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薬
剤
の
相
互
作
用
な
ど
無
視
し
て

処
方
せ
ん
が
出
さ
れ
て
い
る
恐
怖

　
今
、
高
齢
者
の
薬
剤
に
お
け
る
重
要
な
問
題
の
ひ
と
つ
に

ポ
リ
フ
ァ
ー
マ
シ
ー
が
あ
る
。
東
京
都
健
康
長
寿
医
療
セ
ン

タ
ー
は
急
性
期
病
院
で
あ
る
た
め
、
来
院
す
る
患
者
に
対
し

て
ま
ず
行
う
の
は
薬
の
整
理
だ
。

「
高
齢
者
の
医
療
機
関
だ
か
ら
た
く
さ
ん
の
薬
剤
を
出
す
の

で
は
と
思
わ
れ
る
方
も
い
る
か
も
し
れ
ま
せ
ん
が
、
そ
の
逆

で
す
。
多
く
が
急
性
期
の
紹
介
患
者
で
、
来
院
す
る
方
は
、

そ
の
時
点
で
ポ
リ
フ
ァ
ー
マ
シ
ー
の
状
態
に
あ
る
ケ
ー
ス
が

ほ
と
ん
ど
。
し
た
が
っ
て
、
最
初
に
着
手
す
る
の
が
徹
底
し

た
薬
剤
の
整
理
で
す
。

　
た
と
え
ば
、
整
形
外
科
の
先
生
の
と
こ
ろ
に
受
診
さ
れ
た

方
が
、
血
圧
を
測
っ
た
ら
１
７
０
あ
っ
た
。
整
形
外
科
の
先

生
は
、
患
者
さ
ん
の
血
圧
を
モ
ニ
タ
ー
し
て
い
る
わ
け
で
も

な
い
の
に
、
そ
の
た
っ
た
１
回
の
測
定
値
だ
け
を
見
て
、
専

門
の
薬
だ
け
で
な
く
、
つ
い
で
に
高
血
圧
の
薬
も
出
し
て
お

き
ま
し
ょ
う
と
な
る
。
高
齢
者
に
は
、
医
師
の
前
に
座
る
と

血
圧
が
上
が
っ
て
し
ま
う
白
衣
高
血
圧
症
の
方
も
少
な
く
な

い
の
で
、
日
常
で
の
血
圧
の
値
を
患
者
と
共
有
し
て
か
ら
血

圧
の
薬
を
出
す
の
が
ベ
ス
ト
な
ん
で
す
が
─
─
。

　
高
齢
者
は
平
均
３
〜
４
ヵ
所
の
診
療
所
に
通
院
し
、
各
々

で
ま
っ
た
く
横
の
つ
な
が
り
な
し
に
独
自
に
処
方
せ
ん
が
出

さ
れ
、
『
つ
い
で
に
─
─
』
が
な
ん
の
思
慮
も
な
く
行
わ
れ

る
の
で
、
我
々
が
精
査
す
る
と
必
ず
同
じ
よ
う
な
薬
が
重
複

し
て
出
さ
れ
て
い
ま
す
」

【資料】高齢者糖尿病の血糖コントロール目標（HbA1c値）

患者の特徴・健康状態（注１）

カテゴリー I カテゴリー II カテゴリー III

①認知機能正常
　かつ
②ADL自立

①軽度認知障害〜軽度認知症
　または
②手段的ADL低下、
　基本的ADL自立

①中等度以上の認知症
　または
②基本的ADL低下
　または
③多くの併存疾患や機能障害

重症低血糖が危惧される
薬剤（インスリン製剤、
SU薬、グリニド薬など）
の使用

なし
（注２） 7.0％未満 7.0％未満 8.0％未満

あり
（注３）

65歳以上
75歳未満

7.5％未満
（下限6.5％）

75歳以上

8.0％未満
（下限7.0％）

8.0％未満
（下限7.0％）

8.5％未満
（下限7.5％）

治療目標は、年齢、罹病期間、低血糖の危険性、サポート体制などに加え、高齢者では認知機能や基本的ADL、手段的ADL、併存疾患なども考慮して個別に設定する。た
だし、加齢にともなって重症低血糖の危険性が高くなることに十分注意する

注１： 認知機能や基本的ADL（ 着衣、移動、入浴、トイレの使用など ）、手段的ADL（IADL：買い物、食事の準備、服薬管理、金銭管理など ）の評価に関しては、 日本老
年医学会のホームページ（http://www.jpn-geriat-soc.or.jp/） を参照する。エンドオブライフの状態では、著しい高血糖を防止し、それにともなう脱水や急性合併症
を予防する治療を優先する

注２： 高齢者糖尿病においても、合併症予防のための目標は7.0%未満である。ただし、適切な食事療法や運動療法だけで達成可能な場合、または薬物療法の副作用なく
達成可能な場合の目標を6.0%未満、治療の強化が難しい場合の目標を8.0%未満とする。下限を設けない。カテゴリー IIIに該当する状態で、多剤併用による有害作
用が懸念される場合や、重篤な併存疾患を有し、社会的サポートが乏しい場合などには、8.5%未満を目標とすることも許容される

注３： 糖尿病罹病期間も考慮し、合併症発症・進展阻止が優先される場合には、重症低血糖を予防する対策を講じつつ、個々の高齢者ごとに個別の目標や下限を設定し
ても良い。65歳未満からこれらの薬剤を用いて治療中であり、かつ血糖コントロール状態が図の目標や下限を下まわる場合には、基本的に現状を維持するが、重
症低血糖に十分注意する。グリニド薬は、種類・使用量・血糖値等を勘案し、重症低血糖が危惧されない薬剤に分類される場合もある

【 重要な注意事項 】
糖尿病治療薬の使用にあたっては、日本老年医学会編『 高齢者の安全な薬物療法ガイドライン 』を参照すること。薬剤使用時には多剤併用を避け、副作用の出現に十分に
注意する

