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಄ΠϯλϏϡーר

と、在୐医療に力を入れているとこΖです。

খᖒɹνΣーン薬ہであるϋックυラッάのߓೆ୆薬

ళのళ長をしております。ೆ部病院からెา਺分なہ

ので、ೆ部病院の患者さんにも多くご利用いただいて

います。ϋックυラッάはք۾に、ほかに３ళฮあり

まして、ߓೆ୆薬ہがௐ剤を主ମとして在୐など૯߹

的にऔり૊んでいるのに対し、ショッϐンάセンター

内にあるߓೆ୆όーζᶗ薬ہや、日用雑՟もѻうߓೆ

୆Ӻ前薬ہなど、より多くのࢢ民にご利用いただける

ようなళฮづくりをしています。

ɹそれͧれのళฮにಛ色を持たせてあるわけです౻ࠤ

ね。ここߓೆ۠には、ほかにもさま͟まな保ݥ薬ہが

あり、当薬剤部はૣくからߓೆ۠薬剤師会を介して、

࿈ܞに౒めてきました。

ೆ෦පӃͱอݥ薬ہɹ࿈ܞの͋ΏΈ
ϫーΩϯάάϧーϓͱ࿈བྷձの 
ઃཱ͕薬薬࿈ܞのਂԽにݙߩ

˔த֩පӃΛऔΓғΉଟ༷ͳอݥༀ܈ہ

ೆ部病院（以Լ、ೆ部病ࢢ生会ԣ඿ࡁ、ɹ本日は౻ࠤ

院）薬剤部とԣ඿ߓࢢೆ۠の保ݥ薬ہとのこれまでの

࿈ܞをৼりฦったうえで、今後の薬薬࿈ܞをల望した

いと思います。まず、ごࢀՃいただいた２薬ہの先生

から、؆୯な施設঺介をおئいします。

中ཬɹミνト薬ہはࢢのத৺部からはやや֎れた஍Ҭ

で、薬剤師３人ମ制でӦ業しています。１日の応धॲ

方ᝦは40～50ຕくらいでしょうか。いわΏる「門前」

ではなく、さま͟まな医療機関のॲ方ᝦを受けていま

す。開業当初から「஍Ҭに根ࠩした薬ہ」をコンセプト

にしており、今回の਍療報ुվ定で「かかりつけ薬剤

師」ということがఏࣔされましたが、それにۙいऔり

૊みをしてきました。現在は、「そうした٬ސ的な方ʑ

が在୐化した৔߹、Ҿき続き୲当していけるように」

「薬剤師のいるϝϦοτ」のΞϐーϧには
 薬薬࿈ܞの͞ΒなるڧԽ͕不可欠

����೥౓ௐ剤ใुվఆをܦてٻΊΒΕる࿈ܞͱは
ੜձԣࡁに͋るࢢԣ඿ݝͷॏཁੑ͕૿͍ͯ͠るɻਆಸ઒ܞ୐医療΍஍ҬแׅέΞͷਐలに൐͍ɺༀༀ࿈ࡏ　
඿ࢢೆ෦පӃༀࡎ෦ͱԣ඿ߓࢢೆ۠ༀࢣࡎձ͸ɺ௕೥にΘͨͬͯྑ޷ͳ࿈ܞΛங͍͖͕ͯͨɺ����೥౓ͷ
ௐࡎใुվఆ౳Λͯܦɺ͞ΒͳるਂԽ͕ඞཁͱ͍ͯ͑ߟるɻࠓճ͸ɺؔ܎するઌੜํに͓ू·Γ͍͖ͨͩɺ
Ͱ͓࿩͍͍ͨͩͨ͠ɻࣜܗஊձ࠲ͷ՝୊ͳͲに͍ͭͯޙࠓͷ͋Γํͱͦͷ੒Ռɺܞͷༀༀ࿈ࡏݱ

　　　　　　 同薬剤部�՝長ิࠤɹਂ୔ࢯ ࢤو
社会෱ࢱ๏人Ըஂࡒࣀ

ࢯ ɹಁ౻ࠤೆ部病院�薬剤部長ɹࢢ生会ԣ඿ࡁ

༗ݶ会社ࣉ師ݰ࿨ಊ�ԣ඿�ミνト薬ہ�管理薬剤師
　　　ԣ඿ߓࢢೆ۠薬剤師会෭会長ɹ中ཬ༟೭ ࢯ

会社CFSコーϙϨーションࣜג
ϋックυラッάߓೆ୆薬ہ�ళ長ɹখᖒ७࠲ࢯ ࢠஊձ

ද̍　߹ಉݚमձͷաڈͷςʔϚ
感છੑң௎Ԍの感છ対ࡦにඞ要な基ૅ知識～੔௎剤の知識と感છ対ࡦに
大ࣄなルーティーン～
ॲ方せんから読むਛ機能�～෰薬指導への生かし方～
খࣇ਍療について�～খࣇ薬用ྔをؚめて～
現৔でのௐ剤（ਫ剤・ࢄ剤）・෰薬指導の実際�（໛ٖॲ方ᝦを例に）
先औり研修�Ֆค঱�いつものॲ方にӅされた重要なキーϫーυ�（໛ٖॲ方
ᝦを例に）
がん剤の෰薬指導�（TS-1を例に）߅
ᅞԼࠔ難な患者へのアプローν�（؆қݒ୙๏をମ験）
౶೘病�（インスリンσόイスのૢ作ମ験）
現৔でできる感છ対ࡦ�（インϑルエンザ΢イルス�౳）
θロから始める在୐業຿�（これだけは知っておきたい知識とྲྀれ�౳）
在୐での᙭௧؇࿨ケア�～ࢲたちに求められていること～
໌日より࢖えるফಟ薬指導� ～目から΢ロコのखચい・うがい～�（खચい
ମ験）
医薬඼情報をどう活用していますか？～೛්・तೕ්を例にとって～
ϋイリスク薬の薬ྺ・෰薬指導記࿥の基ૅ知識と஍Ҭ薬薬࿈ܞを考える
ϋイリスク薬における෰薬の஫意఺�（不੔຺薬を例に学Ϳ）
一า、先行く （ମ験ث入ٵ）�入指導ٵ���

（ೆ部病院ࢢ生会ԣ඿ࡁ：ڙྉఏࢿ）

˙�ࣾձ෱ࢱ๏ਓԸࡁ�ஂࡒࣀੜձԣ඿ࢢೆ෦පӃ
　1983年開院。஍Ҭのத֩૯߹病院として機能。�
500床（一ൠ病床500床）、2�਍療科を༗す。
院　長：今ాහ෉
ॴ在஍：神ಸ઒ݝԣ඿ߓࢢೆ۠ߓೆ୆3-2-10
̝　̥：http:��www.nanCV.saiseiLai.or.Kp�

˙�ԣ඿ߓࢢೆ۠ༀࢣࡎձ
　2014（ฏ成26）年݄̕現在の会һ਺�1薬ہ。
会　長：௰　ڿ子
ॴ在஍：神ಸ઒ݝԣ඿ߓࢢೆ۠日野ೆ5-48-9
̝　̥：http:��www.Lonan-ZaLV.coN�
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ਂ୔ɹ当院は500床を༗するԣ඿ࢢೆ部஍Ҭのத֩

