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薬価の毎年改定が決定。
薬局経営は厳しさを増し、業界再編の可能性も
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ファーマシィの薬局では、地域の在宅ケアを支える
在宅支援薬局としての取り組みが根付いています。
たとえばファーマシィさんて薬局では「在宅訪問薬剤
師の配置」、「無菌調剤室の設置」、「24時間365
日対応」で、緩和ケア・HPN（在宅中心静脈栄
養法）などの幅広い患者さんの受入れが可能です。

そこには「処方提案」、「在宅版CDTM」、「退院
調整」など、さまざまな局面でさまざまな医療施設
の在宅チームから必要とされ、求められる薬局・
薬剤師の姿があります。
わたしたちは、これからも、在宅医療の質向上に
向けた積極的な取り組みをさらに継続していきます。

たとえば、地域の在宅チームと協働する在宅支援薬局──

患者さんの
期待が

聞こえていますか？

わたしたちは、薬剤師の
医療人としての使命について
考えつづけています。
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MY OPINION
─明日の薬 剤 師へ─

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

許 

俊
鋭

高
齢
者
の
服
薬
に
ひ
そ
む

「
ブ
ラ
ッ
ク
ボ
ッ
ク
ス
」。

無
視
す
れ
ば
、と
ん
で
も
な
い
結
果
を
招
く
。

構
成
／
武
田 

宏

文
／
及
川 

佐
知
枝

撮
影
／
中
山 

博
敬地方独立行政法人東京都健康長寿医療センターの源

流である養育院の院長を務めた渋沢栄一の像の前で
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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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─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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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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「
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
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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
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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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一般財団法人

倉敷成人病センター診療支援部副部長

今村 牧夫

構成／『 ターンアップ 』編集長：武田 宏

薬剤師の発案でスタートした
がん患者のための

薬剤師外来「サポート外来」

編 集 長 対 談
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   10

　東京都健康長寿医療センターセ
ンター長の許俊鋭氏に好物を聞い
てみたところ、速攻で「ウナギ」
との回答であった。海外に目を向
けると、イギリス料理にジェリー
ド・イールと称する、いわゆるウ
ナギの煮凝り（ウナギのゼリー寄
せ）が存在するが、味については
賛否両論ある。やはり、ウナギ料
理の王様は日本の蒲焼きと言って
いいのではないだろうか。その証
左に日本人のウナギの消費量は群
を抜いており、世界の消費量の６
〜７割を占めるそうだ。

●
　ところが、近年、ウナギは絶滅
の危機に瀕している。ニホンウナ
ギが絶滅危惧種に指定されたのは
2014年、それと前後してヨーロッ
パウナギやアメリカウナギも絶滅
危惧種に指定された。また、各国
で輸出規制が行われているのだ。
　このままでは、ウナギ料理が食
べられなくなる日も近いかもしれ

ない──。そんな状況を打開すべ
く、ウナギとウナギ料理を愛して
きた人々が、各方面で動き出して
いる。まずは、まだわからない部
分もある生態系の解明と完全養殖

の研究。そして代替できる食材探
し。精進料理では昔から、豆腐と
山芋と海苔で見た目もよく似たウ
ナギの蒲焼きもどきがあったよう
だが、ここにきて注目を浴びてい
るのは、なんとナマズである。

●
　クロマグロの完全養殖で注目を
浴びた近畿大学が、次に開発した
のが、「ウナギ味のナマズ」。す
でに2016年夏には限定的ながら大
手スーパーで市販され、味の評価
はさておき、話題を呼んだのは確
かだ。ウナギとナマズ、“ヘタウ
マ”なイラストにしてしまえば似
ているところもあるものの、本来
は淡水魚のナマズが、海と川を行
ったり来たりするウナギの代わり
を果たせるのだろうか。そもそも
ナマズを食材として受け入れるこ
とに抵抗のある日本人は多いよう
に思う。
　海外では、ナマズはウナギより
ポピュラーな食材、世界では養殖
魚のうち３番目の消費量である。
「日本でも江戸時代までは普通に
美味しく食されていた」と熱心に
説く声も聞こえてくるが、ウナギ
味のナマズが日本の食卓のレギュ
ラーになれるのかどうかは、まだ
「？」だ。興味を持った読者の方
は、ぜひ、挑戦してみて感想を本
誌編集部にお送りいただきたい。

FOYER（ホワイエ）は、

ほっと一息つく休憩の場──。

ここでは、

『MY OPINION』の取材で出会った

場所やものをご紹介します。

ウナギ

ウナギ（上）とナマズ（下）

ウナギの蒲焼きを使った料理の代表、鰻重
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　東京都健康長寿医療センターセ
ンター長の許俊鋭氏に好物を聞い
てみたところ、速攻で「ウナギ」
との回答であった。海外に目を向
けると、イギリス料理にジェリー
ド・イールと称する、いわゆるウ
ナギの煮凝り（ウナギのゼリー寄
せ）が存在するが、味については
賛否両論ある。やはり、ウナギ料
理の王様は日本の蒲焼きと言って
いいのではないだろうか。その証
左に日本人のウナギの消費量は群
を抜いており、世界の消費量の６
〜７割を占めるそうだ。

●
　ところが、近年、ウナギは絶滅
の危機に瀕している。ニホンウナ
ギが絶滅危惧種に指定されたのは
2014年、それと前後してヨーロッ
パウナギやアメリカウナギも絶滅
危惧種に指定された。また、各国
で輸出規制が行われているのだ。
　このままでは、ウナギ料理が食
べられなくなる日も近いかもしれ

ない──。そんな状況を打開すべ
く、ウナギとウナギ料理を愛して
きた人々が、各方面で動き出して
いる。まずは、まだわからない部
分もある生態系の解明と完全養殖

の研究。そして代替できる食材探
し。精進料理では昔から、豆腐と
山芋と海苔で見た目もよく似たウ
ナギの蒲焼きもどきがあったよう
だが、ここにきて注目を浴びてい
るのは、なんとナマズである。

●
　クロマグロの完全養殖で注目を
浴びた近畿大学が、次に開発した
のが、「ウナギ味のナマズ」。す
でに2016年夏には限定的ながら大
手スーパーで市販され、味の評価
はさておき、話題を呼んだのは確
かだ。ウナギとナマズ、“ヘタウ
マ”なイラストにしてしまえば似
ているところもあるものの、本来
は淡水魚のナマズが、海と川を行
ったり来たりするウナギの代わり
を果たせるのだろうか。そもそも
ナマズを食材として受け入れるこ
とに抵抗のある日本人は多いよう
に思う。
　海外では、ナマズはウナギより
ポピュラーな食材、世界では養殖
魚のうち３番目の消費量である。
「日本でも江戸時代までは普通に
美味しく食されていた」と熱心に
説く声も聞こえてくるが、ウナギ
味のナマズが日本の食卓のレギュ
ラーになれるのかどうかは、まだ
「？」だ。興味を持った読者の方
は、ぜひ、挑戦してみて感想を本
誌編集部にお送りいただきたい。

