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1. 目的 
閉塞性黄疸減黄術後の患者に対する、茵チン蒿湯の減黄促進作用を評価する。 

2. 研究デザイン 
ランダム化比較試験 (封筒法)  (RCT-envelope) 

3. セッティング 
岡山大学医学部第 1 外科および関連病院 14 施設 

4. 参加者 
閉塞性黄疸患者で、経皮経胆管ドレナージ (PTCD) などの減黄処置を行った 24 名 ( (1) 
15 歳未満、80 歳以上 (2) 経口摂取不可能 (3) 重篤な肝硬変や合併症を有する (4) そ
の他主治医が不適当と判断したものは除外) 

5. 介入 
Arm 1: ドレナージ＋ツムラ茵チン蒿湯エキス顆粒 7.5g 分 3、11 名 (うち解析対象 10 名。

脱落理由記載なし)  
Arm 2: ドレナージ単独群、13 名 

6. 主なアウトカム評価項目  
総ビリルビン値、直接ビリルビン値、1 日胆汁量を計測、清水らの計算式に基づく減黄

率にて比較検討。食欲不振、全身倦怠感の推移については 4 段階評価で比較検討。 
7. 主な結果 
茵チン蒿湯併用群において減黄率が有意に高かった。AST, ALT, ALP, γ-GTP は両群共に

改善を示し茵チン蒿湯併用群がより良好ではあったが、両群間に有意差を認めなかっ

た。食欲不振については、ドレナージ開始初期に茵チン蒿湯併用群が有意に改善した

が、2 週間目以降はドレナージ単独群においても自覚症状が改善してくるため有意差を

認めなかった。 
8. 結論  

茵チン蒿湯には減黄促進効果を認め、自覚症状の改善効果も認められるため、減黄処

置後閉塞性黄疸に対して有効である。 
9. 漢方的考察 

生薬学的側面からの考察として、茵チン蒿に含まれる 6, 7-demethyl-esculetin, capillarisin
及び山梔子に含まれる geniposide の利胆作用について言及している。 

10. 論文中の安全性評価 
有害事象は認められなかった。 

11. Abstractor のコメント 
本論文では茵チン蒿湯の減黄作用について論じられている。ビリルビン値の比較にお

いては茵チン蒿湯による減黄作用の強化はわずかであるが、それにより Grade3 (減黄比

較的不良群) が無くなるという事実は重要であると考えられる。作用機序も含め、さら

なる報告を待ちたい。 
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