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資料５

薬学教育（薬剤師教育）は６年制へ

医学、医療、薬物療法の急速な進歩と病める人中
心の医療の定着 ⇒ 必然的に薬剤師の資質向
上が求められる

医薬品供給を中心とした顔の見えない薬剤師から
顔の見える薬剤師へ

Stealth careからHealth careへ

医学教育のモデル・コア・カリキュラムを手本にこ
れからの薬剤師に必要な薬学教育モデル・コア・カ
リキュラムを作成、実施中（現在5年生）

早期のコア・カリキュラム改正へ向けて議論
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医薬品と薬物療法の急激な進歩医薬品と薬物療法の急激な進歩
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これからの薬物療法の特徴
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「不適切な投薬で死亡」
歯科医師会に遺族が賠償請求
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２０１０年6月8日

ひどい歯の痛み ⇒ 午前中休日緊急歯科診療所受診
⇒ 問診表病歴欄の「喘息」欄に◯
⇒ 解熱鎮痛消炎剤のロキソニン処方された
⇒ 昼食後ロキソニン服用
⇒ 喘息の発作
⇒ 心肺停止で救急車搬送
⇒ 20日後死亡

遺族：「担当医は喘息のことを質問することなく薬を出し、
注意義務を怠った。」

53歳男性：

添付文書の表現が重要



テーラーメード医療テーラーメード医療
（（personalized medicine)personalized medicine)の展開の展開

病態学、治療学、病理学、生理学、分子生物病態学、治療学、病理学、生理学、分子生物
学、遺伝薬理学、時間薬理学、学、遺伝薬理学、時間薬理学、

薬物動態学、フィジカルアセスメントを薬物動態学、フィジカルアセスメントを

如何に臨床に導入するか如何に臨床に導入するか

「チーム医療」で実現すべき
77

群馬大学病院における
ワルファリン処方量の分布
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Vitamin K cycle と ワルファリン作用部位

O H

O H

R

C H 3

O

R

O
C H 3

O

O

R

O

C H 3

Warfarin

DTT

DTTH2

CO2

O2

2

DTT

DTTH

Vitamin K
（quinon）

Vitamin K Oxide

Vitamin K 
（Hydroquinon）

ＰＶＫＡs（Protein Induced by 
Vitamin K antagonist） coagulation factors Ⅱ,Ⅶ,Ⅸ,Ⅹ

Vitamin K 
Oxide 
Reductase
（VKOR）

GGC

Allele frequencies of Allele frequencies of CYP2C9*3CYP2C9*3. Comparison of . Comparison of 
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Bolivian (778)
Canadian Native Indian (114)

North American (325)
British (561)

German (367)
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Spanish (157)
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European-
Americans
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