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　 　 　 　 　 　 　 　 は じめ に

　更年期不 定愁訴症候群に 対す る漢方療法

　更年期 の 女性は ，す なわ ち閉経前後 の 40− 55歳

頃に ， しば しぼ多種多様 の 愁訴を訴え ， そ の 訴 え

や部位が 日 に よ つ て変動 し，器質的変化が認 め ら

れ な い な どの 症候群の 発生す る こ とがある ．こ の

症候群は 更年期障害 ， 更年期不 定愁訴症候群 ， 更

年期 自律神経失調症 とい わ れ ， そ の 発症原因に は

内分泌性 の もの
， 心理的なもの ，文化 ・社会的因

子 （環境因子）な どがある ．内分泌性因子は 更年

期 に な る と卵巣機能の 低下 が起 こ り， 視 床下部

一
下垂体

一
卵巣系内分泌機能が変動 し， 自律神経

失調の 誘因 と され る。心理 的 ， 環境因子 は 性格に

よる場合 とか
， 周囲の 環境 の 状況 に よ つ て 不安が

つ の り
， 精神葛藤が起きて 不 定愁訴の 発生をみ る

の で ある，現代 の 複雑 な環境下に お い て は 更年期

を 中心 とす る年齢層 の 嬬人に 本症 の 出現が多 くみ

られ る．

　 こ の 症候群の 治療と して は ホ ル モ ソ 療法 ， 対象

療法 とし て 精神安定剤， 抗 うつ 剤な どが用 い られ

て い る．ホ ル モ ン 剤に よ る加療は 速効的で ，有効

率も高 く， 不 定愁訴軽減に は 最もす ぐれ た 治療法

で ある が，長期連用 に よ る副作用の 問題な どで ，

一

患者の 不安を誘 い
， 長期治療が行 えな い こ とが多

い 。ま た 精神安定剤 ， 抗 うつ 剤な ど は 薬剤の種 類 ，

量 に よ つ て 日常生活に支障が起 こ る こ ともあ り，

現代医療で の 隘路で ある．

　不定愁訴 の 治療に 頬 し漢方療法 は 古 くか ら行わ

れ ， そ の 効果 も立証 され て きた 。特に エ キ ス 剤が

発売 される よ うに な り，そ の 使用方法も安易に な

つ た こ とで ， 広 く普及 した ．漢方治療 は 病人中心

で
， 患者個人 の 症状 を主体 と し た 全身療法で ある

か ら，更年期 に お け る加齢 に よる全身的機能低下

に よつ て 発生 した不 定愁訴の 治療に は適切 な方法

と考 え られ る。
「
漢方医学の 原理 は 証を決定し ， 随

証治療を行 うこ とで
， 現代医療を行 つ て い る もの

に は五 感に よ る 診断法を理解す る こ とはむ つ か し

い 面が多い ．しか し現在の 検査 デ ー
タ

ー
の 集積に

よる診 断確定に は 問題もある現代医療に 対 し ， 患

者 と 1 対 1 の 対応 で 観察し
， 病態を把握 し

， 治療

す る漢方治療は 医療の 原点に か え る貴重 な治療法

と思考す る．

　 日本母性保護協会に お い て は 昭和54年度か ら産

婦人科診療圏 に 正 し い 中国医学導入を検討す る 目

的で 中国医学委員会が設置 され，著者 もその 委員

の 1 人で ， すで に 4 回の 中蹶医学 セ ミ ナ
ー

を開催

した ．今回原稿 の 依頼を うけた の で
，

こ の 中国医

学 セ ミ ナ
ー

の 資料を中心 とし て 漢方 治療 の 基本概

念 と本症候群に 対す る漢方薬方 に つ い て 述 べ る．

　　　　　　1 漢方医学の 基本概念

　漢方治療 で は 証を決 め る こ とに よ り治療法 も決

ま る随証治療で ある。正し い 証の 決定は 漢方治療

の 成功を に ぎる鍵 で ある ともい え る．

　 証の 決定 に は 四 診，す なわ ち望診，聞診，問診，

切診の 診療法に よ つ て 患老の 病状を把握 し ，
こ の

全身症状 ， 病態を漢方独特 の 八綱 ， 気 ， 血 ， 水 の

概念に則 り ， 決め る の で あ る．

　漢方治療の 目的は全身の 不 適和な部分を整 え，

均衡を保つ 働 ぎをす る漢方薬方を与え治療する こ

とで ある．た とえば実証に浮薬を ， 虚証に は 補薬

を，熱症 に は 寒冷薬を，寒証 に は 温熱薬を投与す

る e

　 1．四診

　 望診 ：視診に よる診察で 体格，顔色，姿勢，歩

き方，舌（舌苔），籍の 色，皮膚の 色，四 肢な ど患

者 の 全身状態を観察す る．
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　 聞診 ：聴覚 と臭覚に よる診察で ， 病人の 声の 調

