
②オピオイドについて
117E29と117E41・42

⭕

モルヒネが効かなくなってきたからモルヒネを増
量する。

❌

NSAIDが効かなくなってきたからNSAIDを増量
する。
がん性疼痛管理ではモルヒネには天井効果がなく
て、NSAIDには天井効果があるということがポイン
トになるのですね！

117F41-42の問題文中に「オピオイドの定期内服
とレスキューが処方されていた。」という記載があ
ります。このため、118回では定期内服とレスキュ
ーの違いについて問われると予想します！110G2は
要チェックだと思います。

118回予想



⭕

⭕

⭕

天井効果あり 天井効果なし
強オピオイド非オピオイド鎮痛薬

NSAIDが効かない場合は
オピオイドを投与する。
NSAIDには天井効果が
あり増量する意味がない。

モルヒネが効かない場合は
モルヒネを増量する。
モルヒネは天井効果がない
ので増量する意味がある。

増量すればするほど
鎮痛効果が高まる。

標準投与量を超えると鎮痛効果は増強
しなくなり副作用のみが増強する。

117E29 106E41

☑

食事の経口摂取は可能

NSAIDが効かなくなってきたから
NSAIDを増量すればいいよね。

強オピオイドが効かなくなって
きたから強オピオイドを増量す
ればいいよね。

経口モルヒネが増量できてNSAIDが増量できないのは、強オピオイド
は天井効果がないのに対してNSAIDには天井効果があるから!!



時刻を決めて規則正しく投与する 細かい配慮を行う

経口投与を基本とする 患者ごとに適量を決める

「3段階除痛ラダーに沿って効力の順に使用する」はガイドラインの改訂で削除

第1段階から必要に応じて使用する。
鎮痛補助薬 痛みの治療薬として開発されていないものの、

痛みを軽減する目的でも使用できる薬剤の総称
であり抗うつ薬や抗けいれん薬などがある。

非オピオイド鎮痛薬
(NSAID or アセトアミノフェン)

第2・3段階でも鎮痛効果の増強を期待して
非オピオイド鎮痛薬を併用する。

弱オピオイド
・リン酸コデイン
・トラマドール

強オピオイド
・モルヒネ
・フェンタニル
・オキシコドン

弱オピオイドと
強オピオイドは
併用しない。

第1段階
(軽度の痛み)

第2段階
(軽度～中等度)

第3段階
(中等度～高度)

近年の研究でステップ2の弱オピ
オイドをスキップして強オピオ
イドを少量から追加してもよい
ことが明らかになったから。

⭕

112F50

※疼痛コントロールの基本的な考え方であることに変わりはない



110G2

⭕

109G29

⭕

◀ ◀

◀

☑

疼痛時に服用するわけではない！

☑

疼痛時に服用する！

時刻を決めて規則正しく投与する

⭕

⭕

オピオイドの定期内服とレスキューが処方されていた。

118回国試では定期内服とレスキューの違いに
ついて問われると予想する！

117E41-42

118回予想


