
2026年3月期第2四半期決算説明資料
HYUGA PRIMARY CARE株式会社
7133 東証グロース市場
2025年11月14日

代表取締役の黒木でございます。
HYUGA PRIMARY CARE株式会社2026年3月期第2四半期決算報告をさせていただ
きます。
早速でございますが、資料を使いながらご説明させていただきます。よろしくお願いします。
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2026年3月期第2四半期サマリー

プライマリケアホーム
事業

• 前年同期比で増収減益。新規施設開設費用の発生により一時的に赤字に
• 既存2施設の稼働率は95％。昨年12月開設の「熊本はません」は集客に苦戦

したものの足元の入居率は順調に推移。4月開設の「久留米聖マリア病院前
駅」の入居者数は順調に推移

きらりプライム
事業

• 前年同期比で増収増益。
• 加盟店舗数は2,754店舗まで増加。加盟法人数も順調に増加
• ARPUは加盟店舗数の増加と共に堅調に推移

在宅訪問薬局
事業

• 前年同期比で増収減益
• 2Q累計で8店舗を新規出店。うち3店舗は初進出の北海道
• 出店ペース加速に伴う出店費用、採用費用が発生
• 新店舗の業績への本格的な寄与は下期を見込む

業績ハイライト

売上高は前年同期比17％増収、営業利益は減益
リージョンプライム案件（売上想定2億）の収益認識に関して監査法人と相違発生も今期中の計上を見込む
売上高は計画通りに進捗するも、事業拡大のための先行費用の発生が利益を押し下げ

事業ハイライト 営業利益の前年比較
（百万円）
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※下期計上予定

2026年3月期の第2四半期のサマリーになります。
業績ハイライトとしては、売上高は前年同期比で17%増収。営業利益は減益となってい
ます。
リージョンプライムにおいて元々2億円ぐらいの売上想定していましたが、監査法人との収
益認識が発生しました。先方とも折衝させていただいたんですが、２Qに計上するのは結
果難しいという判断になりました。ただし、売上自体がなくなったわけではございませんので、
今期の計上を見込んでおります。
売上高は計画通りに進捗しておりますが、事業拡大により先行投資の部分が、当初予
定してたものよりも出た分がございまして、その分が少し利益を押し下げております。
グラフを見ていただくと分かりやすいですが、先ほど申し上げた監査法人との相違分がも
しあれば、数字が少し足りないぐらいになると思います。また先行投資があった部分で下
がってると考えてます。
大きく状況が変わってるとか、環境が変わっているとういう認識ではございません。そこをご
了解いただきたいと思います。
セグメント別にお話しさせていただきます。

まず在宅訪問薬局の出店です。（上期で）8店舗出店しました。そのうち北海道に3店
舗同時にオープンしております。同じエリアでかつ新規の場所の出店はHYUGAとしても初
めての試みでした。
これは1000床以上持つ介護施設チェーンより、弊社にほとんど一括して任せていただける
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という話がありました。急な話だったので、元々予算に組み込めてない部分でもあります。
ただそういうチャンスというのは、北海道の中でも札幌ですので、それなりに人口もあります
から、これはチャンスだと捉えました。この3店舗同時投資が採用費や薬剤購入など先行
費用の大きな部分と考えています。
今、順調に新エリアの患者さんも増えてますので、下期に利益貢献を見込んでおります。
しかし新しいエリアですから、色んなことがこれから起こる可能性はもちろんゼロではありま
せん。しかし売上が伸びていければ、労務費を整理できると思っています。下期は上期の
ような大きな影響はないと想定しております。

