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成育医療への薬剤師の関わりの現状と課題
・小児期

小児在宅医療と成人期移行
小児用製剤の充実

・妊娠期前後
地域における妊娠期前後への関わり
健康サポート薬局の活用

本日の話題
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＜日本小児臨床薬理学会と日本薬剤師研修センター＞
小児薬物療法認定薬剤師 863名

病院・診療所：575名 薬局：279名 その他：9名

＜日本病院薬剤師会＞
妊婦授乳婦薬物療法認定薬剤師 174名
妊婦授乳婦専門薬剤師 13名

＜愛知県薬剤師会＞
妊娠・授乳サポート薬剤師 333名

成育医療に関わる認定薬剤師・専門薬剤師
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第13改訂調剤指針より

一般的な調剤の流れ
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クラリスロマイシンドライシロップ

✖ 〇
苦味が増す

【飲まない→治らない】を科学的にフォロー
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服薬指導

トスフロキサシン細粒

✖
コーティングが

溶ける



経口投与
味に敏感
理解困難

経静脈投与
成長や疾患に応じた
細やかな組成調節

経管投与
細い(3Fr.～)

32１
地域では与薬は保護者と薬剤師の協働作業
投与経路に応じた薬学管理
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認知症社会的入院の解消

三次医療 先進的・希少疾病 入院 入院→在宅
（重症）

一次医療 普段のかかりつけ 外来 外来
（軽症）

病院・診療所の機能
急性期 慢性期・療養期

がん看取り

重症児の在宅療育

病院薬剤師のかかわり
薬局薬剤師のかかわり
両者のかかわり

新たな医療ニーズ

在宅医療

退院支援

訪
問

地域医療に対するニーズの変化
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二次医療 入院治療主体 入院 入院→在宅
（中等度）



処方箋
６枚！！

処方の特徴：量の多さ
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台車
2～3台分

薬の仕分けに
1週間



医療的ケア度≒超重症児の判定スコア(運動機能を除く)
人工呼吸器管理(10), 気管切開(8), 中心静脈栄養(10), 経管栄養(5)…

引用）川名三知代ら, 癌と化学療法, 45(Supplement I), 85-88 (2018).

医療的ケアが重く、療養期間が長い
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引用）川名三知代ら, 小児臨床薬理学会雑誌, 32(1), in press (2019).

散剤調剤の実際
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ハイリスク薬や粉砕・脱カプセルを含む多剤併用

A：処方内容（下線がハイリスク薬）総包数：660包
B：注入タイミングごとにまとめる（23時注入分の②③④⑤⑧)
C：1日4回(7時, 15時, 19時, 23時)の各注入分と適宜調整の①⑦(別薬袋とする)

A B

C



引用）川名三知代ら, 癌と化学療法, 45(Supplement I), 85-88 (2018).

薬学管理の実例
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A B

A：医師の口頭指示も印字
→与薬を他者に委ねることができるようになる

B：薬の作用機序をわかりやすく表現し、説明する
→薬物療法の不安感を和らげる

アクセル ブレーキ



高齢者の地域医療介護連携
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訪問看護

薬局

ケアマネ

通所介護 訪問介護

訪問歯科

訪問
リハビリ

訪問診療

患者

・診療所
・地域医療
支援病院

入退院



参考:
超重症児の70％が在宅療養をしている中で、
訪問診療を受けているのはわずか7％。
杉本 健, et al. 超重症心身障害児の医療的ケアの現状と問題点全国8府県のアンケート調査. 
日本小児科学会雑誌 . 2008;112(1):94-101. 

本症例の介入時の状況
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訪問看護 薬局

訪問介護

訪問
リハビリ

入退院

処方箋による
訪問指示

患者

保護者

高度
医療機関



小児高度
医療施設

地域中核病院

重心施設

小児科クリニック

地域

短期入所施設

かかりつけ薬局

訪問歯科

保育園
放課後デイ

発達支援センター

学校

訪問診療
（かかりつけ医）

相談支援専門員

行政・保健師

病診
連携

作成)国立成育医療研究センター医療連携室

小児在宅医療に求められる病診・地域連携
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どの医師が処方しても
薬剤師は調剤をし、薬学的管理を行います

小児診療科 成人診療科専門医療

在宅移行
訪問診療訪問診療

成人期移行
在宅医療

⇒薬局:薬物療法の一元管理

移行期支援
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○ 薬剤師・薬局を取り巻く状況が変化する中、患者が自身に適した薬局を選択できるよう、以下の機能を有すると認められる薬局に
ついて、都道府県の認定により名称表示を可能とする。
・入退院時の医療機関等との情報連携や、在宅医療等に地域の薬局と
連携しながら一元的・継続的に対応できる薬局（地域連携薬局）
・がん等の専門的な薬学管理に関係機関と連携して
対応できる薬局（専門医療機関連携薬局）

