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111口大学医学部附臓病院（I1IIi大学病院）と宇部薬剤師

会は､今年４月､｢制作川検研システム」の逆用を開始した。

これは、IIIII大学薬剤部の古川裕之先唯と、同大学薬剤

部DIセンター（Ⅲセンター）とが考案したものである。

保険薬局が、ハイリスク薬や新薬をⅢ洲する患蕃さんか

ら剛作川と思われる症状を聞き取り、それをⅢセンター

にFAXoDIセンターで検盃仙等を確認し、薬の影響が考

えられる症例を剛Iliに報杵するというシステムだ。

保険薬届薬剤師と病院薬剤師が協力して患荷さんの安全

を守る、この取り細みを紹介する。

｢副作用検出システム」を開発した山口大学医学部附属病院薬剤部の先生

方｡左から､薬剤部長の古川裕之先生､Ｄ|センター･病棟薬剤主任の吉本久
子先生､同薬剤情報部主任の幸田恭治先生､長達悠子先生。

且が虎凹

薬局からの副作用報告で が、６月は１０９件、７月は１２４件

と、ＦＡＸで送付されてくる副作用チェッ

クシートの数は経時的に増えています」

という。

Ｄ｜センターの吉本久子先生は、

｢副作用かなと思われる症状があっ

たとしても、患者さんは医師には話せ

ないことも少なくないようです。保険

薬局の薬剤師が副作用シグナルを

確認し報告をあげていただくことで、

薬の減量や検査の実施など、治療

にも変化が表われています」と、そ

の成果を話す。

また、同じくＤ｜センターの幸田恭

治先生は、「これまで、保険薬局の

先生方とは電話で話をするのみでし

た。このシステム運用を機に、顔を

合わせて話をするようになり、互いの

連携が取りやすくなりました」と話し

た。

今後の課題は、「副作用シグナル

データベース」の一層の充実である。

より多くの症例を集め、治験では検

出されなかった副作用のデータを集

積することで、より実際に則した副

作用の実態が明らかになる。

そうなれば、多くの副作用の早期

発見ができるようになり、より治療の

安全性向上に貢献できる。

そのために、副作用検出システム

がより広く利用されることを目指して

いる。

治療に変化も

この副作用検出システムは、山口

大学病院薬剤部と山口県薬剤師会

が協力し、モデルケースとして宇部

薬剤師会で運用を行っている。宇部

薬剤師会は、この副作用検出システ

ムについての会員薬局への説明会

を、今年３月に実施、４月に運用

を開始した。また、山口大学医学部

附属病院は３カ月ごとの報告会を始

めた。

今のところ滑り出しは順調で、山口

大学病院薬剤部Ｄ|センター（Ｄ|セン

ター）によれば、「４月は８９件でした
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薬剤部Ｄｌセンターでは､副作用による検査値異常一覧を作成し、

患者さんの訴えた自覚症状が薬の影響によるものかどうかを薬剤師

が判断するための一助としている。

副作用による検査値異常一覧は､厚生労働省が作成した｢重篤副

作用疾患別対応マニュアル｣を参考に､自覚症状に関係した検査

値をピックアップしている。さらに､異常とする検査値は､抗がん剤

の有害事象評価のＣＴＣＡＥｖ４.Ｏに準じており､Grade2以二の場

合､医師に報告すると決めている。

現在のところ､医師へは､ＦＡＸされた副作用チェックシートの１５％ほ

どが報告されている。
糞

１

が志<なった CRP↑柚BCT↓§

CRPrVO8Ci↓R

ASTALTj

Hbl隅状赤血:『

ＣＲＰ『ＷＢＣ↑↓、

CRP↑ＷＢＣ↑↓ｎｌ

ＡｓＴＡぽノダ

ｑｎＩ蛭ｕ

ｿがで壷た

坐鼻口唇、
トビ亜■脚一町で含上園

貝南面卸念<むつ 庭 ＨＦ●"砂Aけずり抄刃西宮真西■＝＝＝回国豆寓加q

ﾚｲｴ1■画ﾛ裏●■罰良■超克丘２

甘盈伺醐Ｐ丁吟航虹Ｕｕ陣回戦８

両■廊旬EKm■』寅延町官制貝配》

:窯宝‐雪弓馬ご一方詞

EHcellen(PhoTmQcリSep-0cI,201'

