
 

第４回 

再骨折予防研修会 
～骨粗鬆症治療における多職種の包括的取り組み＜Part3>～ 

 

 

報 告 書 
 

 

 

日時：平成 27年 6月 11日（木）19時 30分 

会場：新潟ユニゾンプラザ 多目的ホール 

 

 

 



御 挨 拶 

 

西新潟中央病院 整形外科   

高橋 美徳 

 

日本の骨粗鬆症患者は約 1,300万人と推定され、毎年 15万人が大腿骨頚部骨折を起こし、その

うち 2 万人余りが超過死亡し、６万人が身体能力の低下をきたしています。骨粗鬆症はロコモテ

ィブ・シンドロームの代表疾患であり、脆弱性骨折の連鎖を予防することは国民の健康寿命の延

伸に寄与すると考えられます。北欧や北米では、骨折発生率が低下傾向にあると報告されていま

すが、わが国では大腿骨近位部骨折をはじめとした四肢脆弱性骨折発生率はいまだに上昇を続け

ています。 

 その原因として骨折リスクが高まった方に、骨粗鬆症治療が適切に実施されていない点が挙げ

られます。大腿骨近位部骨折後に骨粗鬆症治療が継続実施されている患者の割合は、全体の 19％

に過ぎません。骨折患者や骨折リスクの高い方に対して適切な骨折予防を実施するには、担当医

のみの努力では限界があります。脆弱性骨折の 2 次予防が必要なことか明らかでも、骨折手術を

実施している病院の外科医や多くの患者の診察を余儀なくされる診療所の医師にとって、限られ

た診療時間のなかで十分に対応するのは困難なのが現状です。 

 英国を中心に脆弱性骨折後の新たな骨折発生を防ぐ取り組みである「リエゾンサービス」が始

められ、その治療効率の高さが評価されて、各国で同様のシステムが導入されてきています。わ

が国でも、日本骨粗鬆症学会が「骨粗鬆症リエゾンサービス」システムを定義し、システムの中

心スタッフである骨粗鬆症マネージャーの資格認定試験を 2014年から実施しています。 

 第 4 回再骨折予防研修会では骨粗鬆症治療における他職種の包括的取り組み<Part3>として新

潟大学大学院医歯学総合研究科 地域医療長寿学講座特任准教授 今井教雄先生から『新発田病

院における大腿骨近位部骨折プロジェクト』、新潟リハビリテーション病院看護師 星野美和さ

んから『病院における骨粗鬆症リエゾンマネージャーの活動の実際』、くにい調剤薬局薬剤師 國

井洋子先生から『クリニック調剤薬局からの骨粗鬆症への関わり』、新潟リハビリテーション病

院院長 山本智章先生から『新潟における骨粗鬆症マネージャー活動支援』について講演をいた

だき、看護師、理学療法士、薬剤師、MSW、作業療法士、医師など多職種約 200名が参加されまし

た。 

 2015 年 11 月には骨粗鬆症に関する勉強会を予定し、骨粗鬆症医療を担う医師や骨粗鬆症マネ

ージャーを支援していただく骨粗鬆症サポーターを認定する、新潟方式の活動が開始されます。

高齢者を取り巻く多くの方々に協働していただければ、再骨折患者を減らし増加を続ける脆弱性

骨折に歯止めをかけることができるだろうと思います。これからも再骨折予防研修会に多くの

方々が参加し活動していただけることを願っております。 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



第 4 回再骨折予防研修会 事前アンケート   平成 27 年 6 月 11 日 
 
職種・勤務先に○をつけてください 
職種：医師・歯科医師・看護師・保健師・理学療法士・作業療法士・言語聴覚士・MSW・介護職 
ケアマネージャー・薬剤師・管理栄養士・栄養士・事務職(クラークを含む)・その他(       ) 
職種の勤続年数(    年) 
勤務先：急性期病院・回復期病院・その他の病院・診療所・入所施設           ・行政 
調剤薬局・居宅サービス事業所          ・その他           
 
1. 過去に 2 年間の出席回数でお答え下さい。 

骨粗鬆症や再骨折予防に関連する講演会・研究会に (今回も含め )何回出席しましたか？

(     回) 
 
