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電子薬歴に切替する目的とは？ 

  紙薬歴では、記入する手間や各薬剤師の記入 
 のくせなど管理する上でも問題がみられた。 
  保管管理に関してもスペースの確保なども問
題にあげられる。 

  そのため、薬局業務の薬歴をより正確に管理
し、薬剤師の業務負担軽減をはかる事ができ、
スペースの有効活用が求められており、レセプ
トコンピュータと分離することにより、薬局内で
のシステムを柔軟に構築できるようにするため
に切替をおこなった。 

http://ja.wikipedia.org/w/index.php?title=%E8%96%AC%E6%AD%B4&action=edit&redlink=1
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%AC%E3%82%BB%E3%83%97%E3%83%88%E3%82%B3%E3%83%B3%E3%83%94%E3%83%A5%E3%83%BC%E3%82%BF
http://ja.wikipedia.org/wiki/%E3%83%AC%E3%82%BB%E3%83%97%E3%83%88%E3%82%B3%E3%83%B3%E3%83%94%E3%83%A5%E3%83%BC%E3%82%BF


鶴岡ひまわり薬局では、平成23年12月
より電子薬歴を部分導入で新規の患
者様より開始いたしました。 
 

電子薬歴の開始 



レセコンと電子薬歴の情報共有に関して 

事務のレセプトコンピューターと薬剤師の電
子薬歴でお互いに情報を同一にするために
申し送り事項などを紙媒体で確認してフィード
バックすることを基本におき、紙薬歴から電子
薬歴に切替がすべて終えるまで画一的な方
法を模索しながら整備することにしました。 
※鶴岡ひまわり薬局で使用しているレセコン
と電子薬歴ではすべての情報を共有するの
が困難なため紙媒体での情報共有を行った。 



紙薬歴ではできなかった 
電子薬歴での特徴とは？ 

１：問診種別(アレルギーやコンプライアンス等)と 
   いう概念で入力した指導分を分類整理し、後か  
  ら簡単に抽出できる。 

２：SOAP形式の入力に対応し患者様一人ひとりの 
  綿密な指導計画の管理･把握ができる。 

３：薬剤に関する情報を登録しておくことで薬局内 
  のチェック機能強化を図れる。 



４：他科受診状況や体調の変化など刻々と変わる 
  患者情報をひとつの画面で瞬時に把握でき、 
  そのまま薬歴への記入も行え、一連の服薬指 
  導をシームレスな形でできる。 

５：指導文書書き込み画面を新たに追加し、操作 
  画面を前後させず全ての入力ができ、薬歴の 
  記入がスピーディにできる。 
 ６：監査支援の新しいかたちで役立つ情報が 
  確認しながらできる。 
 
７：紙薬歴の保管管理が減り、薬局事務スペースを新た 
  に使用可能になった。 



情報共有用の紙媒体 
監査支援書 

・電話番号などや処方
内容、申し送り、患者
様の基本情報（氏名･
生年月日･性別・住所
メッセージ、服薬カレン
ダー、メモ。） 
紙媒体に申し送りを次
回からに備えて薬剤師
がメモして事務（レセコ
ン入力)と情報を共有。 



来局履歴がある患者様は今まで通りの紙
薬歴で業務を行いながら徐々に電子化し、
電子薬歴を薬剤師が使用しながら使いや
すさについても進めていくことで調整いたし
ました。 
事務側では、電子薬歴に切替ても３ヶ月間
は、確認のため紙の薬歴を一緒につける
作業があり、薬剤師側からの申し送りと紙
薬歴の入出で時間がかかっておりました。 









新患を電子薬歴にして7ヶ月後に施設関連を電
子薬歴に移行し、その１ヶ月後に外来患者を電
子薬歴に移行しております。 
外来患者を紙薬歴から電子薬歴に移行すると
きが一番、時間や手間がかかった時で全体が
落ち着くまで３ヶ月ほど時間がかかりました。 

移行までの期間とその経過 

新患より電子薬歴開始 
開始から7ヶ月・・・施設関連すべて移行 
開始から８ヶ月・・・外来患者すべて移行 
開始から１年ほど移行へ時間がかかりました。 



移行期間の問題点 

 事務では、全患者が移行
した時期に情報を共有す
るための紙媒体(初めて
電子薬歴になる方の電子
薬歴メモ･監査支援書)を
薬剤師からフィードバック
するのに最初はタイムラ
グがあり、共有できていな
いこともありましたが、現
在では薬剤師側からの
フィードバックも早く、共有
もスムーズに動いており
ます。  



紙薬歴保管スペースの有効利用 

紙の薬歴をほとんど動かす必要がないた 
め薬歴の期限(３年)で紙薬歴は廃棄可能 
になり薬局内でのスペースが増え、医療 
療材料や処方せん、領収書控え、レセプト 
等の書類関連の保管場所やレセプト処理、 
口座振替などの作業場所として有効利用 
ができはじめています。 



問題点 

問題点は、共有申し送り情報が紙媒体で 
あり今後これを紙から電子化できないの 
か(現在は２ヶ月ほどは廃棄せずに保管さ 
れている)、レセコンと電子薬歴の共有が 
うまくできないか、在宅関連業務ではどう 
対応するのか、これらをどう改善していく 
のかが取り上げられるかと思われます。 



最後に 

•部分導入から約１年かけて全患者を電
子薬歴に移行したわけですが、もっと早
く電子薬歴化ができたのではないかと反
省が残ります。３ヶ月ごとに区切りをつけ
ながら進めていくなどスケジュールを
もっとつめていればできたのではと思わ
れますが、調剤報酬、介護報酬の改定
などが重なったのも遅れた一要因かと
思われます。  
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