停陛竺竺

■６０，､津.C令■６首

坐鼻口唇、
トビ亜■脚一町で含上園

し
Z』

Ｒ竃Ｌ

■■■則

皿
弘
心
一
癖
一
禄
一
画

鹿分■

ロフヲフツ腰で廿史

蕊



１

４

SPECO肌、

大

ｒ
』

、
｣保険薬局

、型

②

」

匙

③副作用チェックシート

ｌ…

お紫を飲人ﾉでこのような搬状はあI)ませんか？

底国璽ヨ

好ましくない副作用の自覚症状，蟹詫ミ…

:識誇雲繍霊錫
ｕＪかゆい

』垂睡》 。；E…１

j冒議鴬扇雫魯ｉ灘…霜
’かすんで見える

好まし くない副 状
草闘泳

/剛1:川乎･噸フクシート目器目黒
Ｉ叫画１画江

１１１▲”毎ぃＩ竺丞口宣

■ ユ マ r ■ ■ ▼ 犯 ｈ ● ず ● ~ ■

）副作用の自覚症状９

銭…職繊腫…魁
患縁繍菱"感

○便に血が混ざる

霞｡蔑羅雷
９胸が痛い ｡汗が出る

〃：

EHcellenIPhqTmqcりSep-0cl‘201'

1厘画蛭:駕慈禽震蕪霊
】･具凸■■＆~令口■■

｜……|ま胃弱.:：
1画B勺９■ら｡■ヰーロ角■

□すーロー■■＝■■■

白Ｏー一一廿酵□Ｐ■I

卜可■■＆ユ館皇宮■＝。■＝凸一宇ﾛ凸

２

重圃器識､準菖

Ｉ箇厘の屋が其つい
ユ瓦ト亡廊あ風が匂えぬ･･
一Ip8z軍"瞳種み"星ら

娠璽繍電
｜▲…世やロヮ…星＆

巳早nJpUBｴE"■穴■ⅡF1江ユBr可

〆

縁

L‐

■■■Ｐ画酔■＆匡凸IOLUg

た

った

■
》

７

凸
０

l■■凸■■●■

Ｐ
印

４

戦野晴器角ﾛ.再宇穿竜~昌冒一卜世剣畠÷Ｒ卜憾』

Ｉ

崖 ヨ

１保険薬局では｢副作用自覚症状チェックシート｣を用いて患者さんに副作用の症状の有無を聞く。

２自覚症状があった場合､保険薬局では｢副作用チェックシート｣の自覚症状の該当欄をチェックする。
３山口大病院薬剤部Ｄ|センターにＦＡＸする。

４薬剤部Ｄｌセンターでは､保険薬局から送られてきた｢副作用チェックシート｣に記載されているＩＤナンバーからその患者さんの
電子カルテを呼び出し､服用薬を確認する。

弓服用薬剤にハイリスク薬や新薬が含まれてる場合､さらに電子カルテで検査値を確認。

６検査値に異常がなかった場合は､薬の影響はないと考え､薬剤部で独自に構築した｢副作用シグナルデータベース｣に自覚症
状の訴えがあった旨を記載する。

７検査値異常があった場合､もしくは必要な検査が行われていなかった場合は､電子カルテの患者掲示板と､院内メールで主治
医にその旨を報告し、「副作用シグナルデータベース｣に記録する。

Ｂ薬の影響が考えられる検査値異常については､ある程度症例数がたまった段階で厚生労働省にも報告する。
９宇部薬剤師会の会員薬局には､３か月に１回報告会を開催している。
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保険薬局で患者さんから自覚症状の聞き取りに使う｢副作用自覚症状チェックシート｣は､Ａ4サイズで裏表２ページ。

わかりやすく簡潔な表現で､身体の部位ごとに自覚症状が書かれている。

症状に対する分類番号もつけられ､電語での問い合わせによる確認や電子薬歴に記録を記載する場合にも役立って

いる、

｢副作用自覚症状チェックシート｣に対応した､身体の部位

別の自覚症状が一覧となっている。

保険薬局が患者さんから聞き取った自覚症状を記入し､薬

剤部ＤｌセンターへＦＡＸする。
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自覚症状に関連する検査値の確認(電子カルテ）

