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● 漢方処方製剤   

管掌嘉のほか、崖止めや挨を出しやすくする目的で用いられる漢方処方製剤としては、学童崖  

都岩、築暮さ岩、簑声楼岩、主点岩、姦智腎岩鼠韓品嵩等がある。   

これらのうち、半量産新法を除くいずれも構成生薬にカンゾウを含んでいる。カンゾウを含   

有する医薬品に共通する留意点に関する出長引こついては、（e）炎症を和らげる成分を参照して作   

成のこと。   

また、これらのうち、管掌嘉を除くいずれも比較的長期間（1ケ月位）服用されることがあ  

l担千両  

認識がなされていることがあるので、医薬品の販売等に従事する専門家において適宜注意を促   

していくことが重要である。   

依存性のある成分が配合され、本来の目的以外の意図で使用されるおそれがある医薬品の販  

売等における留意点に関する出題については、第1章Ⅰ－2）（b）を参照して作成のこと。   

【受診勧奨等】鎮核去競業に解熱成分は配合されておらず、発熱を抑える作用はない。高熱を  

伴う場合には、呼吸器に細菌やウイルス等の感染が起きている可能性がある。磋がひどいと気  

たん 道粘膜の毛細血管が切れて、痍に線状の血が混じることがあり、  黄色や緑色の酸性の接を  

伴うような場合には、一般用医薬品によって自己治療を図る  く、早期に医療機関での診  

療を受けることが望ましい。  

炭や鼠息切れ等の症状が長期間に渡っている場  市気迫山などの慢性  

閉勤生肺疾患（COPD）の可能性があり、医  ＼。喫煙（当人  

の喫煙だけでなく、生活環境に喫煙者がいる  

指摘されており  症状を遷延化・慢性化させ、COPDのリス  

症状のために鎮紘去疑薬が漫然と  に渡って  ることは望ましくない。  

たん 痍を伴わない乾いた磋力囁  症状である可能性があり、また、  

その原因が医薬品の副作用によるも  

揺息については、  医薬品の鎮鞍去援薬で一時  

舘息発作が  的に症状を抑え  くすると   作が繰り返し現れる   

王様すると  つながる  り、一般用医薬品によって自己治療を図  

星ましい。  るのでなく、早期に   

またこリン酸ジヒドロ  

ている場合は、自己努力  

フエドリン等の反復摂取によって依存を生じ  

＼らの離脱を図ることは困難で、薬物依存は医療機関での  

診療が必要在病気である㌻医薬品  来の目的以外の意図で使用する不適正な使用、又はその   

疑いがある喝今における対掛こ関する出題については、第1章Ⅱ－2）（不適正な使用と有害   

事象）を参照して作成のこと。   

2 ロ劇痛薬、うがい薬（含緑葉）   

ロ銚摘薬は、口腔内又は咽頭部の粘膜に局所的に作用して、それらの部位の炎症による痛み、                                 いん  

は 腫れなど症状の緩和を主たる目的とするもので、トローチ剤やドロップ剤のほか、ロ屋内に噴霧  

くういん 又は塗布して使用する外用液剤がある。殺菌消毒成分が配合され、口腔及び咽頭の殺菌・消毒等  

たん を目的とする製品もある。鎮核成分や気管支拡張成分、去痍成分は配合されていない．v。  

3）相互作用、受診勧奨  

【相互作用】一般用医薬品の鎮稼去援薬は、複数の有効成分が配合されている製品が多く、他  

の鎮核去疑薬、かぜ薬、抗ヒスタミン成分やアドレナリン作動成分を含有する医薬品（鼻炎用   

薬、睡眠補助薬、乗物酔い防止薬、アレルギー用薬等）などを併用すると、同じ成分又は同種   

の作用を有する成分が重複摂取となり、効き目が強すぎたり、副作用が起こりやすくなるおそ   

れがある。一般の生活者においては、「咳止め」と「鼻炎用薬」等は影響し合わないとの誤った  

・80・  

111何らかの原現によって次第に肺胞が壊れて、呼吸機能が低下する病気．  

がい IVこれらの成分が配合されている場合には、鎮咳去投薬に分類される。  
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匝頭  

