
認定薬局整備に向けた

地域の多職種連携強化事業

専門医療機関との連携

資料４



現状と課題調査結果から

他職種から薬剤師に対しての期待

患者の残薬管理や副作用発現の未然防止の
ための処方提案等，対人業務の充実



認定薬局整備に向けた

現状と課題調査結果から

多職種とさらなる連携した取り組みが必要



がん患者に対する薬局での薬学的管理等の評価
（新） 専門医療機関連携薬局

薬剤服用歴管理指導料 特定薬剤管理指導加算２

100点（月１回まで）

レジメン（治療計画）
文書により交付

• 薬学的管理及び指導
同意を得た上で
調剤後に服用状況
手持ちの錠数
副作用の有無等 確認
副作用へのアドバイス

副作用はグレード評価し、
医療機関へ文書で情報提供

副作用対策の説明
支持療法に係る薬剤の

服薬指導

連携充実加算届出医療機関
において

抗悪性腫瘍剤注射された患者

経口抗がん薬処方の
中間日



事業概要
医療機関との連携によるがん薬物療法の
研修

レジメン

・医師やがん専門薬剤師等による
代表的ながんの病態に関する研修

・大学と連携したｅ－ラーニングシステム
による研修

・病棟見学や病院薬剤師との合同研修



医師やがん専門薬剤師等による
代表的ながんの病態に関する研修

•令和1年12月22日 19時 千秋閣

抗がん剤による薬物療法・がんの疼痛コントロール

かさまつ在宅クリニック 医師 笠松 哲司先生

がん患者と接する際の心構え、必要な知識、注意点

かさまつ在宅クリニック看護師 長谷 康子様



医師やがん専門薬剤師等による
代表的ながんの病態に関する研修 ＨＰ閲覧可能

• 前立腺がん

令和2年11月27日 19時 千秋閣

徳島県立三好病院

医師 中西 良一先生

薬剤師 坂本 充司先生

• すい臓がん

令和2年1月20日 19時 千秋閣

徳島赤十字病院

医師 石倉 久嗣先生

薬剤師 組橋 由記先生

• 乳がん

令和2年1月22日 19時

グランドパレス

徳島市民病院

医師 日野 直樹先生

薬剤師 小中 健先生

• 肺がん

令和2年2月16日 19時 千秋閣

徳島大学病院

医師 米田 浩人先生

薬剤師 櫻田 巧先生



E-Learning開設
http://elearning.tokuyaku.or.jp/elearning/

アクセス

徳島県薬剤師会
会員専用

ID/パスワード入力

アクセス

アクセス



がんに関する知識習
得のための研修会
収録分もアップロー

ド準備中

再生速度調整 可能
担当教員
公開期間
概要説明



病棟見学や病院薬剤師との合同研修

•コロナ下の為、病棟見学はできませんでした。

•病院薬剤師との合同研修

令和1年9月16日 19時 徳島赤十字病院

令和1年9月25日 19時 徳島市民病院

令和1年12月23日 19時 徳島赤十字病院

令和2年1月29日 19時 徳島市民病院



事業概要
がん化学療法レジメンの情報共有

レジメ
ン

レジメ
ン

レジメ
ン

病院のレジメンを
データベース化

薬局薬剤師が検索し、
患者の効果的な
服薬管理に活用



徳島市民病院



徳島赤十字病院





FOLFOX＋Ｂｅｖ療法
12/14月曜日 12/27日曜日

アバスチン 200ｍｇ
（1時間点滴）

オキサリプラチン
100ｍｇ（2時間点滴）

休

レボホリナート
250ｍｇ（2時間点滴）

薬

5-ＦＵ(急速静注）
500ｍｇ（5分点滴）

完

5-ＦＵ（持続点滴）
3000ｍｇ
（46時間点滴）

了
46時間持続

同時服用



徳島市民病院 化学療法調剤室からの
情報提供
初日から数日

• 嘔吐（Ｇｒａｄｅ0）

• 食欲不振（Ｇｒａｄｅ0）

• 全身倦怠感（Ｇｒａｄｅ1）

数日～数週間

• 好中球減少（Ｇｒａｄｅ0） ・しびれ（Ｇｒａｄｅ2）

• 貧血（Ｇｒａｄｅ2） ・口内炎（Ｇｒａｄｅ1）

• 血小板減少（Ｇｒａｄｅ0） ・下痢（Ｇｒａｄｅ1）

• クレアチニン上昇（Ｇｒａｄｅ0）

うがい手洗いをしましょう お口の中を清潔に