子，呼吸音，咳嗽，腹 鳴，胃内停水 ， 体臭 ， 嘔吐

物や 排泄物の 臭 い な どを か ぐ。

　 問診 ：病人や 家族 に 質問 し ， 対話を と お し て知

る ．患者 の 生活環境 ， 発病 の 状況 ， 自覚症 状 （寒

熱，汗，大小便，飲食な ど），既往歴，家族歴 な ど

を き く．

　 切診．：脈診 と肌 ， 手足 ， 胸腹 など の 触診で あ る．

中国 で は脈診を重要視 し て い る．脈診 の部位は 現

在は 橈骨動脈 （寸 口 ）で 測定す る．性状は浮 ， 虚 ，

沈，実，数，遅な ど28〜の 多数 に 分類 され，こ の

性状に よ り，病状の表裏，寒熱，虚実の 診断に 重

要な点 となる。脈診は 医師 の （右） 中指を患者 の

左 の 橈骨結節内側寸 P の 部に 置 ぎ， 中指 と薬指を

置 く。中国で は 脈診 と舌診は 病状の 診断法 に重要

で ある．

　腹診は 日本で行わ れ ， 発達 した もの で ， 日本漢

方 の 特徴で あ る ， 桃山時代にすで に腹診 に つ い て

書か れ て お り， 江戸時代に は 腹診法が漢方 の 主流

とな り，体系づ け られ て い る．中国で 脈診が主 で ，

腹診が行わ れ な か つ た の は 男女 の 同席， と くに 女

性は 男性 に肌 をみ せ ない 風習な どに よつ て腹診が

盛ん に な らな か つ た の も原因 の
…

つ で あろ うと思

え る e

　腹診 は 患者を仰臥位に し ，
は じめ足 を の ぼし ，

つ づ い て 膝 を た て て 腹壁 を弛緩 させ
， 触診す る。

腹壁 の 緊張度，腹部 の 膨満，胃の 振水音，腹鳴，

腹部の 抵抗，圧痛な どを触診す る，

　腹力 ：腹部全体をふれ 腹壁 の 状態を み て ， 強く，

充実 し て い る の は 実証で
， 淳薬を用 い

， 軟 く ， 弱

く，無力の とき虚症 と い い ，補薬を用 い る ．そ の

他多 くの 腹証があるが ， 産婦人科領域で 問題 とな

つ て い る瘢血 の 腹証に つ い て 述べ る．

　臍傍圧痛 ：臍 と腸骨前上棘を結ぶ線上 で臍 よ り

2横指付近 の 点を圧す と抵抗 と圧痛がある 。左側

に認め る こ とが多 い ．桂枝茯苓丸 ， 桃核承気 湯が

用 い られ る．

　小腹急結 ：左腸骨窩に擦過性の 圧に 対 して ，抵

抗 ， 圧痛の 索状物を証明す るもの で ， 桃核承 気湯

が用 い られる ．

　小腹硬満 ：下腹部 が膨満 し ， 硬 い 抗抗物を触れ

る ときで ，桂枝茯苓丸 ， 大黄牡丹皮湯猪苓湯が用

い られ る 。

　臍下不仁 ：済 の 下 に 力が な く， 軟い 感 じの と ぎ

で 虚証 の ときに み られ る．八 味丸 ， 桂枝加竜骨牡

蠣湯を用 い る．

　 胃内停 水 ：膝 を まげて 胃をた た くと水 の 音がす

る。水毒 の さ い 証明す る ， 茯苓湯 ， 四君子湯，半

夏厚朴湯 ， 五苓散な どを用 い る。

　小腹拘急 ：皮下は 軟 く， 腹直筋が臍下 よ り恥骨

に か げ緊張 し て い る．腎虚 の 腹症で 八 味丸を用 い

る，

　 2。気 。 慮 ・ 水 の 概念

　 1）気 とは生命の 源 とな る無形 の 力で ，入体が生

長発育する原動力の 父母 か ら与え られ た先天の 気

（腎気）と呼吸 （清気）と脾胃すなわ ち消化器か ら

消化 吸収 し た 水殻精微 の 気 と あわ せ た 後 天 の 気

（宗気）か ら構成 され て い る．腎気 と宗気 を合せ た

の が正 気で ある。気は正 常の 状態 で は血 脈，経路

を通 じて 体内に 健全 に 分配 され て い る。

　気 虚 ：正 気 が 不 足 し た 状態で 全 身 の 機能減 退

で ，各臓 器の機能不全 が起 こ るe 生殖能力の 減退

を と もな う生命力全体の減退 を腎虚と い う，補気

薬， 理気薬を用 い る。

　気滞 ：全身を周 つ て い る気 の 流れが阻害 された

状態で ， 行気作用の ある 理 気薬を主薬 とした薬方

が用 い られ る。

　気逆 ：下降す る 胃気や肺気が上逆す る こ とで
，

嘔吐 ，吃逆咳嗽 となる ．半夏が主薬 となる方剤が

つ か われ る 。

　2）血

　血 は 気 と伴に 全身を周つ て い る赤色 の 液体 で
，

気 と血 は不 可分の 関係で ある．気 と血 の 関連に つ

い て 古来か ら
“

気 がや め ぱ血 が
， また血 が病め ぽ

気が病む
”
，

“

気は 血 の 師で あ つ て 血 を先導 し ，
血

は 気の 母で あつ て 気を載せ て 運行す る
”

な どの 諺

があ るほ どに 深い もの で ある．血液に障害が起 こ

る と血 虚， 瘢血
， 出血 な どの 病態が み られ る。

　」血虚 ：失血 とか 血 生成機構 の 障害に よ つ て 血 の

不足 で 貧血 症状と ， 水液の 不足 に よ る乾燥状態が

加わ つ た もの を い う。補血薬を投与する ．基本方

剤は 四物湯で あ る．
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　瘢血 ：血 流 の循環障害が起 こ つ て 血 流の うつ 滞