૯߹病院で、ੑٸ期やຫੑ期の患者さんはもちΖん、

ऴ຤期の患者さんもいればرগ࣬患の患者さんもおら

れます。われわれとしては、多様な患者さんをそれͧ

れの࣬患やঢ়ଶにదした薬ہにつないでいきたいとい

う思いがありますので、஍Ҭ内にさま͟まな薬ہがあ

り、そして࿈ܞできるのは大変ありがたいことだと考

えています。

˔ϫʔΩϯάάϧʔϓ͕߹ಉݚमͷاըɾӡӦΛࡃ഑

ਂ୔ɹ薬薬࿈ܞのあΏみですが、当薬剤部は開院当初

からԣ඿ߓࢢೆ۠薬剤師会との࿈ܞを໛ࡧしてきまし

た。஄みがついたのはೆ部病院がݪଇ院֎ॲ方とした

200�年前後です。患者さんが「病院でもらう薬と、

薬ہでもらう薬が違っている」などとށ࿭わないよう、

また、われわれの࠾用薬の変ߋなどに஍Ҭの薬ہがਝ

଎対応できるよう、まずはௐ剤内نや࠾用薬・࡟আ薬

の情報を全面開ࣔしていきました。

　次に「知識の共༗

を」ということで߹同

研修会を行うようにな

り、それが定例化して

いくなかで、病院薬剤

師と薬ہ薬剤師̒人に

よるϫーキンάάルー

プがฤ成されました。

தཬ先生とࢲは当初か

ら、খᖒ先生も్தから、そのϝンό

ーです。

中ཬɹ一ॹにษڧすることで「إの見

える関係」ができていきましたが、研

修会のத身については「ߨ義を聞くだ

けではつまらない」ということで、研

修のاը・ӡӦを行う目的で૊৫しま

した。

ਂ୔ɹϫーキンάάループはۮ਺݄に

開࠵し、研修会のاըを立てています。

研修会のテーマは、そのときどきのϗ

ットな話୊をऔり上げるようにしてい

ます（表̍に過ڈのテーマ）。例えば前

回は、ྲྀ行していた感છੑң௎Ԍをऔり上げましたし、

前ʑ回は、当院が院֎ॲ方ᝦへのࠪݕ஋添付を始める

のに߹わせ、ਛ機能にয఺を当ててࠪݕ஋の見方・考

え方を学ͼ߹いました。

　研修会は、ߨ義も行いますが、੔௎剤のຯൺべやٵ

入剤σόイスの࢖いউखのൺֱといった、ମ験型の研

修を多く実施しています（̏ϖʔδࣸਅ）。੡薬ϝー

Χーの஍Ҭ୲当.3さんにもࢀՃをおئいし、開ൃ・

ఏڙଆの考え方を௚に聞き、知識をਂめていますが、

ଞ社੡඼とのൺֱ実शは.3さんたちにもよいܹࢗ

となっているようです。研修会の࠷後にはάループσ

ィスΧッションを行いますが、「いΖんな立৔の人の

意見が聞ける」と非常に好評です。

薬ہɹ会৔を見౉したとき、各άループにඞず薬౻ࠤ

剤師、病院薬剤師、੡薬ϝーΧーの.3や学ज़୲当

者がࠞ在していて感৺しています。うまくࢄらばって

ண੮するものですね。

�ࠨ⾢ ͔Βɺਂ୔ࢯࢤوɺ
ɺࢯࢠɺখᖒ७ࢯಁ౻ࠤ
தཬ༟೭ࢯɻ

˛߹ಉݚमձ͸ʮϗοτͳ࿩୊ʯΛςʔϚにɺ࣮शͳͲମݧΛॏࢹɻ
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ਂ୔ɹわれわれϫーキンάάループのࡃ配です（স）。

˔࿈ܞͷϧʔϧ࡞Γ͸װ෦͕ߏ੒する࿈བྷձͰ

ਂ୔ɹϫーキンάάループは若ख薬剤師でߏ成されて

いますが、２年前からはװ部薬剤師から成る薬薬࿈ܞ

࿈བྷ会もൃ଍しました。こちらは、ԣ඿ߓࢢೆ۠薬剤

師会の会長以Լ໊̐、当院からはࠤ౻薬剤部長以Լ̒

໊でߏ成されており、ح਺݄にूまって໰୊の共༗や

業຿のすり߹わせなどを行い、その内༰をԣ඿ߓࢢೆ

۠の薬剤師にൃ৴しています。

　この会が૊৫されたことで、現৔Ϩベルではできな

い意思決定やルールづくりがՄ能となりました。۩ମ

的成Ռとして、われわれ病院ଆと஍۠薬剤師会との間

で「院֎ॲ方ᝦにおけるٙ義র会不要例について」の߹

意書をక݁しました。FA9౳でࣄ後࿈བྷは௖きます

が、แ૷֨نの変ߋや剤形変ߋなどのࠣࡉなి話確認

が不要になり、保ݥ薬ہでのௐ剤業຿がԁ׈になった

と聞いています。

ɹこういうྨのことは「క݁」という正ࣜなかたち౻ࠤ

をとらなければਐまないものであり、૒方のװ部のग़

番です。

　いま薬薬࿈ܞ࿈བྷ会で話୊に上っているのは、「こ

のక݁をߓೆ۠内だけで完݁していていいのだΖう

か」ということですね。患者さんは۠֎からもやって

དྷますから、ۙྡの薬剤師会とも࿈ܞをਤっていくべ

きではないかと考えています。

中ཬɹ薬薬࿈ܞ࿈བྷ会が஥立ちすることで、「１薬ہ

－ೆ部病院」という１対１のやりとりではなく、「஍۠

薬剤師会－ೆ部病院」というやりとりができています。

情報をप知・共༗していくうえで、非常にいい

。になったと思いますね（ਤ）ڥ؀

ਂ୔ɹௐ剤過誤などトラブルのϑィーυόック

がそうです。薬ہで何かトラブルが生じた৔߹、

「保ݥ薬ہトラブル報告書」を記入・作成しても

らい、われわれ薬剤部がূݕしていますが、そ

の内༰はϫーキンάάループ、薬薬࿈ܞ࿈བྷ会

を経༝して、޿く஍Ҭ内の薬ہに情報ൃ৴して

います。

࿈བྷ会とϫーܞのபとして、薬薬࿈ܞɹ࿈౻ࠤ

キンάάループの２つを立てたことで、࿈ܞが

ਂ化しましたね。ϫーキンάάループのऔり૊

みは知識共༗や親ກがϝインなので、૒方のװ部によ

り۩ମ的な໰୊をू໿・共༗し解決ࡦをߨじる࿈བྷ会

という৔ができたことで、όランスがよくなりました。

中ཬɹ「࿈ܞ」ということでは、ೆ部病院では設備を共

同利用できる制度を設けてくれており、非常にありが

たいです（表２）。例えば、クリーンベンνをॴ༗でき

る薬ہがまだまだগないなか、在୐医療が普ٴし、

TPN（த৺੩຺ӫཆ）や௧みࢭめなどແەௐ剤をඞ要

とする患者さんが૿えています。在୐をやっていくう

えで、あらΏる঱例に対応していこうとするなら、ແ

。ௐ剤はආけて௨れなくなりつつありますە

　ですから、いまのとこΖはແەௐ剤を要する患者さ

んはいませんが、「い͟となったら設備をआりられる」

というのは非常に৺ڧいことです。「ແەखٕの࿅श」

ということで、薬剤部һにखほどきしてもらったこと

もあります。薬ہ薬剤師はແٕەज़に׳れていない人

ࢯಁ　౻ࠤ˛ ˛ਂ୔ࢯࢤو

ਤ　ࡁੜձԣ඿ࢢೆ෦පӃͱߓೆ۠ༀࢣࡎձͷ࿈ܞΠϝʔδ

（ೆ部病院ࢢ生会ԣ඿ࡁ：ڙྉఏࢿ）

済
生
会
横
浜
市
南
部
病
院

薬
剤
部

横
浜
市
港
南
区
薬
剤
師
会

薬薬࿈ܞ࿈བྷ会

ϫーキンάάループ

ೆ部病院・ߓೆ۠
薬薬࿈ܞ研修会
そのଞの活ಈ
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が多いので、「खٕまでڭえてもらえるのはॿ

