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＊重症化した場合は、重症度に準じて管理する。
＊＊Dダイマー高値、男性、不動および肥満は高リスクとなる。
＊＊＊中等症IIの出血低リスク患者に於いて、D-dimer高値および病状が悪化し重症化リスクが高い症例では、治療用量
の未分画ヘパリンは考慮されうるが、治療用量は予防用量より出血リスクが高いことに留意する。
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新型コロナウイルス感染症に対する血栓症予防および抗凝固療法の診療指針

軽症
（呼吸困難なし、肺炎所見を認めない）

抗凝固療法を推奨しない＊

脱水の予防、理学療法を基本とする

中等症I：呼吸不全なし
（呼吸困難、肺炎所見）

抗凝固療法を推奨しない＊

脱水の予防、理学療法を基本とする

中等症II：呼吸不全あり
（酸素投与が必要）

抗凝固療法を推奨する＊＊

予防用量である低用量未分画ヘパリンを推奨する＊＊＊

重症
（ICUに入室あるいは人工呼吸器が必要）

抗凝固療法を推奨する
予防用量である低用量未分画ヘパリンを推奨する

＊なお重症化した場合は、重症度に準じて管理する。
＊＊Dダイマー高値、男性、不動および肥満は高リスクとなる。
＊＊＊中等症IIの出血低リスク患者に於いて、D-dimer高値および病状が悪化し重症化リスクが高い症例では、治
療用量の未分画ヘパリンは考慮されうるが、治療用量は予防用量より出血リスクが高いことに留意する。
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（Nakamura J, Tsujino I, et al. Thromb J. 2022;20(1):53.)


