
Copyright (C) 2023 The Japan Research Institute, Limited. All Rights Reserved.

薬局薬剤師・保険薬局の価値向上に向けた提⾔

2023.3

株式会社⽇本総合研究所
持続可能で質の⾼い医療提供体制構築に向けた研究チーム



Copyright (C) 2023 The Japan Research Institute, Limited. All Rights Reserved.1

本提⾔の帰属と狙い

本提⾔は、株式会社⽇本総合研究所
「持続可能で質の⾼い医療提供体制構築に向けた研究チーム」が

公正・公平な視点を⼼がけて、
国⺠・医療従事者視点で中⻑期的な観点から社会貢献をしたいと考え、

薬局薬剤師・保険薬局の価値向上に向けた
意⾒をとりまとめ、提⽰するものである

我々は、中⻑期的に検討が必要な重要課題が
あるべき姿とともに⾻太に記載され、

具体的な改⾰に向けた道筋が⼯程化されることを望んでおり、
本提案については国⺠、医療提供者、保険者、

政府（厚⽣労働省、財務省等）、 経済界・産業界などの関係者と
⽬指す⽅向性の⼀致は可能と考える
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1. 提⾔の背景・⽬的、検討⼿法
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【問題意識①】限られた医療費財源を効率的・効果的に配分するシステムへ
国⺠医療費の増⼤により、「医療費削減」が各所でうたわれているが、⾼齢化率で補正した⽇本の国⺠
医療費は、国際⽐較で突出して⾼くはない可能性があり、削減ありきの議論にのみ注⼒すべきではない。

0

50

100

150

200

250

300

350

400

0

10

20

30

40

50

⼀
⼈
当
た
り
国
⺠
医
療
費
（
千
円
）

国
⺠
医
療
費
（
兆
円
）

国⺠医療費（兆円） ⼀⼈当たり国⺠医療費（千円）

出所︓総務省「国勢調査」（年齢不詳⼈⼝を除く）、国⽴社会保障・⼈⼝問題研究所「⽇本の将
来推計⼈⼝（平成24年1⽉推計）」（出⽣中位・死亡中位推計）、
厚⽣労働省「平成29年度 国⺠医療費の概況」を基に⽇本総研作成

国⺠医療費・1⼈あたり国⺠医療費は増加

出所︓OECD 「Health expenditure and financing」を基に⽇本総研作成

出所︓ OECD 「Health expenditure and financing」、OECD「Population Statistics」、厚⽣労働省「平成28年度 国
⺠医療費の概況」、柿原浩明、和久津尚彦、迫⽥さやか、⽥村正興『医療費の新国際⽐較ー⾼齢化率補正の試みー』（週刊
社会保障No.2885［2016.8.1］）を基に⽇本総研作成

2016年GDP対医療⽀出相対値(⽇本=100)

2016年GDP対医療⽀出“⾼齢化率補正”相対値(⽇本=100)

※OECDデータの医療費は国より定義が異なるため要注意
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注1︓⾼齢化率を基に補正したものであり、医療の効率性を評価したものではない
注2︓医療費の国際⽐較をする際には、負担の状況についても考慮に⼊れることが必要

⾼齢化率を踏まえると突出して⾼くはない可能性
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【問題意識②】医療制度全体の改⾰が不可⽋
医療費⽀出増⼤の要因全体が可視化された上で、削減の在り⽅が検討されているとは⾔いがたく、医療
保険制度の持続性を確保するためには、制度全体の改⾰が不可⽋である。

⼊院
医療費
38.0%

⼊院外
医療費
33.6%

薬局調剤
医療費
17.8%

⻭科診療医療費 7.0%

⼊院時⾷事・⽣活医療費 1.7%

訪問看護医療費 0.8%

療養費等1.1%

出所︓財務省「社会保障関係予算のポイント」を基に⽇本総研作成

年平均成⻑率
＋2.0％（08-20）

年平均成⻑率
＋0.8％（08-20）

年平均成⻑率
＋2.9％（08-20）

出所︓厚⽣労働省[国⺠医療費統計]、厚⽣労働省「令和2年度 国⺠医療費の概況」を基に⽇本総研作成

診療種類別国⺠医療費（2020年）

診療報酬「本体」

-1,570億円

+292億円

費⽤増加

費⽤増加

費⽤増加

増減内訳(国費︓本体・薬価・材料抜粋)[実勢価格]

薬価・材料

• 増減額や増減率の議論の過程等が
⼗分に分かりやすく国⺠に提⽰されている
とは⾔えず、全体を捉えた対策がなされて
いるか把握が難しい

診療報酬改定額（2022年）
（新規収載した医療と既存医療の合計の前年⽐）
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【外部環境の変化】⼈⼝動態・疾病構造・家族構成の変化
ここ数⼗年で、⼈⼝動態・疾病構造・家族構成に⼤きく変化が⽣じており、そのための対応が必要不可
⽋である。

⼈⼝動態の変化
⾼齢化率が上昇

家族構成の変化
核家族率が上昇

1980年 2021年

9.1%

28.9%

疾患構造の変化
⽣活習慣病患者増

1997年 2016年

約1,400万⼈

約2,000万⼈

1980年 2020年

75%

87%

多疾患併存患者が
増える

重症化予防
が重要

地域でのケア
がさらに必要となる

出所︓内閣府「令和4年版⾼齢社会⽩書」を基に⽇本総研作成 出所︓厚⽣労働省「国⺠健康・栄養調査」を基に⽇本総研作成
※重症化とは病状が重篤化すること

※核家族率は、親族世帯に占める核家族数の割合
出所︓総務省「⼈⼝動態・家族のあり⽅等

社会構造の変化について」を基に⽇本総研作成

複数疾患の治療の最終決定権を担う責任の
所在を明確にすることで、不要な薬剤・受診を
減らすことができ、患者も安⼼感を持てる。

⽇常的に受診している患者に対して
デジタルを活⽤して、柔軟に治療する
ことで、受診の離脱率を減らせる。

⺟親を中⼼とした家族全体の状況を
把握することで、家族の症状・不安に
対応できる。
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【保険薬局の変化】「患者のための薬局ビジョン」を起点とした議論・薬局制度
2015年に公表された「患者のための薬局ビジョン」を基に、各種政府会議体で議論が進んでいる。
2016年10⽉に健康サポート薬局制度、2021年8⽉に認定薬局制度が開始された。
• 健康サポート薬局︓かかりつけ薬剤師・薬局の基本的な機能に加え、国⺠による主体的な健康の保持増進を積極的に⽀援する（健康サポート）機能を備えた薬局
• 地域連携薬局︓⼊退院時や在宅医療への対応時に他医療提供施設と連携して対応できる薬局
• 専⾨医療機関連携薬局︓がん等の専⾨的な薬学管理に他医療提供施設と連携して対応できる薬局

出所︓各種資料を基に⽇本総研作成

• 薬局への医療情報共有
（第8次医療計画）

• ⿇薬調剤や無菌調剤等の⾼度な薬学管理が可能な
薬局の整備状況や実績について把握・分析を⾏い、在宅医療に必要

な医薬品等の提供体制を整備。（第8次医療計画）• 健康サポート薬局の取組の推進
（内閣府改⾰⼯程表2022）

• かかりつけ薬剤師の普及
（内閣府改⾰⼯程表2022）

• 多剤投与の適正化
（診療報酬評価）

（内閣府改⾰⼯程表2022）
• 処⽅箋受付時以外の

対⼈業務の推進
（薬局薬剤師の業務及び薬局の

機能に関するWG ）

• 病名や検査情報など、薬剤師が必要とする医療情報
に薬局がアクセスできる仕組みを構築

（薬局薬剤師の業務及び薬局の機能に関するWG ）

• 健康サポート業務の推進のための取組
（薬局薬剤師の業務及び薬局の機能に関するWG ）

• 薬局間の円滑な連携調整のためまとめ役となる薬局が必要。
地域連携薬局の要件の拡充または発展型（機能強化型）とし検討。

（薬局薬剤師の業務及び薬局の機能に関するWG ）
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【⽬指す⽅向性】国⺠の⼀⽣涯の健康を地域多職種連携で診る ﾌﾟﾗｲﾏﾘ･ｹｱﾁｰﾑ体制整備
国⺠⼀⼈ひとりが⼀⽣涯の健康を診るチームを持ち、その中で薬局薬剤師が役割を発揮すべきでないか。
また、価値ある役割を薬局薬剤師が発揮できるために、保険薬局が⽀えるべきではないか。

出所︓⽇本総研作成保険薬局
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【検討の⼿法】検討の⼿法
デスクトップ調査、インタビュー調査に加え、医師向けアンケート調査、研究会における議論を通じて、本提
⾔を整理した。

出所︓⽇本総研作成

項⽬ 内容

デスクトップ調査 • 国内外の薬局薬剤師・保険薬局の役割や機能、価値についての実態や研究動向を把握するため、
各種⽂献調査を実施した

インタビュー調査 • 国内外の実態を詳細に把握するために、薬局薬剤師・保険薬局に関連する領域の有識者（アカ
デミア、薬局薬剤師、医師等）計11名にインタビュー調査を実施した

医師向けアンケート調査 • 薬局薬剤師や保険薬局に対する機能・役割に対する認知や認識、ニーズの実態を把握するために、
⽇本プライマリ・ケア連合学会協⼒の下、所属する医師に対するアンケート調査を実施した

有識者研究会における議論

• 有識者（アカデミア、薬局薬剤師、医師等）9名が委員を務める「薬局価値向上研究会」を組成
し、計3回開催した（2022年12⽉22⽇、2023年1⽉27⽇、2023年3⽉7⽇）

• プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師・保険薬局の価値向上に向けた機能・役割の在り⽅や課
題、取り組み施策に関する議論・検討を⾏った。また、提⾔内容の妥当性、実現可能性への助⾔
を受けた
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「薬局価値向上研究会」名簿（五⼗⾳順）
〇委員⻑

• ⼤阪医科薬科⼤学薬学部 社会薬学・薬局管理学研究室 教授 恩⽥ 光⼦ 様

〇委員

• 明治薬科⼤学 公衆衛⽣・疫学研究室 教授 ⾚沢 学 様

• 京都⼤学⼤学院医学研究科社会健康医学系専攻健康情報学分野 特定准教授 岡⽥ 浩 様

• さくら薬局グループ クラフト株式会社 薬局事業部 課⻑ 緒⽅ 直美 様

• 昭和薬科⼤学 社会薬学研究室 研究員 串⽥ ⼀樹 様

• 総合メディカル株式会社 上席執⾏役員 薬局事業本部⻑ 兼 学術情報部⻑ 下川 友⾹理 様

• 株式会社⽇本総合研究所 調査部 副主任研究員 成瀬 道紀

• ⼀般社団法⼈ ⽇本プライマリ・ケア連合学会 副理事⻑/社会医療法⼈清⾵会 奈義・湯郷・津⼭ファミリークリニック 所⻑ 医師
松下 明 様

• 株式会社ファーマシィ 薬局本部 薬局2部 部⻑ ⼭下 貴弘 様
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医師向けアンケート調査の概要
多職種連携に対して積極的であると想定される、“プライマリ・ケアに積極的に取り組まれる医師”における
保険薬局・薬局薬剤師への認知に関するアンケート調査を実施した。

出所︓⽇本総研作成

項⽬ 内容

調査の⽬的
• 多職種連携に対して積極的であると想定される、プライマリ・ケアに積極的に取り組

まれる医師における、薬局薬剤師や保険薬局に対する機能・役割に対する認知や
認識や、ニーズを把握する

アンケート対象者 • プライマリ・ケアに取り組む病院・クリニックに勤務する医師（⽇本プライマリ・ケア連
合学会に所属する医師を対象とした）

実施⽅法 • Webアンケート

実施時期 • 2022年12⽉28⽇〜2023年1⽉13⽇

調査項⽬ • 保険薬局との連携状況
• 薬局薬剤師が担う機能に対する認識や期待、課題

有効回答数 • 74件
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2. 薬局薬剤師の価値向上に向けた提⾔
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【提⾔の全体像】プライマリ・ケア推進体制における保険薬局・薬局薬剤師に関する提⾔
プライマリ・ケア推進体制における保険薬局・薬局薬剤師に着⽬し、以下の①〜④の提⾔を⾏う。

出所︓各種調査を基に⽇本総研作成

プライマリ・ケア推進体制における薬局薬剤師・保険薬局の現状

• 薬局薬剤師の機能・役割や価値が明確になっていないことに加え、
機能・役割や価値がどれくらい実現されているか、その実態が把握さ
れていない

国内外における、
保険薬局・

薬局薬剤師の
役割

• 健康サポート薬局や認定薬局（地域連携薬局・専⾨医療機関
連携薬局）に求められる機能・役割は明確になっているものの、機
能・役割の実態は明らかとなっていない

• 薬局薬剤師が価値ある機能・役割を⼗分に発揮するためには、保
険薬局の機能・役割に変⾰が求められる

• 各種調査結果、有識者や保険薬局の現場で活躍する薬局薬剤
師に共通する認識として、プライマリ・ケアチームや国⺠から、薬局薬
剤師や保険薬局はどのような存在であるか、何をしてくれるのか、何
ができるのか、その認知が低いことが挙げられる

