
入院設備のないクリニックにおけるcovid19感染への関わり方について

covid19感染発症、PCR検査陽性後の経過や患者状況を考慮した投薬を実施

ガスター（ファモチジン） 20mg  4錠

PCR検査
陽性

7日後 10日後発症

投薬内容

バイアスピリン［動脈血栓予防］ 100mg 1錠

DOAC [静脈血栓予防]
⇒イグザレルト（リバーロキサバン）15mg 1錠
⇒リクシアナ錠（リクシアナ） 60mg 1錠

コルヒチン錠 0.5mg 2錠

清肺湯 ２.5mg 3包

この時点で
酸素飽和度（SpO2）95以下の場合

デカドロン（デキサメタゾン） 6mg 1錠

リバーロキサバン・アピキサバン・エドキサバン・ダビガトランの4種あります
※1日2錠または１日1錠等、いずれでも構いません
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発症７～10日後は
ウイルスが消失しているため利用できる

◆健康食品
Lグルタミン、ビタミンD、亜鉛は重症患者の予後を
よくしたという論文もある。高齢者や健康リスクのある
患者には、これらの健康食品を試してみることも考え
られる。また、高齢者や慢性疲労の方は、普段から
Lグルタミンを服用することも悪くはないと推察

◆ガスター
（ファモチジン）

胃薬としての効果と構
造式からウィルス増殖
を抑える可能性がある

◆清肺湯7.5
肺の弱い患者への
投薬（葛根湯等は気
管支には 届かないと
思われる）

◆フルボキサミン
サイトカインの産生を制御するσ-1受容体の作動薬と
しても機能することから、COVID-19患者の炎症重
症化を抑制できる可能性があると米国Washington
大学が報告

フルボキサミン [抗うつ剤] 50～100mg（1日2錠）

※上記「バイアスピリン」「DOAC」「コルヒチン錠」「清肺湯」「フルボキサミン」
の投薬量等については主治医と相談して下さい。

※ウイルスを活性化させるリスクがあるので慎重に判断を

◆コルヒチン
COVID-19患者4488例を対象としたCOLCORONA
試験の結果で、カナダ・モントリオールのMontreal 
Heart Instituteの論文によると、プラセボ投与群に
比べコルヒチン投与群は、主要評価項目である30日後
の死亡または入院のリスクが21％抑制されたと報告

※元来痛風発作時の薬ではあるが、
抗炎症作用や心筋梗塞などの血栓予防効果についても治験中

DPP-4阻害薬服用中の糖尿病患者さんの予後がよい
という報告がある。ゆえに糖尿病の方で、もし投薬する
ならDPP-4阻害薬が望ましい

降圧剤について
aceレセプターを介しこのウィルスが体内へ侵入する為、
降圧剤のARBやACE阻害剤について注目されてますが
現在の段階では、服薬中止する事も新たに投薬する事
もないようです


