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「糖尿病」の対処法

「
Ｓ
Ｇ
Ｌ
Ｔ
２
阻
害
薬
」

は
適
正
使
用
が
重
要

―
―
糖
尿
病
の
治
療
薬
に
つ

い
て
、
新
し
い
動
き
は
あ
り

ま
す
か
。

 

「
Ｓ
Ｇ
Ｌ
Ｔ
２
阻
害
薬
」
に

つ
い
て
は
、
保
険
適
用
が
拡

死
亡
率
を
減
ら
し
た
り
脂
肪

肝
を
改
善
さ
せ
る
な
ど
メ
リ

ッ
ト
が
大
き
い
薬
で
、
欧
米

で
は
第
一
選
択
薬
で
使
用
さ

れ
る
こ
と
が
多
く
な
っ
て
い

ま
す
。
安
全
に
使
え
ば
大
き

な
メ
リ
ッ
ト
を
発
揮
す
る
薬

な
の
で
、
循
環
器
や
腎
臓
の

医
師
は
先
程
の
「
Ｒ
ｅ
ｃ
ｏ

ｍ
ｍ
ｅ
ｎ
ｄ
ａ
ｔ
ｉ
ｏ
ｎ
」

を
参
考
に
注
意
を
守
り
な
が

ら
使
っ
て
い
た
だ
け
れ
ば
、

と
思
い
ま
す
。

ま
ず
は
Ｈ
ｂ
Ａ
１
ｃ
の

管
理
目
標
値
の
設
定
を

―
―
日
本
糖
尿
病
学
会
が
薬

を
使
う
順
番
に
つ
い
て
発
表

大
さ
れ
て
糖
尿
病
で
な
く
て

も
循
環
器
や
腎
臓
の
医
師
が

心
不
全
の
薬
や
慢
性
腎
臓
病

の
薬
と
し
て
「
Ｓ
Ｇ
Ｌ
Ｔ
２

阻
害
薬
」
を
使
え
る
よ
う
に

な
り
ま
し
た
。
た
だ
注
意
し

た
い
の
は
、「『
Ｓ
Ｇ
Ｌ
Ｔ
２

阻
害
薬
』
の
適
用
を
避
け
る

べ
き
場
合
」
が
あ
っ
て
、
日

本
糖
尿
病
学
会
が
「
Ｓ
Ｇ
Ｌ

Ｔ
２
阻
害
薬
の
適
正
使
用
に

関
す
る
Ｒ
ｅ
ｃ
ｏ
ｍ
ｍ
ｅ
ｎ

ｄ
ａ
ｔ
ｉ
ｏ
ｎ
」
で
８
項
目

を
挙
げ
て
い
ま
す
。
な
か
で

も
女
性
の
性
器
感
染
症
の

「
膣
カ
ン
ジ
タ
」
や
イ
ン
ス

リ
ン
の
出
が
悪
い
方
に
起
こ

り
う
る
「
ケ
ト
ア
シ
ド
ー
シ

ス
」
の
発
生
に
は
、
注
意
が

必
要
で
す
。
あ
と
は
痩
せ
て

い
る
人
で
食
が
少
な
い
人
だ

と
体
重
が
減
少
し
過
ぎ
る
こ

と
が
あ
る
の
で
、
こ
れ
も
注

意
が
必
要
で
す
。
糖
尿
病
の

治
療
に
も
影
響
が
出
て
し
ま

う
の
で
、
糖

尿
病
の
患
者

で
あ
れ
ば
糖

尿
病
を
診
て

い
る
医
師
と

の
連
携
が
必

要
で
す
。
特

に
高
齢
者
に

対
し
て
は
受

診
毎
に
体
重

や
栄
養
状
態

の
チ
ェ
ッ
ク

が
必
要
で
す
。

 

「
Ｓ
Ｇ
Ｌ
Ｔ

２
阻
害
薬
」

は
、
心
臓
や

腎
臓
病
で
の

し
ま
し
た
ね
。

　