代表的な副作用の発現しやすい時期



テレフォンフォローアップの実施 その1

•対象

新規にTS-1、カペシタビンが処方され、口頭同意が得られた患者

新規以外にも副作用のフォローが必要と考えられる患者

•方法

経口抗がん薬投与日数の中間日に行う

テレホンフォローアップの日時を予め、患者と相談し決定しておく

カレンダー（予約表）を利用し、担当薬剤師が対応を行う



テレフォンフォローアップの実施 その2

•実施事項

服用状況、手持ちの錠数の確認

副作用確認ツールを用いて副作用発現の有無、グレード評価

副作用へのアドバイス

•記録

服薬情報提供書（化学療法フィードバック報告書）記載

薬歴記載



抗がん剤内服患者
(下痢)

ベースラインと比べて
< 4回/日

ベースラインと比べて
4～6 回/日

ベースラインと比べて
≧ 7回/日

ヒアリング内容：

性状（水っぽい等）、回数。
日常生活への影響度

日常生活に
支障あり

日常生活に
支障なし

Grade1 Grade2 Grade3

日常生活に
支障あり

日常生活に
支障なし

ロペラミド
事前処方なし

経過観察
飲水指導

ロペラミド
事前処方なし

ロペラミド
事前処方あり

抗がん薬の休薬
医療機関受診勧告

抗がん薬の休薬
医療機関受診勧告

ロペラミド
事前処方あり

対症療法薬の
ロペラミドを服用

対症療法薬の
ロペラミドを服用改善なし

経過観察
飲水指導

経過観察
飲水指導

軽快 軽快

副作用チェックシート（下痢）



服薬情報提供書
（化学療法用フィードバック報告書）記載

Ｇｒａｄｅ 有害事象

0 嘔吐

1 悪心

0 食欲不振

0 口腔粘膜炎

1 末梢神経障害

1 全身倦怠感

3 下痢

0 便秘

0 浮腫

0 高血圧

0 皮膚障害

1 その他（鼻血）



服薬情報提供書
（化学療法用フィードバック報告書）記載

下痢の日は30分に1回となることもあり、一番つらい。

粘液便の時のみ出血がみられる。

鼻血が気になるようになった。

水を使うと手が痛いがお湯を使うときは大丈夫。

イーケプラ開始後、傾眠傾向があります。

散歩時に息切れがする。



事業概要
多職種連携による入退院時における有効な

薬物療法を提供する仕組みの構築

・手術や検査前に休薬や減薬が必要な薬剤の情報提供
・入院時の持参薬や過去の副作用歴，一般用医薬品や
健康食品の使用歴についてかかりつけ薬局から
情報提供

・退院時カンファレンスに薬局薬剤師も参加

術前
お休み



入退院時における
お薬手帳を用いた情報共有

退院時のおくすりに
ついてのお知らせ

お薬手帳へ貼付

医療機関、住所、
連絡先、担当薬剤師

共有情報

・退院日

・次回外来予定日

・入院中に使用した主な薬
（退院時処方を含む）

・処方医師

・持参薬

・退院後服薬上の注意点

・アレルギーの有無

・薬剤副作用の経験

・調剤にあたっての留意点

・その他



令和２年７月～令和3年３月 ・がん化学療法レジメンの情報収集

・連携シートの具体的な活用例の収集とデータベース化

令和２年12月～令和3年2月 ・医療機関との連携によるがん薬物療法の研修

令和3年2月 ・がん薬物療法のｅ－ラーニングシステムの構築

・医療機関との連携によるがん薬物療法の研修に参加

出来なかった薬剤師が学習出来るよう薬剤師会ＨＰの

整備

令和３年3月 ・がん化学療法レジメンの情報共有に向け薬剤師会の

ＨＰから閲覧出来るよう整備

事業実施結果

主な事業



がん化学療法レジメンの
情報共有

効果的な患者の
服薬管理

病院と薬局が患者に対
し同等レベルで薬物療
法の評価を実施

薬局薬剤師の資質向上

医療機関との連携によるが
ん薬物療法の研修

「連携シート」と「マニュ
アル」の活用

入退院時の患者にとって
有効な薬物療法の提供

多職種協同による有害
事象の早期発見・回避

事業の効果

専門医療機関連携薬局の認定 を目指した
薬剤師･薬局の機能強化

患者の生活の質（QOL）や日常生活動作（ADL）向上、介護度低下
医療費の適正化


