
外来化学療法（外来での抗がん剤を用いた治療）についてのアンケート 

患者さん用 

 

回答日： 年 月 日 

 

年齢： 20 代、30 代、40 代、50 代、60 代、70 代、80 代、90 代 

性別： 男性、女性 

受診している科：（   ）科 

治療内容（もしご存知でしたら記載してください）例：3週に 1回・タキソール 

（          ） 

 

 

▼外来化学療法中の経験から、以下の質問にお答えください。 

 

1. 外来化学療法中、帰宅後に体調管理を主に行っているのは誰ですか？  

(1)自分、(2)配偶者、(3)子供、(4)親、(5)それ以外の家族・親戚、(6)友人、 

(7)その他（    ） 

 

2. 気を付けて、ほぼ毎日チェックしている項目はありますか？（複数回答可、特に気を

付けているものには◎を付けてください） 

(1)体温、(2)血圧、(3)脈拍、(4)体重、(5)排尿、(6)排便、(7)口内炎、(8)食事 

(8)その他（    ） 

(9)特に気を付けていることはない 

 

3. 外来化学療法中、帰宅後に病院へ電話をして、治療に関連する問い合わせをしたこと

がありますか？ 

(1)ある、(2)ない 

 

＊3.で(1)あると答えた場合、4.-6.の質問にお答えください。(2)ないと答えた場合、7.の

質問に飛んでください。 

 

4. おおよその頻度はどれくらいですか？ 

(1)連日、(2)連日：2回/日以上、(3)週 2-4 回、(4)週 1回、(5)月 1回、 

(6)2-3 か月に 1回、(7)半年に 1回、(8)年に 1回 

 

5. どのような内容が多いですか？（複数回答可、特に多いものには◎を付けてください） 



(1)体調について、(2)服薬について、(3)食事について、(4)生活一般について、 

(5)通院・検査について、(6)その他（   ） 

 

6. どのような対応を受けましたか？（複数回答可、特に多いものには◎を付けてくださ

い） 

(1)医師による電話対応のみ、(2)薬剤師による電話対応のみ、 

(3)看護師による電話対応のみ、(4)すぐに受診、(6)翌日以降の受診（定期外）、 

(7)往診医に往診依頼 

 

7. 外来化学療法中、帰宅後に、病院のスタッフ（医師・看護師・薬剤師など）へ電子メ

ールをして、治療に関連する問い合わせをしたことがありますか？ 

(1)ある、(2)ない 

 

＊7.で(1)あると答えた場合、8.-9.の質問に答えてください。(2)ないと答えた場合、14.

の質問に飛んでください。 

 

8. おおよその頻度はどれくらいですか？ 

(1)連日、(2)連日：2回/日以上、(3)週 2-4 回、(4)週 1回、(5)月 1回、 

(6)2-3 か月に 1回、(7)半年に 1回、(8)年に 1回 

 

9. どのような内容が多いですか？（複数回答可、特に多いものには◎を付けてください） 

(1)体調について、(2)服薬について、(3)食事について、(4)生活一般について、 

(5)通院・検査について、(6)その他（   ） 

 

10. どのような対応を受けましたか？（複数回答可、特に多いものには◎を付けてくださ

い） 

(1)医師による電子メール対応のみ、(2)すぐに受診、(3)翌日以降の受診（定期外）、 

(4)往診医に往診依頼 

 

11. 対応が不十分と感じたことがありますか？ 

(1) ある、(2)ない 

 

＊11.で(1)あると答えた場合、12.-13.の質問に答えてください。(2)ないと答えた場合、

14.の質問に飛んでください。 

 

12. 対応が不十分と感じた内容はどれが多いですか？（複数回答可、特に多いものには◎



を付けてください） 

(1)体調について、(2)服薬について、(3)食事について、(4)生活一般について、 

(5)通院・検査について、(6)その他（    ） 

 

13. 12.の内容に関して、特に不十分と感じた具体例があれば、記載してください。 

 

 

 

 

 

14. 外来化学療法中、帰宅後に病院に電話をして、治療に関連する問い合わせをしたいと

思ったが、しなかったことがありますか？ 

(1)ある、(2)ない 

 

＊14.で(1)あると答えた場合、15.-16.の質問に答えてください。(2)ないと答えた場合、

17.の質問に飛んでください。 

 

15. おおよその頻度はどれくらいですか？ 

(1)連日、(2)連日：2回/日以上、(3)週 2-4 回、(4)週 1回、(5)月 1回、 

(6)2-3 か月に 1回、(7)半年に 1回、(8)年に 1回 

 

16. どのような内容が多いですか？（複数回答可、特に多いものには◎を付けてください） 

(1)体調について、(2)服薬について、(3)食事について、(4)生活一般について、 

(5)通院・検査について、(6)その他（    ） 

 

17. 問い合わせしなかった場合、情報を得るために活用しているものはありますか？ 

(1)ある、（2）ない 

 

18. 17.で（1）あると答えた場合、どのようなツ－ルを活用していますか？ 

(1)かかりつけ病院のホ－ムペ－ジ、（2）がん専門病院のホ－ムペ－ジ、 

(3)患者さんのブログ、(4)近くの病院へ電話相談、(5)その他（   ） 

 

19. 外来化学療法中、定期受診日以外に受診したことがありますか？ 

(1)ある、(2)ない 

 

＊19.で(1)あると答えた場合、20.-22.の質問に答えてください。(2)ないと答えた場合、



23.の質問に飛んでください。 

 

20. おおよその頻度はどれくらいですか？ 

(1)連日、(2)連日：2回/日以上、(3)週 2-4 回、(4)週 1回、(5)月 1回、 

(6)2-3 か月に 1回、(7)半年に 1回、(8)年に 1回 

  

21. どのような内容が多いですか？（複数回答可、特に多いものには◎を付けてください） 

(1)体調について、(2)服薬について、(3)食事について、(4)生活一般について、 

(5)通院・検査について、(6)その他（    ） 

 

22. 21.で(1)体調について、と答えた場合、原因としてはどれが多いですか？（複数回答

可、特に多いものには◎を付けてください） 

(1)発熱、(2)嘔気・嘔吐、(3)下痢、(4)食事摂取不良、(5)口内炎、(6)痛み、 

(7)呼吸困難、（8）皮膚症状、（9）出血、（10）全身倦怠感、（11）その他（        ） 

 

23. 緊急入院が必要であった場合がありますか？ 

(1)ある、(2)ない 

 

24. その他、外来化学療法に関することで困ったこと、こうして欲しいという希望などが 

あれば、記載して下さい。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

アンケートは以上です。 

ご協力ありがとうございました。 

 

聖路加国際病院 

【研究担当者連絡先】オンコロジーセンター 黒柳貴子 

【研究代表者】血液腫瘍科 大島久美 

 


