ハイリスク薬　加算算定事前対応マニュアル
平成23年1月25日
（社）長野市薬剤師会
ハイリスク薬算定マニュアル作成委員会

ハイリスク薬の加算算定にあたり、事前に踏まえておかなければいけない注意を以下に記載する。
1.特定薬剤管理指導加算の趣旨、定義をよく理解したうえで、あくまでも個々の薬局の判断で算定する。

参考　平成21年11月24日　日薬

「薬局における　ハイリスク薬の薬学的管理指導に関する業務ガイドライン」
ハイリスク薬を対象とした薬学的管理指導を行う場合に取るべき標準的な方法
ガイドラインP6
2.下記2領域の薬剤に関しては特に注意を要すると考えられる

（1）抗悪性腫瘍剤：告知の有無等、患者からの情報の入手は慎重に


（2）精神神経用剤：薬剤師の言葉ひとつで、患者の精神状態が変化する可能性もあるので、加算算定ありきの指導、ヒアリングはしない。
その他の領域の薬剤に関しても、患者の基本情報、心理、生活環境の情報収集には慎重な対応を心掛ける。
3.特定薬剤管理指導加算の対象となる薬剤の範囲を再確認していただきたい

例）
（1）「精神神経用剤」薬効分類117「精神神経用剤」の医薬品のみ

薬効分類112「催眠鎮静剤、抗不安剤」は含まれないので注意。レンドルミン、ロヒプノールのような睡眠導入剤等

薬効分類116「抗パーキンソン剤」は含まれない。メネシット、カバサール、コムタン、レキップ等

（2）「血液凝固阻止剤」

血液凝固阻止目的で長期間服用するアスピリンは含まれるが、EPA製剤、塩酸サルボグレラート、ベラプロストNa、リマプロストアルファデクス（オパルモン、プロレナール）及び解熱・鎮痛を目的として投与されるアスピリンは含まれない。

（3）「免疫抑制剤」

薬効分類245「副腎ホルモン剤」に属する副腎皮質ステロイドの内服薬、注射薬及び外用薬は含まれるが、副腎皮質ステロイドの外用薬のうち、その他の薬効分類131「眼科用剤」132「耳鼻科用剤」225「気管支拡張剤」264「鎮痛、鎮痒、収斂、消炎剤」等に属するものについては含まれない。外用ステロイドは算定できないので注意。

等のように、算定対象の薬剤に関しても確認すること。
