
令和８年３月吉日

会 員 薬 局 各 位

広 島 県 薬 剤 師 会

薬剤師禁煙支援アドバイザー認定制度委員会

担当副会長：中 川 潤 子

薬局・薬剤師の禁煙支援状況アンケートについて（依頼）

時下ますますご清栄のこととお慶び申し上げます。

平素は、本会会務並びに禁煙支援推進事業にご高配を賜り厚く御礼申し上げます。

さて、本年１０月に第２０回日本禁煙学会学術総会が広島県で開催されます。四師会並

びに各関係団体一丸となって、この大会を成功させるべく大会実行委員会等において、

日々内容等の精査を重ねています。

この大会における薬剤師会担当セッションへの発表内容について、当委員会にて検討い

たしましたところ、2003 年、2010 年、2015 年に各会員薬局・薬剤師へ禁煙支援に関する

アンケート調査を行った実績がありました。

10 年を経て再度、同じ内容でアンケート調査を行い、データを分析・検証を行おうと

考えていますので、下記 URL・QRコードからアンケートへのご回答をお願いいたします。

また、大会の詳細・内容等につきましては、決定次第、本会 WEB サイト等にてご紹介

させていただきますことを申し添えます。

【薬局用】※管理薬剤師の方がお答えください。 （１回のみの回答）

https://forms.gle/7nGJ6o1Bm4gP2PLk6

【薬剤師用】※管理薬剤師・勤務薬剤師の全ての方がお答えください。

https://forms.gle/WbEX1yjiktMLHzk78

【回答期日】 令和８年３月９日（月）～３月２３日（月）

問い合わせ先

担当職員：吉田

☎（082）262-8931

ﾒｰﾙ yoshida@hiroyaku.or.jp