きらりプライムは、前年同期比で増収増益、加盟店も過去最高で2754店舗、加盟法
人数も順調に増加しており、こちらはほとんど想定通りに進んでおります。

プライマリケアホームは前年同期比で増収減益となり、これも利益を少し押し下げた理
由なります。この1年で2施設オープンいたしました。既存施設は、変わらず95%の稼働率
で、しっかり利益も出ていますが、昨年12月開設の熊本に関しては、集客に苦戦いたし
ました。当初想定してたより、看護師を始めとする医療関係者の採用が少し遅れた部
分があります。それにより想定と比べ少し弱含みが出たと考えています。採用状況はこの
数ヶ月で改善もしております。どうしても新規入居の時にはやりくりもありますから業務負
担も大きくなります。営業体制においても、熊本という福岡以外のエリアで初めて出店し
たところもあり、影響は多少なりともあるとみています。採用計画、営業戦略等も含めて、
今後見直していきたいと思っています。サービスの質においては、熊本と福岡で違いはなく、
入居に関しては、地域の他の高齢者住宅と比べて優位性があると考えています。そのた
め⾧期的に大きな問題はないという認識で進めています。
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決算概要
▪ 売上高は前年同期比17％の増収となるも、営業利益は前年同期比で減益。在宅訪問薬局事業の出店ペース加速に伴う出店コストの増加や、プライマリケア

ホーム事業の4棟目開設コスト及び「熊本はません」の入居ピッチが想定を下回ったことが影響

▪ 期初想定との比較では、売上は計画通りとなったものの、営業利益では薬局出店コストが計画以上に嵩んだ他、プライマリケアホーム「熊本はません」の立ち上げ
コスト増が重石となり、想定未達に

*業績予想は2025年5月14日発表

通期見通し
進捗率

対期初想定
差異

前年同期比2026/3期2Q2025/3期2Q 
(百万円)

増減率増減額実績上期計画*実績

45.4%▲ 188+17.2%+8125,5325,7204,719売上高
48.0%+18+14.1%+4833,8993,8803,416在宅訪問薬局事業
43.1%▲ 74+8.6%+46590665543きらりプライム事業
38.7%▲ 132+37.3%+2821,0411,174758プライマリケアホーム事業
31.1%▲ 0▲ 11.1%▲ 0000その他事業

17.2%▲ 286▲ 49.6%▲ 222225512448営業利益
27.5%▲ 124▲ 17.7%▲ 49228352277在宅訪問薬局事業
45.3%▲ 23+1.4%+4342366337きらりプライム事業

ー▲ 89ー▲ 162▲ 2861133プライマリケアホーム事業
ー▲ 18ー▲ 14▲ 180▲ 3その他事業

ー▲ 30ー▲ 1▲ 297▲ 267▲ 296調整額

16.2%▲ 284▲ 52.6%▲ 229206490435経常利益
15.4%▲ 211▲ 53.2%▲ 155136347291親会社株主に帰属する当期純利益

決算の概要です。実績として2Qで売上高は55億3200万円。前年同期比17%増です。
在宅訪問薬局が38億9000万円、きらりプライムが5億9000万円、プライマリケアホーム
が10億4000万円となりました。
トップラインとしては、どの事業も伸びており、2桁以上もしくは2桁近い成⾧率となってい
ます。
利益に関しては、在宅訪問薬局が2億2000万円、きらりプライムに関しては3億4200万
円です。プライマリケアホームは、先ほどお話した通り、熊本の影響もあり、計画と比べる
と下ぶれていますが今後回復はしていくと考えています。
全社営業利益として2億2000万円。ここには先ほど申し上げた通り、リージョンプライムに
おける収益認識違いによる2億円が影響し下振れしております。
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業績推移 / 売上高構成
▪ 売上高は前年比増収ペースで推移。売上構成比ではプライマリケアホーム事業のウェイトが前期比で2.9pt上昇

▪ 経常利益率は前期比で低下。在宅訪問薬局事業の出店コストや、プライマリケアホーム事業の新規開設費用などが影響

売上高構成比
（％） 〔 〕は前期構成比
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70.5%〔71.3%〕
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55.3億円

売上高
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経常利益・経常利益率
（百万円）（％）

その他（ICT）

0.0% 〔0.0%〕
プライマリケアホーム

18.8%〔15.9%〕
（プライマリケアホーム・ケアプラン・福祉用具貸与）

構成比は、数年前より在宅訪問薬局の割合が減り、少しずつ他の事業に置き換わって
いっております。
在宅訪問薬局の割合は約70%になっています。
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四半期別決算推移（１）
▪ 2Q売上高は1Q比で増加し、四半期の過去最高を更新。在宅訪問薬局、プライマリケアホームの新規出店が貢献