かるな」と思いましたね。

ਂ୔ɹ「病院設備の共同利用」には書੶のӾཡや

文献ࡧݕなどもؚまれています。薬ہでは、ス

ϖースの関係もあり、ଂ書਺がݶられてしまう

と思いますし、また༧ࢉの関係で文献ࡧݕの

ツールをଗえるのは難しいと思います。当院は

ある程度の書੶・文献ࡧݕツールをଗえていま

すので、医学・薬学書、あるいは文献ࡧݕをし

たい際にはܰؾに利用していただきたいと思い

ます。

͞Βなる薬薬࿈ܞのたΊのޙࠓの՝୊
ϙϦϑΝーϚγーɺ学ੜ࣮शなͲにରԠඞཁ

「かかΓ͚ͭ薬剤師」૾ には໛ࡧ΋

ڙༀにͭͳ͕る෰ༀίϯϓϥΠΞϯε৘ใͷఏݮ˔

のあΏみを見てきましたが、ここからはܞɹ࿈౻ࠤ

「今後」について話していきたいと思います。

　病院薬剤師と薬ہ薬剤師との࿈ܞがඞ要な新たなテ

ーマとして、ϙリϑΝーマシーのద正ݮ薬や患者さん

の࢒薬対ࡦがあります。国もࡒ੓ࣄ情から、薬のແବ

。いをੋ正するこれらのऔり૊みに఺਺をつけましたݣ

中ཬɹϙリϑΝーマシーの分ੳとݮ薬というのは、薬

学的観఺で見極め、医師にॲ方ఏҊせねばならないと

いう難қ度の高いٕ能です。「ॲ方薬が多いから、不

要そうなものは切っていけ」と安௚にऔり૊んだので

は、ݮ薬による健߁ඃ֐が生じかねません。ですので、

薬ہ薬剤師がॲ方ᝦだけで൑அするにはリスクが大き

く、ॲ方医とやりとりしながらの対応が不Մܽと思い

ます。

খᖒɹその際、ॲ方元がෳ਺にわたっていると、ਫ਼ࠪ

もॲ方ఏҊも難しくなりますよね。ෳ਺科にかかって

いる患者さんの৔߹、ॲ方ᝦをまとめてお持ちいただ

ければありがたいですが、大఍は「この日は˓˓科の

ॲ方ᝦ。਺日後にはʷʷ科のॲ方ᝦ」という۩߹にύ

ラύラと持ち込まれます。それらをޮ཰よくਫ਼ࠪし、

うまくॲ方ఏҊするのは、正௚なかなか難しいです。

であるϙリݮɹさしあたり、多剤ซ用リスクのܰ౻ࠤ

ϑΝーマシーのࢹ఺からݮ薬を考えること、そして、

アυώアランスのࢹ఺から࢒薬をਫ਼ࠪするऔり૊みが

ඞ要でしょう。υクターには「ॲ方どおり෰薬してい

ます」とݴっているけれど、その実、「自ݾ൑அでҿん

でいない」「ҿむྔをௐ੔している」といった患者さん

はগなくないはずですから。

　そういう෰薬コンプライアンスについての情報をキ

ϟッνし、われわれ病院ଆへ伝えることでݮ薬へとつ

なげていく。「かかりつけ薬ہ」ということがいわれて

いますが、そのあたりの଩औりが１つのϙイントにな

るのではないでしょうか。

ਂ୔ɹわれわれ病院薬剤師は、ॲ方設ܭやॲ方ఏҊに

も重఺をஔいています。֎དྷやଞの医療機関にかかっ

ていた方が入院してきた৔߹、持ࢀ薬情報がとても重

要で、෰薬ྺをはじめ、෭作用・アϨルΪーྺやそれ

までの෰薬コンプライアンス情報などがわかるとॲ方

ఏҊにつなぐことができ、大変ॿかります。

˔γʔϜϨεにఏ͍ͨ͠ڙපӃͱༀہͷ࣮຿࣮श

と病院がہɹ薬学生の実຿実शについても、「薬౻ࠤ

࿈ܞし、よりシーϜϨスな実शを実現させましょう」

という;うになってきていますね。

খᖒɹうちも学生を受け入れていますけれど、「病院

実शは高機能病院で行うのか、それとも਍療ॴのよう

なコンύクトな施設か」、あるいは「病院実शが先か、

˛தཬ༟೭ࢯ ˛খᖒ७ࢯࢠ

ද̎　ࡁੜձԣ඿ࢢೆ෦පӃڞ�ಉར༻੍౓ͷ֓ཁ
໊　শ：ࡁ生会ԣ඿ࢢೆ部病院�஍Ҭ医療ैࣄ者�共同利用制度
目　的：�஍Ҭの医療ैࣄ者に対し、਍療や研究、研修のために同院の施設、

医療設備、DI 室を開放するもので、同院と஍Ҭの医療機関との
࿈ܞおよͼ஍Ҭの医療ैࣄ者の૬ޓ研ᮎをਤることを目的とする

対৅者：�ԣ඿ߓࢢೆ۠、த۠、ೆ۠、ү子۠、ۚ୔۠、ށ௩۠、ӫ۠の
医療ैࣄ者

利用の࢓૊み：ొ࿥制
（ೆ部病院)Pより作成ࢢ生会ԣ඿ࡁ）
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薬ہ実शが先か」などにより、ڭえ方が違ってきます。

「スタンμーυな実श」がఏڙできないだΖうかと感じ

ます。

　それから、ࠤ౻先生が常ʑおっしΌるように、「病

院実शで接した患者さんがୀ院して֎དྷへҠったら、

その患者さんを今度は薬ہ実शでみていく」など、実

शを「１つのྲྀれ」としてఏڙできるといいなとも思い

ます。患者さんのお୐が実शళからۙければ、「在୐」

も経験させてあげられるかもしれませんし。

ɹ以前から「患者さんの入ୀ院に߹わせて、実श౻ࠤ

生が病院－薬ہ間をҠಈできる࢓૊み」ということを

੝んにఏҊしましたが、「そんなのແ理、ແ理」と一ऽ

されました。しかし、病院と薬ہとの࿈ܞで、そうい

うシーϜϨスな実शが実現できたらな͊というໝ૝が

ফえません（স）。

ਂ୔ɹ実຿実शのあり方については、߹同研修会でも

ۙʑऔり上げる༧定で、「どういう実शをఏڙしてい

くべきか。そのために病院と薬ہとで、どういう࿈ܞ

をしていくか」といったことを話し߹いたいと考えて

います。

ʮ̝ༀ͍͕ࢣࡎるϝϦοτʯͷΞϐʔϧ͕ඞਢに

のテーマはまだまだありそうですが、誌面ܞɹ࿈౻ࠤ

もݶられているので、࠷後に、今回の਍療報ुվ定で

ଧちग़された「かかりつけ薬剤師」について、コϝント

をいただきたいと思います。

　病院においては病౩薬剤師がかかりつけ薬剤師的な

役割をՌたしていますが、「薬ہにおけるかかりつけ

薬剤師」となると、イϝーδしにくいのです。例えば、

ϋックυラッάߓೆ୆薬ہళをかかりつけ薬ہとし、

薬剤師はখᖒ先生を指໊する。ʠ指໊ྉʡをऔるのです

よね。そうなったとき、අ用に見߹うઆ໌や指導とは

どういうものになるのでしょうか。

খᖒɹ۩ମ的にどういうかたちを成していくのか、

ʑの薬剤師はもちΖん、国も薬剤師会も໌確ではなݸ

く、まだ「何をしていいかわからない」というのが実情

です。とはいえ、਍療報ुվ定のたͼに保ݥ薬ہへの

期଴は๲らんでおり、「患者さんのためになることを、

何かやらなければʂ」という思いをڧくしている薬ہ

は多いです。

どもϋックυラッάもそうで、「何ができるか」をࢲ　

試行ࡨ誤しながら見つけようとしているとこΖです。

ただし「かかりつけ薬剤師」については、ࢲどものよう

なνΣーン薬ہには「異ಈ」がついて回るため、安қに

とखを挙げら「があなたのかかりつけとなりますʂࢲ」

れないঢ়گがあります。

　とはいえ、会社も਍療報ुを意識し、「極力同じళ

ฮにैࣄできるように」という姿勢になってきていま

す。ですから、向こう１年くらいは、認定薬剤師を૿

やすなど४備期間になると思います。ࢲのいるళฮに

ついてݴえば、ௐ剤薬ہということで「ॲ方ᝦがなけ

れば入れない」というイϝーδを持たれているような

ので、まず「入りやすさ」をԋग़していきたいと考えて

います。

中ཬɹうちは、๯಄でも申しましたように、開ہ当初

から「஍Ҭに根ࠩした薬ہ」というスタンスでདྷました。

஍Ҭॅ民に、「あの薬ہにはதཬという薬剤師がいる。

薬のことはあいつに聞けばいい」と思ってもらえるこ

とを目指してきたわけです。実際、各छ૬談を受け、

「そういう঱ঢ়ならどこそこの病院がいいですよ」とい

ったॿݴも行ってきましたし、「24時間対応」にもい

ちૣくऔり૊んできました。制度はあとからついてき

たものなので、今回、かかりつけ薬剤師が਍療報ुに

੝り込まれたからといって、新たにऔり૊むべきこと

はಛにありません。

　もっとも、かかりつけ薬剤師とশするには、これま

でແྉでやってきたことについて「同意書をもらい、

おۚもऔる」ということになります。こちらも৺ۤし

いですし、患者さんଆの఍߅もあり、ඍົなとこΖで

すね（স）。

ɹখᖒ先生が指ఠされたように、「かかりつけ薬౻ࠤ

剤師૾はまだ定かではないけれども、何かしなければ

いけない」。ࢲも、薬剤師という職छが஫目されてい

るいま、その期଴に応えるべく何かアクションをىこ

さねばならないと考えます。

　方向ੑとしては、「薬剤師が関与してくれるとϝリ

ットが大きい」ということをアϐールしていくこと。

そのためのۙಓは、これまで話してきたように、病院

薬剤師と薬ہ薬剤師とがさらにີに࿈ܞし、シーϜϨ

スな薬෺療๏を人ʑにఏڙしていくことではないかと

思います。
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薬学的判断の発揮が変えるチーム医療での立ち位置