◆ 該当回答項目を○で囲んでください。 

 
2. 骨粗鬆症の治療がどのような患者に必要かご存知ですか。 

十分に知っている、   まあ知っている、   あまり知らない、   知らない 
 

3. 急性期病院における骨粗鬆症治療薬の開始の重要性についてご存知ですか。 
十分に知っている、   まあ知っている、   あまり知らない、   知らない 
 

4. 病院退院後における骨粗鬆症治療薬の服薬継続の重要性をご存知ですか。 
十分に知っている、   まあ知っている、   あまり知らない、   知らない 
 

5. 骨粗鬆症マネージャーの役割をご存知ですか。 
十分に知っている、   まあ知っている、   あまり知らない、   知らない 

   
6. 調剤薬局の薬剤師の骨粗鬆症患者への関わりをご存知ですか。 

十分に知っている、   まあ知っている、   あまり知らない、   知らない 
 

7. 骨粗鬆症マネージャーの資格を希望しますか。 
すでに取得済み、    今年度取得予定、    迷っている     希望しない 
迷っている方、希望しない理由をお聞かせ下さい。 
 
 

8. 今回の研修会の参加を決めた理由を教えてください。該当回答項目を○で囲んで下さい。 
自身が希望、     上長からの薦め、    業務上必要なため 
参加の詳しい経緯をお知らせ下さい。 



第 4 回再骨折予防研修会 事後アンケート   平成 27 年 6 月 11 日 
 
職種・勤務先に○をつけてください。 
職種：医師・歯科医師・看護師・保健師・理学療法士・作業療法士・言語聴覚士・MSW・介護職 
ケアマネージャー・薬剤師・管理栄養士・栄養士・事務職(クラークを含む)・その他(       ) 
職種の勤続年数(    年) 
勤務先：急性期病院・回復期病院・その他の病院・診療所・入所施設           ・行政 
調剤薬局・居宅サービス事業所          ・その他           

 
◆ 該当回答項目を○で囲んでください。 
1. 骨粗鬆症の治療がどのような患者に必要か知ることができましたか。 

十分に知ることができた、 知ることができた、 あまり知ることができなかった、 知らない 
 
2. 急性期病院における骨粗鬆症治療薬の開始の重要性を知ることができましたか。 

十分に知ることができた、 知ることができた、 あまり知ることができなかった、 知らない 
 

3. 病院退院後における骨粗鬆症治療薬の服薬継続の重要性を知ることが出来ましたか。 
十分に知ることができた、 知ることができた、 あまり知ることができなかった、 知らない 
  

4. 骨粗鬆症マネージャーの役割を知ることができましたか。 
十分に知ることができた、 知ることができた、 あまり知ることができなかった、 知らない 

 
5. 調剤薬局の薬剤師の骨粗鬆症患者への関わりを知ることができましたか。 

十分に知ることができた、 知ることができた、 あまり知ることができなかった、 知らない 
 

6. 骨粗鬆症マネージャーの資格を希望しますか。 
すでに取得すみ、     今年度取得予定、     迷っている、    希望しない 
迷っている方、希望しない理由をお聞かせ下さい。 
   

 
7. 本研修会のご感想をお知らせ下さい。 

一番印象に残っていること、マネージャー試験取得に関すること、今後の研修のご希望等 
 
 
 
 
 

 



          事前アンケート結果          

参加者数：171 名（講師等含む） 回収枚数：162 枚 回収 率：94.7％ 

 

職種 

看護師 35名 会社員 3名 学生（薬剤師） 2名 

理学療法士 33名 ケアマネージャー 3名 栄養士 1名 

薬剤師 20名 保健師 3名 歯科医師 1名 

薬剤師、ケアマネージャー 1名 管理栄養士 3名 社会福祉士 1名 

ＭＳＷ 19名 介護職 2名 会社員 1名 

作業療法士 11名 言語聴覚士 2名 その他 2名 

医師 9名 放射線技師 1名 未記入 3名 

事務職(クラークを含む) 6名 
    

 

 

職種の勤続年数 

平均：12.5年 
    

5年未満 39名 15～19年 14名 30～34 年 8名 

5～9 年 22名 20～24年 14名 35年以上 3名 

10～14 年 30名 25～29年 17名 未記入 15名 

 

 

