方視的調査であること
	から文書による説明同意は得ていない。
	個人情報保護の観点から診療録から得た
	臨床情報は連結可能匿名化後に解析した。
	島根大学医学部倫理委員会にて「薬疹の遺伝子多型および発症因子の解析」の研究課題名で承認 (承認番号 1921) を得た。試料提供者からは本委員会で承認された説明文書に準じて同意を得た上で試料を採取・収集した。
	C．研究結果
	Non-HIV IRIS研究会を立ち上げ, 感染症内科,呼吸器内科, 膠原病内科の会員とも議論を重ねた上でHIVに関連するIRISの診断基準を参考としてnon-HIV IRISの概念と診断基準（案）を作成し、論文化した(Sueki H et al J Dermatol 45: 3-9,2018)。ステロイド薬投与中に発症したSJS/TENは4症例あり, この内2例は複数回のパルス療後の高用量からの減量中に生じていた。その他の２例も高用量からの減量中に発症していた。いずれも被疑薬はPPI,胃潰瘍治療...



