
1.背景と目的
　多剤併用（以下、ポリファーマシー）は単
に剤数の問題でなく、あらゆる薬剤の不適切
問題とされる。一方で、潜在的不適切な薬
物（Potentially Inappropriate Medications：
PIMs）による薬物有害事象が、薬剤起因性の
老年症候群の出現の可能性になることも考え
られる。
　薬物有害事象、転倒、受診科数診療報酬（負
担率）とポリファーマシー状態が関連してい
ることが報告されている。それらがポリファー
マシーによるものなのか、それら因子の結果、
ポリファーマシーになっているのか、詳細の
結果は報告されていないが、ポリファーマシー
状態であるかを定期的に見直すことは薬剤師
の職能を活かす上で重要である。
　我々は、ポリファーマシーと老年症候群の
症状が薬物有害作用の症状と類似している
ことに着目し、老化に伴う複数の臓器の機
能低下による「めまい、抑うつ、食欲低下、
便秘などといった様々な一連の症状」とポリ
ファーマシー、患者減薬希望の関係性につい
ての詳細な検討は行われていないこと。また、
かかりつけ薬剤師制度の充実により在宅療養
患者への薬局薬剤師の重要性が増している
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中、薬剤交付窓口で患者
に負担のかからない短時
間で、簡便にポリファー
マシー状態をスクリーニ
ングすることを目的とし
たスクリーニングシート
を作成すること。それに
重要な意義があると考
え、研究を開始した。

2.活動の方法
　病院薬剤師と保険薬剤師でスクリーニング
シート作成のための会議（写真1）を行い、プ
ロトコルを作成した。プロトコルは、スギホー
ルディングス学術研究・倫理委員会にて承
認され、研究を開始した。COVID-19感染
拡大状況により薬剤交付窓口での聞き取りが
困難となり、研究期間の延長や施設の追加を
行った。
　老年症候群のスクリーニングを統一化す
るために、東京大学大学院医学系研究科加
齢医学講師 小島太郎先生に『ポリファーマ
シーと薬剤性老年症候群』と題した講演をお
願いした。
　75歳以上の高齢者を対象に、薬剤交付窓
口で患者同意後にアンケートを行った。アン
ケートは、薬剤管理方法（自己管理など）、直
近6カ月の症状の有無（症状がある場合には
詳細な聞き取りを実施）、転倒歴、服薬困難感、
減薬希望などの10項目を聞き取った。症状
（図1）や減薬希望（図2）、排便状況はイラス
トを用いて高齢者でも回答しやすいように工
夫した。
　薬歴などを参照し、年齢などの患者背景や
薬剤師による主観的な服薬管理能力、服用薬
剤数なども併せて調査を行った。同意後、6
カ月間の処方内容や症状変化を追跡した。必
要に応じ、処方医に疑義照会やトレーシング
レポートなどで情報共有を行った。

3.現状の成果・考察
　2022年4月15日現在、153名が登録されて
いる。目標症例数300例を予定しており、症
例の集積を待って、主評価項目としてポリ
ファーマシー（剤数）と老年症候群の関連性
について検討を行い、スクリーニングシート
を完成させる。副次評価項目として、ポリ
ファーマシーおよび減薬希望に関連する因子
を特定する計画である。
　エントリー中の患者よりスクリーニングの
時間や聞き取りに対する否定的な意見や、処
方医からの研究の安全性に関する問題は報
告されていない。また、スクリーニングを行っ
ている薬剤師からもスクリーニングシートに
対する否定的な意見はなく、ポリファーマシー
介入への意識の向上が認められている。

4.今後の展望
　目標症例数に達した段階で解析を行い、ス
クリーニングシートの精査を行う。新たなス
クリーニングシートによりポリファーマシーに
介入し、その変化や患者満足、予後につい
て検討を行う。スクリーニングシートを用い
ることによる処方医や訪問看護師、薬剤師間
など、医療者間の情報提供・共有やそのあり
方について検討していく予定である。
　また、薬剤師の処方介入や満足度を評価
し、薬剤師の介入の均てん化に向けた教育効
果なども検討していく予定である。
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図1	 症状聞き取り用紙 図2	 減薬希望聞き取り用紙
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