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新規指定推薦のある都道府県

19“ 山梨県、 1口 北海道、 21青森県、
8.茨城県、43.熊本県、46.鹿児島県、
44.大分県、13.東京都、 9口 栃木県、
14.神奈川県、27.大阪府

19.山 梨 県



山梨県 平成 22年 4月 1日 現在の指定状況と患者受

-15-

※()内は平成21年 10月 末提出の数値、下段は平成22年 10月 末提出の数値
※一枚につき¬1病院を超える場合には、2枚にわたって表を作成してください。
4～ 7月 の実績となる。 ※2については、ESD+ERRの合計数を記載すること。

①山梨県立中央病院★(平成22年 4月 1日 )

②山梨大学医学部附属病院(平成22年 4月 1日 )

③市立甲府病院(平成22年 4月 1日 )

※申請区分は資料3の作成要領を参照のこと
※1については、H21年度は6～ 7月 、H22年度は

峡東医療圏に住むがん患者は、
中北医療圏で受診。

主に③の病院でカバー。

富士・東部医療圏に住むがん患者は、
拠点病院の再指定を目指す富士吉
田市立病院や中北医療圏の病院等

で受診。

峡南医療圏に住むがん患者は、
中北医療圏で受診。

主に②の病院でカバー。
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山梨県 平成23年度の指定推薦等状況と想定される患者受療

… ①☆

③

②

今回の推薦 :新規1病院

今回の指定推薦等に係る山梨県の考え方

①山梨県立中央病院★(現況)

②山梨大学医学部附属病院(現況)

③市立甲府病院(現況)

④富士吉田市立病院(新規)

資料4-1

4医療圏 4病院体制

峡東医療圏に住むがん患者は、
中北医療圏へ受診。

主に③の病院でカバー。

④の病院が再指定を目指し、富
士・東部医療圏のがん患者の
受け入れ体制を強化・充実

峡南医療圏に住むがん患者は、
中北医療圏へ受診。

主に②の病院で力′ヽ一。

ての医療圏において、質の高い
図ることは重要と認識

○ 高度で専門的な医療機関が、中北医療圏に集中しており、二次医療圏ごとに拠点病院が整備
できていない

○ 特に、富士・東部医療□においては、医療資源が充実する中北医療圏との格差があるととも
に、地理的条件から、がん患者が中北医療圏の医療機関を利用しにくい状況

《再指定を目指して今回推薦 (富士・東部医療日 富士吉田市立病院)》
富士吉田市立病院が行うがん診療体制の強化・充実に対して、積極的に支援し、自日域内で
がん医療を完結できる体制を構築

峡東医療圏と峡南医療圏については、立地状況や患者の受療動向等の観点から、これらの地域を
中北医療圏内の病院でカバーする体制を維持



資米斗4-2
がん診療連携拠点病院の現状と今後
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(平成 21年度 )

山梨大学医学部附属病院がカバー

市立甲府病院がカバー
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③北海道がんセンター★
④札幌医科大学附属病院
⑤北海道大学病院
⑥市立札幌病院
⑦手稲渓仁会病院
③札幌厚生病院
⑨KKR札幌医療センター
⑩恵佑会札幌病院
①砂川市立病院
⑫日鋼記念病院
⑬王子総合病院

北海道 平成 22年 4月

①市立函館病院
②函館五稜郭病院

上段のかっこ内は平成21年 ¬0月 末提出の数値、下段は平成22年 10月 末提出の数値。
(※ )は 、H21年度は6～ 7月 、H22年度は4～ 7月 の実績。

と患者受療

※ 各病院の指定年月日は、平成 21年 4月 1日 。

IIIは 、空自の第二次医療圏。

■Dは、第二次医療圏名。
太線は、第二次医療圏の境界。

資料 2-1

上川北部、富良野、留萌、宗谷の
各医療圏のがん患者は、①～①の
3病院が連携してカバー。

遠紋医療圏のがん患者は、
北網医療圏の①の病院で
カバー。

の空白医療圏
(後志、南空知、北

空知、日高)及び他
の第二次医療圏から
受療するがん患者を
カバーするため、札
幌医療圏に、③～⑩
の複数の拠点病院を

根室医療圏のがん
患者は、剣‖路医療
圏の⑩及び⑩の 2
病院が連携してカ
バー。

1蔓ヨt
南檜山及び
北渡島檜山
医療圏のが
ん患者は、
南渡島医療
圏の①及び
②の2病院
が連携して
カバー。

Ш

年間新
入院が
ん患者
数(1月

～12
月)

年間新
入院患
者数に
占める
がん患
者の割
合(%)

性

瘍

術

数

悪
腫

手
総

肺がん 胃がん手術 大腸がん手術 肝臓がん 乳
品

年間患者
実数

1月 ～12月 )

薬物療法
のべ患者数

lll和ケ

アチー
ムに対

する新
規診療

依頼数
(6～ 7

月の集
計 )

