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誤飲による薬物中毒 One pill can kill

• 乳幼児期の薬物誤飲は頻度の多い事故である。
• 乳幼児の薬物誤飲では大量に摂取することは稀だが、

成人薬用量の1錠が小児では致死量に至ることは珍しくない。
• 内服した薬剤の種類や症状によっては拮抗薬や入院経過観察が

必要となる。場合によっては全身管理の必要性も・・・
• 致死的な経過を辿る恐れがある薬剤の例
抗うつ薬、抗精神病薬、降圧薬、麻薬、血糖降下薬、
抗血小板薬、DOAC、抗痙攣薬、多発性硬化症の薬剤など

• 新薬の開発に伴い、種類が増加している。



薬物誤飲被害児の情報



発生場所







症例 1歳6ヶ月

主訴：薬物誤飲
現病歴
家族で正月に祖父母の家へ帰省していた。祖父母が子供の面倒を見て
いたが、10分ほど目を離してしまった。両親が気づくと口にラムネの
ようなものを含むところであり、近くに祖父のピルケースが転がって
いた。ピルケースの中身は1錠足りなかった。両親が心配になり、救
急外来を受診。
ピルケースや薬剤情報は全て持参している。

来院時には意識晴明で活気あり遊んでいる Vitalも問題なし
身⾧ 80cm、体重 10kg



祖父のピルケースの中身
・ジルチアゼム除放カプセル200mg
・メトホルミン200mg
・グリメピリド1mg
・ピタバスタチン1mg
・ダビガトラン110mg

今回の症例において、１錠の内服で致死量に来している薬剤はある？

来院時に元気なら自宅で様子を見ても良い？それとも入院経過観察？



祖父のピルケースの中身
・ジルチアゼム除放カプセル200mg
・メトホルミン200mg
・グリメピリド1mg
・ピタバスタチン1mg
・ダビガトラン110mg

体重あたりの致死量
15mg/kg⇨150mg
報告なし
0.1mg/kg⇨1mg
報告なし
4mg/kg⇨100mg

今回の症例では高圧薬、血糖降下薬、抗凝固薬
３種の薬剤が１錠で致死量を超える薬剤

少しでも致死量を考慮する薬剤の誤飲が疑われる症例では
入院経過観察が望ましい



症例の経過

誤飲した薬剤はグリメピリドだったことが判明。
来院時には意識晴明だったが、静脈路確保して入院経過観察の方針。
入院時の血糖は保てていたが、6時間後ぐらいから意識混濁あり
血糖低下したため糖液開始。治療開始に伴い意識改善し、血糖値も安定。
翌日に輸液中止し、症状再燃ないことを確認して退院した。

元気に見えても薬剤によっては時間差で症状が出てくることがあります



Take home message

• 小児期の薬物誤飲はたかが１錠で致死量を超える場合のある
危険な事故である。

• 年末年始など帰省のシーズンでは祖父母宅で過ごすことで
小児が多数の薬剤と接触する機会が増えるため注意が必要。

• もし、誤飲が疑われる場合は被疑薬の確認をお願いします。
来院時に元気でも、時間差で症状が出現する場合もあります。
入院か帰宅で悩ましい場合は小児科拘束へご相談ください。
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