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       はじめに 
 

 

今なぜシンクタンクなのか？ 



分業目的の達成に疑問を示す 
厚生労働省保険局課長 宇都宮氏 

 医薬分業の現状について、「医薬分業の目的が
達成できているのか、薬局がその機能を果たして
いるのかに関して疑問を感じている」 

 

「（調剤報酬改定の議論に際しても）従来方針を
踏襲するということではなく、薬局が本来の目
的・機能を果たしていないのはなぜか、今後高齢
化社会の中でどういう方向にすすめていくべきか
をきちんと議論して方向性を見出すこと大事だ」 

(株)じほう PHARMACY NEWSBREAK 2013.7.12 



院内より高いメリットの調査が必要        
中医協委員 安達氏(京都府医師会副会長) 

 

（院外処方が、）「院内処方より高いメリット
は何なのか。それを患者はどう感じているか」 

 薬剤師会へ調査を求める。 

(株)じほう PHARMACY NEWSBREAK 2013.7.12 



後発品の使用促進に関連して、「加算まで付けて
いるのにまだまだかなり低い使用割合にとどまっ
ている。薬局の薬剤師はどういう使命感を持って
やっているのか問いただしたいくらいの気持ち
だ」 

また、門前薬局の実態に言及 「薬局のロケー
ションが偏りすぎているのではないか。大手調剤
チェーンと個人薬局の機能の違いも議論する必要
がある。」 

(株)じほう PHARMACY NEWSBREAK 2013.7.12 

後発品使用率の低迷を問題視  

中医協委員 白川氏（健保連専務理事） 











7月1日より薬務対策室を設置 



政策研究委員会 
7月3日開催 



だから今・・・ 

なぜ、薬局、分業への批判が止まないのか！ 

 

我々は何をして、何をしなかったのか！ 

        何を間違えたのか！ 

 

これらを精査し、今後進むべき方向を示して、行
動を起こさなくてはならない。その核となる組織
がシンクタンクであり、そこに人、叡智、その他
もてる資源の多くを集中させる必要がある。     



なぜ薬剤師による、株式会社シンクタンク
なのか 
①日本薬剤師会による調査研究の成果物は・・ 

 ・大手シンクタンクによる予定調和の結論 

 ・本質があぶりだされていない。 

②現場を知っている薬剤師が主導するシンクタン    
クが薬局から生のデータ、声を集めることで、核
心に迫る成果物が生み出せる。 

③職能団体である薬剤師会がためらうような事案
の意見表明や提言なども、株式会社のシンクタン
クであれば、発信しやすい。 



 薬研の 

ミッション 
 



患者価値を高める 
 
薬局制度を構築する 



『患者にとって薬局はどのような価
値をもっているのか』 

・国民 

・政府  

・ステークホルダー 

提案 

 社 会 



  薬 局 
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  の提供 

患 者 

薬研 
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環境整備 
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    薬研の顧客 

 主顧客 ： 薬局 

 

 副顧客 ： 日本薬剤師会 

（パートナー）  都道府県薬剤師会 

       政府 

       医薬品関連企業 



 薬研が提供する 

価値 
 



   薬研が提供する価値 

①個別の薬局や経営者団体では持
ちえない情報発信力を提供します 

 

 

②薬局が患者価値を高めるための
システムを提供します 

 



   薬研が提供する価値 
③ 

薬剤師が調剤した       
薬のoutcome情報 

 
薬剤師による 

薬学的な介入に関
するデータ 

薬局 

 抽
出 

データ
ベース 

シンク   
タンク 

特許申請 

提
言 

制度改定 

政府
など 

薬局 
薬局 

薬局 薬局 



「データに基づく患者との 

  コミュニケーションシステム（仮）」 
メリット デメリット 

シンクタンク 薬経連会員数 
増加による収入増 

開発費 
保守費 

エンドユーザー 
＝薬局薬剤師 

手軽な情報源 報告の手間 

患者 薬剤師の対応が 
改善する 

調剤時間↑ 

購入者 
＝薬局経営者 

患者の囲い込み 患者一人当たりの
所要時間↑ 



シンクタンク 

事業・リソース 
 



   薬研の４事業 

政策提言 
ミッション遂行のための手段 

調査研究受託 
副収入 

システム開発 
手段＆主要収益元 

研修事業 
会員サービス 

制度改定 



 薬研のリソース 
•人的リソース 
  主任研究員 ： 田代 健 

 

  システム開発及び運用については、アウト                        

  ソースを考えている。 

 

•ソフトウェアリソース 
         「Prairiedog」 



 薬研の 

スケジュール 



 システム開発のスケジュール① 

Ⅰ 2013年秋まで 

  有害事象報告アプリ（Prairiedog) 

  ＞300ユーザー 

  ＞90症例/日 

 

Ⅱ 2013・2014年冬まで 

   医薬品変更情報共有機能 

   Prairiedogに追加 



システム開発のスケジュール② 

Ⅲ 既存レセコンと連動した薬物治療評価 

  システム 

  （全調剤データについて評価） 

Ⅳ クラウド型電子薬歴 

  （薬物治療評価以外の情報も集計） 

  （電子お薬手帳化） 

Ⅴ 医薬品供給マネジメントシステム 



その他のスケジュール① 

社外集合研修 
 

〈新人用〉①入社直後（4月頃） ２泊３日 

     ②１年後の５～６月頃 ２泊３日 

     ③５年後 同様に 

 

〈スキルアップ研修〉 

    年３回程度開催、テーマ別で選択自由 



その他のスケジュール② 

社内研修支援 

 
 会員薬局が独自に行う研修に関し、テキストや 

 資料などの提供を通して、サポートしていく。 

  

 例；疾患別薬物治療ガイドラインなど 



最後に 

我々に残された時間は？ 

 

⇒早急に有効な成果物を出す必
要がある 

 



現在薬局数  

５５,000軒 

健康ステーション機能薬局   

１５,000軒 

残４０ ,000軒は？ 

 
                ○○専門薬局？ 
                △△ドラッグ？ 

10年後 
～厚生労働省 健康日本２１より～ 



お願い 

会員の皆様には、後日出資等の
資金調達に関するお願いをする
予定です。 

また、会員以外の方で、主旨に
賛同いただける方のご協力も、
併せてお願い致します。 