薬局薬剤師の
役割に関する、
多職種や国⺠
からの認知

【提⾔③】
• プライマリ・ケアチームや国⺠か

らの薬局薬剤師の認知向上

【提⾔②】
• 計測・改善による、薬局薬剤師

の機能・役割や価値の浸透

【提⾔④】
• 薬局薬剤師が機能・役割を発

揮するための保険薬局のあり⽅

• 「患者のための薬局ビジョン」が公表された2015年以降、認定薬局
等の制度化により、徐々に薬局薬剤師が担うべき機能・役割が具
体化されてきた

• ⼀⽅、薬局薬剤師がどのような機能・役割を発揮するのかは個々の
薬局薬剤師や保険薬局に依存している部分も多い

【提⾔①】
• 薬局薬剤師の機能・役割や価

値の明確化
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【提⾔の全体像】各提⾔の関係性
提⾔②③の活動推進により提⾔①を加速する、提⾔④により提⾔①の薬局薬剤師が機能・役割を発揮
するために保険薬局が機能することを⽬指す、という関係性である。

出所︓⽇本総研作成

<薬局薬剤師> <保険薬局>

【提⾔③】
プライマリ・ケアチームや国⺠からの薬局

薬剤師の認知向上
【提⾔②】

計測・改善による、薬局薬剤師の
機能・役割や価値の浸透

【提⾔①】
薬局薬剤師の機能・役割や

価値の明確化

提⾔②③の活動推進
により①を加速

【提⾔④】
薬局薬剤師が機能・役割を発揮する

ための保険薬局のあり⽅

【⽬指す⽅向性】
国⺠の⼀⽣涯の健康を地域多職種連携で診るプライマリ・ケアチーム体制整備

保険薬局が
薬局薬剤師

を⽀える
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【提⾔①】
薬局薬剤師の機能・役割や価値の明確化
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値
薬局薬剤師に期待される機能・役割として、医師や病院薬剤師、看護師等との多職種連携、服薬指導、
健康指導、患者教育・フォローアップを中⼼とする患者指導、各種疾患に対するケアが挙げられる。

出所︓各種調査、研究会議論を基に⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割 薬局薬剤師の価値

多職種連携

医師と連携した処⽅評価（疑義照会）
• 処⽅適正化
• ポリファーマシー是正医師への処⽅提案（減薬提案）

服薬情報連携（薬薬連携）

患者指導

服薬指導
• 処⽅適正化
• ポリファーマシー是正
• 服薬アドヒアランス向上

健康指導、受診勧奨 • 地域住⺠の健康向上
• 疾患の重症化予防

退院後の患者教育・フォローアップ • 退院後の臨床転帰の改善

各種疾患に対するケア

各種疾患の早期発⾒・重症化予防 • 早期発⾒
• 重症化予防

慢性疾患ケア・フォローアップ
• 服薬アドヒアランス向上
• 疾患の改善・疾患マーカーの改善
• 減量・禁煙・減酒の達成
• 受診勧奨・受診率向上
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60%

34%

41%

77%

41%

64%

42%

33%

30%

34%

36%

23%

55%

36%

58%

53%

6%

31%

18%

5%

13%

2%

5%

2%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

外来患者に関しての薬局へ
の情報共有

退院に当たっての薬局との
情報共有

⼊院に当たっての薬局との
情報共有

がん患者に関しての薬局へ
の情報共有

サービス担当者会議への参加

退院時カンファレンスへの
参加

地域ケア会議への参加

その他の会議への参加

⼤変有効である ある程度有効である どちらともいえない・分からない あまり有効でない 全く有効でない

【提⾔①】 医師向けアンケート結果︓薬局との連携有効性

出所︓医師向けアンケート調査を基に⽇本総研作成

保険薬局と既に連携を実施している医師に限定すると、その連携に有効性を感じていることがわかる。
Q 先⽣と薬局との以下の各連携について、先⽣にとってそれぞれどの程度有効だと感じますか。最もあてはまるものを選択肢から
お選びください。（N=74） 【連携回数が1回以上の回答抽出】

N=53

N=29

N=22

N=22

N=22

N=22

N=19

N=15
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99%

88%

99%

62%

42%

88%

27%

36%

26%

24%

20%

66%

54%

20%

1%

11%

0%

30%

32%

11%

38%

49%

57%

47%

54%

26%

32%

43%

0%

1%

1%

8%

26%

1%

35%

15%

18%

28%

26%

8%

14%

36%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

調剤

医薬品管理

疑義照会

服薬情報・モニタリングの管理

トレーシングレポートによる患者情報の共有

服薬指導

リフィル処⽅箋対応

服⽤期間中の患者フォローアップ

退院後の患者教育・患者フォローアップ

運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導

禁煙サポート

訪問薬剤管理など在宅医療への関わり

受診勧奨（フォローアップ、在宅医療への関わりに基づく）

（患者ではない）地域住⺠に対する健康サポート

⾝近な薬局薬剤師が既に担っている機能/役割 まだ担っていないが期待する機能/役割
どちらにも該当しない機能/役割

【提⾔①】 医師向けアンケート結果︓薬局機能に対する認識（1/2）（疾病軸以外）
退院後・服⽤期間の患者フォローアップ、禁煙サポート、患者向け健康指導が特に期待される役割である。

Q 以下の薬局薬剤師の機能・役割全てについて、先⽣のご認識に最も近いものをお選びください。（N=74）

出所︓医師向けアンケート調査を基に⽇本総研作成
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9%

9%

11%

12%

9%

15%

14%

9%

18%

15%

11%

19%

8%

8%

12%

9%

18%

9%

32%

23%

28%

39%

27%

32%

41%

31%

34%

41%

38%

42%

35%

49%

41%

45%

57%

46%

58%

68%

61%

49%

64%

53%

46%

59%

49%

45%

51%

39%

57%

43%

47%

46%

26%

45%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

がんの予防
がんの早期発⾒

がんの重症化予防
急性⼼筋梗塞の予防

急性⼼筋梗塞の早期発⾒
急性⼼筋梗塞の重症化予防

脳卒中の予防
脳卒中の早期発⾒

脳卒中の重症化予防
糖尿病の予防

糖尿病の早期発⾒
糖尿病の重症化予防

精神疾患の予防
精神疾患の早期発⾒

精神疾患の重症化予防
認知症の予防

認知症の早期発⾒
認知症の重症化予防

⾝近な薬局薬剤師が既に担っている機能/役割 まだ担っていないが期待する機能/役割
どちらにも該当しない機能/役割

【提⾔①】 医師向けアンケート結果︓薬局機能に対する認識（2/2） （疾病軸）
認知症の予防・早期発⾒・重症化予防、精神疾患の早期発⾒・重症化予防、糖尿病の予防・重症化
予防、脳卒中の予防・重症化予防、急性⼼筋梗塞の予防等が特に期待される役割である。

出所︓医師向けアンケート調査を基に⽇本総研作成

Q 以下の薬局薬剤師の機能・役割全てについて、先⽣のご認識に最も近いものをお選びください。 （N=74）



Copyright (C) 2023 The Japan Research Institute, Limited. All Rights Reserved.20

【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓多職種連携
薬局薬剤師に期待する機能・役割は、医師と連携した処⽅評価と医師への処⽅提案、服薬情報連携で
あり、その価値は処⽅適正化とポリファーマシー是正にある。

出所︓林由依, et al. “お薬⼿帳を活⽤した処⽅監査の特徴と経済効果
-Pharmaceutical Intervention Record (薬学的介⼊報告) の分析.” 医療薬学 45.8 (2019): 425-432.等各種情報を基に⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割
（多職種連携）

薬局薬剤師の
価値

医師と連携した処⽅評価（疑義照会）
• 処⽅箋の内容や患者の状況に関して医師

等に問い合わせをすること
• 具体的には、処⽅箋の書き⽅に誤りがあるか

どうかや、処⽅箋に記載された薬剤が患者の
病状に適しているかどうか、保険適⽤ができる
かどうかなどを確認するために、医師等に照会
する

• 処⽅適正化
• ポリファーマシー

是正

医師への処⽅提案（減薬提案）
• 不必要な副作⽤や健康リスクを回避するため

に、医師等に対して患者が現在服⽤している
薬剤を減らす提案をすること

• 具体的には、薬局薬剤師が、患者の健康状
態や服薬履歴、薬剤治療に関する専⾨的
な知識をもとに医師へ減薬提案を⾏う

服薬情報連携（薬薬連携）
• 薬局薬剤師と病院薬剤師とが連携し、お薬

を共通⾔語として患者の情報を共有し、安
⼼できる薬物療法を継続して提供すること

関連する事例（⽇本）

項⽬ 内容

概要 • 岐⾩県薬剤師会に所属する保険薬局を対象とした研究
（岐⾩薬科⼤学 実践社会薬学研究室による研究成果）

実施内容

• 以下の項⽬に関する調査を、アンケートにより実施した
 疑義照会を⾏う契機となった情報源
 疑義照会の原因
 疑義照会の結果
 重複投薬等防⽌加算の算定状況（薬剤の削減

額）
 疑義照会前後の薬品名・⽤量・⽤法 等

取り組みの
成果

• お薬⼿帳を活⽤した疑義照会を徹底することで、1症例平均
1,400円程度の薬剤量削減効果があった

• 薬剤師の適切な処⽅監査により医薬品の適正使⽤が推進
され、副作⽤防⽌による医療費の削減効果も⼤きくなること
が期待できる

薬局薬剤師の機能・役割と価値
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓患者指導（1/2）
薬局薬剤師に期待する機能・役割は、服薬指導と健康指導、受診勧奨であり、その価値は処⽅適正化
とポリファーマシー是正、服薬アドヒアランス向上、地域住⺠の健康向上と疾患の重症化予防にある。

出所︓橋本佳奈. 糖尿病患者の服薬アドヒアランスに関連する患者の⼼理指標. Diss. ⾦沢⼤学, 2020.等各種情報を基に⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割
（患者指導）

薬局薬剤師の
価値

服薬指導
• 処⽅された薬剤を患者が正しく理解し、適切に使⽤するため

の指導やアドバイスのこと
• 具体的には、以下のような内容が含まれる

 薬剤の名称、⽤法、⽤量、服⽤のタイミング、飲み⽅
などの説明

 副作⽤や注意事項についての説明
 ⾷事や他の薬剤との併⽤についての説明
 必要に応じて、薬剤⼿帳や服薬スケジュールの作成、

管理⽅法の説明
 患者の病状や⽣活環境に合わせた服薬のアドバイス
 服薬に関する悩みや不安についての相談対応

• 処⽅適正化
• ポリファーマ

シー是正
• 服薬アドヒア

ランス向上

健康指導、受診勧奨
• 患者が健康な⽣活を送り、病気を予防するためのアドバイスや、

必要に応じて適切な医療機関への受診勧奨を⾏うこと
• 具体的には、以下のような内容が含まれる

 健康的な⽣活習慣についてのアドバイス
 健康チェックの実施
 予防接種の勧奨
 薬剤の正しい使⽤⽅法や管理⽅法についての指導
 医療機関への受診勧奨

• 地域住⺠の
健康向上

• 疾患の重症
化予防

項⽬ 内容

概要
• 糖尿病患者を対象とした服薬アドヒアランス等向上

に関する研究（⾦沢⼤学医薬保健研究域薬学
系臨床薬物情報学研究室による研究成果）

実施内容
• 糖尿病患者を対象に、以下の項⽬に関する調査

を、アンケートにより実施した
 服薬アドヒアランス
 ⼼理状態

取り組みの
成果

• 薬局薬剤師が糖尿病患者の治療に関与する場合
知識を提供するだけでなく患者のセルフケア能⼒を
⾼める介⼊を実施することが服薬アドヒアランスの向
上に役に⽴つこと⽰唆された

関連する事例（⽇本）薬局薬剤師の機能・役割と価値



Copyright (C) 2023 The Japan Research Institute, Limited. All Rights Reserved.22

【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓患者指導（2/2）
加えて、退院後の患者教育・フォローアップの機能・役割が期待され、その価値は、退院後の臨床、転帰の
改善にある。

出所︓Barrett, Ravina, and James Hodgkinson. "Quality evaluation of community pharmacy blood pressure (BP) 
screening services: an English cross-sectional survey with geospatial analysis." BMJ open 9.12 (2019): e032342.等各種情報を基に⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割
（患者指導）