▪ 売上総利益・営業利益は1Q比で微増も利益率は横ばい。在宅訪問薬局事業、プライマリケアホーム事業の立ち上げコストが影響

売上総利益・営業利益
（百万円）（%）

売上高構成
（百万円）
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四半期別決算推移です。
全体としては右肩上がり、売上は増えてきております。営業利益に関しては、どうしても
労働集約型というところが大きく影響するため、投資に対しての利益率は多少でこぼこす
るのは仕方ないと考えています。今回熊本と久留米に施設をオープンしており、一時的な
利益の低下が、今回の数字に表れたと認識しております。
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四半期別決算推移（２）セグメント別
▪ 在宅訪問薬局事業の売上高は順調も、出店ペース加速に伴う費用増加により営業利益は1Q比で減少

▪ きらりプライム事業は加盟店が順調に増加、ARPUも上昇し売上高、利益ともに1Q比で増加

▪ プライマリケアホーム事業は稼働率の上昇により売上高は1Q比で増加、営業赤字幅は大幅に縮小

2026/3期2025/3期
(百万円)

2Q1Q4Q3Q2Q1Q

2,9462,5852,7122,5532,4782,240売上高
2,0531,8451,8111,8891,7711,645在宅訪問薬局事業

331259482252312231きらりプライム事業

561480417410394364プライマリケアホーム事業

001000その他事業

120105376226303145営業利益
6915815721218294在宅訪問薬局事業

209132316128205132きらりプライム事業

▲ 2▲ 25▲ 5556667プライマリケアホーム事業

▲ 9▲ 9▲ 6▲ 3▲ 1▲ 2その他事業

▲ 147▲ 150▲ 84▲ 167▲ 149▲ 146調整額

10996383204293141経常利益

726332410319694親会社株主に帰属する当期純利益

次にセグメント別です。
これも先ほどお話した通り、売上に関しては右肩上がりに伸びております。利益は先行投
資の影響もあり、このような結果になったと認識しております。
営業利益において、きらりプライムに関しましては、前年同期比とほぼ変わりありません。
コンサルティングサービスやサブスクモデルの事業ですので、他事業のような影響はございま
せん。
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セグメント別営業利益推移
▪ 成⾧の第1ステップを担う在宅訪問薬局事業は、新規出店に伴う出店費用や採用費用の発生によりセグメント利益率は前期比で低下

▪ 第2ステップのきらりプライム事業は、利益率は高水準で横ばい

▪ 第3ステップを担うプライマリケアホーム事業は、新施設開設費用の発生で一時的に赤字に
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第１ステップ 第２ステップ 第３ステップ
その他事業

（ICT）

今回、在宅訪問薬局に関しては、先ほどお伝えした採用を含む先行投資の部分で一
時的にこの数字になっております。
プライマリケアホームも同様です。投資や先ほどの熊本での医療人材採用の遅れもあり、
このような結果となりました。
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営業利益増減要因分析

営業利益増減要因
（億円）

▪ 2Q累計の全社営業利益は前年比で減少。セグメント別には、在宅訪問薬局、プライマリケアホームの新規立ち上げコストが先行

▪ きらりプライムの横ばい水準を維持するも、リージョンプライム案件の減少を加盟店舗数の増加とARPUの増加で吸収。

▲2.2億円

+0.0億円
きらりプライム事業

▲0.4億円
在宅訪問薬局事業

プライマリケアホーム事業
▲1.6億円

その他事業

*PCH（プライマリケアホーム）

営業利益の増減要因分析です。
結果としては前年同期比2億2000万円の減少となっております。その理由は先ほど申し
上げた通りです。
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在宅訪問薬局事業KPI
▪ 店舗数は、前期末比8店舗増加の61店舗。これは過去最高の出店ペース。1店舗当たり売上高は出店継続により127百万円に低下

▪ 在宅訪問患者数は、店舗増加に伴い前期末比1,206名増加の11,179名まで積み上げ。近年は1店舗当たりの患者数は最適効率を模索する中で低下傾向
にあったものの、直近は店舗数の急激な増加により一時的に低下ピッチが加速

*店舗当たり売上高（百万円）＝売上高÷期末店舗数 / **店舗当たり患者数（名）＝期末在宅患者数÷期首期末平均店舗数
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2Q

