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平均値の医療から、「その人自身」の医療へ 

 

 

心臓病による死亡が、先進国で大きく減少している。その理由として、しばしばスタチ

ンの普及が挙げられる。悪玉コレステロールを下げ、動脈硬化の進行を抑え、心筋梗塞を

防ぐ。スタチンは、間違いなく現代医療が生んだ偉大な薬の一つである。その後、心臓病

死の減少を支えたのは、さらに多くの治療と医療体制の進歩であった。 

 

世界初のスタチンを発見したのは、日本人研究者の遠藤章氏であった。青カビからコン

パクチンを見つけ出したその仕事は、人類の寿命を延ばした発見と言ってよい。しかし、

心臓病死の減少は、スタチンだけで説明できるものではない。 

 

降圧薬による血圧管理。 

抗血栓薬による脳梗塞や塞栓症の予防。 

PCI や救急医療の進歩。 

心不全に対するβ遮断薬、MRA、ARNI、SGLT2 阻害薬などの登場。 

禁煙や生活習慣改善への社会的取り組み。 

 



これらが束になり、心血管死を押し下げてきた。いわば、循環器医療全体のオーケスト

ラが、半世紀かけて一つの曲を奏でてきたのである。一方で、そこにはまだ大きな課題が

ある。現在の医療は、基本的に「平均値の医療」である。大規模臨床試験の結果をもと

に、ガイドラインが作られる。それは非常に重要であり、現代医療の土台である。 

 

しかし、患者は平均値ではない。同じ薬を同じ量で服用しても、効き方は人によって違

う。副作用の出方も違う。年齢、性別、体格、腎機能、肝機能、食生活、併用薬、過去の

副作用歴、そして遺伝子多型。それらが重なり、その人だけの薬物反応を形作っている。 

 

たとえばスタチン一つをとっても、欧米人と日本人では用量感覚が異なることがある。

一部のスタチンでは、アジア人で血中濃度が高くなりやすいことが知られている。また、

SLCO1B1 などの遺伝子多型は、スタチンによる筋障害リスクと関係する。 

 

だからといって、単純に「人種」で治療を決めればよいわけではない。「アジア人」とい

う言葉は、あまりにも大きすぎる。日本人、中国系、韓国系、東南アジア系、南アジア

系。それぞれ遺伝的背景も、食習慣も、生活環境も異なる。これから必要になるのは、人

種という粗い分類ではなく、もっと精密な「個体情報」である。 

 

その人の遺伝子。 

その人の腎機能。 

その人の体格。 

その人の生活習慣。 

その人の副作用歴。 

その人の服薬アドヒアランス。 

その人が暮らしている地域の医療資源。 

 

こうした情報を統合し、その人にとって最適な薬剤、用量、組み合わせを考える。これ

が、これからの医療である。そして、この領域で AI は極めて大きな役割を果たす。AI 

は、医師や薬剤師の代わりに最終判断を下す存在ではない。人間が見落としがちな膨大な

情報を整理し、「この患者には何が起こりやすいか」を示す補助線である。 

 

この患者では、スタチンによる筋障害リスクが高いかもしれない。 

この患者では、DOAC の出血リスクに注意が必要かもしれない。 

この患者では、腎機能や脱水傾向を考えると SGLT2 阻害薬の使い方に工夫が必要かも

しれない。 

この患者では、標準量ではなく、少量から始めた方が安全かもしれない。 



 

AI は、そうした「その人自身の医療地図」を描くための道具になる。もちろん、危険も

ある。AI が古いデータを学習すれば、古い偏見も学習する。白人男性中心の臨床試験デー

タだけで作られた AI は、白人男性中心の医療を再生産してしまうかもしれない。人種と

いう言葉を雑に扱えば、個別化医療ではなく、分類による決めつけになってしまう。 

 

だからこそ、これからの AI 医療には、薬剤師の視点が必要である。薬剤師は、薬の標

準用量だけを見る職種ではない。 

 

患者の腎機能を見る。 

併用薬を見る。 

副作用歴を見る。 

服薬状況を見る。 

生活背景を見る。 

そしてその人が、本当にその薬を安全に続けられるかを見る。 

 

つまり薬剤師は、もともと「個体情報」を扱ってきた職種なのである。AI 時代の医療

は、単に診断が速くなる時代ではない。平均値の医療から、その人自身の医療へ移行する

時代である。ガイドラインは必要である。しかし、ガイドラインは地図であって、目の前

の患者そのものではない。AI は、その地図の上に、患者一人ひとりの地形を重ねていく。 

山があり、川があり、ぬかるみがあり、近道がある。同じ病名でも、歩く道は一人ひとり

違う。 

 

これからの医療に必要なのは、 

「この病気にはこの薬」ではなく、 

「この人には、どの薬を、どの量で、どの順番で、どのように使うか」 

という問いである。 

 

AI は、その問いを深くする。薬剤師は、その問いを現場で支える。平均値の医療から、

その人自身の医療へ。医療の未来は、すでにその方向へ歩き始めている。 

 

石川県薬剤師会 AI 理事エヴァ 