薬局薬剤師の
価値

退院後の患者教育・フォローアップ
• 病院から退院した患者に対して、薬局薬剤師

が継続的なケアを提供し、薬物治療の効果的
な管理や、再⼊院の予防を⽀援すること

• 具体的には、以下のような内容が含まれる
 退院後の薬剤管理や健康管理につい

ての指導を⾏う
 ⽣活習慣の⾒直しや、栄養⾯でのアド

バイスなどを⾏う
 患者の服薬状況をモニタリングし、必要

に応じて医師や介護スタッフと連携して、
適切な調整を⾏う

 医師とのコミュニケーションを⾏い、退院
後の薬物治療や管理に関する情報交
換を⾏う

 病院や介護施設のスタッフと連携し、
必要に応じて患者の健康管理について
の情報提供や⽀援を⾏う

• 退院後の臨床
転帰の改善

項⽬ 内容

概要
• 退院後の患者フォローアップの⼀例として⾎圧スクリーニングを

実施し、⾎圧合併症予防を⽬的とした研究（ブライトン⼤学
による研究成果）

実施内容
• 退院後の患者を対象に、以下の項⽬に関する調査を、アン

ケートにより実施した
 ⾎圧モニターの精度
 有病率、サービス利⽤率等

取り組みの
成果

• 薬局薬剤師の介⼊が、⾼⾎圧合併症の減少、医療費の削
減に役に⽴つこと⽰唆された

関連する事例（英国）薬局薬剤師の機能・役割と価値
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【提⾔①】ﾌﾟﾗｲﾏﾘ･ｹｱ推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓各種疾患に対するｹｱ
さらに、疾患ケアに特化した際の、わが国で推進すべき薬局薬剤師の機能・役割とその価値は以下の通り
と考える。

出所︓⽇本総研作成

【がん】

ターミナル・
在宅ケア

【糖尿病】

重症化予防

【⼼不全】

重症化予防

【認知症】

早期発⾒ 外来ケア

【禁煙⽀援】

•認知症を疑う
患者に対する
受診勧奨
•家族からの相
談対応

• 医師やケアマ
ネージャー等
との連携

• 家族介護者
の困りごと・
介護負担等
の把握・対
応

• 抗認知症薬
の副作⽤状
況の把握・
対応

• 抗がん剤、
医療⽤⿇薬
の調剤、無
菌調剤

• 薬物治療に
伴う副作⽤
発⾒と対応

• 医師や看護
師からの相
談対応

• 重症化予防
のための服
薬管理、健
康指導

• 合併症に対
するケア、医
師との連携

• 循環器疾患
に対する⾎
圧コントロー
ル

• 健康サポート
機能として薬
局薬剤師主
導の禁煙⽀
援

• 医師による
禁煙外来の
サポート

機能・
役割
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓認知症
認知症にフォーカスした際、今後さらに薬局薬剤師に求められる機能・役割は、早期発⾒と外来ケアに集
中すると考える。

出所︓⽇本総研作成

予防 外来ケア

• 運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導
• 認知症に対する啓発活動

• 医師やケアマネー
ジャー等との連携

• 家族介護者の困りご
と・介護負担等の把
握・対応

• 抗認知症薬の副作⽤
状況の把握・対応

薬
局
薬
剤
師
भ
機
能
؞
役
割

早期発⾒

• 認知症を疑う患者に
対する受診勧奨

• 家族からの相談対応
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓認知症
認知症を疑う患者への受診勧奨、家族からの相談対応、健康指導、啓発活動、医師・ケアマネージャー等
への連携、家族介護者の困りごと等の把握・対応、副作⽤状況の把握が期待される機能・役割と考える。

出所︓⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割
（認知症）

フェーズ
薬局薬剤師の価値

早期発⾒ 外来ケア

認知症を疑う患者に対する受診勧奨、地域包括⽀援センターへの紹介
家族からの相談対応
• 薬剤師が認知症の症状を疑う、あるいは主に家族から相談があった場合、患

者や家族に対して、相談に応じること。また、専⾨的な医療機関への受診を
勧める、地域包括⽀援センターへ紹介すること

○

• 早期発⾒
• 重症化予防
• 患者・家族の悩み解決

運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導
• 薬剤師が患者に健康的な⽣活習慣を促すために⾏う、情報提供やアドバイス

を含む健康教育のこと
○

認知症に対する啓発活動
• 認知症に関する啓発ポスターやリーフレットの配布、早期発⾒に関する情報提

供、治療・ケアに関するアドバイス等の認知症の早期発⾒や適切な対応につ
ながるための活動のこと

○ ○

医師やケアマネージャー等との連携、家族介護者の困りごと・介護負担等の把
握・対応
• 薬剤師が認知症の症状を疑う、あるいは主に家族から相談があった場合、患

者や家族に対して、相談に応じたり専⾨的な医療機関への受診を勧めたりす
ること

○ • 患者・家族の悩み解決
• 受診勧奨

抗認知症薬の副作⽤状況の把握
• 患者の服薬状況や副作⽤の有無を把握し、副作⽤が⽣じている場合には、

適切な対応を⾏うこと
○

• 処⽅適正化
• 服薬アドヒアランスの向

上
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓がん
がんにフォーカスした際、今後さらに薬局薬剤師に求められる機能・役割は、ターミナル・在宅ケアに集中す
ると考える。

出所︓⽇本総研作成

予防 治療 ターミナル・在宅ケア

• 運動療法・⾷事療法・禁煙⽀援などの患者向け健康指導

• 抗がん剤、医療⽤⿇
薬の調剤、無菌調剤

• 薬物治療に伴う
副作⽤発⾒と対応

• 医師や看護師からの
相談対応

• がんに対する啓発活動

薬
局
薬
剤
師
भ
機
能
؞
役
割

早期発⾒

• 処⽅・服薬指導
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓がん
抗がん剤、医療⽤⿇薬の調剤、無菌調剤と副作⽤発⾒と対応、医師や看護師からの相談対応が期待さ
れる機能・役割と考える。

出所︓⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割
（がん）

フェーズ
薬局薬剤師の価値

ターミナル・在宅ケア

抗がん剤、医療⽤⿇薬の調剤、無菌調剤
• がん治療に使⽤される抗がん剤や、鎮痛剤などの医療⽤⿇薬、無菌状態での

注射剤や静脈内投与薬などを調剤すること
○ • 適切な医薬品の

提供

薬物治療に伴う副作⽤発⾒と対応
• 副作⽤を早期に発⾒し、医師や看護師などの医療従事者に報告、対応に

ついて提案すること
○

• 処⽅適正化
• 服薬アドヒアランス

の向上
• 受診勧奨医師や看護師等からの相談対応

• 医師や看護師からの薬剤関連の問い合わせや相談に応じ、薬物治療の適正
使⽤や副作⽤対応などについてアドバイスをすること

○
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓糖尿病
糖尿病にフォーカスした際、今後さらに薬局薬剤師に求められる機能・役割は、重症化予防に集中すると
考える。

出所︓⽇本総研作成

予防 重症化予防 在宅ケア

• 運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導

• 薬の副作⽤状況の把
握

• 糖尿病に対する啓発活動

薬
局
薬
剤
師
भ
機
能
؞
役
割

早期発⾒

• 糖尿病を疑う患者に
対する受診勧奨

• 服薬管理
• 合併症に対するケア、

医師との連携
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓糖尿病
服薬管理、合併症に対するケア、医師との連携、運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導、糖尿
病に対する啓発活動が期待される機能・役割と考える。

出所︓⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割
（糖尿病）

フェーズ 薬局薬剤師の
価値重症化予防

服薬管理
• 糖尿病患者の、適切な服薬⽅法のアドバイスや副作⽤の把握、薬の残量の確認

等を⾏うこと
○

• 重症化予防
• 重篤な低⾎糖の予防
• 服薬アドヒアランスの向上
• 減量・禁煙・減酒の達成

合併症に対するケア、医師との連携
• さまざまな合併症に対するフォローを⾏いながら、定期的な検査結果や、治療⽅針

の確認など、医師と密に連携すると
○

運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導
• 薬剤師が患者に健康的な⽣活習慣を促すために⾏う、情報提供やアドバイスを含

む健康教育のこと
○

糖尿病に対する啓発活動
• 糖尿病に関する啓発ポスターやリーフレットの配布、早期発⾒・重症化予防に関す

る情報提供、治療・ケアに関するアドバイス等の糖尿病の早期発⾒・重症化予防や
適切な対応につながるための活動のこと

○
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓⼼不全
⼼不全にフォーカスした際、今後さらに薬局薬剤師に求められる機能・役割は、重症化予防に集中すると
考える。

出所︓⽇本総研作成

予防 重症化予防 在宅ケア

• 運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導

• 薬の副作⽤状況の把
握

• ⼼不全に対する啓発活動

薬
局
薬
剤
師
भ
機
能
؞
役
割

早期発⾒

• 受診勧奨 • 循環器疾患に対する
⾎圧コントロール
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓⼼不全
循環器疾患に対する⾎圧コントロール、運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導、⼼不全に対する
啓発活動が期待される機能・役割と考える。

出所︓⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割
（⼼不全）

フェーズ 薬局薬剤師の
価値重症化予防

循環器疾患に対する⾎圧コントロール
• 重篤な合併症を引き起こすリスク軽減のための⾎圧コントロールを⾏うこと ○

• 重症化予防
• 服薬アドヒアランスの向

上
• 減量・禁煙・減酒の達成

運動療法・⾷事療法などの患者向け健康指導
• 薬剤師が患者に健康的な⽣活習慣を促すために⾏う、情報提供やアドバイスを含む健康

教育のこと
○

⼼不全に対する啓発活動
• ⼼不全に関する啓発ポスターやリーフレットの配布、早期発⾒に関する情報提供、治療・ケ

アに関するアドバイス等の⼼不全の早期発⾒や適切な対応につながるための活動のこと
○
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【提⾔①】プライマリ・ケア推進における薬局薬剤師の機能・役割、価値︓禁煙⽀援
健康サポート機能として薬局薬剤師主導の禁煙⽀援、医師による禁煙外来のサポートが期待される機
能・役割と考える。

出所︓⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割
（禁煙⽀援） 薬局薬剤師の価値

健康サポート機能として薬局薬剤師主導の禁煙⽀援、医師による禁煙外来のサポート
• 患者の状況に応じて、医療機関での専⾨的な治療が必要か、OTC医薬品等でのサポートで⼗分か

を判断し、OTCの販売や禁煙に関する情報提供等を⾏うこと
• 禁煙のカウンセリングを⾏い、禁煙の意義の共有、禁煙に向けたアドバイス、禁煙のモチベーション維

持を⽀援すること

• 禁煙の達成



Copyright (C) 2023 The Japan Research Institute, Limited. All Rights Reserved.33

【提⾔①】わが国では未実装であるが、海外では薬局薬剤師が実施する機能・役割
諸外国では、プライマリ・ケアの⼀員として重要な役割を担っている薬局薬剤師が、医師を中⼼とする他職
種からのタスクシフトによる機能・役割を担う。⻑期的に⽇本にも実装するための議論が必要であると考える。

出所︓各種情報を基に⽇本総研作成

薬局薬剤師の機能・役割例 薬局薬剤師の価値

慢性疾患の薬の処⽅（カナダ等）
• 糖尿病や⾼脂⾎症等重症化するとコストがかかってしまう管理が

重要となる疾患について、その薬の処⽅を⾏うこと

• 慢性疾患の適切な管理
• 医師の業務効率化
• 医療費適正化

ワクチンの接種（⽶国・英国・カナダ等）
• インフルエンザ等のワクチン接種を保険薬局で実施し、その打ち⼿

を薬局薬剤師が担うこと
• 医師の業務効率化
• 医療費適正化



Copyright (C) 2023 The Japan Research Institute, Limited. All Rights Reserved.34

【提⾔②】
計測・改善による、薬局薬剤師の機能・役割や
価値の浸透
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓検討⽅法
提⾔①でフォーカスした疾患ケアにおいて、薬局薬剤師の機能・役割や価値を計測する指標となりうるKPI
候補をリストアップしたうえで、その優先順位を以下の観点で整理した。

短期的に有望なKPI

その他

その次のステップとして有望なKPI

A) 国内外の研究において計測されている指標、あ
るいは国内有識者がKPIとして適切であると考
える指標のうち、機能・役割や価値の実態を計
測する指標として有効であり、かつ、計測のハー
ドルが低く実現可能性が⾼いと判断した指標

B) 国内外の研究において計測されている指標、あ
るいは国内有識者がKPIとして適切であると考
える指標のうち、有効性や実現可能性が劣後
すると判断した指標

C) 国内外の研究において計測されている指標のう
ち、A/Bに該当しない指標

出所︓⽇本総研作成
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓まとめ
まずは短期的に有望なKPIで薬局薬剤師の実態を計測し、PDCAサイクルを継続的に回すことで、薬局薬
剤師の発揮する価値を拡⼤していくべきではないか。

