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４．現代薬のさじ加減 

 「薬はさじ加減」というフレーズは死語に

なってしまいました。小児用ドライシロップ

などを除き。粉薬がほとんど姿を消し、錠剤

ばかりになったからです。しかし、薬は疾患

によって、人によって効き方が異なり、本来

ならば微調整が必要ですが、それがしにくく

なりました。勢い、能書で指定されている量

を処方し、うまくいかなければ他剤に切り替

えるという使い方が一般的となりました。そ

こで、以下のような工夫をしています。 

１）割線がついている場合は半分に割り、

0.5錠にしたり、1.5錠にして使う。 

２）大用量の錠剤と小用量の錠剤を組み合わ

せて使う。 

３）薬の切れ目は一つ加えて隙間なく使う。 

４）持続の長い薬と短い薬を組み合わせる。 

５）症状の強い時間帯に用量を増やす。 

６）ある作用の薬を1種類だけ使うので

なく、効果と副作用の出方を見て、２種

類組み合わせて使う。 などです。 

編集後記 

 今年は冬が長く、3月になって花粉が一気に飛び始め、月末になっても勢いが止まらず、近年にない悲惨

状況となっています。しかし、冬が長かったことは悪いことばかりではなく、これを書き終えるまで桜の開

花も始まっていません。本日23日は5月並の気温とのことで、2－3日のうちに花もほころぶでしょう。急に

気温が上がり高い状態が続くと、花が咲いても散るのが早く、4月7日の入学式まで持たないかもしれませ

んが、久しぶりに春らしい風情のある人々の営みを見ることができるかもしれません。鎌倉の桜も楽しみで

すが、ちょうど来週、仕事で東京にでる機会があるので、時間をやりくりして、桜の名所である千鳥ヶ淵や

神田川の土手などを歩いてみようと思っています。 

 花粉の飛散の多い年には、例年効いていた薬が効かなくなったり、ちょっと油断して大崩をする方が続出

します。そのたびごとに、同様に対応していくのか悩み、「さじ加減」ができない薬をどのように工夫し

使っていくか考えてきました。今回は、その工夫を少し整理してまとめてみました。私の処方が、一般的な

医師の処方より複雑だったり、時間的な指定があるのは今号の内容をご覧いただければわかって

いただけると思います。薬の効果は人によって様々で、万人によい薬はありません。このため、

一人ひとり薬の効果を確認しながら、薬を選び決めていきます。このため、薬の効果や副作用が

どのようになっているのか、身体が発する声を聞き、こちらに伝えていただければと思います。 
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（代診のお知らせ） 毎第２、第４木曜日の午後 

４月は第２（10日），第４（2４日）です 
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4）持続の長い薬と短い薬を組み合わせる 

３）薬の切れ目は一つ加えて隙間なく使う 

（GW休みのお知らせ） 

 4/  27  28  29  30 5/1  2  3  4  5  6  7  8 

  ４月は２８日（月）までの診療となります。連休の後

の診療は５月７日（水）から始まります。 

通常どおり 休み 通常 

１．栄養と薬 

第２６巻 第10号 
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これに対し、薬は摂取することで体の生

理反応や心理状態を変化させる物質で

す。医学的には、その変化によって病気

を直したり、正常な体の状態を保つもの

が薬と言えます。医食同源と言う言葉が

ありますが、実際の薬は食物とは同じも

のではなく、人類の歴史のなかで、何か

のきっかけに口にしたものが、体に変化

を起こすことに人が気づき、その経験を

蓄積してきたものを薬のもととしていま

す。漢方などの古典的な薬はこの仲間で

す。そして、その中心的な成分を抽出し

たり、類似で、より作用の強い物質を新

たに合成して作られたりしたものが現代

薬です。なお、薬の中では、抗生物質や

消毒薬のように人体に変化を起こすもの

ではなく、体に巣食う、細菌などの微生

物を殺すものもあります。これらは体に

直接変化をもたらしませんが、外敵を攻

撃・撃退することで炎症を鎮め、体に間

接的ですが有益な変化をもたらします。 

 一部を除いて、食物と薬は口から入る物

質です。食物は、体に良く、直接体を作る

材料となったりエネルギー源である栄養

と、食物繊維のように間接的に体の機能を

助ける物質でできています。体の材料やエ

ネルギーになる成分は、3大栄養素と呼ば

れ、炭水化物（糖質・でんぷん質）、脂

質、タンパク質に分けられます。炭水化物

は、すぐ使えるエネルギー源として血液中

を巡るブドウ糖などの糖分、体の成分に

なったり、必要なときに出し入れ自由な普

通預金のような、筋肉や肝臓に蓄えられる

でんぷん質があります。タンパク質は、筋

肉などの細胞の材料や体内の化学反応を促

進する酵素、ホルモンなどになります。脂

質は、定期預金や国債のようにすぐに使わ

ない貯金として蓄えられたり、細胞膜の成

分にもなります。その他、化学反応の酵素

の働きを助けるビタミンも栄養とされ、直

接身にならなくとも体の機能を助ける食物

繊維なども食物の重要な成分です。 
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２．薬の主な運ばれ方と作用 
一般的な薬について考えてみましょう。 