椰
報
レ
タ．椰
徴

病病
連携・

病診
連携
の受
入件
数

(6～ 7

月の
集計)

詢 腔 腔

下
術

腹
鏡
手

醐
軒
術

ラジオ
波焼
灼療
法

癌
術

乳
手

外
射

体
照

4.ffi

'FFffi
期
緒
数

棘
腱
数

手術
下
術

鏡

手 手術
十 蒔

術
手 術

1 現 況
市立函館病 ¨

３．。８‘
い
‐９‐ 1

‐０

２

ω

■

(11

2

Ｇ

χ

２

■

( 孤
緊

(281

611

３７５

　

・
０３‐

３５‐

２‐

７５

８‐

６８

＆

現 況
困館五稜享「
冑院

(3871

4.361

(327
36(

(157

36`

(17

2`

(11

2

(

4

(0 “

＝

２８

４‐

(0
４２０

　

・
０５‐

６４２

　

・

２０‐

２０

２

５４５

３６‐
４７６
薇

★ 現 況
L海道がん
ヒンター

(4242

4,481

(707
71(

２４０

コ
(1 (

6 1

０

２

“

５，

４‐

９
４５８‐
静

(133

4(

０６

斜

２５６

　

，

０３‐

５３

０

５５４

鍬
４５７
搬

現 況
t幌医科大
1附属病院

(3986

3.79`
２９６
狙

‐００
椒

(171

3(

(1
“

■

(

1

“

＝
:

(14

31

(773

78

５４

シ

(317

52(

‐ ６８

２７‐

３０

３‐
:

(
２２

２‐

現 況
北海道大学
冑院

(4151

4,85:

(211

481

２３

１１

(1

1 1

(
“

２

２６

２‐

２３

３

２６‐

Ｋ

２８４

３９‐

４４２

２８
‘

５０

２
‐６４
鍬

５８２

２０
‘

現 況
市立札幌病 ３０２９

３
‐
。４‘

(2091

20〔

2 14

1 2 :

６

よ

( (1

1

(7 ２

２

５６２

ｍ
２７６
田

(111

24(

３７

２

６０

＆

８２

８‐

現 況
手稲渓仁会
冑院

(3174

327
２０．４か

ｍ
級

(0 ０

２

〈10
1(

ω

■ 1

＝

３

‐ ６

３‘

(11

1` 1

０

“

“
神

４４２

　

・

‐ ７‐

”

２

(271

17:

３０‐

２３

現 況
出幌厚生病 (2718

2,031

０

＆

２‐

４

け

Ｉ

(19

11

２４

３‐

６

＆

(

1

(11

2( 1

２９

８

０

２

(447

41(
２８８
鍛

２６７

２５‐
11

現 況
くKR札幌医
寮センター

‐８２０

２
，

。７‐

‐‐３‐
狐

(0 Ｃ

＝

‐７

烈

‐６

３‐

(1

3

４５０
偲

″
概

９０３
２

“
＝

1 現 況
藤佑会札幌
自院

(3953

4.371

(617
62.1

３２‐

５６‐

(14

1(

０

■

χ

３‐

“

２

２２

３ 8

(11

11

(12

17(

(1

1(

６‐３
帥

(1 (14

2`

３６４

２２‐

４４８

８６‐



上段のかつこ内は平成21年 10月 末提出の数値、下段は平成22年¬0月 末提出の数値。
(※ )は 、H2¬ 年度は6～ 7月 、H22年度は4～ 7月 の実績。   '
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北海道 平成23 等状況と想定される患者受療

※ 今回新規推薦の 1病院以外は、

IIIIは 、空自の第二次医療圏。

■|は、第二次医療圏名。
太線は、第二次医療圏の境界。

年度の指定推薦

八 日 上川北部、富良野、留萌、宗谷の
各医療圏のがん患者は、⑭～①の
3病院が連携してカバー。

遠紋医療日のがん患者は、
北網医療圏のOの病院で
カバー。

①北見赤十字病院

道央の空白医療圏 (後志、

南空知、北空知、日高)

及び他の第二次医療圏か

ら受療するがん患者をカ
バーするため、札幌医療
圏に、③～①の複数の拠
点病院を整備。

根室医療圏のがん患者
は、釧路医療圏の①及
びC_Olの 2病院が連携じ
てカバー。

回
①道南第二次

医療圏のが
ん患者を南
渡島医療圏

88″
病院でカバ

ーする体制
が整備され
ている。

③北海道がんセンター★
④札幌医科大学附属病院
⑤北海道大学病院
⑥市立札幌病院
⑦手稲渓仁会病院
③札幌厚生病院
⑨KKR札幌医療センター
⑩恵佑会札幌病院
①砂川市立病院
⑫日鋼記念病院
⑬王子総合病院

すべて現況報告。



(2)

