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LL VOL.45 No.3 通巻 第173号2 ※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?

咳や痰ΛΑく観察͠ま͠ΐう

咳刺激物Λ吸ͬͨ Γɺ呼吸器系ͷ炎症アϨϧΪーɺ肺 Μ͕等ͷ腫瘍Ͱ起 Δ͜ Γ͔

Ͱͳ͘ ɺ心臓病食道ͷ病気Ͱ起 Γ͜·͢ ɻ熱ͷ有無ɺ一日中続͘ 咳͔ɺ夜間ʹ多い

咳͔等ɺ咳ͷ起 Γ͜方時間・場所Α͘ 観察͠ ͯ͘ ͩ͞ いɻ2週間以上続͘ 咳ʹ気Λ

付͚ͯ͘ ͩ͞ いɻ痰ͷあΔ咳͔空咳͔ɺ·ͨ 痰ͷ色͕白い͔黄色緑色ͷ痰͔ɺ血͕

混ͬ͡ ͯいͳい͔等ɺ痰ͷ性状重要Ͱ病気ͷ原因Λ伝えͯ Ε͘·͢ ɻΑ͘ 観察͠ ͯ薬

局ͷ先生医師ʹ伝えͯ ͩ͘ い͞ɻ
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LL VOL.45 No.3 通巻 第173号 3※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

呼吸器ͷ
仕組Έɹ空気Λ肺ͷ Έͣ͢Έ·Ͱ吸い込ΜͰ酸素Λ体内ʹ取Γ入Εɺ

二酸化炭素Λ大気中ʹ吐 出͖͢͜ ͱΛʮ呼吸ʯͱ言いɺ鼻ɺ

咽頭ɺ気管ɺ気管支ɺ肺ͳͲͷ器官Λ呼吸器ͱ呼ͼ·͢ ɻ

ɹ呼吸器大気ʹ͞ Β͞ Εͯ いΔͨ Ίウイϧε有害物質ʹ侵͞ Ε͘͢ ɺ

生体防御ͷͨΊ鼻水ɺ͘ Ό͠Έɺ咳ɺ痰ͳͲ͕ 起 Γ͜·͢ ɻ

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?

咽頭

肺胞

喉頭

気管

喉頭蓋

細気管支

気管支



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号4 ※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

咳・痰ͷ
原因ɹ咳空気ͷ通Γ道ͰあΔ気道ʹ侵入͠ ͨ異物Λ追い出͢

ͨΊʹ起 Δ͜身体ͷ防御反応Ͱ ɻ͢漢方Ͱ肺熱ʢ発熱ʹΑΔ咳ʣɺ

肺寒ʢ冷えʹ ΑΔ咳ʣͳͲ咳ͷ原因ͱͳΔ身体ͷ状態 Β͔症状Λ

抑え·͢ ɻ異物ͷ侵入ʹΑΔ咳以外 ʹ膠
㆓う㆒んびょう

原病心臓疾患ʹ

併発 Δ͢ͷɺ医薬品ʹΑΔ副作用あΓ·͢ ɻ·ͨ ɺ痰気道粘膜Λ

保護͠ いͯΔ粘液͕絡Ί取ͬ ͨ異物Ͱɺ咳 ʹ気道ʹͨ ·ͬ ͨ痰Λ外ʹ排出͢ Δ役割あΓ·͢ ɻ

ɹ痰ʹ色͕ͭいͯ いΔ場合細菌ウイϧεͷ感染ʹΑΔͷ͕多͘ ɺ血痰͕出現͠ ͨ場合

肺炎ɺ肺結核ɺ腫瘍ͳͲ͕ 考えΒΕ·͢ ɻ

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?

