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図１ 日本における便秘症の有病率
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厚生労働省：平成25年度国民生活基礎調査より作成

（単位：人口千対）

①発症時期 「○日前から」「およそ○か月前から」など

②排便頻度 「１週間に○回程度」「○日間に１回程度」など

③便の性状 Bristol stool form scale（図３）を用いた性状

④症状の頻度 「ほぼ毎日」「○日間に１回程度」「不定期」など

⑤合併疾患 腹部手術歴、代謝内分泌疾患、神経変性疾患など

⑥常用薬 抗うつ薬、抗不安薬、オピオイド薬など

⑦生活状況 「食生活はどうか」「運動習慣はどうか」「ストレスはどうか」など

図２ 慢性便秘症患者に行う問診項目
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型 形状

1 硬くてコロコロの兎糞状の（排便困難な）便

2 ソーセージ状であるが硬い便

3 表面にひび割れのあるソーセージ状の便

4 表面がなめらかで柔らかいソーセージ状、ある
いは蛇のようなとぐろを巻く便

5 はっきりとしたしわのある柔らかい半分固形の
（容易に排便できる）便

6 境界がほぐれて、ふにゃふにゃの不定形の小
片便、泥状の便

7 水様で、固形物を含まない液状の便

Lewis SJ, et al. Scand j Gastroenterol 32: 920-924, 1997より改変
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図３ Bristol stool form scale
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腸管拡張なし

腸管拡張あり

機能性便秘

過敏性腸症候群便秘症

慢性偽性腸閉塞

器質性便秘

症候性便秘

薬剤性便秘

大腸癌、術後狭窄、
炎症性腸疾患による狭窄など

糖尿病、内分泌疾患、膠原病、
神経変性疾患、慢性肝疾患など

抗うつ薬・抗不安薬、オピオイド薬、
抗ヒスタミン薬、酸分泌抑制薬など

巨大結腸症

中島 淳：慢性便秘の病態. 診断と治療 101: 211-216, 2013より改変

図４ 便秘症の分類
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浸透圧性下剤

塩類下剤 酸化マグネシウム、水酸化マグネシウムなど

糖類下剤 ラクツロース、ソルビトールなど

電解質配合剤 ポリエチレングリコール製剤など

上皮機能変容薬 ルビプロストン、リナクロチドなど

大腸刺激性下剤 センナ、センノシド、ピコスルファートナトリウムなど

膨張性下剤 ポリカルボフィルカルシウム、カルメロースなど

消化管運動機能改善薬 モサプリドなど

漢方薬 大建中湯、麻子仁丸など

整腸剤 ラクトバチルス、ビフィドバクテリウムなど

図５ 便秘治療薬の種類
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図５

正常の大腸粘膜 大腸メラノーシス
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図4：プレッシャーワイヤーの引き抜き圧評価

狭窄 狭窄手前の血圧

狭窄末梢の血圧

※ 狭窄がなければ、FFR = 1.0

プレッシャーワイヤー

狭窄

① 狭窄手前の血圧
② 狭窄末梢の血圧

図1：冠血流予備量比（Fractional Flow Reserve: FFR）

薬で経過観察
した方が良い血行再建術を検討

FFR値 0.75  0.80             1.0

血行再建術が必要な場合がある
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・
・
・ FFRを測定してPCIを施行する群

血管造影のみの判断でPCIを施行する群

5.1%

血管造影のみの判断でPCIを施行する群では有意に主要心血管イベントが多くなる
（FFR測定してPCI施行すると、心事故が1年間で5.1%減少）

図2：FAME試験
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1例を除きPCI施行せず、薬物療法のみで心血管事故なし

図3：2016年 当院でのFFR施行症例

















彦根市立病院 リラクゼーション座
★新しくクラフト体験のボランティアの方が加わりました★

いけ花体験と美術鑑賞で楽しむ美と健康セミナー

昨年に引き続き、MOA美術館アートボランティアの方々の協力のもとに紅白梅図屏風（国宝複製）
の展示と一輪の生け花体験の「美育セミナー」が１２月８日（金）午後１３：３０から４階デイホー
ルにて行われました。

入院患者さんに日頃の入院ストレスを発散していただくため
の「国宝「紅白梅図屏風（尾形光琳作）」のレプリカの鑑賞会
の風景です。参加された患者のみなさんはMOAアートヘルス
アドバイザーの方の屏風の説明を興味深く聞いておられまし
た。

「当院を日本一の花の溢れる病院にしよう！」と発足した「ラ・フルールの会」にボランティアとして参加

されている岩崎博子さんが患者さんたちにクラフト体験の指導をしました。

まつぼっくりやどんぐりに色を塗って、小さなク
リスマスツリーを作ります。

岩崎さんの指導のもと
に参加された患者さん
や補助をする看護師さ
んらも興味津々で一緒
に作り始めました。

最終的に患者さんが作ら
れたクリスマスツリーで
す。かわいく、とっても
きれいなツリーができま
した。

屏風の鑑賞会のあと、引き続き行われた生け花体験の模様
です。MOA美術館アートボランティアの方々が事前に用意し
た手作りの花瓶の中に、参加された患者のみなさんは思い
思いに色とりどりの花を生けておられました。