勤務先 

急性期病院 39 名 行政 9名 

回復期病院 41 名 調剤薬局 22 名 

急性期病院、回復期病院 5名 居宅サービス事業所 2名 

その他の病院 10 名 居宅介護サービス事業所（訪問介護） 1名 

診療所 10 名 訪問看護ステーション 1名 

介護老人保健施設 1名 訪問リハビリテーション 1名 

有料老人ホーム 1名 その他 8名 

入所施設、居宅サービス事業所 1名 未記入 10 名 

 

 

 

 



5. 過去に 2年間の出席回数でお答え下さい。 

骨粗鬆症や再骨折予防に関連する講演会・研究会に(今回も含め)何回出席しましたか？ 

1回 68名 6回以上 10名 最 少 1回 

2、3 回 56名 未記入 6名 最 多 30 回 

4、5 回 22名 
  

平 均 2.5回 

 

6. 骨粗鬆症の治療がどのような患者に必要かご存知ですか。 

十分に知っている まあ知っている あまり知らない 知らない 

16名 10% 110名 68% 36 名 22% 0名 0% 

 

 

7. 急性期病院における骨粗鬆症治療薬の開始の重要性についてご存知ですか。 

十分に知っている まあ知っている あまり知らない 知らない 

16名 10% 83名 51% 60 名 37% 2名 1% 

（未記入：1名） 

 

8. 病院退院後における骨粗鬆症治療薬の服薬継続の重要性をご存知ですか。 

十分に知っている まあ知っている あまり知らない 知らない 

37名 23% 90名 56% 33 名 20% 2名 1% 

 

 

9. 骨粗鬆症マネージャーの役割をご存知ですか。  

十分に知っている まあ知っている あまり知らない 知らない 

12名 7% 47名 29% 73 名 45% 29名 18% 

（未記入：1名） 

 

10. 調剤薬局の薬剤師の骨粗鬆症患者への関わりをご存知ですか。 

十分に知っている まあ知っている あまり知らない 知らない 

17名 10% 40名 25% 85 名 52% 19名 12% 

（未記入：1名） 

 

 

 

 

 

 



11. 骨粗鬆症マネージャーの資格を希望しますか。 

すでに取得済み 今年度取得予定 迷っている 希望しない 

5名 3% 8名 5% 41 名 25% 93名 57% 

（未記入：15名） 

 