・異物刺激物ͷ侵入

・細菌ウイϧεʹΑΔ炎症

・花粉ϋウϧμετʹΑΔアϨϧΪー

・肺 Μ͕等腫瘍ʹΑΔ咳

・心臓病膠原病ʹ併発 Δ͢咳

・抗 Μ͕剤農薬等医薬品ͷ副作用

咳ͷ原因



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号 5※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

風邪症候群ͱ
インϑϧエンザɹインϑϧエンザ一般的ͳ風邪ͱ違いɺ感染力強いͷͰɺ

周囲ͷ人ʹ感染͠ Γͨ脳症ʢ発熱後ͷ意識障害ͳͲʣ

Λ起͜͠ Γͨ͢ Δ͜ ͱ͕ あΓ·͢ ɻ症状Λ見極Ίͯ 早Ίʹ

医療機関Λ受診͠ ·͠ ΐうɻ

ɹ特 イʹンϑϧエンザͷ咳合併症Λ起͜͠ 長ͯ引͘ ͱ͕͜ あΔͷͰ

注意͠ ·͠ ΐうɻ

風邪症候群

微熱程度

上気道症状

弱い

Ώͬ͘ Γ

ͻ͖始Ίʹ出Δ

軽い

少ͳい

インϑϧエンザ

38 ～ 40 度ͷ高熱

全身症状

強い

急激

後 Β͔出Δ

強い

気管支炎ɺ肺炎ͳͲ

発熱

主ͳ症状

悪寒

発病

鼻水

筋肉関節痛

合併症

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号6 ※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

急性
気管支炎ɹ気管支ͷ粘膜ʹ急性ͷ炎症͕起 Δ͜病気Ͱ ɻ͢

ほͱΜͲ͕ ウイϧεʹΑΓ発症͠ ·͢ ͕ɺ·Εʹ細菌

ϚイίϓϥζϚɺΫϥϛδアͱいͬ ͨ微生物͕原因ͱͳΔ͜ ͱあΓ·͢ ɻ

ɹ症状咳ɺ発熱ɺ食欲不振ͳͲͰɺ最初乾いͨΑうͳ

ʮίンίンʯͱいう咳͕出·͢ ɻ次第ʹ痰͕多͘ ͳΓʮΰϗΰϗʯͱ咳͕

激͠ ͳ͘Γ胸͕痛Έɺ胸 Β͔ʮゼーゼーʯͱいう音͕ Δ͢Αうʹ ͳͬ ͖ͯ ·͢ ɻ

ɹ熱 2 ～ 3日Ͱ下͕ Δ͜ ͱ͕ 多いͰ͕͢ ɺ咳 1～ 2 週間続͘ ͱ͕͜ あΓ·͢ ɻ

ɹͳ͓ɺ原因ʹΑͬ ͯ使わΕΔ薬͕異ͳΓ·͢ͷͰɺ自己判断Ͱͷ薬ͷ使用避͚·͠ ΐうɻ

栄養あΔ食事Λ心͕͚安静ʹ͠ ɺλόίΛ控えΔ͜ ͱ͕ 大切Ͱ ɻ͢

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?

ɹ咳 Αʹͬ ͯ吐͖ 出͞ ΕΔ空気ʢ呼気ʣ台

風並ͷ威力͕あΓɺͦ ͷ強い風Ͱɺ喉ͷ奥

ʹΓͭ いͨ 痰Λ吹 飛͖͠ ͯ͘ Ε·͢ ɻ

ɹ咳肺Λ強͘ 圧迫 Δͨ͢ Ίʹ激͠ 筋͘肉͕収縮͠ ·

ɻͦ͢ͷͱ͖ ͷ力ɺ͓年寄Γͩ ͚Ͱͳ͘ 若い人Ͱɺ

Ζͬ 骨Λ折ͬͯ ·͠う͜ ͱ͕ あΓ·͢ ɻ

ɹ1回咳Λ͢ Δͨ Ίʹ必要ͳエωϧΪー2ΩϩΧ

ϩϦーͱいわΕͯ い·͢ ɻ風邪ͷͱ͖ ʹ体力Λ消耗

ͳ͠いΑう咳Λ適切ʹ止Ίͨ Γɺ消耗͠ ͨエωϧΪー

Λ回復Ͱ͖ ΔΑうɺ十分ͳ栄養補給Λ心͕ ·͚͠ ΐうɻ

ワン
ポイント



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号 7※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