に よ り種 々 の 病状が み られる．漢方医学で は癆血

を発病原因 とす る 産婦人科疾患が 多 い ．更年期障

害 （血 の 道症）， 自律神経失調症 ， 卵巣機能不全 ，

不妊 ， 子宮筋腫 ， 子宮内膜症，月経過多 ， 切迫流

産， 子宮復故不全，産褥下肢血栓症 ， 膀胱炎様症

状，妊娠 中毒症な どは 痂血に よつ て発生す る とい

う．

　癆血 の 診 断に は 特有 な腹証 （前述）に よつ て 決

め る．癆血 は 活血薬 ， 血流促進作用 の あ る駆癆血

剤の 投与 に よ り軽快す る．

　 3）水

　水は 血 か ら分れた無色の 液体で ，気 と伴に体内

を周わつ て い る が ， 水 分代謝異常が起 こ る と ， 水

分の 絶対量 の 不 足や体内に 異常蓄積，
一

部に 偏在

した 状態を水滞 ， 水毒 と い う．水毒に 対 して は利

水剤 （茯苓，尤，沢淳 ， 猪苓）を用い
， 水 分の 不

足 した 乾燥状態で は 滋潤薬 （地黄 ， 麦門冬）を用

い る．

　 3．八 綱

　 証決定の
一

つ の 診断基準に 漢方医学で は 八 綱の

概念が必要で ある。表裏 ， 寒熱 ， 虚実 ， 陰陽を八

綱 とい う．

　 1）表裹 ：表 とは皮膚 ， 皮下組織 ， 筋 肉 ， 骨 ， 関

節 ， 頭部 ， 四肢 ， 背部な ど身体 の 表面 をさ し， こ

の 部分 に 病証が ある の を表証 とい う．裏 とは体の

内部で 消化器 などを意味し， こ こ に病証があれぽ

裏証 と い う．半表半裏とは表 と裏 の 中間部で
， 咽

喉 ， 気管支 ， 肺 ， 肝 ， 脾 ， 胃な ど に 機能異常に よ

る症状 がある と半袤半裏証 とい う．産婦人科領域

の 病変 は 主 と して 子宮が中心 な の で ， 子宮 は 裏に

属する の で 裏証が 多い ．

　 2）寒熱 ：患者 の 自覚症で 熱感を訴え ， また さわ

つ て 熱 の 感 じが ある の を熱，寒を訴え さわ つ て冷

た く感 じる も の を寒と い う．体温計の 測定値 とは

一
致 しな い こ と もある．熱に 伴 う症状の 口 渇 ， ほ

て り感 ，の ぼせ ，手掌の 紅斑 な どが あれぽ 熱証，

寒の 症状の 悪寒手足 の 冷えな どがあれば寒証 とい

う．

　 3）虚実 ：体内の 質的充実 度を表 現 し て い る も

の で ， 薬方決定時に 最 も多 く利用す る証 で ある．

虚証は一般 に 無気力，虚弱 で ，脈診 ， 腹診 ともに

力な く，張 りがな い ．皮膚に つ や が な く， 貧血
，

汗を か ぎ易 く， 下痢 の 傾向な どが あ る。実証は顔

