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研究成果の概要（和文）：健常者13名を対象に3種類の漢方薬を1回ずつ内服した際の眼底血流を測定し、当帰芍
薬散が内服後30分から眼底血流を増加させることを示した。健常者19名を対象に当帰芍薬散を1回内服した際と
水のみを内服した際の眼底血流を比較したところ、当帰芍薬散内服のみ内服後30分から60分まで眼底血流を有意
に増加させることを示した。11名の正常眼圧緑内障の女性患者を対象に眼科的通常治療に6ヶ月間当帰芍薬散の
追加投薬を行い、眼底血流は6ヶ月間の当帰芍薬散投与前後で有意な変化を認めなかった。

研究成果の概要（英文）：Thirteen healthy subjects received 3 kinds of kampo medicine. 
Tokishyakuyakusan increased fundus circulation. Nineteen healthy subjects received tokisyakuyakusan.
 The fundus circulation significantly increased fundus circulation from 30 minutes to 60 minutes 
compared with water drinking alone. Eleven patients of normal tension glaucoma received 
tokisyakuyakusan added to conventional treatment. Fundus circulation did not significantly change 
after 6 months administration.

研究分野：東洋医学（含心身療法）
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究により、健常人において漢方薬当帰芍薬散の投与が眼底血流を促進することを示した。また、正常眼圧緑
内障患者では、一定の割合で当帰芍薬散の投与により体血圧に影響を与えずに、低下した眼底血流が維持される
ことが示唆された。正常眼圧緑内障は進行性であり、眼底血流は時間経過とともに低下する。正常眼圧緑内障の
治療として、眼圧調整、血流改善、神経保護など複数の方向からの治療法が提案されており、本研究は血流の側
面からの治療の可能性を提案する結果を示した。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 
１． 研究開始当初の背景 
緑内障は日本における中途失明原因第 1 位の眼疾患であり、約 400 万人の患者がいるとさ
れている。今日の緑内障に対する標準治療である眼圧下降を行っても病状が進行する場合も多
く、新たな治療戦略の模索は急務である。眼圧非依存性因子として眼血流障害が緑内障の病態
に関与することが多数報告されており、眼血流改善は新たな治療戦略となりうる。一方、漢方
薬当帰芍薬散や桂枝茯苓丸は局所微小血流循環を改善する効果を有することが近年解明されて
きた。 
 
２．研究の目的 
本研究の目的は、健常人および正常眼圧緑内障患者を対象に、漢方薬当帰芍薬散、桂枝茯苓
丸投与時の眼血流をレーザースペックルフローグラフィ(LSFG)にて測定し、その有用性を検討
することである。 

 
３．研究の方法 
① 健常人を対象に漢方薬を単回投与した際の眼底血流促進効果を LSFG 検査等により評価し
た。医療用漢方製剤当帰芍薬散、桂枝茯苓丸、各 5g の単回投与を行い、LSFG を用いた眼
底血流測定、及び眼圧、血圧、脈拍を測定し、内服前と 30 分後で比較した。 

② 緑内障があり、標準治療に加え漢方や鍼灸治療を追加した患者を対象に、LSFG を用いた眼
底血流の変化と漢方医学的診断、漢方・鍼灸治療との関連を後ろ向きに検討した。 

③ 正常眼圧緑内障患者を対象に通常の眼科的治療に漢方薬を追加内服した際の眼底血流促
進効果を LSFG 検査等により評価した。 
 

４．研究成果 
① 13 名の健常人を対象に、医療用漢方製剤当帰芍薬散、桂枝茯苓丸、抑肝散、八味地黄丸、
各 5g の単回投与を行い、LSFG を用いた眼底血流測定、及び眼圧、血圧、脈拍を測定し、
内服前と 30 分後で比較したところ、眼圧、血圧に関し、漢方薬内服後に有意な変化は認
められなかった。眼底血流に関し、当帰芍薬散のみ内服 30 分後に有意な増加を示した（内
服前：100％, 30 分後：103.6±6.9％, P＜0.01）。また、19 名の健常人に当帰芍薬散 5g
を単回投与した際と水のみを内服した際を比較したところ、当帰芍薬散の内服は、眼圧や
血圧に影響を与えなかった。さらに水のみを内服した際と比較し当帰芍薬散内服では、眼
底血流の変化に有意差があり（P＜0.01）、内服前と比較しても 30 分後、60 分後に有意に
増加していた（P＜0.05）。 

② 17 名の緑内障患者を対象に眼底血流の変化と漢方医学的診断、治療内容との関連を検討し
た。重回帰分析の結果、「当帰芍薬散の使用」「冷え症」が眼底血流の変化を説明する因子
として抽出された(F(2,28)=5.33, r2=0.28, P=0.009)。 

③ 11 名の正常眼圧緑内障の女性患者を対象に、眼科的通常治療に 6ヶ月間当帰芍薬散の追加
投薬を行い、全 11 例がこれを完了した。母集団の検討では漢方医学的に「血虚」（末梢血
流障害、冷え症）、と診断された症例が多く、正常眼圧緑内障の病態である眼底血流低下
と合致していた。眼底血流は6ヶ月間の当帰芍薬散投与前後で有意な変化を認めなかった。
投与前の背景因子と眼底血流の変化率との関連を検討した結果、眼底血流が低い者、また、
「血虚」スコアが高い者ほど、投与前後の血流変化率が有意に高かった。有害事象の検討
では、1名に軽微な腹部違和感が出現したが、服薬を継続し症状は軽快した。 
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