迷っている方、希望しない理由をお聞かせ下さい。 

職種 
勤続 

年数 
勤務先 理由 

看護師 3 その他の病院 骨粗鬆症について理解が不足しているため。 

看護師 3 回復期病院 今日知った。 

看護師 7 その他の病院 今は別のことを勉強したいので。 

看護師 10 その他の病院 現状で必要性を感じられない。（当院でも） 

看護師 10 回復期病院 よくわかっていないため。 

看護師 11 急性期病院 忙しいため。 

看護師 13 回復期病院 内容が良く分からないため。 

看護師 18 診療所 時間がない。 

看護師 25 その他の病院 年齢（60歳）のため。 

看護師 25 回復期病院 時間がない。 

看護師 33 
急性期病院、 

回復期病院 
現在の役割として、はずれるため。 

理学療法士 1 急性期病院 あまりなじみがないから。 

理学療法士 1 急性期病院 どういうものかよくわからないため。 

理学療法士 3 回復期病院 よく分からない。 

理学療法士 7 回復期病院 内容を把握してから決定したい。 

理学療法士 7 急性期病院 どういった内容、役割か知らないので。 

理学療法士 8 急性期病院 よく知らないため。 

理学療法士 10 回復期病院 勉強不足のため。 

理学療法士 18 訪問看護ステーション 知ったのが本日なので。 

理学療法士 24 行政 資格を取得しても活用できる状況にないため。 

理学療法士 26 回復期病院 役割が不明確。 

理学療法士 26 診療所 早急に必要としない。 

作業療法士 2 急性期病院 少し興味があるから。 

作業療法士 4 回復期病院 今はじめて知ったので。 

作業療法士 5 診療所 どの様な内容か分からないため。 

作業療法士 6 回復期病院 十分よくわかっていないから。 



作業療法士 10 急性期病院 そもそも何なのかよく知らない。 

ＭＳＷ 2 ― 業務上不要と考えるため。 

ＭＳＷ 3 回復期病院 条件や職種がわからない。 

ＭＳＷ 10 急性期病院 時間がない 

薬剤師 10 調剤薬局 その資格がどのようなものか分からないから。 

薬剤師 14 調剤薬局 どういう資格かわからないから。 

薬剤師 20 調剤薬局 
講習の時間帯や回など、全て受けられるか不安

なため。 

薬剤師 ― 調剤薬局 他に取得したい資格があるため。 

薬剤師 ― 調剤薬局 初めて聞いたから。 

― ― 調剤薬局 何回も出れるか不安なため。 

学生（薬剤師） ― 大学 よく分からないから。 

学生（薬剤師） ― 調剤薬局 初耳でした。 

管理栄養士 4 行政 今のところ必要性を感じない。 

管理栄養士 10 有料老人ホーム 研修後考えます。 

放射線技師 ― ― 知識不足。 

事務職 10 回復期病院 業務上不要なため。 

事務職 16 回復期病院 事務職は現在受験資格がないため。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



12. 今回の研修会の参加を決めた理由を教えてください。 

自身が希望 上長からの薦め 業務上必要なため 

81 名 50% 9名 6% 44 名 27% 

（未記入：28名） 

  

参加の詳しい経緯をお知らせください。 

職種 
勤続 

年数 
勤務先 参加の経緯 

医師 24 診療所 医師会の案内状を見ました。 

看護師 10 回復期病院 新しい知識を得るため。 

看護師 13 回復期病院 案内がまわってきた。 

看護師 14 行政 職場で現在コツ粗関連を行っているから。 

看護師 18 診療所 
以前から参加させて頂いているがとても勉強

になるため参加した。 

看護師 25 回復期病院 案内があったため。 

看護師 ― 回復期病院 骨パス研究会に参加していたから。 

理学療法士 1 ― 担当患者様が骨パスのため。 

理学療法士 5 介護老人保健施設 

骨粗鬆症マネージャーとしてどのような仕事

をしていったら良いか方向性を確認したかっ

た。 

理学療法士 7 回復期病院 骨パス運営に病院で関わっているため。 

作業療法士 5 診療所 
身近にある骨折について定期的に新しい知識

を得たいため。 

薬剤師 15 調剤薬局 整形外科関連に興味があるため。 

薬剤師 20 調剤薬局 
勤務先が整形外科の門前薬局のため、仕事に

生かしたいから。 

薬剤師 ― 調剤薬局 前から興味があったため。 

― ― 調剤薬局 母が老齢のため。 

学生（薬剤師） ― 大学 今後何かしらの形で役に立つと思ったから。 

管理栄養士 4 行政 勉強のため。 

管理栄養士 20 回復期病院 案内が回覧された。 

放射線技師 ― ― 興味があるから。 

会社員 4 製薬会社 再骨折予防の取り組みを詳しく知りたい。 

― 40 急性期病院 誘われて。 

 



          事後アンケート結果          

参加者数：171 名（講師等含む） 回収枚数：156 枚 回収 率：91.2％ 

 

 

職種 

理学療法士 33名 事務職(クラークを含む) 7名 栄養士 1名 

看護師 33名 保健師 3名 社会福祉士 1名 

薬剤師 21名 会社員 3名 介護職 1名 

薬剤師、ケアマネージャー 1名 管理栄養士 3名 ケアマネージャー 1名 

ＭＳＷ 18名 言語聴覚士 2名 歯科医師 1名 

作業療法士 13名 学生（薬剤師） 2名 未記入 2名 

医師 9名 放射線技師 1名 
  

 

 

 

職種の勤続年数 

平均：13.0年 
    

5年未満 37名 15～19年 11名 30～34 年 7名 

5～9年 25名 20～24年 11名 35年以上 4名 

10～14 年 28名 25～29年 15名 未記入 18名 

 

 

 

勤務先 

急性期病院 37名 行政 8名 

回復期病院 40名 調剤薬局 21 名 

急性期病院、回復期病院 4名 居宅サービス事業所 2名 

その他の病院 12名 訪問看護ステーション 1名 

診療所 8名 訪問リハビリテーション 1名 

介護老人保健施設 1名 その他 4名 

有料老人ホーム 1名 未記入 16 名 

 

 

 



1. 骨粗鬆症の治療がどのような患者に必要か知ることができましたか。 

十分に知ることができた 知ることができた あまり知ることができなかった 知らない 

43名 28% 109名 70% 3名 2% 0名 0% 

（未記入：1名） 

 

