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2025年 漢方薬意識調査 
 
～2023年・2024年 意識調査と比較して～ 
 
 

本日の話題 １ 
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ＮＰＯ法人みんなの漢方とは？ 

当会は2013年に一般市民の会として設立し、不調を抱えている人、また、病
気予防に関心がある人、QOLをあげて健康寿命を延ばしたいと考えている人

たちに向けて、当事者視点に立ち、漢方医療の正確な情報の普及や関連す
る病気・症状などの理解に対する啓発活動を行うことを目的としています。 
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2023年・2024年・2025年 全国調査 

• 今回2025年、漢方薬未服用者も含み、全国20代～70
代600名の一般市民男女の声を広く知りたいと、漢方
薬への知識と健康保険診療に対する意識調査を実施。 

 

 その結果を 

• 2023年「不調があり漢方薬服用経験のある全国20代
～70代女性600人」と     

• 2024年「慢性疾患やがんの経験がある全国20代～70
代男女600人」と比較して報告したい。 
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2025年 調査【方法】 

• ［目的］漢方薬の保険適用の認知度、漢方薬の入手
方法、今後の保険適用継続の要望を調査。 

• ［対象］全国20代～70代男女同数（地域、年齢は均等割
り）合計600名。広く一般市民の声を聴くため漢方薬服用
経験の有無は問わずに調査を行った。 

• ［調査期間］2025年2月7日～2月14日 

• ［方法］インターネットリサーチによって実施（調査会社／株

式会社ネオマーケティング）。 
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2023年・2024年 調査【方法】 
 

【2023年 ①「不調女性」】 不調経験があり、かつ漢方薬服用経験がある 
               20代～70代の女性600名 
       スクリーニング項目： 不調経験のある人（下記のどれかひとつでも可、複数でも可）  
                       生理痛、PMS（月経前症候群）、疲れ、便秘、うつ、不眠、冷え、むくみ、不妊、更年期症状、腰痛、 
                       関節痛、頭痛、肩こり、頻尿・尿もれ、肌荒れ、吹き出物 

 
【2024年 ②「がん・慢性疾患男女」】 慢性疾患（がんを含む）があり、かつ漢方薬服用経験がある         
                     20代～70代の男女600名 
        スクリーニング項目：慢性疾患・がんのある人（下記のどれかひとつでも可、複数でも可）  
                          がん（大腸がん、肺がん、胃がん、乳がん、子宮頸がんほか）、生活習慣病（糖尿病、高血圧、                                     
                          脂質異常症、虚血性心疾患、脳血管疾患、不整脈）、胃腸系疾患（胃炎、腸炎、十二指腸炎、 
                          胃潰瘍ほか）、筋骨格系および結合組織疾患（脊椎症、関節症、腰痛症、椎間板障害、 
                          骨粗しょう症、坐骨神経痛など）、慢性呼吸器疾患、慢性閉塞性肺疾患、慢性腎臓病、 
                          アレルギー疾患（アトピー性皮膚炎、アレルギー性鼻炎、ぜんそくなど）、甲状腺疾患（甲状腺 
                          機能低下症、橋本病、甲状腺機能亢進症、バセドウ病ほか）、膠原病（関節リウマチ、シェーグ          
                          レン症候群、全身性エリテマトーデスほか）、眼科疾患（白内障、緑内障など） 
                          ＊慢性疾患の定義は「慢性疾患の全体像について」厚生労働省2009年資料に準ずる。 

 
調査方法：①②インターネットリサーチによるアンケート調査（調査会社／株式会社ネオマーケティング）。 
調査期間：①2023年2月3日～2月6日 ②2024年2月14日～2月16日 
回答者の属性：①②都道府県均等割り、各年代同数（各年代16.7％ずつ） 
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2025年 調査 20代～70代男女600人  
【対象者属性】 

Q1 

今、ご自身で感じている不調はどのような症状でしょうか。あてはまる
ものすべてにお答えください。 

      

