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「同名異方」を知り、よりよい処方選択を
	東邦大学医療センター大森病院　東洋医学科	 板倉	英俊
	 吉祥寺東方医院
	 真田皮膚科クリニック

「同名異方」とは

漢方には「同名異方」という概
念があります。これは、同じ名の
方剤でも構成生薬の量が異なっ
ていたり、もしくは生薬の一部
が別の生薬に置き換えられてい
たりする方剤を指します。古来よ
り東洋医学では、方剤の組み方、
君薬や佐薬をどう配合するかを
重視した上で、個々の生薬のさ
じ加減や入れ替えがなされてき
ました。また東西南北に広大な中
国では、産地ごとに使用できる
生薬が異なるという事情もあり
ます。これに対して日本漢方では
中国から伝わってきた漢方方剤
の配合を忠実に守ろうとしてき
ましたが、そのような日本にお
いてさえ、メーカー間において
エキス製剤の一部に「同名異方」
が存在します。ここでは、朮にお
ける白朮と蒼朮の違いの例を中
心に日本における「同名異方」に
ついてお話します。

白朮と蒼朮の働きの違い

『傷寒論』に登場する五苓散や
人参湯等に関しては、「朮」が白朮

なのか蒼朮なのかは不明です。し
かし、後世方（『傷寒論』『金匱要
略』より後の方剤）においては白
朮・蒼朮の明瞭な区別があり、
時代とともにノウハウが蓄積さ
れ、鑑別が進みました。清代の張

庵『本草三家合注』には、「故白
朮味甘、蒼朮味苦」とあります。
すなわち、白朮は甘味、蒼朮は
苦味という意味です。甘味・苦味
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漢方薬を構成する生薬の種類や配合量には意味があるが、日本国内のエキス製剤には
同じ名前の方剤でありながら構成生薬の種類や配合量の異なる「同名異方」が存在して
いる。このような違いからは、当然効能に対する影響も考えられ、より高い治療効果
をあげるためには使い分けを考慮する必要がある。そのためには、各生薬の本質的特
徴を捉えることと、それぞれの患者さんの症状の発生機序をできるかぎり認識する必要
がある。今回は、漢方医学の古典から西洋医学の先端までを視野に入れつつ最善の処
方を臨床的に探求する東邦大学医療センター大森病院 東洋医学科 板倉英俊先生に、
同名異方の選択について伺った。

表1　甘と苦

味 伝統医学的作用 生薬例 二次伝達物質の変化（現代医学的薬理作用） 平滑筋

甘 緩和 人参・甘草　白朮 細胞内	cAMP	を活性 Ca2+濃度を減少 弛緩

苦 泄・降 橘皮・枳実　蒼朮 細胞内IP3活性を活性 Ca2+濃度を増加 収縮

●甘味と苦味は、Caイオンに対して相反する反応を示す。

については表1の分類と機序が
存在します。このことを現代医学
的な胃の機能に当てはめると、
甘味の白朮は近位胃（胃底部）で
の適応性弛緩、すなわち胃の受容
能を改善し、苦味の蒼朮は遠位
胃（幽門・前庭部）の胃排出能を
改善するという仮説が成り立ち
ます（図1）。

また、『本草三家合注』には「白

図1　白朮・蒼朮の作用機序の仮説
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表2　『玉楸薬解』における白朮・蒼朮の違い

白朮 守 補 納粟之功多（胃の受け入れを改善）

蒼朮 走 行 偏入己土（胃の排出を改善）
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朮止汗、蒼朮発汗」ともありま
す。つまり白朮は汗を抑えるのに
対し、蒼朮は汗を出させると記
載されているのです。この点も白
朮と蒼朮の違いを捉える上で重
要なポイントとなります。また同
じく清代の黄元御『玉楸薬解』に
よると、白朮と蒼朮は、それぞ
れ守（補）、走（行）の働きを持つ
とされます（表2）。

虚実と「補（守）」「泄（走）」

ところで、漢方の基本概念で
ある「虚」と「実」については様々
な意見がありますが、生薬の構成
を考える際には、まずはごく単純
に「実」とは余計なものがある状
態、「虚」とは何かが足りない状態
と考えるのがわかりやすいと思い
ます。

つまり「実」とは、気が行き来
しているべき空間が、閉じてし
まい、不要な気を出すことがで
きない状態です。このドアを開く
のが「泄（走）」であり、蒼朮の働
きです。一方、ドアが開いたまま
で固定されている「虚」では、身
体に必要な気が出て行ってしま

