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１．名称 

JCHOポリバレントファーマシスト育成研修プログラム 

＜ポリバレント（polyvalent）とは＞ 

化学用語で「多価」を意味し、病院薬剤師でいうと、広い視野と知識を持ち、様々な場面におけ

る課題解決能力の高い人材を意味する。 

２．研修理念・基本方針 

＜理念＞ 

急性期から慢性期において、効果的な薬物療法支援やチーム医療の推進、さらに地域医療に

貢献できる病院薬剤師を育成する。 

＜基本方針＞ 

（１）患者のために徹底的に考え抜くことが出来る人材を育成する。 

（２）病院および地域の多職種と協働し、組織横断的に活躍できる人材を育成する。 

（３）広い視野と知識を持ち、いかなる場面においても活躍できる人材を育成する。 

３．プログラムの概要 

【 対 象 】新卒採用者 

【 期 間 】１～２年 

（１）PGY１：医療薬学一般コース（１年次） 

病院薬剤師としての基本業務を習得するため実践的な研修を行う。 

（２）PGY２：医療薬学専門コース（２年次） 

基本業務の成熟度を上げ、臨床薬剤業務の専門性を高め、薬学的な介入を積極的に行う。 

【実施施設】単施設または多施設（単施設で研修できない項目がある場合） 

【 特 色 】急性期から慢性期における多様な薬剤師業務を広く経験し、きめ細かいフィー

ドバックを受けることで、ポリバレントファーマシストに必要な基礎的能力を得る。 

４．指導体制 

プログラムの管理、運営のため各施設で研修組織を構築する。役割者は研修責任者（薬剤部

門長）が任命し、施設の状況に合わせ併任しても差し支えない。 

（１）研修責任者（薬剤部門長） 

研修プログラム全体を統括し、研修プログラムの実施の管理、研修者に対する助言、指導

その他の援助を行い、研修プログラムの調整を行う。定期的に研修者と個別の面談を行い、

面談の結果を踏まえ、目標達成や軌道修正について助言し、個々のキャリア形成を促す。 

（２）研修管理者（副薬剤部長、主任など） 

研修プログラムが円滑に実施されるように研修の管理を行う。研修者およびメンターの



精神的負担や体調管理に配慮し、必要に応じて助言やフィードバックを行う。各プログラ

ムで定める到達目標が達成できるよう総合的な支援を行う。 

（３）研修評価者（各部門担当者） 

各部門における研修の実務を担当し、研修プログラムに基づき実践できているか評価を

行う。研修者のプログラム実施に問題が生じた場合、研修管理者と対応を検討したうえで

研修責任者へ相談、報告する。 

（４）メンター（研修責任者が指名） 

研修者の研修およびメンタル面を含めたサポートを行う。メンターは月に１回程度、研修

者と面談を行う。研修者の相談相手はメンターに限定するものではない。相談内容につい

ては、プライバシーに十分配慮し対応する。 

５．プログラム到達目標の達成度評価 

（１）到達度の評価方法・到達度 

＜到達度記録・評価シート＞ 

＜到達度の評価方法＞ 

・習得期間内の前・中・後期で、下記の５段階評価で自己評価を行う。 

・未習得の項目は空欄となる。 

・目標到達度とは、習得期間終了時に期待される到達度である。 

 ※5 段階評価だが、最高到達度は項目により異なる。 

＜到達度＞ 

 1．観察・聴講した（概要が分かる） 

 2．説明できる（理解している） 

 3．補助的に行うことができる（指示の元動ける） 

 4．1 人で基本的なことができる（監督下にて基本的な業務が遂行できる） 

 5．1 人で様々なことができる（一通りの業務を 1 人で適切に遂行できる） 

（２）自己評価 

項目ごとに 5 段階で自己評価を定期的（原則年 3 回）に行い、評価票に記載する。また、介

入した症例、プレアボイド報告・副作用報告等を記録し、自らの進捗状況を把握した上で自

己評価を行う。プレアボイド報告は日本病院薬剤師会の様式（プレアボイド報告システム）、

 