肺炎
ɹ主ʹ細菌ウイϧεͳͲ͕ 肺ʹ入Γ感染͠ ɺ肺͕炎症Λ

起͜͠ ͯいΔ状態Λ肺炎ͱいい·͢ ɻ

ɹ細菌ウイϧεͷ多͘ 空気ͱ一緒ʹ身体ͷͳ͔ʹ入ͬ ͖ͯ ·͢ ɻ

人間ͷ身体ʹ͞ ·͟ ·ͳ防御機能͕備わͬ ͓ͯ Γɺ Ε͜ΒΛ排除

·͢͠ ͕ɺ体力抵抗力͕落ͪͯ いͯ 感染力 上͕回Δͱ肺炎ʹͳΓ·͢ ɻ

ɹ症状咳痰ɺ発熱͕見ΒΕΔ͜ ͱ͕ 多いͰ͕͢ɺ誤
㆔ え ん

嚥ʹΑΔ肺炎ͳͲͰ Ε͜Βͷ症状͕

ͬ Γ͖͠ ͳい ͱ͜あΓ·͢ ɻ

ɹ肺炎日本人ͷ死亡原因ͷ第3位ʢ2012年ʣʹ ͳͬ ͯいΔ病気Ͱ ɻ͢高齢者慢性ͷ病気Λ

ͬ ͯいΔ人肺炎ʹ͔ Γ͔͘͢ ɺ治Γʹ い͘傾向͕あΔͷͰɺ予防早Ίͷ治療͕大切Ͱ ɻ͢

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?

ɹ細菌͕唾液食物ɺ胃液ͱͱʹ 肺ʹ入Γ込Ή͜ ͱͰ生͡ Δ肺炎Ͱ ɻ͢高齢者ʹ多͘

発症͠ ɺ再発Λ繰Γ返 ͷ͕͢特徴Ͱ ɻ͢

ɹ歯磨 Λ͖͠ ͯ口ͷͳ͔Λ清潔ʹ保 ·ͪ͠ ΐうɻ·ͨ 食事ͷ際前͔͕Έͷ姿勢ΛͱΓɺ

食後2時間ほͲ座ͬ 身ͯ体Λ起͜͠ ͓ͯ ͘͜ ͱ予防ͱͳΓ·͢ ɻ

誤
㆔ え ん

嚥性肺炎



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号8 ※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

肺結核
ɹ結核菌ͱいう細菌͕肺ʹ入Γ炎症Λ起͜͢ 病気Ͱ ɻ͢

ɹ初期症状風邪ͱ似ͯい·͢ ͕ɺ咳ɺ痰ɺ微熱ͳͲͷ症状͕

長͘ 続͘ ͷ͕特徴Ͱ ɻ͢ ͷ͜Αうͳ症状͕ 2 週間以上続い Βͨ

早Ίʹ医療機関Λ受診͠ ·͠ ΐうɻ

ɹ結核感染症ͳͷͰɺ咳͘ Ό͠ΈΛ͢ Δͱ飛
し ぶ き

沫ͱͱʹ 結核菌͕

飛ͼ散ΓɺͦΕΛ他ͷ人͕吸い込Ή͜ ͱͰ感染͠ ·͢ ɻ

ɹ多͘ ͷ場合ɺ身体ͷ抵抗力ʹΑΓ追い出͞ Ε·͢ ͕ɺ抵抗力ͷい高齢者ɺ他ͷ病気ʹ

ΑΓ体力ͷ下͠ ͯいΔ人ʹ注意͕必要Ͱ ɻ͢免疫力͕下͠ ͳいΑうʹ 規則正͠ い生活Λ

心͕ ·͚͠ ΐうɻ栄養όϥンεͷ良い食事ͱɺ十分ͳ睡眠ɺ適度ͳ運動ͳͲ͕ 大切Ͱ ɻ͢

ɹ結核ͱ診断 Ε͞ Βͨɺ医師ͷ指示Λ守ͬͯ 治療終了·Ͱ͖ Μͪͱ薬Λ飲Έ続 Δ͚͜ ͱ͕ ͬ ͱ

重要Ͱ ɻ͢

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号 9※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