出典：高齢者糖尿病の治療向上のための日本糖尿病学会と日本老年医学会の合同委員会発表資料
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画
期
的
！
認
知
機
能
と
身
体
機
能
を

考
慮
し
て
血
糖
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
目
標
を
設
定

　
糖
尿
病
患
者
の
血
糖
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
の
た
め
の
Ｈ
ｂ
Ａ
１

ｃ
目
標
値
は
６
・
０
％
未
満
。
よ
く
知
ら
れ
た
数
字
で
あ
る

が
、
高
齢
患
者
の
場
合
に
は
そ
れ
が
重
症
低
血
糖
を
引
き
起

こ
し
、
死
を
早
め
て
し
ま
う
場
合
が
多
々
あ
る
実
態
を
読
者

の
薬
剤
師
の
皆
さ
ん
は
ご
存
じ
だ
ろ
う
か
。
我
々
編
集
部
も

地
方
独
立
行
政
法
人
東
京
都
健
康
長
寿
医
療
セ
ン
タ
ー（
以

下
、
東
京
都
健
康
長
寿
医
療
セ
ン
タ
ー
）
セ
ン
タ
ー
長
の
許

俊
鋭
氏
の
取
材
で
初
め
て
知
っ
た
。

「
当
院
の
デ
ー
タ
で
は
、
65
歳
以
上
で
糖
尿
病
に
罹
患
し
薬

物
治
療
を
し
て
い
る
方
を
、
Ｈ
ｂ
Ａ
１
ｃ
値
が
６
・
０
％
未

満
、
６
・
０
以
上
７
・
０
％
未
満
、
７
・
０
以
上
８
・
０
％

未
満
、
８
・
０
以
上
９
・
０
％
未
満
、
９
・
０
％
以
上
で
分

け
る
と
、
６
・
０
％
未
満
の
正
常
に
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
さ
れ
て

い
る
群
の
平
均
寿
命
が
も
っ
と
も
短
い
。
合
併
症
や
そ
の
他

の
要
因
も
さ
ま
ざ
ま
あ
り
ま
す
が
、
大
ざ
っ
ぱ
に
言
い
ま
す

と
、
高
齢
者
の
場
合
は
７
・
０
〜
８
・
０
％
ぐ
ら
い
の
方
が

い
ち
ば
ん
長
生
き
し
て
い
る
の
で
す
。

　
日
本
の
国
民
皆
保
険
の
医
療
制
度
の
も
と
で
設
定
さ
れ
て

い
る
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
や
血
圧
な
ど
、
い
ろ
い
ろ
な
も
の
の

正
常
値
、
あ
る
い
は
標
準
値
の
多
く
は
、
20
〜
30
歳
代
の
元

気
で
病
気
の
な
い
人
を
ホ
テ
ル
に
閉
じ
込
め
、
夕
方
６
時
ご

ろ
に
食
事
を
さ
せ
、
翌
日
の
午
前
６
時
ご
ろ
に
採
血
し
た
デ

ー
タ
の
平
均
値
か
ら
算
出
さ
れ
て
お
り
、
高
齢
者
の
65
歳
、

70
歳
、
80
歳
と
い
っ
た
年
齢
層
の
正
常
値
は
い
く
つ
な
の
か

ま
っ
た
く
わ
か
っ
て
い
ま
せ
ん
。
高
齢
に
な
っ
て
血
圧
や
Ｈ

ｂ
Ａ
１
ｃ
の
値
が
上
が
る
と
、
皆
、
健
康
状
態
が
悪
く
な
っ

て
い
る
と
思
い
が
ち
で
す
が
、
ひ
ょ
っ
と
す
る
と
高
齢
に
対

す
る
順
応
か
も
し
れ
な
い
と
の
考
え
方
も
あ
り
ま
す
」

　
高
齢
者
に
は
高
齢
者
の
正
常
値
、
標
準
値
が
あ
る
べ
き
。

実
は
、
こ
の
象
徴
と
も
言
え
る
「
高
齢
者
糖
尿
病
の
血
糖
コ

ン
ト
ロ
ー
ル
目
標
（
Ｈ
ｂ
Ａ
１
ｃ
値
）」（【
資
料
】）
が
昨

年
、
日
本
糖
尿
病
学
会
と
日
本
老
年
医
学
会
の
合
同
委
員
会

に
よ
っ
て
発
表
さ
れ
た
と
い
う
。

「
先
ほ
ど
申
し
上
げ
た
よ
う
に
従
来
の
正
常
値
に
維
持
し
よ

う
と
し
た
ら
、
糖
尿
病
の
高
齢
者
が
か
え
っ
て
早
く
亡
く
な

っ
て
し
ま
う
。
こ
う
し
た
事
実
か
ら
研
究
が
始
ま
り
、
新
た

な
目
標
が
定
め
ら
れ
ま
し
た
。
画
期
的
な
の
は
、
認
知
機
能

や
身
体
機
能
（
基
本
的
Ａ
Ｄ
Ｌ
や
手
段
的
Ａ
Ｄ
Ｌ
）
な
ど
を

考
慮
し
て
３
つ
の
カ
テ
ゴ
リ
ー
に
分
け
、
各
々
の
目
標
値
を

細
か
く
設
定
し
た
点
。
僕
は
感
動
し
ま
し
た
ね
。

　
認
知
症
の
人
は
薬
を
飲
ま
な
か
っ
た
り
、
飲
み
す
ぎ
た
り

し
ま
す
。
４
週
間
分
、
薬
を
も
ら
っ
て
次
に
病
院
に
行
く
と

き
に
、
ま
っ
た
く
過
不
足
な
く
薬
剤
が
な
く
な
っ
て
い
る
の

を
想
像
で
き
ま
す
か
？
若
い
人
だ
っ
て
そ
う
は
い
か
な
い
。

入
院
を
し
て
い
れ
ば
看
護
師
が
チ
ェ
ッ
ク
し
ま
す
が
、
在
宅

で
は
ど
う
で
し
ょ
う
。
同
居
す
る
家
族
が
い
る
人
と
、
い
な

い
人
で
も
服
薬
の
状
況
は
大
き
く
違
う
は
ず
で
す
。

　
高
齢
者
に
関
し
て
は
、
個
人
の
状
態
に
よ
っ
て
１
日
３
回

服
薬
す
る
の
を
２
回
服
薬
す
る
場
合
も
あ
る
こ
と
を
前
提
に

最
適
の
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
目
標
が
設
定
さ
れ
、
そ
れ
に
し
た
が