副作用報告は PMDA の様式（医薬品安全性情報報告書）を使用する。 

（３）研修評価者による評価 

自己評価に基づき、各項目における到達度の確認を担当した指導者（複数名で指導した場合、

到達度に関するミーティング等を開催する）が行う。項目ごとに 5 段階で評価を定期的に

（原則年 2 回）行い、評価表に記載する。 

（４）研修責任者（薬剤部門長）による評価 

研修責任者は、研修者と個別面談を年３回（実施時期目安：４-５月、９-１０月、２-３月）

行い、各研修者の研修過程、研修到達度を把握する。面談の結果を踏まえ、5 段階で総合評

価を行い、研修責任者評価表に記載する。研修責任者は面談結果を踏まえ、研修者に目標達

成や軌道修正について助言し、個々のキャリア形成を促す。期首・期中・期末面談を行うこ

とでよしとするのではなく、定期的に対話の機会を設け、信頼関係を醸成するとともに、研

修者の状況を把握したり、相談に応じたり、成長を促していくための指導・助言を行う。 

６．研修の中断・再開 

研修の中断とは採用期間の途中で研修を中止することを言い、下記のような正当な理由が

ある場合、研修責任者、研修管理者が十分な協議を行ったうえで決定する。なお、研修中断

の理由がなくなり、研修者から研修再開の希望があった場合、研修組織で検討を行い、研修

を再開することができる。 

・研修者が薬剤師としての適性を欠き、薬剤部職員による繰り返しの指導・教育によっても

なお改善が不可能と研修責任者が判断した場合 

・妊娠、出産、育児、傷病、留学、研究等理由により、長期にわたり研修を休止する場合 

・その他、正当な理由がある場合 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



７．研修スケジュール 

（１）．PGY1：医療薬学一般コース（１年次研修） 

 

（２）．PGY２：医療薬学専門コース（２年次研修） 

 

 

 

 



８．研修目標・到達度記録・評価シート 

（１）プロフェッショナリズムの養成 

 



（２）調剤業務 

 



 

 

 



（３）医薬品の供給と管理業務 

 



（４）医薬品情報管理業務 

 



（５）病棟業務 

 



 

 



（６）在宅訪問 

 



 

 

 

 

 



（７）医療安全 

 



（８）感染制御 

 



 

 



（９）地域連携 

 



 

 



（１０）無菌調製 

 

 



（１１）がん化学療法 

 



 

 



（１２）TDM 

   



 

   



（１３）救急・ICU 

   



 

   



（１４）精神科 

   



 

   



（１５）小児・産婦人科 

   



 

  



（１６）治験 

   



９．研修責任者面談評価票 

 



１０．症例報告書 

 

 

 

 

 

 

 

 



１１．プレアボイド報告様式 

＜日本病院薬剤師会プレアボイド報告システム＞ 

https://preavoid-jshp.info/login 

 

 

 

１２．副作用報告様式 

＜PMDAオンライン報告受付サイト＞ 

https://www.pmda.go.jp/safety/reports/hcp/0002.html 

 

 

 

 



JCHO薬剤師教育研修実行委員会 委員 

（令和 7 年 2 月時点） 

所属 職名 氏名 

本部 医療・研修担当理事 山本 圭子 

本部 医療部長 森 恩 

本部 病院薬剤師育成担当理事(委員長) 伊藤 典子 

本部 薬事専門職（座長） 片山 歳也 

仙台病院 薬剤部長 茂野 健司 

徳山中央病院 薬剤部長 佐藤 真也 

下関医療センター 薬剤部長 吉国 健司 

北海道病院 副薬剤部長 門村 将太 

東京山手メディカルセンター 副薬剤部長 森本 雅子 

 

 