    Ｎ ％ 

1 だるい・疲れる   122 20.3 

2 むくみ   57 9.5 

3 冷え   139 23.2 

4 微熱   10 1.7 

5 PMS（生理前の心身の不調）   49 8.2 

6 頭痛   94 15.7 

7 めまい・耳鳴り   47 7.8 

8 ほてり・発汗   32 5.3 

9 イライラ   80 13.3 

10 不安感が続く   62 10.3 

11 不眠   91 15.2 

12 眼精疲労（ドライアイ含む）   127 21.2 

13 花粉症（アレルギー性鼻炎含む）   95 15.8 

14 せき・のどの痛み   41 6.8 

15 肩こり   160 26.7 

16 腰痛   135 22.5 

17 関節痛   61 10.2 

18 胃痛   43 7.2 

19 胃もたれ   55 9.2 

20 食欲不振   20 3.3 

21 お腹の張り   45 7.5 

22 便秘   82 13.7 

23 下痢   41 6.8 

24 頻尿   66 11.0 

25 尿もれ   34 5.7 

26 生理痛   43 7.2 

27 生理不順   27 4.5 

28 不正出血   11 1.8 

29 肌荒れ   80 13.3 

30 アレルギー性皮膚炎（アトピーも含む）   30 5.0 

31 ニキビ・吹き出物   67 11.2 

32 その他   3 0.5 

33 この中に該当する症状はない   13 2.2 

34 特に不調は感じていない   164 27.3 

  全体   600 100.0 

■不調がある人 ７２．７％ 
 
・肩こり・冷え・腰痛・眼精疲労（ドライアイ） 
・だるい、疲れる・花粉症・頭痛・不眠 
・イライラ・肌荒れ・頻尿・ニキビ・不安感 
・関節痛など 
 
■不調がない人  ２７．３％ 
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2025年 一般男女  
【結果１】 漢方薬を服用した経験 

57.2％＝343人 
（医師処方、薬局薬店ドラッグストア 
 いずれの漢方薬も含む） 
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2025年 一般男女 
【結果２】 漢方薬の保険適用の知識 

・保険適用の知識がある人５６．３％ 
 
 
【結果1】の漢方薬服用経験ありの５７．２％ 
のうちほとんどの人が 
医師処方の保険適用漢方薬について 
知っていると答えた 
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2023年不調女性 2024年がんや慢性疾患 
【結果】保険適用漢方薬の処方経験 

 
・2023年不調女性 
保険適用漢方薬の処方経験がある人 85.8％ 
（ｎ=600） 

 

・2024年がんや慢性疾患男女 
保険適用漢方薬の処方経験がある人 81.8％ （ｎ=600） 
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2025年 一般男女（漢方薬服用経験者約6割）  

【結果３】 漢方薬の保険適用除外について 

困る    ５８．５％ 
困らない ４１．５％ 

またほかの質問で 
・保険適用の知識がある人 ５６．３％ 
・服用したことがある人 ５７．２％ 
 
保険適用の知識がある人、 
漢方薬服用経験がある人は 
ほぼ全員「困る」と答えている 
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2023年不調女性・ 2024年がん慢性疾患 

【結果】保険適用除外について 
  

2023年・不調女性 82.2％が困ると答えた。 （n=600） 

 

2024年・がんや慢性疾患 77.5％が困ると答えた。 （n=600） 

  

＊不調を抱え、漢方薬を服用している人は 

さらに、保険適用除外に「困る」人が多くなる 
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2025年 一般男女（服用経験者約6割）  

【結果４】 漢方薬の保険適用除外の感想 

「漢方薬の費用が高くなる」48.8％ 

「高額になると漢方薬治療を行なえ
なくなる」24.2％ 
 

「保険診療を行っている医師が漢
方薬を処方してくれなくなる」
20.8％ 

「健康保険で処方されないと漢方
薬は使わなくなる」19.7％ 
「健康保険の漢方薬のほうが 
安心」19.0％ 
 
が上位の理由であった。 
 

 

©ＮＰＯ法人みんなの漢方 



 
2023年不調女性・ 2024年がんや慢性疾患男女 

【結果】漢方薬の保険適用除外の感想 
 2023年不調女性 

 