含雇薬は、口崖及び描頭の殺菌・消毒・洗浄、口臭の除去を主たる目的とするもので、殺菌消  

毒成分を主な薬効成分とし、用時水に希釈又は溶解してうがいに用いる、又は患部に塗布した後、  

水でうがいする外用液剤である。   

これらのほか、胸部や碓の部分に適用することにより、有効成分が体温により暖められて揮散  

し、吸入されることで鼻づまりやくしやみ等のかぜに伴う諸症状の緩和を目的とする外用剤（塗  

り薬又は貼り薬）があるが、現在のところ、医薬品となっている製品はなく、いずれも医薬部外  

品（鼻づまり改善薬）として扱われている。  

【口嗣摘薬・含誠薬に関する一般的な注意事項】トローチ剤やドロップ剤は、有効成分が口蓮  

いんか  内や咽頭部に行き渡るよう、口中に含み、噛まずにゆっくり溶かすようにして使用される必要  

か  があり、噛み砕いて飲み込んでしまうと効果は期待できない。   

含顧薬は、用時水で希釈又は溶解して使用するものが多いが、調製した濃度が潰すぎても薄   

すぎても十分な効果は得られない。一般的に、薬液を10～20血L程度口に含み、顔を上向   

きにして喉の奥まで薬液が行き渡るようにガラガラを繰り返してから吐き出し、それを数回繰   

り返すのが効果的なうがいの仕方とされている。また、含磁薬の使用後すぐに食事を摂ると、   

殺菌消毒効果が薄れやすくなる。  

1）代表的な配合成分等、主な副作用  

鍵斡喜   

て作成のこと。  

（b）殺菌消毒成分  

くう  口腔内や嗣真に付着した細菌等の微生物を死滅させたり、その増殖を抑える成分として、ポ   

ピドンヨード、ヨウ素、ヨウ化カリウム、グルコン酸クロルヘキシジン、塩酸クロルヘキシ   

ジン、塩化セチルピリジニウム、塩化デカリニウム、塩化ベンゼトニウム等が配合されてい   

ることがある。   

口跡歯祓薬や含磁薬は、ロ庭内や描頭部における局所的な作用を目的とする医薬品である   

が、ポピドンヨード、ヨウ素、ヨウ化カリウム、グルコン酸ク月鮎ヘキシジンが配合された   

れている場合があ轡これら成分に関する出矧こついては、ト1（かぜ薬（内服））を参照  

して作成のこと。塩化リゾチームについては、適描雇薬や含顧薬の成分として使用された  

場合であっても、ショック（アナフィラキシー）や皮膚粘膜眼症候群、中毒性皮膚壊死症の  

ような重篤な副作用が起きることがある。   

抗炎症作用のほか、炎症を受けた粘膜組織の修復を促す作用がある成分として、アズレン  

スルホン酸ナトリウムが配合されている場合もある。アズレンスルホン酸ナトリウムについ  

しん ても、発疹・発赤のようなアレルギー性の副作用が起きることがある。アズレンスルホン酸  

ナトリウムに関する出題については、Ⅸ－2）（目の充血、炎症を抑える配合成分）を参照し  

－82一  

セリ科のウイキョウの果実を用いた生薬で、殺菌作用があるとされる。  

② チョウジ   

フトモモ科のチョウジの嘗を用いた生薬で、口臭の除去に用いられる。  

③ ラタニア   

クラメリア科のラタニアの根を用いた生薬で、そのエキス又はテンキが収鉱成分として  

V甲状腺ホルモンの分泌が異常に先進し、眼球突出、頻脈などの症状が現れる病気  

けん Vl甲状腺ホルモンの分泌が低下して、倦怠臥むくみ、筋力低下などの症状が現れる病気  
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匪垂頭  