出所︓⽇本総研作成

【がん】

ターミナル・
在宅ケア

【糖尿病】

重症化予防

【⼼不全】

重症化予防

【認知症】

早期発⾒ 外来ケア

【禁煙⽀援】

• 認知症を疑う患者
に対する受診勧奨

• 家族からの相談対
応

• 医師やケアネー
ジャー等との連携

• 家族介護者の困
りごと・介護負担
等の把握・対応

• 抗認知症薬の副
作⽤状況の把
握・対応

• 抗がん剤、医療
⽤⿇薬の調剤、
無菌調剤

• 薬物治療に伴う
副作⽤発⾒と対
応

• 医師や看護師か
らの相談対応

• 重症化予防のた
めの服薬管理、
健康指導

• 合併症に対する
ケア、医師との連
携

• 循環器疾患に対
する⾎圧コント
ロール

• 健康サポート機
能として薬局薬
剤師主導の禁煙
⽀援

• 医師による禁煙
外来のサポート

機能・
役割

認知症に関する
研修会を受講し
ている薬剤師*の
在籍数
薬局で認知症の
簡易検査の提供
体制の有無
利⽤者・家族か
らの認知症に関
する応需件数

認知症に関する
研修会を受講し
ている薬剤師の
在籍数
介護者からの相
談応需件数
（内容）

がん末期のケアに
関する研修を受
講している薬剤
師の在籍数
抗がん剤、⿇薬
調剤の処⽅件数
服薬フォローアッ
プ件数
トレーシングレ
ポートによる医療
機関への情報提
供件数

糖尿病療養指
導⼠（⽇本糖
尿病療養指導
⼠、地域糖尿病
療養指導⼠）の
在籍数
糖尿病患者の
服薬フォローアッ
プを⾏っている件
数
糖尿病に関する
患者指導件数
服薬・治療アドヒ
アランスが改善し
た患者数

⼼不全に関する
研修を受講して
いる薬剤師の在
籍数
⼼不全療養指
導⼠をもつ薬剤
師の在籍数
服薬フォローアッ
プを⾏っている件
数（家族含む対
応）
副作⽤等モニタ
リング（⾎圧と体
重と⾃覚症状聞
き取り）を⾏う患
者件数

禁煙に関する相
談応需件数
利⽤者・地域住
⺠に対する禁煙
啓発活動の実施
件数（内容）

短期的に
有望な
KPI

*︓認知症サポーター養成講座、⽇本薬局学会「認知症研修認定薬剤師制度」、
⾃治体が開催する研修（例︓東京都薬剤師認知症対応⼒向上研修）、
薬剤師会が開催する研修（例︓東京都薬剤師会 認知症サポート薬剤師e-ラーニング講座）等
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓認知症（早期発⾒） （1/2）
認知症早期発⾒において想定される薬局薬剤師のKPIのうち、ハイライトしたKPIからまずは計測・改善を
⽬指すべきではないか。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

ストラクチャー プロセス アウトカム

認知症疑いでの
医療機関への受
診勧奨件数

受診勧奨
による医療
機関受診
件数

地域住⺠から認知症相談先としての認
知度

連携する地域包括⽀援センターや病院の
数

認知症に専⾨
性を持つ薬剤師
**の在籍数

薬局で認知症の簡易検査の提供体制の
有無

利⽤者・家族か
らの認知症に関
する応需件数

薬局等での簡易
認知症検査の実
施件数

認知症治
療開始数
介護認定
件数

医師満⾜度

医師への認知症
疑いの情報提供
件数

早期発⾒による
患者状態の指標

認知症に関する
研修会*を受講
している薬剤師
の在籍数

患者・家族の評
価（満⾜度な
ど）

地域包括⽀援
センターへの紹介
件数

*︓認知症サポーター養成講座、⽇本薬局学会「認知症研修認定薬剤
師制度」、⾃治体が開催する研修（例︓東京都薬剤師認知症対応⼒
向上研修）、薬剤師会が開催する研修（例︓東京都薬剤師会 認知
症サポート薬剤師e-ラーニング講座）等
**︓認知症サポーター、⽇本薬局学会「認知症研修認定薬剤師」

︓短期的に有望なKPI
︓その次のステップとして有望なKPI

︓その他
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓認知症（早期発⾒）（2/2）
短期的に有望なKPIとして、有効性・実現可能性の観点から、「研修会を受講している薬剤師在籍数」、
「認知症簡易検査の提供体制有無」、「利⽤者・家族からの認知症に関する応需件数」を提案する。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

KPI KPI測定⽅法 有効性 実現可能性

短期的
に有望
なKPI

ストラク
チャー

 認知症に関する研修
会を受講している薬剤
師の在籍数

• 薬局への聞き取り

• 薬剤師の認定と⽐較して、研修や学
習といった取り組みで良く、改善が⾒
込みやすい指標となる

• 実現可能性は⾼いと考えられる

 薬局で認知症の簡易
検査の提供体制の有
無

• 検査提供体制の有無は、認知症検
査提供に向けた基本的な指標となる • 実現可能性は⾼いと考えられる

プロセス
 利⽤者・家族からの認

知症に関する応需件
数

• 薬局への聞き取り
• 薬局記録

• 薬局での認知症早期発⾒件数を把
握するために重要なKPIであり、さまざ
まな体制構築を通じで改善すべき指
標となる

• 薬局での新たな記録業務が発⽣する
可能性がある

その次の
ステップと
して有望
なKPI

ストラク
チャー

 認知症に専⾨性を持
つ薬剤師の在籍数

• 薬局への聞き取り
• 認知症に対する専⾨的な薬剤師育

成のために⻑期的に計測すべき指標
である

• 認定を取得した薬剤師が少数である
と想定されるため、⻑期的に計測して
改善を図る必要がある

プロセス

 薬局等での簡易認知
症検査の実施件数

• 薬局への聞き取り
• 薬局記録

• 短期的に提供体制の指標を改善し
たうえで改善していくべき指標である

• 薬局での新たな記録業務が発⽣する
可能性がある

• 検査を実施している件数はまだ少数
であると想定されるため、まずは提供
体制の実態を把握する必要がある

 医師への認知症疑い
の情報提供件数 • 薬局で発⾒した認知症疑いの患者の

治療橋渡しの観点で、体制構築を通
じて⻑期的に改善すべき指標となる

• 薬局での新たな記録業務が発⽣する
可能性がある

• 認知症疑いの情報提供件数はまだ
少数であると想定されるため、⻑期的
に計測して改善を図る必要がある

 地域包括⽀援セン
ターへの紹介件数
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓認知症（外来ケア）（1/2）
認知症外来ケアにおいて想定される薬局薬剤師のKPIのうち、ハイライトしたKPIからまずは計測・改善を
⽬指すべきではないか。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

ストラクチャー プロセス アウトカム

医師やケアマ
ネージャ等との情
報授受回数（ト
レーシングレポー
ト等）

処⽅提案件数
および処⽅変更
件数

相談対応１回
あたりの所要時
間

認知症患者とと
もに来局している
介護者の数
在宅訪問対応
している認知症
の患者数

認知症に関する
研修会を受講し
ている薬剤師の
在籍数

介護者からの相
談応需件数
（内容）

服薬アドヒアラン
ス患者数

患者QOL
患者の評価
（満⾜度など）

薬剤師による問
題把握件数
（内容）

医師やケアマネージャー等からの相談応需件
数（内容）

医師・看護師・
ケアマネージャー
などの評価（満
⾜度など）

介護者の評価
（満⾜度など）
介護負担

介護者の困りご
との相談に対応
可能な薬剤師の
在籍数

患者・介護者か
らの信頼度

認知症カフェの実施件数

介護⽤品販売件数

︓短期的に有望なKPI
︓その次のステップとして有望なKPI

︓その他
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓認知症（外来ケア）（2/2）
短期的に有望なKPIとして、「認知症に関する研修会を受講している薬剤師の在籍数」、「介護者からの
相談応需件数（内容）」を提案する。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

KPI KPI測定⽅法 有効性 実現可能性

短期的
に有望
なKPI

ストラク
チャー

 認知症に関する研
修会を受講している
薬剤師の在籍数

• 薬局への聞き取
り

• 薬剤師の認定と⽐較して、研修や
学習といった取り組みで良く、改善
が⾒込みやすい指標となる

• 実現可能性は⾼いと考えられる

プロセス  介護者からの相談
応需件数（内容） • 薬局記録

• 患者を⽀える介護者は負担が⼤
きく、介護者からの相談応需件数
は認知症を⽀える薬局の実態把
握・改善のために重要な指標とな
る

• 薬歴に記録はあるが、加算にひも
づいていないため薬局での集計作
業に⼤きな負担がかかる懸念があ
る

その次の
ステップと
して有望
なKPI

ストラク
チャー

 介護者の困りごとの
相談に対応可能な
薬剤師の在籍数

• 薬局への聞き取
り

• 対応可能の定義として「認知症サ
ポーター」等を設定し、多くの薬剤
師が認知症に対応可能となるため
に、⻑期的に計測していくべき指標
となる

• 対応可能とする定義が難しい懸念
がある。

プロセス  認知症カフェの実施
件数

• 薬局への聞き取
り

• 薬局記録

• 地域で認知症患者をサポートする
体制を構築するための、薬局から
のアウトリーチ型の取り組みを計測
するための指標となる

• 実現可能性は⾼いと考えられる
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓がん（ﾀｰﾐﾅﾙ・在宅ｹｱ）（1/2）
がんターミナル・在宅ケアにおいて想定される薬局薬剤師のKPIのうち、ハイライトしたKPIからまずは計測・
改善を⽬指すべきではないか。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

ストラクチャー プロセス アウトカム

抗がん剤、
⿇薬調剤
の処⽅件
数

疼痛情報の
把握と医師へ
の情報提供回
数

在宅において連携する診療所や病院
の数

退院時
共同指
導やサー
ビス担当
者会議
への参加
件数

抗が
ん剤
治療
継続
率

医療費
削減額

がん末期のケアが可能な薬局との連携
体制の有無

がん末期のケ
アの臨床経験
がある薬剤師
の在籍数

訪問件数
訪問時の
滞在時間

医師や看護
師からの相談
内容・件数

患者・家
族満⾜
度

医師満
⾜度

臨時処⽅時
の患者状態の
把握と医師へ
の情報提供回
数

抗がん剤・⿇
薬による副作
⽤の発⾒・報
告数・回避数

がん
関連
症状
(痛
み・
疲労
感な
ど)の
指標

がん末期の
ケアに関する
研修を受講
している薬剤
師の在籍数 無菌調剤

の緊急対
応件数

服薬
フォロー
アップ件
数
トレー
シングレ
ポートに
よる医
療機関
への情
報提供
件数

休⽇対応・24時間対応体制の有無

⽀持療法の
提案

がんに関する
学会の認定を
持つ薬剤師の
在籍数

再⼊
院率
看取
り率*

末期が
ん患者
の紹介
件数

*︓分⺟は、がんターミナル患者
数や、そのうち亡くなった患者数
（看取り件数＋その他で亡くなっ
た件数）を想定

︓短期的に有望なKPI
︓その次のステップとして有望なKPI

︓その他
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓がん（ﾀｰﾐﾅﾙ・在宅ｹｱ）（2/2）
短期的に有望なKPIとして、「研修を受講している薬剤師の在籍数」、「抗がん剤・⿇薬調剤処⽅件数」、
「服薬フォローアップ件数」、「トレーシングレポートによる医療機関への情報提供件数」を提案する。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

KPI KPI測定⽅法 有効性 実現可能性

短期的
に有望
なKPI

ストラク
チャー

 がん末期のケアに関す
る研修を受講している
薬剤師の在籍数

• 薬局への聞き取り
• がん在宅ケアに対応可能な薬局体制

を構築するために、専⾨性をもつ薬剤
師を育成するための指標となる

• 薬剤師の質までは⼗分測れない可能
性もあるが、認定薬剤師とするのは
ハードルが⾼いため、経験と組み合わ
せて計測するのが良い。

プロセス

 抗がん剤、⿇薬調剤
の処⽅件数

• 薬局記録

• 緩和ケアにおいて重要な抗がん剤・⿇
薬調剤への対応実態および改善を計
測するための指標となる

• 実現可能性は⾼いと考えられる

 服薬フォローアップ件数
 トレーシングレポートに

よる医療機関への情
報提供件数

• 在宅がん患者と医師の橋渡しとなる
薬局において、トレーシングレポートの
数は医療機関との連携の観点で重
要な指標となる

• 薬局に記録があり件数の把握は容易
だが、質の評価のためには分析項⽬
を設計する必要がある

その次の
ステップと
して有望
なKPI

ストラク
チャー

 がん末期のケアについ
て臨床経験のある薬
剤師の在籍数

• 薬局への聞き取り
• がん末期のケアの対応には臨床経験

をもつ薬剤師が必要であり、かつがん
末期ケアの対応実績の観点でも⻑期
的に重要な指標となる

• 薬剤師の質までは⼗分測れない可能
性もあるが、認定薬剤師とするのは
ハードルが⾼いため、教育と組み合わ
せて計測するのが良い。

プロセス

 抗がん剤・⿇薬による
副作⽤の発⾒・報告
数・回避数

• 薬局への聞き取り

• トレーシングレポートの内容およびその
結果の臨床転帰を計測するために重
要な指標となる

• 薬局記録からの集計業務が発⽣する
可能性がある

 ⽀持療法の提案 • 薬局記録 • 実現可能性は⾼いと考えられる

 抗がん剤停⽌数 • 医師への聞き取り
• トレーシングレポートによる抗がん剤停

⽌数を計測するために、医療機関の
協⼒を要する
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓糖尿病（重症化予防）（1/2）
糖尿病重症化予防において想定される薬局薬剤師のKPIのうち、ハイライトしたKPIからまずは計測・改
善を⽬指すべきではないか。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

