
薬剤師の症例検討会に関する質問紙調査 

（施設対象調査） 

 

① はじめに、コロナ禍の影響について確認させてください。 

1．以下に回答いただく内容はどちらに基づくものですか？ 

 〇 「回答時点の現状」にもとづいた内容である 

 〇 「コロナ渦以前の状況」にもとづいた内容である 

  

2．コロナ禍がご施設の症例検討会に与えた影響を教えて下さい。（複数回答可） 

□ 集合での症例検討会の中止   

□ 集合での症例検討会の開催頻度減少  

□ 集合での症例検討会で参加人数の制限 

□ オンライン開催に変更 

□ その他 

 

3．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

      

 

【回答にあたってのお願い】 

※回答時点の現状、あるいはコロナ禍以前の状況のどちらかを選択してご回答く

ださい（コロナ禍を経て、現在、症例検討会が再開されている場合は現状

で、中断されてしまっている場合はコロナ禍以前の状況でご回答ください）。 

※本アンケートにおける「症例検討会」の定義は、「薬剤部門が主体となって開

催し、薬物治療あるいは薬剤師業務に関連する内容を症例ベースで検討して

いるもの」とします。 

※貴施設で複数の症例検討会を実施されている場合は、全体的に最も充実してい

ると思われる症例検討会についてお答えください。 

※薬学部実務実習生の実習成果報告としての発表会は調査対象に含みません。 

 

入力フォームでは、回答内容に応じた設問分岐を設定しているため、本票の設問

番号と入力フォームに表示される番号にズレが生じる場合があります。あらかじ

めご了承ください。 



② ご施設と回答者について教えてください。 

 

4．ご施設の名称（○○病院薬剤部、など）【任意】 

 

5．回答者のお名前【任意】 

 

6．回答者の役職があれば教えてください。 

 

7．回答者の方が認定・専門薬剤師等の資格をお持ちであれば教えてください。 

 

8．ご施設の開設主体を教えてください。 

〇 大学・国立研究開発法人（特定機能微病院） 

〇 国・都道府県・市町村など（国公立病院） 

〇 日赤・済生会・社会保険関係など（公的病院） 

〇 医療法人・会社・個人など（民間病院） 

〇 いずれにも該当しない 

 

9．ご施設の病床数を半角数字で入力してください。（   床） 

 

10．ご施設の常勤薬剤師数を半角数字で入力してください。（   名） 

     *ここで、「常勤」とは、事業所の所定労働時間をフルタイムで勤務することを

指し、任期の有無、正規/非正規などの雇用形態とは関係ありません。 

 

 

11．ご施設の常勤換算薬剤師人数を数値で入力してください。（   名） 

  *ここで、「常勤換算薬剤師人数」とは、{常勤の薬剤師の人数＋（非常勤の薬剤師

の労働時間の合計÷常勤の薬剤師に定められた勤務するべき時間}}で算出され

る人数です。 

 

12．ご施設には薬剤師レジデント制度がありますか？ 〇 有  〇 無 

 

 

 

 



13．ご施設が以下の研修認定施設である場合、当てはまるものをすべて選択してくだ

さい。（複数回答可） 

□  いずれの研修施設にもなっていない 

□ （日本医療薬学会）医療薬学専門薬剤師制度 

□ （日本医療薬学会）薬物療法専門薬剤師制度 

□ （日本医療薬学会）がん専門薬剤師制度 

□ （日本医療薬学会）地域薬学ケア専門薬剤師制度 

□ （日病薬）がん薬物療法認定薬剤師研修事業 

□ （日病薬）妊婦・授乳婦認定薬剤師養成研修 

□ （日病薬）HIV 感染症薬物療法認定薬剤師養成研修 

□ その他 

 

14．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

 

 

15．令和５年度の薬学生実務実習受け入れ予定について教えてください。 

〇 受け入れ予定あり 

〇 受入れ予定なし（過去５年以内に受け入れ実績あり） 

〇 受入れ予定なし（過去５年以内に受け入れたことがない） 

 

16．ご施設における症例検討会の開催実態を教えて下さい。 

〇 開催している   

〇 開催したことはない 

〇 過去に開催していた 

 

 

※症例検討会を「開催している」とご回答いただいた施設は、p.4「③ 症例検討会

を開催している施設様」にお進みください。 

 

※症例検討会を「開催したことはない」、または「過去に開催していた」とご回答い

ただいた施設は、p.11「⑤ 症例検討会開催「無」、もしくは「以前はあった」と

回答されたご施設様」にお進みください。 

 

