
平成 24年度第一回和漢薬セミナー

エビデンスに基づく

漢方薬の使い方

呵
富山大学附属病院和漢診療科

引網宏彰

漢方治療の進め方

1. 証に基づく漢方治療
（随証治療）
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2. 病名に基づく漢方治療

• 
エビデンスに基づく漢方治療

西洋医学的病名と証
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西洋医学的病名 証

病名治療ができる場合 TJ-68ツムラ芍薬甘亘湯の筋痙攣（肝硬変に伴うもの）に対する
プラセボ対照二紐盲検群間比較試験

9召田る， 99田l5光，与芝頁，他：は床烹出 19: 499•923. 1999 

対象と方法- - -ｷ • ｷ • 

，対象思者
■23施設を受診した，臨床的に肝硬変症と診断された患者のうち，硯察期間に週 2 回以上

1 の筋痙ゆを有するもの101 例（主解析対象数）。

薬物投与
·芍鳴B董渇エキス顆粒（TJ-68) またはプラセポ (7.59／日）。 ■投与期間は 2週間。

評価方法
■二豆盲検法によって芍薬甘草湯群とプラセポ群の 2群に分け，症状8誌による筋痙攣症状
等を評価し．改善度，安全度，有用度等を判定した。

結果

， ■ r筋痙去回数改善度』で“改善＂以上は，石藁百夏遷群67.3%> プラセボ群37.5% ! 
| • 9最終全般改毯度』で改善”以上は，芍生甘がお群69.2%>プラセポ群286% , 

1 ・『慨括安全度』で，＂安全であなと評価された安全率は，両群間に有慈差なし。

I ■ 『有用度』で“有用＂以上は．芍薬日軍渇群63.3%> プラセポ群34.1%-----~---- -·-—- - ---------------- - ••-. 

診療ガイドラインに記載のある漢方薬

2011 年11 月 1 日の時点で束邦大学医学メディアセンターのホームページに収録さ
れていた1117件の診療ガイドライン(CPG)のうち、外国のCPG、倫理・研究ガイ
ドライン、一般患者向けなどを除外した584件を関査し、漢方に関する記載がある＇
ものを抽出した。

結果

1) 584件のCPG中、 58件（9.9%) に漢方に関連する何らかの記載が認められた。

2) エピデンスと推奨度を示したCPGは11 件。媒奨度A （行うことを強く推奨）．
8 （行うことを策奨）もあるが、 C （推奨するだけの十分な根拠が無い）のもの
もる

よ］
• CPGにはエピデンスに基づくものとそうでないものがある。
・エピデンスに基づかないCPGには、作成者の意見が反映しやすい
・漢方薬に関するエピデンスがあっても掲載されない場合がある。
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ガイドラインでエビデンスと推奨
のグレーディングがある漢方薬
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• 六君子湯

桂枝袂苓丸・加味逍遥散·当帰芍薬散

小青竜湯

呉茉英湯・釣藤散・桂枝人参湯・葛根湯

抑肝散・釣藤散

麦門冬湯・柴朴湯

牛車腎気丸・八味地黄丸

心身症 診断・治療ガイドライン 2006 （日本心身医学会）

r迎勤不全型の上腹部愁訴に対する rJ-43六君子コの多施設共同市販後臨床試験』

禰濯"99か．園零のあゆみ．1斡8187(3),207-229.

対象と方法
［対象）運動不全型の上腹部也訴 (dysmotmty-l ike dyspeps ia) 患者296例
［方法）六君子湯2.5g （乾燥エキスl.33g含有）を 1 日3回、食前に2週間経0投与した (147
例）とこく低用蛮の六君子湯含有顆粒（乾煤エキス0.0309含有）を投与（149例）群の比較

疇不ム皿鴎"'Ht會●●●

六君子湯lお運動不全型の上股部愁訴

の総合改善度において｀低容呈群に

比較し有意に高い改善平を示した。

特に食欲不振に対して高い症状改菩

率を示すとともに、症状消失臼数が

有意に短縮されたe
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機能性ディスペプシア：六君子湯
B：行うことを推奨
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六君子湯 六君子湯の薬理作用 グレリン (Ghrel i n) :胃粘膜由釆の成長ホルモン分泌促進ペプチ凡
グレリンは悶から分泌され、血中ホルモンとして成長ホルモン分泌の調
節に機能する。また、強力な摂食促進作用を有する。

| | | 

人参，白戒，送奎，圭夏，陳皮，大棗，生呈，甘草

四君子湯

小半夏加袂苓湯
『医方□訣集』

「気虚して痰訟有る者，牌胄虚弱して湿有る者之を主る」
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一•) Miwa H, el al. J Gaslroente『ol. 2010;45(5):478-487. 

