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背景
当院は、結核病棟30床を有しており、薬剤師3名を配置し病
棟業務を実施している。現在使用している薬剤情報提供書
（薬情）は、患者にとって理解しにくい表現が多く、他職
種からも薬情の記載内容に関する質問が多数あった。今
回、看護師、入院患者にアンケートを実施、その結果を反
映した薬情を新規に作成した。
【対象】
結核病棟配属のすべての看護師および結核病棟入院患者
※結核病棟入院患者のうち、以下の患者は除外した。

• 口頭での意思疎通が困難な患者
• 認知機能障害、見当識障害のある患者
• 服用中の抗結核薬が3剤未満の患者
• イソニアジド、リファンピシン、エタンブトール及び
ピラジナミド以外で治療を行っている患者



看護師対象アンケート項目
①治療開始時、患者さんから抗結核薬に関する質問を受け
られたことがありますか。

②複数の抗結核薬を⾧期に服用することに対し、患者さん
から不安の訴えをきかれたことはありますか。

③薬剤師介入後の患者さんで、本人の理解が不十分だった、
あるいは、混乱されていた事例等を経験されたことがあ
りますか。

④退院後も抗結核薬の内服を継続することが困難と思われ
る事例を経験されたことはありますか。

⑤薬剤師から積極的に説明してほしい、介入してほしい事
項があれば、記載ください。

⑥その他、ご意見があれば記入ください。
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看護師向けアンケート自由記載より

• ⾧期にわたり多剤併用するので、副作用やもともとの常
用薬との相互作用、飲み忘れに対する不安が大きい。

• ビタミンB6製剤も抗結核薬であると誤認されている。
• 途中で中止する薬剤に対する疑問がある。
（エタンブトール、ピラジナミドなど）
• DOTSの意義を理解されていない。
（特に入院前は問題なく自己管理していた患者）
• イソニアジドと食品との相互作用についての質問が頻回
にある。

• 内服継続の重要性を理解していないため、退院後に自己
中断する場合がある。



患者対象アンケート項目

①薬剤師がお渡しした「おくすり説明書」に関して、以下の項目について5段階で
の評価をお願い致します。

わかりにくい わかりやすい

• お薬の効果 １ ２ ３ ４ ５

• 副作用 １ ２ ３ ４ ５

• 他のお薬との飲みあわせ １ ２ ３ ４ ５

• 食品との飲みあわせ １ ２ ３ ４ ５

• 全体的な見やすさ １ ２ ３ ４ ５

②その他ご意見があればご記入ください。
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現在使用している薬情の「効果」「副作用」の記載はわ
かりやすい。
食品、他剤との相互作用の記載事項が広範囲になってお
り、難しく感じられている。



新規薬情

①冒頭で内服継続の重要性とあわせて中断するリスクも説明
②DOTSの意義も薬剤指導の中で伝える

①

②



相互作用や副作用に関する記述は簡潔に。
「副作用」の早期発見につなげるため症状は具体的に。
ビタミンＢ６は処方意図を記載。





今後の課題
• 患者向けアンケートでは対象人数が少なかったため、今
後も調査を続ける必要がある。

• 作成した薬情を薬剤指導に使用し、改良を重ね、結核患
者への薬剤指導の質を向上させる。

• 各職種間で、抗結核薬の副作用や相互作用について、共
通の認識をもつ必要がある。看護師向けアンケートで
は、これらをテーマとした薬剤師が講師となる勉強会の
希望もあったため、今後検討する。


