
副腎皮質機能低下症患者さんのための災害時マニュアル

　副腎から分泌される副腎皮質ホルモンは「ステロイド」とよばれるホルモンのひとつで、血圧や血糖の維持やストレスへの
対応に重要な役割を果たしているため、生きていくために必要不可欠なホルモンです。このホルモンが十分に分泌されないと、
ホルモンの不足により食欲不振、嘔吐・下痢、ふらつき、意識障害、血圧低下（ショック）などの症状が現れます。身体が
必要とするホルモン量はストレス状態によって大きく変わるため、平常時には特に症状がなくとも、過度のストレス（感染症
や外傷など）が加わった時（シックデイ）にホルモン不足の症状が現れ、重症の場合は生命に関わることがあります（副腎
クリーゼ）。

副腎皮質機能低下症について

　自己免疫などの原因によって副腎皮質自体の機能が低下する場合と、副腎皮質の機能を制御する下垂体の機能低下による
場合があります。自己免疫疾患（膠原病）やアレルギー性疾患などの治療目的でステロイドが投与されている患者さんに
おいても、自身の副腎皮質機能は休眠状態になっています。

副腎皮質機能低下症の原因となる主な病気・状態

　副腎皮質ホルモン製剤の内服が必要です。他の薬剤に比べて内服の時間や内服量が細かく指定されている場合が多いので、
ご自身の内服薬と内服のタイミング、内服量を把握しておきましょう。

治療薬

ステロイド製剤の種類

■コートリル ■コートン ■プレドニン ■プレドニゾロン

■メドロール ■リンデロン ■ベタメタゾン ■デカドロン ■ソル・コーテフ　

■フロリネフ



副腎不全カード

（作成者：木内謙一郎、竹島健）

　副腎不全カード（下記参照）を、お薬手帳といっしょに携帯しておきましょう。
　災害時に持ち出すセットに数日分を、残りの数日分を普段から携帯するようにしましょう（新しく処方されたらその
都度入れ替えてください）。
　ソル・コーテフの自己注射を処方されている場合は、バイアル・シリンジ・針を濡れない安全な場所に保管しましょう。
処方箋のコピーやお薬手帳を一緒に保管しておくこと、スマホに写真などで記録しておくことも重要です。
　内服しているステロイドの種類（薬品名）や量を口頭で説明できるようにしておきましょう。薬を持ち出せなかった場合、
直ちに薬の入手が必要になります。避難所では速やかに医療チームに病名と内服薬の内容を伝え、薬の入手について相談
してください。
　感冒、急性胃腸炎、コロナ・インフルエンザ感染などのストレス時にはステロイドの増量が必要であり、例えば、軽度の
倦怠感や食思不振のみの症状がある場合は、普段内服している量の2～3倍量を体調が回復するまで内服する、といった
方法があります。災害時はさまざまなストレスにさらされる可能性があります。副腎不全が疑われる場合や、強いストレス
状態にみまわれた時に内服量をどのように増やすか普段の診察時から主治医と確認しておきましょう。
　症状が重度（血圧低下や意識障害など）の場合や吐き気、嘔吐などによりステロイドの内服が困難な場合はステロイドの
点滴が必要になります。直ちに医師、医療救護班のスタッフ等に伝えてください。

災害時の備え