色 ， 脈診 ， 腹診 など に 張 りがあり，力の充実感を

お もわせ る状態で ，汗 も出やす く ， 便秘傾 向があ

る。

　4）陰陽 ：陰陽は表裏 ， 寒熱 ， 虚実 な どすべ て 対

立 した 辨証 の 概念 を総括す る もの で ，部位的に は

腹部，内部 ， 下部を陰 とし ， 背部 ， 外部 ， 上部 を

陽 とす。症状と して は 慢性的 ， 静的 ， 寒的，虚的，

抑制的 ， 機能低下的，退行的衰弱的，内向的な の

が陰 ， 急性的，動的，熱的，実的，与奮的 ， 機能

亢進的 ， 進 行的 ， 外向的な の が陽で ある．

　　　II 更年期不 定愁訴に対す る漢方治療

　 1）漢方学的概 念

　 更年期不定愁訴 は 加齢 に よ る全身的機能低下 ，

とくに 腎虚 に よ る月経不 順 ， 閉経 の 影響が気血 水

の 不 調和を 起 こ し ， 瘢血 が生 じ，種 々 の 不 定愁訴

が 出現す る とい う概念で ある。昔 か ら更年期障害

を血 の 道症 とよん で い る．本来 こ の 血の 道症は更

年期障害だ けで な く ，
並 に 関す る

一切 の 病態をふ

くめ て 月経 ， 妊娠 中，分娩後 な ど更年期前後に み

られ る精神 ・ 自律神経症状 ， ホ ル モ ソ 系症状に似

て い るもの を い い
， 病態生理 は す べ て癆血 に 起因

す る とされ て い る．

　治療 に は 気滞 ， 気虚，癧血 ，水滞の 全身状態を

弁証する 理気剤 駆癌血 剤 ， 利水剤を用 い る．

　 2）繁用する漢方方剤

　 加味逍遙散 ：当帰 ， 芍薬 ， 白朮 ， 茯苓，柴胡，

牡丹皮 ， 山梔子，甘草，生姜，薄荷葉か らな る貧

血 ぎみ で 足腰の 冷える虚証体質で ， 頭痛 ， 肩 こ り ，

不眠 ， 不 安な ど不定愁訴が多 い もの に用 い る，当

帰 ， 芍薬 ， 牡丹皮な どは駆癆血剤 ，柴胡 は 大脳周

辺系 に は た らき不定愁訴をの ぞ く作用 があ る。自

律神経失調症の 交感神経緊張に あらわ れ る症状に

よ くきく．

　 当帰筍薬散 ：当帰 ， 葛薬 ， 川穹 ， 茯苓 ， 朮 ， 沢

汚か ら処方され て い る．当帰 ， 芍薬は 補血
， 川苒

は 活血 ，茯苓，沢言写は利水，芍薬，茯苓に は鎮痛，

鎮静 な ど の 作用 がある．陰証 と虚証に 用 い られ ，

体質的に やぜ型 ， 色 白 ， 冷 え症 ， 貧血 性 ， 疲れや
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す く， 肌は 乾燥気味 ，
つ やが な く水 つ ぼい 弛緩 し