っ
て
処
方
が
な
さ
れ
る
の
が
真
の
薬
物
治
療
の
あ
り
方
。
そ

の
点
を
世
の
中
は
全
然
わ
か
っ
て
い
ま
せ
ん
」

　
許
氏
の
言
う
「
世
の
中
」
に
は
、
お
そ
ら
く
薬
剤
師
も
含

ま
れ
て
い
る
の
だ
ろ
う
。
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だし、加齢にともなって重症低血糖の危険性が高くなることに十分注意する

注１： 認知機能や基本的ADL（ 着衣、移動、入浴、トイレの使用など ）、手段的ADL（IADL：買い物、食事の準備、服薬管理、金銭管理など ）の評価に関しては、 日本老
年医学会のホームページ（http://www.jpn-geriat-soc.or.jp/） を参照する。エンドオブライフの状態では、著しい高血糖を防止し、それにともなう脱水や急性合併症
を予防する治療を優先する

注２： 高齢者糖尿病においても、合併症予防のための目標は7.0%未満である。ただし、適切な食事療法や運動療法だけで達成可能な場合、または薬物療法の副作用なく
達成可能な場合の目標を6.0%未満、治療の強化が難しい場合の目標を8.0%未満とする。下限を設けない。カテゴリー IIIに該当する状態で、多剤併用による有害作
用が懸念される場合や、重篤な併存疾患を有し、社会的サポートが乏しい場合などには、8.5%未満を目標とすることも許容される

注３： 糖尿病罹病期間も考慮し、合併症発症・進展阻止が優先される場合には、重症低血糖を予防する対策を講じつつ、個々の高齢者ごとに個別の目標や下限を設定し
ても良い。65歳未満からこれらの薬剤を用いて治療中であり、かつ血糖コントロール状態が図の目標や下限を下まわる場合には、基本的に現状を維持するが、重
症低血糖に十分注意する。グリニド薬は、種類・使用量・血糖値等を勘案し、重症低血糖が危惧されない薬剤に分類される場合もある

【 重要な注意事項 】
糖尿病治療薬の使用にあたっては、日本老年医学会編『 高齢者の安全な薬物療法ガイドライン 』を参照すること。薬剤使用時には多剤併用を避け、副作用の出現に十分に
注意する

出典：高齢者糖尿病の治療向上のための日本糖尿病学会と日本老年医学会の合同委員会発表資料
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MY OPINION
─明日の薬剤師へ─

画
期
的
！
認
知
機
能
と
身
体
機
能
を

考
慮
し
て
血
糖
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
目
標
を
設
定

　
糖
尿
病
患
者
の
血
糖
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
の
た
め
の
Ｈ
ｂ
Ａ
１

ｃ
目
標
値
は
６
・
０
％
未
満
。
よ
く
知
ら
れ
た
数
字
で
あ
る

が
、
高
齢
患
者
の
場
合
に
は
そ
れ
が
重
症
低
血
糖
を
引
き
起

こ
し
、
死
を
早
め
て
し
ま
う
場
合
が
多
々
あ
る
実
態
を
読
者

の
薬
剤
師
の
皆
さ
ん
は
ご
存
じ
だ
ろ
う
か
。
我
々
編
集
部
も

地
方
独
立
行
政
法
人
東
京
都
健
康
長
寿
医
療
セ
ン
タ
ー（
以

下
、
東
京
都
健
康
長
寿
医
療
セ
ン
タ
ー
）
セ
ン
タ
ー
長
の
許

俊
鋭
氏
の
取
材
で
初
め
て
知
っ
た
。

「
当
院
の
デ
ー
タ
で
は
、
65
歳
以
上
で
糖
尿
病
に
罹
患
し
薬

物
治
療
を
し
て
い
る
方
を
、
Ｈ
ｂ
Ａ
１
ｃ
値
が
６
・
０
％
未

満
、
６
・
０
以
上
７
・
０
％
未
満
、
７
・
０
以
上
８
・
０
％

未
満
、
８
・
０
以
上
９
・
０
％
未
満
、
９
・
０
％
以
上
で
分

け
る
と
、
６
・
０
％
未
満
の
正
常
に
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
さ
れ
て