１）体へどうやって取り込まれる？： 

内服薬：飲み込んで胃の中に入り、そこで

一部が溶けたり、カプセルが破け、小腸に

運ばれます。小腸は食べ物など栄養を吸収

する場で、絨毛と呼ばれる粘膜の突起が無

数にあり、吸収する物質との接触面積を増

やしています。ここで吸収された薬は、血

液に乗って、作用する場所に運ばれます。

消化酵素ほか、腸管内でそのまま働く薬剤

もあります。 

注射薬：静脈注射は、薬を直接血管に入れ

るので、即効性があります。筋肉注射、皮

下注射は、注射部位からその周囲の血管に

吸収され、全身に運ばれます。このため効

果発現まで少し時間がかかります。筋肉は

血管が豊富なので、比較的早く吸収されま

すが、皮下へ注射すると、いっそうゆっく

りと吸収されるので、持続的な効果を期待

する場合は、こちらを使います。 

貼付薬：湿布や軟膏のように貼った局所

に、直接効く薬もありますが、フランドー

ルテープ、ツロブテロールテープ、アレサ

ガテープなど、皮膚に貼ると皮膚から吸収

し、血管に入り作用部位に運ばれます。小

腸よりゆっくり吸収されるので持続性があ

りります。しかし、皮膚から吸収しやすい

剤形なので、どの薬でもこの形にすること

はできません。 

吸入薬：喘息薬の気管支拡張剤がそれで

す。気管支粘膜から吸収し血管にはいり、

気管支平滑筋に行くほか、直接しみていく

可能性もあります。ステロイドは後者で、

気管支粘膜に直接作用し湿布や塗り薬のよ

うに効果を発揮します。経鼻薬などもこの

仲間です。 

座薬：小児用の解熱剤座薬が代表です。直

腸に入れると、その粘膜から吸収し血管に

入り、全身に作用します。内服薬のように

胃を通らないので、すぐ吸収し即効性がありま

す。便秘や痔座薬など直接局所に作用する薬も

あります。 

舌下錠：口腔粘膜から吸収されすぐに血管に

入ったり、そこで反応を起こすため即効性があ

ります。狭心症の発作止のニトロペン、舌下免

疫療法のシダキュアなどです。 

２）血管を通ってどう運ばれる？ 

 血液の液体成分（水）にとけて運ばれるほ

か、アルブミンのような担体と呼ばれるタンパ

ク質に結合して運ばれる場合もあります。 

３）作用部位（細胞）で主にどう働く？ 

・受容体（レセプター）に結合する： 

 様々な体の働き（生理機能）は、働きを進め

る信号（ホルモンなど）が、細胞のレセプター

という部位に結合し、信号の司令に従って細胞

が収縮（筋収縮）したり、化学反応を進めた

り、物質を作ったり、分泌を行います。多くの

薬剤は、それが細胞のレセプターに結合し、信

号と同じ働きをしたり（アゴニスト）、信号が

レセプターに結合するのを邪魔し、信号の働き

を阻害する（アンタゴニスト）として、作用を

行います。 

・化学反応を仲介する酵素の働きを阻害する： 

 酵素はタンパク質でできており、化学反応を

触媒として促進します。薬の中には、この酵素

反応を促進したり阻害し、化学反応にメリハリ

をつける薬もあります。 

・ほかにも様々な働き方があります。 
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 同じ狙いの薬でも1日1回の薬もあれ

ば、3回の薬もあります。薬は各々の特性

上、①吸収、②作用部位への分布、③作

用、④代謝（分解と排泄）と、様々な形

で体内を駆け回りながら、その一生を終

えます。昔は食事のたびに飲む、1日3回
の薬が一般的でしたが、最近は持続時間

の長い薬が開発されたり、持続時間が短

くても、少しずつ体に取り込まれるよう

な工夫をして長期にわたって効果を持続

できる薬が多くなり1日2回のものや、1回
の薬が一般的なりました。 

 1日3回の薬は持続時間が短いくすり

で、用量を多くして使用しなければ隙間

ができるため、極量を超えやすく副作用

の出やすい薬が多くなってしまいます。

これに対し、回数の少ないものはもとも

との持続時間が長いため、有効血中濃度

を維持しやすく、副作用も出にくくなり

ます。これは内服薬だけでなく、貼付薬

や吸入薬も同様で、じっくりとした効果

を期待するには適した剤形です。 

 逆に即効性を期待するには、持続時間

が短くとも血中濃度の立ち上がりが

シャープな薬が好まれます。頓服で使わ

れる頭痛薬や解熱剤など、不快な自覚症

状を解消する薬は、この類に多い薬です。

もちろん慢性的は症状を取る場合に、必ず

しも1回の薬が良いのではなく、薬の特性

によって選ぶことが大切です。図のように

１日1回の薬でも必ずしも１日中まんべん

なく来ているわけでないので、薬のピーク

を日中に持ってくるのか、それとも寝てい

る間を中心に持っていくのかは、飲む方の

症状の時間帯に合わせて決めます。 

３．1日何回の薬？ 

食後30分以内に服用とは？ 

 「食後30分以内に服用してください。」これ

は、薬局で言われたり説明書に書かれている文言

ですが、これを“食後30分待ってから飲む。”

と勘違いしている方をよく見かけます。このよう

な方は、“30分たってから飲もうと思って、よ

く飲み忘れる。”と、おっしゃいます。これは大

きな勘違いで、30分以内とは、食べた直後から

30分以内の胃腸が活発に活動しているときに飲

んでくださいという意味です。裏を返せば、胃腸

が活発でないときに服用すると、薬が素早く吸収

しなかったり、効果の発現がなまってしまうから

です。また、薬は飲むタイミングをきちんと決め 

 

ておかないと飲み忘れるため、3度の食事に

合わせて飲むことが一般的になりました。最

近は創薬の進歩で、持続時間の長い薬が開発

されるようになり、1日1回で済むものが多く

なり、これらの多くは朝食などのあとに服用

するのが一般的です。忘れやすい方は、一部

の薬を除いて、食事と一緒に服用しても結構

です。一部の例外については、食べ物と一緒

だと吸収されない薬、一部の糖尿病のくすり

など、食事との時間が指定されている薬など

になります。このあたりは、処方した医師に

確認ください。  
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