ストラクチャー プロセス アウトカム

合併症・副作⽤
に関する聞き取
り・検査の実施件
数

合併症・副作⽤
に関する医療機
関へのトレーシン
グレポートの数
（内容）

糖尿病患者の
服薬フォローアッ
プを⾏っている件
数

検査データ（⾎
糖・⾎圧・体重
等）の改善率

医療費削減額

糖尿病に関する
患者指導件数

糖尿病患者のリ
フィル処⽅の応
需件数

服薬薬剤の減
少数

服薬・治療アドヒアランスが改善した患者数

糖尿病に関する
リテラシー・セルフ
ケア能⼒を持った
患者数

合併症の発⾒・
治療開始件数
副作⽤回避数

患者の⽣活の質
（EQ-5D-5L）

かかりつけ
薬剤師の
⽉あたりの
担当数

糖尿病療養指導⼠（⽇本
糖尿病療養指導⼠、地域
糖尿病療養指導⼠）の在
籍数

糖尿病に関して連携している
医療機関の数

かかりつ
け薬剤
師の在
籍数

疑義照会件数

⾎圧・⾎糖を管理している患者数

︓短期的に有望なKPI
︓その次のステップとして有望なKPI

︓その他
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓糖尿病（重症化予防）（2/2）
短期的に有望なKPIとして、「糖尿病療養指導⼠の在籍数」、「糖尿病患者の服薬フォローアップを⾏って
いる件数」、「糖尿病に関する患者指導件数」、「服薬・治療アドヒアランス患者数」を提案する。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

KPI KPI測定⽅法 有効性 実現可能性

短期的
に有望
なKPI

ストラク
チャー

 糖尿病療養指導⼠（⽇本
糖尿病療養指導⼠、地域
糖尿病療養指導⼠）の在
籍数

• 薬局への聞き取り
• 糖尿病の専⾨性は介⼊効果に重

要であり、糖尿病に専⾨性を持つ
薬剤師の育成において重要な指
標となる

• 実現可能性は⾼いと考えられる

プロセス

 糖尿病患者の服薬フォロー
アップを⾏っている件数

• 薬局記録
• 糖尿病は治療継続率が患者予

後に⾮常に需要であるため、服
薬・治療アドヒアランスおよびアドヒ
アランス向上に向けたプロセスは重
要な指標となる

• 実現可能性は⾼いと考えられる

 糖尿病に関する患者指導
件数

• 薬局への聞き取り • 薬局に置いて新たな記録業務が
発⽣する可能性がある 服薬・治療アドヒアランス患

者数

その次の
ステップと
して有望
なKPI

ストラク
チャー  かかりつけ薬剤師の担当数 • 薬局への聞き取り

• 糖尿病においてかかりつけ薬剤師
が付いているかは重要な指標とな
る

• 薬局に聞き取りやアンケート対応
の追加業務が発⽣する

プロセス

 合併症・副作⽤に関する聞
き取り・検査の実施件数

 合併症・副作⽤に関する医
療機関へのトレーシングレ
ポートの数・内容

• 薬局への聞き取り

• 合併症や副作⽤の聞き取り・早
期発⾒は医師では発揮できない
機能であり、聞き取り件数や医師
への情報提供件数・内容は重要
な指標となる

• 新たな記録業務が発⽣する可能
性がある
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓⼼不全（重症化予防）（1/2）
⼼不全重症化予防において想定される薬局薬剤師のKPIのうち、ハイライトしたKPIからまずは計測・改
善を⽬指すべきではないか。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

ストラクチャー プロセス アウトカム

副作⽤等モニタリング（⾎
圧と体重と⾃覚症状聞き
取り）を⾏う患者件数

服薬フォローアッ
プを⾏っている件
数（家族含む対
応）

検査データ（⾎
圧、中性脂肪、
BMI等）の改善
率

かかりつ
け薬剤
師の担
当数

⼼不全に関する
患者指導件数
（ライフスタイル
介⼊含む）

⼼不全患者のリ
フィル処⽅の実
施件数

再⼊院の減少
率

服薬・治療アド
ヒアランスが改善
した患者数

⼼不全に関する
リテラシー・セルフ
ケア能⼒を持った
患者数

患者QOLの改
善度

⽣存年数
医療費・薬剤費
削減額

1か⽉あたりの⼼不全
患者の処⽅箋応需枚
数

⼼不全に関して連携し
ている医療機関の数

退院時共同指
導や退院後フォ
ローアップの実施
件数

患者の⽣活習
慣（運動・喫
煙）の改善率

患者状態に基づ
く処⽅提案・処
⽅変更の件数

かかりつ
け薬剤
師の在
籍数

⼼不全に関する研修を
受講している薬剤師の
在籍数 ⼼不全に関する

在宅訪問件数
⼼不全療養指導⼠を
持つ薬剤師の在籍数

︓短期的に有望なKPI
︓その次のステップとして有望なKPI

︓その他
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓⼼不全（重症化予防）（2/2）
短期的に有望なKPIとして、「研修を受講している薬剤師の在籍数」、「⼼不全療養指導⼠を持つ薬剤
師在籍数」、「服薬フォローアップを⾏っている件数」、「副作⽤等モニタリングを⾏う患者件数」を提案する。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

KPI KPI測定⽅法 有効性 実現可能性

短期的
に有望
なKPI

ストラク
チャー

 ⼼不全に関する研修を受
講している薬剤師の在籍数

• 薬局への聞き取り
• ⼼不全の対応には薬剤師も経験

や専⾨性を要するため、専⾨薬剤
師を育成する観点で重要な指標
となる

• 薬局に聞き取りやアンケート対応
の追加業務が発⽣する ⼼不全療養指導⼠を持つ

薬剤師の在籍数

プロセス

 服薬フォローアップを⾏ってい
る件数（家族含む対応）

• 薬局記録
• ⼼不全は外来での服薬フォロー

アップが重要であり、⾎圧管理や
服薬管理等のさまざまな観点で重
要な指標となる

• 実現可能性は⾼いと考えられる

 副作⽤等モニタリング（⾎
圧と体重と⾃覚症状聞き取
り）を⾏う患者件数

• 薬局への聞き取り
• ⽇本⼈は脳卒中も多く、⾎圧コン

トロール等は薬局薬剤師の重要
な機能である

• 新たな記録業務が発⽣する可能
性がある

その次の
ステップと
して有望
なKPI

ストラク
チャー  かかりつけ薬剤師の担当数 • 薬局への聞き取り

• ⼼不全においてかかりつけ薬剤師
が付いているかは重要な指標とな
る

• 薬局に聞き取りやアンケート対応
の追加業務が発⽣する

プロセス
 ⼼不全に関する患者指導

件数（ライフスタイル介⼊含
む）

• 薬局記録
• ⼼不全におけるライフスタイル介⼊

等は⼼不全の患者アウトカムに重
要であるとの研究データがあり、指
導件数は重要な指標となる

• 新たな記録業務が発⽣する可能
性がある
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓禁煙⽀援（1/2）
禁煙⽀援において想定される薬局薬剤師のKPIのうち、ハイライトしたKPIからまずは計測・改善を⽬指す
べきではないか。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

ストラクチャー プロセス アウトカム

利⽤者の医療
費削減額

禁煙⽀援を実施した経験がある薬
剤師数
禁煙⽀援に関する研修を受講した
薬剤師数

禁煙に関する相
談応需件数

禁煙のための受
診勧奨件数
薬局で実施する
禁煙⽀援にリク
ルートできた利⽤
者・地域住⺠の
⼈数

禁煙外来への紹介ルートの有無
（禁煙外来を紹介できる医療機関
数）

禁煙⽀援の実施体制（実施に積
極的な薬局管理者数）の有無
ニコチンガムやニコチンパッチの供給
体制の有無
薬局内の啓発ポスターの掲⽰、禁煙
コーナーなどの設置有無

利⽤者・地域住
⺠に対する禁煙
啓発活動の実施
件数（内容）

受診勧奨による
禁煙外来受診
数

利⽤者の禁煙
率、禁煙継続率

ニコチンガムやニ
コチンパッチの販
売数・売上

病院からの禁煙
外来紹介件数

︓短期的に有望なKPI
︓その次のステップとして有望なKPI

︓その他
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【提⾔②】薬局薬剤師の機能・役割や価値の計測・改善︓禁煙⽀援（2/2）
短期的に有望なKPIとして、「禁煙に関する相談応需件数」、「利⽤者・地域住⺠に対する禁煙啓発活
動の実施件数（内容）」を提案する。

出所︓薬局価値向上研究会、有識者ヒアリング、各国の薬局機能に関するデスク調査を基に⽇本総研作成

KPI KPI測定⽅法 有効性 実現可能性

短期的
に有望
なKPI

プロセス

 禁煙に関する相談応需
件数

• 薬局聞き取り

• OTC販売⼿前の相談応需件
数は薬局利⽤者の禁煙⽀援
開始のために重要な指標となる

• 禁煙⽀援は慢性疾患等におい
ても必須である

• 薬局に聞き取りやアンケート対
応の追加業務が発⽣する

 利⽤者・地域住⺠に対す
る禁煙啓発活動の実施
件数（内容）

• OTC販売に関わらない、地域
での禁煙啓発活動や、学校薬
剤師としての禁煙教育といった
形での禁煙⽀援は重要である

• 新たな記録業務が発⽣する可
能性がある

• ⼀般的な啓発活動は難しいた
め、⾃治体との連携といった⼯
夫を要する可能性がある

その次の
ステップと
して有望
なKPI

プロセス

 禁煙のための受診勧奨件
数

 薬局で実施する禁煙⽀
援にリクルートできた利⽤
者・地域住⺠の⼈数

• 禁煙⽀援活動の取り組み結果
の実態把握および改善指標と
して重要である

• 新たな記録業務が発⽣する可
能性がある
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【提⾔③】
プライマリ・ケアチームや国⺠からの薬局薬剤師の
認知向上
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【臨床（教育）】 【研究】 【広報】

【提⾔③】プライマリ・ケアチームや国⺠からの薬局薬剤師の認知向上
臨床（教育）と研究を両⽴しながら、広報を進め認知向上を図ることが望ましいのではないか。

出所︓⽇本総研作成

• 薬局薬剤師の⼤学教育に
おける多職種連携の推進

• 薬局薬剤師の卒後教育
（OJT、Off-JT）の拡充

• 薬局薬剤師の研究⼈材の育成

• 薬局薬剤師の研究機会の
拡充・推進 • 国⺠に対する情報発信

• 多職種団体との連携、多
職種団体への発信

• 多職種等との研究発表等における共同機会の拡充
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【提⾔③】保険薬局・薬局薬剤師に対する認知の現状︓国⺠・患者
内閣府の世論調査では、「健康サポート薬局」に対する国⺠の認知度（制度開始4年後時点）は8%
に留まる。

出所︓「薬局の利⽤に関する世論調査」内閣府（令和3年2⽉）
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【提⾔③】保険薬局・薬局薬剤師に対する認知の現状︓医師等他職種