へん 【受診勧奨】飲食物を飲み込むときに激しい痛みを感じるような場合には、凱招集炎（扁桃  

の回りの組織が細菌の感染により炎症を起こした状態）や岩桃恕霧（謡桃の部分に鮎Ⅶまっ  

た状態）などを起こしている可能性もあり、早期に医師の診療を受けることが望ましい。   

声がれ、接の荒れ、篠の不快感、荷真の痛み等の症状は、かぜの症状の一部として起こること  

が多く、通常であれば、かぜの寛解とともに治まる。篠を酷使したりしていないにもかかわら  

ず症状が数週間以上続く場合には、喉頭癌等の重大な疾患が原因となっている場合もあるので、  

医師の診療を受けることが望ましい。  

一歩講i   

配合されている場合がある。  

④ ミルラ  

カンラン科のミルう（和名モツヤク）又はその同属植物の皮層から分泌された樹脂を用   

いた生薬で、そのエキス又はテンキが殺菌、抗炎症．脱臭等を目的として配合されている   

場合がある。  

● 漢方処方製剤   

主として喉の痛み等を鎮めることを目的とし、炭や援に対する             のど  標擬しない漢方処方製剤  

これらはいずれも構成生  として、離指、痙嵐鏡蓋敲・痘窟鏡差頴、  甘点品X審議等  

薬としてカンゾウ含んでいる。カンゾウを含有する匡  

ては、Ⅱ－1彪止め・援を出しやすくする薬）を参  

に関する出題につい  

（a）慈智嘉、壷嵐凝議臥壷嵐鹿呈岩   

岳常軌ま、論兆炎や篇桃同園炎で石鮎て．  

い人では不向きとされている。  

轟慮鹿羞敲及び轟霜轟豊崖も、  へん 扁桃炎や岩村滴  が腫れて痛むときに適するとされ  

胃腸が弱〈下痢しやすい人には不  るが、体の虚弱な人（体力の衰えている木  

しずつゆっくり服用するの  向きとされている。水又はぬるま湯に溶かしてうがいし  

を特徴とし、姦炭俵羞蕩のトローチ剤もある。  

いずれも短期間の使用に摂られるものでないが、高熱を伴っていたり、5～6回服用して   

も症状の改善がみられない場合には、扁桃炎や篇桃周囲炎カ、ら細菌等の二次感染が起きてい へん  

る可能性もあるので、【漫然と使用を継続せずにいったん使用を中止して、医師の診療を受け   

ることが望ましい。  

（b）管長品X蓼嘉   

韻の渇きとほてりのあるものに適するとされているが、休の虚弱な人（休力の衰えている   

人、体の弱い人）、胃腸虚弱で冷え性の人には不向きとされている。比較的長期間（1ケ月位）   

服用されることがあり、その場合に共通する留意点に関する出題については、ⅩⅣ－1（漢   

方処方製剤）を参照して作成のこと。  

2）相互作用、受診勧奨  

【相互作用】 ヨウ素は、レモン汁やお茶などに含まれるビタミンC等の成分と反応すると脱色  

を生じて毅菌作用が失われるため、ポピドンヨード、ヨウ化カリウム、ヨウ素が配合された含韻   

薬では、そうした食品を摂取した直後の使用や混合は避けることが望ましい。   

なお、ポピドンヨードが配合された含磁薬の使用により、銀を含有する歯科材料（義歯等）   

が変色することがある。  
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主に寺乞燥水酸化アルミニウムゲル、合成ヒドロタルサイト等のアルミニウムを含む成分、   