FOYER（ホワイエ）は、

ほっと一息つく休憩の場──。

ここでは、

『MY OPINION』の取材で出会った

場所やものをご紹介します。

ウナギ

ウナギ（上）とナマズ（下）

ウナギの蒲焼きを使った料理の代表、鰻重
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13   

入
力
さ
れ
た
処
方
内
容
を
見
な
が
ら
診
察
。
処
方

提
案
に
問
題
が
な
け
れ
ば
電
子
カ
ル
テ
上
で
「
確

定
」
ボ
タ
ン
を
押
す
と
、
注
射
や
処
方
の
オ
ー
ダ

ー
が
実
行
さ
れ
る
シ
ス
テ
ム
と
な
っ
て
い
ま
す
。

主
治
医
の
診
察
に
よ
り
処
方
が
追
加
、
変
更
さ
れ

る
こ
と
も
あ
り
、
医
師
と
薬
剤
師
が
協
働
し
て
処

方
を
考
え
て
い
る
体
制
と
言
え
ま
す
。

化
学
療
法
の
外
来
移
行
を
契
機
に

日
本
で
初
め
て
と
な
る
薬
剤
師
の

サ
ポ
ー
ト
外
来
を
設
立

―
―
薬
剤
師
が
専
門
知
識
を
生
か
し
つ
つ
、
医
師

の
負
担
を
極
力
減
ら
す
チ
ー
ム
医
療
が
実
現
し
て

い
ま
す
が
、
そ
も
そ
も
２
０
０
８
年
に
サ
ポ
ー
ト

外
来
が
貴
院
に
開
設
さ
れ
た
経
緯
を
お
聞
か
せ
く

だ
さ
い
。

今
村
　
当
院
が
２
０
０
９
年
に
Ｄ
Ｐ
Ｃ
（
診
断
群

分
類
別
包
括
評
価
制
度
）
へ
移
行
す
る
と
決
定
し

た
こ
と
が
き
っ
か
け
で
す
。

　
Ｄ
Ｐ
Ｃ
で
は
病
院
運
営
上
、
化
学
療
法
を
外
来

で
行
う
必
要
が
あ
っ
た
の
で
す
が
、
当
院
で
は
、

化
学
療
法
の
多
く
が
入
院
で
実
施
さ
れ
て
い
ま
し

た
。
入
院
な
ら
、
医
師
は
余
裕
の
あ
る
時
間
に
患

者
さ
ん
を
診
ら
れ
ま
す
し
、
体
調
不
良
が
起
き
て

も
速
や
か
に
対
応
が
で
き
た
か
ら
で
す
。

　
と
こ
ろ
が
、
外
来
化
学
療
法
で
は
、
医
師
は
検

査
、
診
察
、
治
療
判
断
や
処
方
の
す
べ
て
を
多
忙

な
外
来
診
療
の
最
中
に
や
ら
な
け
れ
ば
な
り
ま
せ

ん
。
し
た
が
っ
て
、
単
純
に
化
学
療
法
を
入
院
か

ら
外
来
へ
移
す
だ
け
な
ら
、
医
師
の
負
担
が
ま
す

ま
す
大
き
く
な
り
、
さ
ら
に
は
医
療
安
全
上
の
問

題
も
生
じ
か
ね
な
い
の
で
は
な
い
か
─
─
。
そ
う

し
た
懸
念
か
ら
薬
剤
師
を
活
用
す
る
サ
ポ
ー
ト
外

来
を
提
案
し
ま
し
た
。

―
―
薬
剤
師
に
よ
る
、
が
ん
の
サ
ポ
ー
ト
外
来
は

日
本
初
の
取
り
組
み
で
し
た
か
ら
、
導
入
に
は
苦

労
さ
れ
た
の
で
は
な
い
か
と
推
察
し
ま
す
。

今
村
　
幸
運
に
も
当
院
の
倫
理
委
員
会
に
は
「
先

行
事
例
が
な
い
の
な
ら
、
当
院
が
先
行
事
例
に
な

ろ
う
」
と
の
理
解
が
あ
り
、
承
認
さ
れ
ま
し
た
。

　
開
設
当
時
に
心
が
け
た
の
は
「
紹
介
し
て
く
れ

る
医
師
、
診
さ
せ
て
い
た
だ
く
患
者
さ
ん
双
方
に

と
っ
て
価
値
あ
る
取
り
組
み
に
し
た
い
」
と
い
う

こ
と
で
す
。
そ
こ
で
当
初
は
一
部
の
診
療
科
、
医

師
の
み
に
限
定
し
て
紹
介
を
受
け
つ
け
、
ノ
ウ
ハ

ウ
を
少
し
ず
つ
確
実
に
蓄
積
し
て
い
き
ま
し
た
。

―
―
慎
重
な
戦
略
が
奏
功
し
、
今
に
つ
な
が
っ
た

の
で
す
ね
。

　
と
こ
ろ
で
、
サ
ポ
ー
ト
外
来
は
新
た
な
試
み
な

の
で
、
貴
院
で
は
無
償
で
始
め
た
と
お
聞
き
し
ま

し
た
。
経
営
面
で
負
荷
が
か
か
ら
な
か
っ
た
の
か

気
に
な
り
ま
す
。

今
村
　
負
荷
と
言
っ
て
も
、
薬
剤
師
ひ
と
り
分
の

人
件
費
な
の
で
大
き
い
も
の
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。

病
院
側
に
は
、
サ
ポ
ー
ト
外
来
に
よ
っ
て
医
師
の

業
務
負
担
が
軽
減
し
、
外
来
診
療
の
効
率
が
上
が

れ
ば
病
院
経
営
に
資
す
る
と
提
案
し
ま
し
た
。

　
そ
の
後
、
実
績
を
学
会
や
論
文
で
公
表
し
て
い

く
う
ち
に
他
院
で
も
薬
剤
師
外
来
が
開
設
さ
れ
始

め
ま
し
た
。
国
立
が
ん
セ
ン
タ
ー
東
病
院
の
呼
び

か
け
で
、
い
く
つ
か
の
病
院
と
協
力
し
て
厚
生
労

働
省
に
実
績
を
提
出
し
た
と
こ
ろ
評
価
を
受
け
、

２
０
１
４
年
度
診
療
報
酬
改
定
で
は
算
定
回
数
に

制
限
は
あ
る
も
の
の
、
「
が
ん
患
者
指
導
管
理
料

３
」
が
新
設
さ
れ
た
よ
う
で
す
。

患
者
が
疲
弊
し
な
い
治
療
法
を

医
師
に
提
案
し
て

Ｑ
Ｏ
Ｌ
を
向
上
さ
せ
る

―
―
薬
剤
師
の
活
動
が
医
療
の
効
率
化
に
つ
な
が

る
と
評
価
さ
れ
、
診
療
報
酬
に
反
映
さ
れ
た
と
は

喜
ば
し
い
限
り
で
す
。
一
方
、
患
者
さ
ん
の
Ｑ
Ｏ

Ｌ
向
上
へ
の
貢
献
も
当
然
、
求
め
ら
れ
ま
す
。

今
村
　
当
外
来
で
は
、
「
患
者
さ
ん
に
で
き
る
だ

け
普
段
の
生
活
を
し
て
い
た
だ
く
」
を
念
頭
に
置

い
て
い
ま
す
。
で
す
か
ら
、
副
作
用
症
状
軽
減
の

た
め
の
支
持
療
法
設
計
や
治
療
レ
ジ
メ
ン
選
択
の

際
に
は
特
に
気
を
配
り
ま
す
。

　
た
と
え
ば
、
乳
が
ん
や
卵
巣
が
ん
の
術
後
治
療

で
は
、
脱
毛
を
と
も
な
う
強
力
な
化
学
療
法
が
用

い
ら
れ
、
女
性
患
者
の
Ｑ
Ｏ
Ｌ
が
低
下
し
ま
す
。

治
療
が
終
了
す
れ
ば
毛
髪
は
回
復
し
ま
す
が
、
不

編集長対談

【資料】サポート外来の提案の臨床反映率
 　　　（2008年５月20日〜2016年８月31日）

出典：倉敷成人病センター資料より作成

提案の種類 臨床反映率

支持療法薬剤　新規処方・増量 97%

支持療法薬剤　減量・処方中止 97%

他診療科・リハビリ等紹介 92%

画像検査・検体検査 93%

がん薬物療法　施行延期 96%

がん薬物療法　投与量変更 94%

がん薬物療法　レジメン変更 95%

がん薬物療法　中断・中止 100%

積極的治療中止 100%
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主
治
医
の
診
察
前
に

が
ん
患
者
を
薬
剤
師
が
診
て

処
方
を
設
計

―
―
貴
院
の
サ
ポ
ー
ト
外
来
は
、
が
ん
患
者
に
薬

剤
師
が
対
応
す
る
部
門
で
す
。
具
体
的
に
は
、
ど

の
よ
う
な
役
割
を
担
っ
て
い
る
の
で
し
ょ
う
か
。

今
村
　
当
外
来
に
は
、
化
学
療
法
や
疼
痛
緩
和
治

療
を
受
け
て
い
る
、
も
し
く
は
こ
れ
か
ら
受
け
よ

う
と
す
る
が
ん
患
者
の
う
ち
主
治
医
が
必
要
と
判

断
し
た
方
が
紹
介
さ
れ
て
き
ま
す
。
業
務
を
担
当

す
る
薬
剤
師
の
条
件
は
勤
務
年
数
な
ど
で
は
な
く

が
ん
専
門
薬
剤
師
の
資
格
取
得
者
と
定
め
、
提
供

す
る
薬
剤
師
職
能
の
質
を
担
保
し
て
い
ま
す
。

　
当
外
来
の
役
割
に
は
、
ま
ず
化
学
療
法
を
こ
れ

か
ら
始
め
る
方
、
あ
る
い
は
現
在
の
治
療
法
を
変

更
す
る
方
に
対
す
る
説
明
と
同
意
の
取
得
が
挙
げ

ら
れ
ま
す
。
外
来
中
に
長
く
時
間
を
割
い
て
細
か

い
説
明
を
す
る
余
裕
の
な
い
医
師
に
代
わ
り
、
１

回
20
〜
30
分
の
時
間
を
か
け
て
、
不
安
や
疑
問
の

解
消
に
努
め
て
い
ま
す
。

　
ま
た
、
治
療
法
の
選
択
肢
が
複
数
に
わ
た
る
場

合
は
、
各
々
の
メ
リ
ッ
ト
や
デ
メ
リ
ッ
ト
、
た
と

え
ば
治
療
ス
ケ
ジ
ュ
ー
ル
や
ど
ん
な
副
作
用
が
起

き
る
可
能
性
が
あ
る
か
な
ど
を
お
話
し
し
、
患
者

さ
ん
が
治
療
法
を
決
め
る
支
援
を
し
て
い
ま
す
。

―
―
自
ら
納
得
し
て
選
ん
だ
方
法
な
ら
ば
、
患
者

さ
ん
は
前
向
き
に
治
療
に
取
り
組
め
そ
う
で
す
。

　
す
で
に
化
学
療
法
を
始
め
て
継
続
し
て
い
る
方

に
対
し
て
は
何
を
？

今
村
　
前
回
の
治
療
後
、
ど
ん
な
症
状
が
あ
っ
た

か
、
何
が
辛
か
っ
た
か
な
ど
を
し
っ
か
り
お
話
し

い
た
だ
き
、
患
者
さ
ん
の
状
態
を
評
価
し
ま
す
。

　
当
外
来
で
は
、
血
液
や
尿
検
査
の
結
果
、
画
像

所
見
を
電
子
カ
ル
テ
で
確
認
で
き
る
の
で
、
そ
れ

ら
の
デ
ー
タ
か
ら
も
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ
を
行
い
ま

す
が
、
デ
ー
タ
に
は
現
れ
な
い
、
ご
本
人
し
か
感

じ
ら
れ
な
い
症
状
は
患
者
さ
ん
か
ら
聞
く
し
か
あ

り
ま
せ
ん
。
患
者
さ
ん
の
話
の
中
か
ら
、
重
篤
な

副
作
用
に
つ
な
が
る
前
段
階
の
症
状
を
見
つ
け
ら

れ
る
の
で
す
。

―
―
さ
な
が
ら
薬
剤
師
に
よ
る
＂
診
療
＂
の
よ
う

で
す
ね
。
患
者
さ
ん
は
、
主
治
医
の
診
察
も
受
け

る
は
ず
で
す
が
、
サ
ポ
ー
ト
外
来
と
は
ど
の
よ
う

に
連
携
し
て
い
る
の
で
し
ょ
う
。

今
村
　
当
外
来
は
、
主
治
医
の
診
察
に
先
行
し
て

患
者
さ
ん
を
診
ま
す
。
一
般
的
な
診
療
の
流
れ
は

「
主
治
医
の
診
察
→
治
療
の
可
否
や
処
方
の
決
定

→
薬
剤
師
に
よ
る
疑
義
照
会
や
処
方
見
直
し
の
提

案
」
で
す
が
、
当
院
で
は
逆
。

　
ま
ず
、
薬
剤
師
が
患
者
さ
ん
の
全
身
状
態
を
評

価
し
て
、
化
学
療
法
の
可
否
を
検
討
し
、
用
量
設

定
や
処
方
設
計
を
行
い
ま
す
。
医
師
は
カ
ル
テ
上

で
、
薬
剤
師
か
ら
提
供
さ
れ
た
患
者
情
報
や
代
行

一
般
財
団
法
人
倉
敷
成
人
病
セ
ン
タ
ー
に
２
０
０
８
年
、
日
本
で
初
め
て
と
な
る

が
ん
患
者
の
た
め
の
薬
剤
師
外
来
、
称
し
て
「
サ
ポ
ー
ト
外
来
」
が
開
設
さ
れ
た
。

同
外
来
の
設
立
を
提
案
し
立
ち
上
げ
た
の
は
、
が
ん
専
門
薬
剤
師
の
今
村
牧
夫
氏
。

外
来
治
療
が
中
心
と
な
り
つ
つ
あ
る
、
が
ん
の
化
学
療
法
に
お
い
て
懸
念
さ
れ
る

医
師
の
負
担
増
や
、
患
者
の
医
療
安
全
の
低
下
を
防
ぐ
べ
く

今
村
氏
は
薬
剤
師
の
知
見
を
存
分
に
生
か
し
た
活
動
を
展
開
す
る
。
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入
力
さ
れ
た
処
方
内
容
を
見
な
が
ら
診
察
。
処
方