慢性閉塞性
肺疾患

ʢCOPDʣ

ɹ慢性気管支炎肺気腫ͱ呼Εͯ ͖ͨ 病気ͷ総称Ͱ ɻ͢

喫煙Λ主ͱ͢ Δ有害物質Λ長期ʹ吸入͢ Δ͜ ͱͰ生͡ Δ肺ͷ

炎症性疾患ͰあΓɺ中高年ʹ発症͠ ͢い生活習慣病ͱ言え·͢ ɻ

ɹ軽い歩行階段昇降ͳͲ少͠ 身体Λ動͔͠ ͚ͨͩ Ͱ息切ΕΛ感͡ ɺ

慢性的ʹ咳痰͕出·͢ ɻ·ͨ 喘
ぜんめい

鳴発作性呼吸困難ͳͲɺ

ͥΜͦ ͷ͘Αうͳ症状Λ合併 Δ͢場合あΓ·͢ ɻ

ɹ最大ͷ原因喫煙ͰあΓɺ喫煙者ͷ 15 ～ 20％͕COPDΛ発症͠ · ɻ͢確定診断ʹ画

像検査εύイϩメτϦーͱいわΕΔ呼吸機能検査͕必要Ͱ ɻ͢

ɹ·ͨ COPD呼吸器症状͚ͩ Ͱͳ͘ 全身 ʹ症状͕進Έɺ骨格筋ͷ機能障害ɺ栄養障害ɺ

骨粗鬆症ͳͲͷ併存症Λ起͜͠ ·͢ ɻあ·Γ知ΒΕͯ い·ͤ Μ͕ɺ男性ͷ死亡原因第8位ʢ2012

年ʣͱいう恐Ζ͠ い病気Ͱ ɻ͢

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号10 ※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

気管支
ͥΜͦ ͘ɹ気管支ʹ炎症͕続 ɺ͖ ·͟͞ ·ͳ刺激ʹ敏感ʹͳΓɺ

空気ͷ通Γ道͕狭 ͳ͘Δ病気Ͱ ɻ͢炎症μニϋウεμετɺ

花粉ɺϖッτͷ毛ͳͲ日常生活ͷあΓ;Εͨ物質ʹ対 Δ͢

アϨϧΪー͕関わͬ ͯいΔ͜ ͱ͕ 多いͰ͕͢ ɺ成人ͷͥΜͦ Ͱ͘

アϨϧΪーͷ原因物質͕特定Ͱ͖ ͳい ͱ͜あΓ·͢ ɻ

ɹͥΜͦ ͷ͘症状ͱ͠ ͯɺ·ͣ 発作的ͳ呼吸困難͕ΈΒΕɺ前͔͕Έͷ座ͬͨ 状態Ͱ呼吸͠

·͢ ɻ ͷ͜ͱ͖ ɺゼーゼーɺώューώューͱいう喘鳴Λ伴いɺ息Λ吸うΑΓ吐͘ 方͕困難Ͱ ɻ͢脈

早͘ ͳΓ·͢ ͕弱͘ ͳΓ·ͤ Μ͠ ɺ顔色赤͘ ͳͬ ͯ汗Λ͔ ·͖͢ ͕青͘ ͳΔ͜ ͱほͱΜͲあ

Γ·ͤ Μɻͨͩ͠ 発作ͷ強いͱ͖ ʹνアϊーゼ͕あΒわΕ·͢ ɻ意識 う͕͢ ΕΔͳͲͷ危険ͳ状

態ʹͳΔͨ Ί直ͪʹ 医師ͷ手当͕ͯ 必要Ͱ ɻ͢

ɹ発作͕ͳいͱͥ Μͦ ͘治ͬͯ ·ͬ͠ ͨΑうʹ 思わΕ͕ Ͱ͕ͪ͢ɺ気管支ͷ炎症続いͯいΔ

ͨΊɺ日͝ Ζ͔ Β炎症Λ抑えΔ治療͕大切Ͱ ɻ͢

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?