2) Kldo T,,t,I. Phann,ool Sol. 2005;98(2):161-167. 
3) Hayakawa T, el aI. orugS EXptI CIIn Res. 1999:25(5):211•218 
4) Kawahara H, ct aI. Ped i at『 Surg Int. 2007:23(1D):1001•1005. • 
5) Tak• daH, ot al. Gast『Ocnte『ology. 2008;134(7):2004-2013. 

グレリン分泌促進作用を介する
六君子湯の食欲増進効果

［方法］
シスプラチン投与により食欲不振を誘発
したラットに六君子渇エキスを投与し、
摂餌品と血漿アシルグしリン濃度を検討
した。

［結果J
六君子湯投与群において摂餌紺と血漿ア
シルグレリン濃度の改善を認めた。一方
、グレリン受容体拮抗薬の投与により六
君子湯の効果は消失したことから、六君
子湯がグレリン受容体に作用している可
能性が示唆される。
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症例： 89歳男性

主 訴：右側胸部痛、食思不振

既往歴： 35歳肺結核、 80歳高血圧

現病歴： x年 5 月右側胸部痛出現。胸部X-pで異常陰影を指摘され、某病 ! 
院で精音を受けた結果、多発骨転移を認め、末期の肺癌と診断。 ' 
MSコンチンでの疼痛緩和が行われた。 ' 

同年 8 月より食思不振も出現。近医で点滴を受けるようになった。 ' 

全身状態の改善を期待し、 9 月当科を受診。

経過：

初診時は人参養栄湯を投与したが、 3 週間後も効果なし。
そこで六君子潟に転方したところ、 1 週間後には若干食欲の改善を認

め、 3 週間後には食事菫が増加。
その後も六君子湯を継続したところ、さらに 6週間後には、いろいろな

ものを食べたいという意欲が出てきた。 j 

心身症 診断・治療ガイドライン 2006 （日本心身医学会）

更年期障害：桂枝袂苓丸、加味逍遥散、当帰芍薬散など

B ：行うことを推奨
Comparing the effacts of estrogen and an herbal medicine on peripheral blood flow in posIｭ
menopausaI women with hot flashes ; hormone replacemenI thrapy and gui-zhi-fu-ling•Wan. a 
kampo medicne 
「ホットフラシュと冷えに対する桂技沃苓丸とホルモン補充療法の有効性の比較」

Ush<oyam, T.,tale Am J Chia mod. 2005.33, 259-267. 

I ●ホットフラシュを呈する閉経後女性（ 129名）はホットフラッシュの無い女性(166名）に比べて、顎下と手
指の血流が有慈に多く、足趾の血流は有窓に少ない。特にホットフラシュ発作時は咽下の血流がホットフ i 
ラッシュの無い女性の3.64倍になる．

●ホットフラシュを呈する女性を無作為に
ホルモン補充魚法を行う群1HRT:64名）、
91 ほt"”しを投与する群IGu i-zhi-fu-hng­
wan,67名）の血流の変化を比較。

HRT：杭合型エストロゲン0.625mg／日と
メドロキシプロゲステロン酢駿エステ）し
2.5mg／日の併用

Gu i -zhi-fu-ling-Wan：サ..,尺苓汎エキス
7.5g/8 

”3 , 

.. , •i 

•, 9
9
 .
.
 9
9
9
,
 ..
 ,
 .
.
.
.
.
.
 
,'•9. 

•9 

.

.

.

 

a

a

 

5
 .
. n
"
ガ
，

9
a
a
5

”
心

•99 

i” ・ II•! 
i •I 
'9• i 

9 9·'°'|“' 
• i 

，ー l

:1 
9: • • 

';1 '. 
．．．．．→←．」：＇

;:.;;':·.:芯r•9 :;’· 99：，比．：．＂ ~叫・""""ヽ．，""、 ,••9干•に、，一

桂枝袂苓丸 (25)

【目標】

・体力中等度もしくはそれ以上の人で、のぼせて
赤ら顔のことが多く、下腹部に抵抗・圧痛を訴
える場合に用いる。

【病態】

・少陽病期・癒血型 実証

・気逆を伴う

（寺澤I惹年：症例から字ぶ和漢診恨学）
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心身症 診断・治療ガイドライン 2006 （日本心身医学会）

