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本日の内容

•当院における吸入指導外来の流れ

•指導実績報告

•実際の症例



当院における吸入指導外来

• 2013年12月から運用開始

• 2019年における件数：428件

•呼吸器内科医師・病院薬剤師・保険薬局薬剤師での合同講習会
の開催



吸入指導外来の流れ

医師

吸入指導が必要な患者に吸入指導依頼箋を交付

病院薬剤師



吸入指導依頼せん

(Pu��

R�$���6k��+#	]w�

(P@� kkk 3kkkkkk1

(P:� �$�

j^E7

ikk ��)*�N%

ikk AB};C�zo{�>U

+#�-^� i��kkkiJK
9RFW^� i&Tkkki�T

j^��������S�
�&T^

kkki�Tkkkki&T2Y����+#2�R�$q�/�kk^iTkk

kkk kj^�';CH>.a ︎� ��S��
�?ox+#�����G!�Q
kkin�kki~v � ���������?v{o�t}

�︎   d84=�x�dc8����'(P

j^D�;CR��o0
ikk �0~v

ikk � � kk`�kkk^^��l `1kkkk��| �kkk2[ns{�

j^��R��0�"

ikk 51��0�"|�{���VX�T�

ikk 51��0�����Rn���0�"�VXv{ryuo�


O

^^^^^^^ kR�Z�M^bce_kkgfh^c_be

t�?I� ��0w�}�L�,�v{ryuom� B\R�ZpR<v� 患者情報

患者名・患者ID

依頼内容

目標
スペーサーの有無
発作治療薬の使い方
処方内容

備考 例）鼻呼出で指導して下さい



吸入指導外来の流れ

医師 保険薬局薬剤師病院薬剤師

練習用吸入器を用いて指導し、評価内容を

「吸入薬説明手順・評価項目表」に記載



吸入薬説明手順・評価項目表

説明手順、初回評価
病院薬剤師

再評価
保険薬局薬剤師

自由記載欄
病院薬剤師↔保険薬局薬剤師



吸入指導外来の流れ

保険薬局薬剤師病院薬剤師

「吸入薬説明手順・評価項目表」に

吸入評価や必要な情報を記載しFAX送信



吸入指導外来の流れ

医師 保険薬局薬剤師病院薬剤師

FAX情報をカルテに記載カルテ確認



←2回目以降の指導用評価表

↓評価表は当院薬剤部HPにあります



吸入指導件数と保険薬局からのFAX返信率

鋒山ら 医療薬学46(8) 405-413 (2020)

2013年開始後〜2018年

平均50件/月

全体で約60%近くのFAX返信率を維持

返信内容

・特に問題なし

・吸入方法不備
・吸入意義の理解不足 など



当院における吸入指導外来の治療アウトカム

A
吸入指導開設前,開設１年後およ
び4年後の喘息またはCOPDに

おける緊急入院患者数

B

COPD患者の重症度

鋒山ら 医療薬学46(8) 405-413 (2020)

吸入指導外来開設後、COPD

患者において緊急入院患者数
の減少がみられた



症例① 60代男性

【診断】

COPD、喘息

【処方】

アズマネックスツイストヘラー®200μg(ICS) 1回1吸入１日２回朝夕

スピオルトレスピマット®(LAMA/LABA) 1回2吸入１日1回朝



病院薬剤師

病院での評価

・スピオルトレスピマット：同調問題無し、最初の

空噴霧についての理解も良好

・アズマネックスツイストヘラー：フタの開閉に戸

惑いあったため何度か練習し手技取得

両剤とも自己管理可能



薬局からのFAX返信

・キャップを開ける際に、噴射

ボタンを押しそうになっていた
ので、押さないように指導

・併用の吸入薬と混同するのを
防ぐため、どちらの薬の吸入後
もうがいするとのこと

・カートリッジの装着と1回分
の吸入実施

保険薬局薬剤師



薬局からのFAX返信

・吸入器を斜めにすることが

あったので、まっすぐ立てて
持つよう指導

・うがいの必要性の理解良好

・1回目の吸入実施

保険薬局薬剤師



症例② 10代女性

【診断】喘息

【アレルギー】アルコール

【処方】

テリルジー100エリプタ®(ICS/LABA/LAMA) 1回１吸入１日1回朝

【過去に使用したことのある吸入薬】

アドエア250エアゾール®、スピリーバ2.5μgレスピマット® 、シムビコートタービュヘイ

ラー®、エナジア吸入用高容量® 、レルベア200エリプタ® など



症例② 10代女性

かかりつけ薬局→薬剤部 トレーシングレポート

■患者からの相談事項
テリルジーエリプタが上手く吸えず吸い切るのに10分程度か
かる。吸っても吸わなくても症状変化の自覚は無し。

■薬剤師としての提案事項
アルコールアレルギーのためアドエアエアゾールを使用した歴

もあるが、効果感じられず中止になった経緯あるため、吸入コ
ンプライアンス改善を試みる方が良いと考えます。

添加物にアルコールを含まないpMDI製剤(喘息適応) :

フルタイドエアゾール®(ICS)、アドエアエアゾール®(ICS/LABA)



症例② 10代女性

次回外来時

医師 病院薬剤師

テリルジーエリプタの再指導依頼



症例② 10代女性

医師 病院薬剤師

エリプタトレーナーにて確認
→吸気不足との評価

デバイス変更について相談

【処方】

アドエアエアゾール125エアゾール®

（ICS/LABA）
１回2吸入1日２回朝夕



症例② 10代女性

保険薬局薬剤師病院薬剤師

病院での評価
（アドエアエアゾール）

・手技操作問題なし

・咳き込むことがあるので

注意が必要



症例② 10代女性

保険薬局薬剤師

保険薬局からの返信

・手技そのものは問題なし

・全体的に吸気速度が速くむせやすいため、
ゆっくり吸入するよう指導



症例② 10代女性

医師 保険薬局薬剤師病院薬剤師

現在もエアゾール製剤にて治療継続できている

継続的フォロー



医師

保険薬局薬剤師

病院薬剤師

デバイスの多

様化
不適切な自己

流化

病識不足

病態の変化
生活スタイル

の変化



医師

保険薬局薬剤師

病院薬剤師

初回 2回目 3回目 …

引き続き吸入療法連携へのご協力をよろしくお願いします