「漢方薬の費用が高くなる」
72.0％ 

「保険適用の漢方薬のほうが安
心」38.3％ 

「どの漢方薬が自分に合うのか
医師にアドバイスしてもらえなく
なる」31.4％ 

 

が上位の理由であった。 
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2024年がんや慢性疾患男女 

 

「漢方薬の費用が高くなる」
59.1％ 

「高額になると漢方薬治療を行な
えなくなる」41.3％ 

「保険適用の漢方薬のほうが安
心」40.2％ 

「保険診療の医師が漢方薬を処
方してくれなくなる」34.8％ 

 

が上位の理由であった。 

 ●保険適用除外で困るのは、高額になる費用の問題だけではないことに注目したい 



2025年 一般男女  
【結果５】 漢方薬にかけられる費用（月額） 

5,000円

未満 
87.5% 

5,000円以上～1万

円未満  8.7% 

1万円以上～2万

円未満  1.7% 

2万円以上～5万

円未満  1.3% 5万円以上～8万

円未満  0.8% 

8万円以上～  
0.0% 

【Q】漢方薬の健康保険適用が廃止されて自費（自由診療）に

なった場合、漢方薬に月額いくらまでかけることができるか教えて

ください。 
(N=600) 

●1カ月にかけられる費用は 
5000円未満  ８７．５％ 
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2025年 一般男女（服用経験者約6割） 

【結果６】 漢方薬の知識（ヘルスリテラシー） 
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2025年 一般男女 

【結果６】 漢方薬の知識（ヘルスリテラシー）のまとめ  

 【クロス解析】 保険適用漢方薬使用者×漢方薬への理解 
 

                               保険漢方使用経験有233人中 ／ 保険漢方使用無367人中 

 

「漢方薬に副作用があることを知っている人」         52.4％  ／ 26.7％ 

 

「同じ病名でも人によって漢方薬が異なることを知っている」 74.7％  ／ 46.3％ 

 

「風邪でも症状や時期によって効果のある 

漢方薬が異なることを知っている」                71.3％  ／ 37.9％ 

 

「漢方専門医がいることを知っている」              55.8％ ／  24.3％ 

 

©ＮＰＯ法人みんなの漢方 
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2023年不調女性 2024年がんや慢性疾患 2025年一般男女 

【結果】漢方薬への理解度（ヘルスリテラシー）の比較 

 【クロス解析】 保険適用漢方薬使用者×漢方薬への理解 
 

                 保険適用漢方薬 使用経験有   2023年  2024年   2025年  

 

「漢方薬に副作用があることを知っている人」           60.8％   62.1％   52.4％ 
 

「同じ病名でも人によって漢方薬が異なることを知っている」  75.6％   75.4％   74.7％  

 

「風邪でも症状や時期によって効果のある 

漢方薬が異なることを知っている」                  66.7％   71.5％   71.3％   

 

「漢方専門医がいることを知っている」                ー        62.9％   55.8％ 

©ＮＰＯ法人みんなの漢方 
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●立場が異なっても、保険適用漢方薬使用者の漢方薬への理解には大きな差はない 



考察 
 

• 当会では過去3回に渡り、一般市民への漢方薬意識調査を行ってきた。 
  2023年（不調女性）では82.2％が「漢方薬が保険適用で処方されないと困る」と答え、 
  2024年（慢性疾患やがん男女）では77.7％。 
  そして、今回（一般男女）漢方薬未服用者を含めても５８．５％が困ると答えていた。 
 

• 理由は費用面が最も多く、「高額になると漢方薬治療を受けられなくなる」ことを危惧した
声が多い。 

  しかし費用面だけでなく、医師処方の保険適用漢方薬への安心感や安全性、飲み合わせ 
  を考慮して処方してもらえる期待、医師に診察してもらいたい希望などが見える。 

 
• 漢方薬が保険適用薬でなくなれば受診控えが起こり、必要な人の医療アクセスの低下 
  が危惧される。 
 
• 保険適用漢方薬服用者は、漢方薬の知識が高かった。医師に診察してもらい漢方薬を 
  服用することにより自己判断で誤った薬を入手する危険が回避され、健康への知識と意  
  識を高められる。国民のヘルスリテラシー向上に役立つ。 
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・女性のライフステージにおける 
健康課題と漢方薬 
 