更年期障害；桂枝袂苓丸、加味逍逢散、当帰芍薬散など

B i行うことを推奨
「ホルモン補充療法、加味逍遥敗投与の更年期障害に対する効果の比較J

槌□99ほか·歴,.,人99漢方研究のあゆみ 2009. 26: 99•23 

［目的J更年期障害の治疲法としてのホルモン補充療法と加味逍紐収の効果の相迫および併

用効果の評価

1研究デサイン】ランダム化比較試験（封筒法） (ACT-envelo pe) 

1参加者】上記施設で更年期障害の診断を受け、治病を希望した30名

［介入J
Arm l ：加味逍追散エキス顆粒 (2.Sg)、 1 日に3回、食前内服を8週間 10名

Ann 2: 結合型エストロゲン製剤か 17~ エストラジオール貼付剤 (HRT群）を8週間 9名

Arm 3: Arm l +Arm 2 (併用群） 11 名

1主なアウトカム評価項目J治療開始時、 4、 8週間目の以下の項目をスコア比較（ l) 自己評

価式抑うつ性尺度 (SOS), (2) ハミルトン不安尺度 (HAS) 、 (3) ピッツバーグ睡眠質問票

(PSQ I) 、 (4) 日本産科婦人科学会作成更年期症状評価表

1主な結果J HASスコアは、加味逍遥散単独投与群で投与4週でHRT群や併用群にくらべ有
惹に低下した。 SOS、 PSQ I 、 8本産科婦人科学会作成更年期症状評価表は群間比較では有意

差はなかった。

加味逍遥散（24)

【効能・効果】

・体質虚弱な婦人で肩がこり、疲れやすく、精
神不安などの精神神経症状。便秘傾向。

・少陽病期·虚証 ．実

・気逆

・病血 陰 陽

＊
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当帰芍薬散 (23)

【効能·効果】

・筋肉が一体に軟弱で疲労しやすく、腰脚の
冷えやすいもの。貧血傾向や浮腫やめま
L ヽ。 ↑実
•太陰病期·虚証

•水滞 陰 陽

・癒血
玄

| 

虚



簡略更年期指数を用いた更年期不定愁訴に対する漠方治療
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虚弱で疲れやすい
色白で蓑奢 不安が強い
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鼻アレルギー診療ガイドライン一通年性鼻炎と花粉症ー2009年版附録

アレルギー性鼻炎の科学的根拠に墓づく医療によるガイドライン策定に関する研究

（平成12年度厚生科学研究費補助金事業）

「小膏電澪の通年性よアレルギーに対する効果 二置畜検比較試験」

鳳•襲吉ほか．耳●咽順科謳床．1995.88389-405

61 施設を受診した中等度以上の症状を示す 12汲以上の過年1生元アレルギー患者220名．
無作為に 110名ずつプラセポ投与群と ,1,;\ /M,lエキス9g／日（T」 -19)投与群に割り付け．
投与期間は 2 過間。
調査項目は臨床症状、名錢による為腔所見、鼻銹発試験、元汁好酸球検直、副作用、血液検査。

解折対象数： 217名

全般改邑 1且
",『渇訂は中等度改蕃以上が44.6%
プラセポ群は18. 1%

症状別ではくしゃみ発作、鼻汁、鼻閉の
改善が，、青込渇＂で有冦に11lれていた．
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" 小青竜湯
A: 行うことを強く推奨比呻9噌99It"叩呻叩99心~)

慢性頭痛の診療ガイドライン 2006年 （日本頭痛学会）

漢方薬全体として B ：行うよう勧められる

呉架炎湯、桂枝人参湯、釣藤散、葛根湯
The efficasy or,oshuyuto. a typlCal kampo (Japanese he9bal medicine) rormula, in preventing 
eplSodes ofheadache 

凍性頭痛に対する呉蕊豆瀑の有効性J Odagu由IH.ot al:Cu99M叫 R暉 Oplo. 2006.22, 1587-1597 

,,.，，，｀，が1a 効なしスポンダー53名を無作為に＇｀久9ら群(28名）とプうセポ群(25名）に分け｀
12 l!J lrJ!lt与．飢癌の発紅抄瓜約伴9i状、舷痛剤服lll回数を評価（しスポンダー限定多施よ無
作為化二重冨検プラセポ対昭tt秤9,$)