い
る
群
の
平
均
寿
命
が
も
っ
と
も
短
い
。
合
併
症
や
そ
の
他

の
要
因
も
さ
ま
ざ
ま
あ
り
ま
す
が
、
大
ざ
っ
ぱ
に
言
い
ま
す

と
、
高
齢
者
の
場
合
は
７
・
０
〜
８
・
０
％
ぐ
ら
い
の
方
が

い
ち
ば
ん
長
生
き
し
て
い
る
の
で
す
。

　
日
本
の
国
民
皆
保
険
の
医
療
制
度
の
も
と
で
設
定
さ
れ
て

い
る
コ
レ
ス
テ
ロ
ー
ル
や
血
圧
な
ど
、
い
ろ
い
ろ
な
も
の
の

正
常
値
、
あ
る
い
は
標
準
値
の
多
く
は
、
20
〜
30
歳
代
の
元

気
で
病
気
の
な
い
人
を
ホ
テ
ル
に
閉
じ
込
め
、
夕
方
６
時
ご

ろ
に
食
事
を
さ
せ
、
翌
日
の
午
前
６
時
ご
ろ
に
採
血
し
た
デ

ー
タ
の
平
均
値
か
ら
算
出
さ
れ
て
お
り
、
高
齢
者
の
65
歳
、

70
歳
、
80
歳
と
い
っ
た
年
齢
層
の
正
常
値
は
い
く
つ
な
の
か

ま
っ
た
く
わ
か
っ
て
い
ま
せ
ん
。
高
齢
に
な
っ
て
血
圧
や
Ｈ

ｂ
Ａ
１
ｃ
の
値
が
上
が
る
と
、
皆
、
健
康
状
態
が
悪
く
な
っ

て
い
る
と
思
い
が
ち
で
す
が
、
ひ
ょ
っ
と
す
る
と
高
齢
に
対

す
る
順
応
か
も
し
れ
な
い
と
の
考
え
方
も
あ
り
ま
す
」

　
高
齢
者
に
は
高
齢
者
の
正
常
値
、
標
準
値
が
あ
る
べ
き
。

実
は
、
こ
の
象
徴
と
も
言
え
る
「
高
齢
者
糖
尿
病
の
血
糖
コ

ン
ト
ロ
ー
ル
目
標
（
Ｈ
ｂ
Ａ
１
ｃ
値
）」（【
資
料
】）
が
昨

年
、
日
本
糖
尿
病
学
会
と
日
本
老
年
医
学
会
の
合
同
委
員
会

に
よ
っ
て
発
表
さ
れ
た
と
い
う
。

「
先
ほ
ど
申
し
上
げ
た
よ
う
に
従
来
の
正
常
値
に
維
持
し
よ

う
と
し
た
ら
、
糖
尿
病
の
高
齢
者
が
か
え
っ
て
早
く
亡
く
な

っ
て
し
ま
う
。
こ
う
し
た
事
実
か
ら
研
究
が
始
ま
り
、
新
た

な
目
標
が
定
め
ら
れ
ま
し
た
。
画
期
的
な
の
は
、
認
知
機
能

や
身
体
機
能
（
基
本
的
Ａ
Ｄ
Ｌ
や
手
段
的
Ａ
Ｄ
Ｌ
）
な
ど
を

考
慮
し
て
３
つ
の
カ
テ
ゴ
リ
ー
に
分
け
、
各
々
の
目
標
値
を

細
か
く
設
定
し
た
点
。
僕
は
感
動
し
ま
し
た
ね
。

　
認
知
症
の
人
は
薬
を
飲
ま
な
か
っ
た
り
、
飲
み
す
ぎ
た
り

し
ま
す
。
４
週
間
分
、
薬
を
も
ら
っ
て
次
に
病
院
に
行
く
と

き
に
、
ま
っ
た
く
過
不
足
な
く
薬
剤
が
な
く
な
っ
て
い
る
の

を
想
像
で
き
ま
す
か
？
若
い
人
だ
っ
て
そ
う
は
い
か
な
い
。

入
院
を
し
て
い
れ
ば
看
護
師
が
チ
ェ
ッ
ク
し
ま
す
が
、
在
宅

で
は
ど
う
で
し
ょ
う
。
同
居
す
る
家
族
が
い
る
人
と
、
い
な

い
人
で
も
服
薬
の
状
況
は
大
き
く
違
う
は
ず
で
す
。

　
高
齢
者
に
関
し
て
は
、
個
人
の
状
態
に
よ
っ
て
１
日
３
回

服
薬
す
る
の
を
２
回
服
薬
す
る
場
合
も
あ
る
こ
と
を
前
提
に

最
適
の
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
目
標
が
設
定
さ
れ
、
そ
れ
に
し
た
が

っ
て
処
方
が
な
さ
れ
る
の
が
真
の
薬
物
治
療
の
あ
り
方
。
そ

の
点
を
世
の
中
は
全
然
わ
か
っ
て
い
ま
せ
ん
」

　
許
氏
の
言
う
「
世
の
中
」
に
は
、
お
そ
ら
く
薬
剤
師
も
含

ま
れ
て
い
る
の
だ
ろ
う
。
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「
平
日
９
時
・
５
時
」
の
意
識
で
は