た皮膚を した もの に 用 い る ，訴 え とし て は 疲れや

す く， 無気力 ， 冷え症 ， め ま い ， 耳 鳴 り， 眉 こ り，

頭痛 ， 動悸 ， 不眠 な どの 不 定愁訴に 対 し用 い る．

　桂枝茯苓丸 ：桂枝 ，茯苓 ， 牡丹皮 ， 桃仁芍薬が

含まれ て い る，下腹部 に 瘢血 の 圧痛抵抗を認め ，

月経障害の あ る実証に 用 い る．桂皮は の ぼせ を治

し
， 気，

血 の め ぐりを よ く し
，

し こ りを と り ， 茯

苓は水分の停滞を と り動悸 を静め ，め ま い を治す

桃仁は血 液の 停滞を め ぐらし血 行をよ くし
， 便通

を つ け ，
か つ 消炎解熱作用が あ り， 芍薬 は血 の 滞

りを よ くし， 筋肉 の 痙れん を緩め ， 牡丹皮は癆血

を 去 り，血 熱 を さま し，消炎，解熱 ， 殺菌作用が

あ る と い われ る ．

　半夏厚朴湯 ：半夏 ， 茯苓 ， 生 姜 ， 厚朴 ， 蘇葉が

含 まれて い る． ヒ ス テ リー
の 不 安神経症で ，

の ど

に 何か つ か えて い る感 じ（梅核気），不 安 ととりこ

し苦労で 毎 日を送 り， 腹診する と胃部 が膨隆 して

い るもの に 用 い る。半夏 ， 厚朴 は理気薬で ， 妊娠

悪 阻の と ぎも効果が ある ．

　女神散 ：当帰 ， 川苒 ， 白朮 ， 香附子，桂枝人参，

黄苓 ， 檳椰 ， 黄連 ， 木香 ， 甘草，丁香，大黄，虚

実 間で
，

の ぼ せ
，

ほ て る ， 冷 え症 ， 頭痛， め ま い
，

耳 鳴，肩 こ り，動悸，不安，腰 の 痛み など自律神

経 の 変調 を訴え る婦人 に用 い る．

　柴胡加竜骨牡蠣湯 ：虚実間以上 で ， 神経質で 興

奮 ， 不 眠 ， 不 安 ， 抑 うつ な どの 神経症状 と便秘 ，

上腹部 に 圧迫感が あ り，腹診で 強い 胸脇苦満 と済

上 で 動悸の 亢進を認 め る．柴胡 は間脳 に 作用 して ，

心 身 の バ ラ ン ス を調整する薬効が ある．

　桃核承気湯 ：桃仁，桂枝 ， 芒硝 ， 大黄 ， 甘草が

含 まれて い る．実証 で ，の ぼ せ ，肩 こ り，頭痛，

便秘 ， 月経障害が あ り ， 腹診で 左下腹部 に圧痛を

認め た とき用い る．

　抑肝散加陳皮半夏 ：肝気が た か ぶ リヒ ス テ リー

型の 婦人 で 頭痛 ，
の ぼ せ

，
め ま い

， 不 眠 ， 動悸 ，

胃内停水な どの ある もの に 用 い る ．虚証 で やせ 型

で 大動脈 の 搏動 の 亢進 し臍傍か ら季肋部 に か け て

ふ れ る とき用 い る ．抑肝散 の 当帰 ， 釣藤鈎 ， 川苒 ，

朮 ， 茯苓 ， 柴胡 ， 甘草に 陳皮 ， 半夏を加 えた も の

で ある．

　甘麦大棗湯 ： ヒ ス テ リー型で 与奮，泣 ぎさけび，

あ くびをす る もの に 用 い る．甘草大棗小麦が含ま

れて い る 。

　　　　　　　　　 む すび

　更年期不 定愁訴は 多種多様の 症状を主 とす る 症

候群で
， そ の 発生 因子 も複雑で ， また女性の 高齢

化 も進み， こ の 悩み の 患老は 増加 の 傾向を示 すの

で ，改め て 治療対策を考える 時期 と思 う。 こ の 症

候群 の 治療は 日常 の あわ た だ しい 外来診療 の 中で

の 効果が期待で ぎな い こ とが多い とき，特殊外来

を も うけ， 1対 1 の 対応で
， 納得 の い く治療が必

要 とお も う。漢方治療に お い て は 不 定愁訴が主体

で ある の で ， 正 しい 証に よる加療は効果が高い こ

とをみ て ，今回 は 証を決め る基礎概論を主 として

の べ た ．今後漢方薬方の 作用機序が西 洋医学的 に

解明 され ，

一方漢方医学的知識の 普及に よ り，正

し い 随証治療を行 うな らば
， 不 定愁訴症候群に 対

する漢方療法は 最 も勝れた治療方法 と確信する。
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