気逆を伴う頭痛

気逆に裏寒を伴う頭痛
I 

胃腸が冷え、寒熱のバランスを崩れ、
相対的に上熱下寒となったものを正す（～
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頭痛の発症頻度
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ill開剤の使用回数

ネえ性、
月経痛、
属こりも
改善

•桂枝人参湯下痢傾向

・呉菟英湯 心下の冷え｀嘔気が強い

慢性頭痛の診療ガイドライン 2006年 （日本頭痛学会）

漢方薬全体として B: 行うよう勧められる

呉架英湯、桂枝人参湯、釣藤散、葛根湯

「餡生臼＼痛に対する桂技人＾湯と約藤散の有用性に関する研究」
松本博之．ほか：編床と研究 1995.72, 1299-1303. 

仮性頭痛患者33名に仕枝人警溝エキス7.5g／日とl.9朦散エキス7.5g／日を投与。

■ 桂技人参湯単独投与例 l 8例 3、 9 99.ac•*1,9ム1Au9ぶ牡 9
·~・..

「有用』 ・「極めて有用』と評価： 55.6% ,,、 , • 』"'・
95ｷ •’` ■ 釣藤散単独投与例 l 5 例 ｷ-...• 9 9 、,.

r有用』 . r極めて有用』と評価： 40.0% ,烙勾:9. g• 99 
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蜘症疾患治療ガイドライン 2010年 (8本神経学会）

抑肝散 C1 ：科学的根拠がないが、行うよう勧められる

A randomized cross-over study of a traditional Japanese medicine(kampo), yokukansan, 
in the treatment of the behavioural and psycho(ogical symptoms of dementia 

r忍知乱のBPSOに対する抑肝淑の有効性」
Moukomi k. a al. In9 」 N●9990ps戸m¢田macol.2009.l2(9l.\91•1 匹．

く対喰＞
アルツハイマー髪血筵 (ADJ.混合型E知"(MIX)
及びレビー小体塑』知紅 9DLB) と＄駈された出名） 06例

くテザイン＞

中央逗Il方式による綱99偽9じクロスオーパー訊駐

戸：，、デ：戸［．：：）
関富

幻兌

妄乱t
疇

周辺症状 (BPSD)
行動異常、楕神症状

攻な行勁
中核症状

記悦．は害 判断力低下

見当謀障害

i.9うつ

不安・ 1!!9必
d9福l

不眠

<991ll方滋＞
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窮知症疾患治療ガイドライン 2010年 （日本神経学会）

抑肝散 Cl ：科学的根拠がないが、行うよう勧められる

A randomi2ed cross-ovec study of a traditional Japanese medicine O<ampo), yokukansan, 
in the treatment of the behavioural and psychological symptoms of dementia 

r.:i知症のBPSDに対する抑肝散の有効性』
山uka而 K. aak 9n9 J Ne匹四ychopharmacd.9009.1919),199E9

：肝□：［］］］
抑肝散（54)

【効能・効果】

・虚弱な体質で神経がたかぶるもの。

・体力中等度の人が、神経過敏で興奮しや
すく、怒りやすい、イライラする、眠れ
ないなど神経興奮状態を

訴える場合。

・少陽病期·虚証



認知症疾思治療ガイドライン 2010年 （日本神経学会）

釣藤散 臼匹的1生．ぶ知征の沖経症状に1999火はないが、全般1生Sl神紅状の改釦こ打用であり、特に自発性、
旺19閑む．行動異常等に99刃が99告されている｛エピデンスレベ｝し 11)

Choto-san in the treatment of vascular demantia, a double-blind, placebo-controlled 

study 
r二重盲検比較試験による脳血管性認知症に対する約藤散の効果の評価」

Terasaw9 k, 99 al: Phy90med9Cine1997,4, 15口22.