提
案
に
問
題
が
な
け
れ
ば
電
子
カ
ル
テ
上
で
「
確

定
」
ボ
タ
ン
を
押
す
と
、
注
射
や
処
方
の
オ
ー
ダ

ー
が
実
行
さ
れ
る
シ
ス
テ
ム
と
な
っ
て
い
ま
す
。

主
治
医
の
診
察
に
よ
り
処
方
が
追
加
、
変
更
さ
れ

る
こ
と
も
あ
り
、
医
師
と
薬
剤
師
が
協
働
し
て
処

方
を
考
え
て
い
る
体
制
と
言
え
ま
す
。

化
学
療
法
の
外
来
移
行
を
契
機
に

日
本
で
初
め
て
と
な
る
薬
剤
師
の

サ
ポ
ー
ト
外
来
を
設
立

―
―
薬
剤
師
が
専
門
知
識
を
生
か
し
つ
つ
、
医
師

の
負
担
を
極
力
減
ら
す
チ
ー
ム
医
療
が
実
現
し
て

い
ま
す
が
、
そ
も
そ
も
２
０
０
８
年
に
サ
ポ
ー
ト

外
来
が
貴
院
に
開
設
さ
れ
た
経
緯
を
お
聞
か
せ
く

だ
さ
い
。

今
村
　
当
院
が
２
０
０
９
年
に
Ｄ
Ｐ
Ｃ
（
診
断
群

分
類
別
包
括
評
価
制
度
）
へ
移
行
す
る
と
決
定
し

た
こ
と
が
き
っ
か
け
で
す
。

　
Ｄ
Ｐ
Ｃ
で
は
病
院
運
営
上
、
化
学
療
法
を
外
来

で
行
う
必
要
が
あ
っ
た
の
で
す
が
、
当
院
で
は
、

化
学
療
法
の
多
く
が
入
院
で
実
施
さ
れ
て
い
ま
し

た
。
入
院
な
ら
、
医
師
は
余
裕
の
あ
る
時
間
に
患

者
さ
ん
を
診
ら
れ
ま
す
し
、
体
調
不
良
が
起
き
て

も
速
や
か
に
対
応
が
で
き
た
か
ら
で
す
。

　
と
こ
ろ
が
、
外
来
化
学
療
法
で
は
、
医
師
は
検

査
、
診
察
、
治
療
判
断
や
処
方
の
す
べ
て
を
多
忙

な
外
来
診
療
の
最
中
に
や
ら
な
け
れ
ば
な
り
ま
せ

ん
。
し
た
が
っ
て
、
単
純
に
化
学
療
法
を
入
院
か

ら
外
来
へ
移
す
だ
け
な
ら
、
医
師
の
負
担
が
ま
す

ま
す
大
き
く
な
り
、
さ
ら
に
は
医
療
安
全
上
の
問

題
も
生
じ
か
ね
な
い
の
で
は
な
い
か
─
─
。
そ
う

し
た
懸
念
か
ら
薬
剤
師
を
活
用
す
る
サ
ポ
ー
ト
外

来
を
提
案
し
ま
し
た
。

―
―
薬
剤
師
に
よ
る
、
が
ん
の
サ
ポ
ー
ト
外
来
は

日
本
初
の
取
り
組
み
で
し
た
か
ら
、
導
入
に
は
苦

労
さ
れ
た
の
で
は
な
い
か
と
推
察
し
ま
す
。

今
村
　
幸
運
に
も
当
院
の
倫
理
委
員
会
に
は
「
先

行
事
例
が
な
い
の
な
ら
、
当
院
が
先
行
事
例
に
な

ろ
う
」
と
の
理
解
が
あ
り
、
承
認
さ
れ
ま
し
た
。

　
開
設
当
時
に
心
が
け
た
の
は
「
紹
介
し
て
く
れ

る
医
師
、
診
さ
せ
て
い
た
だ
く
患
者
さ
ん
双
方
に

と
っ
て
価
値
あ
る
取
り
組
み
に
し
た
い
」
と
い
う

こ
と
で
す
。
そ
こ
で
当
初
は
一
部
の
診
療
科
、
医

師
の
み
に
限
定
し
て
紹
介
を
受
け
つ
け
、
ノ
ウ
ハ

ウ
を
少
し
ず
つ
確
実
に
蓄
積
し
て
い
き
ま
し
た
。

―
―
慎
重
な
戦
略
が
奏
功
し
、
今
に
つ
な
が
っ
た

の
で
す
ね
。

　
と
こ
ろ
で
、
サ
ポ
ー
ト
外
来
は
新
た
な
試
み
な

の
で
、
貴
院
で
は
無
償
で
始
め
た
と
お
聞
き
し
ま

し
た
。
経
営
面
で
負
荷
が
か
か
ら
な
か
っ
た
の
か

気
に
な
り
ま
す
。

今
村
　
負
荷
と
言
っ
て
も
、
薬
剤
師
ひ
と
り
分
の

人
件
費
な
の
で
大
き
い
も
の
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。

病
院
側
に
は
、
サ
ポ
ー
ト
外
来
に
よ
っ
て
医
師
の

業
務
負
担
が
軽
減
し
、
外
来
診
療
の
効
率
が
上
が

れ
ば
病
院
経
営
に
資
す
る
と
提
案
し
ま
し
た
。

　
そ
の
後
、
実
績
を
学
会
や
論
文
で
公
表
し
て
い

く
う
ち
に
他
院
で
も
薬
剤
師
外
来
が
開
設
さ
れ
始

め
ま
し
た
。
国
立
が
ん
セ
ン
タ
ー
東
病
院
の
呼
び

か
け
で
、
い
く
つ
か
の
病
院
と
協
力
し
て
厚
生
労

働
省
に
実
績
を
提
出
し
た
と
こ
ろ
評
価
を
受
け
、

２
０
１
４
年
度
診
療
報
酬
改
定
で
は
算
定
回
数
に

制
限
は
あ
る
も
の
の
、
「
が
ん
患
者
指
導
管
理
料

３
」
が
新
設
さ
れ
た
よ
う
で
す
。

患
者
が
疲
弊
し
な
い
治
療
法
を

医
師
に
提
案
し
て

Ｑ
Ｏ
Ｌ
を
向
上
さ
せ
る

―
―
薬
剤
師
の
活
動
が
医
療
の
効
率
化
に
つ
な
が

る
と
評
価
さ
れ
、
診
療
報
酬
に
反
映
さ
れ
た
と
は

喜
ば
し
い
限
り
で
す
。
一
方
、
患
者
さ
ん
の
Ｑ
Ｏ

Ｌ
向
上
へ
の
貢
献
も
当
然
、
求
め
ら
れ
ま
す
。

今
村
　
当
外
来
で
は
、
「
患
者
さ
ん
に
で
き
る
だ

け
普
段
の
生
活
を
し
て
い
た
だ
く
」
を
念
頭
に
置

い
て
い
ま
す
。
で
す
か
ら
、
副
作
用
症
状
軽
減
の

た
め
の
支
持
療
法
設
計
や
治
療
レ
ジ
メ
ン
選
択
の

際
に
は
特
に
気
を
配
り
ま
す
。

　
た
と
え
ば
、
乳
が
ん
や
卵
巣
が
ん
の
術
後
治
療

で
は
、
脱
毛
を
と
も
な
う
強
力
な
化
学
療
法
が
用

い
ら
れ
、
女
性
患
者
の
Ｑ
Ｏ
Ｌ
が
低
下
し
ま
す
。

治
療
が
終
了
す
れ
ば
毛
髪
は
回
復
し
ま
す
が
、
不

編集長対談

【資料】サポート外来の提案の臨床反映率
 　　　（2008年５月20日〜2016年８月31日）

出典：倉敷成人病センター資料より作成

提案の種類 臨床反映率

支持療法薬剤　新規処方・増量 97%

支持療法薬剤　減量・処方中止 97%

他診療科・リハビリ等紹介 92%

画像検査・検体検査 93%

がん薬物療法　施行延期 96%

がん薬物療法　投与量変更 94%

がん薬物療法　レジメン変更 95%

がん薬物療法　中断・中止 100%

積極的治療中止 100%
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主
治
医
の
診
察
前
に

が
ん
患
者
を
薬
剤
師
が
診
て

処
方
を
設
計

―
―
貴
院
の
サ
ポ
ー
ト
外
来
は
、
が
ん
患
者
に
薬

剤
師
が
対
応
す
る
部
門
で
す
。
具
体
的
に
は
、
ど

の
よ
う
な
役
割
を
担
っ
て
い
る
の
で
し
ょ
う
か
。

今
村
　
当
外
来
に
は
、
化
学
療
法
や
疼
痛
緩
和
治

療
を
受
け
て
い
る
、
も
し
く
は
こ
れ
か
ら
受
け
よ

う
と
す
る
が
ん
患
者
の
う
ち
主
治
医
が
必
要
と
判

断
し
た
方
が
紹
介
さ
れ
て
き
ま
す
。
業
務
を
担
当

す
る
薬
剤
師
の
条
件
は
勤
務
年
数
な
ど
で
は
な
く

が
ん
専
門
薬
剤
師
の
資
格
取
得
者
と
定
め
、
提
供

す
る
薬
剤
師
職
能
の
質
を
担
保
し
て
い
ま
す
。

　
当
外
来
の
役
割
に
は
、
ま
ず
化
学
療
法
を
こ
れ

か
ら
始
め
る
方
、
あ
る
い
は
現
在
の
治
療
法
を
変

更
す
る
方
に
対
す
る
説
明
と
同
意
の
取
得
が
挙
げ

ら
れ
ま
す
。
外
来
中
に
長
く
時
間
を
割
い
て
細
か

い
説
明
を
す
る
余
裕
の
な
い
医
師
に
代
わ
り
、
１

回
20
〜
30
分
の
時
間
を
か
け
て
、
不
安
や
疑
問
の

解
消
に
努
め
て
い
ま
す
。

　
ま
た
、
治
療
法
の
選
択
肢
が
複
数
に
わ
た
る
場

合
は
、
各
々
の
メ
リ
ッ
ト
や
デ
メ
リ
ッ
ト
、
た
と

え
ば
治
療
ス
ケ
ジ
ュ
ー
ル
や
ど
ん
な
副
作
用
が
起

き
る
可
能
性
が
あ
る
か
な
ど
を
お
話
し
し
、
患
者

さ
ん
が
治
療
法
を
決
め
る
支
援
を
し
て
い
ま
す
。

―
―
自
ら
納
得
し
て
選
ん
だ
方
法
な
ら
ば
、
患
者

さ
ん
は
前
向
き
に
治
療
に
取
り
組
め
そ
う
で
す
。

　
す
で
に
化
学
療
法
を
始
め
て
継
続
し
て
い
る
方

に
対
し
て
は
何
を
？

今
村
　
前
回
の
治
療
後
、
ど
ん
な
症
状
が
あ
っ
た

か
、
何
が
辛
か
っ
た
か
な
ど
を
し
っ
か
り
お
話
し

い
た
だ
き
、
患
者
さ
ん
の
状
態
を
評
価
し
ま
す
。

　
当
外
来
で
は
、
血
液
や
尿
検
査
の
結
果
、
画
像

所
見
を
電
子
カ
ル
テ
で
確
認
で
き
る
の
で
、
そ
れ

ら
の
デ
ー
タ
か
ら
も
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ
を
行
い
ま

す
が
、
デ
ー
タ
に
は
現
れ
な
い
、
ご
本
人
し
か
感

じ
ら
れ
な
い
症
状
は
患
者
さ
ん
か
ら
聞
く
し
か
あ

り
ま
せ
ん
。
患
者
さ
ん
の
話
の
中
か
ら
、
重
篤
な

副
作
用
に
つ
な
が
る
前
段
階
の
症
状
を
見
つ
け
ら

れ
る
の
で
す
。

―
―
さ
な
が
ら
薬
剤
師
に
よ
る
＂
診
療
＂
の
よ
う

で
す
ね
。
患
者
さ
ん
は
、
主
治
医
の
診
察
も
受
け

る
は
ず
で
す
が
、
サ
ポ
ー
ト
外
来
と
は
ど
の
よ
う

に
連
携
し
て
い
る
の
で
し
ょ
う
。

今
村
　
当
外
来
は
、
主
治
医
の
診
察
に
先
行
し
て

患
者
さ
ん
を
診
ま
す
。
一
般
的
な
診
療
の
流
れ
は

「
主
治
医
の
診
察
→
治
療
の
可
否
や
処
方
の
決
定

→
薬
剤
師
に
よ
る
疑
義
照
会
や
処
方
見
直
し
の
提

案
」
で
す
が
、
当
院
で
は
逆
。

　
ま
ず
、
薬
剤
師
が
患
者
さ
ん
の
全
身
状
態
を
評

価
し
て
、
化
学
療
法
の
可
否
を
検
討
し
、
用
量
設

定
や
処
方
設
計
を
行
い
ま
す
。
医
師
は
カ
ル
テ
上

で
、
薬
剤
師
か
ら
提
供
さ
れ
た
患
者
情
報
や
代
行

一
般
財
団
法
人
倉
敷
成
人
病
セ
ン
タ
ー
に
２
０
０
８
年
、
日
本
で
初
め
て
と
な
る

が
ん
患
者
の
た
め
の
薬
剤
師
外
来
、
称
し
て
「
サ
ポ
ー
ト
外
来
」
が
開
設
さ
れ
た
。

同
外
来
の
設
立
を
提
案
し
立
ち
上
げ
た
の
は
、
が
ん
専
門
薬
剤
師
の
今
村
牧
夫
氏
。

外
来
治
療
が
中
心
と
な
り
つ
つ
あ
る
、
が
ん
の
化
学
療
法
に
お
い
て
懸
念
さ
れ
る

医
師
の
負
担
増
や
、
患
者
の
医
療
安
全
の
低
下
を
防
ぐ
べ
く

今
村
氏
は
薬
剤
師
の
知
見
を
存
分
に
生
か
し
た
活
動
を
展
開
す
る
。
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　私にとって「薬局」の原体験となるのは、小学校低学

