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 腸の働き・排便のしくみ
 便秘は⼥性に多いのは何故︖
 便秘の分類
 便秘の診断基準は
 便秘の対処法 どうしたらいいですか
 便秘の薬は どんな種類がありますか

 腸の働き・排便のしくみ
 便秘は⼥性に多いのは何故︖
 便秘の分類
 便秘の診断基準は
 便秘の対処法 どうしたらいいですか
 便秘の薬は どんな種類がありますか

演者は、⽇本消化器病学会専⾨医です。



https://www.daiichisankyo‐hc.co.jp/health/symptom/14_benpi/

⽇本消化器病学会関連研究会
慢性便秘の診断・治療研究会編

腸のはたらきと排便のしくみ

腸の⻑さ（⽇本⼈の平均）
 ⼤腸の⻑さ︓約1.5メートル
 ⼩腸の⻑さ︓約6〜7メートル
表⾯積
 ⼤腸の内壁︓テニスコート半⾯分＝約100平⽅メートル
 ⼩腸の内壁︓テニスコート１⾯分＝約200平⽅メートル



⼥性に便秘が多い

⼥性は、男性に⽐べ、腹筋が弱いため、⼤腸が便を送り出す⼒が弱い
「⻩体ホルモン」による影響
⾝体に⽔分や塩分をためる指⽰を出し、⼤腸の腸壁から便の⽔分が吸収⇒便が硬くなる
妊娠した時、流産しないように⼦宮筋の収縮を抑制する⇒腸にも影響、ぜん動運動の低下
「⻩体ホルモン」が多く分泌される⽉経の前や妊娠初期には便秘になりやすい

無理なダイエット︓⾷事量を減らすことで⾷物繊維や⽔分、脂肪分を減らす
⇒ ぜん動運動への影響 ⇒ 便が硬く、排出されにくくなる

⼥性は、忙しさや⼈前での恥ずかしさのためにトイレを我慢することも多く、旅⾏など環境
の変化によるストレスの影響も受けやすい

 ⽇本⼈⼥性の半数以上に便秘の症状がみられるといわれる
 統計的に⼥性は男性より排便回数が少なく、便秘の⼈が多い
 ⽇本⼈⼥性の半数以上に便秘の症状がみられるといわれる
 統計的に⼥性は男性より排便回数が少なく、便秘の⼈が多い

⾷物繊維を多く摂ったり、適度な運動などの⽣活習慣を⾒直す、便意を我慢しないようにすることが⼤切⾷物繊維を多く摂ったり、適度な運動などの⽣活習慣を⾒直す、便意を我慢しないようにすることが⼤切



便秘の分類

内容

改変



ブリストルスケールによる分類 1997年
 ブリストル⼤学（英国）で開発された便の状態を表す世界的基準
 ⾊や形に基づいて「便」の状態を分類している
 ブリストル⼤学（英国）で開発された便の状態を表す世界的基準
 ⾊や形に基づいて「便」の状態を分類している

https://www.eiyounet.nestlehealthscience.jp/archives/constipation



便秘の診断基準は
 3⽇以上排便がない状態、または毎⽇排便があっても残便感がある状態
 本来体外に排出すべき糞便を⼗分量かつ快適に排出できない状態
 3⽇以上排便がない状態、または毎⽇排便があっても残便感がある状態
 本来体外に排出すべき糞便を⼗分量かつ快適に排出できない状態



便秘になりやすい薬剤
 抗コリン薬や精神疾患の薬が便秘を引き起こすことはよく知られている
 下剤を使う前に、便秘になりやすい薬剤を使⽤していないかを確認する
 抗コリン薬や精神疾患の薬が便秘を引き起こすことはよく知られている
 下剤を使う前に、便秘になりやすい薬剤を使⽤していないかを確認する

抗コリン作⽤︓アセチルコリンの作⽤を遮断する薬がもつ働き。アセチルコリンは、神経細胞が放出する化学伝達
物質（神経伝達物質）。記憶、学習、集中の助けになる。かすみ⽬、便秘、⼝腔乾燥、ふらつき、排尿困難
⼀⽅、抗コリン薬には振戦や吐き気、過活動膀胱を抑える助けになるなど有⽤な作⽤もある



便秘の対処法

1. 適正な⾷事量や⽔分量摂取

2. 腸のぜん動運動改善のためのケア
腹部のマッサージ、温罨法、つぼ療法など

3. 浣腸、座薬、摘便
強いいきみで⾎圧上昇や肛⾨裂傷のおそれがある場合

4. 栄養剤の種類・投与量などの調整
5. 薬物療法

必要な場合は、処⽅された下剤が適切に服⽤されるように管理

 全ての病気に対しての基本的治療は、まず規則正しい⽣活をすること
 便秘が続くからといって安易に便秘薬を使⽤しないで下さい
 全ての病気に対しての基本的治療は、まず規則正しい⽣活をすること
 便秘が続くからといって安易に便秘薬を使⽤しないで下さい

 ⾷物繊維を多く含む⾷品、腸を刺激する冷たい飲み物、腸内環境を改善するプレバイオティクスを含む⾷品
 ⾷物繊維には⽔溶性と不溶性があり、⽔溶性⾷物繊維には便を形成したりかさを増やす働き

不溶性⾷物繊維は胃や腸で膨張することで腸のぜん動運動を促進する働きがある
 排便習慣の習得 毎⽇決まった時間（できれば朝⾷後）にトイレに⾏く



便秘の薬は

グーフィス錠（エロビキシバット）
 胆汁酸の再吸収を抑制し、⼤腸内に流⼊する胆汁酸の量を増加させる
 ⼤腸内で⽔分および電解質を分泌させ、さらに消化管運動を亢進させて便秘治療効果を発現
 ２つの作⽤「腸内の⽔分を保って便をやわらかくする」「腸の動きを活発にして排便を促す」を併せ持つ



外⽤薬

某病院の資料を参考にしています。感謝申し上げます某病院の資料を参考にしています。感謝申し上げます



便秘に効く漢⽅薬は
 ダイオウは、主成分センノシドによって、⼤腸を刺激、ぜん動運動を⾼め排便を促す
 カンゾウは、緊張を緩和させ、便秘に伴う腹痛や排便時の痛みを和らげる
 ダイオウは、主成分センノシドによって、⼤腸を刺激、ぜん動運動を⾼め排便を促す
 カンゾウは、緊張を緩和させ、便秘に伴う腹痛や排便時の痛みを和らげる

カンゾウ含有製剤は、⾎清カリウム値や⾎圧値等に⼗分留意すること



まとめ

 ⽇本消化器病学会︓慢性便秘症診療ガイドライン2017
 ⽇本⼈⼥性の半数以上が便秘。⼥性は男性より便秘の⼈が多い
 便秘には、⼤きく 器質性のものか 機能性のものかの２つに分類
 症状からの分類 排便回数減少型 排便困難型
「ブリストル便形状スケール」︓便の状態を表す世界的な基準
 抗コリン薬や精神疾患の薬は、便秘を引き起こす
 便秘の薬 刺激性下剤 ⾮刺激性下剤（浸潤性下剤と膨張性下剤）
 便秘が続くからといって、安易に便秘薬を使⽤しないこと

便秘についてのお話し

むやみやたらに便秘薬・下剤を使わないこと
⾷事・睡眠等、規則正しい⽣活習慣の⾒直しも必要
むやみやたらに便秘薬・下剤を使わないこと
⾷事・睡眠等、規則正しい⽣活習慣の⾒直しも必要
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