地域包括ケア時代の
　薬局・薬剤師の役割

ファルメディコ株式会社
大阪大学大学院医学系研究科
統合医療学寄附講座

医師・医学博士 狭間 研至

薬剤師の専門的な見解や知識は 
チーム医療の中で発揮できているのか

　νーϜ医療のதでの立ちҐஔを໌確にするためには、

自分が１人では何もできないということを実感すると

ともに、「自分がいなければ医療がਐまない」というこ

とを、自ଞ共に認めていなければなりません。この఺

をվめて考えてみることが、薬剤師の立ちҐஔを໰い

௚すことになるのではないかと思います。

　そもそも、薬剤師は医師のॲ方を؂ࠪし、ඞ要なٙ

義があればর会・解ফした上で、正確・ਝ଎にௐ剤し、

わかりやすい෰薬指導とともにお薬を౤与し、一࿈の

内༰を薬ྺに記載するということがࣄ࢓としてଊえら

れてきました。在୐医療や病౩でνーϜ医療をల開す

るときには、例えば、෰薬指導をベッυαイυで行っ

たり、在୐や病院で薬の੔理を行うなど、活ಈの৔ॴ

は薬ہや薬剤部から޿がってきましたが、基本的には、

医師のॲ方があって、それに基づいてಈくということ

であったのではないかと思います。

　でも、よく考えてみると、これでは薬剤師の専門的

な見解や知識がग़ないのです。というのも、薬剤師が

薬学部で学んでいる、基ૅ薬学や෺理化学をベースに

した薬理学・薬෺ಈଶ学・੡剤学といった知識は、基

本的には薬がମに入った後どうなるかということを時

とともに読み解く学໰だからです。もちΖん今まྻܥ

では、薬がମに入るまでのとこΖで薬剤師が専門ੑを

するとこΖはあったわけです。ค薬を0.3ᶴྔりشൃ

とるなどは、ௐ剤のखٕをशっていなくてはできませ

んし、たくさんある薬の໊前やޮ能・ޮՌ、作用機ং

や෭作用、用๏・用ྔなどは、薬剤について学生時代

から׳れ親しみ、日常的に多くの薬剤をѻってௐ剤業

຿にいそしんできた薬剤師しかできなかったはずです。

　しかし、今や時代は変わりました。0.3ᶴは分แ඼

がൃ売されていたり、機ցが正確にྔりとってくれま

す。また、医薬඼の໊前がわかればインターネットで

基本情報は୭でも瞬時に入खできるようになりました。

　病౩業຿の֦ॆ、֎དྷ化学療๏のਐల、؇࿨医療分

野での活༂など、薬剤師がऔり૊むべきϑィールυや

ѻう薬剤は、より高度化しෳ雑化してきましたが、今

までのύラμイϜのதでは、薬を४備し、ௐ੔し、આ

໌するという「薬がମに入るまで」しかしないというこ

とになってしまいます。おؾ付きのように、これだけ

では、薬剤師が薬学的な専門ੑを確立し、薬剤師でし

かできない決அをすることはできません。前ड़したよ

うに、薬学部で学Ϳ内༰は「薬がମに入った後どうな

るか？」を読み解くことがほとんどであるからです。

「薬学」に基づいた判断を駆使し 
チーム医療に不可欠な存在へ

自身は、10年ほど前から薬剤師がόイタルαイࢲ　

ンをू࠾したり活用する意義は大きいのではないかと

感じてきましたし、それらを実際に࢖用するྖҬとし

ての在୐療ཆࢧԉの現৔の在り方を໛ࡧしてきました。

そのதでؾが付いたのは、ௐ剤した薬剤を෰用してい

る患者さんのঢ়ଶを、薬剤師自らが確認・೺Ѳするこ

とで、薬剤師が薬学に基づいた専門的な൑அや決அが

できるようになるということでした。そして、これら

ができれば、νーϜ医療をਐめるதで、薬剤師がඞ要

不Մܽな存在になるということを実感してきたのです。

長を຿めている日本在୐薬学会では、όイࣄが理ࢲ　

タルαインߨश会を主࠵しています。そこで重要だと

考えてきたのは、όイタルαインというखٕにとどま

らず、それらを活用すると決めた後に๚れる薬剤師の

大きな変化、まさに、ύラμイϜシϑトです。これが

これば、「薬剤師がいなくては医療はਐまない」といى

うことを、医師もޢ؃師も、患者さんやՈ଒も、さら

には薬剤師自身も実感するようになります。こうなる

と、νーϜ医療のதでの薬剤師の役割は、ैདྷよりも

もっと大きく重要なものになると考えています。

第15回
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薬局・薬剤師のための

がん患者への薬学的介入メソッド
第19回

（最終回）

Pharmacy Digest的 わかりやすいがん治療
―がん患者とのコミュニケーション―

国立がん研究センター東病院�薬剤部
日本医療薬学会認定�がん専門薬剤師 ໺ଜٱ঵

͸͡Ίに

　ۙ年、２人に１人ががんになる時代、医療者として

ಇいていると、一度はがん患者さんと接する機会があ

ると思います。また、がん治療は入院から֎དྷへとҠ

行し、保ݥ薬ہで౤薬を受ける患者さんが૿えている

ことは皆さんも感じていることでしょう。これまで、

がん化学療๏の基ૅから、各࣬患の治療ઓུ、がん化

学療๏のࢧ持療๏について࿈載してきました。多くの

知識があっても、がん患者さんとのコミュニケーショ

ンが不十分では、その知識を࢖うことができません。

ऴ回である今回は、がん患者さんとのコミュニケ࠷　

ーションについてお話しします。

い·のがん患者さんの৺ڥ

　֎དྷでがん治療を受ける患者さんの多くは、病院で

長時間଴たされます。དྷ院してから݂ӷࠪݕで଴たさ

れ、݁ࠪݕՌがग़るのに１時間、その後、医師の਍࡯

まで଴たされます。医師の਍࡯後、֎དྷで化学療๏を

行うことが決まっても、ベッυがۭくのにも଴たされ、

薬剤部から߅がん剤がௐ੡されて上がってくるまでも

଴たされます。఺ణを਺時間行い、医ࣄ՝で଴たされ、

薬剤師ہへお薬をऔりに行きます。薬ہ薬ݥ後に保࠷

にはࡑはないのですが、患者さんが଴たされ続けてイ

ライラしているのも࢓方ないように思えます。

せんが、薬ہにདྷている

がん患者さんが、いまど

のลりの感情なのかをগ

し考えることも、患者さ

んを理解するのに役立つ

かもしれません。িܸの

がん΍ༀに対する患者さんのࢥい

　がん患者さんの৺理に関することをࡧݕしてみると、

「SPIKES」１）が挙げられます（表̍）。これは Bad�

News をどう伝えるかのツールであり、がん患者さ

んの৺理を表すものではありませんが、ࢀ考になります。

　また、ਫ਼神科医のエリザベス・キューブラー・ロス

は、その著書h 死ぬ瞬間 のɦதで、死や຤期にかかわる

感情、死にΏく過程の̑段֊をఏ唱しました２）。࠷初、

がんと告知された際には、「まさか自分が � �そんなは

ずはない ��」と否認して、自分だけ社会から切り཭さ

れた思いになります（ୈ１段֊：否認）。その後、「何

で自分だけが ��」と現実に反ൃする時期がདྷます（ୈ２

段֊：ౖり）。医療者やՈ଒などに当たってしまうの

はこの時期にあるՄ能ੑがあります。そしてその間も、

「やはり違うのでは � 」という否認も見えӅれします。

そして、神や෹にすがるように、死を回ආするために

何かできないかと໛ࡧし始め、あがき始めます（ୈ３

段֊：औりҾき）。その後にそれらがうまく行かない

ことで、死が回ආできないことをޛり、悲観とઈ望か

ら༕うつなؾ分へと変わっていきます（ୈ̐段֊：཈

うつ）。そして࠷期に死を回ආしようとしていたが、

死ぬということが自然なことであると受け入れるよう

になります（ୈ̑段֊：受༰）。これがキューブラー・

ロスの唱える̑段֊Ϟσルです。

　すべての患者さんがこれに当てはまる訳ではありま

表̍　41*,&4ɿѱ͍஌ΒͤΛ఻͑るࡍͷ̒ஈ֊ϓϩτίϧ
STEP1 ̨ SETTIN(�6P�the�Interview 面談の設定
STEP2 ̥ Assessing�the�patient`s�PE3CEPTION 患者の認識を評価する
STEP3 ̞ OCtaining�the�patient`s�IN7ITATION 患者からの求めを確認する
STEP4 ̠ (iving�KNOW-ED(E�and�the�inforNation�to�the�patient 患者に知識と情報をఏڙする
STEP5 ̚ Addressing�the�patient`s�E.OTIONS�with�eNpathic�responses 患者が抱く感情に共感を込めて対応する
STEP6 ̨ ST3ATE(:�and�S6..A3: 方਑とまとめ

（文献１を基に著者作成）
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期間が長い人や、「否認」が短くすぐに受け入