健康時ͷ細気管支断面 発作時ͷ細気管支断面図

けいΕΜ1.

Ͷͬͨタン͕
気道Λ;さいͰ͠まう

むくΜͰ
厚くΕあ͕Δ

気道͕大͖いͷͰ
空気͕ͨͬΓ通Δ

分泌物
ʢタンʣ

気管支平滑筋

気管支腺

粘膜

気道ʢ空気ͷ通Δ道ʣ

けいΕΜ＋ΕΔ さΒに分泌物૿加2. 3.



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号 11※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

間質性肺炎
ɹ肺肺胞ͱいうϒυウͷ房状ͷ小 ͳ͞袋͕ͨ͘ Μ͞集·ͬ ͯ

Ͱ͖ ͯい·͢ ɻ間質性肺炎ɺ ͷ͜肺胞ͷ壁͕硬化͠ ͯ起 Δ͜

病気Ͱ ɻ͢肺胞ͷ壁Λ通͠ ͯ酸素Λ取Γ込ΜͰい·͢ ͕ɺ

ͷ͜壁͕固͘ 厚͘ ͳΔͨ Ίʹ酸素Λ取Γ込Έ Βͮ͘ ͳΓ·͢ ɻ

ɹ間質性肺炎ͷ原因͞ ·͟ ·Ͱɺ膠
㆓う㆒ん

原病ɺ͡ Μ肺ɺ放射線ɺ

アϨϧΪー性ͷͷͳͲ͕ あΓ·͢ ͕ɺ痰ͷ絡·ͳい渇いͨ咳͕特徴Ͱ ɻ͢原因不明ͷͷ

特発性間質性肺炎ͱいいɺ多͘ 50 歳代以降ʹɺ労作時ͷ息切Ε長引͘ 咳Ͱ自覚͠ ·͢ ɻ

ɹ·ͨ 薬剤ͷ副作用ͱ͠ ͷͯ薬剤性間質性肺炎͕あΓ·͢ ɻ副作用Λ引͖起͜͢ 可能性ͷあΔ

薬剤Λ使用 Δ͢際医師薬剤師 Β͔詳͠ い説明͕あΓ·͢ ͷͰɺ軽い風邪ͷΑうͳ症状Ͱ

あΕ͙͢ ͝相談͘ ͩ͞ いɻ

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号12 ※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

肺͕Μ
ɹ肺ͷ気管ɺ気管支ɺ肺胞ʹ発生 Δ͕͢ Μͷ ͢ Λͯ肺 Μ͕ͱ

呼ͼ·͢ ɻ肺 Μ͕ͷ原因ͱ͠ ͯ喫煙ɺアεϕετͳͲ͕ あΓ·͢ ɻ

最近Ͱ大気汚染ͳͲ原因ͱ言わΕͯ い·͢ ɻ

ɹ肺 Μ͕ͷ初期症状ͱ͠ ͯ咳͕続͘ 事例意外ͱ少ͳいͷͰ͕͢ ɺ

長引͘ 咳ͷͳ͔ ͱʹ͖ Ͳ͖ 肺 Μ͕ͦͷ他胸部ͷ Μ͕͕見ΒΕΔ

場合͕あΓ·͢ ɻ

ɹ肺͕Μͷ治療法ʹɺ外科療法ɺ放射線療法ɺ抗͕Μ剤ʹΑΔ化学療法ɺ免疫療法ɺ痛

Έ他ͷ苦痛ʹ対 Δ͢症状緩和Λ目的ͱ͠ ͨ治療ʢ緩和治療ʣͳͲ͕ あΓ·͢ ɻ

ɹ咳痰͕長͘ 続͘ 場合ʹɺ検査Λ受 ·͚͠ ΐうɻ

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?