う。このドアを閉じるのが「補
（守）」であり、白朮の働きです
（図2）。

虚と実には虚実錯雑、つまり
開いたり閉じたりという状態も
あります。また「虚」が進んだり、
病気が遷延化したりすると、虚
実の判別が困難となる場合があ
ります。そうした場合には、白朮
と蒼朮の両方を処方すると臨床
効果が良好な場合があります。ま
た半夏白朮天麻湯、二朮湯など
白朮と蒼朮が両方入っている製
剤もあります。

白朮と蒼朮の臨床的な使い分け

白朮と蒼朮の「同名異方」の代
表として、胃腸の働きを改善す
る方剤である六君子湯がありま
す。私は、臨床現場で白朮・蒼朮
の六君子湯を使い分ける際、患
者さんに問診で必ず2つの事柄を
確認します。第一に、食事を多く
食べられるかです。あまり食べら
れ な い、 食 べ る と す ぐ お 腹 が
いっぱいになる、あるいはそも
そも食欲がないときには、白朮
が多く入っている方剤を選びま
す。一方、食べられはするがもた
れてしまう場合には蒼朮を用い
ます（表3）。

第二に汗をかきやすいかどう
かや汗をかいた時の気分も尋ね
ます。汗をかくと気持ちが悪くな
るという患者さんは少なくあり
ませんが、そうした患者さんや、
そもそも汗をかきやすいという
患者さんには積極的に白朮を選
びます。逆に、汗をかくと気持ち
がよい、汗をかきにくいという

患者さんには蒼朮を使います。肌
が乾燥している印象が強い患者
さんには白朮を使った方がよい
という判断も可能です。

また、舌の状態を参考にする
こともあります。舌が胖大（ぼっ
てりと大きくなる）になっている
場合は、気虚さらには陽虚が進
んでいるため、苦甘の白朮が適
しています。一方、白苔がついて
い る よ う な 場 合 は、 湿 が 多 く
なっているため、蒼朮が適する
ことが多いです。

白朮と蒼朮の同名異方が問題
となるもう一つの代表的な方剤
は補中益気湯です。補中益気湯は
気虚発熱、つまり疲れてくると
気が足りなくなって熱が出る病
態に対して使用しますが、その
応用として不明熱に対してよく
使用します。特に抗癌剤への併用
投与、肺炎に伴う微熱の持続な
どが主な適応となります。この際
も、熱が出た時に汗をかくと気
持ちが悪い、疲れてしまうとい
う患者さんには白朮がよく、汗
をかいてほっとする、楽になる
という患者さんには蒼朮を使い
ます。

実際に白朮と蒼朮を入れ替え
てみて印象的だったのが玉屏風
散（黄耆、白朮、防風）の症例で
す。玉屏風散を汗が止まらないと
いう患者さんに使ったところピタ
リと汗が止まりました。ところが
白朮を蒼朮に代えてみたところ、
止まっていた汗がまた出てきてし
まいました。白朮と蒼朮の汗に対
する効果の違いを実感した貴重
な経験です。

なお、私は後世方の方剤に関
しては、基本的に白朮
を配合した製剤を使用
しますし、原典で白朮
と蒼朮を両方配合して
いるものについては、
それに合わせた製剤を
使用します。
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図2　守と走のイメージ

表3　白朮と蒼朮の適応証

生薬 汗 食 舌

白朮
・汗をかきやすい
・汗をかくと気持ち悪い

食欲不振 胖大

蒼朮
・汗をかきにくい
・汗をかくと気持ち良い

胃もたれ 白苔
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その他の同名異方

十味敗毒湯～桜皮と樸樕～
十味敗毒湯には桜皮と樸樕の

同名異方があります。樸樕は化膿
や赤みが強い時に適する生薬で
す。一方、桜皮は腫脹が強い場合
に適しているといえます。
柴胡加竜骨牡蛎湯～大黄の有無～

柴胡加竜骨牡蛎湯では、同名
異方として大黄の有無という違
いがあります。本剤は動悸や精神
症状に対して使用することが多
い方剤ですが、便秘傾向にはも
ちろんのこと、精神症状や熱っ
ぽい症状への改善効果を期待す
る場合は、大黄を含む製剤の方
が明らかに効果が高くなります。
一方で、大黄で下痢になってし
まう患者さんには、腹証を参考
にしつつ大黄が無い製剤を処方
します。
神秘湯～麻黄の分量～

