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Abstract
Psychosocial stress sometimes affects skin conditions. In contrast, poor skin condition also affects psychological state in 

human being. It is suggested that there are basically conditioning responses between somatic state and psychological state. 
But it is still unknown in detail. This manuscript is described how psychological stress induce skin condition change and vice 
versa within current knowledge. It is also described the relationship between stress and some skin disorders including atopic 
dermatitis, psoriasis and acne.

HPA (hypothalamic-pituitary-adrenal)-axis contains central HPA-axis and skin HPA-axis. Central and skin HPA-axis 
have an important role of skin change with psychological stress. There are many interactions among hormones, cytokines 
and neuropeptides. Epitherial cells and sebaceous cells are affected skin HPA-axis.

Psychodermatological disorders are clinically classified into four groups. The first is psychosomatic disorders, the sec-
ond is primary psychiatric disorders, the third is secondary psychiatric disorders and the fourth is mucocutaneous dysesthe-
sia. These are treated not only by dermatological therapy but psychological or psychiatric therapy. However, there are a few 
psychodermatologists in Japan. Most psychodermatological patients are not actually treated by psychosomatic approach.
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は じ め に

皮膚と神経は以前から関係が深いと言われている。
発生学的にも皮膚と神経はどちらも外胚葉起源である
（Fig. 1）。表皮は外胚葉から非神経性外胚葉を経て表皮に
なり，脳や神経は外胚葉から神経性外胚葉を経て脳や神
経に分化していく。このように発生起源が同じであるこ
とから，何らかの関連があるのではと推測されてきてい
る。しかしその詳細はまだわからないことが多く，研究
の難しさなども重なって，解明ができていないことが多
い。ここではわかっている範囲で，これらを解説し，臨
床的な精神的ストレスと皮膚との関係についても述べる。

臨床的な皮膚と神経の関係

皮膚科における心身症というものがある。皮膚の症状
が精神症状とリンクしていることは日常診療ではしばし
ば見られる。これまではあまり注目されなかったり，皮
膚科医にもうとまれていたりしていたが，近年になっ
て，患者の精神的な健康や生活の質に配慮した診療が欧

米から普及し始めたため，本邦においても関心が高ま
り，注目されるようになってきた。ここではこれについ
て解説する。
皮膚科の心身症は大きく四つに分けられる 1）（Table 1）。
一つめは，狭義の心身症といい，精神的なストレスによ
り皮膚疾患が増悪，寛解するものをいう。二つめは一次
性精神疾患で，本来は精神疾患だが，皮膚に症状をみる
ため，皮膚科を受診することが多い。抜毛症や皮膚寄生
虫妄想などがよく見られる。三つめは二次性精神疾患と
いい，皮膚症状があるために，不安やうつ状態になるこ
とをいう。四つめは皮膚感覚障害で，皮膚の感覚の異常
をいう。心因性そう痒症や舌痛症などがある。
ここで心身医学と心身症の関係を図で示す（Fig. 2）。
狭義の心身症とは，心理社会的ストレスが身体疾患に影
響を及ぼす病態をいい，図の矢印の上向きの方向を指
す。逆に下向きの矢印は，身体疾患が心理社会的ストレ
スに影響を及ぼす状態で，これは適応障害という精神科
病名になる。皮膚科においては上記の二次的精神疾患に
あたる。これらを統合して診療する学問を心身医学とい
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