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てんかんには様々な治療があります

お薬 食事療法 手術治療

生活改善 心理社会的治療



しかし、てんかんの治療の主役はお薬です

なぜ？？



てんかんと診断された方の

７０％～８０％が

お薬の治療によって５年以内に寛解状態を達成できています



実はこれはすごいことです。

世には多くのケガや病気がありますが、

ここまでお薬の治療効果が高いものは多くありません。



例えばケガや骨折は薬では治りません。

お薬が効かない感染症もあります。

高血圧や糖尿病もお薬の効果には限界があります。



つまり

てんかんはお薬の治療効果が比較的高い疾患といえます

だから、お薬が「治療の主役」なのです



お薬の種類、選択肢は年々増えています



今後も

お薬が「治療の主役」であり続けると思います



今日はそんなてんかんとお薬についてお話しします



その前に、

てんかんのお薬のことを

最近では 「抗発作薬」 と呼ぶようになりました



以前は

「抗けいれん薬」
「抗てんかん薬」

と呼んでいました。



「抗けいれん薬」

＝すべてのてんかん発作が「けいれん」ではない
＝すべてのけいれんが「てんかん発作」でもない

不正確な呼称と判断される



「抗てんかん薬」

＝お薬が患者さんの「発作」を起こす体質
そのものを変化させるわけではない

やはり不正確な呼称と判断される



お薬の目的は

「てんかん発作」を抑制し患者さんに
安全に過ごして頂く事

＝「抗発作薬」と呼ぶことになりました



というわけで、てんかんとお薬についてお話しします



てんかんとお薬

第一部：てんかんとお薬

基本的なこと① ～お薬との相性について～

基本的なこと② ～お薬に関する注意点～

第二部：てんかんとお薬 最近の問題点

お薬がない？ ～お薬が今足りません～

お薬の名前が変わった？ ～一般名処方と後発医薬品について～



基本的なこと①
～お薬との相性について～

薬剤感受性、という言葉があります。

これは、同一薬剤、同一容量を内服しても患者さんによって

発揮される効果が異なるという意味です。



基本的なこと①
～お薬との相性について～

要するにお薬と患者さんには「相性」があり、

より相性の良いお薬を探していく作業が

てんかん診療において大事になります。



お薬と相性について

お薬との「相性」には様々な要素があり、簡単ではありません。

【てんかん学的な要素】

発作の抑制効果 →これはとても大事です。

でもこれだけでは困ります。

副作用が少ない →とても大事です。

でも、仮に副作用が無くても、発作が抑えら

れないと困ります。



お薬と相性について

お薬との「相性」には様々な要素があり、簡単ではありません。

【てんかんに関連する症状との相性】

メンタルに関する事 →一部の薬はメンタルの病気や認知機能に

影響を与えます。

【生活リズムとの相性】

内服回数やタイミング→患者さんの生活リズムにあったお薬が望

まれます



お薬と相性について

お薬との「相性」には様々な要素があり、簡単ではありません。

【経済的な相性】

お薬の値段に関する事→とても値段が高いお薬は不便です

その他にも患者さんそれぞれが抱える固有の事情があり、

「相性」を構成する要素は患者さんの数だけあります。



お薬と相性について

これらをよく相談しながら相性の良いお薬を探すことになります



幸いお薬の種類は年々増えています
→これは相性の良いお薬が見つかる可能性が増えるという意味です。



新規薬と従来薬

概ね90年代後半以降に登場したお薬を「新規薬」と言います。

そしてそれまでにあったお薬を「従来薬」と言います



新規薬と聞くと・・・

必ずしもそうではありません。

＝薬と患者さんの相性が大事だからです。

すごそう 効きそう

従来薬はもう古い



新規薬と従来薬の比較

一般には以上の関係があります。

どちらが優れているという意味ではなく、相性が大事です

新規薬 従来薬

効果 良 良

値段 従来薬より高価 一般に安価

飲み始めの副作用 従来薬より少ない 新規薬よりは多い

定期的な採血 原則不要 必要なことがある

Brodie, M. J., et al. "Comparison of levetiracetam and controlled-release carbamazepine in newly diagnosed epilepsy." Neurology 68.6 (2007): 402-408.

Consoli, D., et al. "Levetiracetam versus carbamazepine in patients with late poststroke seizures: a multicenter prospective randomized open-label study (EpIC Project)." Cerebrovascular diseases 34.4 (2012): 282-289.
Mecarelli, Oriano, et al. "Clinical, cognitive, and neurophysiologic correlates of short-term treatment with carbamazepine, oxcarbazepine, and levetiracetam in healthy volunteers." Annals of Pharmacotherapy 38.11 (2004): 1816-1822.

【新規薬】
効果は従来薬と同等
飲み始めの副作用が少ない
値段は従来薬より高価

【従来薬】
効果は新規薬と同等
値段が安価
豊富な臨床的蓄積
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基本的なこと
～お薬と上手に付き合うために～