 

2. 急性期病院における骨粗鬆症治療薬の開始の重要性を知ることができまし

たか。 

十分に知ることができた 知ることができた あまり知ることができなかった 知らない 

34名 22% 116名 74% 5名 3% 0名 0% 

（未記入：1名） 

 

 

3. 病院退院後における骨粗鬆症治療薬の服薬継続の重要性を知ることが出来

ましたか。 

十分に知ることができた 知ることができた あまり知ることができなかった 知らない 

58名 37% 93名 60% 5名 3% 0名 0% 

 

 

 

4. 骨粗鬆症マネージャーの役割を知ることができましたか。 

十分に知ることができた 知ることができた あまり知ることができなかった 知らない 

46名 29% 103名 66% 7名 4% 0名 0% 

 

 

 

5. 調剤薬局の薬剤師の骨粗鬆症患者への関わりを知ることができましたか。 

十分に知ることができた 知ることができた あまり知ることができなかった 知らない 

59名 38% 94名 60% 2名 1% 0名 0% 

（未記入：1名） 

 

 

6. 骨粗鬆症マネージャーの資格を希望しますか。 

既に取得済み 今年度取得予定 迷っている 希望しない 

4名 3% 9名 6% 38 名 24% 91名 58% 

（未記入：14名） 



迷っている方、希望しない理由をお聞かせ下さい。 

職種 
勤続 

年数 
勤務先 理由 

看護師 3 回復期病院 

骨粗鬆症の内服、注射をしている患者が常に入

院しているとは限らず、資格が活かせるか分か

らない。 

看護師 7 その他の病院 もう少し年数を重ねたらとりたい。 

看護師 9 ― 
実際に何ができるのか、継続は出きるのか不安

もあり迷っている。 

看護師 10 その他の病院 必要ですか？ 

看護師 10 ― 興味を持ちました。 

看護師 11 急性期病院 忙しいため。 

看護師 14 行政 病院勤務はこれからはないので。 

看護師 15 診療所 注射による治療が知識不足なので知りたい。 

看護師 17 診療所 時間的に無理な点が多い。 

看護師 18 診療所 時間がない。 

看護師 20 急性期病院 
初めてマネージャーの位置づけを知ることがで

きたので、これから知識を深めたい。 

看護師 33 
急性期病院、

回復期病院 

私の立場では必要としてないが、組織として位

置づける必要はあると思いました。 

看護師 35 その他の病院 年齢のこと（60） 

保健師 ― 行政 

チームで患者に関わる職種の一つであり、医療

機関の地域連携室等で昨日を発揮できると思い

ます。今後もっと地域との連携も視野に入れて

ほしい。 

理学療法士 1 急性期病院 ハードルが高い。 

理学療法士 1 急性期病院 経験が浅いため、骨粗鬆症のみにしぼれないため。  

理学療法士 2 急性期病院 
事前では希望していなかったが、講義を通して

興味がわいた。 

理学療法士 2 急性期病院 来年度取得予定 

理学療法士 7 回復期病院 
PTとしての職種の中で、単位の関係もあり、内

容を行っていくことが難しいのではないかと。 

理学療法士 10 回復期病院 勉強不足 

理学療法士 18 訪問看護ステーション 
資格を取れたらいいと思うが、所属の訪問看護

ではあまり直接的に役立たない感じがする。ま



た、一人部署でもあり、業務だけで精一杯の状

態だから。 

理学療法士 26 回復期病院 現在の職場で活用されるように感じられない。 

理学療法士 ― 急性期病院 
具体的な活動（院内外における連携の現状等）

とその効果がよくわからない。 

理学療法士 ― 急性期病院 今は現在行っている仕事に集中して行いたい。 

作業療法士 4 ― 資格の取得方法や実用等がわからないため。 

作業療法士 5 居宅サービス事業所 資格を取るのにとても多くの時間がかかるため。  

作業療法士 7 その他の病院 
現在の自分の仕事上、必要性が低いため（優先

順位として低い） 

作業療法士 15 回復期病院 研修単位取得が多く、すぐに取り組めるか… 

ＭＳＷ 2 急性期病院 業務上不要と考えるため。 

ＭＳＷ 3 急性期病院 

薬剤師さんが訪問に積極的ということを知りま

した。連携したいと考えています。30代、40 代、

50代の女性へ予防の働きかけをしてもらいたい

です。この世代的にも疾患であること、治療が

できることをアピールしてほしいです。Komachi

や niigata情報に載せる、ねぎっこに宣伝して

もらうのはいかがでしょう。 

ＭＳＷ 6 急性期病院 業務に余裕がない。 

ＭＳＷ 10 急性期病院 整形外科患者さんのみに対応できないため。 

ケアマネージャー 9 居宅サービス事業所 医療の国家資格を持っていない。 

ケアマネージャー

、薬剤師 
27 調剤薬局 50単位の勉強時間がとれるか不安 

薬剤師 2 調剤薬局 もう少しよく知るべきだと思ったから。 

薬剤師 10 回復期病院 取得しても活用の場がないと思われるので。 

薬剤師 10 調剤薬局 ハードルが高い。 

薬剤師 11 ― 
骨粗鬆症マネージャーのハードルが高そう。研

修会、試験が難しそう（場所 etc） 

薬剤師 15 調剤薬局 受験資格に満たないため。 

薬剤師 ― 調剤薬局 時間的余裕がないため。 

― ― 調剤薬局 

仕事の大半の方は認知症やアルツハイマーの方

も多いのでは？中々大変なお仕事でご苦労様で

す。体力が必要な仕事ですね！補佐的なことで

頑張っていきたい。 



学生（薬剤師） ― 大学 将来とれたらとりたい。 

実習生（薬剤師） ― 調剤薬局 

薬剤師さんのお話を聞いて、マネージャーでは

なくてもできることはたくさんあると思いまし

た。まずはできることからやりたいです。 

管理栄養士 10 有料老人ホーム 他の職種の方に勧めてみたいので。 

管理栄養士 20 回復期病院 日常業務の中で、マネージャーの役割は難しい。 

事務職 0 回復期病院 
骨粗鬆症マネージャー、クリニックの薬剤師さ

んの取り組みがよくわかりました。 

事務職 16 回復期病院 受験資格無し。 

― 40 急性期病院 ナースがなることを期待している。 

 