年のときの出来事だ。自宅から歩いて20分ほど、学校へ

行く通学路の中間地点あたりの大きなイチョウがあるお

寺の前に、いわゆる薬店があった。

　季節は覚えていないが、ある日、まだ小さかった妹が

体調を崩して、夜になって熱が上がり、ぐったりしてし

まった。病院で治療は受けたが、それでも具合が悪そう

な妹を母と兄とで心配していたところ、ふと母が、「○

○の薬（名前は覚えていない）があれば、少しは楽にな

るかもしれない」とつぶやいた。それを聞いた２つ年上

の兄は、「あのくすり屋さんなら△△時まで開いている

はずだ！買ってくる！」と自転車で飛び出していった。

母に言われた薬と、当時、新発売でテレビでコマーシャ

ルが流れていた「塗る風邪薬」を買ってきて、いそいそ

と、「これがきっと効くよ」と妹の胸に塗ってやってい

る情景を覚えている。

　妹は、家族からとても大事にされている、大切な存在

だと強く感じた。そして同時に、夜が深まる中、店内か

ら漏れた明かりで道を照らし、困っている私たちを迎え

入れ助けてくれた「くすり屋さん」は、あたたかい場所

だというイメージが焼きついた。

●

　年月を経て最近。大晦日に、母が慌てて「お屠蘇がな

い！」と言い出した。私自身はお屠蘇に強い思い入れは

ないので生返事をしていた。すると母は、「○○さんな

らあるかもしれない。あそこにはなんでもある。年末年

始も開いている」と町の薬局の名前を挙げた。以前、当

コラムで「薬局がお正月に開いている必要はない！」と

言いきった母である。真逆の主張に内心笑いながら電話

をかけると、果たしてお屠蘇を置いているという。ちょ

うど残り１袋。母屋の掃除をしながら薬局は夕方まで開

けているから、いらっしゃいとのこと。なんとまあ。

　買いに行くと、店舗は「古き良きくすり屋さん」の風

情で杖や手押し車などの介護用品が並んだ奥にカウンタ

ーがあった。店長さんに声をかけると、「ああ、電話を

くれた人？」と言って、お金を払うより先にお屠蘇の袋

を渡してくるような接客。山根家のお正月を守ってくれ

た感謝を込めて何度もお礼を言った。

●

　最近、「ワークライフバランス」なる和製英語を聞く。

「仕事と私生活の配分が適切か」を問いかける言葉だ。

地域住民の生活を守る仕事をしていると、そこは曖昧に

なる。人の生活は24時間継続していて途切れることがな

く、その中で必要とされるのだから──。一方、お屠蘇

を売ってくれた薬局は、処方せんの取り扱いはほとんど

していなかった。自分の生活の地つづきの範囲で、“呼

吸をするように”お店を開けておられた。

　私のように終末期の患者さんと接する場合は、もう少

しエネルギーがいる気がする。できるだけコールが鳴ら

ないように事前にしっかりと準備をしつつ、それでもコ

ールがあれば駆けつけなければならない。

　私は、「住み慣れた場所で、安心して薬物治療をして

もらうための体制」をつくりたい。そして、安静時の穏

やかな呼吸のようにとはいかなくとも、“呼吸をするよ

うに”たずさわっていきたいと願う。時に、それが自分

のエゴなのか社会的使命なのか、境界がわからなくなり

ながらも、今日も地域に根ざした薬物治療の準備と、あ

と始末に明け暮れる。
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幸
に
も
再
発
す
る
と
、
化
学
療
法
を
再
開
し
な
け

れ
ば
な
り
ま
せ
ん
。
そ
こ
で
、
再
発
治
療
を
選
択

す
る
場
合
、
患
者
さ
ん
か
ら
脱
毛
回
避
の
希
望
が

あ
れ
ば
、
治
療
効
果
が
見
劣
り
せ
ず
脱
毛
頻
度
の

低
い
化
学
療
法
を
医
師
に
提
案
し
ま
す
。
日
本
の

が
ん
治
療
で
は
手
術
を
行
う
外
科
医
が
主
治
医
を

務
め
る
ケ
ー
ス
が
多
く
、
化
学
療
法
や
支
持
療
法

の
知
識
を
こ
ま
め
に
ア
ッ
プ
デ
ー
ト
す
る
こ
と
は

困
難
な
の
で
、
そ
の
点
を
意
識
し
た
フ
ォ
ロ
ー
を

し
て
い
ま
す
。

　
闘
病
が
長
引
く
な
ら
、
治
療
は
も
ち
ろ
ん
重
要

で
す
が
、
患
者
さ
ん
が
自
分
ら
し
く
生
き
る
こ
と

も
大
切
。
患
者
さ
ん
が
疲
弊
し
な
い
よ
う
な
治
療

法
を
医
師
に
提
案
し
、
患
者
さ
ん
の
Ｑ
Ｏ
Ｌ
を
上

げ
て
い
く
の
も
当
外
来
の
重
要
な
役
割
で
す
。

た
だ
「
待
つ
」
の
で
は
な
く

保
険
薬
局
か
ら
医
療
機
関
へ

情
報
提
供
を
促
し
て
ほ
し
い

―
―
貴
院
は
院
内
処
方
だ
そ
う
で
す
が
、
院
外
処

方
の
場
合
は
、
事
実
上
は
薬
局
薬
剤
師
も
、
が
ん

治
療
に
か
か
わ
る
こ
と
に
な
り
ま
す
。

　
と
こ
ろ
が
、
が
ん
領
域
で
は
適
応
外
使
用
の
処

方
が
行
わ
れ
る
場
合
も
多
く
、
な
ん
の
情
報
提
供

も
な
い
ま
ま
出
さ
れ
た
処
方
せ
ん
を
見
て
、
困
惑

し
た
経
験
を
持
つ
薬
局
薬
剤
師
は
少
な
く
な
い
よ

う
で
す
。

今
村
　
今
、
保
険
薬
局
は
医
薬
分
業
の
矛
盾
の
し

わ
寄
せ
を
受
け
て
い
ま
す
。
医
薬
分
業
は
当
初
、

単
に
「
調
剤
作
業
」
を
分
離
す
る
目
的
で
導
入
さ

れ
た
の
で
し
ょ
う
。
薬
局
薬
剤
師
は
調
剤
だ
け
を

し
て
い
れ
ば
良
か
っ
た
の
で
、
医
療
機
関
か
ら
特

段
の
情
報
提
供
を
受
け
な
く
て
も
問
題
は
あ
り
ま

せ
ん
で
し
た
。

　
と
こ
ろ
が
、
時
代
が
変
わ
り
薬
局
薬
剤
師
に
も

多
職
種
協
働
へ
の
参
画
が
要
請
さ
れ
る
よ
う
に
な

っ
た
の
に
、
情
報
共
有
の
た
め
の
法
整
備
は
な
さ

れ
て
い
ま
せ
ん
。
薬
局
薬
剤
師
は
処
方
せ
ん
以
外

の
患
者
情
報
を
持
た
な
い
ま
ま
、
推
理
ゲ
ー
ム
の

よ
う
な
状
況
で
患
者
さ
ん
に
対
応
し
て
い
ま
す
。

―
―
か
か
り
つ
け
薬
剤
師
が
提
唱
さ
れ
る
な
ら
、

医
療
機
関
側
か
ら
の
情
報
提
供
の
仕
組
み
が
整
え

ら
れ
る
べ
き
で
す
が
、
そ
う
し
た
動
き
は
ま
だ
ま

だ
限
ら
れ
て
い
ま
す
。

今
村
　
真
の
チ
ー
ム
医
療
の
メ
ン
バ
ー
と
し
て
活

躍
し
た
い
と
考
え
る
の
で
あ
れ
ば
、
仕
組
み
が
整

う
の
を
待
つ
だ
け
で
な
く
、
薬
局
薬
剤
師
の
皆
さ

ん
か
ら
医
療
機
関
へ
、
定
期
的
な
意
見
交
換
会
の

開
催
や
、
必
要
な
情
報
を
共
有
で
き
る
仕
組
み
づ

く
り
を
要
望
す
べ
き
だ
と
思
い
ま
す
。
医
療
機
関

側
の
病
院
薬
剤
師
と
連
携
す
れ
ば
、
必
ず
改
善
に

つ
な
が
る
で
し
ょ
う
。
た
だ
、
診
療
情
報
の
共
有

に
つ
い
て
は
、
日
本
薬
剤
師
会
が
本
腰
を
入
れ
て

動
く
必
要
が
あ
り
ま
す
。

「
な
ん
て
つ
ま
ら
な
い
仕
事
」

失
望
の
日
々
を
乗
り
越
え

薬
剤
師
の
可
能
性
を
示
す

―
―
サ
ポ
ー
ト
外
来
は
、
ま
さ
に
「
待
つ
」
の
で

は
な
く
、
薬
剤
師
が
職
能
を
発
揮
し
よ
う
と
し
た

自
発
的
な
取
り
組
み
で
す
。
今
村
先
生
は
、
薬
剤

師
に
な
っ
た
と
き
か
ら
、
こ
う
し
た
機
会
を
探
っ

て
い
た
の
で
し
ょ
う
か
。

今
村
　
そ
う
と
は
言
え
ま
せ
ん
。
私
が
薬
剤
師
を

志
し
た
き
っ
か
け
は
、
両
親
が
と
も
に
が
ん
を
患

っ
た
こ
と
で
し
た
。
「
化
学
療
法
は
薬
剤
を
用
い

る
治
療
だ
か
ら
、
薬
剤
師
が
い
ろ
い
ろ
と
活
躍
す

る
の
だ
ろ
う
」
と
漠
然
と
思
っ
た
の
で
す
。

　
と
こ
ろ
が
現
実
の
薬
剤
師
の
仕
事
は
予
想
と
ま

っ
た
く
違
い
、
処
方
せ
ん
内
で
“
間
違
い
探
し
”