ケイ酸マグネシウム、水酸化マグネシウム等のマグネシウムを含む成分、珠降炭酸カルシウ   

ム、リン醸水素カルシウム等のカルシウムを含む成分、及びこれらの成分を組み合わせたも   

の等が配合される。また、ウゾッコツ（コウイカの甲）、セキケツメイ（アワビの貝殻）、ボ   

レイ（カキの貝殻）等の生薬も、それらに含まれる炭酸カルシウムによる制酸効果を期待し   

て配合される場合がある。   

制酸成分のうち、アルミニウムを含む成分は、透析を受けている人などの腎機能に障害が   

ある人が使用した場合、アルミニウムが体内に留まるためにアルミニウム脳症山等を引き起こ   

すことが知られており、透析を受けている人は使用しなし1こととされている。また、透析治   

療を受けていない場合でも、長期連用は避ける必要がある。  

しゃ  カルシウム、アルミニウムを含む成分は止潟薬、マグネシウムを含む成分は穎下薬におい   

ても配合される成分であるため、それぞれ便秘、下痢等の症状について注意が必要である。   

制酸成分は他の医薬品でも配合されてい 

すぎる可能性があるほか、高カルシウム血症、高マグネシウム血症等を引き起こすおそれが   

あるため、同種の成分を含む医薬品との相互作用に注意される必要がある。  

（b）健胃成分  

健胃作用がある生薬としてウイキョウ、オウゴン、オウバク、オウレン、ケイヒ、ゲンチ   

アナ、コウボク、ショウキョウ、センブリ、チョウジ、チンピ、動物胆等が配合されている   

場合がある。これらの生薬は主に味覚や硬覚などを刺激して健胃作用を示す。そのため、散   

剤をオブラートで包むなど味やにおいを感じない方法で服用すると効果が十分発揮されない   

ので、そのような服用の仕方は避けるべきである。   

味覚や硬覚からの反射による刺激のほか、：塩化ベタネコールのように副交感神経を刺激す   

ることで胃の働きを高めるものや、乾燥酵母のように胃腸の働きに必要な栄養素を補給する   

ことで、間接的に胃の働きを高めるものが配合されている場合もある。  

塩化ベタネコールは副交感神経を刺激することから、妊婦での使用は相談することとされ   

ている。また、オウレン等は下痢止めとしても用いられる生薬のため、便秘等への注意が必   

要である。  

（c）消化成分  

炭水化物や脂質、たんば〈質、繊維質等の分解酵素（ジアスターゼ、リパーゼ、ニューラ   

ーゼ、セルラーゼ等）が用いられる。このほか、胆汁末や動物胆、ウルソデオキシコール酸   

のように胆汁の分泌を促すことで消化を促すものもある。  

胆汁末等は肝臓の働きを高めるため、肝臓に病気を持つ人では、治療を行っている医師等  

匝恵i自！  

Ⅲ 胃腸に作用する薬  

1 胃の薬（制酸薬、健胃薬、消化薬）   

1）胃の不調、薬が症状を抑える仕組み   

胃の働きに異常が生じると、胃酸の分泌量の増減や胃液の食道への逆流が起こったり、胃の運  

動や胃酸に対する自己防御の働きが弱まったりする。その結果、胸やけや胃の不快感、消化不良、  

胃もたれ、食欲不振等の症状として現れる。食べ過ぎのように胃の働きの異常でなく、働きが追  

いつかないことにより、腹部に不調を感じる場合もある。  

また、吐き気や転吐は延執こある程吐中枢の働きによって支配さ慮いるが、程吐中枢を刺激  

する経路lは複数あり、消化管での刺激が副交感神経系を通じ  枢を刺激する経路もあるた  

め、胃の違塾等により吐き気が起こる場合もある。   

制酸薬は胃酸過多やそれに伴う腹部の不快感等を緩  医薬品で、分泌さ  

れた胃酸との中和反応によって酸の力を弱める（  ことにより作用を  

健胃薬は胃の働きそのものが弱っている場  を回復することを目的と  品で、苦  

きゆう 味や辛味、香りなどによって味覚、嗅覚等を刺  作用を利用して胃の働きを高め  

ま腸で、炭水化物、脂質、たん  

酷0。、例えば、消化酵素の分  

る（健胃）ことで作用を示す。   

消化薬は食物の消化を助けること  

ぱく質等の分角引こ働く酵素を補給して  

なお、これら以外  

泌を増やすことで作用譜苧る消化  

整腸を含めて、  誌の成分を組み合わせて配合した製品も認  

蘭闇等の作用を示す成分が配合されることもある。  
うことで保護したり、胃の血流を増加させることで胃粘膜の  

す。鎮痛鎮造成分についてはⅢ－3を参照して問題作  

消泡成分l   等の消訂ビ中に発生するガスを抑えることで腹部の張りを抑える  

なお、健胃雫  

限定があり、成   

れている。  

品としても販売される品目があるが、使用できる成分には  

たりの最大量等が定められている。また、効能効果の範囲も限ら  

2）代表的な配合成分等、主な副作用、相互作用、受診勧奨   

（a）制酸成分  

副交感神経系を経由するもの以外には、主なものとして、内耳の前庭にある平衡感覚を司る器官の不調によって起こるものの  

ナい ほか、中枢そのものでの大脳皮質の興奮によるものや延髄にある受容体を刺激することによっても起こる。  
泡は空気などの気体（ガス）を含んだ球状の形態を取って液体中に存在するものであり∴包中の気体の胴割こよって、その泡  
を含む液体全体の体積が大きくなる。このため、液†本状である消化物中に大量の泡が発生すると、体積の増加によって消化管  
を刺激し、腰部の弓良りを感じさせる。泡の形態で存在する限り、その液体中でしか移動しないことから、消泡剤を使用するこ  
とで消化物中にある泡を破って気体を消化物と分離させることで、発生した気体の体外への除去が促される。  