地域連携薬局 専門医療機関連携薬局

特定の機能を有する薬局の認定
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〔主な要件〕
・関係機関との情報共有（入院時の持参薬情報の医療機関への提供、退院時カ
ンファレンスへの参加等）
・夜間・休日の対応を含めた地域の調剤応需体制の構築・参画
・地域包括ケアに関する研修を受けた薬剤師の配置
・在宅医療への対応（麻薬調剤の対応等） 等

〔主な要件〕
・関係機関との情報共有（専門医療機関との治療方針等の共有、患者が利
用する地域連携薬局等との服薬情報の共有等）
・学会認定等の専門性が高い薬剤師の配置
等

患者のための薬局ビジョンの
「かかりつけ薬剤師・薬局機能」に対応

患者のための薬局ビジョンの
「高度薬学管理機能」に対応

※都道府県知事の認定は、構造設備や業務体制に加え、機能を適切に発揮していることを実績により確認する。このため、１年ごとの更新とする。
認定手続は、既存制度も活用して、極力薬局開設者や認定を行う自治体の負担とならないものとする。

※一般用医薬品等の適正使用などの助言等を通して地域住民の健康を支援する役割を担う「健康サポート薬局」(薬機法施行規則上の制度)については、引き続き推進する。
厚生労働省 資料



小児用量を計算 成人用製剤を加工 １回服用量を調節
32１

小児に使用可能な医薬品は全体の３～４割
薬の開発が難しい小児の薬物療法を支える
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小児用(経口)製剤に必要な特性 1．用量の自由な調整が可能であること(小児は成長に従って体表・体重が変化する)
2．年齢に適した服薬剤形であること(錠剤・散剤・液剤などで服薬可能な剤形 )
3．服薬しやすい味であること (味・色・匂い・口腔内でのざらつき・後味など)

引用) 石川洋一, Organ Biology VOL.25 NO.1   2018



薬力学

作用機序体内動態

服用量 血中濃度 組織移行性 薬効 副作用

医薬品の物性

処方量

安全性飲みやすさ

薬理学

有機化学 物理化学

薬物動態学

受容体結合

製剤化

有効成分の薬効を
確実に引き出す
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製剤学



地域でも使いやすい小児用製剤の充実
→子どもの早期退院につながる

行政
・未承認薬検討会議
・薬機法改正

特定用途医薬品
小児の用法用量設定

現場の課題提示

メーカー
・開発研究

・製品化
・実用化

大学
・基礎研究

・小児治験は難しい
・小児薬物動態は解明不十分

欧米では小児用医薬品開発が制度化

困難
それでも

小児製剤に関する課題
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小児用製剤開発の効果 ・小児の服薬に適した経口薬の開発は，小児のアドヒアランス を大きく向上させる
・服薬させることで多くの時間と苦労を強いられる家族，医療 従事者の負担軽減に繋がる
・小児にとって効果の高い新薬の開発と同様の効果・意義を持つ

引用) 石川洋一, Organ Biology VOL.25 NO.1   2018

薬剤師の工夫



ファーストアクセス
地域の健康相談窓口

ハブ機能
適切な情報へと
橋渡しをする

(例)

健康サポート薬局の機能活用

妊娠期前後の薬剤師によるサポート
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健康サポート薬局 厚生労働大臣が定める一定基準を満たしている薬局として、かかりつけ薬剤師・薬局の機能
に加えて、市販薬や健康食品に関することはもちろん、介護や食事・栄養摂取に関すること
まで気軽に相談できる薬局のこと。皆さんの健康をより幅広く、積極的にサポートします。

https://www.nichiyaku.or.jp/kakaritsuke/support_pharmacy.html



子どもの医薬品誤飲防止の啓発活動
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１ｍ

１ｍ以上の場所に
毎回片付ける

幼児の開けられ
ない容器で保管

幼児の見ていない
場所で服用

参考：http://glaxosmithkline.co.jp/crsf/medical/comment/index.html



(例)発熱！(38.0℃以上)

適切な情報へと橋渡し

引用) 公益社団法人 日本小児科学会
JAPAN PEDIATRIC SOCIETY
http://kodomo-qq.jp/index.php
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参考：
24時間対応が義務付けられている調剤
報酬上の評価である地域支援体制加算
の届出を行っている薬局は15,382薬局。
国内57,760薬局の約３割に該当します。

※平成30年度末時点

24時間の電話対応
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成育医療の医薬品提供の現状を考え、

成育医療にかかわる総合的な視点を持つ薬剤師を育成し

患者や家族を含めた全人的な薬物療法と健康サポートを

療養・療育の場やライフサイクルの切れ目なく提供します。

薬剤師の目指すところ



 成育医療に係る協議会等に薬剤師が参画できる仕
組みづくり

 小児入院医療から外来・在宅に至るまで、医師・
病院薬剤師等とかかりつけ薬局・薬剤師が連携し、
切れ目なく適切な薬物療法が提供できる地域体制
の整備

 成育医療を学ぶ薬剤師養成の充実

 小児用製剤開発支援の充実・強化

 保護者の身近な心配（薬や食品、衛生問題など）
を相談できる薬局・薬剤師の有効活用を

まとめ
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