を
し
て
、
処
方
せ
ん
ど
お
り
に
調
剤
す
る
だ
け
。

「
な
ん
て
つ
ま
ら
な
い
仕
事
な
ん
だ
」
と
入
職
当

時
は
失
望
す
る
日
々
が
つ
づ
き
ま
し
た
。

―
―
し
か
し
、
サ
ポ
ー
ト
外
来
の
発
案
と
実
現
に

よ
っ
て
、
ご
自
身
で
仕
事
の
中
身
を
大
き
く
変
え

ら
れ
た
。

今
村
　
若
い
こ
ろ
は
知
識
も
な
く
、
視
野
も
狭
か

っ
た
の
で
、
「
薬
剤
師
は
決
め
ら
れ
た
こ
と
を
こ

な
す
仕
事
。
何
か
を
生
み
出
す
職
種
で
は
な
い
」

と
の
悲
観
的
な
固
定
観
念
が
植
え
つ
け
ら
れ
て
い

た
の
で
し
ょ
う
。

　
で
も
、
そ
ん
な
は
ず
は
あ
り
ま
せ
ん
。
薬
剤
師

は
専
門
知
識
を
備
え
、
患
者
さ
ん
と
コ
ミ
ュ
ニ
ケ

ー
シ
ョ
ン
を
図
れ
る
し
、
し
っ
か
り
考
え
ら
れ
る

頭
を
持
っ
て
い
る
。
患
者
さ
ん
や
チ
ー
ム
医
療
の

メ
ン
バ
ー
の
た
め
に
薬
剤
師
職
能
を
ア
ウ
ト
プ
ッ

ト
す
る
仕
事
を
し
な
け
れ
ば
な
ら
な
い
の
で
す
。

―
―
薬
剤
師
の
大
き
な
可
能
性
を
感
じ
ら
れ
る
お

話
で
、
励
み
に
な
り
ま
し
た
。
同
時
に
調
剤
だ
け

し
て
い
る
よ
う
で
は
、
未
来
は
な
い
と
の
危
機
感

も
高
ま
り
ま
し
た
。

　
多
く
の
薬
剤
師
に
こ
の
危
機
感
を
持
っ
て
い
た

だ
き
、
自
分
の
仕
事
を
見
つ
め
直
し
て
ほ
し
い
と

願
い
ま
す
。

編集長対談

PROFILE
いまむら・まきお
2000年岡山大学薬学部卒業後、岡山大学大学院自然科学研
究科薬学薬品化学専攻入学。2002年財団法人倉敷成人病セ
ンター薬剤部入職。2012年より現職。2013年岡山大学大学
院医歯薬総合研究科博士課程入学。日本病院薬剤師会認定が

ん薬物療法認定薬剤師、日本医療薬学会認定がん指導薬剤
師、日本医療薬学会認定がん専門薬剤師、日本緩和医療薬学
会緩和薬物療法認定薬剤師、日本医療薬学会認定薬剤師。日
本医療薬学会代議員、日本緩和医療薬学会評議員
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　私にとって「薬局」の原体験となるのは、小学校低学

年のときの出来事だ。自宅から歩いて20分ほど、学校へ

行く通学路の中間地点あたりの大きなイチョウがあるお

寺の前に、いわゆる薬店があった。

　季節は覚えていないが、ある日、まだ小さかった妹が

体調を崩して、夜になって熱が上がり、ぐったりしてし

まった。病院で治療は受けたが、それでも具合が悪そう

な妹を母と兄とで心配していたところ、ふと母が、「○

○の薬（名前は覚えていない）があれば、少しは楽にな

るかもしれない」とつぶやいた。それを聞いた２つ年上

の兄は、「あのくすり屋さんなら△△時まで開いている

はずだ！買ってくる！」と自転車で飛び出していった。

母に言われた薬と、当時、新発売でテレビでコマーシャ

ルが流れていた「塗る風邪薬」を買ってきて、いそいそ

と、「これがきっと効くよ」と妹の胸に塗ってやってい

る情景を覚えている。

　妹は、家族からとても大事にされている、大切な存在

だと強く感じた。そして同時に、夜が深まる中、店内か

ら漏れた明かりで道を照らし、困っている私たちを迎え

入れ助けてくれた「くすり屋さん」は、あたたかい場所

だというイメージが焼きついた。
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言いきった母である。真逆の主張に内心笑いながら電話

をかけると、果たしてお屠蘇を置いているという。ちょ

うど残り１袋。母屋の掃除をしながら薬局は夕方まで開

けているから、いらっしゃいとのこと。なんとまあ。

　買いに行くと、店舗は「古き良きくすり屋さん」の風

情で杖や手押し車などの介護用品が並んだ奥にカウンタ

ーがあった。店長さんに声をかけると、「ああ、電話を

くれた人？」と言って、お金を払うより先にお屠蘇の袋

を渡してくるような接客。山根家のお正月を守ってくれ

た感謝を込めて何度もお礼を言った。

●

　最近、「ワークライフバランス」なる和製英語を聞く。

「仕事と私生活の配分が適切か」を問いかける言葉だ。

地域住民の生活を守る仕事をしていると、そこは曖昧に

なる。人の生活は24時間継続していて途切れることがな

く、その中で必要とされるのだから──。一方、お屠蘇

を売ってくれた薬局は、処方せんの取り扱いはほとんど

していなかった。自分の生活の地つづきの範囲で、“呼

吸をするように”お店を開けておられた。

　私のように終末期の患者さんと接する場合は、もう少

しエネルギーがいる気がする。できるだけコールが鳴ら

ないように事前にしっかりと準備をしつつ、それでもコ

ールがあれば駆けつけなければならない。

　私は、「住み慣れた場所で、安心して薬物治療をして

もらうための体制」をつくりたい。そして、安静時の穏

やかな呼吸のようにとはいかなくとも、“呼吸をするよ

うに”たずさわっていきたいと願う。時に、それが自分

のエゴなのか社会的使命なのか、境界がわからなくなり

ながらも、今日も地域に根ざした薬物治療の準備と、あ

と始末に明け暮れる。
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。
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情
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べ
き
で
す
が
、
そ
う
し
た
動
き
は
ま
だ
ま

だ
限
ら
れ
て
い
ま
す
。

今
村
　
真
の
チ
ー
ム
医
療
の
メ
ン
バ
ー
と
し
て
活

躍
し
た
い
と
考
え
る
の
で
あ
れ
ば
、
仕
組
み
が
整

う
の
を
待
つ
だ
け
で
な
く
、
薬
局
薬
剤
師
の
皆
さ

ん
か
ら
医
療
機
関
へ
、
定
期
的
な
意
見
交
換
会
の

開
催
や
、
必
要
な
情
報
を
共
有
で
き
る
仕
組
み
づ

く
り
を
要
望
す
べ
き
だ
と
思
い
ま
す
。
医
療
機
関

側
の
病
院
薬
剤
師
と
連
携
す
れ
ば
、
必
ず
改
善
に

つ
な
が
る
で
し
ょ
う
。
た
だ
、
診
療
情
報
の
共
有

に
つ
い
て
は
、
日
本
薬
剤
師
会
が
本
腰
を
入
れ
て

動
く
必
要
が
あ
り
ま
す
。

「
な
ん
て
つ
ま
ら
な
い
仕
事
」

失
望
の
日
々
を
乗
り
越
え

薬
剤
師
の
可
能
性
を
示
す

―
―
サ
ポ
ー
ト
外
来
は
、
ま
さ
に
「
待
つ
」
の
で

は
な
く
、
薬
剤
師
が
職
能
を
発
揮
し
よ
う
と
し
た

自
発
的
な
取
り
組
み
で
す
。
今
村
先
生
は
、
薬
剤

師
に
な
っ
た
と
き
か
ら
、
こ
う
し
た
機
会
を
探
っ

て
い
た
の
で
し
ょ
う
か
。

今
村
　
そ
う
と
は
言
え
ま
せ
ん
。
私
が
薬
剤
師
を

志
し
た
き
っ
か
け
は
、
両
親
が
と
も
に
が
ん
を
患

っ
た
こ
と
で
し
た
。
「
化
学
療
法
は
薬
剤
を
用
い

る
治
療
だ
か
ら
、
薬
剤
師
が
い
ろ
い
ろ
と
活
躍
す

る
の
だ
ろ
う
」
と
漠
然
と
思
っ
た
の
で
す
。

　
と
こ
ろ
が
現
実
の
薬
剤
師
の
仕
事
は
予
想
と
ま

っ
た
く
違
い
、
処
方
せ
ん
内
で
“
間
違
い
探
し
”

を
し
て
、
処
方
せ
ん
ど
お
り
に
調
剤
す
る
だ
け
。

「
な
ん
て
つ
ま
ら
な
い
仕
事
な
ん
だ
」
と
入
職
当

時
は
失
望
す
る
日
々
が
つ
づ
き
ま
し
た
。

―
―
し
か
し
、
サ
ポ
ー
ト
外
来
の
発
案
と
実
現
に

よ
っ
て
、
ご
自
身
で
仕
事
の
中
身
を
大
き
く
変
え

ら
れ
た
。

今
村
　
若
い
こ
ろ
は
知
識
も
な
く
、
視
野
も
狭
か

っ
た
の
で
、
「
薬
剤
師
は
決
め
ら
れ
た
こ
と
を
こ

な
す
仕
事
。
何
か
を
生
み
出
す
職
種
で
は
な
い
」

と
の
悲
観
的
な
固
定
観
念
が
植
え
つ
け
ら
れ
て
い

た
の
で
し
ょ
う
。

　
で
も
、
そ
ん
な
は
ず
は
あ
り
ま
せ
ん
。
薬
剤
師

は
専
門
知
識
を
備
え
、
患
者
さ
ん
と
コ
ミ
ュ
ニ
ケ

ー
シ
ョ
ン
を
図
れ
る
し
、
し
っ
か
り
考
え
ら
れ
る

頭
を
持
っ
て
い
る
。
患
者
さ
ん
や
チ
ー
ム
医
療
の

メ
ン
バ
ー
の
た
め
に
薬
剤
師
職
能
を
ア
ウ
ト
プ
ッ

ト
す
る
仕
事
を
し
な
け
れ
ば
な
ら
な
い
の
で
す
。

―
―
薬
剤
師
の
大
き
な
可
能
性
を
感
じ
ら
れ
る
お

話
で
、
励
み
に
な
り
ま
し
た
。
同
時
に
調
剤
だ
け

し
て
い
る
よ
う
で
は
、
未
来
は
な
い
と
の
危
機
感

も
高
ま
り
ま
し
た
。

　
多
く
の
薬
剤
師
に
こ
の
危
機
感
を
持
っ
て
い
た

だ
き
、
自
分
の
仕
事
を
見
つ
め
直
し
て
ほ
し
い
と

願
い
ま
す
。

編集長対談

PROFILE
いまむら・まきお
2000年岡山大学薬学部卒業後、岡山大学大学院自然科学研
究科薬学薬品化学専攻入学。2002年財団法人倉敷成人病セ
ンター薬剤部入職。2012年より現職。2013年岡山大学大学
院医歯薬総合研究科博士課程入学。日本病院薬剤師会認定が

ん薬物療法認定薬剤師、日本医療薬学会認定がん指導薬剤
師、日本医療薬学会認定がん専門薬剤師、日本緩和医療薬学
会緩和薬物療法認定薬剤師、日本医療薬学会認定薬剤師。日
本医療薬学会代議員、日本緩和医療薬学会評議員
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し
、
国
民
の
間
に
危
機
感
が
広
ま
っ
た
こ
と
が
あ

