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過敏性腸症候群 (����������������������：���) は, 器質的疾患がないにも関わらず腹痛や
腹部不快感があり, 長期間持続もしくは再発・改善を繰り返す機能性消化管疾患です｡ ���は
便の形状に基づいて, 便秘型, 下痢型, 混合型および分類不能型の�つに分類されます｡ ���は
致死的な疾患ではありませんが, その症状により行動が制限されることで社会的活動に支障を

きたし,�������������(���) が著しく低下する場合があります｡ ���は男女共に��代と��代に
比較的多くみられる疾患です｡ 男性は下痢型と混合型の割合が多く, 女性は便秘型と混合型の

割合が多い傾向があります｡ ���の治療には便通異常の改善, 消化器運動の改善などそれぞれ
の症状に応じた薬剤が選択されます｡ 今回は, ���治療に使用される薬剤を表にまとめました｡

本邦初の便秘型���の適応をもつ薬剤として, リナクロチド (リンゼス�錠������) が����年
に発売されました｡ リナクロチドはグアニル酸シクラーゼ�受容体を刺激し, 細胞内のサイク
リック���濃度が増加することにより腸管分泌並びに腸管輸送能を促進させ, 便秘型���に効
果を示します｡ リナクロチドには腹痛や腹部不快感などの改善効果もあり, ���の改善も期
待できます｡ また, リナクロチドは小腸からほとんど吸収されないため, 全身性の副作用が少

ないとされています｡ さらに, リナクロチドおよび代謝物の血漿中濃度は極めて低いこと,

適 応 便秘型過敏性腸症候群
過敏性腸症候群におけ
る便通異常(下痢,便秘)
および消化器症状

下痢型過敏性腸症候群 過敏性腸症候群 過敏大腸炎

一 般 名 リナクロチド
ポリカルボフィル
カルシウム

ラモセトロン塩酸塩 トリメブチンマレイン酸塩 メペンゾラート臭化物

商 品 名 リンゼス�錠������ ポリフル�錠������
細粒����％

コロネル�錠������
細粒����％ イリボー�錠��������� セレキノン�錠������

細粒��％ トランコロン�錠�����
用法･用量

通常, 成人にはリナク
ロチドとして�����を�日�回, 食前に経口投
与する｡ なお, 症状に
より������に減量する｡ 通常, 成人にはポリカルボフィルカルシウム

として�日量���～����
を�回に分けて, 食後
に水とともに経口投与
する｡

通常, 成人男性にはラ
モセトロン塩酸塩とし
て���を�日�回経口投
与する｡ �日最高投与
量は����までとする｡
通常, 成人女性にはラ
モセトロン塩酸塩とし
て�����を�日�回経口
投与する｡ �日最高投
与量は���までとする｡ トリメブチンマレイン酸塩として, 通常成人�日 量 ���～�����を�回に分けて経口投与

する｡

メペンゾラート臭化物
として, 通常成人�回����を�日�回経口投
与する｡ なお年齢, 症
状により適宜減量する｡

作用機序 ����受容体刺激作用 消化管内水分保持
作用

消化管内容物輸送調節
作用

�����受容体拮抗作用 消化管運動調律作用 抗コリン作用����受容体：グアニル酸シクラーゼ�受容体, �����受容体：セロトニン�受容体

表 過敏性腸症候群治療に使用される薬剤
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���分子種との相互作用もないことから, 併用薬と相互作用を生じる可能性も低いと言えます｡
リナクロチドの用法は添付文書上食前となっています｡ 食前と比較して, 食後に服用すると副

作用である下痢の発現頻度が増加したというデータがあるため, 服薬指導が重要です｡ 重篤な

下痢症状も報告されていることから, その様な場合には症状の経過を確認しながら処方の継続

を判断し, 必要に応じて減量を検討することも必要です｡

【参考文献】���ネット�下痢型情報ナビ (アステラス製薬)
各社添付文書, インタビューフォーム

(鹿児島市医師会病院薬剤部 中島 誠)

(共同執筆者：崇城大学薬学部 祝 和貴, 長崎国際大学薬学部 河野 通成)

平成��年�月より緩和ケア病棟へ園田拓郎医師が着任され, 医師�人体制となり, 緩
和ケア面談予約枠の変更がございます｡ 月・水・木・金曜日に関しては, ��時・��時・��時・��時の�枠, 火曜日は��時・��時の�枠になります｡ 緩和ケア病棟へ入院するた
めには, 事前に緩和面談を受けていただき説明同意を経て, 判定会議の結果受け入れ

をさせていただいております｡ 緊急時は, 一般病棟で受け入れ院内で緩和ケア面談を

行い, 説明同意を経て判定会議の結果, 緩和ケア病棟へ移動といった形をとらせてい

ただいており, がん患者様の疼痛緩和, 症状コントロール, 在宅支援などご相談いた

だければと思います｡

鹿児島市医師会病院 医療連携・相談室
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