
１．薬剤師（常勤・非常勤）の人数

２．麻薬小売業免許について

 ４　在宅患者訪問薬剤管理指導薬局
　　　　　 （H27年度調査 回答数 19か所／対象数 19か所・回答率100％）
　　　　 　（R元年度調査 回答数 22か所／対象数 22か所・回答率 100％）

H27年度より薬剤師の人数が増加。その内、常勤薬剤師も増加。

H27年度と比較し、麻薬小売業の届出をしているのが14件（73.7％）から20件（90.9％）へ増加。

H27年度調査時より対象となる薬局は ３か所 増加した。

増加
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３．在宅医療に対するイメージ

「5．在宅療養における薬剤師の必要性を理解している医師は増えている」「6．在宅療養における

薬剤師の必要性を理解しているケアマネジャーは増えている」について、「思う」（「①そう思う」＋

「②少しそう思う」）薬局が増加。また、「9．在宅医療へ従事する薬剤師の満足度は高い」「12．在宅

で薬剤師の訪問を望む患者は増えている」「13．今後、在宅医療は推進すべきである」と感じている

薬局が増加。

「11．在宅医療で薬剤師の訪問を受ける家族の満足度は高い」について、「思う」が増加したが、一

方で、「④思わない」と18.2％が回答。
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４．在宅医療を実施した延べ患者数 （平成27年度:H27年6月, 令和元年度:R2年2月 の１か月間）

５．服薬指導を実施している訪問先

①在宅患者訪問薬剤管理指導料の算定患者については、大きな変化は見られなかった。

②居宅療養管理指導料の算定患者（在宅利用者）は増加。

服薬指導の訪問先については、「②患者自宅」が最も多く、H27年度と比べて増加。
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６．地域別服薬指導の対応可能薬局数

「旧大塔村」「野迫川村」「十津川村」においては「全域」「一部」のいずれも対応が出来ない。
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0
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0

2

0

0

0

0

0

1

0

1

0

1

1

1

0

0 1 2 3 4 5 6 7 8

①旧五條市全域

②旧五條市一部

③旧大塔村全域

④旧大塔村一部

⑤旧西吉野村全域

⑥旧西吉野村一部

⑦吉野町全域

⑧吉野町一部

⑨大淀町全域

⑩大淀町一部

⑪下市町全域

⑫下市町一部

⑬黒滝村全域

⑭黒滝村一部

⑮天川村全域

⑯天川村一部

⑰野迫川村全域

⑱野迫川村一部

⑲十津川村全域

⑳十津川村一部

㉑下北山村全域

㉒下北山村一部

㉓上北山村全域

㉔上北山村一部

㉕川上村全域

㉖川上村一部

㉗東吉野村全域

㉘東吉野村一部

６．地域別服薬指導の対応可能薬局数 ＜複数回答＞

(H27年度 n=19, R元年度 n=22)

H27年度(n=19) R元年度(n=22)

(件)

43



７．医療材料等供給支援事業を実施したいか

８．在宅で服薬指導を行っている患者数、及び現体制のままで１ヶ月間に対応可能な患者数

服薬指導を行っている患者数は増加。 「③3～9人」 が8件（36.4％）と最も多い。
対応可能な患者数は、「①患者の強い希望があれば1～2人可能」が7件（31.8％）と多い。

「在宅医療を実施したい」＋「今後検討したい」割合は、R元年度では全体の81.8％を占めており、H27
年度調査時（73.7％）より増加。
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９．気軽に相談できる機関数

「4．薬局（薬剤師）」が「１か所以上」が18件（81.8％）と最も多く、次いで「2．病院（医師）」が16件
（72.7％）であった。「3.歯科診療所（歯科医師）」は15件（68.2％）が気軽に相談できる機関が「①０か
所」と回答。
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１０．連携機関数

１１．連携強化の困難性を感じる機関

連携している機関数について「2．病院」「4．訪問看護ステーション」「5．居宅介護支援事業所」「6.訪

問介護サービス事業所」が「１か所以上」が増加。「3.歯科診療所」は14件（77.8%）が連携している機

関が「①０か所」と回答。

連携強化の困難性を感じる機関について、全体的に「感じる」（「①とても感じる」＋「②感じる」）は減
少。
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１２．在宅医療推進のために必要と感じる項目

「感じる」（「①とても感じる」＋「②感じる」）は、「3．在宅医療従事者の人材育成システム」「13．多職
種との情報交換・顔合わせができる場」「14．在宅療養の相談拠点」がそれぞれ21件（95.5％）と最も
多かった。
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１３．連携のためのツール

１４．在宅医療に関する意識（主観）

「3．くすりの困りごと相談シート」は5件（22.7%）が「①知っており活用している」、17件（77.3％）が「②
知っているが活用していない」で全ての薬局で認知されていた。「4．栄養サマリー」「5．食形態一覧
表」については、「③知らない」と回答した薬局が多かった。

「感じる」（「①とても感じる」＋「②感じる」）は「6．今後、さらに地域包括ケアシステム実現に向けて
対策を強化していく必要がある」が19件（86.4％）と最も多く、次いで「4．関係機関全体の在宅医療
への関心が高まった」が18件（81.8％）であった。
「5．市町村担当課との連携がしやすくなった」は、17件（77.3％）の薬局が「感じない」（「③あまり感
じない」＋「④感じない」）と回答。
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１５．在宅医療についてのご意見

　薬剤師不足により在宅になかなか時間がかけれないのと、知識不足にも不安がかなりあります。

　薬剤師が一人なので在宅医療は考えておりません。

　まず自分の薬局の薬剤師が不足している為、会社が在宅を見越した人材を確保できる環境を作っていく事が第一。市
や病院等の周囲のせいでは全くない。

　積極的に参加はしていきたいのですが、通常業務との併用は人数的に無理があり、マンパワーの必要性を感じていま
す。個人の思いは強いものをそれぞれは持っておられるのですが、時間的にしんどいのが現実に当局ではあります。

　人員不足により、日々の業務で手がいっぱいであるため、在宅について考える事がない。

49