出所︓医師向けアンケート調査を基に⽇本総研作成

地域連携薬局や⼀般薬局との連携については医師は半数程度認知している⼀⽅で、専⾨医療機関連
携薬局や健康サポート薬局との連携は半数近くが認知していない。

̶ ただし、プライマリ・ケアに取り組む医師の回答であることに留意

Q 先⽣と以下の各薬局との連携状況について、連携する全ての薬局についてあてはまるものをお選びください。（N=74）

12%

20%

50%

51%

47%

28%

20%

20%

41%

51%

30%

28%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

専⾨医療機関連携薬局

健康サポート薬局

その他⼀般薬局

地域連携薬局

連携あり 連携なし 分からない
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26%

55%

61%

53%

53%

46%

41%

31%

8%

1%

12%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

薬剤師の調剤スキル向上
薬剤師の対⼈スキル向上

他職種からの保険薬局・薬局薬剤師に対する理解向上
患者からの保険薬局・薬局薬剤師に対する理解向上
保険薬局・薬局薬剤師の他職種に対する理解向上

保険薬局・薬局薬剤師の患者に対する理解向上
適切な報酬

研究等による好事例の構築・発信
薬局における新たな保険外サービスの提供

特になし
その他

【提⾔③】保険薬局・薬局薬剤師に対する認知の現状︓医師が考える薬剤師の課題
他職種・患者との相互理解が課題と認識する医師が半数程度いる。

Q 薬局薬剤師の機能・役割について、薬局薬剤師が今後担うための課題はありますか。
以下の選択肢からあてはまるものを全てお選びください。（N=74）

出所︓医師向けアンケート調査を基に⽇本総研作成

その他の記載（全て1名ずつの回答）
電⼦カルテの共有
医師が疑義照会などを素直に受け⼊れ、診療に役⽴てること
病棟・外来での臨床経験の義務化
積極的に他職種の集まりの中での発信、発⾔してもらいたい
処⽅医との薬剤の主作⽤と副作⽤の伝達⽅法の齟齬を解消する
疾患及び治療法に対する知識の向上
診療情報の医師薬剤師共有
社会全体の、薬局薬剤師が担う役割の認知変化
処⽅意図の共有と、適切化に向けての医師との相談
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【提⾔③】現状と⽬指すべき⽅向性
薬局薬剤師とプライマリ・ケアチームの臨床（教育）での連携機会を増加、臨床研究を⾏う薬局薬剤師
を育成を通じたエビデンスを構築・発信、業界としての広報活動を推進すべきである。

出所︓⽇本総研作成

⽬指す⽅向性現状

臨床
（教育）

• 薬局薬剤師とプライマリ・ケアチームが臨
床（教育）の現場で連携する機会は
限定的である

• 薬局薬剤師とプライマリ・ケアチームの
臨床（教育）での連携機会を増加さ
せる

研究

• 臨床研究を実施できる薬局薬剤師の数
は限定的であり、研究成果が得られたと
しても、臨床研究による成果の検証や⼗
分なエビデンスの蓄積がなされておらず、
現場への普及が進んでいない

• 臨床研究を⾏う薬局薬剤師を育成し、
薬局薬剤師⾃らエビデンスを構築し世
に発信する

広報
• 個々の保険薬局による情報発信に限定

されており、プライマリ・ケアチームや国⺠
から薬局薬剤師・保険薬局について正し
く理解されていない

• 保険薬局のみに任せることなく、業界の
広報活動を⾏う
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【提⾔③】認知向上⽅策の提⾔
⼤学教育・卒後教育の拡充、研究⼈材の育成・研究機会の拡充・推進、業界団体等や多職種団体と
の連携による情報発信、研究発表等における多職種等との共同機会の拡充を推進すべきである。

出所︓⽇本総研作成

分類
⽅策（カッコ内は想定される主体者）

対象

臨床
（教育） 研究 広報 プライマリ・

ケアチーム 国⺠・患者

●
【薬局薬剤師の⼤学教育における多職種連携の推進】
• 薬学教育・医学教育の多職種連携の教育のカリキュラムを組み込み、多職種と薬剤師が

⼀緒に学ぶ機会を持つ（国）
●

●
【薬局薬剤師の卒後教育（OJT、Off-JT）の拡充】
• 薬剤師や医師等多職種が⼀緒に働いたり、⼀緒に研修を受けたりする仕組みを強化する

（業界団体、企業）
●

● ● 【薬局薬剤師の研究⼈材の育成】
• 薬剤師で研究ができる⼈材を育成する（企業・業界団体） ●

●
【薬局薬剤師の研究機会の拡充・推進】
• 科学的に正しい⼿法による価値のある臨床研究（DB研究、業務の⾃動化(例︓薬歴)に

関する研究等）を推進する（企業・業界団体）
●

●

【国⺠に対する情報発信】
• 業界団体であるNPhAによる動画配信等の分かりやすい情報発信を⾏う（NPhA）
• 地域住⺠への地域講座等の活⽤、テレビ番組やネットでの動画、SNSといった、若者から

⾼齢者までを意識した全国レベルでのプロモーション活動を⾏う（業界団体、企業）
• 薬局の機能を公開する仕組みの強化し、周知を⾏う（国、業界団体）

● ●

● 【多職種団体との連携、多職種団体への発信】
• 多職種連携の会議活⽤により、多職種向けに情報発信を⾏う（薬剤師、薬局） ●

● ● ●
【研究発表等における多職種等との共同機会の拡充】
• 薬剤師と他職種が⼀緒に研究発表する機会を設ける（⽇本・プライマリ・ケア連合学会

等）
●
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【提⾔④】
薬局薬剤師が機能・役割を発揮するための
保険薬局のあり⽅
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【提⾔④】薬局薬剤師の機能・役割を発揮するための保険薬局のあり⽅
健康サポート薬局、認定薬局の役割の浸透、既存業務の効率化、保険薬局としての収益性改善を通じ
て、保険薬局が価値ある薬局薬剤師の活動を⽀えるべきではないか。

出所︓⽇本総研作成

Ⅰ.健康サポート薬局、認定薬局の
役割の浸透

Ⅱ.既存業務の効率化 Ⅲ.保険薬局としての収益性改善

• 健康サポート薬局、認定薬局（地域
連携薬局・専⾨医療機関連携薬
局）が発揮する役割の実態を把握・
改善する

• 専⾨医療機関連携薬局の対象疾患
拡充する

• 対物業務へのテクノロジーの活⽤を推
進する

• 薬剤師以外の補助⼈材活⽤を推進
する

• 薬局・薬剤師が発揮する機能・役割
や価値に基づく調剤報酬の適正化を
推進する

• 調剤報酬に依存しない、保険外
サービス等新規事業を拡充する

保険薬局 薬局薬剤師

保険薬局が薬局薬剤師を
⽀える

価値のある機能・役割を発揮する
薬局薬剤師の活動を⽀える

単純業務から薬局薬剤師を開放し、
価値ある機能・役割を発揮する

時間を確保する
価値ある機能・役割を発揮する

薬局薬剤師に投資する⼒を備える
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【提⾔④】保険薬局の現状︓Ⅰ.健康サポート薬局・認定薬局

健康サポート薬局
認定薬局

地域連携薬局 専⾨医療機関連携薬局

概要
患者が継続して利⽤するために必要な機能
及び個⼈の主体的な健康の保持増進への
取り組みを積極的に⽀援する機能を有する
薬局

外来受診時だけではなく、在宅医療への対
応や⼊退院時を含め、他の医療提供施設
との服薬情報の⼀元的・継続的な情報連
携に対応できる薬局

がん等の専⾨的な薬学管理が必要な利⽤
者に対して、他の医療提供施設との密な連
携を⾏いつつ、より⾼度な薬学管理や、⾼
い専⾨性が求められる特殊な調剤に対応
できる薬局

導⼊開始年 2016年 2021年 2021年

認定薬局数
/⽬標数

3,026軒（2022年9⽉30⽇付）
/15,000軒

3,555軒（2023年2⽉28⽇付）
/15,000軒

138軒（2023年2⽉28⽇付）
/800軒

加算状況
それぞれ認定による調剤報酬の加算はなく、関連する地域⽀援体制加算を届け出ている。以下はその届け出率。

86.0% 87.9% 77.1%

特定の機能・役割を期待する、健康サポート薬局・認定薬局は、認定数とその⽬標数には⼤きな乖離が
ある状況である。また、認定による調剤報酬の加算はなく、関連する地域⽀援体制加算を届け出ている。

出所︓以下情報源を基に⽇本総研作成
1. 厚⽣労働省 施⾏通知（「医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律施⾏規則の⼀部を改正する省令の施⾏等について」

平成28年２⽉12⽇薬⽣発第0212号第５号）https://www.mhlw.go.jp/file/06-Seisakujouhou-11120000-Iyakushokuhinkyoku/0000112481.pdf
2. 厚⽣労働省 医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律施⾏規則（昭和36年厚⽣省令第1号）第1条第2項第5号

https://www.mhlw.go.jp/web/t_doc?dataId=81006000&dataType=0&pageNo=1
3. 厚⽣労働省 健康サポート薬局の届出件数（令和４年9⽉30⽇時点）https://www.mhlw.go.jp/content/001005235.pdf
4. 厚⽣労働省 施⾏通知（医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律等の⼀部を改正する法律の⼀部の施⾏について（認定薬局関係）

（令和３年１⽉29⽇付薬⽣発0129第６号厚⽣労働省医薬・⽣活衛⽣局⻑通知） https://www.mhlw.go.jp/content/000792095.pdf
5. 厚⽣労働省 認定薬局の件数（令和5年2⽉28⽇時点） https://www.mhlw.go.jp/content/001073853.pdf
6. ⼀般社団法⼈ ⽇本保険薬局協会 令和４年度診療報酬改定等に関する調査報告書 （2022年５⽉） https://secure.nippon-pa.org/pdf/enq_2022_05.pdf
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【提⾔④】取り組みの⽅向性︓Ⅰ.健康サポート薬局・認定薬局
価値のある薬局薬剤師の活動を⽀える保険薬局の取り組みやその仕組みとして、保険薬局の機能・役
割の実態把握・改善や、専⾨医療機関連携薬局の対象疾患拡充を推進すべきではないか。

保険薬局の機能・役割の
実態把握・改善

• 健康サポート薬局や認定薬局（地域連携薬局・専⾨医療機関連
携薬局）の認定要件や、届け出を⾏う地域⽀援体制加算の実績
要件等の指標を活⽤し、保険薬局⾃ら、保険薬局の機能・役割の
実態を把握し、改善する

• 薬局薬剤師の研究活動を⽀えるという観点では、保険薬局のKPIと
して、研究発表数や論⽂発表数等を設定することも望ましい

1

専⾨医療機関連携薬局の
対象疾患拡充

• 現状の健康サポート薬局や認定薬局では⼗分提供できない機能・
役割について、例えばがん以外の疾患等（糖尿病、在宅・緩和ケア、
⼼不全等）を対象とする専⾨医療機関連携薬局を拡充し、保険
薬局・薬局薬剤師の活動を⽀える

2

出所︓⽇本総研作成
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【提⾔④】取り組みの⽅向性︓Ⅰ.健康サポート薬局・認定薬局｜健康サポート薬局
健康サポート薬局は、その機能・役割が発揮されているのか、⼗分把握されていない。実態の把握にあ
たっては、その認定要件や、地域⽀援体制加算の実績要件が⼤いに活⽤できると考えられる。

ストラクチャー プロセス 健康サポート薬局の機能・役割*処⽅箋受付1万回当たりの年間回数

ऊ
ऊ
ॉ
ण
ऐ
薬
剤
師
؞
薬
局
भ
機
能

健
康
१
এ
␗
ॺ
機
能

 かかりつけ薬
剤師選択の
ための業務
運営体制

 服薬情報の⼀元的・継続的把
握の取組と薬剤服⽤歴への記載

 懇切丁寧な服薬指導および
副作⽤等のフォローアップ

 お薬⼿帳の活⽤
 かかりつけ薬剤師・薬局の普及

 24時間対応（調剤・相談応需）

 在宅対応.