山口大学病院
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薬の安全確保は

薬剤師の役割
薬剤部長古川裕之先生山口大学医学部附属病院

Z⑭nqn毎０

保険薬局の協力なくしては

つかめない副作用情報

局に副作用の症状を検出してもらわな

いと、病院では患者さんに何が起こっ

ているかわからない」という。

ただし、処方せんは病院が発行して

いる以上、病院も患者さんに危険が

生じないような措置をとる責任がある。

だから、保険薬局が副作用の検

出、病院がそのフォローを行うという

システムを考えた。

できることです」。

ただし、古川先生は「人に喜ばれ

るシステムにならなければ意味があり

ません」とも釘を刺す。

たとえば、保険薬局から送られてき

た副作用チェックシートをそのまま医

師に渡しても、医師には意味が．伝わ

らないし、煩わしいだけだろう。

「薬剤部で検証して、副作用を疑

う裏づけをしてから報告することで、

医師にも意味を持つ情報になるし、

歓迎されるものとなります」。

また、医師に副作用シグナルの報

告をする際には、保険薬局からの指

摘だったということも伝えている。

「それにより、保険薬局がそういう

仕事をしていると医師に認識を持って

もらえます」。副作用シグナルの情報

を提供した医師からは、感謝のメー

ルが届いているという◎

副作用検出システムはこれで完成

ではない。

「現在、準備を進めていますが、

退院時の服薬指導を行い、お薬手

帳などに記載した注意すべき薬をマー

カーでチェックするなどして、患者さ

んにも保険薬局にも、より注意を促

せるようにしたいと思っています。病

院の責任として、漏れがないようきち

んとカバーして患者さんを送り出す体

制を作りたいと考えています」。

また、「保険薬局側からも、さまざ

まな要望があがってきています。これ

らをひとつひとつ検討して、より良い

形でシステムを運用できるよう、改善

を続けていきたいと思っています」と

話した。

副作用検出システムを考案した古

川裕 之先生が、山口大学医学部

附属病院薬剤部長に就任したのは

２０１０年９月。それまで、臨床試

験や医療安全の仕事に携わってきた

古川先生は、「副作用の防止・早

期発見こそ、薬剤師の仕事」と強

調する。

昨今、ドラッグラグの解消が叫ばれ、

短時間で承認される薬が増えている。

「その分、安全性の情報が不足し

ています」と古川先生は指摘する。

それを補うために、市販後に全例調

査が義務付けられている薬も多い。

②副作用シグナルデータベース

回

お金をかけずに

歓迎されるシステムを

また、古川先生は、「こうしたシス

テムはお金をかければ立派なものが

できます。でもそれは受け入れられる

とは限りません。参加しやすいシステ

ムを構築するためにはお金

｡●■

をかけずに作る必要がありま

す」とも語る。

そのため、ある出版社に

相談して、薬剤師向けの雑

誌の付録として「副作用症

状チェックシート」を作った。

チェックだけなら、この雑誌

を１冊買えばできる。

そして、病院と薬局との．

一 １副作用シグナルデータベース｜絶’‘
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山口大学病院薬剤部Ｄｌセンターがデータベースソフト「Access｣で櫛築。

保険薬局から報告された副作用ｼグﾅﾙを蓄澗していくことで､実際のラボレーシヨンは、両者が協
使用に則した副作用の早期発見につなげたいとしている。

力し合えば「お金をかけずと

しかし、そのフォロー体制は十分でもできるものです」と強調する。

はないのが現状である。副作用の監薬局から情報を集めるなら、電話

視を行うために、古川先生が考案しとＦＡＸがあればできる。薬剤ＤＩセ

たのが、「副作用検出システム」でンターで構築した、副作用シグナル

ある。山口大学病院でも外来処方データベースは、市販のデータベー

せんの約９０％が院外処方せんとなっスソフト「Access」で作ったものだ。

ている。このように院外処方が進み、「薬剤師の役割は何かを考え、そ

長期処方も増える現状では「保険薬れを実行するために知恵を絞れば、

６
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処方設計にもつながる
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I症状を幅広くカバー」と 卜して送付しているという。

