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課題名：救命救急センターにおけるアンデキサネット アルファ投与開始までの時間と薬

剤師による調製介入との関連性の検討 

 

◆研究の目的と概要◆ 

エリキュース（一般名アピキサバン），イグザレルト（一般名リバーロキサバン），リクシ

アナ（一般名エドキサバン）などの血液を固まりにくくする薬（第 Xa 因子阻害薬）を服用

している患者さんで、脳出血などの重大な出血が起こった場合、抗凝固作用を打ち消す薬で

あるアンデキサネット アルファを使用することがあります。アンデキサネット アルファ

は、できるだけ早く投与することで出血の拡大を抑え、その後の麻痺などの後遺症を軽減で

きる可能性があると考えられています。一方で、この薬は複数の薬剤を溶解して準備する必

要があり、投与までの準備に時間を要することがあります。 

本研究では、救命救急センターにおいて薬剤師が主体的にアンデキサネット アルファの

準備を行った場合に、投与開始までの時間がどの程度短縮されるかを、過去の診療記録を用

いて調査し、薬剤師が救命救急センターで注射薬の混合調製などの業務を行う臨床的意義

を検討します。 

 

◆対象となる患者さん◆ 

 2022 年 11 月から 2026 年 3 月 31 日までに当院の救命救急センターでアンデキサ

ネット アルファの投与が行われた患者さん 

 

◆研究に使用される情報・試料◆ 

 年齢，性別，来院手段，来院時刻，救命救急センターでの挿管の有無，服用していた第 Xa

因子阻害薬（エリキュース（一般名アピキサバン），イグザレルト（一般名リバーロキサバ

ン），リクシアナ（一般名エドキサバン））の種類および服用理由，アンデキサネット アル

ファの投与量，出血部位，CT 検査実施時刻，アンデキサネット アルファ投与開始時刻、

アンデキサネットアルファ調製における薬剤師の関与の有無 

 

◆試料・情報の研究利用開始日◆  

 2026 年 4 月 22 日以降 

 

◆研究方法◆ 

 過去の診療記録を用いた後方視的観察研究を行います。薬剤師がアンデキサネット アル

ファの準備を行った場合と、医師・看護師のみで準備を行った場合に分け、来院から薬剤投

与開始までの時間にどのような差があったかを統計的に解析します。 
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----------------------------------------------------------------------------------------- 

＊ 研究成果は学会等で発表を予定していますが、その際も患者さんを特定できる情報は

利用しません。 

＊ 本研究に関するお問い合わせや、カルテ情報の利用についてご了承いただけない場合、

以下の問い合せ先までメールでご連絡ください。ただし、解析中または、既に学会等で

発表されたデータについては、削除できないことがありますことをご了承ください。 

 

【問い合せ先】 

公益財団法人大原記念倉敷中央医療機構 倉敷中央病院   

薬剤部 研究責任者 菅 直恵            

E-mail： kenkyu★kchnet.or.jp（臨床研究センター） 

（★を＠に変換して使用してください） 
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この研究課題で利用する残余検体・診療情報等の利用については、医の倫理委員会によって

当該既存試料を用いなければ研究の実施が困難であるとの理由が認められ、倫理的観点及

び科学的観点から実施についての承認、また当院院長の許可が得られています。 

 

※【問い合わせ先】では、次の事項について受け付けています。 

 ・研究計画書および研究の方法に関する資料の閲覧（又は入手）ならびにその方法 

  （他の研究対象者の個人情報および知的財産の保護等に支障がない範囲内に限られます。） 

 ・研究対象者の個人情報についての開示およびその手続 

 ・研究対象者の個人情報についての利用目的の通知 

 ・研究対象者の個人情報の開示、訂正等、利用停止等について、請求に応じられない場合

にはその理由の説明 
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