事9....
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釣屈散投与群は
全般改善度は 8週目から
自党症状の改善は 8週目から
AOL の改善は12週目から

プラセボ群より優っていた。

釣藤数の有用性はプラセポに比ぺ、
有意に高かった。

釣藤散（47)

【効能・効果】

・体力中等度あるいはやや低下した中年以
降の人で、慢性に経過する頭痛、頭重
感、肩こり、めまいを訴える場合。

·少陽病期・虚証

「肝蕨頭量ヲ治シ、頭目ヲ清ス」
（本事方、眩昏門）

「気逆甚しく、頭痛、眩肇し、或は肩背強急、

眼目赤く、心気鬱塞する者を治す」
（勿誤薬室方函口訣）

EBMに基づいた喘息治療ガイドライン 2004年

（厚生労働科学研究事業 診療ガイドラインのテータベース化に関する研究班）

麦門冬湯 A: 行うことを強く推奨

「気管支喘息の咳嗽に対する霙門冬渇の効果と尿中排泄成分の分析J

新辺知99、ほか：江万と免疫・アしルギー． 1998.12. 79 
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EBMに基づいた喘息治療ガイドライン 2004年

（厚生労働科学研究事業 診療ガイドラインのテータペース化に関する研究班）

柴朴湯 B ：行うことを推奨

A multicenter clinical trial of T」-96 in patients with steroid-dependent bronchial asthma 
A comparison of groups allocated by the envelope method 

「ステロイド依存性喘患患者に対する柴朴湯の効果」
Egashira Y, et al; Ann N Y Acad Sci.1993,685, 580•SB3 

ステロイド依存性の成人端息患者 112名を柴朴滋群(64名）と対照群(48名）に封箇法で剥り付けし、多施↑

浚ランダムか比仮直阪を行った．投与JW間は 12辿191.

男性下部尿路症状治療ガイドライン 2008年

（日本排尿機能学会男性下部尿路症状診療ガイドライン作成委員会）

牛車腎気丸、八味地黄丸 c+ ：行ってもよい

牛車賢気丸 (TJ-107) の

作用ポイント
橋排尿中枢

大脳

橋

胸腰髄

l 牛車腎気丸 (107) | 
六味丸

I I 
（牛膝、車前子、地黄、山茉英、山薬、沢潟、袂苓、牡丹皮、桂皮、附子）

| 

• 99紅9―"".,,必
芯’ ▲如卜却 ぶぷ芯．

ロ□三
図如卜潟訂で99らnたは9iスコアの改肇

仙髄

• 
A6神経繰縫

I召・たぶ湯

道括約筋
尿道括約筋

八味地黄丸

効能・効果
' 疲れやすくて、四肢が冷えやすく尿量減少または多尿で時に
1 口渇がある次の諸症： . 
下肢痛、腰痛、しびれ、老人のかすみ目、かゆみ、排尿困難、

, 頻尿、むくみ

牛閉酋気丸によるFOLFOX療法におけるオキサリプラチンの末梢神経障害の軽減効果

Efficacy of Goshajinkigan for periperal Neurotoxicity of Oxaliplatin in Patients with 

Advanced or Recurrent Colo rectal Cancer """" T. •la t ,CAM. ,u 1 l.do;,10_ 10931...,,,,,,,pzoo. 

FOLFOX4またはmFOLFOX6を施行された進行・再発大阻癌思者90例．
A群：牛顕賢気丸併用群 (11 例）、 B 群： Ca/Mg製剤併用群 (14例）、
c 群：牛軍腎気丸＋ Ca/Mg製剤併用群 (21 例）、 D群：化学頂法群 (44例）
レトロスペクテイプに禾梢神経節害発生率、治療咸功期間を検討．

-T●●nがサ限""''—e·， h9a"“'ザ'"'虹,, .車冑巧Q•9Ca•9A9約砕itlは9C6 9口T檜、kn ionl

： l！□□］ ：，l]こ
言三戸ーるこロニこ：
，伯印ル1屯0牡1●tI鱒櫂•四ぃ日船●0耕R .9, 91lゞばU聞闊

50り,以.L(J)忠・13 1）ヽGru曲 l 以UD:9ぷII"”ぼ出そゲ1，1,i t,7.",r,.,;プフプン禾閑Iり与出1;lA r.,I 1J渭りも多かっ" • 
＇激成功llil lllllt A おJ.び C tr,)' f也(J)t1 より 1わかった．＇

牛車腎気丸の鎮痛作用発現経路....... -..... 
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9.  

