
No.10 急性心筋梗塞患者の 

アスピリン投与率 
 

分子： 急性心筋梗塞の診断で入院し、生存退院した患者のうち退院時にアスピリンが処方

されている患者数 

分母： 急性心筋梗塞の診断で入院し、生存退院した患者数 

分子除外： アスピリン以外の抗血小板薬のみの患者 

分母除外：  死亡退院患者 

 アスピリン処方ができない理由が診療記録に記載されている患者 

 

指標の説明 

急性心筋梗塞の治療では、閉塞した冠動脈をカテーテルなどで再び開通させる再灌流療法により病態

が安定したとしても、治療はそこで終わりではありません。再び急性心筋梗塞を起こさないよう、予防を積

極的に進めていくことが重要です。心筋梗塞後の再発予防において重要な薬剤としては、抗血小板薬、β

‐遮断薬、ACE 阻害薬あるいはアンジオテンシンⅡ受容体拮抗薬（ARB）、スタチンなどがあげられます（日

本循環器学会ガイドライン http://www.j-circ.or.jp）。ガイドラインでは「禁忌がない場合のアスピリン

(50-162mg)の永続的投与」となっていますが、ここでは便宜的に心筋梗塞で入院した患者の退院時のアス

ピリンの処方率をみています。 

 

指標の種類 

【Process】 
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考察 

DPC データを用いたため、すべての医療機関で数値を算出できました。DPC 情報からの分母は 1,866

人（平成 21 年 7 月～12 月、平成 22 年 7 月～10 月の計 10 ヶ月間）であり、診療記録レビューにより薬剤ア

レルギーなどアスピリン処方ができない理由が診療記録に記載されている患者が 14 人(0.75％)存在しまし

た。DPCデータからのみのデータと診療記録レビューを加えたデータを比較すると平均で 79.6％と 81.8％で

あり、約 1％の違いが認められました。 

施設によっては心筋梗塞の患者を日常的に扱っていない施設が存在し、分母の少ない施設について

は単純な比較は意味がない場合があるため、分母のカットオフ値を設定するなどの調整が必要と思われま

す。また、10 ヶ月間の施設毎の分母値が最大でも 132 例、月平均で 13.2 例となるため、月毎の値を算出し

ても変動が大きくなることが予測されるので、経時的変化をみる際にはどの期間単位でフィードバックする

ことが適切かを検討する必要があります。 
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No.10_急性心筋梗塞患者のアスピリン投与率

分子：　急性心筋梗塞の診断で入院し,生存退院した患者のうち退院時にアスピリンが処方されている患者数
　分子除外：　アスピリン以外の抗血小板薬のみの患者

分母：　急性心筋梗塞の診断で入院し生存退院した患者数
　分母除外：
　✓　死亡退院患者
　✓　アスピリン処方ができない理由が診療記録に記載されている患者

分母1　⇒　診療記録レビュー前
分母2　⇒　診療記録レビュー後

施設名 分母1 分母2 分子 割合1 割合2 分母1 分母2 分子 割合1 割合2
01.手稲渓仁会病院 32 32 27 84.4% 84.4% 27 27 26 96.3% 96.3%
02.市立札幌病院 26 26 0 0.0% 0.0% 16 16 1 6.3% 6.3%
03.岩手県立中央病院 60 60 46 76.7% 76.7% 37 37 26 70.3% 70.3%
04.山形済生病院 12 9 5 41.7% 55.6% 7 7 3 42.9% 42.9%
05.筑波メディカルセンター病院 69 67 66 95.7% 98.5% 53 51 50 94.3% 98.0%
06.上都賀総合病院 3 2 2 66.7% 100.0% 7 6 5 71.4% 83.3%
07.伊勢崎市民病院 38 38 37 97.4% 97.4% 20 20 19 95.0% 95.0%
08.上尾中央総合病院 66 66 61 92.4% 92.4% 34 34 30 88.2% 88.2%
09.総合病院 国保旭中央病院 84 84 78 92.9% 92.9% 48 48 48 100.0% 100.0%
10.聖路加国際病院 58 58 51 87.9% 87.9% 17 17 15 88.2% 88.2%
11.昭和大学病院 56 56 48 85.7% 85.7% 25 25 23 92.0% 92.0%
12.茅ヶ崎徳洲会総合病院 22 22 11 50.0% 50.0% 18 18 13 72.2% 72.2%
13.新潟県立中央病院 39 39 36 92.3% 92.3% 14 14 12 85.7% 85.7%
14.石川県立中央病院 37 37 31 83.8% 83.8% 21 21 16 76.2% 76.2%
15.松波総合病院 28 28 24 85.7% 85.7% 12 12 11 91.7% 91.7%
16.岐阜県総合医療センター 52 52 36 69.2% 69.2% 45 45 33 73.3% 73.3%
17.総合病院 聖隷浜松病院 48 48 43 89.6% 89.6% 33 33 28 84.8% 84.8%
18.静岡県立総合病院 51 48 43 84.3% 89.6% 30 28 23 76.7% 82.1%
19.小牧市民病院 46 46 41 89.1% 89.1% 19 19 14 73.7% 73.7%
20.洛和会音羽病院 30 30 28 93.3% 93.3% 24 24 23 95.8% 95.8%
21.武田総合病院 22 22 21 95.5% 95.5% 14 14 14 100.0% 100.0%
22.関西医科大学附属枚方病院 70 70 64 91.4% 91.4% 44 44 32 72.7% 72.7%
23.大阪警察病院 50 50 48 96.0% 96.0% 29 29 25 86.2% 86.2%
24.天理よろづ相談所病院 38 38 33 86.8% 86.8% 22 22 21 95.5% 95.5%
25.大和高田市立病院 1 1 1 100.0% 100.0% 1 1 0 0.0% 0.0%
26.山口労災病院 20 20 15 75.0% 75.0% 15 15 8 53.3% 53.3%
27.市立宇和島病院 34 34 33 97.1% 97.1% 24 24 24 100.0% 100.0%
28.高知医療センター 34 34 26 76.5% 76.5% 17 17 16 94.1% 94.1%
29.社会福祉法人 長崎記念病院 9 9 3 33.3% 33.3% 6 6 6 100.0% 100.0%
30.中頭病院 29 29 26 89.7% 89.7% 23 23 21 91.3% 91.3%

平均値 80.0% 81.8% 78.9% 79.6%
中央値 87.4% 89.4% 87.2% 87.2%
最小値 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
最大値 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

平成21年度
（平成21年7-12月退院症例）

平成22年度
（平成22年7-10月退院症例）
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