は
い
。
薬
の
順
番
を
明
ら

か
に
し
た
の
は
日
本
で
初
め

て
の
試
み
で
す
。
日
本
糖
尿

病
学
会
が
今
年
８
月
に
発
表

し
た
「
２
型
糖
尿
病
の
薬
物

療
法
の
ア
ル
ゴ
リ
ズ
ム
」
が

そ
れ
で
す
。
欧
米
で
は
以
前

か
ら
薬
の
順
番
が
あ
る
程
度

決
め
ら
れ
て
い
て
、
心
血
管

イ
ベ
ン
ト
リ
ス
ク
が
高
い
人

や
心
不
全
、
慢
性
腎
臓
病
を

合
併
す
る
患
者
さ
ん
に
対
し

て
は
、
エ
ビ
デ
ン
ス
レ
ベ
ル

の
高
い
「
Ｓ
Ｇ
Ｌ
Ｔ
２
阻
害

薬
」
も
し
く
は
「
Ｇ
Ｌ
Ｐ
‐

１
受
容
体
作
動
薬
」
を
優
先

し
て
使
い
、
そ
の
上
で
血
糖

明
記
さ
れ
ま
し
た
。
そ
れ
ら

以
外
か
ら
選
択
す
る
こ
と
に

な
り
ま
す
が
、
非
肥
満
の
方

に
は
安
全
性
が
高
い
「
Ｄ
Ｐ

Ｐ
‐
４
阻
害
薬
」
も
し
く
は

「
ビ
グ
ア
ナ
イ
ド
薬
」、
肥
満

の
方
に
は
「
ビ
グ
ア
ナ
イ
ド

薬
」
も
し
く
は
「
Ｓ
Ｇ
Ｌ
Ｔ

２
阻
害
薬
」
か
ら
選
択
さ
れ

る
ケ
ー
ス
が
多
く
、
低
血
糖

リ
ス
ク
の
小
さ
い
こ
れ
ら

「
Ｄ
Ｐ
Ｐ
‐
４
阻
害
薬
」、「
ビ

グ
ア
ナ
イ
ド
薬
」、「
Ｓ
Ｇ
Ｌ

Ｔ
２
阻
害
薬
」
が
、
現
在
日

本
で
使
用
さ
れ
る
経
口
血
糖

降
下
薬
の
「
基
本
３
剤
」
と

な
っ
て
い
ま
す
。
ス
テ
ッ
プ

2
で
は
、
使
用
が
禁
忌
と
な

る
疾
患
な
ど
各
薬
剤
の
安
全

性
へ
の
配
慮
が
必
要
と
さ
れ

て
い
ま
す
。
欧
米
で
は
最
初

の
ス
テ
ッ
プ
と
な
る
、
心
血

管
イ
ベ
ン
ト
の
既
往
や
リ
ス

ク
、
心
不
全
、
慢
性
腎
臓
病

と
い
っ
た
方
に
対
す
る
「
Ｓ

Ｇ
Ｌ
Ｔ
２
阻
害
薬
」
も
し
く

は
「
Ｇ
Ｌ
Ｐ
‐
１
受
容
体
作

す
。
高
齢
者
の
場
合
に
は
か

な
り
細
か
く
目
標
値
が
分
け

ら
れ
て
い
ま
す
。
重
症
低
血

糖
が
心
血
管
イ
ベ
ン
ト
や
認

知
症
の
発
症
に
関
係
し
て
い

る
の
で
、
低
血
糖
リ
ス
ク
の

あ
る
薬
を
使
っ
て
い
る
場
合

に
は
Ｈ
ｂ
Ａ
１
ｃ
に
下
限
値

が
設
定
さ
れ
て
い
て
、
65
～

75
歳
と
75
歳
以
上
で
も
異
な

っ
て
き
ま
す
。

 

