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今井博久「地域医療における薬剤師の積極的な関与の方策に関する研究」より 



回収結果 

1,890薬局(5,447名分の訪問患者事例を含む)から得られたデータを分析 

＊参考 

中医協資料として、9月4日に公表された値によると、在宅患者調剤加算を算定し
ている薬局数は4,319（平成24年7月1日時点） 

⇒したがって、今回調査対象となった3,321件は全国のほぼ76.9％を 

 カバー 

⇒回収率は56.9％（4319件を母数にした場合43.8％）となり、訪問業務を行っ
ている薬局の全体像をほぼ反映しているといえる 

＊平成23年9月に全国の厚生局へ行政文書開示請求を行い、届出受理医療 
 機関名簿（薬局）から訪問業務に係る届出薬局数をカウントした数値 

                      

      スクリーニング調査 本調査 

      
対象＊ 
薬局数 

回収数 
回収率 
（％） 

訪問業務 
実施 

薬局数 

実施率 
（％） 

対象 
薬局数 

回収数 
回収率 
（％） 

TOTAL 41,271 10,739 26.0  3,321 30.9  3,321 1,890 56.9  

エ
リ
ア
別 

北海道・東北 4,513 904 20.0  179 19.8  179 107 59.8  
関東 11,333 2,956 26.1  998 33.8  998 482 48.3  
中部 8,431 1,611 19.1  489 30.4  489 326 66.7  
近畿 6,834 3,091 45.2  1,126 36.4  1,126 651 57.8  

中四国 4,671 791 16.9  181 22.9  181 113 62.4  
九州・沖縄 5,489 1,386 25.3  348 25.1  348 211 60.6  

※ 回収率 ： 当該調査の回収数 ÷ 当該調査の対象薬局数 ／ 実施率 ： 訪問業務実施薬局数 ÷ スクリーニング調査の回収数 
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患者属性 

平均年齢：79.7歳 

中央値：82歳 

主疾患 （上位3項目） 

認知症 15.0% 

脳梗塞後遺症 13.2% 

循環器疾患 12.8% 

住居形態 

自宅 74.0% 

介護付き住宅 21.6% 

特別養護老人ホームなどの施設 3.7% 
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  ①有害事象の発見と解消の有無 

   

  ②アドヒアランスの変化 

   

  ③処方変更(問題の是正を意図したもの)の有無 

   

  ④残薬状況の変化 

訪問業務に係る治療アウトカム指標 
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有害事象の内容 
  

患者割合は14.4%(784名）、発生総件数は915（ADE事例として929件）で内訳（上位10項目）  
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有害事象の有無と対処 
発見あり 

14.4% 

発見なし 
85.6% 

有害事象有無 ( n=5105) 

ADEへの薬剤師の対処内容（N=915） 

改善の有無（N=915） 
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ま と め 
 

•わが国で初めての全国調査により、在宅医療において

薬剤師が関与した場合に、アウトカムが改善していたこと

が明らかになった。 

•４つのアウトカム指標において良好な結果が示されたが、

特に『薬剤による有害事象の有無と対処』で薬剤師の

訪問業務による「改善：88.1％」、『問題点の是正を意

図した処方変更』による「改善：92.4％」は、医師と薬剤

師の連携による有意義な機能を示唆している。 
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