れられる人もいたりします。また、医療者の

前では毅然としていたとしても、１人のとき

はツラそうにしているなど、このプロセスに

当てはまらないことも多いはずです。目の前

の患者さんの表情や反応を見ながら対応して

行くことが重要です。

がん患者さんに対する対応

　がん患者さんの多くは、がんと告知されてから治療

を開始しています。がんと告知され、また病院で医師

や薬剤師にネガティブな話をされ、不安に思う患者さ

んは多いと思います。そのような患者さんと接する際

には、先ほど挙げた「SPIKES」が役に立ちます。薬剤

師は医師とは役割が違うため、すべてが当てはまる訳

ではありませんが、例えばSTEP2に記載されている

「患者の認識を評価する」では、「伝える前に尋ねる」こ

とで実施できます。「病院で医師や薬剤師にどのよう

に伝えられましたか？」など、患者さんが治療に対し

て悲観的な考えを持っているかなどを見極める（認識

を評価する）ことができます。

　またSTEP3に書かれているように、患者さんが何

を求めているのかを確認することも大切です。治療を

継続するにあたりどういった情報が欲しいのか、また

はあまり多くの情報を欲しくないのかなども初回面談

時に聞いておくと、今後の介入に役立つかもしれませ

ん。STEP5にある、患者さんが抱く感情に共感を込

めて対応することは非常に重要です。患者さんが訴え

ることを復唱して、「そうですよね……ですよね」と共

感することで、患者さんも自分の考えが受け入れられ

ることを認識することができます。

世代別にみる医療に対する考え方の違い

　普段の生活においても、年齢が異なれば考え方や情

報源などが違うことは感じていることでしょう。患者

さんの年齢によっても、医療に対する考え方は変わっ

てきます。

　表２は、医療に対して各世代がどのように考えてい

るかを記載したものです。若い世代は、考えることを

放棄し「何でもお任せ」な世代です。30歳代から40歳

代は、インターネットやSNSを十分に利用すること

で、自分にとって完璧な回答を求める世代です。50

歳代から60歳代は、民主主義世代でもあり、自分の

意見を主張すること、自分のことは自分で決めるとい

った世代になります。それ以上の高齢者では、医師を

「お医者様」と考え、医師に何でもお任せする世代です。

考えを放棄した世代ですが、20歳代とは異なる「お任

せ」になります。

　各世代の患者さんに対してどのような受け答えをす

るか、どのような情報を望んでいるかなどを理解した

上で、薬学的知識を伝えるのが重要かもしれません。

おわりに

　薬剤に対する多くの知識をもつ薬剤師が、患者さん

にどう還元するかは、患者コミュニケーションが非常

に重要となります。患者さんは十人十色ですので、型

にはめることは難しいと思います。今後はその一人一

人の患者に寄り添える薬剤師が求められると思います。

　これまで長い間ご愛読いただいた読者の皆様に厚く

御礼申し上げます。

　皆様と、また別の機会にお逢いできる日を楽しみに

しております。

参考文献
１）�Baile�WF.et�al：SPIKES�—A�Six-Step�Protocol�for�Deliv-

ering�Bad�News：Application�to�the�Patient�with�Can-
cer．The�Oncologist�2000;5:302-311．

２） �エリザベス・キューブラー・ロス：死ぬ瞬間－死とその過程に
ついて．読売新聞社，1998．

３） �辻本好子：医療の安全を考える� 1. 医療はだれのもの．日本内
科学会雑誌�95（9），1808-1812，2006．

野村久祥（のむら・ひさなが） �
　1998年東京薬科大学卒業、杏林大学医学部付属病院に入職。
2009年慶應義塾大学大学院薬学研究科修了後、2010年同院臨床
試験管理室に配属。2012年同院薬剤部を経て、2013年国立がん
研究センター東病院薬剤部、現在に至る。日本医療薬学会がん専門
薬剤師、日本医療薬学会がん指導薬剤師、日本医療薬学会認定薬剤師。

表２　医療に対する世代間格差
世　代 医療に対する期待 背　景

高齢者 「親切、丁寧、優しく親身」「誤
解と依存」

1961年国民皆保健制度の設備
「医療は国が与えてくださる」「お医者様は神様」

50～60歳代 「根拠に基づく情報と人間関係」 形ばかりの民主主義世代で育った世代で、自分の
ことは自分で決めたい。「患者の権利を主張」

30～40歳代 「正確と完璧」 情報へのアクセス能力が高い。正しい答えと自分
にとっての一番の情報を求める

20歳代 「マニュアル化世代」 自分で考えることを放棄し、受け身の姿勢。
「次はどうしたらいい？」とマニュアル志向

（文献３を基に著者作成）
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（本社：高知市）
株式会社Yell Pharmacy（エール薬局グループ）

　高知ݝ内の保ݥ薬ہにおいてॲ方ᝦ受入ຕ਺φンόー１の実੷をもつࣜג会社:ell�
PharNacZ。患者からબばれる薬ہとしての研ᮎをଵらず、さらなるαーϏスのఏڙ
を目指す同社のऔり૊みについて、౷ׅマネーδϟーのᖛాಞलࢯにお話を࢕った。

ༀ࣌��͕ࢣࡎ間対ԠՄೳͳࡏ୐ࢧԉ෦ઃཱ
΁ہΓఴ͍͞Βにબ͹Εるༀدにऀױ

File. 72

にޢ؃、介ޢの職һが在੶しているので、多職छ࿈ܞ

もとてもやりやすくなりました。薬剤師がよりద切に

在୐医療に関与できるように、άループ内で多職छ࿈

。౳も行っています౼ݕに関する঱例ܞ

ʕそのほか、職һ全ମのスキルアップにもੵ極的に

औり૊んでおられるとか。

　薬剤師やࣄ຿職が日ʑの業຿でٙ໰に思ったことや、

औり૊みたいことの意見をग़し߹い、それらの内༰を

基に年に਺回学会ൃ表を行っています。2015年度は

日本医療薬学会、日本薬学会年会౳に在୐医療や後ൃ

医薬඼に関する内༰で̕ԋ୊ൃ表しました。それらの

内༰を患者様にϑィーυόックすることで、よりྑい

医療αーϏスが行えるようになったと感じています。

　これからもબばれる薬ہを目指し、門前薬ہであり

ながら、஍Ҭີண型の機能も༗した薬ہӡӦを৺がけ

ていきます。また、高知ݝ内でのエール薬ہのネット

ϫークをよりڧく、より޿くߏஙするため、今後もإ

の見える薬剤師の育成に力を入れていきたいと思って

います。

ʕはじめに、و社の֓要をご঺介ください。

　エール薬ہは2000年に高知ݝ立தԝ病院前で開

業し、現在は高知ݝ全Ҭで23ళฮを開ہしています。

大学病院౳の૯߹病院の門前や、୯科のクリニックの

門前౳、さま͟まなಛ௃のあるళฮల開を行っていま

す。現在は在୐医療にもੵ極的にࢀըし、2015年に

在୐専任薬剤師のॴ属する在୐ࢧԉ部を設立しました。

また、2014年にはάループ内で介ࣄޢ業を開始し、

ステーション、ϗーϜޢ業ॴ、๚໰؃ࣄԉࢧޢ୐介ډ

ϔルύーステーション、σイαーϏス౳のӡӦも行っ

ています。

ʕ在୐ࢧԉ部はどのようなମ制になっているのです

か。

　在୐ࢧԉ部には、３໊の在୐専任薬剤師と໊̐の݉

任薬剤師、ࣄ຿職１໊の໊̔ܭがॴ属しています。専

任の薬剤師は௨常のௐ剤業຿は行いませんので、24

時間すぐに対応することがՄ能です。そのため、ٸな

ॲ方への対応や୲当者会ٞ、ୀ院前ΧンϑΝϨンス౳

にもࢀՃでき、より患者様に寄り添った在୐医療を行

うことができるようになりました。また、άループ内

基本DATA
本社ॴ在஍：高知ݝ高知ࢢൺౡொ２丁目10-45-1503ʗ૑業：2000年�
݄�日ʗళฮ਺：23ళฮʗै業һ਺：125 （໊内、薬剤師63໊）ʗ63-
ʹ http:��http:��www.Zell-groVp.net�

˛౷ׅϚωʔδϟʔ�ത࢜ʢҩֶʣ� ༀࢣࡎ・ᖛాಞलࢯ

˛ ೆ ΔΤʔϧༀ͋ʹࢢࠃ
ɻ؍֎ҩେલళͷہ

୐ҩྍࡏԉ෦Λઃཱɺࢧ୐ࡏʹ年ࡢ ˛
ʹ஫ྗ͍ͯ͠Δɻༀࢣࡎͷ2ؒ࣌�ର
Ԡ΋Մೳʹͳͬͨɻ

˝ 日ৗۀ຿ͷத͔Βੜ·ΕͨςʔϚͰ
ֶձ発දΛ行͍ɺͦͷ಺༰Λऀױ΁
フΟʔυόοΫ͍ͯ͠Δɻ

⾣ҩେલళͷελοフɻ
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（本社：ٶ৓໊ݝऔ市）
株式会社プϦεΫϦプγϣϯɾエルϜΞϯυύーϜ（エルϜௐࡎ薬局෋୔ళ）

　東๺３ݝで、஍Ҭにີணしたかかりつけ薬ہとしてల開してきたࣜג会社プリスクリプシ
ョン・エルϜアンυύーϜ。དྷ年、૑業30年をܴえる同社では、iPadによるి子薬ྺの活
用や、؂ࠪシステϜのੵ極的導入をਪਐし、安全で࣭の高い医療のఏڙに஫力している。