「
ア
ル
ゴ
リ
ズ
ム
」
で
は
、

次
に
非
肥
満
と
肥
満 

（
Ｂ
Ｍ

Ｉ
25
未
満
と
以
上
）
に
分
け

て
薬
を
選
択
す
る
よ
う
に
書

か
れ
て
お
り
、
非
肥
満
の
患

者
さ
ん
は
一
般
的
に
膵
臓
か

ら
の
イ
ン
ス
リ
ン
の
出
が
悪

い
の
で
、
イ
ン
ス
リ
ン
抵
抗

性
改
善
薬
で
あ
る
「
チ
ア
ゾ

リ
ジ
ン
薬
」
は
選
択
肢
か
ら

外
れ
ま
す
。
肥
満
の
方
は
イ

ン
ス
リ
ン
抵
抗
性
が
主
体
で
、

イ
ン
ス
リ
ン
分
泌
能
は
保
た

れ
て
い
る
と
予
想
さ
れ
る
た

め
、「
Ｓ
Ｕ
薬
」
と
「
グ
リ

ニ
ド
薬
」
が
外
れ
る
こ
と
が

コ
ン
ト
ロ
ー
ル
が
不
十
分
な

ら
他
の
薬
を
追
加
で
検
討
し

な
さ
い
、
と
い
う
も
の
で
し

た
。

　

糖
尿
病
治
療
薬
に
は
９
種

類
の
経
口
薬
と
２
種
類
の
注

射
薬
が
あ
る
の
で
す
が
、
日

本
で
は
今
ま
で
「
患
者
さ
ん

の
病
態
に
応
じ
て
使
い
分
け

な
さ
い
」
と
い
う
こ
と
で
、

選
択
が
自
由
な
分
、
糖
尿
病

の
専
門
医
以
外
の
医
師
に
と

っ
て
薬
の
扱
い
が
難
し
く
も

あ
り
ま
し
た
。

　

今
回
、
日
本
糖
尿
病
学
会

が
発
表
し
た
「
ア
ル
ゴ
リ
ズ

ム
」
で
は
、
ま
ず
患
者
さ
ん

個
々
に
設
定
さ
れ
て
い
る
Ｈ

ｂ
Ａ
１
ｃ
値
が
管
理
目
標
値

に
達
し
て
い
る
の
か
ど
う
か

か
ら
始
ま
り
ま
す
。
一
般
的

に
は
７
％
未
満
な
の
で
す
が
、

65
歳
未
満
の
人
で
「
Ｓ
Ｕ

薬
」
や
「
イ
ン
ス
リ
ン
」
と

い
っ
た
低
血
糖
リ
ス
ク
の
あ

る
薬
を
使
用
し
て
い
な
い
場

合
に
は
６
％
未
満
と
な
り
ま

　

糖
尿
病
は
、
２
０
２
０
年
に
治
療
ガ
イ
ド
が
大
幅
に

改
定
さ
れ
、
治
療
内
容
も
著
し
く
変
わ
り
つ
つ
あ
る
。

新
薬
も
登
場
し
、
転
換
期
に
あ
る
糖
尿
病
治
療
で
私
た

ち
は
ど
う
向
き
合
え
ば
よ
い
の
か
。

　

北
海
道
大
学
の
三
好
秀
明
客
員
教
授
（
青
木
内
科
ク

リ
ニ
ッ
ク
院
長
）
に
糖
尿
病
治
療
の
最
新
情
報
と
対
処

法
に
つ
い
て
聞
く
。

▲三好秀明氏

生
活
習
慣
病「
糖
尿
病
」の
対
処
法

新
薬
の
登
場
で
治
療
法
が
大
き
く
変
わ
る
！

北
海
道
大
学
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学
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氏

【図１】高齢者糖尿病の血糖コントロール目標（HbA1c値）

患者の特徴・
健康状態

カテゴリーⅠ カテゴリーⅢカテゴリーⅡ
①認知機能正常

②ADL自立

①軽度認知障害～
　　　　軽度認知症

②手段的ADL低下、
　基本的ADL自立

①中等度以上の認知症

②基本的ADL低下

③多くの併存疾患や
　機能障害

かつ
または

重症低血糖が
危惧される薬剤
（インスリン製
剤・SU薬・グ
リニド薬など）
の使用

7.0%未満 8.0%未満7.0%未満

7.5%未満
（下限 6.5%）

8.0%未満
（下限 7.0%）

8.0%未満
（下限 7.0%）

8.5%未満
（下限 7.5%）

なし

あり

65歳以上
75歳未満 75歳以上

または

または

グリニド薬は、種類・使用量・血糖値などを勘案し、重症低血糖が危惧されない薬剤に分類される場合もある。

手段的ADL（IADL：買い物、食事の準備、服薬管理、金銭管理など）
　　　　　　⇒基本的ADL（着衣、移動、入浴、トイレの使用など）
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