8G一  

111†木内でアルミニウムが過剰に存在する場合、脳にアルミニウムが蓄積することにより発生する脳症で、アルミニウムが瞳の   

粗相lこ付着することで、脳神経系の伝達を妨げ、言語障害等を引き起こす。  

－87－   



さ旦畢．   

における、胃炎、胃アトニー、胃下垂、消化不良、食欲不振、胃痛、程吐に適すとされてい  

る。まれに重篤な副作用として、肝機能障害を生じることが知られている。  

2 腸の薬（整腸薬、止冶薬、旗下薬）  

1）腸の不調、薬が症状を抑える仕組み   

腸の働きは主に胃において消化された食物等の更なる消化と、消化された栄養成分及び水分の  

吸収、吸収された残りかすを腸の運動により運搬して大便として排泄することであるが、小腸で  

蜃頭   

に予め相談した上で使用されることが望ましい。ウルソデオキシコール酸については、妊婦   

での使用に関しても医師等に予め相談した上で使用されることが望ましい。  

（d）その他の成分  

粘膜保護成分として、アルジオキサ、ゲファルナート、スクラルフアート、銅クロロフィ  

リンカリウム、銅クロロフィリンナトリウム、メチルメチオニンスルホニウムクロライド等   

が配合されている場合がある。また、アカメガシワ（トウダイグサ科アカメガシワの樹皮）   

等の生薬成分が配合されている場合もある。これらのうち、アルジオキサ、スクラルフアー  

の消化、栄養成分や水分の吸収に異常があったり、腸の運動に異常  ると、大便中の水分量が  

適切にならないことから、便秘や軟便、下痢といった状態にな  

われるが、残りかすを大便とする際に水分を適切な量に調  腸で行われる。また、  

腸内細菌類が栄養成分や残りかすを利用して活動して  ト、菌そのも  死がい、この活動  

によって発生する分解物が大便に含まれることか  れらも大便の質な  

腸の活動の異常が起こる原因は腸での直接  だけでなく  腸の活動が自  系により制  

御されていることから、その他の疾患等により  て起こる場合もあ   

下痢が起こる理由としては、急性  良、細菌・ウイルス感染、食中毒、  

緊弓長等のストレスにより起こるもの方  

が起こる理由としては、一過性の場卓  

が原因のものが多い。便秘  

薬晶の副作用によるものが  

あり、慢性の場合は加  返し我慢し続けることなどに  

よる腸管の感受性   ような場合もある  

整腸薬は、主に  

ことにより作用を  

えることで、腸の働きを整える（整腸）  

り作用を示すものもある  

止適薬は、軟便、下痢  はお腹を下す意味）を目的とした医薬品で、腸  

粘膜を保革したり、炎症を鎮め  

水分吸収を促すものというたi  

ものや、腸管の運動を抑えることで内容物を滞留させて、  

の やその機能に直接働きかけて作用するもののほか、腸  

内の有害な細菌を殺国するものや、腸内に発生した有毒成分の吸着をするもののように、腸内の  

環境を整えて腸管への刺 

しや  潟下薬は、便を出すこと（鰻下）を目的とした医薬品で、腸管を直接刺激するもののほか、発  

酵作用により間接的に刺激するものなど、腸管を刺激してその運動を促すことで作用するものや、  

大便のかさや水分量を増やすことで排泄しやすくすることで作用するものなどがある。   

整腸薬、岩下薬などは医薬部外品としても販売される品目があるが、使用できる成分には限定  

があり、成分ごとの1回あたりの最大量などが定められている。特に岩下薬は大便のかさや水分  

量を増やして作用する成分に限定されている。また、効能効果の範囲も限られている。  

（。）半島鞍  

胃がもたれて消化不良の傾向がある人における、急性t慢性胃カタル、胃アトニー、消化   

不良、食欲不振に適すとされている。急性胃カタルに用いる場合には、漫然と長期の使用は   

避け、5－6回使用しても症状の改善がみられないときは、いったん使用を中止して専門家   

に相談がなされることが望ましい。  

（d）  

胃腸が弱〈、食欲がなく、みぞおちがつかえ、疲れやすく、貧血性で手足が冷えやすい人  
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2）代表的な配合成分等、主な副作用  