店舗数

店舗当たり売上高（百万円）*

在宅訪問患者数売上高・店舗数

在宅訪問薬局事業のKPIです。
売上は前年同期比全社17%増収となり、店舗も8店舗出店し61店舗となりました。
2Qだけ見ると、過去にない出店のペースとなっております。これは将来に向けての種まきだ
と思っております。今までも店舗出店しそこから在宅患者を増やして参りました。
それに伴い1店舗あたりの売上も、在宅患者数も減ってはいます。投資家の皆さんからご
質問いただくときに、このことをネガティブな要因として捉えられることもございます。
数年前に離職率が高くなった際、在宅薬局を運営していく最適解というのはなんだろう
かと考えました。今も模索してるような状態です。
店舗が大きければ店舗当たりの売上もあがります。そして在宅患者数も増えます。
以前はひとまず固定費がかけないよう1つの店舗に集中させての展開でした。しかしこの方
法はオペレーションが組みづらくなるという欠点もあります。
今は小さなモデルの店舗で展開する方針です。その結果この経過をたどっております。
次に在宅患者数の推移です。
25年3月期は年間で600人増加でしたが、今期2Qだけで1000名以上増えています。過
去にないペースで在宅患者が増えており、そういう意味では、私たちのサービスが受け入れ
られてる証拠です。さらに在宅患者さんを受けいれる体制を構築しなければならず、投資
をすることで短期的に見ると減益と映りやすいと思うんですが、この数を増やせたことは1
つの大きな結果と捉えています。
（投資家の皆さんには）そこもしっかり見ていただいて、色々考えていただければと思って
います。弊社としては全くネガティブには考えておりません。

12
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期末加盟店舗数

加盟法人数

きらりプライム事業KPI
▪ 2Q発生の売上高は、1Q比で順調に増加

▪ 加盟店舗数は前期末から264店舗増加し2,700店舗を突破。コンサルティングサービス強化により増加トレンドを継続

▪ ARPUは加盟店舗数の増加と共に引き続き堅調に推移

売上高・加盟店舗数・法人数 展開状況
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きらりプライムARPU**
（万円/四半期）

61店舗8都道県きらり薬局

2,754店舗47都道府県加盟薬局
（2025年9月末現在）

**ARPU＝きらりプライム事業売上高（初期収入含む）÷期首期末平均店舗数

44.1万円/年 44.9万円/年

26/3期2Q
ストック売上

比率
77.2％

58.4万円/年

続いてきらりプライムのKPIです。
2、3年前停滞ではありませんが、加盟店舗数が伸び悩んだ時期がありました。しかし今
期2Qは絶えず加盟店が増え続けており、過去最高の2754店舗にご加盟いただきました。
在宅をやりたいという薬局が全国に増えていると感じております。
今春の診療報酬の改定に伴い、先日11月14日中医協において協議がおこなわれまし
た。療養病床11万床を減らす方向で考えられているようです。その受け皿は在宅となり
ます。この改定に向けた話は、YouTubeなどでも見れます。見ていただくとお分かりなると
思いますが、調剤薬局に関しても在宅に寄った改定となりそうです。私自身、過去にな
いぐらいそのような流れを感じており、これが追い風となり在宅に取り組む薬局が増えてい
くと考えています。
在宅医療の拡大は国策です。国にはそこへ報酬加点してもらうなど対処していただき、
私たち在宅薬局は仲間である加盟店を増やしていくという活動を今後も行なっていきた
いと思っています。
提供するサービスは、どうしても既存のシステムだけで収まらない部分を補うことに焦点を
あてています。弊社のプライム事業所属の薬剤師は加盟店へコンサルティングし、在宅が
できる薬局を増やしていっております。その結果コンサルティングサービスの受注も増えてお
り、今後も伸びると考えております。
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プライマリケアホーム事業KPI
▪ 2025年9月末時点の既存施設*1稼働率は95％。昨年12月開設の「熊本はません」は準備人材の充当不足から当初は集客に苦戦したものの、足元の入居率

は順調に推移。一方、2025年4月18日開設の「久留米聖マリア病院前駅」ではこれまでの福岡の経験則活かし、入居者数は順調に推移

▪ 2Qの入居者平均月次単価は43万円。 1Q比で下落となったが、これは主として「熊本はません」にて看護師離職により医療サービスの提供に必要なリソースが一
時的に不足したことが背景。他拠点では特に下落傾向はみられず