LL VOL.45 No.3 通巻 第173号 13※͔ Γ͔͚ͭ薬局ʹ͝相談ͩ͘ ͞いɻ

睡眠時無呼吸
症候群

ʢSleep Apnea Sけndおome：SASʣ

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?

ɹ肥満症ͷあΔ人Ͱいͼ͖͕ うΔ͞ い人ɺ睡眠時ʹ無呼吸ͷ

状態͕あΔΑうͳ人Ͱɺ通常ͷ人ͱ比ͯ咳͕止·Γʹ ͘͘

ͳΓ·͢ ɻ原因ͱ͠ ͯɺ睡眠時ʹ口呼吸ʹͳͬ ͯいΔ場合͕多͘ ɺ

喉͕炎症Λ起͜͠ ͘͢ ͳͬ ͯいΔ͜ ͱͳͲ͕ 考えΒΕ·͢ ɻ

ɹ重症ͷ SAS ͷ場合ɺ高血圧不整脈ɺ脳卒中心筋梗塞ͳͲ

重大ͳ生活習慣病Λ併発͠ ͘͢ ɺ Ε͜Β死亡率高いͨΊɺͨいΜ危険ͳ病気ͱ言わ

Εͯ い·͢ ɻ

ɹ現在医療機関ͰSASͷ検査͕Ͱ͖ ·͢ ɻ
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後鼻漏・
逆流性食道炎

ɹ鼻汁͕鼻ͷ後ΖΛ通ͬͯ 喉ʹ流Ε落 Δͪ状態Λ言い·͢ ɻ

落ͪͨ 鼻汁͕喉Λ刺激 Δ͢͜ ͱͰɺ咳喉ͷ違和感Λ引͖ 起͜͠ ·͢ ɻ

咳喉ʹ付着͠ ͨ鼻水Λ外ʹ吐 出͖ͨ͢Ίʹ大事ͳ役割Λ担ͬͯ いΔͨ Ίɺ

咳止ΊͰ無理ʹ抑え込Έ過 Δ͗ͷ良͘ ͳい͔͠ Ε·ͤ Μɻ

ɹ後鼻漏ͷ原因疾患ͱ͠ ͯɺ慢性副鼻腔炎ʢ蓄膿症ʣ͕ ͬ ͱ多͘ ɺͦͷ他ʹ慢性鼻炎

アϨϧΪー性鼻炎͕挙 Β͛Ε·͢ ɻ Ε͜Βͷ疾患ʹɺ鼻汁鼻 ·ͮΓͳͲͷ症状Λ伴う͜ ͱ͕

多いͰ͕͢ ɺ·ͬ ͨ͘ 鼻ͷ症状͕ͳい場合あΓ·͢ ɻ

ɹ鼻ͷ調子͕悪͘ 咳Λ伴ͬͯ いΔ場合ʹɺ耳鼻咽喉科専門医ͷ診察Λ受 Δ͚͜ ͱΛ͓ ͢ Ί͢

·͢͠ ɻ

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?

後
㆓ う び ろ う

鼻漏

ɹ胃酸ͳͲͷ胃ͷ内容物͕食道ʹ逆流͠ ɺ咳ͷ原因ʹͳΓ·͢ ɻ胃ͷ内容物͕直接喉Λ刺激

ͯ͠ いΔ場合ɺ喉ͷ違和感声͕ΕͳͲͷ症状Λ伴う͜ ͱあΓ·͢ ɻ

ɹ生活習慣ͷ改善ͱあわͤ ɺͯ主ʹ胃酸ͷ分泌Λ抑えΔ薬Λ服用͠ ·͢ ɻ

逆流性食道炎ʢGaかがroeかophagial	Reflきx	Diかeaかe：GERD)