る
と
思
わ
れ
ま
す
。
た
だ
、
国
民
医
療
費
に
お
け

る
薬
剤
費
の
割
合
は
、
こ
こ
10
数
年
、
21
〜
22
％

付
近
で
安
定
し
て
お
り
（【
資
料
】）、
薬
剤
費
だ

け
が
急
激
に
増
加
し
、
保
険
財
政
を
圧
迫
す
る
よ

う
に
な
っ
た
と
は
言
い
き
れ
な
い
状
況
で
し
た
。

　
と
こ
ろ
が
２
０
１
５
年
末
、
抗
が
ん
剤
の
中
で

も
１
０
０
ミ
リ
グ
ラ
ム
で
約
73
万
円
（
今
年
２
月

に
50
％
臨
時
引
き
下
げ
）
と
群
を
抜
い
て
高
い
オ

プ
ジ
ー
ボ
（
一
般
名
：
ニ
ボ
ル
マ
ブ
）
の
適
応
が

非
小
細
胞
肺
が
ん
に
拡
大
さ
れ
た
結
果
、
同
剤
の

服
用
者
ひ
と
り
当
た
り
の
薬
剤
費
が
年
間
３
５
０

０
万
円
に
も
達
す
る
と
大
き
く
報
道
さ
れ
、
国
民

に
「
薬
剤
費
が
保
険
財
政
の
危
機
に
拍
車
を
か
け

て
い
る
の
で
は
」
と
の
認
識
が
強
ま
り
ま
し
た
。

こ
う
し
た
こ
と
か
ら
薬
価
制
度
に
メ
ス
を
入
れ
や

す
い
環
境
が
整
っ
た
と
判
断
さ
れ
た
よ
う
で
す
。

薬
価
は
下
落
、
仕
入
れ
値
は
上
昇

卸
業
者
と
の
交
渉
力
の
必
要
性
が

薬
局
の
合
併
・
吸
収
を
促
す

　
薬
価
の
毎
年
改
定
は
、
今
後
、
保
険
薬
局
に
対

し
、
ど
の
よ
う
な
影
響
を
及
ぼ
す
の
か
を
考
え
て

み
ま
し
ょ
う
。

　
ま
ず
、
前
述
の
日
薬
の
声
明
で
も
触
れ
て
い
る

在
庫
薬
の
資
産
価
値
の
減
少
を
避
け
る
た
め
、
各

保
険
薬
局
で
は
在
庫
を
減
ら
す
可
能
性
が
あ
り
ま

す
。
こ
う
し
た
動
き
は
、
処
方
せ
ん
が
出
さ
れ
る

機
会
の
少
な
い
薬
剤
の
取
り
扱
い
を
見
送
る
風
潮

に
つ
な
が
り
か
ね
ず
、
最
終
的
に
患
者
の
利
益
を

損
ね
る
懸
念
が
あ
り
ま
す
。

　
ま
た
、
薬
価
の
引
き
下
げ
だ
け
で
な
く
、
薬
価

改
定
頻
度
の
増
加
自
体
も
、
頭
の
痛
い
と
こ
ろ
で

す
。
改
定
の
た
び
に
レ
セ
コ
ン
の
シ
ス
テ
ム
改
修

が
必
要
と
な
り
、
日
薬
で
は
、
1
薬
局
当
た
り
10

万
円
前
後
の
負
担
が
発
生
す
る
だ
ろ
う
と
見
込
ん

で
い
ま
す
。

　
そ
し
て
保
険
薬
局
の
経
営
上
最
大
の
問
題
は
収

益
源
の
ひ
と
つ
で
あ
る
薬
価
差
益
の
縮
小
で
す
。

冒
頭
で
少
し
触
れ
た
と
お
り
、
薬
価
は
市
場
実
勢

価
格
、
す
な
わ
ち
保
険
薬
局
が
薬
剤
を
仕
入
れ
る

価
格
を
参
考
に
し
て
決
定
さ
れ
る
の
で
、
毎
年
改

定
に
よ
る
薬
価
の
下
落
ス
ピ
ー
ド
を
落
と
そ
う
と

製
薬
企
業
は
卸
業
者
へ
の
、
卸
業
者
は
保
険
薬
局

へ
の
納
入
価
格
を
引
き
上
げ
よ
う
と
す
る
で
し
ょ

う
。
す
る
と
、
薬
剤
を
今
ま
で
よ
り
高
く
買
う
は

め
に
な
る
保
険
薬
局
の
薬
価
差
益
は
、
当
然
小
さ

く
な
っ
て
し
ま
い
ま
す
。
こ
の
た
め
、
卸
業
者
と

の
間
で
厳
し
い
価
格
交
渉
が
行
わ
れ
る
の
は
必
至

で
、
2
0
1
5
年
度
で
８
・
８
％（
厚
生
労
働
省

調
査
）
と
さ
れ
る
保
険
薬
局
の
薬
価
差
益
が
低
下

す
る
こ
と
は
避
け
ら
れ
な
い
で
し
ょ
う
。

　
こ
う
し
た
事
態
に
対
処
す
る
に
は
、
卸
業
者
と

の
価
格
交
渉
力
を
つ
け
る
必
要
が
あ
り
ま
す
。
結

果
、
保
険
薬
局
業
界
で
は
「
規
模
の
メ
リ
ッ
ト
」

を
追
求
す
る
姿
勢
が
強
ま
っ
て
、
ま
す
ま
す
合
併

・
吸
収
が
進
み
、
業
界
が
再
編
さ
れ
る
と
考
え
ら

れ
ま
す
。

　
薬
局
薬
剤
師
の
皆
さ
ん
は
、
こ
れ
か
ら
保
険
薬

局
を
め
ぐ
る
状
況
が
、
今
以
上
に
激
変
す
る
の
は

間
違
い
な
い
と
認
識
し
て
お
く
べ
き
で
し
ょ
う
。

【資料】国民医療費と薬剤費の推移

出典：中央社会保険医療協議会資料をもとに作成
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市
場
実
勢
価
格
が
大
き
く

値
下
が
り
し
た
薬
剤
を
対
象
に

２
０
１
９
年
度
か
ら
毎
年
改
定

　
昨
年
12
月
、
薬
価
改
定
を
め
ぐ
り
、
歴
史
的
に

大
き
な
事
件
が
起
こ
り
ま
し
た
。
こ
れ
ま
で
２
年

に
１
回
、
診
療
・
調
剤
報
酬
改
定
と
同
時
に
行
わ

れ
て
い
た
薬
価
改
定
に
つ
い
て
、
塩
崎
恭
久
厚
生

労
働
大
臣
、
麻
生
太
郎
財
務
大
臣
、
菅
義
偉
官
房

長
官
、
石
原
伸
晃
内
閣
府
特
命
担
当
大
臣
（
経
済

財
政
政
策
）
が
協
議
し
、
毎
年
改
定
を
行
う
こ
と

と
す
る
基
本
方
針
の
合
意
に
い
た
っ
た
の
で
す
。

　
基
本
方
針
で
は
、
従
来
の
２
年
に
１
回
の
薬
価

改
定
の
間
の
年
に
も
、
大
手
医
薬
品
卸
業
者
を
対

象
と
し
て
全
薬
剤
の
市
場
実
勢
価
格
を
調
査
し
、

大
き
く
値
下
が
り
し
た
薬
剤
の
薬
価
を
引
き
下
げ

る
と
し
て
い
ま
す
。

　
ま
た
、
効
能
効
果
追
加
に
よ
っ
て
市
場
規
模
が

拡
大
す
る
薬
剤
に
つ
い
て
は
、
年
４
回
あ
る
新
規

薬
剤
の
薬
価
収
載
の
機
会
を
利
用
し
、
そ
の
た
び

に
薬
価
を
見
直
す
方
針
も
示
さ
れ
ま
し
た
。

　
い
ず
れ
の
方
策
に
つ
い
て
も
、
具
体
的
な
進
め

方
や
品
目
を
２
０
１
７
年
中
に
決
定
、
翌
２
０
１

８
年
に
調
査
を
行
い
、
２
０
１
９
年
度
か
ら
毎
年

改
定
が
実
施
さ
れ
る
見
込
み
で
す
。

40 
兆
円
を
超
え
た
国
民
医
療
費
と

超
高
額
薬
オ
プ
ジ
ー
ボ
の
存
在
が

薬
価
改
革
を
あ
と
押
し
し
た
か

　
今
回
の
基
本
方
針
は
、
昨
年
11
月
に
政
府
の
経

済
財
政
諮
問
会
議
で
民
間
議
員
が
示
し
た
見
直
し

案
に
も
と
づ
い
て
い
ま
す
が
、
見
直
し
案
の
提
示

時
点
で
、
医
療
関
係
者
か
ら
は
強
い
懸
念
の
声
が

上
が
り
ま
し
た
。

　
日
本
薬
剤
師
会
（
以
下
、
日
薬
）
は
、
「
薬
価

の
頻
回
引
き
下
げ
は
保
険
薬
局
に
お
け
る
在
庫
薬

の
資
産
価
値
の
減
少
に
つ
な
が
る
。
ま
た
、
新
た

な
薬
剤
開
発
の
意
欲
を
そ
ぎ
、
画
期
的
医
薬
品
の

国
民
へ
の
提
供
に
支
障
を
き
た
す
恐
れ
が
あ
る
」

な
ど
と
批
判
。
日
本
医
師
会
や
日
本
製
薬
団
体
連

合
会
と
い
っ
た
関
連
団
体
も
、
こ
ぞ
っ
て
反
対
を

表
明
し
て
い
ま
し
た
。

　
歴
史
を
振
り
返
る
と
、
薬
価
改
定
の
頻
度
を
変

更
す
べ
き
と
の
主
張
は
、
こ
れ
ま
で
に
何
度
も
示

さ
れ
ま
し
た
が
、
医
療
関
係
者
が
強
硬
に
抵
抗
し

て
実
現
し
ま
せ
ん
で
し
た
。
し
か
し
、
今
回
も
強

い
反
対
が
あ
っ
た
に
も
か
か
わ
ら
ず
、
薬
価
毎
年

改
定
が
決
定
し
た
背
景
に
は
、
膨
張
し
つ
づ
け
て

き
た
国
民
医
療
費
が
つ
い
に
年
間
40
兆
円
を
突
破

薬
価
の
毎
年
改
定
が
決
定
。

薬
局
経
営
は
厳
し
さ
を
増
し
、

業
界
再
編
の
可
能
性
も

分間でわかる
医療行政

第21回
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し
、
国
民
の
間
に
危
機
感
が
広
ま
っ
た
こ
と
が
あ

