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事例から学ぶ

◆当薬局を利用している70歳代の患者は、医療機関Aから処方されたボリコナゾール錠
50mg「DSEP」を服用していた。今回、医療機関Bからベルソムラ錠15mgが処方された。
調製者は、自社の監査システムに表示されたベルソムラ錠15mgとボリコナゾール錠
50mg「DSEP」の併用禁忌の警告を確認した。疑義照会を行った結果、ベルソムラ錠
15mgがロゼレム錠8mgへ変更になった。

➡この他にも事例が報告されています。

◆普段より当薬局を利用している患者に、泌尿器科からミニリンメルトOD錠50μgが初め
て処方された。お薬手帳や薬剤服用歴を確認したところ、患者はアゾセミド錠30mg
「JG」を服用していた。ミニリンメルトOD錠50μgとは併用禁忌であるため疑義照会を
行った結果、ミニリンメルトOD錠50μgが削除になった。

【薬剤削除】

【薬剤変更】

■事例の詳細
患者にクラリスロマイシン錠200mg「サワイ」が処方された。お薬手帳を確認した
ところ、他の医療機関から処方されたラツーダ錠80mgを服用していることが分かっ
た。両薬剤は併用禁忌であったため疑義照会を行った結果、クラリスロマイシン錠
200mg「サワイ」が削除になった。

■推定される要因
患者が医師に、服用している薬剤を伝えていなかった。

■薬局での取り組み
患者が服用している薬剤をお薬手帳などを用いて確認する。患者に、服用している
薬剤を医師や薬剤師に伝えるよう指導する。

【薬剤削除】

併用禁忌に関する事例
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◆以前からセララ錠を服用している患者にスピロノラクトン錠25mg「NP」が追加で処方
された。薬剤は全部で14剤処方されていた。電子薬歴には複数のアラートが表示されてい
たが、併用禁忌の表示を見落とした。薬剤を交付後、電子薬歴を再確認した際にセララ錠
とスピロノラクトン錠25mg「NP」が併用禁忌であることに気付いた。処方医に疑義照会
を行った結果、スピロノラクトン錠25mg「NP」がアゾセミド錠30mg「JG」に変更に
なった。患者宅を訪問して薬剤を回収し、変更後の薬剤を交付した。

【薬剤変更】

ポイント
●患者が処方箋を持参した際は、他の医療機関への受診していないか確認する。複数の
　医療機関を受診している場合は特に、お薬手帳や薬局で管理している薬剤服用歴を活用
　して服用薬を把握し、新たに処方された薬剤が併用禁忌に該当しないか確認する必要
　がある。その際は、電子薬歴の処方監査システムを用いるなど、薬剤の併用禁忌を
　見逃さないための対策を行うことが望ましい。
●本事業には、薬剤交付後に薬剤服用歴を確認したことで併用禁忌の見落としに気付いた
　事例も報告されている。処方監査を適切に行ったかを確認するため、交付後すぐに薬剤
　服用歴を見直すことは有用である。
●患者に、医療機関を受診する際や薬局に来局する際は、医師や薬剤師にお薬手帳を見せ
　るように日頃から指導を行う必要がある。
●クラリスロマイシン錠のように、多くの薬剤の代謝に関与する酵素に影響を与える薬剤
　は様々な薬剤と相互作用を起こす可能性がある。このような薬剤が処方された際に
　併用薬との相互作用に関して検討できるように、薬剤の薬理作用や体内動態などに関
　する知識を深めておく必要がある。

◆以前からイグザレルトOD錠15mgを服用している患者の処方箋を受け付けた。お薬手帳
を確認したところ、別の医療機関から併用禁忌であるイトラコナゾール錠50mgが院内
処方されており、患者は1日分を服用していたことが分かった。イトラコナゾール錠
50mgを処方した医療機関に情報提供を行った結果、イトラコナゾール錠50mgを中止
する指示があり、患者に伝えた。

【服薬中止】