෰ༀࢦಋに J1BE ͷిࢠༀྺΛ׆༻
ڙͱࣾһ૒ํにʮ҆શɾ҆৺ʯΛఏऀױ

File. 73

෰薬指導に iPad を࢖用することにより、「記࿥を࢒

す薬ྺ」から「患者さんへ活用できる薬ྺ」になってい

ます。

ʕこれは෰薬指導を受ける患者さんにとっても、આ

໌がさらに分かりやすいものになりますね。

　はい。また、ి子薬ྺのσータベースを活用するだ

けではなく、薬剤師が薬の専門Ոとして、ॲ方؂ࠪや

෭作用のνΣックもしっかりできるよう、ຖ݄社内研

修会を行っています。研修会では薬理学、生理学、薬

෺ಈଶを૊み߹わせて、薬のಛ௃をつかみ、それͧれ

の患者さんごとに薬のリスクを೺Ѳできるように、実

঱例を࢖ってσィスΧッションしています。

　そして、ϐッキンάαϙートシステϜやࢄ薬؂ࠪシ

ステϜなど、؂ࠪシステϜの導入もੵ極的にਐめ、薬

剤師が安全にௐ剤業຿できるようなମ制を੔えており

ます。

ʕはじめに、و社の֓要をご঺介ください。

会社プリスクリプション・エルϜアンυύーϜࣜג　

は、ٶ৓ݝをத৺に෱ౡؠ、ݝखݝと３ݝで18ళฮ

ల開している保ݥ薬ہάループです。૑業は198�

（ত࿨62）年ですので、དྷ年で30प年をܴえます。஍

Ҭの「かかりつけ薬ہ」として、患者さんだけではなく、

஍Ҭॅ民の皆さんにܰؾに૬談してもらえる৔ॴとな

れるよう౒力しております。

　ฐ社がいつも一番に考えていることは「安全・安

৺」です。「患者さんに安৺して薬を෰用してもらえる

ように」というだけではなく、「社һが安৺してಇける

ように」ということにも配ྀしております。

ʕو社では෰薬指導にあたって、ి子薬ྺを活用し

ておられると࢕いました。

　iPad のి子薬ྺを࢖用しております。֎用剤の࢖

い方をಈըでઆ໌したり、患者さんとの話のதでඞ要

と思われる情報誌をその৔でҹ࡮してお౉ししたりと、

ࢯϢϦ౻ࠤ・ը౷ׅ෦・෦௕ا˛

⾣ খࣇͷऀױʹ͸ɺ଴ͪ࣌
ؒΛར༻ͯ͠ృΓֆΛ͠
ͯ΋Β͍ɺนʹలࣔͯ͠
͍Δɻ

⾢ΤϧϜௐࡎༀہ෋୔ళͷελοフɻ

˝ ෰ༀࢦಋʹ͸ JPBE ͷిࢠༀྺΛ׆༻͠
͍ͯΔɻ

基本DATA
本社ॴ在஍：ٶ৓໊ݝऔా૿ࢢ༄ా6-1ʗ૑業：1988年ʗళฮ਺：18ళ
ฮʗै業һ਺：102 （໊内、薬剤師51໊）ʗ 63- ʹ http:��www.elN-
palN.co.Kp

˛ ΤϧϜௐࡎༀہ෋୔ళͷ
ɻ؍֎
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　今回は、̗型؊Ԍの方のॲ方ᝦとࠪݕ஋を例に、̗型؊
Ԍ΢イルス（以߱)B7）感છにおける߹ซ঱や、管理すべ
き߲目について解આします。
ຊ৘ใ　̖さん、36歳、உੑ。身長：16�ᶲ、ମجऀױ
重�8ᶵ。ଞ科受਍：なし。Ո଒ྺ：子ڙのこΖ死別した
฼親が、؊ଁがѱかったと聞いている。༌݂ : なし。ະࠗ。
タόコ：̑年前からېԎ。アルコール：たまにҿむ（Ϗー
ル１؈ �１回）。ं：िに２～３日ӡస。
ༀྺ৘ใ　20歳のとき、身ମがだるく受਍、̗型ຫੑ؊
Ԍ૿ੑٸѱと਍அ。その後も)Beݪ߅（ʴ）が続きຫੑ化。
22歳のとき、インターϑΣロン（以߱ IFN）౤与開始も෭
作用のうつঢ়ଶがݦ著になりத24。ࢭ歳のとき、֩ࢎア
φロά੡剤ラミブδンに薬剤変ߋすると２年程で)Be߅
と঱ঢ়安定。以߱ラミブδン෰用継続。30歳のと（－）ݪ
き、今までの薬剤で଱ੑができる報告があり、治療方਑が
変ߋになったઆ໌を受け、)B7-DNA�2.8（log�copies�
Nl）で঱ঢ়安定していたが、エンテΧϏルに薬剤変ߋとな
り現在に至る。

ओૌ　今回、かかりつけ薬剤師として指໊をいただき、「؊
Ԍについてしっかり情報が欲しい」といわれた。「現在෰用
している薬は、ޮかなくなる、ということはあるのか？」
とのお尋ね。
͓ༀखாͷ಺༰

ճͷॲํ಺༰ࠓ˔

όラクルーυৣ0.5ᶴ　１ৣ�１日１回�ब৸前�30日分（৯
後２時間あける）

　国内の)B7感છ者は໿140ສ人といわれます。ग़࢈
時またはೕ༮ࣇ期に)B7に感છ（฼子感છ・ਨ௚感છ）し
た৔߹、若年期に� )Be セロコンόーδョン（݂ਗ਼マݪ߅
ーΧーで、)Beݪ߅（－）、)Be߅ମ（ʴ）となったঢ়ଶ。
̗型؊Ԍ΢イルスの活ಈが཈え込まれたঢ়ଶをࣔす）をى
こして非活ಈੑキϟリアとなり、ほとんどの঱例で病ଶは
安定化しますが２）、一部は΢イルスの活ಈੑが持続してຫ
ੑ؊Ԍのঢ়ଶが続き、年཰໿２ˋで؊ߗ変へҠ行し、؊ࡉ
๔がん、؊不全にਐలしてしまいますʢਤ）３）。
　)B7自身にはࡉ๔ইੑ֐がないかܰ度で、؊ࡉ๔ো֐
は主に)B7感છࡉ๔をഉআする໔Ӹ応答でىこると考え
られ、成人の৔߹は感છすると１～̒Χ݄のજ෬期間を経
てੑٸ؊Ԍとなり、΢イルスをഉআします（ഉআできない
৔߹はຫੑ؊Ԍ、؊ߗ変、؊ࡉ๔がんへとҠ行）。自֮঱
ঢ়は全身݇ଵ感や৯欲不ৼ、΢ーロン஡のような೘などで
す。જ෬期間で΢イルス感છにؾづかずに生活した方の݂
ӷ・ମӷから、感છが޿がってしまう（ਫฏ感છ）ことがあ
ります。ମӷ・݂ӷのऔりѻいには十分஫意する指導をし
ましょう（ࣃブラシ、Χミιリ౳も）。また、今回のケース
は฼子のਨ௚感છがٙわれるものの、薬ྺに当時のいきさ
つやࠪݕ஋の記࿥などの記載がなく、確定できません。記
࿥は࢒しておくようにしましょう。
療໨ඪ　)B7に長期的に感છすることで؊Ԍの঱ঢ়࣏˔
を܁りฦし、؊Ԍຫੑ化がਐんで؊ߗ変・؊ࡉ๔がんのة
߅が高まるため、治療目ඪは)B7感છをࣔす「)Beੑݥ
。（のফࣦ」です（表）３ݪ
アφロά੡ࢎ療ༀ　現在用いられる薬剤は、IFNと࣏֩˔
剤の２つに大きく分けられます。
　IFN� は、)B7-DNA（΢イルスのྔ）૿ ৩཈制作用と߅
΢イルス作用、໔Ӹො活作用を༗し、さらにϖά化された
Peg-IFN は治療成੷が向上しています。౤与期間ݶ定、
いやすく、଱ੑ΢イル࢖形ੑがないことから若年૚にح࠵

療にͭいて࣏Ԍの؊ܕ̗

ྟচ薬学

ྟচਪ࿦
ʕࠪݕ஋かΒಡΈ解࣬͘ױ৘ใʕ
çୈ̑ճçɹ̗ܕ؊Ԍの঱ྫ

େ߳޲৫
クΦールࣜג会社�クΦールアΧσミー・ڭ育研修部

௕পະՃ

౰࣌ͷࠪݕ஋� ʢˢɿج४஋ΑΓߴΊʣ

݁　Ռ 基४஋１）

AST 1
402�I6�-　　ˢ 0～30�I6�-

A-T 1
943�I6�-　　ˢ 0～30�I6�-

)Beݪ߅ （ʴ） （－）

)C7߅ମ （－） （－）

)B7-DNA
（log�copies�Nl）

�.6以上 ʾ4
（厚࿑ল研究൝2014）
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スを生じず、౤与期間後は薬剤౤与が不要になるϝリット
がある一方、インϑルエンザ様঱ঢ়やうつなどの෭作用が
あります。
΢イルス剤で、)B7૿৩過程での߅アφロά੡剤はࢎ֩　
ޮ、し֐సࣸを્ٯ Ռを表します。内෰Մ能で؆ศである一
方、長期౤与がඞ要です。現在は、ラミブδン・アσϗϏル・
エンテΧϏル・テϊϗϏルの̐छに保ݥద用があります。