る
と
思
わ
れ
ま
す
。
た
だ
、
国
民
医
療
費
に
お
け

る
薬
剤
費
の
割
合
は
、
こ
こ
10
数
年
、
21
〜
22
％

付
近
で
安
定
し
て
お
り
（【
資
料
】）、
薬
剤
費
だ

け
が
急
激
に
増
加
し
、
保
険
財
政
を
圧
迫
す
る
よ

う
に
な
っ
た
と
は
言
い
き
れ
な
い
状
況
で
し
た
。

　
と
こ
ろ
が
２
０
１
５
年
末
、
抗
が
ん
剤
の
中
で

も
１
０
０
ミ
リ
グ
ラ
ム
で
約
73
万
円
（
今
年
２
月

に
50
％
臨
時
引
き
下
げ
）
と
群
を
抜
い
て
高
い
オ

プ
ジ
ー
ボ
（
一
般
名
：
ニ
ボ
ル
マ
ブ
）
の
適
応
が

非
小
細
胞
肺
が
ん
に
拡
大
さ
れ
た
結
果
、
同
剤
の

服
用
者
ひ
と
り
当
た
り
の
薬
剤
費
が
年
間
３
５
０

０
万
円
に
も
達
す
る
と
大
き
く
報
道
さ
れ
、
国
民

に
「
薬
剤
費
が
保
険
財
政
の
危
機
に
拍
車
を
か
け

て
い
る
の
で
は
」
と
の
認
識
が
強
ま
り
ま
し
た
。

こ
う
し
た
こ
と
か
ら
薬
価
制
度
に
メ
ス
を
入
れ
や

す
い
環
境
が
整
っ
た
と
判
断
さ
れ
た
よ
う
で
す
。

薬
価
は
下
落
、
仕
入
れ
値
は
上
昇

卸
業
者
と
の
交
渉
力
の
必
要
性
が

薬
局
の
合
併
・
吸
収
を
促
す

　
薬
価
の
毎
年
改
定
は
、
今
後
、
保
険
薬
局
に
対

し
、
ど
の
よ
う
な
影
響
を
及
ぼ
す
の
か
を
考
え
て

み
ま
し
ょ
う
。

　
ま
ず
、
前
述
の
日
薬
の
声
明
で
も
触
れ
て
い
る

在
庫
薬
の
資
産
価
値
の
減
少
を
避
け
る
た
め
、
各

保
険
薬
局
で
は
在
庫
を
減
ら
す
可
能
性
が
あ
り
ま

す
。
こ
う
し
た
動
き
は
、
処
方
せ
ん
が
出
さ
れ
る

機
会
の
少
な
い
薬
剤
の
取
り
扱
い
を
見
送
る
風
潮

に
つ
な
が
り
か
ね
ず
、
最
終
的
に
患
者
の
利
益
を

損
ね
る
懸
念
が
あ
り
ま
す
。

　
ま
た
、
薬
価
の
引
き
下
げ
だ
け
で
な
く
、
薬
価

改
定
頻
度
の
増
加
自
体
も
、
頭
の
痛
い
と
こ
ろ
で

す
。
改
定
の
た
び
に
レ
セ
コ
ン
の
シ
ス
テ
ム
改
修

が
必
要
と
な
り
、
日
薬
で
は
、
1
薬
局
当
た
り
10

万
円
前
後
の
負
担
が
発
生
す
る
だ
ろ
う
と
見
込
ん

で
い
ま
す
。

　
そ
し
て
保
険
薬
局
の
経
営
上
最
大
の
問
題
は
収

益
源
の
ひ
と
つ
で
あ
る
薬
価
差
益
の
縮
小
で
す
。

冒
頭
で
少
し
触
れ
た
と
お
り
、
薬
価
は
市
場
実
勢

価
格
、
す
な
わ
ち
保
険
薬
局
が
薬
剤
を
仕
入
れ
る

価
格
を
参
考
に
し
て
決
定
さ
れ
る
の
で
、
毎
年
改

定
に
よ
る
薬
価
の
下
落
ス
ピ
ー
ド
を
落
と
そ
う
と

製
薬
企
業
は
卸
業
者
へ
の
、
卸
業
者
は
保
険
薬
局

へ
の
納
入
価
格
を
引
き
上
げ
よ
う
と
す
る
で
し
ょ

う
。
す
る
と
、
薬
剤
を
今
ま
で
よ
り
高
く
買
う
は

め
に
な
る
保
険
薬
局
の
薬
価
差
益
は
、
当
然
小
さ

く
な
っ
て
し
ま
い
ま
す
。
こ
の
た
め
、
卸
業
者
と

の
間
で
厳
し
い
価
格
交
渉
が
行
わ
れ
る
の
は
必
至

で
、
2
0
1
5
年
度
で
８
・
８
％（
厚
生
労
働
省

調
査
）
と
さ
れ
る
保
険
薬
局
の
薬
価
差
益
が
低
下

す
る
こ
と
は
避
け
ら
れ
な
い
で
し
ょ
う
。

　
こ
う
し
た
事
態
に
対
処
す
る
に
は
、
卸
業
者
と

の
価
格
交
渉
力
を
つ
け
る
必
要
が
あ
り
ま
す
。
結

果
、
保
険
薬
局
業
界
で
は
「
規
模
の
メ
リ
ッ
ト
」

を
追
求
す
る
姿
勢
が
強
ま
っ
て
、
ま
す
ま
す
合
併

・
吸
収
が
進
み
、
業
界
が
再
編
さ
れ
る
と
考
え
ら

れ
ま
す
。

　
薬
局
薬
剤
師
の
皆
さ
ん
は
、
こ
れ
か
ら
保
険
薬

局
を
め
ぐ
る
状
況
が
、
今
以
上
に
激
変
す
る
の
は

間
違
い
な
い
と
認
識
し
て
お
く
べ
き
で
し
ょ
う
。

【資料】国民医療費と薬剤費の推移

出典：中央社会保険医療協議会資料をもとに作成
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市
場
実
勢
価
格
が
大
き
く

値
下
が
り
し
た
薬
剤
を
対
象
に

２
０
１
９
年
度
か
ら
毎
年
改
定

　
昨
年
12
月
、
薬
価
改
定
を
め
ぐ
り
、
歴
史
的
に

大
き
な
事
件
が
起
こ
り
ま
し
た
。
こ
れ
ま
で
２
年

に
１
回
、
診
療
・
調
剤
報
酬
改
定
と
同
時
に
行
わ

れ
て
い
た
薬
価
改
定
に
つ
い
て
、
塩
崎
恭
久
厚
生

労
働
大
臣
、
麻
生
太
郎
財
務
大
臣
、
菅
義
偉
官
房

長
官
、
石
原
伸
晃
内
閣
府
特
命
担
当
大
臣
（
経
済

財
政
政
策
）
が
協
議
し
、
毎
年
改
定
を
行
う
こ
と

と
す
る
基
本
方
針
の
合
意
に
い
た
っ
た
の
で
す
。

　
基
本
方
針
で
は
、
従
来
の
２
年
に
１
回
の
薬
価

改
定
の
間
の
年
に
も
、
大
手
医
薬
品
卸
業
者
を
対

象
と
し
て
全
薬
剤
の
市
場
実
勢
価
格
を
調
査
し
、

大
き
く
値
下
が
り
し
た
薬
剤
の
薬
価
を
引
き
下
げ

る
と
し
て
い
ま
す
。

　
ま
た
、
効
能
効
果
追
加
に
よ
っ
て
市
場
規
模
が

拡
大
す
る
薬
剤
に
つ
い
て
は
、
年
４
回
あ
る
新
規

薬
剤
の
薬
価
収
載
の
機
会
を
利
用
し
、
そ
の
た
び

に
薬
価
を
見
直
す
方
針
も
示
さ
れ
ま
し
た
。

　
い
ず
れ
の
方
策
に
つ
い
て
も
、
具
体
的
な
進
め

方
や
品
目
を
２
０
１
７
年
中
に
決
定
、
翌
２
０
１

８
年
に
調
査
を
行
い
、
２
０
１
９
年
度
か
ら
毎
年

改
定
が
実
施
さ
れ
る
見
込
み
で
す
。

40 
兆
円
を
超
え
た
国
民
医
療
費
と

超
高
額
薬
オ
プ
ジ
ー
ボ
の
存
在
が

薬
価
改
革
を
あ
と
押
し
し
た
か

　
今
回
の
基
本
方
針
は
、
昨
年
11
月
に
政
府
の
経

済
財
政
諮
問
会
議
で
民
間
議
員
が
示
し
た
見
直
し

案
に
も
と
づ
い
て
い
ま
す
が
、
見
直
し
案
の
提
示

時
点
で
、
医
療
関
係
者
か
ら
は
強
い
懸
念
の
声
が

上
が
り
ま
し
た
。

　
日
本
薬
剤
師
会
（
以
下
、
日
薬
）
は
、
「
薬
価

の
頻
回
引
き
下
げ
は
保
険
薬
局
に
お
け
る
在
庫
薬

の
資
産
価
値
の
減
少
に
つ
な
が
る
。
ま
た
、
新
た

な
薬
剤
開
発
の
意
欲
を
そ
ぎ
、
画
期
的
医
薬
品
の

国
民
へ
の
提
供
に
支
障
を
き
た
す
恐
れ
が
あ
る
」

な
ど
と
批
判
。
日
本
医
師
会
や
日
本
製
薬
団
体
連

合
会
と
い
っ
た
関
連
団
体
も
、
こ
ぞ
っ
て
反
対
を

表
明
し
て
い
ま
し
た
。

　
歴
史
を
振
り
返
る
と
、
薬
価
改
定
の
頻
度
を
変

更
す
べ
き
と
の
主
張
は
、
こ
れ
ま
で
に
何
度
も
示

さ
れ
ま
し
た
が
、
医
療
関
係
者
が
強
硬
に
抵
抗
し

て
実
現
し
ま
せ
ん
で
し
た
。
し
か
し
、
今
回
も
強

い
反
対
が
あ
っ
た
に
も
か
か
わ
ら
ず
、
薬
価
毎
年

改
定
が
決
定
し
た
背
景
に
は
、
膨
張
し
つ
づ
け
て

き
た
国
民
医
療
費
が
つ
い
に
年
間
40
兆
円
を
突
破

薬
価
の
毎
年
改
定
が
決
定
。

薬
局
経
営
は
厳
し
さ
を
増
し
、

業
界
再
編
の
可
能
性
も

分間でわかる
医療行政

第21回
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BOOK
『 検査値×処方箋の読み方
よくあるケースに自信をもって疑義照会する！』
編集：増田智先、渡邊裕之、金谷朗子／発行：じほう

　薬局薬剤師はこれまで、調剤時
に、処方せんの内容や患者からの
聞き取りなど、きわめて限られた
情報しか得られない状況にありま
したが、近年は臨床検査値が追加
記載された外来処方せんが増えつ
つあります。検査値の確認は、処
方監査や疑義照会などに役立ち、
より適切な薬物療法の提供につな
がります。
　こうした中、九州大学病院薬剤
部では、薬局薬剤師を対象に勉強

会を実施し、検査値を読み解くノウハウの普及に取り組んできま
した。本書はその成果をまとめたもので、同大学病院教授・薬剤
部長の増田智先氏らが編集を行っています。
　本書では、34の処方ケースを通じて用法・用量や副作用のチェ
ックに生かせる検査値の読み方を解説。異常値のとらえ方から疑
義照会のコツまでわかりやすく紹介しています。チーム医療の一
員として薬局薬剤師への期待が高まる中、本書は検査値の結果を
使いこなすスキルを磨くのに最適の１冊と言えるでしょう。

CAUTION
外観の類似した薬剤の取り違えに注意

　公益財団法人日本医療機能評価機構は、アンプルや包装の色な
ど外観の類似した薬剤を取り違えた事例４件を報告し、注意喚起
を行いました。
　ある事例では、外来受診後、保険薬局で内服薬を受け取って帰
宅した患者が、２日後に脱水症状で入院。持参薬を確認したとこ
ろ、抗凝固薬「ワーファリン錠」の薬袋に利尿薬「ラシックス錠」
が入っていました。原因を調査した結果、薬局薬剤師は、同じ棚
に並んでいた赤いPTP包装を見てワーファリン錠と思い込み、監
査でも間違いに気づかなかった経緯がわかりました。

　このほかに、「セレネース注」と「サイレース静注」、「ラシ
ックス注」と「プリンペラン注射液」、「プリンペラン注射液」
と「ペルジピン注射液」について、似たアンプルであったために
誤投与が起きた事例が報告されています。
　同機構では、まずアンプルや包装の色が類似した薬剤がある点
を認識したうえで、外観で判断せず、薬剤を手に取った際に薬剤
名を確認する手順を遵守するよう呼びかけています。

PRODUCT
SNRIに変形性関節症による疼痛への適応を追加

　塩野義製薬株式会社と日本イーライリリー株式会社は、主にう
つ病の治療などで用いられるセロトニン・ノルアドレナリン再取
り込み阻害剤（SNRI）「サインバルタカプセル20mg、30mg」（一
般名：デュロキセチン塩酸塩）について、厚生労働省より「変形
性関節症にともなう疼痛」に対する適応追加の承認を取得したと
発表しました。
　変形性関節症は、関節にある軟骨がすり減って、骨と骨がこす
れることで関節が変形し、炎症や痛み、こわばりなどを引き起こ
す病気で、膝関節や股関節、足関節などでよく発症します。変形
性関節症にともなう疼痛は、関節の炎症そのものによる直接的な
痛みだけでなく、その痛みの持続的な刺激によって起こる、痛み
を和らげる神経系（下行性疼痛抑制系）の機能減弱も原因のひと
つと見られています。
　本剤は、セロトニンとノルアドレナリンの再取り込み阻害作用
を介して下行性疼痛抑制系を活性化させるため、変形性関節症に
ともなう疼痛において鎮痛効果を発揮すると考えられており、患
者にとって新たな治療の選択肢になると見込まれます。

