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事例から学ぶ

➡この他にも事例が報告されています。

■事例の詳細
入院して冠動脈ステント留置術を受けた80歳代の患者に、入院中にエリキュース錠
2.5mg、バイアスピリン錠100mg、エフィエント錠3.75mgによる抗凝固薬とDAPT
（Dual Anti-Platelet Therapy：抗血小板薬2剤併用療法）の3剤併用療法が開始され
た。退院後も3剤併用療法が継続され、28日分が処方された。「2020年 JCSガイド
ライン フォーカスアップデート版　冠動脈疾患患者における抗血栓療法」に、3剤併
用療法は2週間以内、原則として入院期間に限定すると記載されている。薬剤師が3剤
併用療法の継続について処方医に確認を行った結果、バイアスピリン錠100mgが削除
になった。
■推定される要因
3剤併用療法の投与日数について、処方医の確認が不十分であったと考えられる。

■薬局での取り組み
処方された薬剤の添付文書には3剤併用療法の投与日数に関する具体的な記載がなく、
診療ガイドラインを用いて情報を収集した。処方監査の際は添付文書を確認すると
ともに、インタビューフォームや診療ガイドラインなどを活用して情報収集を行う。

【参考】2020年 JCSガイドライン フォーカスアップデート版※

冠動脈疾患患者における抗血栓療法
第4章 抗凝固薬服薬患者　2.本邦での推奨と注意事項
抗凝固薬服用患者の冠動脈ステント留置時に、現在臨床的に広く行われている抗凝固
薬と DAPTの3剤併用療法を一定期間行うことの有効性は否定しないが、デバイスの
進歩や出血リスクの高い高齢者を中心とした心房細動治療を考慮すると、欧米からの
勧告や、安定冠動脈疾患の血行再建ガイドライン（2018年版）では3剤併用は1ヶ月
であったが、本ガイドラインでは2週間以内、原則として入院期間に限定することと
した。（P.31）
※https://www.j-circ.or.jp/cms/wp-content/uploads/2020/04/JCS2020_Kimura_Nakamura.pdf

【参考】透析施設における標準的な透析操作と感染予防に関するガイドライン（六訂版）※
オセルタミビルの排泄経路は腎臓であり、減量する必要がある。オセルタミビル75mg
単回投与で、5日後症状が残っていた場合、もう1回投与する。（P.101）
※https://www.touseki-ikai.or.jp/htm/05_publish/doc_m_and_g/20231231_infection_control_guideline.pdf

【投与日数】

薬剤師が診療ガイドラインを活用し
疑義照会や処方医への情報提供を行った事例 

【用法・用量】
◆透析患者にオセルタミビル錠75mg 1回1カプセル1日2回5日分が処方された。薬剤師は
「透析施設における標準的な透析操作と感染予防に関するガイドライン」を参照し、
処方医に疑義照会を行った結果、1回1カプセル1日1回単回投与に変更になった。5日後
に症状がある場合は再度単回投与するため処方すると伝えられた 。
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◆患児にワイドシリン細粒20% 5日分が処方された。体重換算の用量が適切であったため、
薬剤師は処方箋通りに秤量を行った。交付の際、患者の家族より溶連菌感染症の診断を
受けたこと、次回受診日の指示がなかったことを聴取した。「抗微生物薬適正使用の
手引き」には、溶連菌感染症の場合はペニシリン系抗菌薬での治療期間は10日間を推奨
するとされており、薬剤師は処方医に疑義照会を行った。その結果、5日分から10日分
に変更となった。

【投与日数】

◆ 患者にリウマトレックスカプセル2mgが初めて処方された際、フォリアミン錠は処方さ
れていなかった。「関節リウマチにおけるメトトレキサート（MTX）使用と診療の手引
き」が2023年に改訂され、リウマトレックスを服用する全ての患者にフォリアミンの
併用が推奨されていることを、薬剤師が処方医に伝えた。その結果、フォリアミン錠が
追加になった。

【処方漏れ】

ポイント
●調剤を行う際、添付文書だけでなく診療ガイドラインなどを活用し、疾患別の薬物治
療に関する広い知識をもとに処方監査を行うことは、患者に最適な薬物治療を提供す
るうえで有用である。

●診療ガイドラインは、専門家による最新の研究結果や臨床試験のデータに基づいて
定期的に情報が更新されるため、最新の情報を参照する必要がある。

●診療ガイドラインなどを参考にし薬物療法に関する情報を処方医や多職種へ適切に提供
することは、チーム医療における薬剤師の役割として重要である。

【参考】抗微生物薬適正使用の手引き 第三版※

9. 小児の急性気道感染症各論
(2) 急性咽頭炎
(iv) 抗菌薬治療
④ GAS咽頭炎に対する抗菌薬治療期間
GAS咽頭炎に対するペニシリン系抗菌薬での治療期間は10日間を推奨する。（P.75）
※https://www.mhlw.go.jp/content/10900000/001168459.pdf

【参考】関節リウマチにおけるメトトレキサート（MTX）使用と診療の手引き2023年版※

推奨 13　4. 葉酸製剤の投与法
葉酸製剤の併用投与は、MTX の開始用量にかかわらず全例で強く勧められる。特に肝
機能障害、消化器症状、口内炎の予防に有用である。（P.5）
※https://www.ryumachi-jp.com/publication/pdf/MTX2023_kannibann_final.pdf