北海道におけるがん診療連携拠点病院の整備の考え方
(1)基本的な考え方

資料4-1

平成 23年度 に向けた推薦の考 え方
・ 道が策定した計画等の考え方沿つて、さらに地域がん診療連携拠点病院の整備を目指す。
・ 新規指定に向けては、国の整備指針に規定する必須指定要件のほか、次の評価項目に係る充足状況を加味した

総合評価を行い、外部評価も経て、最も相応しい病院 1か所を絞込み、推薦。

【推薦病院選定のポイントと評価項目】

空白医療圏の割合が高い第
二次医療圏では、マンパ
ワー・移動コス ト等の面か
ら、診療支援等に伴う拠点
病院の負担が大きく、がん

医療を担う医療機関の整
備・充実が望まれる。

2 国立病院機構函館病院の新規推薦について

(1)道南第二次医療圏における国立病院機構函館病院の位置付け

資料 4-2

・ 推薦病院の所在する「南渡島」第二次医療圏は、
隣接する「南檜山」「北渡島檜山」及び青森県北端
沿岸の一部とで形成する広域生活圏の中心に位置。

・ 空白医療圏となっている南檜山及び北渡島檜山の
入院がん患者のうち、南桧山では58%、 北渡島桧山
では36%が南渡島圏で受療。

・ 函館病院の病床数は、圏域内で指定済み 2拠点病
院の半数程度であるが、肺がん、乳がん、食道がん
については、同程度以上の治療実績。

・ また、放射線治療のうち小線源治療や子宮頸がん
の腔内照射などは、圏域内有数の実績。

(2)国立 病院機構函館病院 の特徴 と新規指定の効 果

他の二次

医療圏で

の受療
6 60/o

【新入院のべがん患者数 (H224～ 7月 )】

ハ

γ

区   分 計画等における考え方

北海道医療計画 がんの医療連携圏域は、高度で専門的な医療サービスの提供を目指す圏域である第二次医療圏単位

北海道がん対策推進
計画

(計画期間中の整備目標)

都道府県がん診療連携拠点病院 ¬病院、 地域がん診療連携拠点病院 20病院

がん診療連携拠点
病院整備方針

国の整備指針に規定された指定要件を満たす病院が、特定の第二次医療圏に偏在している現状を踏まえ、未整備
の第二次医療圏をカバーする体制を構築するため、計画期間内においては、概ね第二次医療圏を基本に整備

選定のポイント 評価項目

① 専門的ながん医療の推進 ・常勤が原貝1と される専門医の確保 (放射線・化学療法・身体症状緩和・病理診断)

・年間入院がん患者延べ人数が1,200人 以上

② がん診療連携体制の確立 ・他の医療圏との連携体制の整備

③ がん患者に対する相談支援及び情報提供 ・空白医療圏への対応も念頭に置いた相談支援等の実施

【第二次医療圏の現状から見た整備の必要性】

二次医療圏数 8 2 1 21

既指定拠点病院数 3 1 1 2 20

空白二次医療圏数 2 4 4 1 1

指定要件充足病院数
(既指定分を除く)

1 4

今回新規推薦病院数 1 1

ｍ
ｍ

二次医
療圏数

拠点

病院数

道南医療圏

参

考

栃 木 県 7

島根県 5

【医療圏内の受療割合 (入院)】

医療 圏 割 合 (%〕

道南第二次医療圏

1南渡島

1南檜山 _
1北渡島檜山

胃 大腸 肝

四館病院

市立函館

函館 五稜 享1

国立病院機構函館病院の特徴 新規指定により見込まれる効果

専門的な
がん医療
の推進

30年以上前から放射線療法を積極的に推進
H21年 12月 にリニアックの最新機器を導入
日本放射線学会認定医、病理専門医を各2名常勤配置
国立がん研究センター中央病院レジデント卒業生を配置

道南第二次医療圏における放射線療法の充実
指定済みの 2つの拠点病院との連携による集学的治療の
提供体制の強化
専門的、先進的ながん医療の導入推進

がん診療
連携体制
の確立

バーチヤルレントゲン室を整備
拠点病院を含めた圏域内の医療機関から、乳がん、子宮
頸力

'ん

などの外来患者を多数受入れ
道南圏初のリンパ浮腫外来の設置
地域の医師に配慮した緩和研修会の開催

空白圏域における画像診断支援体制の充実
道南第二次医療日における我が国に多いがんや女性特有の
がんに係る診療連携体制の整備・充実
道央圏へ通院 していたがん患者の負担の大幅軽減
空白医療圏における緩和ケア医療の充実

相談支援・

情報提供

・常勤専従相談員を3名配置
。空白医療圏の自治体と連携した出張講演会の開催

・空白医療圏における相談支援機能をカバーする体制の充実
・道内の第二次医療圏別で最低位にある道南第二次医療圏の

がん検診受診率の向上 →全道の受診率向上に寄与
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資料 1

青森県 平成 22年 4月 1日 現在の指定状況と患者受療動向

①弘前大学医学部附属病院
(平成22年 4月 1日 指定)

