
送付先

報告日　　　　　　　年　　　　月　　　　日

処方医 科 情報提供元保険薬局名称

先生

患者ID 電話番号:

患者名 FAX番号:

生年月日 担当薬剤師:

項目 症状 レッドフラッグサイン（直ちに連絡） 経過観察（次回の受診で相談） 症状なし
熱がある □38℃以上の発熱がある ー □

だるい □だるくて動けない
□休息によって軽快する:日常生活への影響は
少ない程度

□

頭が痛い □いつもの頭痛に比べて、ひどい痛みがある □軽い痛み:日常生活への影響は少ない程度 □
暑い・寒い — □衣類や冷暖房の調節で対応できる □
むくんでいる □急にむくみが増えてきた □横になったり、患部を高くすると軽快する □
体重の変化 □20%以上の増加・減少 □5%～20%未満の増加・減少

呼吸器
呼吸が苦しい
咳がでる

□日常生活が送れない程度の咳や息苦しさがある □普段より咳の回数が増えている □

循環器
症状

動悸がする
脈がおかしい
胸が痛い

□安静にしていても動悸や胸痛症状がある
□動いたときに動悸がある
□深呼吸や咳をすると痛みがある

□

□1日4回以上の下痢をしている
□数日間、下痢が止まらない

□1日3回以下の下痢をしている
□普段より軟便で排便回数が多い

□

□血便、黒色便、粘液の混じった便がでた — □

腹痛・背部痛 □日常生活が送れない程度の激しい痛みがある
□軽い痛みで、症状は3日以内
□お腹を押すと痛みを感じる

□

悪心・嘔吐
食欲不振

□水分や食事を1日以上摂取できない □食欲はないが水分摂取できる □

皮膚 発疹がある
□体の広い範囲に紅斑や水疱、目の充血がある
□目や全身の色が黄色くなった（黄疸）

— □

力が入らない
体が痛い

□手足に全く力が入らない
□日常生活への影響は少ない:体の一部のみが
筋肉痛

□

口や喉の症状
□喉がひどく乾いて水をたくさん飲む
□声が出ない:会話の内容が聞き取れない程度

□のどに物が詰まった感じがする
□声が出しにくい:会話の内容は聞き取れる程
度

□

眼の症状
□物が二重に見える
□まぶたが上がらない:普段の半分程度しか目が
開かない

□日常生活への支障がない程度の視力低下
□まぶたが重く感じる:見た目では分からない

□

泌尿器 尿の変化
□尿がでない:日中の尿量がコップの半分以下
□尿がたくさん出るようになった

□尿の量が普段より少なく感じる □

消化器

排便（下痢）

筋肉
眼
神経

※レッドフラッグサインの症状があった場合、患者または家族に病院へ連絡するように指導してください。
その他症状や体調の詳細、提案について

三重中央医療センター薬剤部
FAX　059-259-0775

ICI患者報告書

この情報を伝えることに対して患者の同意を　　□得た。　　　□得ていない。
□患者は主治医への報告を拒否していますが、治療上重要だと思われますので報告いたします。

□ICI投与中（薬剤名:　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　　　　　　　※不明の場合は空欄可
□ICI投与終了（最終投与時期　　　　　年　　　　月　　　日　薬剤名:　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

全身
症状



分類 主訴 チェック CRS
ｲﾝﾌｭｰｼﾞｮﾝ
ﾘｱｸｼｮﾝ

血液障害
甲状腺
機能亢進

甲状腺
機能低下

下垂体
機能低下

副腎
機能低下

1型糖尿病 眼障害 肺障害 心臓障害
下肢

血栓･塞栓
下痢・腸炎

肝障害
胆管炎

膵炎 腎障害
筋・骨格
障害

脳・神経
障害

皮膚障害

倦怠感・疲労 □ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

発熱 □ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

発汗 □ ○ ○ 〇

悪寒 □ ○ ○

頭痛 □ ○ ○ ○ 〇 ○

口渇 □ ○ 〇 ○

浮腫 □ ○ ○ ○

眼 視覚異常 □ ○ ○ ○ ○ 〇 ○

咳 □ ○ ○ ○

息切れ・呼吸困難 □ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 〇

循環器 動悸・脈拍変化 □ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

悪心・嘔吐
食欲不振

□ ○ ○ 〇 ○ ○ 〇 ○ ○ ○ ○

下痢 □ ○ ○ ○

血便・粘液便 □ ○ ○

腹痛 □ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

多尿・頻尿 □ ○ ○

乏尿・無尿 □ ○ ○ 〇

筋肉痛・関節痛 □ 〇 ○ 〇 〇 〇 ○ ○

しびれ □ ○ ○

体に力が入らない □ ○ ○ 〇 〇 ○

眼瞼下垂 □ 〇 ○

発疹・水疱 □ 〇 〇 〇 ○

黄疸・皮膚変色 □ ○ ○ ○

※ICI報告書について
引用元書籍:薬剤師のためのirAEハンドブック　見逃さない、決めつけない、後手に回らないために（中外医学社）

ICI治療で起こるirAE（免疫関連有害事象）による死亡や重症化の防止のためには、irAEを早期に発見、治療することが重要です。

皮膚・消化器・内分泌系・神経系などあらゆる全身臓器に炎症性の免疫反応が発現し、irAEの発症時期は一定ではなく投与中止後も症状の持続や新たなirAEが発症することがあります。

ICI治療終了後1年間は晩期副作用発現の要注意期間とし、かかりつけ薬局への来局時に体調変化の有無やその程度を薬剤師が確認し、ICI治療を実施した医療機関へ情報提供することで継続的なフォローを可能に

し、有害事象を早期に発見することを目的とします。

この対応表の項目はICI報告書の項目にある症状や主訴から想定される疾患の例で、すべてではありません。詳しくは引用元書籍等をご参照ください。

皮膚・粘膜

全身症状

呼吸器

消化器

泌尿器

筋・神経
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