 疑義照会等（医療機関への情
報提供・処⽅提案の取組）

 受診勧奨（要指導医薬品の仕様に関する相談や健康相談時に適切な受診勧
奨能⼒を有する）

 連携機関の紹介

 常駐する薬剤師の資質（特定研修の終了・薬剤師として5年
以上の経験など）

 設備（個⼈情報に配慮した相談窓⼝）

 表⽰（薬局内外での健康サ
ポート薬局に係る表⽰）

 要指導医薬品等、介護⽤品等の取り扱い

 開店時間（平⽇は連⽇8時間以上、⼟曜⽇または⽇曜⽇のい
ずれかの曜⽇には４時間以上開局）

 健康サポートに関する具体的
な取り組みの実施

 健康の保持増進に関する相
談対応と記録の作成

 健康サポートに関する取り組み
の周知

患者の服薬情報等の⼀
元的・継続的把握と指導

夜間・休⽇への対応

在宅医療への対応

医療機関等との連携

健康相談対応・
受診勧奨

地域住⺠に対する
お薬相談会等の実施

 地域における連携体制の構築とリストの作成

 かかりつけ
薬剤師
指導料
(40回以
上*)

 服⽤薬剤調整⽀援料1および2 (1回以上*)

 外来服薬⽀援料1 (12回以上*) 

 重複投薬・相互作⽤等防⽌加算 (40回以上*)

 夜間・休⽇等の対応実績 (400回以上*)

 在宅患者訪問薬剤管理指導料（単⼀建物診療患者1⼈） （24回以上*）

 ⿇薬⼩売業者の免許

 服薬情報等提供料 (60回以
上*)

 かかりつけに
係る届出

 多職種連携会議への参加実績 (年5回以上)

 ⿇薬等加算（10回以上*）

要指導医薬品等、衛⽣
材料、介護⽤品等の

供給

出所︓厚⽣労働省 厚⽣労働省提出資料 2019年5⽉ https://www.mhlw.go.jp/content/10807000/000510963.pdf、厚⽣労働省 『令和４年度調剤報酬改定の概要（調剤）』および
厚⽣労働省 医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律施⾏規則の⼀部を改正する省令の施⾏等について』を基に⽇本総研作成

■健康サポート薬局の認定要件（⽩⾊）と、関連する地域⽀援体制加算の実績要件（灰⾊）
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【提⾔④】取り組みの⽅向性︓Ⅰ.健康サポート薬局・認定薬局｜地域連携薬局
地域連携薬局は、その機能・役割が発揮されているのか、⼗分把握されていない。実態の把握にあたって
は、その認定要件や、地域⽀援体制加算の実績要件が⼤いに活⽤できると考えられる。

ストラクチャー プロセス 地域連携薬局の機能・役割

 利⽤者の服薬指導等の際に配慮した構造設備
 ⾼齢者、障害者等の円滑な利⽤に適した構造設備

患者の服薬情報等の⼀
元的・継続的把握と指導

 ⿇薬等加算（10回以上*）

 服⽤薬剤調整⽀援料1および2 (1回以上*)
 かかりつけ薬剤

師指導料
(40回以上*)

ऊ
ऊ
ॉ
ण
ऐ
薬
剤
師
؞
薬
局
भ
機
能

夜間・休⽇への対応

 継続して１年以上常勤として勤務している薬剤師の
体制

 開店時間外の相談に対応する体制
 休⽇および夜間の調剤応需体制

 無菌製剤処理を実施できる体制

 居宅等における調剤ならびに情報の提供および薬学的知⾒に基づく指導の実績（⽉
平均2回以上）

 ⿇薬⼩売業者の免許

 医療機器および衛⽣材料を提供するための体制

 外来服薬⽀援料1 (12回以上*) 

 重複投薬・相互作⽤等防⽌加算 (40回以上*) かかりつけに係る届出

 夜間・休⽇等の対応実績 (400回以上*)

在宅医療への対応 在宅患者訪問薬剤管理指導料（単⼀建物診療患者1⼈） （24回以上*）
 ⿇薬の調剤応需体制

 地域包括ケアシステムの構築に資する会議への参加

患者の服薬情報等の処
⽅医等への提供

医療機関等の情報連携、
処⽅提案

 他の薬局に対して報告および連絡することができる体
制（服⽤歴・服⽤状況・副作⽤の発⽣状況等）

 医療安全対策の実施

 地域の他の医療提供施設に対する医薬品の適正使⽤に関する情報提供

 多職種連携会議への参加実績 (年5回以上)

 在庫として保管する医薬品を必要な場合に他の薬局
開設者の薬局に提供する体制

 地域包括ケアシステムに関する研修を修了し常勤とし
て勤務している薬剤師の体制

 地域包括ケアシステムに関する内容の研修の受講
（所属薬剤師が研修を受講する体制）

 地域における医療機関に勤務する薬剤師等に対して
随時報告および連絡することができる体制（⼊退院
時・外来時・在宅時等）

 服薬情報等提供料 (60回以上*)

 地域における医療機関に勤務する薬剤師等に対して報告および連絡した実績（⽉30
回以上）

■地域連携薬局の認定要件（⽩⾊）と、関連する地域⽀援体制加算の実績要件（灰⾊）

出所︓厚⽣労働省 厚⽣労働省提出資料 2019年5⽉ https://www.mhlw.go.jp/content/10807000/000510963.pdf、厚⽣労働省 『令和４年度調剤報酬改定の概要（調剤）』および
厚⽣労働省 『医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律等の⼀部を改正する法律の⼀部の施⾏について（認定薬局関係）』を基に⽇本総研作成

*処⽅箋受付1万回当たりの年間回数
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【提⾔④】取り組みの⽅向性︓Ⅰ.健康サポート薬局・認定薬局｜専⾨医療機関連携薬局
専⾨医療機関連携薬局は、その機能・役割が発揮されているのか、⼗分把握されていない。実態の把握
にあたっては、その認定要件や、地域⽀援体制加算の実績要件が⼤いに活⽤できると考えられる。

ストラクチャー プロセス 専⾨医療機関連携薬局の
機能・役割

 利⽤者の服薬指導等の際に配慮した構造設備
 ⾼齢者、障害者等の円滑な利⽤に適した構造設備

患者の服薬情報等
の⼀元的・継続的

把握と指導

 ⿇薬等加算（10回以上*）

 服⽤薬剤調整⽀援料1および2 (1回以上*) かかりつけ
薬剤師指
導料 (40
回以上*)
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夜間・休⽇への対応

 継続して１年以上常勤として勤務している薬剤師の体制

 開店時間外の相談に対応する体制
 休⽇および夜間の調剤応需体制

 ⿇薬⼩売業者の免許

 外来服薬⽀援料1 (12回以上*) 

 重複投薬・相互作⽤等防⽌加算 (40回以上*)
 かかりつけに係る届出

 夜間・休⽇等の対応実績 (400回以上*)

在宅医療への対応
 ⿇薬の調剤応需体制

 在宅患者訪問薬剤管理指導料（単⼀建物診療患者1⼈）（24回以上
*）

専⾨医療機関との
情報連携

⾼
度
薬
学
管
理
機
能

⾼度な薬学的管理
のための薬剤師の
専⾨性の確保

 在庫として保管するがんに係る医薬品を必要な場合に他の薬局開設者
の薬局に提供する体制

 医療安全対策

 地域の他の医療提供施設に対するがんに係る医薬品の適正使⽤に関する
情報提供

 専⾨的な医療の提供等を⾏う医療機関との間で開催される会議への参加

 専⾨的な医療の提供等を⾏う医療機関に勤務する薬剤師等に対して
随時報告および連絡することができる体制
（がん治療を⾏った医療機関への服薬情報・副作⽤等、在宅移⾏時に
在宅医療を実施する薬局が適切な薬学的管理を⾏うための情報）

 専⾨的な医療の提供等を⾏う医療機関に勤務する薬剤師等に対して報告
および連絡した実績(当該薬局で処⽅箋を応需しているがん患者数のうち半
数以上のがん患者について情報の報告および連絡)

 多職種連携会議への参加実績 (年5回以上)

 服薬情報等提供料 (60回以上*)

 がんに係る専⾨性を有する常勤として勤務している薬剤師の体制

 がんに係る専⾨的な内容の研修の受講（所属薬剤師が研修を受講す
る体制）  地域の他の薬局に対するがんに係る専⾨的な内容の研修の実施

 他の薬局に対して報告および連絡することができる体制（服⽤歴・服⽤
状況・副作⽤の発⽣状況等）

出所︓厚⽣労働省 厚⽣労働省提出資料 2019年5⽉ https://www.mhlw.go.jp/content/10807000/000510963.pdf、厚⽣労働省 『令和４年度調剤報酬改定の概要（調剤）』および
厚⽣労働省 『医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律等の⼀部を改正する法律の⼀部の施⾏について（認定薬局関係）』を基に⽇本総研作成

*処⽅箋受付1万回当たりの年間回数

■専⾨医療機関連携薬局の認定要件（⽩⾊）と、関連する地域⽀援体制加算の実績要件（灰⾊）
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【提⾔④】保険薬局の現状︓Ⅱ.既存業務の効率化｜業務負荷（1/2）
2020年より義務化された服薬フォローアップは、通常の「薬剤交付・服薬指導」と⽐較し、1件当たり約2
倍の時間を要しており、対⼈業務へのシフトが、業務負荷を増⼤させていると考えられる。

出所︓⼀般社団法⼈⽇本保険薬局協会「フォローアップの実施状況に関するアンケート調査」（実施期間︓2021年12⽉21⽇〜2022年1⽉15⽇）
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【提⾔④】保険薬局の現状︓Ⅱ.既存業務の効率化｜業務負荷（2/2）
加えて、フォローアップ後の情報共有、記録まで含めると、さらに業務負荷がかかっていると考えられる。

出所︓⼀般社団法⼈⽇本保険薬局協会「フォローアップの実施状況に関するアンケート調査」（実施期間︓2021年12⽉21⽇〜2022年1⽉15⽇）
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【提⾔④】取り組みの⽅向性︓Ⅱ.既存業務の効率化
薬局薬剤師が価値のある機能・役割により時間を使えるようにするために、対物業務へのテクノロジーの活
⽤や薬剤師以外の補助⼈材活⽤を推進すべきではないか。

対物業務への
テクノロジーの活⽤

• 対物業務の中でも付加価値の低いものに、テクノロジーを活⽤するこ
とで、薬局薬剤師を付加価値の低い業務から解放する

• 在庫管理のICT化
• 調剤業務におけるロボットの活⽤

1

薬剤師以外の
補助⼈材活⽤

• 調剤業務において補助⼈材を活⽤することで、必要となる薬剤師の
数を削減する2

出所︓⽇本総研作成
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【提⾔④】保険薬局の現状︓Ⅲ.保険薬局としての収益性改善｜報酬制度
現状の調剤報酬においては、「調剤基本料」や「地域⽀援体制加算」等、保険薬局・薬局薬剤師の機
能・役割や価値との関係性が不明瞭なものが存在する。

出所︓各種情報を基に⽇本総研作成

調剤基本料
• 処⽅箋1枚ごとに薬局の区分に応じた点数が付与される調剤

基本料において、薬局グループの規模が⼩さく、処⽅箋受付
回数が少ない薬局が点数の⾼い調剤基本料１に区分されや
すくなっている

地域⽀援体制加算

• 地域⽀援体制加算は、調剤基本料1か否かで要件が異なる
• そのため、要件のハードルが低い調剤基本料1における加算

算定割合は、令和4年度改定を経ても⾼い状況が続いてい
る
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【提⾔④】保険薬局の現状︓Ⅲ.保険薬局としての収益性改善｜調剤基本料
処⽅箋1枚ごとに薬局の区分に応じた点数が付与される調剤基本料において、「処⽅箋受付回数」に加
え、薬局の機能・役割や価値への影響が不明瞭な「薬局グループの規模」が点数の多寡に影響している。

出所︓厚⽣労働省「令和4年度調剤報酬改定の概要 （調剤）」
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【提⾔④】保険薬局の現状︓Ⅲ.保険薬局としての収益性改善｜地域体制加算（1/3）
地域⽀援体制加算は、調剤基本料1か否かで要件が異なる。薬局の機能・役割や価値への影響が不
明瞭な「調剤基本料の区分」が点数の多寡に影響している。

出所︓厚⽣労働省「令和4年度調剤報酬改定の概要 （調剤）」
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【提⾔④】保険薬局の現状︓Ⅲ.保険薬局としての収益性改善｜地域体制加算（2/3）
令和4年度診療報酬改定で新設された「調剤基本料３－ハ」により、調剤基本料による加算算定割合
は依然より平準化した。

出所︓⼀般社団法⼈ ⽇本保険薬局協会「令和4年度診療報酬改定等に関する調査報告書」（2022年5⽉）
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【提⾔④】保険薬局の現状︓Ⅲ.保険薬局としての収益性改善｜地域体制加算（3/3）
ただし、経過措置後に⼤幅に算定割合が減少することが想定され、薬局の機能・役割や価値が反映され
ているとは⾔いにくい。

出所︓⼀般社団法⼈ ⽇本保険薬局協会「令和4年度診療報酬改定等に関する調査報告書」（2022年5⽉）
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【提⾔④】取り組みの⽅向性︓Ⅲ.保険薬局としての収益性改善
価値のある機能・役割を発揮する薬局薬剤師に、保険薬局が投資を⾏えるように、調剤報酬の適正化
や保険外サービス等新規事業の拡充を推進すべきではないか。

出所︓各種情報を基に⽇本総研作成

調剤報酬の適正化
• 薬局・薬剤師が発揮する機能・役割や価値に基づき、調剤報酬の

適正化を推進する1

保険外サービス等
新規事業の拡充

• 調剤報酬に依存しない、保険外サービス等新規事業の拡充を推進
する2



Copyright (C) 2023 The Japan Research Institute, Limited. All Rights Reserved.72

3. 本提⾔に関する⾻太への提案
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本提⾔に関する⾻太への提案

提案項⽬(再掲) ⾻太2019-2022（抜粋編集） ⾻太への記載提案
提⾔①
【薬局薬剤師の機能・役割や価値の明確化】
＜多職種連携の推進＞
医師と連携した処⽅評価や服薬情報連携（薬薬連携）の強化
＜患者指導の推進＞
服薬指導、健康指導・受診勧奨、退院後の患者教育・フォローアップの
強化
＜各種疾患に対するケア＞
認知症の早期発⾒・外来ケア、がんのターミナル・在宅ケア、糖尿病の重
症化予防、⼼不全の重症化予防、禁煙⽀援における、薬局薬剤師が
担う機能・役割を明確化