②八戸市立市民病院
(平成22年 4月 1日 指定)

③青森県立中央病院★
(平成22月 4月 1日 指定)

④三沢市立三沢病院
(平成22年 4月 1日 指定)

⑤むつ総合病院
(平成22年 4月 1日 指定)

下北地域医療圏

上十三地域

医療圏に住

むがん患者
の一部は、青

森地域医療

圏へ受診する

ため、おもに

③の病院ヘ

流れている。

上十二地域医療
軽地域医療圏

八戸地域医療圏

西北五地域医療圏

に住むがん患者は、

津軽地域及び青森

地域医療圏へ受診

するため、おもに①
の病院で、一部を③
の病院でカバーして
いる。

西北五地



※()内 は平成21年 10月 末提出の数値、下段は平成22年 10月 末提出の数値
※一枚につき11病院を超える場合には、2枚にわたって表を作成してください。
4～ 7月 の実績となる。 ※2については、ESD+ERRの合計数を記載すること。

※申請区分は資料3の作成要領を参照のこと
※1については、H21年度は6～ 7月 、H22年 度は

年間
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青森県 平成 23年度の指定推薦等状況と想定される患者受

①弘前大学医学部附属病院
②八戸市立市民病院
③青森県立中央病院★
④三沢市立三沢病院
⑤むつ総合病院
⑥十和田市立中央病院

下北地域医療圏

上十二地域

医療圏では、

新たに⑥の病
院が指定され
たことで、④と
併せて圏域す
べてをカバー
する体制が整
備されている。
また、④は化
学療法、⑥は

緩和ケア及び
在宅医療とい

う特色を活か
した機能分担
が図られてい
る。

上十三地域医療圏

八戸地域医療圏

西北五地域医療
圏に住むがん患
者は、⑥の病院
が指定され③ヘ

の負担が軽減さ
れたことに伴い、
津軽地域及び青
森地域医療圏ヘ

受診するため、

おもに①及び③
の両病院でカ
バーする。

西北五



資料 4

今回の指定推薦等に係る青森県の考え方 (可 )

i 西北五地域医療圏(空 白地域)

・圏域内に指定要件を満たす病院はない
・自治体病院機能再編成途中
・当面、弘大附属病院と県立中央病院でカ
バーせぎるを得ない

青森地域医療圏
・都道府県拠点病院である県立中央病院が圏
域をカバー
・西北五、上十二、下北医療圏の一部もカバー
・圏域内に現在指定要件を満たす病院はない
が、地域拠点となり得る病院は存在

下北地域医療圏
,むつ総合病院単独では圏域をカバーし切れ
ず、県立中央病院で一部をカバー
・他にがん医療を担える医療機関はない
・当面、現在の状態は変わらない

津軽地域医療圏
・弘大附属病院が圏域をカバー
・西北五医療圏の多くをカバー
・圏域内に指定要件を満たす病院はない

上十三

・三沢市立三沢病院単独では圏域をカバーし切れず、県立中央病
院で一部をカバー
・圏域内に指定要件を具備し、がん医療を担える医療機関は十和
田市立中央病院のみ

1員 浜 町
r  lI   

地 理 的 分 担
   l

機能的分担
‐

六 戸■:

十和 田市

″

tやっ     圏域内市町村別受療動向

資料 4

今回の指定推薦等に係る青森県の考え方 (2)

上十三地域医療圏
・三沢市立三沢病院及び十和田市立中央病院の2病院で圏域をカバー
・下北医療圏から県立中央病院に流れるがん患者の一部をカバー

八戸地域医療圏
・八戸市立市民病院が圏域をカバー
・圏域内に指定要件を満たす病院はない

十和 田市立

中央病院

三沢市立
三沢病院

療
ア

医
ケ

宅
和

在
緩

・化学 療 法

のがん診療連携体制

都道府県がん診療連携拠点病院

く青森県立中央病院〉
・地域がん診療連携拠点病院への診療支援等
。青森県がん診療連携協議会

特定機能病院

〈弘前大学医学部附属病院〉
・教育、研修
・医師の派遣

二次医療圏

西北五地域医療圏

〈空白地域〉

青森地域医療圏

〈青森県立中央病院〉
※新規指定を模索

津軽地域医療圏

〈弘前大学医学部

附属病院〉

上十三地域医療圏
〈三沢市立三沢病院〉

〈十和田市立中央病院〉

八戸地域医療圏

〈八戸市立市民病院〉

がん医療を担う関係機関 (病院、診療所、訪問看護ステーション、調剤薬局等)



8. 茨 城 県

茨城県 平成 22年度 4月 1日現在の指定状況と患者受療動向

①県立中央病院★ (平成22年 4月 1日 )

12D(株 )日立製作所日立総合病院 (平成22年4月 1日 )

13総合病院土浦協同病院 (平成22年 4月 1日 )