チ
ー
ム
医
療
の
一
員
に
は
な
れ
な
い

　
許
氏
か
ら
は
、
薬
剤
師
が
知
る
べ
き
話
が
次
々
と
繰
り
出

さ
れ
た
が
、
終
盤
に
は
薬
剤
師
の
意
識
に
話
が
及
ん
だ
。

「
多
く
の
薬
剤
師
さ
ん
に
共
通
し
て
い
る
の
が
、
『
平
日
９

時
・
５
時
』
の
意
識
だ
と
感
じ
ま
す
。
一
般
的
に
病
院
勤
務

の
薬
剤
師
は
、
平
日
午
前
９
時
か
ら
午
後
５
時
で
働
い
て
い

て
土
日
は
休
み
。
と
こ
ろ
が
、
薬
剤
の
事
故
が
起
こ
り
や
す

い
の
は
、
準
夜
、
深
夜
、
土
日
な
ん
で
す
。
当
セ
ン
タ
ー
の

場
合
で
言
え
ば
、
昼
は
看
護
師
が
８
、
９
名
い
ま
す
が
、
準

夜
、
深
夜
、
土
日
は
、
だ
い
た
い
３
名
程
度
の
シ
フ
ト
な
の

で
、
ど
う
し
て
も
マ
ン
パ
ワ
ー
が
手
薄
に
な
っ
て
し
ま
い
ま

す
。
当
直
薬
剤
師
が
い
ま
す
が
、
た
っ
た
１
名
な
の
で
十
分

な
リ
ス
ク
ヘ
ッ
ジ
に
は
な
り
ま
せ
ん
。
そ
こ
で
私
は
、
深
夜

と
は
言
い
ま
せ
ん
、
せ
め
て
準
夜
に
病
棟
薬
剤
師
の
サ
ポ
ー

ト
が
ほ
し
い
と
薬
剤
部
に
お
願
い
し
て
い
ま
す
。

　
一
方
、
保
険
薬
局
に
目
を
向
け
る
と
、
や
は
り
『
平
日
９

時
・
５
時
勤
務
』
で
働
い
て
い
る
。
最
近
は
少
し
遅
く
ま
で

開
い
て
い
る
薬
局
も
増
え
つ
つ
あ
り
ま
す
が
、
せ
い
ぜ
い
７

時
ご
ろ
ま
で
で
し
ょ
う
。
し
か
も
、
や
は
り
土
日
は
お
休
み

で
す
。
平
日
の
昼
間
に
医
療
機
関
を
受
診
で
き
る
方
は
い
い

で
す
が
、
夜
遅
く
ま
で
開
い
て
い
る
診
療
所
に
通
院
し
て
い

る
サ
ラ
リ
ー
マ
ン
や
、
当
院
の
よ
う
な
急
性
期
病
院
で
夜
間

に
治
療
を
受
け
た
方
は
、
処
方
せ
ん
を
も
ら
っ
て
も
、
薬
局

が
開
い
て
い
な
い
の
で
不
便
き
わ
ま
り
ま
せ
ん
。

　
チ
ー
ム
医
療
、
チ
ー
ム
医
療
と
、
さ
か
ん
に
言
わ
れ
て
い

る
け
れ
ど
も
、
『
薬
剤
師
の
皆
さ
ん
は
、
そ
の
な
ん
た
る
か

を
理
解
し
て
い
る
の
で
す
か
？
』
と
僕
は
問
い
た
い
。
『
平

日
９
時
・
５
時
勤
務
』
の
意
識
で
は
、
チ
ー
ム
医
療
の
一
員

に
は
な
れ
な
い
の
で
す
」

　
高
齢
者
の
薬
物
治
療
に
関
し
て
、
多
岐
に
わ
た
っ
て
示
唆

に
富
ん
だ
話
を
披
露
し
て
く
れ
た
許
氏
は
、
最
後
に
、
保
険

薬
局
の
薬
剤
師
に
向
け
て
お
願
い
が
あ
る
と
言
う
。

「
高
齢
の
患
者
さ
ん
が
来
局
し
た
な
ら
ば
、
認
知
症
の
進
み

具
合
な
ど
の
状
況
、
家
族
の
サ
ポ
ー
ト
の
あ
る
・
な
し
、
実

際
の
服
薬
状
況
な
ど
、
し
っ
か
り
把
握
し
た
う
え
で
調
剤
を

し
て
ほ
し
い
と
切
に
望
み
ま
す
。
お
話
し
し
た
よ
う
に
高
齢

者
の
服
薬
に
は
、
と
ん
で
も
な
い
『
ブ
ラ
ッ
ク
ボ
ッ
ク
ス
』

が
あ
ち
こ
ち
に
ひ
そ
ん
で
い
る
の
で
す
か
ら
」

　
ブ
ラ
ッ
ク
ボ
ッ
ク
ス
を
無
視
し
、
医
師
の
言
う
が
ま
ま
に

調
剤
す
る
こ
と
が
、
と
ん
で
も
な
い
結
果
を
招
い
て
い
る
か

も
し
れ
な
い
。
考
え
る
と
そ
ら
恐
ろ
し
く
な
っ
た
。
薬
剤
師

は
自
分
が
医
療
人
で
あ
り
、
患
者
の
治
療
の
大
切
な
一
翼
を

担
っ
て
い
る
自
覚
を
も
っ
と
も
っ
と
持
た
ね
ば
な
ら
ぬ
。

PROFILE
きょ・しゅんえい
1974年 東京大学医学部卒業
 三井記念病院外科入局
1981年  ハーバード大学医学部研究員（MGH勤務 ）
1982年  埼玉医科大学第一外科講師（小児心臓外科主任）
1997年  埼玉医科大学総合医療センター外科教授
1999年  埼玉医科大学第一外科主任教授
2008年  東京大学「 重症心不全治療開発 」講座特任教授
2015年  地方独立行政法人東京都健康長寿医療センター

センター長
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ポ
リ
フ
ァ
ー
マ
シ
ー
が
、
副
作
用
や
飲
み
合
わ
せ
に
よ
る