止冶薬、嵩下葉は作用の違いごとに代表的な成分について記述し、その他の成分については作  

用が類似する成分の記載に付記する。  

（a）整腸成分  

生菌製剤では、ビフィズス菌、乳酸菌、酪酸菌等が用いられる。便秘や下痢を繰り返す場  

合等の整腸を効能とする生菌製剤は、医薬部外品ではなく医薬品でのみ認められる。  

そのほか、ケツメイシ（マメ科エビスグサの種子）、ゲンノショウコ（フウロソウ科ゲンノ  

ショウコの全章）等の生薬成分が腸の活動を促す作用により用いられる。  

（b）止嘉成分   

（D タンニン酸アルブミン  

炎症などを起こしている腸粘膜をひきしめる（収私ことにより、腸管への刺激を弱め  

て腸管の運動を抑えるなどの作用を示す。  

タンニン酸アルブミンに含まれるアルブミンは牛乳に含まれる成分なので、牛乳にアレ  

ルギーがある人はタンニン酸アルブミンを使用してはならない。  

主たる薬効を示すタンニン酸やその類似の物質を含む生薬であるゴバイシ（ウルシ科ヌ  

ルデの葉上の虫こぶIV）等も使用される。また、同じように収軌乍用を持つ次滋養手酷ビス  

マス、次硝酸ビスマス等のビスマスを含む成分等も用いられる。なお、ビスマスを含む成  

匡童画   

また、塩化ベルベリンは抗炎症作用を有することから、腸内での炎症を抑えることで腸  

管への刺激を弱めて腸管の運動を抑える作用も併せて持つ。   

塩化ベルベリンに含まれる成分であるベルベリンを含む生薬であるオウバク（ミカン科  

キハダの樹皮）、オウレン（キンポウゲ科オウレンの根茎）等も使用される。同じように抗  

菌作用を持つアクリノールやグアヤコールなども用いられる。   

タンニン酸ベルベリンとして用いられることもあるが、（タンニン酸アルブミンの作用を  

示す本体である）タンニン酸と（塩化ベルベリンの作用を示す本体である）ベルベリンは  

その作用の仕方が違うので、両者がそれぞれ働くことで止冶  

④ 炭酸カルシウム  

腸内で発生した有毒物質を吸着することで作用を   

リ雲酵素カルシウ  
沈降炭酸カルシウム、乳酸カルシウム、  

ム、ヒドロキシナフトエ酸アルミニウム等  

ケイ酸アルミニウ  

カオリンや薬  される。また、  

用炭なども用いられる。アルミニウム  

は、Ⅲ－1（胃の薬）を参照して作成  

る留意点  について  

（。）冶下成分   

① センナ  

センナはマメ科セ  
変 
順することで作用を示す  

菌に分解されて効果を示す  センナにはセ  

：…∴こ二≒  

合されてい竃場合もある。また、センノシドと  

プアロ工頬の葉の乳汁）等が配合され  ロエ（ア  

を引き起こすおそれがあるため、妊婦は服用  

ドは乳汁中に移行することが知られており、乳幼児に下  

め、授乳婦は服用を避けるか、又は服用期間中の授乳  

塩酸倒媒漁ミドは  F用が非常に強く、腸管の運動が抑えられることで栄養成分等の  

痢が止まったら服用を止めるようにしなければならない。また、  刺激するものとして、ジュウヤク（ドクダミ科ドクダミの全章）、   

は繰り返し使用せず、医療機関を受診するようすすめるべきである。  ケンゴシ（ヒル轡斗アサガオの種子）等が配合されることもあるD  

② ダイオウ  

ダイオウはタデ科ダイオウの根茎を用いた生薬で、センナ同様にセンノシドを含むため、   

センノシドが腸内細菌に分解されて大腸を刺激することで作用を示す。また、センノシド  

九ん  の他にタンニン酸に類似のタンニン醸成分を含んでいる。これらの成分が収赦作用による  

しやLや  止濡作用を示すため、少量の場合はセンノシドによる眉下作用が現れるが、大量に摂取し   

た場合にはタンニン醸成分の作用によって、かえって止軌乍用が現れることがある。  

センノシドを含むため、授乳婦は服用を避けるか、又は服用期間中の授乳を避ける必要  

・91－   

15歳以下の小児には適用がない。  

③ 塩化ベルベリン  

腸内で抗菌作用を示すことから、細菌感染性の下痢に効果を示す。塩化ベルベリンは腸   

内にもともと存在する菌に対しても抗菌作用を示すが、ブドウ球菌や大腸菌などに対する   

抗菌作用の方が高いことと、下痢状態では腸内細菌のバランスも崩れていることが多いた   

め、結果的に腸内細菌のバランスを元に戻すことにつながると見られている。  

1V実に虫が寄生してこぶ状に膨らんだもの。ゴバイシはヌルデノミミフシアプラムシが寄生したものである。  
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● 漢方処方製剤  