本日の話題 ２ 

漢方薬は女性のライフステージ、ライフコース 
において欠かせない 
女性の健康支援、就労支援にも重要 
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●不妊症 
●月経困難症、PMS 
●子宮内膜症、子宮筋腫、卵巣のう腫 

●子宮頸がん 
●膠原病、甲状腺の病気 

●更年期障害 
●乳がん 
●子宮体がん 
●卵巣がん 
●尿もれ 
●性交痛、腟萎縮 
●関節痛 

●生活習慣病 
 （動脈硬化、心筋梗塞、 
 脳卒中、高血圧、肥満、 
 糖尿病、高脂血症など） 
●歯周病 
●骨粗鬆症 
●尿失禁 
●骨盤臓器脱(子宮脱など) 

思春期（月経開始） 性成熟期（妊娠・出産・子育て） 更年期45～55歳 

２０代 １０代 ９０代 ３０代 ４０代 ５０代 ６０代 ７０代 ８０代 

100 

50 
pg／ml 

 エストロゲン値 

●認知症 
●ロコモティブシンドローム、 

 フレイル 
●寝たきり 

●女性は閉経後の人生を35年以上生きるのです 

●現代女性が一生の月経回数が増えたことによる不調 ●閉経後、働きながら長生きすることによる不調 

女
性
ホ
ル
モ
ン
分
泌
量 

閉経50.5歳 

 初潮12.5歳 

  現代女性の女性ホルモンの揺らぎ（ライフステージ） 
  における健康問題 

ポスト更年期 

●月経の異常 
●月経前症候群 
（ＰＭＳ） 
●にきび 
●性感染症 
●摂食障害 
●望まない妊娠 
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一人の働く女性（私）の歴史 

・30代   子宮筋腫（過多月経）、不妊治療                                        
       過多月経による不調、不妊治療による副作用 ⇒  漢方薬で治療 
 
・43歳～44歳 乳がん治療 ⇒  体力・メンタル低下 ⇒ 漢方薬で治療 
        
・45歳～55歳 更年期の不調  落ち込み、うつ、関節痛、めまい、冷え、肩こり、頻尿 
         ⇒乳がん既往歴があると、女性ホルモン補充療法（HRT)を行えない。漢方薬で治療 
  
・50歳 閉経  閉経関連尿路性器症候群（GSM＝Genitourinary Syndrome Menopause） 
          エストロゲン低下で腟が萎縮。さまざまな不快症状を起こす。 
          GSM（頻尿、夜間頻尿、尿もれ、かゆみ、痛み、繰り返す膀胱炎）がひどくなる 
          （乳がん治療でホルモン療法を行っている人も共通の悩み）⇒漢方薬で治療          
          
・50代  養生（セルフケア）バランスのとれた食事、毎日の運動（筋トレ） 
 
・60代 将来の骨粗鬆症、生活習慣病、骨盤臓器脱（子宮脱など）、フレイルへの未病対策 
    ⇒漢方薬 
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複製・転載禁止 

 月経に関する不調を抱える女性は7割～8割 

• 「20代の8割以上、30代の7割以上の女性が、月経に関するなんらか
の不調を抱えている。そのうち一番多い悩みは20代、30代ともに月経
痛である （「男女共同参画白書」内閣府、平成30年） 」 

出典：「男女共同参画白書」内閣府、平成30年 24 

https://www.gender.go.jp/about_danjo/whitepaper/h30/zentai/html/honpen/b1_s00_02.html
https://www.gender.go.jp/about_danjo/whitepaper/h30/zentai/html/honpen/b1_s00_02.html
https://www.gender.go.jp/about_danjo/whitepaper/h30/zentai/html/honpen/b1_s00_02.html
https://www.gender.go.jp/about_danjo/whitepaper/h30/zentai/html/honpen/b1_s00_02.html
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更年期症状がある女性は4割～5割 
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複製・転載禁止 