支援者の方も次の４個の点に注意しましょう

①お薬はしっかり飲みましょう

②お薬は規則正しく飲みましょう

③副作用？心配事があれば主治医に相談

④自己判断で調整しない

当たり前ですか？詳しくお話しします。

てんかん情報センター資料より抜粋



①お薬はしっかり飲みましょう

どんなに優れたお薬でも、飲み忘れてしまうと効果はありません。

お薬は忘れずしっかり飲みましょう。

それでも・・・・

どうしても飲み忘れてしまう場合は相談しましょう。



①お薬はしっかり飲みましょう

飲み忘れと言っても原因は様々・・・

単純な飲み忘れが多い →効果が長いお薬を検討

実は副作用で飲みたくない →お薬の変更を検討

１日何回も飲むのはつらい →内服回数の少ないお薬を検討

思春期に増加するのみ忘れ →ご本人への丁寧な説明

何かお力になれるかもしれません



②お薬は規則正しく飲みましょう

お薬は規則正しく飲まないと、

十分な効果が出なかったり、副作用が強まったりします。



②お薬は規則正しく飲みましょう

規則正しく飲むことで、

効果は最大限に副作用は最小限にできます。

例えば、

それまでお薬を飲んでも発作が続いてしまっていた方が、

１日２回のお薬をきっちり１２時間おきの内服に変更しただけで
発作が抑えられたこともあります。



③副作用？心配事があれば主治医に相談

どのお薬にも副作用がありえます。

心配な事があれば主治医に相談しましょう

ただし、これには二つの意味があります。



③副作用？心配事があれば主治医に相談

緊急で対応すべき副作用があります

発熱・発疹

→薬剤アレルギーの恐れがあります

ふらつき、ろれつが回らない

→過量中毒のおそれがあります



③副作用？心配事があれば主治医に相談

一方で心配の無い症状の可能性もあります

内服を続けることで、徐々に体が慣れて、

症状が軽くなる副作用もあります。

また、お薬とは無関係の症状の可能性もあります。



③副作用？心配事があれば主治医に相談

てんかんのお薬は種類が多くなってきたとはいえ、

数が限られるのは事実です。

真の副作用ではないのに次々とお薬を変えていくと、

相性の良いお薬を探すことが困難になります。

最終的には使えるお薬がなくなり治療が難しくなります。



③副作用？心配事があれば主治医に相談

ご自身で判断せず

是非、症状をご相談ください。



④自己判断で調整しない

てんかんのお薬は、自己判断で調整してはいけません。

てんかんのお薬は急にやめると副作用が強まったり、てんかんの
大発作を誘発することがあります。

逆に急に増やすと中毒症状を呈したり、強いアレルギーが出て重
篤な症状を呈することがあります。

心配な事があれば自己判断せず主治医に相談しましょう。



てんかん診療は二人三脚

こうした調整されたお薬が患者さんに「相性の良い」お薬です。

このように相性の良いお薬を見つける作業は、患者さんや支援者、

医療者の二人三脚で進めていく必要があり、互いの協力が必要です。



こうして決まったお薬を
長く続けていけばよいのですが・・・

最近、そうも行かない事態が増えてきています



世界的課題がてんかん診療にも
確実に影響を及ぼしている

円安・物価高騰

サプライチェーンの不安定化

国や地方の財政難
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ある日薬局で、
そのお薬は在庫がありません・・・

現実になりつつあります。



てんかん学会からの緊急レター

今、お薬の供給が不安定です



そもそもあらゆるお薬がない

インフルエンザ薬 抗生物質 局所麻酔薬 全身麻酔薬



今ある薬を有効に活用する手立てが必要

一般名処方

後発医薬品の活用

に注目が集まっている
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主治医に
「いつも通りお薬だします」

と言われたのに、お薬の名前が違う？！

一般名処方のせいかもしれません

テグレトール®
→カルバマゼピン

セレニカR®
→デパケン徐放錠

イーケプラ®
→レベチラセタム

あれ？ いつもと違う！！



お薬には商品名と有効成分の名前があります

【商品名】 【成分名】

例 とちおとめ 例 いちご

テグレトール® カルバマゼピン

フィコンパ® ペランパネル

イーケプラ® レベチラセタム

デパケンR®  バルプロ酸徐放性剤



一般名処方＝商品名ではなく
有効成分で処方する方法です

フィコンパ錠 ペランパネル錠



一般名処方のメリット

一般名処方では、患者さんご自身で先発医薬品か後発医薬品かを
選ぶことができるようになり、薬の選択の幅が広がります。

近年の医薬品の供給不安に対しても、選択できる医薬品の幅が広
がることで、入手しやすくなる。

→後発医薬品とはなにか？



先発医薬品と後発医薬品

特許期間が切れた先発医薬品と同じ有効成分を使用して別の会社
から販売するお薬。

有効成分、用法用量、効能効果は全く同一であることを国の審査
を経て発売している。

販売会社

乙女薬品
（先発品）

商品名：とちおとめ
（一般名：いちご）

〇×化学工業
（後発品）

△製薬
（後発品）

商品名：いちご「マルバツ」
（一般名：いちご）

商品名：いちご「サンカク」
（一般名：いちご）

（特許に守られ発売できない）

特許切れ



先発医薬品と後発医薬品

生物学的同等性試験

例えば

先発品 テグレトール

後発品 カルバマゼピン

の場合

内服後の血中濃度は両剤でほぼ一緒

＝内服に際しての効果は同等

お薬ととして同じものであることを国の認証を受けている

カルバマゼピン「フジナガ」添付文章より



後発医薬品と先発医薬品は
完全に同等なのか？

有効成分は同一だが、添加剤の部分が異なる。

このため、生物学的効果（飲んだ時に発揮する効果）は同一だが、

形や色や味は違うため食品としては異なる。

後発医薬品はこの添加剤を工夫し、飲みやすさや食味を改善していることが多い



先発医薬品と後発医薬品の比較

先発品 後発品

効果 同一 同一

値段 高価 安価

効能効果 同一 同一

有効成分 同一 同一

添加物 同一 異なる

飲みやすさ 同一 改良されている

武庫川女子大学資料改変



てんかん診療は二人三脚

こうした調整されたお薬が患者さんに「相性の良い」お薬です。

このように相性の良いお薬を見つける作業は、患者さんと支援者、

医療者の二人三脚で進めていく必要があり、互いの協力が必要です。
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