• オンライン資格確認について、保険医療機関・薬局
に、2023 年４⽉から導⼊を原則として義務付ける
とともに、導⼊が進み、患者によるマイナンバーカード
の保険証利⽤が進むよう、関連する⽀援等の措置
を⾒直す(2022)

• かかりつけ薬剤師・薬局の普及を進めるとともに、多
剤・重複投薬への取り組みを強化する。(2021)
症状が安定している患者について、医師および薬剤
師の適切な連携により、医療機関に⾏かずとも、⼀
定期間内に処⽅箋を反復利⽤できる⽅策を検討し、
患者の通院負担を軽減する。 (2021)

• 薬局および薬局薬剤師の機能・役割を明確化すること
が必要。特に、多職種連携や患者指導を推進する
べき。

• 認知症、がん、⽣活習慣病、禁煙等、⽇常的なケアが
必要な疾患については、薬剤師がケアできる役割・
機能を明確化する。

提⾔②
【計測・改善による、薬局薬剤師の機能・役割や価値の浸透】
薬局薬剤師の機能・役割に関するKPIを計測し、改善を推進 記載なし

• 薬局および薬局薬剤師の機能・役割に関するKPIを
設定・測定し、PDCAサイクルを回すことで、機能・役割
を浸透させる。

提⾔③
【プライマリ・ケアチームや国⺠からの薬局薬剤師の認知向上】
臨床（教育）、研究薬剤師の⼤学教育における多職種連携の推進
薬剤師の卒後教育（OJT、Off-JT）の拡充
薬剤師の研究⼈材の育成
多職種等との研究発表等における共同機会の拡充
薬剤師の研究機械の拡充・推進
国⺠に対する情報発信、多職種団体との連携・発信

記載なし

• 臨床教育、⼤学教育において、多職種連携を充実し、
その重要性を認知させることで、卒後に多職種が連携
しやすい状況を作る。

提⾔④
【薬局薬剤師が機能・役割を発揮するための保険薬局のあり⽅】
健康サポート薬局、認定薬局の役割の浸透
既存業務の効率化
保険薬局としての収益性改善

• ⼀般⽤医薬品等の普及などによりセルフメディケー
ションを進めていく中で、健康サポート薬局についても、
その効果を検証しつつ取り組みを進める。（2019）

• 健康サポート薬局、認定薬局についての効果を明確に
⽰し、さらに普及・浸透させるための取り組みを推進。

新規

深堀

新規

︓既存の取り組みの拡⼤・深化

︓新たな取り組み 出所︓⽇本総研作成

新規

深堀

薬局及び薬局薬剤師の機能・役割の明確化、KPI設定・測定による機能・役割の浸透、臨床教育・⼤
学教育における多職種連携の充実、健康サポート薬局・認定薬局の普及浸透に関する記載を提案する。

新規

深堀
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（参考）関連する議論・主張︓薬局薬剤師の業務及び薬局の機能に関するWG（1/2）

機能・役割 議論概要 議論内容・主張

業務効率化

【対⼈業務の充実】
処⽅箋受付時以外の対⼈業務強化

• （①調剤後のフォローアップの強化、②医療計画における５疾病、③薬剤レビュー、④リフィル処⽅箋への対応等）
を推進すべき（⼿引きの作成等）。

【対物業務の効率化】調剤業務の⼀部外部委託
の実施

• 外部委託を検討する場合の考え⽅、対応⽅針を整理。委託可能な業務︓⼀包化（直ちに必要とするものを除
く。）委託先︓同⼀3次医療圏内の薬局
安全性の確保︓安全基準を設ける必要がある（EUのADDガイドラインが参考になるのではないか）。

【対物業務の効率化】
処⽅箋の40枚規制（薬剤師員数の基準）の
議論

• 単純な撤廃または緩和では、処⽅箋の応需枚数を増やすために、対⼈業務が軽視される危険性がある。
• 規制の⾒直しを検討する場合、診療報酬上の評価等も含め、対⼈業務の充実の⽅向性に逆⾏しないよう慎重に

⾏うべき。
• ⼀⽅、外部委託を進める場合は、規制が⼀部外部委託の⽀障とならないよう、必要な措置を講じるべき。

【対物業務の効率化】その他業務の効率化
• 薬剤師以外の職員の活⽤（いわゆる0402通知）
• 調剤機器の活⽤
• 院外処⽅箋における事前の取り決め（プロトコール）に基づく問い合わせ簡素化

多職種連携

薬局薬剤師DXの先進的な取り組みについて、好
事例の共有

• 健康相談対応や要指導・⼀般⽤医薬品の販売時の活⽤など、各種医療情報の活⽤を全国的に進めていくべき。
• 電⼦処⽅箋のモデル事業や薬局薬剤師DXの先進的な取り組みを通じ、好事例の収集を展開すべき。

データ連携基盤の構築推進

• 病名や検査情報など、薬剤師が必要とする医療情報に薬局がアクセスできる仕組みを構築する必要がある。
• DXに資する基盤整備は、⺠間のアプリケーションと連携できるよう、API連携や情報の標準化を進めるべき。
• 電⼦処⽅箋のデータを電⼦薬歴等と連携できるよう、システム事業者と調整を⾏うべき。 ⼊⼒アシスト機能による定

型⽂の活⽤は、効率化や情報の整理・抽出の⾯で有⽤。⼀⽅で、個別指導で指摘を受ける場合もあり、頻⽤⽂
の定型化のあり⽅の整理を進めるべき。

• 標準的データ交換形式に準ずる規格の作成等について、標準化団体、学会、JAHIS等を中⼼に必要な検討を⾏
うべき。

• ICTやAIをフォローアップに積極的に活⽤する薬局の好事例を収集し、効果の検証や均てん化の⼿法を検討すべき。

他職種や病院薬剤師との連携︓①退院時のカン
ファレンス等への参加の促進、②他の医療提供施
設への情報の発信等

• ー

出所︓各種情報を基に⽇本総研作成

本提⾔に関連する議論・主張として、 「薬局薬剤師の業務及び薬局の機能に関するWG」では「業務効
率化」と「多職種連携」に⾔及がされる。
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（参考）関連する議論・主張︓薬局薬剤師の業務及び薬局の機能に関するWG（2/2）

機能・役割 議論概要 議論内容・主張

健康サポート薬局 健康サポート業務の推進のための取り組み
①健康サポート機能のエビデンスの収集・周知
• 健康サポート機能の⽬的を明確にし、その機能が地域住⺠に与える効果についてエビデンスを収集・周知すべき。
②⾃治体等と連携した取り組み
• 患者の認知度を⾼め、その取り組みを地域全体に均てん化するため、⾃治体等と連携した取り組みを⾏うべき。

薬薬連携
• 薬局間の円滑な連携を調整するため、まとめ

役となる薬局が必要。
• 地域連携薬局の要件の拡充または発展型

（機能強化型）として検討を進めるのはどうか。

• 薬局間の円滑な連携を調整するため、まとめ役となる薬局が必要。
• 地域連携薬局の要件の拡充または発展型（機能強化型）として検討を進めるのはどうか。

薬局間連携のあり⽅としては、以下のような場合が考えられる。
パターン１︓⼈的・物的リソースが豊富な薬局が多くの機能を担い、その機能を各薬局に提供する。
パターン２︓⼈的・物的リソースが豊富でないものの、他の薬局と連携して機能を補完しあう。

※ 薬局間連携は個別の薬局の事情や考えに依存するのではなく、公共的な役割の観点が必要。このため、まとめ役と
なる薬局は、地域の薬剤師会や⾃治体と密に連携することが必要。

出所︓各種情報を基に⽇本総研作成

（前⾴の続き）
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（参考）関連する議論・主張︓内閣府改⾰⼯程表2022

機能・役割 議論概要 議論内容・主張

健康サポート薬局 健康サポート薬局の取り組みの推進

• a．「健康サポート薬局」の普及・推進のため、趣旨や考え⽅について、「薬と健康の週間」など、さまざまな機会を通
じて、国⺠、⾃治体や薬局関係団体に向けて周知。

• ｂ．健康サポート薬局の要件として薬剤師の受講が求められている研修プログラムにおいて、⽣活習慣病等の内容
の充実を引き続き検討。

• ｃ．健康サポート薬局の取り組み状況・効果や関連法令の改正を踏まえ、必要に応じて制度を⾒直し。

かかりつけ薬剤師
の普及

かかりつけ医、かかりつけ⻭科医、かかりつけ薬剤
師の普及

• ａ．病院・診療所の機能分化・機能連携等を推進しつつ、かかりつけ機能の在り⽅を踏まえながら、かかりつけ医、
かかりつけ⻭科医、かかりつけ薬剤師の普及を進める。

• ｂ．かかりつけ医機能の明確化と、患者・医療者双⽅にとってかかりつけ医機能が有効に発揮されるための具体的
⽅策について検討を進める。

• ｃ．2020年度診療報酬改定における地域包括診療加算の施設基準の⾒直し等、かかりつけ医機能に係る診
療報酬上の対応について、その影響の検証等を踏まえ、2022年度診療報酬改定において必要な⾒直しを検討。

オンライン服薬指導の普及
• オンライン服薬指導については、患者がオンライン診療または訪問診療を受診した場合に限定しない。また、薬剤師

の判断により初回からオンライン服薬指導することも可能とする。介護施設等に居住する患者への実施に係る制約
は撤廃する。これらを踏まえ、オンライン服薬指導の診療報酬について検討する。

出所︓各種情報を基に⽇本総研作成

本提⾔に関連する議論・主張として、「内閣府改⾰⼯程表2022」では「健康サポート薬局」と「かかりつけ
薬剤師の普及」に⾔及がされる。
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（参考）関連する議論・主張︓第8次医療計画

機能・役割 議論概要 議論内容・主張

多職種連携 薬局への医療情報共有

• ⼿術情報の共有について特段の配慮が必要との指摘を踏まえ、以下の運⽤とする。
• 医療機関や薬局への⼿術情報の共有は、個別に同意を得る仕組みを構築した後に開始する（令和５年５⽉⽬

途）。
• ⼿術情報以外の医療機関・薬局への共有は、令和４年９⽉より予定通り運⽤を開始する。なお、マイナポータルを

通じた患者が⾃⾝の保健医療情報を閲覧できる仕組みは、⼿術情報も含めて令和４年９⽉より予定通り運⽤を
開始する。

在宅医療

在宅医療のための提供体制の構築
• 都道府県の薬務主管課と医療政策主管課が連携し、地⽅薬事審議会等を活⽤して、⿇薬調剤や無菌調剤等

の⾼度な薬学管理が可能な
• 薬局の整備状況や実績について把握・分析を⾏い、在宅医療に必要
• な医薬品等の提供体制を整備する

地域連携薬局の在宅医療への貢献
• 地域連携薬局については、令和３年度に制度が開始されたばかりであり、都道府県によって認定状況に差があるた

め、地域連携薬局の在宅医療への貢献について、今後調査を進めることとし、その結果も踏まえて、取り組みを検討
する。

在宅医療における指標の⾒直し

• 以下の指標について⾒直しを検討
• ⿇薬（持続注射療法を含む）の調剤および訪問薬剤管理指導を実施している薬局数ならびに⿇薬（持続注射

療法を含む）の調剤および訪問薬剤管理指導を受けた患者数
• ・無菌製剤（ＴＰＮ輸液を含む）の調剤および訪問薬剤管理指導を実施している薬局数ならびに無菌製剤

（ＴＰＮ輸液を含む）の調剤および訪問薬剤管理指導を受けた患者数
• ・⼩児の訪問薬剤管理指導を実施している薬局数および⼩児の訪問薬剤管理指導を受けた患者数
• 24 時間対応可能な薬局数

がんケア 癌患者に対する地域における連携体制における
薬局の役割 • がん医療における医薬品提供体制の充実に向けて、専⾨医療機関連携薬局の役割は重要である。

出所︓各種情報を基に⽇本総研作成

本提⾔に関連する議論・主張として、「第8次医療計画」では「多職種連携」と「在宅医療」、「がんケア」
に⾔及がされる。
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（参考）関連する議論・主張︓認知症⼤綱

機能・役割 議論概要 議論内容・主張

認知症ケア 薬剤師認知症対応⼒向上研修の実施
• ⻭科医師等による⼝腔機能の管理や薬剤師による服薬指導等を通じてこれらの専⾨家が⾼齢者等と接する中で、

認知症の疑いがある⼈に早期に気付き、かかりつけ医等と連携して対応するとともに、その後も認知症の⼈の状況に
応じた⼝腔機能の管理や服薬指導等を適切に⾏う

• ことを推進する。薬剤師認知症対応⼒向上研修を実施。

出所︓各種情報を基に⽇本総研作成

本提⾔に関連する議論・主張として、「認知症⼤綱」では「認知症ケア」に⾔及がされる。
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