 

  



③ 症例検討会を開催している施設様 

 

17．症例検討会の開催形式を教えてください。 

〇 集合（対面）形式 

〇 オンライン形式 

〇 ハイブリッド形式（集合＋オンライン） 

〇 その他 

 

18．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

 

 

19．症例検討会はどのくらいの期間継続されていますか？コロナ渦での中断について

は、その間を継続しているものと見なしてご回答ください。 

〇 0～5 年  〇 6～10 年  〇 11 年以上 

 

20．症例検討会の開催頻度を教えてください。  

〇 毎日 

○  週 1 回 

〇 隔週   

〇 月 1 回   

〇 不定期    

〇 その他 

 

21．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

 

 

22．症例検討会を開催している主な時間帯を教えてください。 

〇 就業開始前（朝）  

〇 就業時間内 

〇 所定休憩時間内（昼食時など）  

〇 就業時間後（夜） 

〇 定まっていない 

 

23．症例検討会 1 回あたりの所用時間を教えてください。 

〇 30 分未満 



〇 30 分～1 時間未満 

〇 1 時間～1 時間 30 分未満 

〇 1 時間 30 分～2 時間未満 

〇 2 時間以上 

 

24．症例検討会 1 回あたりのおおよその参加人数を教えてください。 

〇 5 人以下 

〇 6～10 人 

〇 11～15 人 

〇 16～20 人 

〇 21 人以上 

 

25．参加者について教えてください。（複数回答可） 

□ 薬剤師（常勤・非常勤） 

□ 薬学師レジデント 

□ 薬学生 

□ 認定薬剤師、専門薬剤師等の研修カリキュラムによる研修生 

□ 所属施設の医師 

□ 所属施設の看護師 

□ 所属施設の薬剤師、医師、看護師以外の職員 

□ 他医療施設、保険薬局の薬剤師（研修生を除く） 

□ その他 

 

26．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。  

             

         

27．症例検討会の参加者（聴講者）で最も多いのはどの年代ですか。薬剤師免許取得

後年数を基準にして教えて下さい。 

〇 学生 

〇 ２年未満 

○  ２～５年未満 

〇 ５～10 年未満 

〇 10～20 年未満 

〇 20 年以上 

 



28．症例検討会の発表者で最も多いのはどの年代ですか。薬剤師免許取得後年数を基

準にして教えて下さい。 

〇 学生 

〇 ２年未満 

○  ２～５年未満 

○ ５～10 年未満 

〇 10～20 年未満 

〇 20 年以上 

   

29．症例検討会の主な目的について教えて下さい。（複数回答可） 

□ 薬物療法に関する相談・方針決定 

□ 情報共有・申し送り 

□ めずらしい・興味深い症例の共有 

□ 省察・学習の機会 

□ 到達度評価 

□ 認定などの資格取得支援 

□ モチベーション維持 

□ 研究テーマの探索・検討 

□ その他 

 

30．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

 

 

 

31．症例検討会で主に取り上げる症例について教えてください。（複数回答可） 

□ 直近の入院症例 

□ 退院予定の症例 

□ 現在継続して担当している症例 

□ 過去に担当した症例 

□ 一般的な経過の症例 

□ めずらしい・興味深い症例 

□ 対応に困った・困っている症例 

□ その他 

 

32．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 



 

33．症例検討会のプレゼンテーション形式について教えてください。 

〇 スライドを作成してプレゼンテーション 

〇 簡単なハンドアウトを作成してプレゼンテーション 

〇 資料を作成せず、電子カルテなどを供覧してプレゼンテーション 

○  資料は作成せず、口頭のみでプレゼンテーション 

〇 その他 

 

34．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

  

 

35．ご施設で実施されている症例検討会について、あなたの主観的な満足度を教えて

下さい。  

〇 とても満足 

〇 満足 

〇 不満 

〇 とても不満 

 

36．前問の回答について、その理由を教えて下さい。 

 

 

④ 症例検討会の発表者に対する指導体制や運営の工夫について 

 

37．症例検討会の発表者に対して、指導者を配置していますか？ 

〇 はい   〇 いいえ（→ 質問 40 にお進みください） 

 

38．発表準備の指導を担当するのはどのような方ですか？ 

□ 管理職 

□ 認定・専門薬剤師などの資格者 

□ プリセプター、教育・指導担当者 

□ その他 

 

39．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

 

 



