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「プレアボイド報告」の県病薬への送信のお願い 

 

平素より、日本病院薬剤師会および山形県病院薬剤師会の活動にご高配を賜り御礼申し上げま

す。 

さて今年度より山形県病院薬剤師会の組織改編に伴い、「プレアボイド委員会」が「医療安全

対策委員会」と名称を変える事になり、病院薬剤師として医療安全全般に携わった種々の問題点

等を精査する委員会になりましたが、これまで通り県内の「プレアボイド報告」のＤＡＴＡ収集・

解析等も行います。 

昨年度までプレアボイド報告は、日本病院薬剤師会ＨＰにオンライン報告をお願いし、同時に

県病薬事務局（山大薬剤部）へも報告をお願いしてまいりましたが、今年度より報告方法と報告

先を変更させて頂きます。 

 

 

送信先：篠田総合病院 （半田） 

  e-mail：yakkyoku2@shinoda-hp.or.jp 

FAX： 023-626-4332  薬局（直通） 

 ※ ご不明な点がございましたら、篠田総合病院 薬局 半田までご連絡下さい。 

 

業務ご多忙のところ恐縮ですが、ご理解とご協力の程、宜しくお願い致します。 

 



＜プレアボイド報告の手順＞ 

 日病薬ＨＰ 会員ページ（各施設が入力・報告） 

 

 

 プレアボイド オンライン報告 

 



 様式１・２・３より、該当様式を選択 

   様式１：副作用の重篤化回避 

   様式２：副作用の未然回避 

   様式３：薬物治療効果の向上 

 

 

 



 様式１（入力画面） ４－１ 

 

 

 様式１ 続き ４－２ 

 

 



 様式１ 続き ４－３ 

 

 様式１ 続き ４－４ 

 

① 報告送信前に画面コピー（縮小せず、報告内容全てが確認できるように）か、 

   報告内容全てを縮小せずにプリントアウト 



 様式２（入力画面） ３－１ 

 

 

 様式２ 続き ３－２ 

 

 



 様式２ 続き ３－３ 

 

 

① 報告送信前に画面コピー（縮小せず、報告内容全てが確認できるように）か、 

   報告内容全てを縮小せずにプリントアウト 

 

 様式３（入力画面） ４－１ 

 



 様式３ 続き ４－２ 

 

 

 様式３ 続き ４－３ 

 

 



 様式３ 続き ４－４ 

 

 

① 報告送信前に画面コピー（縮小せず、報告内容全てが確認できるように）か、 

   報告内容全てを縮小せずにプリントアウト 

 

各様式オンライン報告送信後、 

 ② 画面コピーをメールに添付またはプリントアウト原稿を下記へメールかＦＡＸ 

 

送信先：篠田総合病院 （半田） 

  e-mail：yakkyoku2@shinoda-hp.or.jp 

FAX： 023-626-4332  薬局（直通） 

 ※ ご不明な点がございましたら、篠田総合病院 薬局 半田までご連絡下さい。 

 