*1 開設1年以上の施設を既存施設、1年未満の施設を新規施設と定義
*2 四半期平均月次単価
*3 10月末時点入居予約を含む

定員数・入居者数 重度疾病者比率・入居者単価*2

（万円/月）
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入居者単価 重度疾病者比率
2026/3期2025/3期入居

定員
（名）

施設名
2Q1Q4Q3Q2Q1Q

既存施設*1

9792969297100入居者
数

（名）

102春日ちくし台

154146150155154147162博多麦野

251238246247251247264

新規施設*1

131*3786447ーー168熊本はません

106*340ーーーー144久留米

2371186447ーー312

プライマリケアホームのKPIです。
ARPUに関しては、ご覧の通りです。
稼働率は既存の2施設、102床の春日ちくし台と162床の博多麦野に関しては95%で
定常状態で推移しております。
新規の熊本と久留米の2施設に関しても、入居自体はずっと増え続けております。
特に熊本において集客の遅れや、看護師の離職が要因となり、医療サービスの提供が
計画を下回ったというところが正直なところです。
職員の確保は出来つつあります。それと同時に営業体制も見直しております。今後⾧い
目線で行くとそれほど大きな問題ではないと思っています。
大型施設ということもあり、オーダーが入るたびに数を積み上げるという計画から、今後見
直していかないといけないと感じています。
高く入居者を積めば、当然現場が厳しくなり離職が増える。薬局でも起こるいたちごっこ
です。どうしても労働集約型なので、起こるべくして起こります。
その原因を今後精査しながら運営していき、また短期間でしっかりと居室を埋めれる体
制構築の最適解を探していくのが非常に重要と考えています。今回それを勉強させて頂
きましたので、今後につなげてまいります。
過剰な訪問看護サービス提供のニュースもありました。4月の診療報酬改定時に重度疾
病者に対する訪問看護がどうなるかは、結構業界として大きなトピックと捉えています。
ホスピス型施設においては改定で、多少適正化されそうだと踏んでいます。弊社の施設
の場合は、全体として重度疾病者の割合が14%ぐらいです。ホスピス型施設では100%

14



となり、その多くが医療保険からの収益となり、そういった意味では戦々恐々としていると
思います。
私個人的には、癌の患者さんをどこが見るのかというバランスもあると思っています。病床
を減らすのに介護施設で看れなければ、国としても困るわけです。今後どのような方向
性で行くかは粛々と考えているのではないでしょうか。
ホスピス型施設や医療保険収益に頼る施設に対して、市場の評価は結構厳しいと私
は見ています。
弊社に関しては、その部分が14%ぐらいしかないことを投資家の皆さんにはご理解いただ
きたいですし、入居者の単価も月43万1,000円となっています。
ホスピス型施設では、入居者単価が大体月100万円を超えます。入院しても月100万
ぐらいなんですよ。両者の費用はほぼ変わらないような状態になっています。
国は医療費を抑えたい。病院を減らしてHYUGAモデルの43万円にした方が、国としても
半分ぐらいで済みますから合理性が高いわけです。
ポジジョニングマップにもありますが、この費用で看ることができ、また療養病棟に近いよう
な施設です。
大手の介護施設チェーンさんが見学に来られたり、また行政の方とも話をしております。
単価が低くても、しっかり看取りまでできる。これは大きな一つのモデルです。今後もその
ニーズは上がってくると思っています。

14
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在宅訪問薬局事業

• 人材確保への取組
定着専門人材を人事部門に配置。前期低下し
た離職率を継続させる。
離職率低減は継続中。

• 在宅専門店
在宅専門店を配置し、より緻密なドミナント展開
を可能に。配送効率の引上げにも直結。期中で
は6～10店舗の出店を予定
上期で8店舗出店。下期2店舗出店も確定。

• セントラルキッチン方式
調剤業務の外部委託解禁に向け、詳細な法改
正を把握次第投資計画を立案。
薬機法改正は決定したものの、詳細な条件の開
示が出次第、対応する。

• 新たなエリアへの進出
北海道、愛知県への出店を計画。
広域の在宅患者獲得営業ができる体制を作る。
北海道3店舗同時出店。新たなエリアへの進出は
北海道3店舗の安定稼働を優先し検討する。