  現代女性の健康課題が仕事に与える影響 

• 女性従業員の約4割が女性特有の健康課題などにより 
 「職場で何かをあきらめなくてはならないと感じた経験」がある 

「女性特有の健康課題や女性に多く現れる症状（メンタル面の不調を含む）、 
妊娠や出産・妊活などにより、 
職場であきらめなくてはならないと感じたことはありますか？」 

【あきらめなくてはならないと感じたことの内容】 
 

• 「正社員として働くこと」57.9% 
• 「昇進や責任の重い仕事に就くこと」48.0% 
• 「希望の職種を続けること」38.1% 
• 「管理職となること」32.5% 
• 「研修や留学、赴任などの 
  キャリアアップにつなげること」27.1% 

（複数回答） 

あきらめな

くてはなら

いないと感

じた経験が

ある 

４２．５％ 
そういう経

験はない 

５７．５％ 

n = 2,400 
出典：「働く女性の健康増進に関する調査2018（最終報告）」経済産業省より作成 
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ｃ 

出典：令和6年3月 経済産業省ﾍﾙｽｹｱ産業課 女性特有の健康課題による経済損失の試算と健康経営の必要性について 
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女性と男性の年齢別がん罹患率 

働き盛りは、男性より女性のがんが上回る 
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出典：日本医療政策機構 
「働く女性の健康増進に関する調査」2018 

 ヘルスリテラシーが高い人の方が          
 仕事のパフォーマンスが高い（プレゼンティズムが低い） 

ほかにも… 
 
◆ ヘルスリテラシーの高さが、

望んだ時期に妊娠できることや
不妊治療の機会を失することが
ないことに関連 
 
◆ ヘルスリテラシーの高い人

は、女性特有の症状に対処で
きる割合が高い 
 
 
     
 

（得
点
） 

64.672
点 

56.922
点 

29 



働き盛りに多い女性のがん・ 
不調を抱え働く女性たち 

 

【がん治療の副作用で苦しんでいる仲間たちの声として】 

支持療法としての漢方薬は欠かせない。高額ながん治療費に加え、漢方薬が高額になれば使えない人が多
数出てくる。漢方薬の保険適用継続は重要。保険適用除外となれば、入院中使えなくなる。レセプトによるリ
アルデータが得られなくなる。 

 

 

【不調を抱えて働く女性たちの声として】 

人生のライフステージごとに、女性ホルモンの変動で揺さぶられてきた。 

20代～30代月経関連の不調⇒不妊治療⇒40代乳がん⇒更年期障害⇒50代ポスト更年期のGSM
（Genitourinary Syndrome of Menopause＝閉経関連尿路性器症候群）  

 

人生の中で、そのつど医師処方の漢方薬に救われてきた。漢方薬は病気を治すだけでなく、自分の心身の
声に耳を傾ける習慣をつけ、心身の変化に早めに気づくトレーニングになる。 

まさにヘルスリテラシーが高まることにつながる。 

 



 

・今後益々、慢性疾患やがんの方、高齢者にとって、 

健康保険による漢方薬の安定供給は、将来のフレイルを予防し、 

健康を維持するためになくてはならないものになってくる。 

 

・女性活躍、女性の健康推進が叫ばれ、フェムテックがブームになる中、 

女性の不調対策が得意分野である漢方薬、漢方医療は、 

さらに大きな役割を担う。 

 

・ 保険適用漢方薬は、医師とのコミュニケーション力、患者力を高めるレッスンになる。 

何より漢方の医師は、患者の話をよく聞いて診察してくれる。 

2023年～2025年の調査でも医師処方の漢方薬への期待が大きかった。 

保険適用漢方薬は、医療機関に早めにかかり、早く健康を取り戻すことの有用性を 

国民が意識できる機会。超高齢化社会において、医療費削減にも貢献すると考える。 

 
 

最後に 
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