14筑波メテ・ィがセンター病院 (平成22年 4月 1日 )

⑤筑波大学附属病院 (平成22年4月 1日 )

⑥東京医科大学茨城医療センター(平成22年4月 1日 )

②友愛記念病院 (平成22年 4月 1日 )

③茨城西南医療センター病院 (平成22年 4月 1日 )

常陸大田・ひたちなか医療圏

(空 自の医療圏)

がん診療連携拠点病院の
整備が困難な筑西・下妻
保健医療圏の西部の市町
のがん患者は,古河保健
医療圏へ受診するため,

⑦及び③の病院でカバー
する。

回針
筑西・下妻医療圏

(空 自の医療圏 )

地域の医療連携の中核を担い.茨城県地域が
んセンターである④の病院と特定機能病院であり̀
がん医療従事者の教育・研修等の人材育成,

医師の派遣さらに全県域のがん患者を対象に

房属農濠量墓驚 廃雛 普賃号寿息Fい
る⑤

鹿行医療圏

(空 自の医療圏 )
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茨城県 平成 23年度の指定推薦等状況と想定される患者受療動向 資料 3

C)県立中央病院★ (現況)

② (株 )日立製作所日立総合病院 (現況)

0総合病院土浦協同病院 (現況)

④筑波メテ・ィカルセンター病院 (現況)

⑤筑波大学附属病院 (現況)

⑥東京医科大学茨城医療センター(現況)

⑦友愛記念病院 (現況)

③茨城西南医療センタ‐病院 (現況)

◎ (独 )国立病院機構水戸医療センター(新規)

常陸大田・ひたちなか医療圏

(空 白の医療圏)

筑西・下妻医療圏は,がん
診療連携拠点病院の指定
要件を充足できる病院が
なく。今後も隣接する古河
医療圏において指定を受
けている⑦及び③の病院
でカバーする。

常陸大田・ひたちなか医療圏及び鹿行
医療圏は,がん診療連携拠点病院の指
定要件を充足できる病院がない。
Oの (独 )日立病院機構水戸医療セン
ターががん診療連携拠点病院に指定さ
れることにより,常陸大田・ひたちな
か,鹿行医療日の2医療圏をカバーす
る。

筑西・下妻医療圏

(空 自の医療圏 )

鹿行医療圏

(空 自の医療圏)

地域の医療連携の中核を担い,茨城県地域が
んセンターである④の病院と特定機能病院であり・
がん医療従事者の教育・研修等の人材育成,

医師の派遣さらに全県域のがん患者を対象に
高度な治療を提供する機能を果たしている⑤
の病院が連携・機能分担により対応。



今回の指定推薦に係る茨城県の考え方 資料 4-1

○全ての県民がいつでも,ど こでも安心して質の高いがん医療を受けることができるよう,がん医療水準の均てん化を推
進するため,茨城県総合がん対策推進会議の議論を踏まえ,がん診療連携拠点病院が指定されていない空自の医療圏であ
る常陸太田・ひたちなか医療圏及び鹿行医療圏をカバーする病院として,水戸医療圏に所在する独立行政法人国立病院機
構水戸医療センターを新規推薦することとした。

がん診療連携拠点病院間の機能的役割分担,がん患者の通院圏域

病院間の機能分担 (水戸医療圏)

県立中央病院 (県 がん診療連携拠点病院)