2026年3月期アクションプラン 進捗状況

プライマリーケアのプラットフォーム企業としてのポジショニングをより強固へ

きらりプライム事業

• 在宅薬剤師派遣
本格的な在宅医療時代に向け、直接的なコンサ
ルティングサービス（在宅薬剤師の派遣）を展開。
全国で就業可能な薬剤師の母数を増加させる。

• 電子薬歴システムとの自動連携
他社電子薬歴システムと当社の在宅支援システ
ム（ファムケア）の自動連携及びAIを使った報告
書RPAを加盟店に展開する。
エイドプライム導入が2社決定。

• 事業承継薬局のM&A支援
後継者不在、経営難の中小薬局が増加するため、
当社のコンサルティングにより、M&A支援を増加さ
せる。

• 高齢者施設建設・運営支援サービス
薬局運営企業に対して高齢者施設建設・運営
に関するコンサルティングサービスを提供。直営以
外でも薬局、高齢者施設のセットを全国に展開
複数の案件が進行中。

プライマリケアホーム事業

• 施設増設体制
年間2棟以上の開発が可能な体制の整備
2027年3月期に開設予定の「プライマリケアホーム
ひゅうが野多目（仮）」に続いて、福岡市西区に
開設を進める。

• 3棟目、4棟目の収益化
2024年12月に熊本県、2025年4月に福岡県久
留米市に開設。既設の施設と同様に順調な立ち
上げと、高稼働率の維持。

• 5棟目以降の開設準備着手
5棟目の開設に目途。詳細について協議中。3棟
目に稼働率、患者単価に課題あり。稼働率に改
善の目途は立ったため、患者単価の改善に着手。

エイドプライム

リージョンプライム

最後に、アクションプランの進捗状況を説明させて頂こうと思っています。
〇在宅訪問薬局事業：人材確保の取り組みについて
離職率は、数年前高かった時期もありましたが、最近では抑えられています。人事の担
当者がしっかり現場を回り、話を聞くだけでも全く成果は違います。日々病気の方や介
護されてる方と接するものですから、どうしても現場はフラストレーションが溜まるわけです。
現場を回ることで、会社に対する意見をもらい、それを拾い上げて変えていく仕組みを構
築できたことが、10%以上の離職率低減につながりました。現在も継続できており、成果
をあげれたと考えています。
在宅専門薬局に関しては、8店舗出店し、そのうち新エリアである北海道では3店舗同
時出店となりました。期中では約10店舗を現在出店予定しております。これは1店舗あ
たりの訪問件数や患者数の設定、離職率を考慮した人員配置の最適解が、ある程度
見えてきたことにより進めています。ドミナント形成が進むほど、収益構造もより改善しま
す。人事や配達効率の課題を解決に向けてさらなる改善を進めてまいります。
〇在宅訪問薬局事業：セントラルファーマシーについて
調剤業務の外部委託に関する薬機法はすでに国会を通っていますので、残りは細かいと
ころを決めていく段階です。これはゲームのルールが変わるようなものです。調剤が基幹店
舗でできるとなれば、在庫も機械の投資も少なくて済みます。セントラルキッチン方式モデ
ルは、あと半年から1年ぐらいである程度予測がつくと考えています。これに対応できるよう
出店も進めております。
〇きらりプライム事業について
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加盟店向けのコンサルティングサービスが伸びていると先ほどお伝えしました。
薬剤師の派遣、電子薬歴とファムケアの自動連携とRPAの活用させ直営店舗で実動さ
せたものを「エイドプライム」として、加盟店2社へ提供決定しております。今後、1つの柱と
して育てていきたいと考えてます。
M＆Aの支援は引き続き行います。
リージョンプライムは、施設の建設・運営に関するコンサルティングサービスを薬局運営企
業へ提供しております。施設運営により患者さんが増え、薬局の売り上げも上がります。
薬局本体とシナジーが高いため、特に在宅に力を入れたい薬局かつある程度体力があ
るような会社へアプローチしております。これも前期に引き続き、複数の案件が進行してお
ります。
〇プライマリーケアホーム事業について
施設の増設については、現在福岡市西区においても開発を進めております。
3棟目、4棟目の収益化については、しっかり稼働率を上げ維持していき、単価の高い方
の入居を促進してまいります。地域包括ケアを支える企業として、連携する事業所同士
がシナジーを出していくこと、また高齢者の方が自宅で過ごせそこで看取れる社会をつくる
よう、今後も邁進いたします。