˙ˌ̍　ϥϛϒδϯˠΤϯςΧϏϧༀࡎ੾Γସ͑ͷཧ༝

　日本のσータでは、ラミブδンを用いた治療による
A-T஋の正常化཰は、̒Χ݄88ˋ、１年86ˋ、２年83
ˋと報告されています。ラミブδンは෭作用がগない薬で
すが、治療期間が長Ҿくとラミブδンがޮかない଱ੑ΢イ

̖͞Μにର͢るࠓճのࢦಋのϙΠϯτ

ルスのग़現཰が૿Ճします（̖さんがエン
テΧϏルに切りସえとなった理༝）。̖さ
んのように長期౤与で΢イルスྔが௿Լし
ている঱例では、エンテΧϏルへの切りସ
えがガイυライン上でもਪ঑されています
（Ϩベル2C、άϨーυ̖）。
˙�̩ ２　଱ੑൃݱͷݥةɺൃ࠶ͷݥةճආ

に͍ͭͯ

　̗型؊Ԍは一度感છすると΢イルスを完
全にഉআすることが難しい病ؾです。ҿみ
๨れや自ݾ൑அで薬をやめてしまうことで
薬がޮかなくなることがあり、今回の֩ࢎ
アφロά੡剤はதࢭによりൃ࠶のݥةが高
いことをઆ໌し、現在の治療が行われてい
る理༝と෰薬継続を指導します。
˙ˌ̏　ༀ෺΁ͷ৯ࣄͷӨڹ

　 ৯ ࣄ の Ө CNax：44～46）ڹ ˋ、
A6C：18～20ˋ௿Լ）を受けやすい薬剤
です。前後の৯ࣄとはඞず２時間以上あけ
るඞ要があります。̖さんはब৸前෰用指
ࣔですから、༦৯や໷৯との間は２時間以
上あけるよう指導します。
˙ˌ̐　ΞϧίʔϧͷӨڹ

　؊Ԍの病期は、ҿञのश׳がある人のほ
うがより଎くਐలすることが分かっていま
す。したがって、ごく初期のຫੑ؊Ԍと਍
அされた৔߹でも、؊ଁを保ޢするために
ҿञはՄ能なか͗りආけるよう指導します。
˙ˌ̑　ͦͷଞͷϙΠϯτ

　現在΢イルスは௜੩化している方も、଱
ੑൃ現౳で)B7活ൃ化がىこるՄ能ੑが

あるので、定期的なࠪݕや、ମӷ݂ӷのऔりѻいの஫意な
ども、ંに;れ指導をしましょう。
　また、かつて治療を཭୤された方も、治療できるڥ؀が
੔っています。自ݾෛ୲ֹが高ֹになった৔߹は国の؊Ԍ
治療に対する医療අのॿ成も利用できますので、制度̐）に
ついてお知らせするのも薬剤師の役割の一つです。

……………………………………………………………………
参考文献
１）�໦村૱，ࡾӜխ一ฤ：臨床ࠪݕ஋ϋンυブック� ୈ２൛．じほう．

2014年݄̓．
２）؊Ԍ情報センター�ϗーϜϖーδ．
　 http:��www.Lanen.ncgN.go.Kp�index.htNl
３）�日本؊ଁ学会� ؊Ԍ਍療ガイυライン作成ҕһ会ฤ：̗型؊Ԍ治

療ガイυライン（ୈ2.2൛）．2016年݄̑．
　 �http:��www.Ksh.or.Kp�Nedical�gVidelines�Ksh@gVidlines�

hepatitis@C
̐）厚生࿑ಇলϗーϜϖーδ．؊Ԍ૯߹対ࡦのਪਐ．医療අॿ成．
　 �http:��www.Nhlw.go.Kp�CVnZa�LenLoV�LeLLaLV-LansenshoV09��

080328@Kosei.htNl

ਤ　)#7࣋ଓײછऀͷࣗવܦա̏ʣ

（ग़యʗ日本؊ଁ学会�ฤ：̗型؊Ԍ治療ガイυライン（ୈ2.2൛）．2016年݄̑．̥２よりస載）
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)B7�DNA高஋

A-T上ঢ
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染
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感
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)B7に対する
໔Ӹ応答

)B7に対する
໔Ӹ応答

؊Ԍ持続

)Beݪ߅
セロコンόーδョン

)Bsݪ߅
セロコン
όーδョン

表　߅΢Πϧε療๏ͷ໨ඪ̏ʣ

（ग़యʗ日本؊ଁ学会ฤ：̗型؊Ԍ治療ガイυライン（ୈ2.2൛）．2016年݄̑．̥̐よりస載）

長期目ඪ )Bsݪ߅ফࣦ

短期目ඪ ຫੑ؊Ԍ 変ߗ؊

　A-T 持続正常ˎ１ 持続正常ˎ１

　)Beݪ߅ ӄੑˎ２ ӄੑˎ２

　)B7�DNAˎ３

　　on-treatNent（֩ࢎアφロά継続治療例） ӄੑ ӄੑ
　　off-treatNent
　　（IFNऴ了例ʗ֩ࢎアφロάதࢭ例）ˎ̐

4�log�copies�Nl
　（2
000�I6�Nl）ະຬ －ˎ̑

ˎ１．306�l 以Լを「正常」とする。
ˎ２．)Beݪ߅ཅੑ例では)Beのӄੑ化、)Beݪ߅ӄੑ例では)Beݪ߅ӄੑの持続。
ˎ３．高感度PC3（リアルタイϜPC3）๏を用いてଌ定する。
。΢イルス療๏ऴ了後、24～48ि経過した時఺で൑அする߅．̐ˎ
。はਪ঑されないࢭアφロάのதࢎ֩、アφロάがୈ一બ୒でありࢎ変では֩ߗ؊．̑ˎ
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ϋラスϝントかどうか൑அに໎った৔߹どうすればよ

いか」など、૬談対応の方๏をܝ載しています（表̍）。

　ಛに、「ࢀ考ࢿྉ̕� ύϫーϋラスϝント� 社内૬談

૭ޱの設ஔとӡ用のϙイント」は、ύϫーϋラスϝン

トがൃ生したときの対応౳について、大変ࢀ考になり

ます。また、医療ނࣄがൃ生した৔߹のௐࠪ・インタ

Ϗューにもࢀ考となるものです。

事実確認で相談者を責めるのはNG
対応の判断に迷ったら専門家に相談を

　ύϫーϋラスϝントのඃ֐の૬談を受けた৔߹の૬

談૭ޱ୲当者がݴってはいけないݴ༿やଶ度がまとめ

られています（表２）。

　医療ނࣄ౳のௐࠪでग़དྷࣄを確認する৔߹に、「ど

のように行いましたか」と確認しますが、「本དྷならこ

重大事故等の背景に潜むパワハラ
厚労省が対策導入マニュアルを公表

　෩௨しのྑい・ものݴえる૊৫は、安全文化がৢ成

されているため、࣭の高い安全な医療がఏڙできると

われています。実は、このような૊৫は、ύϫϋݴ

ラ・セクϋラ౳のϋラスϝントもないྑい૊৫である

ことが多いようです。重大なނࣄや݅ࣄがൃ生したと

きに、そのഎܠ౳をௐࠪすると、人間関係に໰୊があ

ったりϋラスϝントがൃ生していたりします。

　厚生࿑ಇলは݄̓̓日、職৔のύϫーϋラスϝント

の༧๷・解決に向けたh ύϫーϋラスϝント対ࡦ導入

マニュアル（ୈ２൛）ɦ１）をެ表しました。

　本マニュアルでは、職৔でύϫーϋラスϝントがൃ

生した৔߹、「૬談対応はどのような఺を஫意するべき

か」、「どのようにࣄ実確認をすればよいか」、「ύϫー

表̍　h ύϫʔϋϥεϝϯτ対ࡦಋೖϚχϡΞϧʢୈ２൛ʣɦ̍ʣͷ಺༰

１. はじめに

　１．１．職場のパワーハラスメントの現状と本マニュアルの目的

２．パワーハラスメント対策の導入に当たって

　２．１．パワーハラスメントに関する経営トップと事務局の理解

　２．２．パワーハラスメント対策の基本的枠組みの構築手順

３．本マニュアルを活用した取組の実施

　３．１．トップのメッセージ

　３．２．ルールを決める

　３．３．実態を把握する

　３．４．教育する

　３．５．周知する

　３．６．相談や解決の場を提供する

　３．７．再発防止のための取組

４．パワーハラスメント対策の取組の継続

　４．１．持続した取組にしていくために

〈参考資料〉

　参考資料１　トップのメッセージ

　参考資料２　アンケート実施マニュアル

　参考資料３　管理職向け研修資料

　参考資料４　従業員向け研修資料

　参考資料５　管理職向け自習用テキスト

　参考資料６　従業員向け自習用テキスト

　参考資料７　周知用ポスター

　参考資料８　周知用手持ちカード

　参考資料９　�パワーハラスメント社内相談窓口の設置と運用のポ

イント

　参考資料10　相談窓口（一次対応）担当者のためのチェックリスト

　参考資料11　パワーハラスメント相談記録票

（厚生࿑ಇল：ύϫーϋラスϝント対ࡦ導入マニュアル（ୈ２൛）より）
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うするべきであったのに、何ނ行わなかったのか」、