○診療分野

我が国に多いがん及び肺がん,肝がん,膵が
ん等の進行・再発がんについて,患者の状態
に応 じた集学的治療 を提供。

○研修分野

水戸医療日の医療従事者を対象とした緩和ケ
ア.早期診断等の研修会を実施。

O相談支援

がんのビアカンセリング相談の実施。

(独)日 立病院機構水戸医療センター

○診療分野

・主として常陸太田・ひたちなか医療圏及び
鹿行医療圏に居住するがん患者の医療を担う。

・乳がん,食道がん,1尚 腫瘍.血液がん等に
ついて患者の状態に応じた集学的治療を提供。

O研修分野

常陸大田・ひたちなか医療圏及び鹿行医療圏
の緩和ケア研修,早期診断等の研修会を実施。

指定されることによる効果

0がん診療連携拠点病院のない空白
医療圏である.常陸太田・ひたちな
か医療圏.鹿行医療圏を (独 )国立
病院機構水戸医療センターがカバー
することにより,

・本県において,がん診療連携拠点
病院のない,空自の医療圏がカ
バーされる体制ができ,茨城県全
域のがん医療の均てん化を推進す
る体制が整う。

・がん医療における病病・病診連携
の推進が図られるとともに,地域
の医療従事者の緩和ケア,早期診
断等の研修会開催による人材育成
の推進が図られる。

・がん患者やその家族等からのがん
医療に関する相談支援体制の充実
も図られ両医療圏のがん医療水準
の向上が図られる。

がん患者の通院圏域

(独)日立病院機構水戸医療センター

○隣接医療圏の年間がん新入院患者

割合

平成21年の年間新入院がん患者数
2,139人のうち,843人 (約40%)が
隣接する常陸太田・ひたちなか医療
圏や鹿行医療圏に居住するがん患者
である。

資料 4-2
茨城県のがん診療連携拠点病院の連携体制

全県レベルの機能

多臓器にまたがる難治がん,進行・再発がん.我 が国に多いがん (1市 ,胃 .肝 .大腸,乳)の 治療に対応

特定機能病院

筑波大学附属病院
・がん診療連携拠点病院等の医師等に対する
高度の力くん医療に関する研修の実施

・がん診療連携拠点病院への医師派遣

都道府県がん診療連携拠点病院

県立中央病院・茨城県地域がんセンター
・茨城県がん診療連携協議会の運営
・緩和ケア,各種研修に関する計画作成
・地域連携クリティカルバスの整備

2次医療圏レベルの機能

古河医療圏

友愛記念病院
く機能分担>
・食道がん,膵 がん,血液
のがん, 緩和ケア

・筑西・下妻医療圏も含め
た医療従事者の研修会等
を開催

茨城西南医療センター病院
<機能分担>
・肺がん,脳腫瘍.泌尿器
がん

・筑西・下妻医療圏も含め
た医療従事者の研修会等
を開催

2病院でカバー

筑西・下妻医療圏

(株)日製日立総合
・茨城県地域がんセンターとして

H15年より高度ながん医療を
提供

総合病院土浦協同病院
・茨城県地域がんセンターとして

H7年 より高度ながん医療を
提供

・高度な放射線治療を提供

東京医科大学茨城医療センター
・婦人科がん,泌尿器系

がん等に高い実績
・がん医療に携わる医師の

派遣

肝疾患診療連携拠点病院

我が国に多いがん (肺 .胃 ,肝,大腸.乳)を中心に治療を提供 5大がん以外に各病院が専門とするがんに対応

筑波大学附属病院
<機能分担>
・多臓器にまたがる難治が

進行・再発がん 。希少が

に対 し全県対応
・がん医療に携わる医師の

派遣

筑波メディカ耽ンター病院
茨城県地域がんセンターとして
Hll年 より高度ながん医療を
提供
く機能分担>
・県内病院の緩和ケア体制

の整備・普及に対し指導
的な役割

県立中央病院・茨城県地域
がんセンター
<機能分担>
・肺力くん. 肝がん, 膵がん

,

等の進行・再発がんの治療
・がんのビアカウンセリング
相談を実施するなど,相談

(独 )日立病院機構
水戸医療センター
<機能分担>
・常陸大田・ひたちなか医療

圏,鹿行医療圏をカバー
・早Lがん,食道がん。脳腫瘍 .

血液がん (専門分野 )
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資本斗1

平成 22年 4月 1日 現在の指定状況と患者受療動向

県能
（

熊本県

鹿本医療圏に住むがん患
者は、熊本医療圏へ受診
するため、主に④の病院で
カバーする。

菊池医療圏に住むがん患
者は、熊本医療圏へ受診
するため、主にOの病院で
カバーする。

阿蘇医療圏に住むがん患
者は、熊本医療圏へ受診
するため、主にOの病院で
カバーする。

宇城医療圏に住むがん患
者は、熊本医療圏へ受診
するため、主に0の病院で
カバーする。

①国立大学法人
熊本大学医学部附属病院★
(平成22年 4月 1日 )

②熊本市立熊本市民病院
(平成22年 4月 1日 )

③熊本赤十字病院
(平成22年 4月 1日 )

④独立行政法人国立病院機構
熊本医療センター
(平成22年 4月 1日 )

⑤社会福祉法人恩賜財団
済生会熊本病院
(平成22年 4月 1日 )

⑥荒尾市民病院
(平成22年 4月 1日 )

⑦独立行政法人労働者健康福祉lal構

熊本労災病院
(平成22年4月 1日 )

③健康保険人吉総合病院
(平成22年4月 1日 )

上益城医療圏に住むがん
患者は、熊本医療圏へ受
診するため、主に②の病院
でカバーする。

167

上益城医療圏

(空 白の医療圏 )



※()内は平成21年 10月 末提出の数値、下段は平成22年 10月 末提出の数値 ※申請区分は資料3の作成要領を参照のこと
※H21年度は6～ 7月 、H22年度は4～ 7月 の実績

熊本県 平成22年度の指定推薦等状況と想定される患者受療

宇城医療圏

上益城医療圏

(空 自の医療圏 )

療日 )

~`ン
/′｀ヽプ～

①国立大学法人
熊本大学医学部附属病院★(現況)

②熊本市立熊本市民病院 (現況)

③熊本赤十字病院 (現況)

④独立行政法人国立病院機構
熊本医療センター (現況)

⑤社会福祉法人恩賜財団
済生会熊本病院 (現況)