一旦、私の話はこちらで終わらせていただこうと思っております。ご清聴、ご視聴ありがとう
ございました。
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Q1

リージョンプライムの売り上げ2億円が監査法人と見解相違とのこと
だが、どういう点で相違があったのか教えてください

当社として役務の提供は終わっているという認識です。
元々監査法人とも、やり取りしながら進めてまいりました。しかしながら、契約内容と照ら
し合わせると、売上げが立つ部分でクリアできていない箇所があるというご指摘を受けまし
た。私も中に入り監査法人と話を進めましたが、２Qでの売上計上はは難しいという判
断となりました。しかし役務の提供はすでに完了しており、今後も監査法人と話し合いを
進め、今期中に計上できるよう調整してまいります。

17



©
 H

Y
U

G
A

 P
R

IM
A

R
Y

 C
A

R
E

 C
o

.,
L

td
.

2
0

2
5

18

Q2

ケアホームの熊本についてです。集客や雇用のペースがやや鈍いとの
ことですが、先行施設があっという間に埋まったのと比較すると、か
なり色合いが違う印象にあります。これはどういったことが背景にあ
るのでしょうか。今後福岡以外での出店に際して、同じ轍を踏まない
ためのどういった学びがあったのかを教えてください。

福岡では元々薬局が出店しているエリアであり、多くの医療機関とも関係を築いている
背景があります。
しかし先行施設の入居ペースが早すぎたとも私自身感じております。
⾧いスパンで医療を提供し、それなりの利益を出していくことを前提に考えると、熊本もそ
れなりのペースで入居も進んでおり、そこは轍とは言い切れません。安定稼働していくこと
が重要だと考えます。
福岡ではペースが早すぎたうえ離職率が高くなった経緯もあるからです。
ただ、大きな原因として、薬局の展開と比例し医療機関と繋がる機会が少なかったとい
うところはあります。
結果、薬局が出店している地域でのケアホーム運営は優位性があると学びになりました。
今後様々な地域で出店していきますので、それを活かしてまいります。
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Q3

来期以降の在宅薬局の出店ペースはどうなるのでしょうか。

現時点では、今期と同じように10店舗を検討しています。
ただ悩ましいのが、出店すれば投資となりその時点での利益は減ります。
しかしその先の利益は出店しないことには見込めません。そのバランス考えると今は10店
舗ぐらいが適切ではないかと考えています。
今後この市場では、まだ2040年以降も75歳以上の人口は増えていきます。そこに間に
合うよう体制を構築する、社会的な使命を私たちは感じております。そのバランスを見な
がら、今後も増やしていきたいです。
短期間で利益を出すことも経営としては大事だと思ってます。
薬局の場合はある程度遠くても訪問でいけます。そのため損益分岐は施設よりもコント
ロールしやすい。そのあたりをより工夫していくことはできると考えます。
そうすれば、さらなる出店や採用力の強化も可能になります。今回の出店もプラスに転じ
ていくでしょう。
薬局の経営環境として、外来は減りますが、在宅は増えていきますので、ある程度の利
益を確保しながら出店することは、今後可能とみています。
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Q4

薬局では店舗あたり、売上患者は適正水準に収練させているという事
と理解致しますが、薬剤師あるいはスタッフあたりの患者数という切
り口ではどうなのでしょうか。やはり減少しているのでしょうか、あ
るいは横ばいなのでしょうか。またそれは適正と考えて良いのでしょ
うか。教えてください。

薬剤師や事務員1人あたりの患者数は、ほぼ横ばいと思ってもらってよいです。
今が適正水準だと考えています。
ただ1店舗で何千人も抱えてしまうと、オペレーションが困難になり配達効率も悪化します。
そういった意味では地域に適した数でコントロールしています。
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Q5