「こうするのが当たり前であるが」と૬खを੹めるよう

に聞いていることがあります。聞かれている人は、ٽ

きग़しそうになりながら答えている様子を見たことが

あります。ච者も、ނࣄௐࠪのࣄ実確認のロールプϨ

インάで、ނࣄの当ࣄ者役を୲当したことがあります。

インタϏューがࣄ実確認ではなく、本དྷはこうするべ

きであるのに何ނやらなかったのかと੹められること

がほとんどでした。

　また、インタϏューのதでアυόイスや意見を求め

られることがありますが、あくまでࣄ実関係の確認で

あることを๨れず行うことが重要です（表̏）。

実関係の確認後の評価݁Ռには、次の３つのύࣄ　

ターンが考えられます。

１．�ύϫーϋラスϝントがあったと൑அできる৔߹

２．�ύϫーϋラスϝントがあったと൑அすること

はできないが、そのままではࣄଶがѱ化する

Մ能ੑがあり、何らかの対応がඞ要な৔߹

３．�ύϫーϋラスϝントのࣄ実が確認・評価でき

ない৔߹

　対応方๏として、ύϫϋラ行ҝ者または૬談者への

஫意・指導、行ҝ者から૬談者へのँࡑ、人ࣄ異ಈ、

௄ռॲ分などがあります。対応Ҋのݕ౼に当たって、൑

அに໎った৔߹は専門Ո౳へ૬談することがඞ要です。
˔　　　　　　　　　　　　˔

　以前受ߨしたߨश会でも、ߨ師が「ϋラスϝントの

ない૊৫はʠ人間関係・෩௨しのྑい૊৫ʡである」と

われているこݴっていました。これは医療安全でもݴ

とであり、Ϊクシϟクした૊৫や決めごとがᐆດにな

っていると、不安全で医療の࣭が௿い૊৫となってし

まいます。医療の࣭が高く安全な૊৫・ϋラスϝント

のない૊৫ߏஙのため、ʠ人間関係・෩௨しのྑい૊

৫ʡを目指しましょう。

………………………………………………………………
参考文献
１）�厚生࿑ಇল：ύϫーϋラスϝント対ࡦ導入マニュアル　༧

๷からࣄ後対応までαϙートガイυ（ୈ２൛）．
� 　�http:��www.no-pawahara.Nhlw.go.Kp�pdf�pwhr2016@

NanVal.pdf

表２　૭ޱ୲౰ऀ͕ͯͬݴ͸͍͚ͳ͍ݴ༿΍ଶ౓̍ʣ

（１）�ʮパワハラをडけるͳΜてɺ͋ͳたのߦಈに΋໰୊（མち

౓）͕ ͋ͬたのͰ͸ͳい͔ʯと相談者を੹める

（２）�ʮͲ͏してɺ΋ͬとૣく相談しͳ͔ͬた͔ʯと੹める

（３）�ʮͦΕ͸ɺパワハラͰすͶ �ͦΕ͸ɺパワハラと͸͑ݴ·

ͤΜʯとஅఆする

（４）�ʮ͜ΕくΒい͸当たΓલɺͦΕ͸͋ͳたの考͑ա͗Ͱ͸ͳ

い͔ʯとઆಘする

（５）�ʮͦΜͳ͜と͸たいした͜とͰ͸ͳい͔Βɺզຫしたํ͕

Αいʯとઆಘする

（６）�ʮ（ߦҝ者͸）決してѱいਓͰ͸ͳい͔Βɺ໰୊にしͳいํ

͕いいʯとઆಘする

（７）�ʮͦΜͳ͜とͰくΑくΑͤͣにɺやΒΕたΒやΓฦͤ͹い

いʯとアドόイスをする

（８）�ʮݸਓ的ͳ໰୊͔ͩΒɺ相手とೋਓͰͬ͡くΓと࿩し߹͑

͹いいʯとアドόイスをする

（９）�ʮͦΜͳ͜と͸ແࢹすΕ͹いいʯとアドόイスをする

（10）�ʮؾにして΋͕ํ࢓ͳいɻ๨Εて࢓事にूதしたํ͕Αいʯ

とアドόイスをする

（厚生࿑ಇল：ύϫーϋラスϝント対ࡦ導入マニュアル（ୈ２൛）より）

表̏　܎࣮ؔࣄͷ֬ೝͷϙΠϯτ̍ʣ

˔�相談者のྃ解をಘた্Ͱɺߦҝ者やୈࡾ者に事実֬ೝをߦい

·しΐ͏ɻ

ҝ者ߦに͸ɺதཱͳཱ場Ͱࡍ͏ߦҝ者に対して事実֬ೝをߦ�˔

の࿩をௌ͖·しΐ͏ɻ·たɺ相談者のೝࣝにޡ解͕͋ͬた場

߹に΋ɺใ෮ͳͲ͸ېݫͰ͋る͜とを఻͑·しΐ͏ɻ

˔�相談者と相手のҙ͕ݟ一கしͳい場߹に͸ɺಉ੮者や目ܸ者

΋しく͸ɺಉ༷のパワーハラスメントをडけている者に事実

関܎のௐࠪをߦい·すɻ

˔�ୈࡾ者に࿩をฉく͜とͰɺ当֘໰୊͕֎෦に࿙Εやすくͳる

のͰɺୈࡾ者に΋कൿٛ務にͭいてे෼理解して΋Βいɺ事

実֬ೝを͏ߦਓ਺͸ɺͰ͖るݶΓߜΓ·しΐ͏ɻ

˔�相談者ɺߦҝ者ɺୈࡾ者のҙ͕ݟ一கすると͸ݶΓ·ͤΜɻ

ͦΕͧΕのओுを߹理的に൑அする৘ใと考͑るΑ͏にし·

しΐ͏ɻ

（厚生࿑ಇল：ύϫーϋラスϝント対ࡦ導入マニュアル（ୈ２൛）より）
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今月のおすすめ「食事療法レシピ」

カラフルチンジャオロース
͜のΑ͏ͳ޲܏のํʹ͓͢͢Ί
ɹ⿟౶೘පɹ⿟݂ࢷߴ঱ɹ⿟݂ߴѹɹ⿟ංຬɹ⿟ߴ೘݂ࢎ঱・௧෩

ɹࡉ੾Γʹ͠たڇ೑ɺ̏৭のϐʔϚϯɺた͚の͜ΛᖱめΔ͚ͩɻγϯϓϧͳのʹݟ
た໨のඒ͍͠νϯδϟΦϩʔεͰ͢ɻ

�‒؅ཧӫཆ͔࢜ΒのϨγϐϙΠϯτ
ɹϐʔϚϯ΍ύϓϦΧʹ๛෋ͳϏλϛϯ̘ʹ͸ɺաࢎԽ࣭ࢷのੜ੒Λ཈͑ಈ຺ߗԽ
Λ༧๷͢Δಇ͖͕͋Γ·͢ɻڇ೑ʹԼຯΛ͚ͭΔͱɺຯ෇͚Λ͑߇めʹͯ͠΋΋の
଍Γͳ͞Λ͡ײ·ͤΜɻ

˙ Ԙ෼ʢ̍ਓલʣɹɹ�����H
˙ ΧϩϦʔʢ̍ਓલʣ���LDBM
˙ ௐཧؒ࣌ɿ�� ෼
˙ ෼ɹɹྨɿओࡊ
˙ ೉ қ ౓ɿ؆୯
˙ δϟϯϧɿத

そのほかのレシピもご紹介しています。詳しくは日本ケミファホームページへ。　http://www.chemiphar.co.jp/

�/JQQPO�$IFNJQIBS�$P�
�-UE�
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ϐʔϚϯɺύϓϦΧʢ੺ɺԫʣɹ֤ ��H
ΏͰた͚の͜ɹ��H�
͠ΐ͏͕ʢബ੾Γʣɹ͔͚̍�
͝·༉ɹখ̎
ɹɹञɹখ̎
̗ɹΦΠελʔιʔεɹখ̍�����
ɹɹ͠ΐ͏Ώɹখ̍

ᶃڇ�೑͸ࡉ੾Γʹ̖ͯ͠Λ΋ΈࠐΜͰ͓͘ɻ
ϐʔϚϯɺύϓϦΧɺた͚の͜΋ࡉ੾Γ
ʹ͢Δɻ
ᶄ�ϑϥΠύϯʹ͝·༉ͱ͠ΐ͏͕Λ೤͠ɺ
೑Λ΄͙͠ͳ͕ΒՃ͑ͯᖱめΔɻڇ
ᶅ�໺ྨࡊ΋Ճ͑ͯᖱめɺ̗の߹Θͤௐຯྉ
ΛՃ͔͑ͯΒめΔɻ