通常ɺ鼻水͕あΔͷ
こͷ辺ΓͰ鼻ͷ穴͔Β
流Εま͢ɻ

ͭΒいͷ仰向けに寝ͯいΔͱ͖ɻ
喉ͷ奥ͷほうまͰ鼻水͕流Ε͖ͯͯ
窒息͢Δ感覚͕あΓま͢ɻ

後鼻漏ͱ？
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大気汚染ͱ
咳ɹ近年話題ʹͳͬ ͯいΔʮPM2.5ʯͱɺ大気中ͷ微小粒子

物質Ͱ粒径͕ Α͓ͦ 2.5ϚイΫϩメーτϧ以下ʢ2.5mm ͷ千分ͷ一ʣ

ͷͷΛ指͠ ·͢ ɻ中身硫酸塩ɺ硝酸塩ɺ黒色炭素ɺ

有機化合物ɺ金属成分ͳͲͰ ɻ͢工場ͷ排煙車ͷ排Ψεɺ

火山活動ͳͲ͕ PM2.5ͷ発生源Ͱ ɻ͢

ɹ粒子͕小 いͨ͞Ί肺ͷ奥·Ͱ達͠ ͘͢ ɺ間質性肺炎ɺCOPDʢ慢性閉塞性肺疾患ʣɺ気管

支ͥΜͦ ɺ͘肺 Μ͕ͳͲʹ 繋͕Δ可能性͕あΓ·͢ ɻ

ɹ高機能ϚεΫɺ空気清浄機ͳͲ有効ͳ予防ʹͳΓ·͢ ɻ·ͨ ɺ日々ͷ運動ͳͲͰ肺機能Λ

高Ίɺ身体ͷ抵抗力Λ付͚͓ͯ ͷ͘良いͰ͠ ΐうɻ

ͷͦ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?
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そͷ咳ɺͩ い͡ ΐうͿ?
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Q.	咳エチケットͷ3箇条ͬͯͳʹ?

A ・咳・͘ Ό͠Έͷ際ʹティッシュͳͲͰ

  口ͱ鼻Λ押͞ えɺ周Γͷ人 Β͔顔ΛそΉ͚ Δ

 ・使用後ͷティッシュɺ͙͢ʹ ;ͨ 付͖ ͷ

 ɹ͝ Έ箱ʹ捨 Δͯ

 ・症状ͷあΔ人ɺマスクΛ正͠ 着͘用͠ ɺ

ɹɹ感染防止ʹ努ΊΔ

Q.	家庭ͰͰ͖Δɺしͭこい咳Λ

少しͰ軽くすΔ方法あΓます͔?

Aɹ部屋Λ加湿͠ 温͔͘ ·͠͠ ΐうɻ温͔い飲Έ物Λ飲Μͩ Γɺ

ͪ ΈつΛͳΊΔͷいい方法Ͱ͢ ɻマスクΛ͢ Δͱ自分ͷ息

Ͱ保湿ͱ保温͕Ͱ͖ 効果的Ͱ͢ ɻ

Q.	健康ͷたΊʹ禁煙したいͷͰす͕ɺ

ͳ͔ͳ͔止ΊΒΕませΜɻ

Aɹタόコ͕ ͳ͔ͳ͔ΊΒΕͳいͷ依存性͕高いニコ

チンͱいう物質͕含·Εͯ いΔ͔ ΒͰ͢ ɻʮ意思͚ͩ Ͱ禁煙Ͱ

ͳ͖いʯͱいう方ニコチン代替療法ʢニコチンύッチ・ガムͳ

Ͳͷニコチン製剤ʣɺ医師ͷ診断ͷͱʹ 処方͞ ΕΔ飲Έ

薬͕あΓ·͢ ɻ一度͔ Γ͔つ͚薬局ʹ͝ 相談͘ ͩ͞ いɻ