7. 本研修会のご感想をお知らせ下さい。 

職種 
勤続 

年数 
勤務先 感想 

医師 25 ― 
熱く取り組んでいることが良く分かり、感動し

ました。 

医師 27 その他の病院 サポーター制度への期待 

医師 ― 診療所 英国の状況が勉強になりました。 

看護師 7 その他の病院 
リエゾンマネージャーという役割があることを

知らなかったので勉強になった。 

看護師 10 ― 

認知症について、もっと放してみたかったです。

11/1 の骨粗鬆症サポーターの研修会に是非参加

したいと思いました。薬価と予防による医療費

の削減はどのような割合になっているのか？気

になりました。 

看護師 11 診療所 
薬局でもいろんなことをしていることがよくわ

かった。 

看護師 13 回復期病院 

骨粗鬆症予防についての取り組みについて、大

変すばらしいと思いましたが、もっと具体的に

お聞きしたいと思います。知識をつけていきた

いと思いました。次回の研修にも参加させてい

ただきたいと思います。 

看護師 17 診療所 国家資格がなくても試験がうけられればよいと思う。  

看護師 18 診療所 

調剤薬局の取り組みについて→在宅に行き、服

薬状況の確認をしていることを知ることができ

た。 



看護師 20 急性期病院 
どれ位の経験が必要か、何を学習するのか、な

どなどまた知らないことだらけです。 

看護師 25 回復期病院 治療薬の種類と基礎を詳しく知りたい。 

保健師 ― 行政 

老健での内服継続が困難とのことが意外でし

た。最後の先生の骨粗鬆症＝骨折の意識が浸透

していないということも驚きですが、啓発に努

めたいと思います。 

理学療法士 1 その他の病院 

骨粗鬆症に対して、様々な職種の方が協力して

治療していくことが大切であることが分かりま

した。 

理学療法士 1 急性期病院 

今井先生の英国での取り組みの内容やこれまで

の統計データなどから今までとは別視点で明日

から業務に取り組めそうです。 

理学療法士 1 急性期病院 

骨粗鬆症治療もチームでのアプローチが大切だ

と知った。看護師、薬剤師が行っていることが

知れてよかった。 

理学療法士 2 急性期病院 各項目に対する知識が深まった。 

理学療法士 5 介護老人保健施設  
病院内での骨粗鬆症マネージャーの活動を知る

ことができて非常に参考になりました。 

理学療法士 7 回復期病院 
PT として、まずは当院内で骨折患者への関わり、

再骨折に対する意識を行っていきたい。 

理学療法士 9 訪問リハビリテーション 

検査、治療の具体的内容、金額を教えていただ

きたい。骨折後に骨粗鬆症治療を行っていない

患者や主治医への治療への促し方はどのような

促し方が良いか検討したい。 

理学療法士 18 訪問看護ステーション 
マネージャー試験のことは本日知りました。サ

ポーターなら活動できるからと思いました。 

理学療法士 ― 急性期病院 

骨粗鬆症マネージャーの仕事を初めて知りまし

た。服薬を継続することは少し大変だが、とて

も重要であることが改めてわかりました。 

作業療法士 2 急性期病院 
骨粗鬆症に対する運動療法について学んでいき

たいです。 

作業療法士 5 居宅サービス事業所 サポーターなら参加できるかもしれないと思った。  

作業療法士 6 回復期病院 投薬の重要性等が深く理解ができた。 