調剤報酬改定を控えていますが、在宅薬局には追い風になるのか想定
を教えてください。セントラルファーマシー構想への影響も合わせて
お願いします。

在宅に関しては中医協の資料をご覧いただきたいと思います。
私18年前に在宅薬局を始めた時、中医協で話題になる在宅関連の話は僅かでした。
現在はそれがメインになってきていると感じています。それもあり追い風であることは間違い
ないです。
外来は減らし、在宅に関しては評価し加算していく方向性です。元々今まで外来に寄り
過ぎてたところはあると思います。
あとセントラルファーマシーに関しては、今後非常に楽しみです。最終的にどういった要件で
できるか、どこまで緩和するかが、この数か月で決まってくると思います。私自身、行政の
方と接触しており、実際の現場のこと知っていただく活動を進めています。先方からは逆
に（現場の状況を）教えてほしいと言われております。
今後もそういった活動を継続し、現場は効率化しつつ、患者さんへのサービスの質を下げ
ないよう努め、なおかつ収益が出せるモデルを模索していきたいと思っています。
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Q6

中期経営計画の考え方について説明をお願いします。

3つの事業がしっかりシナジー持って成立することが大事だと考えています。
利益率の確保、離職率のバランスを図りながら伸ばしてまいります。
数字については今後協議し、公表の仕方も含め、またお知らせしたいと思っています。
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Q7

プライマリーケアホームについてです。5棟目以降の予定について、
棟数、時期などの検討状況を教えてください

各所より案件の話はきております。
現状を見ながら検討しており、この時点で今後の予定の詳細について申し上げることはで
きません。
しっかり利益を出せる事業です。開設場所も踏まえながら考えおります。
決算説明資料にもある通り、年間2棟作れる体制をどう構築するかが重要です。
発表できる時期がきましたらお伝えいたします。
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Q8

プライマリケアホーム熊本はませんでは医療スタッフの不足により、
入居者単価が約10万円低くなったとのことでした。今後の収益安定化
策についてお伺いします。

通常通り運営すれば、利益はあがるモデルです。今後収益安定化すると考えています。
この事業はホテルコストいわゆる自費の部分と介護保険と医療保険からの収益です。
看護師が不足した期間において医療保険での収益が充分にあがりませんでした。すでに
人員補填の目途は立っております。
既存施設である「春日ちくし台」「博多麦野」と同様の入居者単価になると見込んでお
ります。
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Q9

ここ数年、店舗増加によって売上げは伸びている一方、利益は先行投
資により横ばいに見える状況です。2026年3月期に向けて新規出店、
人材採用、ICT投資、M&Aの投資配分と全社的な中期成長のイメージ
を教えてください。

投資として大きいものはやはり出店です。
薬局1店舗あたり、3000万ぐらいの投資が必要となります。
減価償却もあるので、経費がどこまで落ちてくるかという部分もありますが、10店舗となる
と3億円ぐらいの投資となるわけです。
一般的にM&Aとなると、薬局同士が競合し、どうしてものれん代が非常に高くなる傾向
があります。
M&Aの仲介料の高さやのれん代の償却期間を考慮すると、在宅薬局を営む私たちに
とっては、自前で営業し、薬局を作り、運営していくことがROI向上につながると考えてい
ます。
当社のバランスシートを見ていただけると、のれん代が非常に少ないのがわかると思います。
M＆Aに関しては、他社からの紹介ではなく、自分たちで見つけて良い関係を構築したま
ま実行していく、これが我々の強みだと思っています。
大きな薬局を買って莫大なのれん代をバランスシートに乗せる、そしてそれを減損するとい
うスタンスではなく、投資に対するリターンを極力抑える方向性で考えています。
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Q10

高市政権の方針もあり、病院から在宅への流れが加速すると見られて
います。外部環境の変化に対する影響についてお伺いできますでしょ
うか

高市さん自身が、医療介護分野に対し補正予算をつけてくださる、薬局にもつけると、そ
れこそ国会で答弁していました。
インフレの中、手当を上げるためにも、多分付けていただけると期待しています。
今は予算がついていない状況で、このインフレです。
どちらかというと病院がもたないのではないかという話もあるのですが、薬局に関してもしっ
かり手当てすると、薬剤師代表の議員さんも国会で答弁されていました。そういう意味で
はプラスの面が大きいと感じています。

以上をもちまして、HYUGA PRIMARY CARE株式会社の2026年3月期第2四半期決
算説明会を終了いたします。最後までご視聴いただき誠にありがとうございました。
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