
 

 

 

 

 

 

『食事と薬の関係』 について 

Q.食事と薬の服用時間(食前、食後など)の関係について教えて下さい。 

 

A. 薬剤(内服薬)は食事と同様に消化管から体内に吸収されるため、一部の薬剤ではその吸収過程で食

事の影響を受けることがあります。薬剤の吸収には下表に示すような因子(食物の胃内滞留時間、胃内 pH

など)が関与しており、これらが食事によって変化すると、その影響を受ける薬剤の効果や副作用も変化し

ます。 

 このように食事の影響を受ける薬剤は服用時間が重要になるため、その理由をしっかり説明することが大

切です。裏面に主な薬剤の服用時間とその理由についてまとめます。 

 

≪薬剤の吸収過程に関わる主な因子≫   ※空腹時では逆の変化を示したり影響がなくなったりします。 

主な因子
食事に
よる変
化

薬剤の吸収過程 吸収遅延により効果が減弱する
難溶性薬剤、小腸で吸収部位が限
局している薬剤の吸収増加

胃内滞留時間が長くなり、溶解が進み小
腸での吸収が高まる場合がある

(胃内滞留時間) 酸性条件に弱い薬剤の分解、吸収
低下

胃内滞留時間が長くなり、胃酸による分
解が進み効果が減弱する可能性がある

腸溶性、徐放製製剤などの製剤自
体の特性が損失

pHの高い腸で溶けるように設計されてい
る薬剤は、胃内pH上昇により胃で溶け出
し吸収低下や副作用発現のおそれがある

酸性条件で溶解する薬剤の溶解性
低下

酸性条件で溶解するため、胃内pH上昇に
より溶けにくくなる

弱塩基性薬剤の吸収促進
胃内pH上昇により非イオン型になるため
吸収されやすくなる

弱酸性薬剤の吸収促進
胃内pH上昇によりイオン型になるため吸
収されやすくなる

胆汁酸の分泌 増加 難溶性薬剤の吸収促進
一般に難溶性(脂溶性)薬剤の吸収には胆
汁酸が必要

肝血流量 増加
肝初回通過効果を大きく受ける薬
剤の吸収増加

食事摂取により一時的に血液量が増大す
るため

その他

上昇胃内pH

食事中成分(脂質、カルシウムなどの金属、食物繊維など)との相互作用

薬剤への影響

胃内容排泄速度 遅延

■ 胃内容排泄速度：胃の中の内容物(食物)が幽門部から十二指腸へ排出されるまでの時間(胃内滞留時間)。

一般に食事摂取によって速度は遅くなり、食物の胃内滞留時間が長くなる。胃内滞留時間が長くなると、吸

収部位である小腸に到達する時間が遅れるので、薬剤の吸収・作用発現は遅くなる。 

■ 胃内 pH：空腹時 1.2～1.8、食後 3～5(食事により胃酸分泌は促進するが一過性に胃内 pH は上昇する)  

 

≪服用時間の目安≫              ※薬剤によって個々に時間を示している場合もあります。 

食直前 　食事のすぐ前 食直後 　食事のすぐ後 食間 　食後2～3時間後、食事と食事の間

食前 　食事の30分前 食後 　食後30分以内 就寝前 　寝る30～60分前、寝る直前  
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◆◇主な薬剤の服用時間◇◆ 

一般名など(主な商品名)
※太字は院内採用医薬品

ﾋﾞｽﾎｽﾎﾈｰﾄ製剤
(ｱｸﾄﾈﾙ、ﾎﾞﾅﾛﾝ、ﾌｫｻﾏｯｸなど)

αｸﾞﾙｺｼﾀﾞｰｾﾞ阻害剤

(ｸﾞﾙｺﾊﾞｲ、ﾍﾞｲｽﾝＯＤなど)

速攻型ｲﾝｽﾘﾝ分泌促進剤

(ﾌｧｽﾃｨｯｸ、ｽﾀｰｼｽ、ｸﾞﾙﾌｧｽﾄなど)

抗菌薬
ｱﾓｷｼｼﾘﾝ(ＡＢＰＣ),ｸﾗﾌﾞﾗﾝ酸ｶﾘｳﾑ
(ＣＶＡ)(ｸﾗﾊﾞﾓｯｸｽ)

【食直前】ＡＭＰＣは食事の影響を受けにくいが、ＣＶＡは食直前の
投与が良好な生物学的利用率を示した。(ｵｰｸﾞﾒﾝﾁﾝは食直前の記
載なし)
【記載なし】胃内に食物タンパクが存在すると薬効が低下する。

食前及び就寝前の胃内空腹時の服用が望ましい。

ﾄﾞﾝﾍﾟﾘﾄﾞﾝ(ﾅｳｾﾞﾘﾝ)

ﾒﾄｸﾛﾌﾟﾗﾐﾄﾞ(ﾌﾟﾘﾝﾍﾟﾗﾝ)

高脂血症
治療薬

ｴﾗｽﾀｰｾﾞ(ｴﾗｽﾁｰﾑ)
【食前】腸溶錠で、食後では胃内滞留時間が長く、吸収までの時間
が遅れる。腸管への移行を速やかにするため食前が望ましい。

糖尿病
治療薬

ｴﾊﾟﾙﾚｽﾀｯﾄ(ｷﾈﾀﾞｯｸ)
【食前】食後30分に投与すると食前に比べＴmaxの遅延、Ｃmax、Ａ
ＵＣの低下が認められた。

【食前、食間、空腹時(薬剤により異なる)】製剤の独特な苦味や臭
いにより、食物と一緒に服用すると悪心を起こすことがある。

ｴﾌｪﾄﾞﾘﾝ含有製剤(麻黄含有製剤)は、食後では胃内ｐＨ上昇によりｴﾌｪﾄﾞﾘﾝの
吸収が増大し副作用の発現頻度が高くなる。(麻黄湯の採用なし)

