
従来の漢方症例集や学会の症例報告は夫々の著者が独自に形式を設定し、漢方の作用機序の説明に
東洋医学理論のみを用いるため、症例報告としてはエビデンスレベルの低いものにならざるを得な
かった。
日本東洋医学会の学術総会では、それぞれの実行委員会とベストケースタスクフォース（BC-TF）
との共同企画として、２００６年６月からラウンドテーブルディスカッションを、大阪、広島と、毎回開
催してきた。そこでの議論を集積して内容を発展させてきた。第３回となるラウンドテーブルディス
カッション「劇的に効果のあった症例をエビデンスとするために＜葛根湯の有効例から＞」（２００８年
６月７日仙台）では、方剤を葛根湯に絞って著効例の発表と討論を行った。そこでは、演者には発表
にあたってあらかじめ次の点を含めるように依頼した。１）対象疾患に関する現時点での一般的な西
洋医学的治療法、２）診断の根拠（例：◯◯の診断基準に合致している）、３）介入が有効であること
の根拠（東洋医学的考察のみでは不十分）、４）対象疾患に関する一般的な西洋医学的治療法における
葛根湯投与の位置づけ（例：第一選択、併用により西洋薬の効果が増強、補助的役割にとどまる等々）。
共通のスタイルで発表された結果、臨床疫学的に質の高い報告が揃った。討論では必ずしも東洋医
学的学術用語を用いた議論ではなく、科学的に葛根湯の作用機序を論じた上で葛根湯の位置づけを明
確にしようという展開になり、葛根湯という方剤に関する知識が一層深まる結果となった。今回のよ
うな方剤の分析法は、今後ほかの方剤についても試みる価値があると考えられる。
ここでの報告と議論を受けて BC-TFが中心となり葛根湯を対象としてネット上に劇的症例を掲載
するプロジェクトが始まった。だが、現在の登録は、５症例にとどまる。最初から完全な形を求め過
ぎたことも災いしたのかもしれない。これに対して「がん患者の語り」データベース作成プロジェク
ト（ディペックス・ジャパン、http : //www.dipex-j.org/）は直接患者にインタビューする方法が功を奏
し多数例の収集に成功している。そこでは、乳がんや前立腺がんの体験者の方に体験を語って頂き、
その体験に基づいた語りを、他の患者さんやご家族の支援に役立てることを目的としている。
葛根湯プロジェクトも症例数増加対策として地方会等に出向いて症例を収集するなどの努力が必要
かもしれない。また、収集された症例の開示にあたっては、医療者のみならず、市民・患者への正し
い情報の伝達も視野に入れるべきであろう。しかし、葛根湯プロジェクトが確立したネットを使った
症例収集の方法論は、今後の同様な活動の雛形になり得る完成度を持っている。
一昨年、Nature誌の Editorialで「最も明らかなことは、中国医学が（科学的に）明確に提示するこ
とができるものをほとんど持っていないということである。つまり、ほとんどの治療法について合理
的な作用機序を示すことができず、大部分は単に pseudoscienceとしか言えない」とされた１）。伝統医
学としての中医学や漢方医学をサイエンスのレベルに引き上げるためには、個々の症例において作用
機序を科学的に分析することが必須となる。

BC-TFが中心となり葛根湯を対象として始まったネット上での著効例の収集を徐々に全処方に拡
大することにより、良質な科学的漢方症例データベースを構築し、さらにそれらを基にデザインされ
た RCTの成績が加わることにより漢方医学は一層充実したものになるであろう。そこで示される内
容は東洋医学独特の理論よりはさらに普遍的かつ科学的なものとなり、世界に向けて発信することが
容易になるばかりでなく、漢方医学教育のツールとしても十分活用できるものとなることが期待され
る。
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劇的に効果のあった症例を
エビデンスとするために
＜葛根湯の有効例から＞
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2008年：演者に依頼したこと

1)対象疾患に関する現時点での一般的な西洋医学的治療法
2)診断の根拠（例：○○の診断基準に合致している）
3)介入が有効であることの根拠（東洋医学的考察のみでは
不十分）

4)対象疾患に関する一般的な西洋医学的治療法における　
葛根湯投与の位置づけ
a)第一選択
b)併用により西洋薬の効果が増強される
c)補助的役割にとどまる、等々

3

その結果プレゼンは...

共通のスタイルで
発表したので

臨床疫学的に
良質な報告が揃い

科学的に葛根湯の
作用機序を討論できた
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そして、最終的に...

葛根湯の位置づけを
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展開になり
葛根湯に関する

知識が一層深まった
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葛根湯プロジェクトが始動

葛根湯投与により
劇的な効果のあった症例を

フォーマット則って
on lineで登録
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しかし数ヶ月が過ぎても...

数症例しか登録がない

フォーマットが
厳格過ぎたかも...
フォ ママママママママットが
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そもそも葛根湯が
難し過ぎたかも...

登録が少ない理由を考察

UMINを利用したため 手続きが煩雑になった

学会活動にはネット主体の
コミュニケーションがない

ネットで情報を共有する
ことへの違和感があった

登録が少ない理由を更に考察

incentiveがなかった

業績になる

専門医の
症例になる

登録する
気になる

魅力があり
うまみもある

ディペックス・ジャパン
「がん患者の語り」データベース作成プロジェクト

体験者の語りを...
患者さんやご家族の
支援に役立てる

直接患者さんに
インタビュー 多数例の収集に成功

乳がん 前立腺がん
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成功している理由を考察

闘病記がネットで
公開されているという
素地はあったが...

自前のイベントを
マスコミに

取り上げてもらう

患者会に頼んで
会報で紹介して貰う

患者向けイベントで
パンフを配布

医療関係者に
紹介してもらう

向けけけけけけけけけけイイイイベイイイイ ント

患者会に頼んで

症例数増加のために...

地方会に出向いて
症例を収集することで

収集された症例の
開示にあたっては

医療者のみならず
市民・患者も対象に

症例数の増加が
見込まれる

集されれれれれれれれれれれれれれれれれれれれれれれれれれれれた症例 のみならず
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今後の展開に向けて...

著効例の収集を
徐々に全処方に拡大
することにより

良質で科学的な
漢方症例の

データベースを構築
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そして最終的には...

漢方医学は
一層充実する

データベースを基に
デザインされた
RCTが加わると

Nature誌にこんな記事が
15

Nature 12 July 2007 448:106

The most obvious 
answer is that it 
actually has little to 
offer: it is largely just 
pseudoscience, with no 
rational mechanism of 
action for most of its 
therapies.

最も明らかなことは、中国医
学が（科学的に）明確に提示
することができるものをほと
んど持っていないということ
である。つまり、ほとんどの
治療法について合理的な作用
機序を示すことができず、大
部分は単にpseudoscience
としか言えない。
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科学（西洋医学）

科学の土俵でも相撲がとれる為に

中医学・韓医学

漢方医学

17

個々の症例で
作用機序を

科学的に分析
しようとする

今後期待されること

普遍的かつ科学的漢方医学の構築

世界に向けて発信 医学教育のツール
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