! NO産生促進 I

i末梢血↓流改善疇乍用！

A,•A，領域ノルアドレナリン神経細胞

k ：応トピオイド受容体

主なエビデンスのある漢方薬

大建中湯

半夏潟心湯

麻黄湯

補中益気湯

半夏厚朴湯



開腹手術後の腸閉塞
と大建中湯

対象：開腹手術後に腸閉塞をき
たした24例
方法：大建中湯(TJ-100) を
14日間 1 日 15g投与したグループ
と、偽薬（プラセボ）を投与し
たグループに分けたランダム化
比較試験。
結果：大建中湯を投与されたグ
ループはプラセボ群に比べて、
腸閉塞治療のための手術の頻度
が減少した。
J Int Med Res. 30: 428-432, 2002 

呻手術

＼主沖揚閉塞
1/, —--L 

l勾延中場 l
人曇・山11t • n．羹・謬記

J I_ 

11.nI枷中

•平滑筋刺激によるアセチルコリンの分泌作用

腸に分布する末梢神経の刺激作用

・消化笞運動を促追する消化管ホルモンの分泌促

進作用

II!!管血流改善作用

大建中湯
「健常人における大建中溢の消化管運励冗進作用の検討J

米国・メイヨークリニックにおける無作為並行群二重盲検プラセポ対照用岳比較試験

紅常米国人60名を無作為に大建中湯投与群とプラセポ投与群に分け、 5日間投与。

シンチグラフィーにより消化管内容物の胃排出能、結勝充填率、上行結腸排出時間を検討．

爾排出能に差はな
かった。

結腸充収率は大建中
湯投与群がプラセポ
群に比較して高かっ
た。
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半夏潟心湯
「CPT-11 に伴う下痢に対する半旦刃心澪の安全性および有効性の評価」

1施設におけるランダム化比較試験（封間法）

CDOP、 CPT-11 併用印法を受けた非小細胞肺癌患者41名．

A,m1：半夏潟心湯エキス7.5g/E3投与 18名 Ann2：非投与23名

評価項目：便の性状・回数、排便に伴う殷痛の有無、夜間便通の有無、血性下痢の有無
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出豆沼心迫ほ与蔚と非IQ与肝における下凩"""'l!!i•

’tm`“ べ 9’『'い 99,"”丸•9“'”'mァ,と; ,̀t..,. 9’ ぃn.’`':•

Arrnl はArrn2に
比べて、下痢の発
現が有意に低く、
グレード3以上の
下痢の発現も有意
に低かった。

副作用も認めな
かった。

CPT-11 に伴う下痢に対する半夏辺心濃の作用機序

/ 
’し 4 と
I 

半n潟心瀑に含まれるフラボノイド配樋体は膳内細菌のB・グルコロニダーゼ活性を阻害する

胆汁から訟管内に移行したSN-38のグルクロン楼）包合体は陀内細面の B-グルクロニダーゼによっ
て分解され、再びSN-38が大胞内で生成される，．この大組内で生成されたSN-38が大t加の粘朕上
反細胞を悶害して下剤を発症する。半夏潟心瀑に含まれるつラポノイド配樋体は臆内細団の B•ク
ルコロニターゼ活性を阻害する結果、大勝内における活性型SN-38の生成が抑制され、薬剤の効
果を弱めることなく下痢が予防される。

麻黄湯
rインフルエンザに対するオセルタミピルと麻覧渇併用の解熱までの時間の比較」

• 38℃以上の発熱があり、頭痛、悪寒などインフルエンザ様の症状を呈した5ヶ月から13殻ま
での患者で迅速診断キットで隠性を示した患者。 (1施設におけるランダム化比較試験）

A,m1：オセルタミピル単独投与群 (18例） Arm2：麻黄湯併用 (14例）

• 迅速キット陽性だがオセルタミビルの適応の無い1賎未満思者と迅速キットで陰性の患者

Arm3：麻黄湯単独投与群 (17例）

点月ウイJI、入分共よた'" .竃
RT-PCR汰でA型インフ 幻
JI，エンリ．と（名定：：癖． u9 
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補中益気湯のCOPDに対する効果
（封筒法による多施設無作為化臨床試験）
安定期にあるCOPD患者78例より脱落例を除き、

Studygroup (n=34）．従来の治僚に1甫中益気湯エキス5-7.Sg/日併用 ]6ヶ月 11l1投与
Control.roup (n=37)従来の治僚を継続
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半夏厚朴湯による誤P燕性肺炎の予防効果
ーオプザーバーブラインドによるランダム化比較臨床試験一

半夏犀朴湯投与群44例 ~ 19ヶ月浚評僅i
対照群48例

3
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餞察期間（日数）
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旺、蟷田に
麦門冬湯

柴朴湯

更年期鵠書に
桂技荻苓丸

加味逍這散

当帰勺器散

認四に

漢方薬を使いこなせば・・・・

どんな愁訴にも対応する懐の深い医師に
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