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外来がん化学療法における薬学的支援に関する研究 
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がん罹患者数の増加に伴い、がん化学療法は外来で行われるようになってきた。外

来がん化学療法では、点滴治療日以外を自宅で過ごすため、患者およびその家族が副

作用を理解し対処する必要がある。また、経口抗がん薬の単剤・併用療法におけるア

ドヒアランスは治療効果に影響を及ぼすと言われている。 

薬剤師はチーム医療の一員として、治療を継続し治療効果を向上させるために、治

療に関する説明や指導などを行い、アドヒアランスの向上と副作用の軽減に努めてい

る。そこで、副作用モニタリングの必要性、薬剤師による支援の効果とレジメン選択

の参考となる費用対効果を明らかにする目的で、以下の研究を行った。 

  

１．降圧薬服用中の大腸がん患者における bevacizumab誘発高血圧の発現頻度 

Bevacizumab併用化学療法が施行された大腸がん患者 192例のうち、bevacizumab開

始時に降圧薬の服用歴がない患者の高血圧 grade 3の発現頻度は 12.9%であったのに対

し、服用中の患者では降圧薬が増量・追加となった患者はいなかった。また、治療開

始前の服用降圧薬の種類による影響はなかった。Bevacizumab投与前の血圧コントロ

ールが良好であれば治療開始時に服用中の降圧薬に関係なく、降圧薬による治療を行

っていない患者と同様の血圧モニタリングで対応可能であることを明らかにした。 

 

２．外来患者における経口抗がん薬のアドヒアランスと治療に対する意識調査 

Tegaful/gimeracil/oteracil potassiumまたは capecitabineが処方された外来患者にアンケ



ート調査を行ったところ、単剤療法を行っている患者では併用療法を行っている患者

と比較してアドヒアランスが有意に低かった。併用療法を行っている患者では薬剤師

による継続的な患者指導が行われていたことから、薬剤師による患者への継続的な指

導はアドヒアランスの向上につながることを明らかにした。 

 

３．経口抗がん薬単剤療法施行患者に対する薬剤師外来の役割と有用性の評価 

経口抗がん薬服用患者に対して薬剤師外来を開始した患者 47例に、初回指導時およ

び約 1か月後にアンケート調査を行ったところ、継続的な支援は薬に対する不安の軽

減につながることを明らかにした。また、処方提案受諾率は 94.9%と高く、外来患者

の薬物療法の支援に役立つことも明らかにした。 

 

４．Stage IIおよび IIIの大腸がんに対する術後補助化学療法の薬剤経済学的解析 

大腸がんの術後補助化学療法 capecitabine + oxaliplatin (CapeOX) 療法の薬剤関連費は

1,363,060円に対し、5-fluorouracil/leucovorin + oxaliplatin (FOLFOX6) 療法は 1,609,649

円であり、同等であることが見出された。また、capecitabine療法および uracil and 

tegafur/leucovorin  (UFT/LV) 療法は、それぞれ 360,039円、884,841円であり、capecitabine

療法の方が薬剤費の削減に優れていた。Capecitabine療法は、UFT/LV療法より大腸が

ん患者の化学療法に関する費用の削減に寄与する選択になること、CapeOX療法と

FOLFOX6療法の費用は同等であることを明らかにした。 

 

５．進行・再発大腸がんに対する regorafenibと trifluridine/tipiracilの費用対効果の比較 

Regorafenibの費用対効果比は 377,856円/median survival time (MST)、trifluridine/ 

tipiracilは 198,857円/MSTであった。Trifluridine/tipiracilは regorafenibより優れた費用

対効果を示すことを明らかにした。 

 

以上、本研究により、薬剤師が継続的に治療や副作用に関する説明、指導を行い、

がん化学療法を支援することの有用性を明らかにすることができた。 
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 外来がん化学療法の治療効果を向上させるため、薬剤師はチーム医療の一員として

患者やその家族に治療に関する情報提供と指導を行い、アドヒアランスの向上と副作

用の軽減に貢献している。本研究ではがん化学療法施行患者に対し薬剤師が継続的に

患者指導を行うことがアドヒアランスの向上に繋がることを解析結果から明らかにし

ている。大腸がん治療ガイドラインにおいては標準的術後補助化学療法が示されてお

り、医師は個々の患者における効果、副作用などを考慮して治療法を選択しているが、

がん治療における高額な医療費が国民医療費を圧迫し大きな問題となっている昨今に

おいて、費用対効果も考慮した治療レジメンの選択が重要になってきている。代表的

なレジメンである capecitabine療法をUFT/LV療法と比較した場合、治療完遂率、相

対用量強度および副作用発現頻度に差がなかったにもかかわらず capecitabine 療法

の方が安価であり、薬剤関連費の削減につながることを明らかにした。 

 以上、本研究は、「薬剤管理指導業務」および勤務先病院で開設した「薬剤師外来」

で蓄積したデータを解析し、薬剤師の継続的な患者指導や処方提案が患者の不安の軽

減や化学療法に必要な費用の削減に寄与し、安心で安全ながん化学療法の施行に貢献

できることを明らかにしたもので、博士（薬学）論文として価値あるものと認める。 

 