⑥荒尾市民病院 (現況)

⑦独立行政法人労働者健康福祉機構
熊本労災病院 (現況)

③健康保険人吉総合病院 (現況)

⑨健康保険八代総合病院 (新規)

八代医療圏

(D

芦輩樫療圏

白の

璽
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鹿本医療圏に住むがん患
者は、熊本医療圏へ受診
するため、主にOの病院で
カバーする。

菊池医療圏に住むがん患
者は、熊本医療圏へ受診
するため、主に③の病院で
カバーする。

(空 自の医療
阿蘇医療圏に住むがん患
者は、熊本医療圏へ受診
するため、主に③の病院で
カバーする。

宇城医療口に住むがん患
者は、熊本医療圏へ受診
するため、主に

“

)の 病院で
カバーする。

上益城医療圏に住むがん患者は、熊本医
療圏へ受診するため、おもに②の病院でカ
バーする。なお、当該医療圏においては、
県が独自に指定した熊本中央病院の役割
も大きい。

芦北医療圏、球磨医
療圏に住むがん患者
のうち、交通の便宜
上、⑨の病院を利用
する者もおり、これを
カバーする。

け
ヽ

※県が独自に



1熊本県の各二次医療圏の状況

(1)熊本医療圏と隣接する医療圏の状況
日本県の人口、医療資源は熊本市を圏域とする熊本医療圏に集中
病院数90で県全体の41%を 占める。

・熊本医療圏に隣接する宇城、鹿本、阿蘇、上益城の5医療圏は、熊本医療圏にあ
る医療機関での受療割合が高く、当該5医療圏には、現在、がん診療連携拠点病
院の指定要件を満たす医療機関が立地していない。

・熊本医療圏に立地する医療機関が隣接する各医療圏の拠点性を担つていることを
踏まえて、担当の医療圏を設定のうえ、がん診療連携拠点病院を指定し、それぞ
れの医療圏の均てん化を図ることが必要。

(2)そ の他の医療圏の状況
口八代医療圏において、拠点性を有し指定要件を満たす医療機関を推薦。

・芦北、天草の2医療圏は、受療状況からも同圏域内での受療割合が高いが、がん
診療連携拠点病院の指定要件を満たす医療機関が無いことから、がん医療の均
てん化を図るため県独自の基準によりがん診療連携拠点病院として指定。

2 担当医療圏
・ 熊本県の各二次医療圏の状況を踏まえた担当医療圏一覧

病 院 名 担当医療圏 病 院 名 担当医療圏

熊大医学部附属病院 全県 荒尾市民病院 有明

熊本市民病院 熊本、上益城 熊本労災病院 八 代

熊本医療センター 熊本、鹿本 八代総合病院 八代、芦北・球磨の一部

熊本赤十字病院 熊本、菊池、阿蘇 人吉総合病院 球磨

済生会熊本病院 熊本、宇城

【熊本労災病院と八代総合病院の機能的役割分担について】
八代総合病院は、同じ医療圏にある熊本労災病院と同様に5大がんに対する診療実績を有するとともに、

“その他のがん"については、熊本労災病院と異なる分野において診療実績を有している。
このことから、2つの病院が各々の特長を生かした機能を発揮していくことにより、当該医療圏におけるが

ん診療の充実が図られるものと考える。
<DPC(急性期入院期間別包括評価)実績を用いた対比>

部 位 熊本労災病院 八代総合病院 備考

合計 手術計 合計 手術計

全 300 ○熊本労災病院の特徴
・大腸については、人代総合病院を上回つてい
る。
・その他の半数は腎尿路系、女性生殖器系であ
り、146件 を占める。
0人代総合病院の特徴
・胃については、熊本労災病院を上回つている。
・その他のうち、111件は血液系のがんである。(

主に非ホジキンリンパ腫が82件 )

肺 0

冒

大腸

肝臓

手し

その他

(補足)上表はDPC 2009年 7月 ～12月 における実績より主要ながん診療に関するものを抜粋したものである。



46.鹿 島 県児

-45-

指定状況と患者受療動向鹿児島県平成 22年 4月 1日
出水保健医療圏に住むがん患者は,川
薩保健医療国と隣接の水俣市・八代市
の医療機関を受診する。⑤の病院が出
水保健医療圏と川薩保健医療国のがん
患者をカバーする

ノ

´
魯

【県がん診療指定病院】
ア (総合)今給黎総合病院
イ(総合)鹿児島市立病院
ウ(総合)南風病院
工(総合)サザン・リージョン病院
オ (総合)国立指宿病院
キ (総合)阿 久根市民病院
ク(総 合)出水総合医療センター

(総合)務島市立医師会医療センタ

合)県立北薩病院

合)屋 久島徳洲会病院

営皆躍爾

六
③県立薩南病院   ~
(平成22年 4月 1日 )

④県立大島病院
(平成22年 4月 1日 )

