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緊急避妊薬調剤にあたっての情報提供書について 

            
                          千葉県薬剤師会薬局機能委員会 

委員長 竹田恒一 
 
「オンライン診療に伴う緊急避妊薬に関する研修会」を受講の皆様、先日はお疲れさまで

した。 
 先の研修会内で触れました情報提供書につきましては正式な書式が準備中ということで、
受講者の皆様には多大なご心配をおかけしました。 
 千葉県薬剤師会では、新型コロナウィルス感染拡大を受けての 0410 対応との混同を避け
るため、拙速な対応を控え、厚生労働省の対応を注視していました。しかし、厚生労働省よ
り通知発出の見通しがつかないので、当面の間、研修会資料を元に作成した様式を使用する
こととします。千葉県薬剤師会ホームページでこのひな形を公開しますので、ご活用して頂
きたいと思います。 
 尚、今回公開するひな形はあくまで暫定的なものであり、後日、厚生労働省より通知が発
出された際には、直ちに正式なものへと差し替えますのでご了承ください。その際には迅速
な対応を心がけます。 
 皆様におかれましては、緊急避妊薬を取り巻く人々に対し、適切な情報提供に努めていた
だくよう何卒宜しくお願い致します。 



●オンライン診療を実施した医療機関から薬局への情報提供（手順③） 

緊急避妊薬に関する情報提供書（医師→薬局薬剤師） 

年  月  日 

情報提供先 

薬局名：                
 

患者氏名：              生年月日：    年  月  日 

電話番号：              受診日時：    年  月  日 

【服用にあたっての確認事項】 

□ 禁忌（重篤な肝障害、妊婦等）に該当していない。 

□ 併用薬の服用を確認した。 

（□ 服用していない または □ 服用しているが問題ない） 

□ 授乳中か確認した。 

（□ 授乳中ではない または □ 授乳中だったため指導した） 

□ その他留意すべき事項 

 

薬剤を服用する期限 

（性交後 72時間以内） 
：   月  日 AM・PM  時頃まで 

患者来局予定時間 ：   月  日 AM・PM   時頃 

 
 
 
医療機関名：                       

医 師 氏 名： 

所 在 地： 

電 話 番 号： 
（※患者来局時に連絡できる連絡先） 
F A X 番 号：              

※ 伝送時、処方箋とともに送付すること 



●薬局からオンライン診療を実施した医療機関への情報提供（手順⑧） 

緊急避妊薬に関する服薬情報提供書（薬局薬剤師→医師） 

年  月  日 

情報提供先 

医療機関名：             医師氏名：           様 
 

患者氏名：             生年月日：     年  月  日 

【報告事項】 

□ 服用日時：    年  月  日 AM・PM  時  分 

□ 禁忌事項について確認した。 

□ より確実な避妊法について適切に説明した。 

□ 約３週間後に産婦人科医による直接の対面診療を受診することを説明した。 

□ その他 

 

 

 

 

 

 

薬 局 名：              

薬剤師氏名：            

所 在 地： 

電 話 番 号：      

F A X 番 号： 

  



●薬局における対応（手順⑤～⑧関連） 

緊急避妊薬の調剤における薬剤師の対応手順 

□ ⓪処方箋及び情報提供文書の内容を確認する。 

   必要に応じて、処方医が研修を修了しているか確認する。 

□ ①来局者がオンライン診療を受診した本人であることを確認する。 

□ ②来局者の心理状態等に心を寄せて対応する。 

□ ③プライバシー空間の確保を心がける。 

  （場所（個室・パーティションの利用）、声の大きさ・トーンなど） 

□ ④調剤済みの薬剤と飲料水・紙コップなどを用意する。 

□ ⑤来局者に禁忌を確認し、副作用などを説明する。 

□ ⑥来局者が服用したことを確認する。 

□ ⑦処方医に薬局における対応内容について報告する。 

□ ⑧本手順書をチェックした上で、他の患者情報とともに保存する。 

＜⑤における説明内容＞ 

□ 服用後に嘔吐など副作用が起きた場合の対応を伝える。 

□ 約３週間後に産婦人科医による直接の対面診療を受診することを説明する。 

□ 確実な避妊法について説明する。 

□ 何か質問があるかを聞き、適切に答える。 

 



      様

処  方  日 ： 年  月  日 緊急避妊用女性ホルモン剤 
□ノルレボ錠1.5㎎

医療機関名： □レボノルゲストレル錠1.5㎎「F」
医 師 氏 名： 
電 話 番 号：   服用日時： 年  月  日 

  AM・PM  時  分 

服用前の注意 
□ 次に該当する方は、この薬を服用することができません。（重篤な肝障害のある方、妊婦）

服用後の注意 
□ 一時的ですが気持ちが悪くなったり、吐いたりする場合があります。この薬を服用後２時
間以内に吐いてしまった場合は、追加服用の必要があるかもしれないので、すぐに処方し
てもらった医師に相談してください。 

□ 頭痛、めまい、腹痛、倦怠感、眠くなるなどの症状があらわれることがあります。 
□ 月経のような出血や不正子宮出血があらわれることがあります。 
□ 月経周期や出血の状況（日数や量）に一時的な変化が見られることがあります。 
□ セイヨウオトギリソウ（セントジョーンズ・ワート）含有のサプリメントやハーブの摂取
はしないように気をつけてください。 

□ この薬を服用しても、完全に妊娠が回避できるものではありません。 
□ この薬を服用しても、性感染症の予防にはなりません。心配な場合は医師に相談してくだ
さい。 

□ この薬の服用後も、無防備な性交が行われた場合、妊娠する可能性がありますので、妊娠
を避けたいというのであれば、適切な避妊を行ってください。自分に合った避妊法につい
ては、医師または薬剤師に相談してください。 

（授乳中の方のみ） 
□ この薬の成分は乳汁中に移行しますので、授乳中の方は、服用後少なくとも 24時間は授
乳しないでください。 

この薬が本当に効いたかどうかは、服用後すぐにわかるわけではありません。 
約３週間後に必ず産婦人科に受診して医師の診察を受けてください。 
その際には、この【お薬情報提供文書】を持参してください。 

≪緊急避妊の対面診療が可能な 
産婦人科医療機関等の一覧≫ 

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuit
e/bunya/0000186912_00002.html 
（厚生労働省ホームページ） 

年  月  日 
薬 局 名： 
薬剤師氏名： 
所 在 地： 
電 話 番 号： 

お薬情報提供文書（オンライン診療）

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000186912_00002.html
https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000186912_00002.html

