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東日本大震災
病院１階は津波で損壊

病院玄関
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調剤室



2023年6月21日 新技術等効果評価委員会

秤量・分包に必要な調剤設備の被害

東日本大震災の例

医薬品があるのに患者に渡すこ
とができない
• 小児の抗菌薬・抗ウイルス薬
• 抗てんかん薬 など
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災害対策医薬品供給車両の開発

モバイルファーマシー®（MP）
2012年宮城県薬剤師会が開発

ライフライン喪失下の
被災地でも
• 散剤、水剤などの計量調

剤が可能
• 発電機を備えた自立した

支援活動
• 病院や薬局の調剤室とほ

ぼ同等の機能
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熊本地震で初めて活躍
大分、和歌山、広島MPの活動

広島MP

大分MP

和歌山MP

熊本県薬剤師会
災害対策本部

岐阜薬科大学の教員
も支援活動に参加
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全国の大学として初めて導入
岐阜薬科大学
モバイルファーマシー（MP）
2017年12月、岐阜薬科大学では教育・研究・地域貢
献に用いるMPを導入し、従来のMPからの改良を試み
た。

岐阜市、岐阜県薬剤師会と災害時の連携
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モバイルファーマシーの導入状況及び
運用体制についての全国調査

• 全国47の都道府県薬剤師会と55の薬学部での導入状
況等の調査を実施

→ 導入状況 14薬剤師会、5大学

→ 導入しない理由
・資金面での問題
・人員の問題
・平時の利用制限

岡村ら、第54回日本薬剤師会学術大会（2021）
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モバイルファーマシー
平時における制限

• 薬剤師法
薬剤師は薬局以外で調剤してはならない

（災害時などは除外規定あり）

• 薬機法、薬局等構造設備規則
モバイルファーマシーは、構造設備上、薬局と

して認められていない

→災害時しか利用できな
い
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災害対策医薬品供給車両を用いた過疎地域における調剤モデルに関する実証
岐阜市長（岐阜薬科大学附属薬局）申請者

申請背景・実証目的

実証計画 （実証期間：認定後、かつ、2022年９月以降で、薬局の変更届出を行った日から、６ヶ月後の末日まで）

厚生労働大臣【事業所管、規制所管】主務大臣

申請日 申請：2022年７月13日
認定：2022年８月30日

(1) 岐阜薬科大学附属薬局が、災害対策医薬品供給車両の利用申請を大学に対して行い、承認を取得する。
(2) 岐阜薬科大学附属薬局の許可権者である岐阜市長に対して、災害対策医薬品供給車両を附属薬局の一部と
して用いることについて、薬局の構造設備の変更届出を行う（薬局の一部とする。）。

(3) 実証実験開始前に、現状の医師による薬剤管理・調剤・服薬指導に関して事前に調査する。
(4) 実証実験開始前に１ヶ月間、診療所へ薬剤師を派遣し、診療所に派遣された薬剤師による薬剤管理・調
剤・服薬指導（薬剤師による院内調剤）を実施し、調査する。

(5) 院外処方せんによる調剤・服薬指導を災害対策医薬品供給車両を用いて実施し、インタビュー及びアン
ケート形式等により収集した調査項目について、(3)および(4)と比較する。

・現状、人口減少により薬局が経営できる環境下にない医療過疎の地域では、医薬分業の確保が困難であり、多く
の場合診療所の医師が１人で診察から調剤、投薬まで行っている。そのため医師に過度の負担がかかっており、
医薬分業の観点からも医療の質の確保が課題となっている。

・災害対策医薬品供給車両は、保険薬局の調剤室と同等の設備を有し、災害時に被災地において災害処方箋に基づ
き調剤を実施するための車両として各地で導入されているが、医療過疎地での平時の使用におけるエビデンスは、
これまで報告されていない。

・本実証では、保険薬局が存在しない医療過疎地に派遣された災害対策医薬品供給車両において保険調剤を実施す
ることの有用性を明らかにすることを目的とする。

・過疎地医療における災害対策医薬品供給車両の平時活用方法が確立されれば、患者や医師の利便性が向上し、医
師と薬剤師によるダブルチェックや適正な在庫管理などの医薬分業のメリットを医療過疎地においても享受する
ことが可能となる。さらに、全国での導入も進み、結果的に災害対策となることも期待できる。
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モバイルファーマシーによる
過疎地域での処方箋調剤

岐阜県 山県市
• 2003年、高富町、伊自良村、

美山町が合併して発足
• 人口 24,515 人
• 南北 20 km、東西 10 km

過疎化が進む北伊自良地区
• 892 人（359 世帯）
• 65歳以上 337 人（37.8%）
• 自主運行バス2時間に1本（1日

6本・平日のみ）
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伊自良北診療所
• 診療時間： 火・金 16:00～17:00
• 医師 1名（出張診療）
• 近隣の保険薬局まで9 km
• 院内調剤のみ
• 1日3~5人程度の受診
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背景・目標

無薬局地域において当該車両を活用し、
・医師の薬剤選択の幅の拡大
・薬剤師による医薬品管理と服薬指導

→ 「医療の質向上」「医師の負担軽減」の実現
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医師が持参する薬剤や限られた在庫から処方・調剤・投薬

→ 地域住民は医薬分業のメリットを享受できていない。
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方法
本実証では、岐阜薬科大学附属薬局の薬剤師が災害対策医
薬品供給車両を用いて調剤を行う医薬分業モデルの実証を
行った。

2022年9月
・診療所に薬剤師を派遣して院内調剤

↓
2022年10月～2023年3月
・診療所の隣接地にて当該車両による処方せん調剤
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結果
2022年10月~2023年3月、伊自良北診療所を受診し、医
薬品が処方された全ての患者について、当該車両での調
剤についてのインフォームド・コンセントを取得。車両
での調剤・服薬指導を実施。

• 診療所にて処方せんが発行された患者数： 延べ96人
（実人数28人）

• 実証に同意されなかった患者数： ０人
• 実証参加患者数： 延べ96人（実人数28人）
• 処方せん枚数： 保険調剤 95枚、その他の調剤 ２枚

（交通事故自賠責保険）
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薬学的介入事例
13.4％の疑義照会

→ 97枚中、13枚の処方せんについて、処方医に対して疑義照会
→ 薬剤師の提案どおり処方が変更

一包化調剤
→ 延べ15人の患者にアドヒアランス向上のため、一包化調剤

1人の患者には、他薬局で調剤された薬剤についても同時に一包化を実施
し、必要な服薬指導を実施（外来服薬支援料１に該当）。

小児患者対応
→ 1名の患者に乳幼児服薬指導加算に該当する服薬指導を実施
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• 薬剤師による啓蒙でお薬手帳が浸透
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まとめ

• 災害対策医薬品供給車両における薬剤
師による医薬品管理、調剤、服薬指導

→ 医師は診察に専念

医師の負担軽減
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まとめ

• 災害対策医薬品供給車両における薬剤
師による医薬品管理、調剤、服薬指導

→ 在庫にとらわれない処方
きめ細やかな服薬指導
疑義照会による処方変更

医療の質の向上
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まとめ
恒久的な規制緩和

・地域の薬剤師会などでの共同所有
・過疎地域での巡回調剤 など

→過疎地域の住民も医薬分業のメリット
を享受

普及が進めば災害対策にもつながる
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