作業療法士 15 回復期病院 
骨粗鬆症マネージャーの存在とその重要性を知

ることができ、自分の病院で取り組める内容を



考えたい。 

言語聴覚士 25 回復期病院 
認知機能、嚥下障害の理解をもっと深めること

も重要と考えます。 

ＭＳＷ 6 急性期病院 

内科的疾患を抱えた患者が転倒したという意識

で早期の内科の介入、未治療の患者の再 Fxの発

症率の高さ、死亡率の高さ、急性期の医師も治

療をする必要あり。 

ＭＳＷ 7 その他の病院 
服薬継続には薬剤師の方の役割が大きいことが

よく理解できました。 

ＭＳＷ 10 急性期病院 
薬剤師さんの取り組みが少し理解できたので、

よかったです。 

薬剤師 10 調剤薬局 

マネージャーはハードルが高いが、サポーター

としては協力させていただきたい。ぜひ 11/1の

勉強会に参加したいと思っています。 

薬剤師 11 ― 

高齢化が進んでいく中で、骨粗鬆症も多くなる。

自宅などに変えられた際、又入院した際、ケア

してくれるリエゾンマネージャーの存在を初め

て知った。 

薬剤師 13 調剤薬局 

骨粗鬆症マネージャーという資格を初めて知り

ました。今回の研修会では、初めて知ることば

かりだったので、参加してよかったです。 

薬剤師 15 調剤薬局 

術後 1年以内の死亡率が高かったことに驚きま

した。骨折予防の重要性をもっと意識付けない

と思います。 

薬剤師 20 調剤薬局 

外国の骨粗鬆症への取り組みが進んでいること

に関心しました。患者のため医療費削減のため

になると再認識しました。院内のマネージャー

の取り組みの大変さを感じました。薬剤師とし

て患者を攻めたりせず、親身なることの大切さ

を考えさせられた。骨粗鬆症サポーターは大変

良いと思います。 

学生（薬剤師） ― 大学 看護師の骨粗鬆症への関わり。 

実習生（薬剤師）  ― 調剤薬局 

英国での骨折リエゾンサービスについて説明し

ていただき、平均入院日数が短くなり、30 日以

内の自宅退院も 44％から 60％以上になったとご

説明いただいたのですが、その後再入院が、30



日以内 20％、1年以内 40％と効果があったのか

少し疑問に思いました。1回の入院でしっかり治

療をしてから退院したほうが良いように思えた

のですが、どうでしょうか。 

管理栄養士 10 有料老人ホーム 
医療費の削減、患者さんのＱＯＬの向上、職員

の知識の向上。 

管理栄養士 20 回復期病院 
薬と食事は関連するものであり、もっと薬につ

いて学ばなければいけないと感じました。 

放射線技師 ― ― 

榮明先生のお話で私たち医療人の意識を変えて

いかなければいけないと感じました。若いから

大丈夫という考えはやめて、若いうちから老後

を大切に考えてもらえるよう、放射線技師とし

て検査を受けてくださった方に、強く訴えられ

るようにお声をかけられればと思いました。 

事務職 1 回復期病院 もっと深く知識を得ていきたいと感じました。 

事務職 16 回復期病院 
ＨＰの支援、理解を得られないと、スタッフの

モチベーション維持は難しい。 

会社員 4 製薬会社 
病診連携、そのために誰が何をすべきかが明確

になってきていると感じました。 
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【受付簿より(n=171)】 