腸の不調を改善する目的で用いられる漢方処方製剤としては、佳良品等藁岩、芙賀管掌蕩、芙  

簑荘韓農鼠最与E荒等がある。   

これらのうち、佳良品等藁岩及び芙賀管掌鼠ま、構成生薬としてカンゾウを含む。カンゾウを  

含有する医薬品に共通する留意点に関する出題については、Ⅱ－1傾止め・挨を出しやすくす  

る薬）を参照して作鱒のこと。  

また、芙業雀糟屋及び芙賀姓拝農詠よ、構成生薬としてダイオウを含む。ダイオウを含有する  

医薬品に共通する留意点に関する出題については、（c）②を参照して作成のこと。  

（a）桂良品常襲岩  

腹部に膨満感のある人における、しぶり腹、腹痛に適すとされている。   

匡亘頭   

がある。また、ダイオウは、各種漢方処方の構成生薬として重要であるが、ダイオウを含   

む漢方処方製剤でも同様の注意が必要となる。  

③ ビザコジル  

大腸のうち特に直腸部を刺激することで作用を示す。ピコスルファートナトリウムは、   

腸内の細菌に分解されて、ビザコジルとなって作用を示す。   

ビザコジルは胃で分解されると効果が現れに〈〈なることがあるため、一般に腸で溶け   

るようヒコーティング等がされている。また、直腸での直接刺激により作用を示すため、   

麦芽糖を主体とする成分で、麦芽糖が腸内の細菌に分解されて発生するガスによって大   

腸を刺激することで作用を示す。作用が穏やかなため、主に乳幼児を対象に用いられる。  

⑥ 酸化マグネシウム   

腸管内の内容物の浸透圧を高めることⅤにより大便中に残る水分を増やし、併せて大腸を  

倒激することで作用を示す。同様に、水酸化マグネシウム、硫酸マグネシウム等のマグネ   

シウムを含む成分が用いられる場合もある。  

⑦ カルメロ丁スナトリウム   

腸内で水分を吸収してふくらむことにより、大便のかさを増やして作用を示す。  

同様に、カルメロースカルシウムも使用される。また、プランタゴ・オ／〈タの種子又は   

種皮のような生薬成分が配合されている場合もある。  

いずれも、水分を吸収して膨らむことから、服用後は十分な水分摂取が必要となる。  

（診 ジオクチルソジウムスルホサウシネート  

腸内の内容物から水分を吸収されにくくすることによって、糞便中に残る水分量を増し   

て穎下作用をもたらす。  

参照して作成のこと。  

（d）最与だ荒  

便秘に適すとされているが、胃腸が弱く下痢しやすい人では、激しい腹痛を伴う下痢等の  

しや  副作用が現れやすい等、不向きとされている。また、本剤を使用している閤は、他の滴下薬   

の使用を避ける必要がある。  

短期間の使用に限られるものでないが、5－6日間服用しても症状の改善がみられない場  

合には、いったん使用を中止して専門家に相談がなされることが望ましい。  

・93・   

V水分の移動は濃度の低い方から濃度の高い方に動き、この水分の移動に伴う圧力差を浸透圧という。腸管内からの水分の吸収   

は浸透圧の差を利用しているため、腸管内の塩分濃度を高めることで、水分の吸収が妨げられる。  

－92－  



匪垂頭  

また、あわせて痛みを鎮める（鎮痛）ことにもなる。  

また、胃酸の分泌にもアセチルコリンが影響しているvlため、アセチルコリン伝達を妨げる  

ことで胃酸の分泌が抑えられ、過剰な胃酸による胃への刺激が少なくなることで間接的に胃  

の痛みを鎮める働きもある。  

一方で副交感神経を抑える働きは消化管に限定されないので、他の部位でその作用が働く  

ことによって、副作用として口渇や便秘などの症状が現れる場合がある。  

ロートエキスに含まれる成分と類似の成分である臭化メチルベナクチジウム、臭化プチル  

スコポラミン、臭化メチルオクタトロビン等も同様の働きを期待して用いられる。  

（b）塩酸ビレンゼピン  

ロートエキス同様に抗コリン作用を有するが、平滑筋の動きはほとんど抑えないため、胃  

酸の分泌を抑えることで作用を示す。その他の副交感神経を抑える働きも弱いため、口渇や  

便秘などが現れにくい。  

（c）塩酸パパベリン  

平滑掛こ直接作用してその動きを抑えることで作用を示すものであり、副交感神経に作用   