TOPICS

サインバルタカプセル20mg（左）と同30mg（右）
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この封筒をご利用ください。

皆様のご意見、ご感想もお待ちしております。
第32号（2017年１月１日発行）に同封した「お知らせ」でご案内しておりました、

継続送付先再登録のお手続きを行っていただいた方は送付不要です。

『ターンアップ』第34号の発行は５月の予定です。
『ターンアップ』は、発行元の株式会社フアーマシイよりお送りいたします。
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BOOK
『 検査値×処方箋の読み方
よくあるケースに自信をもって疑義照会する！』
編集：増田智先、渡邊裕之、金谷朗子／発行：じほう

　薬局薬剤師はこれまで、調剤時
に、処方せんの内容や患者からの
聞き取りなど、きわめて限られた
情報しか得られない状況にありま
したが、近年は臨床検査値が追加
記載された外来処方せんが増えつ
つあります。検査値の確認は、処
方監査や疑義照会などに役立ち、
より適切な薬物療法の提供につな
がります。
　こうした中、九州大学病院薬剤
部では、薬局薬剤師を対象に勉強

会を実施し、検査値を読み解くノウハウの普及に取り組んできま
した。本書はその成果をまとめたもので、同大学病院教授・薬剤
部長の増田智先氏らが編集を行っています。
　本書では、34の処方ケースを通じて用法・用量や副作用のチェ
ックに生かせる検査値の読み方を解説。異常値のとらえ方から疑
義照会のコツまでわかりやすく紹介しています。チーム医療の一
員として薬局薬剤師への期待が高まる中、本書は検査値の結果を
使いこなすスキルを磨くのに最適の１冊と言えるでしょう。

CAUTION
外観の類似した薬剤の取り違えに注意

　公益財団法人日本医療機能評価機構は、アンプルや包装の色な
ど外観の類似した薬剤を取り違えた事例４件を報告し、注意喚起
を行いました。
　ある事例では、外来受診後、保険薬局で内服薬を受け取って帰
宅した患者が、２日後に脱水症状で入院。持参薬を確認したとこ
ろ、抗凝固薬「ワーファリン錠」の薬袋に利尿薬「ラシックス錠」
が入っていました。原因を調査した結果、薬局薬剤師は、同じ棚
に並んでいた赤いPTP包装を見てワーファリン錠と思い込み、監
査でも間違いに気づかなかった経緯がわかりました。

　このほかに、「セレネース注」と「サイレース静注」、「ラシ
ックス注」と「プリンペラン注射液」、「プリンペラン注射液」
と「ペルジピン注射液」について、似たアンプルであったために
誤投与が起きた事例が報告されています。
　同機構では、まずアンプルや包装の色が類似した薬剤がある点
を認識したうえで、外観で判断せず、薬剤を手に取った際に薬剤
名を確認する手順を遵守するよう呼びかけています。

PRODUCT
SNRIに変形性関節症による疼痛への適応を追加

　塩野義製薬株式会社と日本イーライリリー株式会社は、主にう
つ病の治療などで用いられるセロトニン・ノルアドレナリン再取
り込み阻害剤（SNRI）「サインバルタカプセル20mg、30mg」（一
般名：デュロキセチン塩酸塩）について、厚生労働省より「変形
性関節症にともなう疼痛」に対する適応追加の承認を取得したと
発表しました。
　変形性関節症は、関節にある軟骨がすり減って、骨と骨がこす
れることで関節が変形し、炎症や痛み、こわばりなどを引き起こ
す病気で、膝関節や股関節、足関節などでよく発症します。変形
性関節症にともなう疼痛は、関節の炎症そのものによる直接的な
痛みだけでなく、その痛みの持続的な刺激によって起こる、痛み
を和らげる神経系（下行性疼痛抑制系）の機能減弱も原因のひと
つと見られています。
　本剤は、セロトニンとノルアドレナリンの再取り込み阻害作用
を介して下行性疼痛抑制系を活性化させるため、変形性関節症に
ともなう疼痛において鎮痛効果を発揮すると考えられており、患
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無料送付・登録変更のご案内
［タ−ンアップ］

新規の無料送付申し込み、お届け先変更のご連絡には
この封筒をご利用ください。

皆様のご意見、ご感想もお待ちしております。
第32号（2017年１月１日発行）に同封した「お知らせ」でご案内しておりました、

継続送付先再登録のお手続きを行っていただいた方は送付不要です。

『ターンアップ』第34号の発行は５月の予定です。
『ターンアップ』は、発行元の株式会社フアーマシイよりお送りいたします。

料
金
受
取
人
払
郵
便

福
山
郵
便
局

承
　
認

差
出
有
効
期
間

平
成
29年
６
月
14日
ま
で

（
切
手
は
不
要
で
す
）

3
0

5

広
島
県
福
山
市
沖
野
上
町
4-13-27

『
タ

ー
ン

ア
ッ

プ
』

担
当

 行

✂︎ 

キ
リ
ト
リ

山折り

山折り

TU33_P19-20_mail09.indd   19 17/02/01   14:08TU.indd   19 2017/02/07   19:19



■ご連絡内容
□『ターンアップ』送付希望　※バックナンバーの送付も可能です。ご希望の号数を右欄に記入してください（　　　　　　号）

□登録の変更

■送付先（必須。チェックをおつけください）

□自宅　　□勤務先

送付先名称、氏名（必須）

　フリガナ

　

送付先住所（必須）

─

都 道
府 県

勤務先名（必須） 部署名

職種区分（必須）

□薬局薬剤師　　　　□病院薬剤師　　　□大学関係（講師など）　　　□企業関係　　　□学生

□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

E-mail（必須）

■�株式会社ファーマシィが、医療分野における教育・研究・経営などに関する情報を�
指定されたご住所へ送付することに

□同意する　　□同意しない

【個人情報の取り扱いについて】

　ご登録いただいた個人情報は、株式会社ファーマシィにて適切な安全管理措置を講ずることによって保護管理し、『ターンア

ップ』誌の送付に使用いたします。また、上記に同意された場合のみ、医療分野における教育・研究・経営などに関する情報

の送付にも使用いたします。

■ご意見、ご感想

●皆様の学びの参考となったコンテンツを２つまで選び、○で囲んでください（必須）

 ①MY OPINION　　　②編集長対談　　　③３分間でわかる医療行政　　　④在宅薬剤師『やまね』の訪問日記

●弊誌を何でお知りになりましたか？○ で囲んでください（必須）

 ①薬局、病院への送付 ②講演、イベント等での配布　　　③ホームページ

 ④紹介されて ⑤その他（　　　　　　　　　　　　）

●保険薬局の独立開業に興味はありますか？○で囲んでください

　はい　　　いいえ
●ご意見、ご感想をご自由にお書きください

✂︎ 
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STAFF
編集長	 　武田	宏
副編集長	 　山中	修
	 　及川	佐知枝
編集スタッフ	 　福田	洋祐
	 　板橋	世津子
デザイン	 　イクスキューズ

オブザーバー	 　勝山	浩二

発行	 　株式会社ファーマシィ　
	 　www.pharmacy-net.co.jp/

制作	 　株式会社プレアッシュ　
	 　www.pre-ash.co.jp/

編集後記

薬剤師として、患者さんとどのようにかかわっていくの
か。対物から対人へと業務のシフトが叫ばれる中、一

人ひとりが真剣に考えるべきである。チーム医療と言いなが
ら、自ら動いていないのではないか。慣例に縛られ、行動で
きていないケースがまだまだあるのではないか。今号の取材
において、サポート外来、患者情報の共有、ポリファーマシ
ーや一包化の是非などのお話をうかがう中、世の中の薬剤師
が対人業務のほうを向いていないのではないかと感じるとと
もに、これからが正念場だと思った。� （H.T.）

以 前、当社に外部講師をお招きしご講演いただいた際、
「経営戦略にとって、何をするか以上に何をやらない

かを決めることが大切」というお話をうかがいました。今、
保険薬局は、その機能の充実を期待され、新たなたくさんの
「やること」が求められています。期待に応えるためには、
「何をやめるか」を業界全体で真剣に考え、決めなければい
けない時代になったのではないでしょうか。� （K.K.）

本 号から、無料送付希望の組み立て封筒が巻末につくよ
うになりました。「自宅で読みたい！」、「友人にすす

めたい！」などと思ってくださる方々、どうぞご活用くださ
い。ひとりでも多くの皆さんに読んでいただきたいと願って
おります。よろしくお願いいたします。� （ほっ）

昨 年の暮れに眼科にかかったのですが、ネット予約を採
用しており、たいして待たずに受診できました。こう

した仕組みがもっと広まってほしいところです。� （フク）

No. ４ （2012年５月）
全社連理事長

伊藤 雅治

No. ６ （2012年９月）
全国自治体病院協議会長

邉見 公雄

No. ７ （2012年11月）
GRIPSアカデミックフェロー

黒川 清

No. ８ （2013年１月）
兵庫医療大学長

松田 暉

No.14 （2014年１月）
先端医療振興財団TRIセンター長

福島 雅典

No.23 （2015年７月）
聖路加国際大学大学院特任教授

宮坂 勝之

No.31（2016年11月）
新田クリニック院長

新田 國夫

No.32（2017年１月）
岡山大学客員教授

宮島 俊彦

No.30（2016年９月）
藤田保健衛生大学客員教授

鍋島 俊隆

No.24（2015年９月）
国際医療福祉大学教授

上島 国利

No.22 （2015年５月）
虎の門病院分院腎センター内科部長

乳原 善文

No.15 （2014年３月）
筑波大学水戸地域医療教育センター教授

徳田 安春

No.16 （2014年５月）
国立長寿医療研究センター名誉総長

大島 伸一

No. ５ （2012年７月）
CPC代表理事

内山 充
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No. １ （2011年11月）
PMDA理事長

近藤 達也

No. ２ （2012年１月）
東京大学大学院教授

澤田 康文

No. ３ （2012年３月）
弁護士

三輪 亮寿

No. ９ （2013年３月）
福島県立医科大学理事長兼学長

菊地 臣一

No.10 （2013年５月）
日本プライマリ・ケア連合学会理事長

丸山 泉

No.11 （2013年７月）
神戸市立医療センター中央市民病院長

北 徹

No.12 （2013年９月）
国立がん研究センター総長

堀田 知光

No.13 （2013年11月）
山梨大学特任教授

岩﨑 甫

No.26（2016年１月）
日本看護協会会長

坂本 すが

No.27（2016年３月）
昭和薬科大学学長

西島 正弘

No.28（2016年５月）
上田薬剤師会顧問

工藤 義房

No.29（2016年７月）
帝京大学副学長

井上 圭三

No.25（2015年11月）
クリニック川越院長

川越 厚

No.21 （2015年３月）
眼科三宅病院理事長

三宅 謙作

No.17 （2014年７月）
東京山手メディカルセンター院長

万代 恭嗣

No.20（2015年１月）
東京慈恵会医科大学教授

大木 隆生

No.19（2014年11月）
滋賀県立成人病センター院長

宮地 良樹

No.18（2014年９月）
三井記念病院院長

髙本 眞一

『ターンアップ』は、薬剤師・医療関係の方には
無料でお送りします。

ご希望の方は下記にご連絡をください。
また、皆様のご意見・ご感想をお寄せください。

〒720-0825　広島県福山市沖野上町4-13-27
株式会社ファーマシィ	『ターンアップ』担当 宛

［タ－ンアップ］
バックナンバーのご紹介
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