【事前アンケートより(n=162)】 



0% 20% 40% 60% 80% 100%

事前 

事後 

16名 

43名 

110名 

109名 

36名 

3名 

骨粗鬆症の治療が必要な患者 

についての知識 

十分 まあまあ あまり 全く 未記入 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

事前 

事後 

37名 

58名 

90名 

93名 

33名 

5名 

2名 

病院退院後における骨粗鬆症治療薬の服薬継続の重要性

についての知識 

十分 まあまあ あまり 全く 未記入 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

事前 

事後 

16名 

34名 

83名 

116名 

60名 

5名 

2名 

1名 

1名 

急性期病院における骨粗鬆症治療薬の開始の重要性 

についての知識 

十分 まあまあ あまり 全く 未記入 

            事前・事後比較             

事前 n=162,事後 n=156 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



0% 20% 40% 60% 80% 100%

事前 

事後 

5名 

4名 

8名 

9名 

41名 

38名 

93名 

91名 

15名 

14名 

骨粗鬆症マネージャー 

の資格を希望しますか 

既に取得済み 今年度取得予定 迷っている 希望しない 未記入 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

事前 

事後 

12名 

46名 

47名 

103名 

73名 

7名 

29名 
1名 

骨粗鬆症マネージャーの役割 

についての知識 

十分 まあまあ あまり 全く 未記入 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

事前 

事後 

17名 

59名 

40名 

94名 

85名 

2名 

19名 
1名 

1名 

調剤薬局の薬剤師の骨粗鬆症患者への関わり 

についての知識 

十分 まあまあ あまり 全く 未記入 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



あとがき 

新潟リハビリテーション病院  

 顧問 髙橋榮明 

 

第 4 回研修会では、多数の皆様のご参加をいただいたことに、厚くお礼申し

上げます。 

 

今回、新潟大学地域医療長壽学講座の今井教雄先生から新発田地区における

二次骨折予防のお話を聞くことができました。県立新発田病院では大腿骨近位

部骨折患者の入院時に多診療科、特に循環器、呼吸器、腎臓内科、内分泌・代

謝科など多数の専門内科の連携が始まったとの紹介がありました。とても素晴

らしい対応と思いました。新潟リハビリテーション病院の看護師、骨粗鬆症マ

ネージャーでもある星野美和さんから、病院のリエゾンサービスの活動の現況、

骨折患者退院後の連絡の成果を聞くことができました。くにい調剤薬局の薬剤

師である国井洋子さんから、服薬継続率をあげるための工夫のお話を聞くこと

ができました。最後に新潟リハビリテーション病院の山本智章院長から骨粗鬆

症マネージャーの活動とリエゾンサービス、今後新潟で始まる骨粗鬆症サポー

ターのお話しがありました。いずれの講演からも骨粗鬆症対策の新しい試みを

学ぶことができました。 

 

参加者、約 180 名の職種数は約 20 職種、勤続年数平均 12.5 年のベテランに

ご出席いただきました。事前・事後アンケートの結果では、研修会が皆様のお

役に立っていることを知り、とても嬉しく思いました。この骨折の二次予防は

多数の専門職の協働によって、初めて成果が上がると思われます。骨粗鬆症マ

ネージャー制度は、その資格取得そのことが目的ではなく、資格取得のための

研修会で学んだ新しい知識を活用して患者さんの骨折を予防することが目的で

す。同じ新しい知識を共有できることがこの研修会の大きなメリットです。 

 

私は長く医療職でしたが、福祉について最近学び、そして介護について直接

経験する機会がありました。そして骨折予防のみでなく、認知症対策、摂食嚥

下障害など多職種協働で高齢者に対応する方がより良い結果を得ることが、多

数あることを知りました。医療職は福祉・介護についてより学び、福祉職・介

護職の皆さんも医療の知識をさらに深めていただいて、患者さん、利用者のケ

アの質向上に協働で努めましょう。有難うございました。 

（2015.11.11） 