負
の
相
互
作
用
な
ど
、
か
え
っ
て
健
康
状
態
を
悪
化
さ
せ
る

危
険
性
を
内
包
し
て
い
る
の
は
言
わ
ず
も
が
な
。

「
高
齢
者
に
は
、
ひ
と
つ
の
医
療
機
関
で
７
剤
ま
で
処
方
で

き
る
よ
う
に
な
っ
て
い
ま
す
が
、
多
数
の
疾
患
を
持
っ
て
い

る
の
で
、
５
剤
く
ら
い
か
ら
最
大
７
剤
ま
で
平
気
で
出
さ
れ

て
い
る
の
が
現
状
。
そ
の
５
剤
な
り
７
剤
の
あ
ら
ゆ
る
組
み

合
わ
せ
の
相
互
作
用
な
ん
て
、
わ
か
り
よ
う
も
な
い
。
高
齢

者
の
服
薬
が
、
そ
の
よ
う
な
世
界
に
突
入
し
て
い
る
こ
と
を

我
々
医
療
者
は
理
解
し
な
く
て
は
な
ら
な
い
。
ま
っ
た
く
怖

い
こ
と
で
す
」

　
同
セ
ン
タ
ー
で
は
退
院
時
に
、
薬
を
整
理
し
た
結
果
を
患

者
や
家
族
に
説
明
し
、
ポ
リ
フ
ァ
ー
マ
シ
ー
へ
の
注
意
を
喚

起
し
て
い
る
そ
う
だ
。

「
一
包
化
」
を
安
易
に

す
す
め
て
は
い
ま
せ
ん
か
？

　
２
０
１
５
年
度
の
医
療
費
は
、
前
年
度
に
く
ら
べ
て
１
兆

５
０
０
０
億
円
（
３
・
８
％
）
増
加
し
、
41
兆
５
０
０
０
億

円
と
な
っ
た
。
調
剤
医
療
費
が
９
・
４
％
も
増
加
し
た
こ
と

が
響
い
た
結
果
で
あ
る
。
増
加
の
要
因
の
ひ
と
つ
は
ポ
リ
フ

ァ
ー
マ
シ
ー
に
あ
り
そ
う
だ
が
、
「
一
包
化
」
の
影
響
も
多

大
だ
っ
た
の
で
は
な
い
か
と
許
氏
は
指
摘
す
る
。

　
一
包
化
は
、
多
種
類
の
薬
剤
が
投
与
さ
れ
て
い
る
患
者
に

お
い
て
し
ば
し
ば
見
ら
れ
る
薬
剤
の
飲
み
忘
れ
、
飲
み
誤
り

の
防
止
、
ま
た
は
心
身
の
特
性
に
よ
り
錠
剤
等
を
直
接
の
被

包
か
ら
取
り
出
し
て
服
薬
す
る
の
が
困
難
な
患
者
へ
の
配
慮

を
目
的
と
し
て
行
わ
れ
る
。
高
齢
の
患
者
に
は
、
き
わ
め
て

有
効
に
思
わ
れ
る
の
だ
が
─
─
。

「
確
か
に
認
知
症
が
進
ん
だ
方
な
ど
に
は
必
要
な
措
置
で
し

ょ
う
。
で
も
ね
、
ち
ょ
っ
と
考
え
て
み
て
く
だ
さ
い
。
薬
剤

が
全
部
飲
み
切
ら
れ
な
い
う
ち
に
処
方
の
一
部
が
変
わ
る
こ

と
は
日
常
茶
飯
事
。
そ
ん
な
と
き
、
患
者
さ
ん
が
薬
剤
師
さ

ん
に
『
前
の
は
、
ど
う
し
ま
す
か
？
』
と
尋
ね
る
と
、
『
あ
、

捨
て
ち
ゃ
っ
て
く
だ
さ
い
』
と
言
わ
れ
る
保
険
薬
局
も
あ
る

よ
う
で
す
。
こ
こ
で
想
像
以
上
の
無
駄
が
生
じ
て
い
る
か
も

し
れ
ま
せ
ん
。

　
ま
た
、
『
先
生
の
と
こ
ろ
の
薬
を
飲
ん
で
も
調
子
が
良
く

な
ら
な
い
』
と
言
わ
れ
た
場
合
、
一
包
化
さ
れ
て
い
た
ら
、

何
が
効
か
な
い
の
か
の
分
析
が
し
づ
ら
い
。
慎
重
な
患
者
さ

ん
だ
と
、
た
と
え
ば
新
た
に
追
加
さ
れ
た
薬
を
服
用
し
て
調

子
が
悪
く
な
る
と
、
す
ぐ
に
受
診
し
『
新
し
い
薬
を
や
め
て

良
い
で
し
ょ
う
か
』
と
相
談
し
て
く
れ
た
り
し
ま
す
。
一
包

化
さ
れ
て
い
な
け
れ
ば
、
細
か
な
処
方
の
変
更
に
よ
っ
て
、

患
者
さ
ん
の
意
見
を
聞
き
な
が
ら
、
患
者
さ
ん
と
と
も
に
最

適
な
処
方
を
見
出
す
作
業
が
し
や
す
く
な
る
の
で
す
」

　
だ
か
ら
許
氏
は
、
高
齢
者
で
あ
っ
て
も
薬
を
き
ち
ん
と
飲

め
る
と
判
断
し
た
患
者
に
は
、
一
包
化
は
し
な
い
よ
う
に
指

示
す
る
。

「
と
こ
ろ
が
保
険
薬
局
の
薬
剤
師
さ
ん
は
、
患
者
さ
ん
が
高

齢
で
あ
る
だ
け
で
『
一
包
化
す
る
よ
う
に
手
配
し
ま
し
ょ
う

か
』
と
す
す
め
が
ち
。

　
保
険
点
数
も
つ
く
し
、
良
か
れ
と
の
親
切
心
か
ら
だ
と
思

う
の
で
す
が
、
一
包
化
は
薬
の
無
駄
を
発
生
さ
せ
る
と
と
も

に
、
薬
の
知
識
を
患
者
さ
ん
や
ご
家
族
か
ら
奪
う
こ
と
に
も

な
り
か
ね
な
い
の
だ
と
薬
剤
師
さ
ん
に
は
気
づ
い
て
い
た
だ

き
た
い
で
す
ね
」
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MY OPINION
─明日の薬剤師へ─