40．症例提示のためのひな型は準備されていますか？ 

〇 あり   〇 なし 

 

41．症例検討会において質疑応答の活発さは 100 点満点中何点ですか？ 

    （目安を参考に０～100 の整数値で回答してください。） 

 （     ）点 

 

42．症例検討会の質疑応答を活性化させるために、工夫されていることがあれば教え

て下さい。 

 

 

43．症例検討会で主に質問やコメント述べる参加者は誰ですか？（複数選択可） 

□ 所属長 

□ 所属長以外の管理職 

□ 座長もしくは司会担当者 

□ その他の特定の参加者 

□ 多様な参加者 

 

44．よく質問したりや意見を述べたりする参加者の特徴として、お気づきの点があれ

ば教えて下さい。 

                              

 

45．症例検討会中の代表的な質問や意見の特徴などについて、お気づきの点があれば

教えて下さい。 

                                  

 

46．症例検討会の発表者に対してフィードバックを実施していますか？ 

【点数の目安】  

0： 発表後に自発的な質問やコメントがない 

50：時折自発的な質問やコメントが発せられるが、それを契機に議論が

深まることはあまりない 

100：常に自発的な質問やコメントが発せられ、それらを契機とした議論

の深まりが観察される 



   ＊フィードバックとは、発表内容やプレゼンテーションに対する評価、振り返

りなどを指します。 

   〇 あり   〇 なし（→ 質問 52 にお進みください） 

 

47．フィードバックはどのように行っていますか？ 

〇 一定のフォーマットを用いて文書で 

○ 口頭で 

〇 その他 

 

48．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

 

          

49．フィードバックを担当するのはどなたですか？（複数選択可） 

□ 管理職 

□ 認定・専門薬剤師などの資格者 

□ プリセプター、教育・指導担当者 

□ その他 

 

50．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

 

 

51．評価・フィードバックの内容、工夫されている点があれば教えて下さい。 

                               

 

52．症例検討会に関する現状の問題点があれば教えて下さい。 

 

 

53．症例検討会について、今後の取り組みたいことや展望があれば教えて下さい。 

                              

 

→ ⑥にお進みください。 



⑤ 症例検討会開催「無」、もしくは「以前はあった」と回答されたご施設 

 

17．症例検討会を開催していない理由を教えて下さい。（複数回答可） 

□開催機会の捻出困難 

□参加者不足 

□指導者不足  

□開催意義を感じない 

□その他 

 

18．前問で「開催意義を感じない」と回答された方は、よろしければもう少し詳しく

教えてください。 

 

 

19．症例検討会を開催していない理由の質問（質問１７）で「その他」を選択された

方は、その内容をご記入ください。 

 

 

20．症例検討会の必要性に関して、お考えがあれば教えて下さい。 

 

 

→ ⑥にお進みください。 

  



⑥ 全てのご回答者様へお尋ねします。  

 

54（21）．症例検討会を開催するため、あるいは現状を改善するために提供を希望す

る資料やサポートがあれば教えて下さい。（複数回答可） 

□ 薬剤師による症例検討の視点をまとめた資料 

□ 症例提示のひな型 

□ 症例検討会の運営に関するノウハウをまとめた資料 

□ 他施設で実施されている症例検討会の実例集 

□ 症例検討会を実施している施設から講師・ファシリテーターの派遣 

□ 症例検討会を実施している施設を見学する機会 

□ 指導薬剤師・専門薬剤師等との連携 

□ 大学教員との連携 

□ その他 

 

55（22）．前問で「その他」を選択された方は、その内容をご記入ください。 

 

  

 

本研究では、研究者が実際の症例検討会に参加して症例検討会の様子を観察・記録す

る、または薬剤師にインタビューを行い、その内容を詳しく解析することを計画して

います。 

 

56（23）．ご施設としてこのような追加調査（インタビューや実地調査）にご協力い

ただくことは可能ですか？      〇 可  〇 不可 

 

57（24）．追加調査をお願いする際の連絡先（メールアドレス）を教えてください。 

 

 

58（25）．症例検討会の他に開催している勉強会があれば教えて下さい。 

 

 

59（26）．症例検討会に関するご意見をお聞かせください。 

 

 

60（27）．本調査に関するご意見などがあればお聞かせください。 



 

 

 

調査対象施設確認コード 「11」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

質問項目は以上です。 

ご協力いただき、誠にありがとうございました。 

 

（一社）日本医療薬学会 

2022 年度医療薬学学術第 3 小委員会 