「こうしたことの積み重ねが、薬剤師

の職能の認知につながっていくと思い

ます。現在の副作用チェックシートには

こうしたコメントを書くスペースがないの

で、そういう欄を作ってもらうよう、山口

大学病院と協議中です｣と話す｡そして、

｢こうした薬剤師の個々のコメントに対

して、治療や処方がどうなったか、詳

細なフィードバックがあれば、もっといい

のですが」と付け加えた。

コメントに対する対処をフィードバック

してもらうことで、自分の判断が間違っ

ていなかったのかなど、「薬剤師として

のフィルターを養うことができる」からだ。

「まだ始めたばかりのシステムなの

で、保険薬局からの要望を病院側に

伝え、今後より発展させていきたいと

思っていますＩ。

力，症状を聞き取ることができませんでし

た」と振り返る。

「副作用自覚症状チェックシート」

には具体的な症状が網羅されている

ので、患者さんも自分の身体に当ては

まる症状を思い起こしやすいという。

また、「保険薬局の薬剤師は、患

者さんの病名を知らない場合がほとん

どです。そのため患者さんが訴えてい

る症状が薬の副作用なのか、それと

も疾患によるものなのか判断に悩むこ

とも少なくありません。このシステムで

はＤｌセンターが医師との間に入って

確認してくれるので、保険薬局薬剤師

としては、報告をあげやすくなっていま

す」とも話す。

シートを評価

ノ

山口県薬剤師会保険薬局部会（県

薬）理事であり、宇部薬剤師会会員

薬局の伊藤回生堂回生堂薬局、清

水忠司先生は、県薬事業としての副

作用検出システムのモデル事業担当

者である。

宇部市の保険薬局にこのシステム

への参加を呼びかける一方、自身も

積極的に患者さんからの聞き取りを行

い、Ｄｌセンターへ報告を行っている。

清水先生は、「副作用自覚症状

チェックシート」について、「幅広く患

者さんの症状をカバーでき、薬剤師

の力量による情報量の差を埋めてくれ

る、非常に使い勝手の良いツール」

と評価する。

これまでは、「この薬を飲んで、こ

んな症状が出ていませんか」というよ

うに、１つの薬の、さらに１つの副

作用についてピンポイントで聞くしかな

かったという。

⑪投薬窓口

医師の処方設計の一助となるよう、副作用チェックシートに

薬剤師からの見解をコメントすることもある。

同薬局では、ハイリスク薬・新薬

を処方されている患者さんだけでなく、

内服薬を継続的に服用している患者

さんには､すべて「副作用検出シート」

を使って確認している。

もちろん、それは薬剤師の職能その

ものに関わる仕事だからである。

「薬剤師が副作用の症状をチェック

し、医師に対して報告することは、治

療のための処方設計にも携わることに

なります」と、清水先生は指摘する。

たとえば、ある薬について「副作

用の疑いあり」の報告をし、それが減

薬につながれば、医師の処方設計を

助けたことになる◎

だから、清水先生は、副作用チェッ

クシートに薬剤師としての見解もコメン
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同牛蟻薬局では、電子薬歴にもチェックシートの回答を

記入。その際､シートにつけられた番号が役に立っている［

回生堂薬局の投薬窓口には、患者さんに見てもらい

やすいよう「副作用症状チェックシート」が、衷表
並べて貼ってある。

「それ以外に副作用が出ているかも

しれないという心配はありましたが、時

間的なことを考えると、狭い範囲でし

一
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5-D水のような餌が出る8-8体が瀞腫む

ﾎｸｻﾊ等-ﾙ碇200唾を減らしたがそれでもやっぱり下痢が
続き、尿の度に便が出る。またそのため痔も悪くなる。浮
腫みが相蕊ｂらずあるので京の周りをいつも以上に歩い
てみたが余計に浮腫んでしまった｡そのため桑は一厩止め
ましょうということになりました。ネクサハＬル錠20012Ｅは内確
に負担が大きいようですね

ﾈｸｻﾊＬル錠200唾中止
ﾗｼｯｸｽ鑓20唾2錠→3錠

ﾈｸｻ八静-ル錠200聴液丑した州５
Ｃ体が遇るい８－Ｂ体が浮腫むは

騨鼎溌唱淵珊雛総え愚

|鯛糊鰯鑑鎧識齢塑
三門卸画趣動舗化鐸肌合

<皮廟$、画璽蛎郡).うは丹画炊野(中同位風
汗資.貢画.劇江肝炎など)､好窪津性酪員.因瓦
ご上図炎.河口箆陣吉(因阿笠腎炎.幻ﾛﾖﾕ･直佃
2夕性黛喫扇.白血球河夕宣.聴璽亙璽少宣今好
亜門殺罰少室.再生不璽跨⑥古二軍鈴、2コ．
ﾕ宣棋）

性阿員.幻ﾛｰゼ璽鵬郡.河不

幻ローゼTZ候司.阿不全など).軒画薗縛宮(肝
ﾛｱﾊ陣ﾃ唾璽.低ｶﾘｳﾑ真宣.臼画球沌夕立．
pZZon臓粒瞳ZZ･筑直鯨琉少直.再生不良１，
１少世塁璽画

一”ﾂｸ.豚強直鵬脚

と.施蛎な薬物有害反応の自党症状.臨床梨理学･大阪･メテイカ出版

､／

』

／

／

》
初
耐

ゾ

悪
制
凸
ｎ
制



Ｌゴ

Exce1lentPharmacy

20Il年９月｜日発行(隔月｜日発行）

第 ２ 巻 第３号通巻９号

『

リ

ＬＬ型

Ｌゴ

備坐

0９
i溌

可

、
型

Ｌ」Ｌ。ヨ 里二二

.

［ エクセレント・ファーマシーロ

。
bＬ

睡顧

戸司ｒ 、

画 一

SｅＰ－０ｃＩ

星Ｌ」、・・－

与
凶
ｒ

一
咽
司

2０１１

一二■■卓

職i髄ｉｉｉ剛

注目1スポーツファーマシスト

…

日本薬剤師会が構築する、

患者安全の確保のために

保険薬局と大学病院が協力

畠u作用検出システム