「
平
日
９
時
・
５
時
」
の
意
識
で
は

チ
ー
ム
医
療
の
一
員
に
は
な
れ
な
い

　
許
氏
か
ら
は
、
薬
剤
師
が
知
る
べ
き
話
が
次
々
と
繰
り
出

さ
れ
た
が
、
終
盤
に
は
薬
剤
師
の
意
識
に
話
が
及
ん
だ
。

「
多
く
の
薬
剤
師
さ
ん
に
共
通
し
て
い
る
の
が
、
『
平
日
９

時
・
５
時
』
の
意
識
だ
と
感
じ
ま
す
。
一
般
的
に
病
院
勤
務

の
薬
剤
師
は
、
平
日
午
前
９
時
か
ら
午
後
５
時
で
働
い
て
い

て
土
日
は
休
み
。
と
こ
ろ
が
、
薬
剤
の
事
故
が
起
こ
り
や
す

い
の
は
、
準
夜
、
深
夜
、
土
日
な
ん
で
す
。
当
セ
ン
タ
ー
の

場
合
で
言
え
ば
、
昼
は
看
護
師
が
８
、
９
名
い
ま
す
が
、
準

夜
、
深
夜
、
土
日
は
、
だ
い
た
い
３
名
程
度
の
シ
フ
ト
な
の

で
、
ど
う
し
て
も
マ
ン
パ
ワ
ー
が
手
薄
に
な
っ
て
し
ま
い
ま

す
。
当
直
薬
剤
師
が
い
ま
す
が
、
た
っ
た
１
名
な
の
で
十
分

な
リ
ス
ク
ヘ
ッ
ジ
に
は
な
り
ま
せ
ん
。
そ
こ
で
私
は
、
深
夜

と
は
言
い
ま
せ
ん
、
せ
め
て
準
夜
に
病
棟
薬
剤
師
の
サ
ポ
ー

ト
が
ほ
し
い
と
薬
剤
部
に
お
願
い
し
て
い
ま
す
。

　
一
方
、
保
険
薬
局
に
目
を
向
け
る
と
、
や
は
り
『
平
日
９

時
・
５
時
勤
務
』
で
働
い
て
い
る
。
最
近
は
少
し
遅
く
ま
で

開
い
て
い
る
薬
局
も
増
え
つ
つ
あ
り
ま
す
が
、
せ
い
ぜ
い
７

時
ご
ろ
ま
で
で
し
ょ
う
。
し
か
も
、
や
は
り
土
日
は
お
休
み

で
す
。
平
日
の
昼
間
に
医
療
機
関
を
受
診
で
き
る
方
は
い
い

で
す
が
、
夜
遅
く
ま
で
開
い
て
い
る
診
療
所
に
通
院
し
て
い

る
サ
ラ
リ
ー
マ
ン
や
、
当
院
の
よ
う
な
急
性
期
病
院
で
夜
間

に
治
療
を
受
け
た
方
は
、
処
方
せ
ん
を
も
ら
っ
て
も
、
薬
局

が
開
い
て
い
な
い
の
で
不
便
き
わ
ま
り
ま
せ
ん
。

　
チ
ー
ム
医
療
、
チ
ー
ム
医
療
と
、
さ
か
ん
に
言
わ
れ
て
い

る
け
れ
ど
も
、
『
薬
剤
師
の
皆
さ
ん
は
、
そ
の
な
ん
た
る
か

を
理
解
し
て
い
る
の
で
す
か
？
』
と
僕
は
問
い
た
い
。
『
平

日
９
時
・
５
時
勤
務
』
の
意
識
で
は
、
チ
ー
ム
医
療
の
一
員

に
は
な
れ
な
い
の
で
す
」

　
高
齢
者
の
薬
物
治
療
に
関
し
て
、
多
岐
に
わ
た
っ
て
示
唆

に
富
ん
だ
話
を
披
露
し
て
く
れ
た
許
氏
は
、
最
後
に
、
保
険

薬
局
の
薬
剤
師
に
向
け
て
お
願
い
が
あ
る
と
言
う
。

「
高
齢
の
患
者
さ
ん
が
来
局
し
た
な
ら
ば
、
認
知
症
の
進
み

具
合
な
ど
の
状
況
、
家
族
の
サ
ポ
ー
ト
の
あ
る
・
な
し
、
実

際
の
服
薬
状
況
な
ど
、
し
っ
か
り
把
握
し
た
う
え
で
調
剤
を

し
て
ほ
し
い
と
切
に
望
み
ま
す
。
お
話
し
し
た
よ
う
に
高
齢

者
の
服
薬
に
は
、
と
ん
で
も
な
い
『
ブ
ラ
ッ
ク
ボ
ッ
ク
ス
』

が
あ
ち
こ
ち
に
ひ
そ
ん
で
い
る
の
で
す
か
ら
」

　
ブ
ラ
ッ
ク
ボ
ッ
ク
ス
を
無
視
し
、
医
師
の
言
う
が
ま
ま
に

調
剤
す
る
こ
と
が
、
と
ん
で
も
な
い
結
果
を
招
い
て
い
る
か

も
し
れ
な
い
。
考
え
る
と
そ
ら
恐
ろ
し
く
な
っ
た
。
薬
剤
師

は
自
分
が
医
療
人
で
あ
り
、
患
者
の
治
療
の
大
切
な
一
翼
を

担
っ
て
い
る
自
覚
を
も
っ
と
も
っ
と
持
た
ね
ば
な
ら
ぬ
。

PROFILE
きょ・しゅんえい
1974年 東京大学医学部卒業
 三井記念病院外科入局
1981年  ハーバード大学医学部研究員（MGH勤務 ）
1982年  埼玉医科大学第一外科講師（小児心臓外科主任）
1997年  埼玉医科大学総合医療センター外科教授
1999年  埼玉医科大学第一外科主任教授
2008年  東京大学「 重症心不全治療開発 」講座特任教授
2015年  地方独立行政法人東京都健康長寿医療センター

センター長
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ポ
リ
フ
ァ
ー
マ
シ
ー
が
、
副
作
用
や
飲
み
合
わ
せ
に
よ
る