する働きはないため、基本的に胃酸分泌を抑えることはない。  

（d）アミノ安息香酸エチル  

平滑掛こ対して局所麻酔作用を示す土とで長峯を抑えるものである。アミノ安息香酸エチ   

ルの局所麻酔作用に関する出矧こついて■事、Ⅴ－1（轟の薬）を参照して作成のこと。  

（e）工ンゴサク  

ケシ科のエンゴサクの塊茎を用いた生薬で、平滑筋に直接作用してその動きを抑えるとと  

もに、胃酸分泌を抑制することで作用を示す。  

2）主な副作用、相互作用、受診勧奨   

抗コリン作用がある成分に？いては、副交感神経の働きが十分に行われないことによる副作用  

が発生する。例えば、副交感神経は崖孔を収縮させる働きがあることから、これが抑えられると、  

光の調節に影響し、目のかすみやまぶしさを感じる。また、臭化メチルオクタトロピン等では眠  

気を催す。したがって、服用後は事故のおそれがあるため運転等の作業をしないようにしなけれ  

ばならない。前述した口渇や便秘のほか、頭痛や襖のほてり、脈が速くなる、排尿困難等が副作  

用として発生することもある。副交感神経の働きについては第2葦Ⅰ一4 2）を参照して問題  

作成のこと。   

また、ロートエキスを服用した場合、母乳が出にくくなることがあるのに加えて、一部の成分  

が母乳に移行することから、乳幼児の脈が速くなるなどの副作用が現れるおそれがあるため、揺  

巨麺頭  

3）相互作用、受診勧奨   

下痢、便秘のいずれの場合も、まず、医薬品を使用することが適切であるかを判断することが  

考慮点として挙げられる。医薬品の使用は対症療法であることから、下痢や便秘となった本来の  

原因を解消することが重要である。医薬品の副作用によって下痢や便秘が起こることもあり、医  

薬品の使用中に原因が明確ではない下痢や便秘を生じた場合には医師や薬剤師などの専門家に相  

談されることが重要である。また、止嘉薬や韻下薬はその作用によって逆に副作用として便秘や  

下痢を引き起こすことがあることにも留意すべきである。  

止嵩薬、整腸薬は作用が同じ種類のものは併用してはならず、作感鳩う種類のものは併用す  

医薬品の成分の中には副作  ることができる場合もあるが、基本的には併用は避けるべきで  

止嬉薬や嘉下其の効果  用として下痢や便秘を起こすものがあり、それらの成分と  

が強まる場合がある。   

また、腸内細菌によって分解されて作用を示  

‾緒に用いると効果が弱くなり、生菌製剤で萄  

場合があるため、注意すべきである。  

腸内細菌に対する   

一緒に用いた場合  

J乍用を示す薬と  

ミ強くなる  

二∴∴∵∴二三三：‥三き三一∴‾ご  

痢が起こっている場合があることを  

によって下痢を止めることでかえ  

に血が混じる場合や粘液煉  

る。また、いわゆる脱水症  

って症状の悪化を引き起こす場合があ  

が続くような場合などl  

て水分と雇僻質を補給する必要がある。  

はり便秘の原因を取り除くことによるべきで  

状が進むと、ま1   

便秘の解消は、  

あり、滴下  刺激して作用を示すものは、  

常用しないようにしなければ  誉憲∵∵こミ  

≡腎される場合が多く’常用しているようであれば、医療  すめるべ  

3 胃腸鎮痛鎮   

犬を抑える仕組み  1）代表的な鎮造成ば  

（a）ロートエキス  

ロートコン（ナス科のハシリドコロの根茎を用いた生薬）から成分を抽出したものであり、   

その働きは以下のとおりである。   

胃腸の違執よ、主に消化管を構成する内粗筋である平滑筋が過剰に動くことによって発生   

するものである。この鎧執こより痛みも発生する。平滑筋の動きは主に副交感神経によって   

制御されており、アセチルコリンの受容体への伝達によって調節されていることから、これ  

けい  を妨げる（抗コリン）と平滑筋の動きが抑えられ、胃腸の造撃を鎮める（鎮痙）こととなり、  

－94  

Vl胃酸の分泌にはこの他にガストリン及びヒスタミンが影響しており、ヒスタミンを抑えることで胃酸分泌を抑制するものが  

ⅠⅠ2ブロツカーと呼ばれる製品群である。  

－95   