神秘湯は気滞、湿滞がある患
者さんに処方されますが、そう
した患者さんに麻黄を長く投与
しますと、化燥作用（体内の水分
の消耗）が出やすくなります。本
剤は特に小児に対して出される
ことが多いですが、小児とはい
わば、陰も陽も不足している不
完全な生命体ですので、麻黄を
含有する方剤を長期投与される
ことで容易に陰虚（水分不足）と
なってしまい、結果として夜の
発作が強くなります。したがっ
て、長期投与する場合には麻黄
が少なめの製剤が適しています。
敢えて麻黄が多めの製剤を長期
処方する際は、麦門冬湯や六味
丸等の補陰薬を合わせて処方す
ることが多いです。ただし、急性
の風邪など咳がメインで表邪が
明らかであるようなときには、
麻黄が多い方が良い場合もあり
ます。

また、寒熱のバランスを考え

ると、麻黄が少ない方がバランス
が取れた構成になります。神秘湯
の適応というのは、湿邪があって
欝熱がこもるタイプですので、麻
黄は少なめ、隠し味程度で十分で
あると考えています。そもそも私
は、神秘湯は麻黄が主体ではな
く、あくまでも柴胡と陳皮と蘇葉
による痰や気滞を取る作用を主体
と捉えており、基本的には麻黄が
少ない方がよいと考えています。
情動変化で喘息が悪化する場合に
は柴朴湯と神秘湯を鑑別して使用
します。
葛根湯～葛根の分量～

肩こりの時は、葛根が多い葛根
湯の効果がやはり高いです。また、
葛根湯という方剤は、葛根が寒薬
であり、その他の桂皮や麻黄など
の温性を打ち消すので、比較的
ニュートラルな方剤となっています。
そのため、傷寒にも温病にも使う
ことができます。葛根が多いと、
より温性を打ち消すことができる
ので、冷えがはっきりしないよう
な患者さんには葛根が多い方が適
しており、逆に冷えや寒邪がはっ
きりしている場合には、葛根が少
ない方が適している考えられます。

漢方の道に入ったきっかけ

現在の東洋医学には、患者さん
の体内をブラックボックス化して
処方を決めてしまう傾向がありま
す。しかし私は、東洋医学におい
ても、西洋医学と同様に体内の病
理・病態の研究と考察を進めるべ
きだと考えています。日々の臨床
上で個々の患者さんの身体内に対
して考えを及ばせていれば、自ず
とより緻密な漢方処方が導かれる
と思います。

元来、私は循環器内科医とし
て、特に不整脈を専門としていま
した。不整脈とは、厳密には細胞
内チャンネルの電気の流れであ
り、それを考慮しつつ様々な西洋

薬を処方していたのです。
そのような中、私が漢方に足を

踏み入れたきっかけには私自身の
不眠症がありました。当時、三浦
於菟先生に六味丸を薦められまし
た。不眠と六味丸という組み合わ
せは意外でしたが、服用したとこ
ろ著しい改善がみられたのです。
三浦先生には「舌を見ておきなさ
い」と言われましたが、不眠時の
私の舌は真っ赤で苔もない細い舌
で、典型的な腎陰虚を示していま
した。それが、不眠の治癒ととも
に苔が生え、普通の大きさの舌に
戻ったのです。この経験から、漢
方は確実に体内の何らかの機構に
働いていると認識し、漢方を学べ
ばもっと広い見方ができるのでは
ないかと考え、研究と実践を始め
たのです。

三浦先生の考えとはまさに、身
体のブラックボックスの中身を見
極めようとするものでした。だか
らこそ私は不整脈治療の延長で漢
方に臨むことができたのです。ま
た、私の妻はかつてひどい喘息持
ちで、ステロイド剤や吸入療法で
も十分な改善がなく入院治療が必
要なこともありましたが、漢方治
療を始めたところ、次第に改善
し、現在、妻は服薬の必要もな
く、ほとんど発作もない状態にま
で改善しました。これらのことか
ら漢方の奥深さを感じた次第で
す。

漢方上達の近道

最後に、私は自らが処方する漢
方薬については採用前に全て自分
で服用し、味や剤型、口溶けを確
認します。それらもまた身体の機
構になんらかの影響を与え、治療
効果に影響、関係すると考えるか
らです。そうした味や剤型などを、

「自分で感じながら」処方するこ
とは、漢方処方の上達への近道で
あると思います。