負
の
相
互
作
用
な
ど
、
か
え
っ
て
健
康
状
態
を
悪
化
さ
せ
る

危
険
性
を
内
包
し
て
い
る
の
は
言
わ
ず
も
が
な
。

「
高
齢
者
に
は
、
ひ
と
つ
の
医
療
機
関
で
７
剤
ま
で
処
方
で

き
る
よ
う
に
な
っ
て
い
ま
す
が
、
多
数
の
疾
患
を
持
っ
て
い

る
の
で
、
５
剤
く
ら
い
か
ら
最
大
７
剤
ま
で
平
気
で
出
さ
れ

て
い
る
の
が
現
状
。
そ
の
５
剤
な
り
７
剤
の
あ
ら
ゆ
る
組
み

合
わ
せ
の
相
互
作
用
な
ん
て
、
わ
か
り
よ
う
も
な
い
。
高
齢

者
の
服
薬
が
、
そ
の
よ
う
な
世
界
に
突
入
し
て
い
る
こ
と
を

我
々
医
療
者
は
理
解
し
な
く
て
は
な
ら
な
い
。
ま
っ
た
く
怖

い
こ
と
で
す
」

　
同
セ
ン
タ
ー
で
は
退
院
時
に
、
薬
を
整
理
し
た
結
果
を
患

者
や
家
族
に
説
明
し
、
ポ
リ
フ
ァ
ー
マ
シ
ー
へ
の
注
意
を
喚

起
し
て
い
る
そ
う
だ
。

「
一
包
化
」
を
安
易
に

す
す
め
て
は
い
ま
せ
ん
か
？

　
２
０
１
５
年
度
の
医
療
費
は
、
前
年
度
に
く
ら
べ
て
１
兆

５
０
０
０
億
円
（
３
・
８
％
）
増
加
し
、
41
兆
５
０
０
０
億

円
と
な
っ
た
。
調
剤
医
療
費
が
９
・
４
％
も
増
加
し
た
こ
と

が
響
い
た
結
果
で
あ
る
。
増
加
の
要
因
の
ひ
と
つ
は
ポ
リ
フ

ァ
ー
マ
シ
ー
に
あ
り
そ
う
だ
が
、
「
一
包
化
」
の
影
響
も
多

大
だ
っ
た
の
で
は
な
い
か
と
許
氏
は
指
摘
す
る
。

　
一
包
化
は
、
多
種
類
の
薬
剤
が
投
与
さ
れ
て
い
る
患
者
に

お
い
て
し
ば
し
ば
見
ら
れ
る
薬
剤
の
飲
み
忘
れ
、
飲
み
誤
り

の
防
止
、
ま
た
は
心
身
の
特
性
に
よ
り
錠
剤
等
を
直
接
の
被

包
か
ら
取
り
出
し
て
服
薬
す
る
の
が
困
難
な
患
者
へ
の
配
慮

を
目
的
と
し
て
行
わ
れ
る
。
高
齢
の
患
者
に
は
、
き
わ
め
て

有
効
に
思
わ
れ
る
の
だ
が
─
─
。

「
確
か
に
認
知
症
が
進
ん
だ
方
な
ど
に
は
必
要
な
措
置
で
し

ょ
う
。
で
も
ね
、
ち
ょ
っ
と
考
え
て
み
て
く
だ
さ
い
。
薬
剤

が
全
部
飲
み
切
ら
れ
な
い
う
ち
に
処
方
の
一
部
が
変
わ
る
こ

と
は
日
常
茶
飯
事
。
そ
ん
な
と
き
、
患
者
さ
ん
が
薬
剤
師
さ

ん
に
『
前
の
は
、
ど
う
し
ま
す
か
？
』
と
尋
ね
る
と
、
『
あ
、

捨
て
ち
ゃ
っ
て
く
だ
さ
い
』
と
言
わ
れ
る
保
険
薬
局
も
あ
る

よ
う
で
す
。
こ
こ
で
想
像
以
上
の
無
駄
が
生
じ
て
い
る
か
も

し
れ
ま
せ
ん
。

　
ま
た
、
『
先
生
の
と
こ
ろ
の
薬
を
飲
ん
で
も
調
子
が
良
く

な
ら
な
い
』
と
言
わ
れ
た
場
合
、
一
包
化
さ
れ
て
い
た
ら
、

何
が
効
か
な
い
の
か
の
分
析
が
し
づ
ら
い
。
慎
重
な
患
者
さ

ん
だ
と
、
た
と
え
ば
新
た
に
追
加
さ
れ
た
薬
を
服
用
し
て
調

子
が
悪
く
な
る
と
、
す
ぐ
に
受
診
し
『
新
し
い
薬
を
や
め
て

良
い
で
し
ょ
う
か
』
と
相
談
し
て
く
れ
た
り
し
ま
す
。
一
包

化
さ
れ
て
い
な
け
れ
ば
、
細
か
な
処
方
の
変
更
に
よ
っ
て
、

患
者
さ
ん
の
意
見
を
聞
き
な
が
ら
、
患
者
さ
ん
と
と
も
に
最

適
な
処
方
を
見
出
す
作
業
が
し
や
す
く
な
る
の
で
す
」

　
だ
か
ら
許
氏
は
、
高
齢
者
で
あ
っ
て
も
薬
を
き
ち
ん
と
飲

め
る
と
判
断
し
た
患
者
に
は
、
一
包
化
は
し
な
い
よ
う
に
指

示
す
る
。

「
と
こ
ろ
が
保
険
薬
局
の
薬
剤
師
さ
ん
は
、
患
者
さ
ん
が
高

齢
で
あ
る
だ
け
で
『
一
包
化
す
る
よ
う
に
手
配
し
ま
し
ょ
う

か
』
と
す
す
め
が
ち
。

　
保
険
点
数
も
つ
く
し
、
良
か
れ
と
の
親
切
心
か
ら
だ
と
思

う
の
で
す
が
、
一
包
化
は
薬
の
無
駄
を
発
生
さ
せ
る
と
と
も

に
、
薬
の
知
識
を
患
者
さ
ん
や
ご
家
族
か
ら
奪
う
こ
と
に
も

な
り
か
ね
な
い
の
だ
と
薬
剤
師
さ
ん
に
は
気
づ
い
て
い
た
だ

き
た
い
で
す
ね
」
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