


在宅患者訪問薬剤管理指導依頼・同意依頼の手順について
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公立南砺中央病院

在宅療養中の当院受診患者様の在宅患者訪問薬剤管理指導について、当院医師からの在宅患者診療情報提供書の交付および訪問薬剤管理指導報告書の提出について下記の通りといたします。

【当院からの依頼の場合】

1). 患者様が希望された保険薬局に、事前に電話などで患者様の状況、介入理由、介入内容等についてご相談し、介入検討を依頼いたします。
2). 保険薬局より介入可能のお返事をいただきましたら、当院より「在宅患者訪問薬剤管理指導依頼書（“①患者情報・介入内容”と“③病院”の欄と“②の施設名のみ”記載したもの）」と「在宅患者診療情報提供書」を保険薬局にお届けいたします。（郵送の場合もあります）
3). 在宅患者訪問薬剤管理指導依頼書の“②保険薬局”欄をご記入いただき、当院薬剤科に提出（郵送可）をお願いいたします。
4). 次回受診時より、院外処方箋の備考欄に保険薬局名を印字いたします。


【患者様から希望があり保険薬局から当院に同意依頼をされる場合】

1). 保険薬局薬剤師が患者様の同意を取得後に、「在宅患者訪問薬剤管理指導依頼書（上段の科名・医師名および“①患者情報・介入内容”と“②保険薬局”の欄を記載したもの）」を当院薬剤科に提出（郵送可）してください。Faxやコピーではなく、原本の提出をお願いいたします。
2). 当院医師に同意を得られた場合、保険薬局に「在宅患者訪問薬剤管理指導依頼書（“③病院”欄も記載されたもの）」のコピーと「在宅患者診療情報提供書」をお届けいたします。（郵送の場合もあります）
3). 次回受診時より、院外処方箋の備考欄に保険薬局名を印字いたします。

· 在宅患者診療情報提供書は当院書式の文書で発行いたします。記載内容は疾患名、既往歴・経過などの項目を含みます。
· 在宅患者診療情報提供書は、おおむね2週間以内に発行いたします。
· 当院では在宅患者診療情報提供書の交付に所定の診療報酬をいただいております。患者様またはそのご家族に一部負担金についてのご説明をお願いいたします。
【訪問薬剤管理指導報告書の提出】
報告医師毎に報告書を作成していただきたいのでお願いいたします。
報告書の原本を当院薬剤科に提出（郵送でも可）いただきましたら、当院薬剤科より医師にお渡しするとともに、患者カルテに画像取り込み保存いたします
なお、急を要する内容がある場合はFaxなどで事前にご相談いただき、後日原本提出をお願いいたします。


ご不明な点がありましたら、薬剤科（0763-53-2036）までご連絡ください。

以上

公立南砺中央病院(代Tel)：0763-53-0001
薬剤科直通Tel：0763-53-2036
薬剤科直通Fax：0763-53-2033


在宅患者訪問薬剤管理指導依頼書
202　　年　　月　　日
（　）当院で①③を記載　　→保険薬局に依頼

（●）保険薬局で①②を記載→当院＿＿科＿＿＿＿＿医師に同意依頼

①　患者情報・介入内容
	患者名 (（ふりがな）)
	　
	男・女

	生年月日
	T ・ S ・ H ・ R　　　 　年　　 月　　 日
	　　　　歳

	住所
	

	電話・FAX番号
	Tel：
	Fax：

	ｹｱﾏﾈｰｼﾞｬｰ名
（所属事業所）
	
（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
	介護度
	要介護＿
要支援＿

	介入内容

（その他あれば
記入して下さい）
	薬歴管理・服薬指導
服薬支援：1包化/カレンダー/配薬ボックス/粉砕など
薬剤服用状況の確認
薬剤保管状況の確認
残薬の有無の確認
副作用の有無の確認
他、[　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]



②　保険薬局
	住所
	

	保険薬局名
	

	電話・FAX番号
	Tel：
	Fax：

	担当薬剤師名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞



③　病院　　
	住所
	〒939-1724　富山県南砺市梅野2007-5

	病院名
	公立南砺中央病院

	電話・FAX番号
	Tel：0763-53-0001（代）
	Fax：0763-53-2033（薬剤科）

	科・医師（自署）
	科　　　　　　　　　　　　　　　　　
	（　　）同意します
（　　）同意しません






	2025年12月改訂