パーキンソ
ン病治療薬

ﾒｼﾙ酸ﾌﾞﾛﾓｸﾘﾌﾟﾁﾝ(ﾊﾟｰﾛﾃﾞﾙ)、
ﾒｼﾙ酸ﾍﾟﾙｺﾞﾘﾄﾞ(ｴﾙﾏｯｸｽ)

【食直後】ﾚﾎﾞﾄﾞﾊﾟ製剤、ﾄﾞﾊﾟﾐﾝ受容体刺激薬は、空腹時では胃腸へ
の直接的な刺激により悪心・嘔吐が起こる可能性がある

沈降炭酸ｶﾙｼｳﾑ(ｶﾙﾀﾝ)

炭酸ﾗﾝﾀﾝ水和物(ﾎｽﾚﾉｰﾙ)

抗真菌薬 ｲﾄﾗｺﾅｿﾞｰﾙ(ｲﾄﾘｿﾞｰﾙ)
【食直後】空腹時では、食直後のＣmaxの約40％であり、食直後に
よって生物学的利用率が向上した。

ｲｺｻﾍﾟﾝﾄ酸ｴﾁﾙ(ｴﾊﾟﾃﾞｰﾙ)
【食直後】空腹時に投与すると吸収が悪くなる。吸収には胆汁酸や
食物からの成分が担体として必要。

ﾌｪﾉﾌｨﾌﾞﾗｰﾄ(ﾘﾋﾟﾃﾞｨﾙ) 【食後】空腹時に投与すると吸収が悪くなる。

高血圧
治療薬

塩酸ｾﾘﾌﾟﾛﾛｰﾙ(ｾﾚｸﾄｰﾙ)
【食後】空腹時では、食後と比べてＣmaxが約2倍程度に上昇すると
いう報告がある。

NSAIDs
各種(ﾎﾞﾚﾙﾀﾚﾝ、ﾛｷｿﾆﾝ、ｾﾚｺｯｸｽな
ど)

【食後、食直後、空腹時は避けるなど(薬剤により異なる)】胃腸障害
の発現を少なくするため。

整腸剤
乳酸菌製剤(ﾋﾞｵﾌｪﾙﾐﾝ、ﾗｯｸﾋﾞｰＮな
ど)

【記載なし】乳酸菌は胃酸に弱いため胃内ｐＨ1～2では影響を受け
やすい。食後であればｐＨが上昇しているため乳酸菌は死滅するこ
となく腸まで届く。

抗ＨＢＶ薬 ｴﾝﾃｶﾋﾞﾙ(ﾊﾞﾗｸﾙｰﾄﾞ)
【空腹時(食後２時間以降かつ次の食事の２時間以上前)】食事とと
もに投与すると吸収率が低下する。

活性型葉酸
製剤

ﾎﾘﾅｰﾄ(ﾕｰｾﾞﾙ)

【食間(約8時間毎)食事の前後1時間を避けて投与】ﾃｶﾞﾌｰﾙ・ｳﾗｼ
ﾙ配合剤（ﾕｰｴﾌﾃｨｰ）と併用投与した場合、空腹時に比べて食後投
与時のｳﾗｼﾙのAUC、ﾃｶﾞﾌｰﾙから変換されたﾌﾙｵﾛｳﾗｼﾙのAUCは
減少した。

鉄剤 硫酸鉄(ｽﾛｰﾌｨｰ、ﾌｪﾛ・ｸﾞﾗﾁﾞｭﾒｯﾄ)
【空腹時】吐き気や腹痛などの副作用が強い場合には食事直後に
服用。

【起床時】水以外の飲み物、食物及び他の薬剤と一緒に服用する
と、吸収を抑制するおそれがある。

【食直前】糖質の消化・吸収を遅らせるので食物が消化管内に流入
する前に存在することが必要。

服用
時間

薬効 理由など(【　】添付文書上の用法)

起
床

時
骨粗鬆症治

療薬

糖尿病
治療薬

食
直
前

【食直前】効果的に食後の血糖上昇を抑制するため。食後投与では
速やかな吸収が得られず効果が減弱する。

食
前

食
直
後
・
食
後

食
間
・
空
腹
時

高リン血症
治療薬

胃粘膜保護
薬

消化管運動
調整薬

抗アレル
ギー薬

漢方薬

【食直前】消化管内でリンと結合し糞中リン排泄を促進することによ
り、消化管からのリン吸収を抑制するため。

高脂血症
治療薬

塩酸ｾﾍﾞﾗﾏｰ(ﾌｫｽﾌﾞﾛｯｸ、ﾚﾅｼﾞｪﾙ)

高リン血症
治療薬

【食直後】消化管内で食物由来のリン酸イオンと結合して腸管からの
リン酸イオンと結合して腸管からのリンの吸収を抑制する。

【食前】消化管運動亢進作用、制吐作用による食欲不振、嘔気など
の改善を目的としているため、食前に服用した方が効果的。

ｽｸﾗﾙﾌｧｰﾄ水和物(ｱﾙｻﾙﾐﾝ、ｱｽﾞﾉｰ
ﾙ)

各種(大建中湯、葛根湯、六君子
湯、補中益気湯など)

ｸﾛﾓｸﾞﾘｸ酸ﾅﾄﾘｳﾑ(ｲﾝﾀｰﾙ)
【食前、就寝前】抗原食物の侵入前に投与することにより、消化管を
コーティングし、侵入を阻止することが期待できるため。

 

(薬剤部 長ヶ原) 