⑤済生会川内病院
(平成20年 2月 8日 )

⑥国立病院機構南九州病院
(平成22年 4月 1日 )

⑦県民健康プラザ鹿屋医療センター
(平成22年 4月 ¬日)

曽於保健医療圏に住むがん患
者は,肝属保健医療圏と隣県
の都城市・日南市の医療機関
を受診する。171の 病院が,曽
於保健医療田と肝属保健医療

ん患者をカバーする

肝属保健医療圏

熊毛保健医療圏に住むがん患者は,

交通の使の良い鹿児島保健医療圏
域の病院を受診する

ヽ



※()内は平成21年 10月 末提出の数1直 、下段は平成22年 10月 末提出の数値
※一枚につき11病院を超える場合には、2枚にわたって表を作成してください。
4～ 7月 の実績となる。 ※2については、ESD+ERRの合計数を記載すること。

※申請区分は資料3の作成要領を参照のこと
※可については、H21年度は6～ 7月 、H22年度は
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出水保健医療口に住むがん患者は,川
薩保健医療国と隣接の水俣市・八代市
の医療機関を受診する。⑤の病院が出
水保健医療圏と川薩保健医療国のがん
患者をカバーする

鹿児島県平成 23年度の指定 状況と想定される患者受療動

′
魯

【県がん診療指定病院】
ウ(総合)南風病院
工(総合)サザン・リージョン病院
オ(総合)国立指宿病院
力(総合),|1内 市医師会立市民病院
キ(総合)阿久根市民病院
ク(総合)出水総合医療センター
ケ(総合)霧島市立医師会医療セン
コ(総合)県 立北薩病院

(総 合)田上病院
合)屋久島徳洲会病院

①★国立大学法人鹿児島大学
(現況)

②国立病院機構鹿児島医

④県立大島病院 (現況)

⑤済生会川内病院 (現況)

⑥国立病院機構南九州病院 (現況)

⑦県民健康プラザ鹿屋医療センター
(現況)

③鹿児島市立病院 (新規)   ヽ

⑨今給黎総合病院 (新規)

鹿児島保健医療圏

肝属保健医療圏

曽於保健医療圏に住むがん患者は,隣接
医療日の⑤⑦のほか,今回推薦する18~y91

でカバーする

ク

0/
熊毛保健医療圏に住むがん患者は ,

交通の便の良い鹿児島保健医療圏
域の病院を受診する



今回指定推薦に係わる県の考え方   
｀

◎現状
・ 9医療圏域中 6医療圏域にフ施設 (都道府県 :1機関・地域 :6機関)が指定されている。
・本県独自の 「県がん診療指定病院」を13医療機関指定している。 (H22.121現 在 )

◎ 目標
・平成 22年度末までに一又は複数の二次保健医療圏域に地域がん診療連携拠点病院を整備。
・平成 22年度末までに,地域がん診療連携拠点病院が未整備の二次保健医療圏域及び圏域の特性等により

◎空白圏域 の考 え方
要な圏域については,県がん診療指定病院を整備。

○出水保健医療圏

・地域がん診療連携拠点病院の指定要件を充足する医療機関がなく,県がん診療指定病院が 2医療機関指定
されている
。隣接の水俣市・八代市 (熊本県)も生活圏となっており:そ この医療施設を利用するがん患者も多い。
・隣接の川薩医療圏の地域がん診療連携拠点病院 (済生会川内病院)と 県がん診療指定病院 (川 内市医師会
立市民病院・阿久根市民病院・出水総合医療センター)と の連携によりがん患者に対応する。

○曽於保健医療圏
・地域がん診療連携拠点病院の指定要件を充定する医療機関がなく,県がん診療指定病院も指定されていな

い 。

・隣接の肝属保健医療圏域のがん診療連携拠点病院 (鹿屋医療センター)での対応や, 隣接の宮崎県 (都
城市・日南市の医療機関による対応の他,当医療圏域に県がん診療指定病院を整備し, これらの連携によ
る対応を想定している。

・ H22年度の宮崎県医療機関の辞退による減や,鹿児島市内への交通網の整備により鹿児島県圏域への流入
が多くなることが想定されるので,曽於圏域の地域がん診療連携拠点病院として今回鹿児島圏域の医療機
関を新規推薦することとした。

○熊毛保健医療圏域
・地域がん診療連携拠点病院の指定要件を充足する医療機関がなく,県がん診療指定病院 (屋久島徳洲会病
院・田上病院)が指定されている。

・現状では, この圏域のがん患者は交通網 (航空機・船)の便利な鹿児島市内の医療機関への受診者が多い
ことから,熊毛圏域の地域がん診療連携拠点病院として,今回鹿児島圏域の医療機関を新規推薦すること
とした。

医療機関別各医療圏域毎の入院患者受け入れ状況
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鹿児島医療圏の医療機関に,他の医療圏からの入院がん患者数が多い背景には,次のような要因が考えられる。
① 本県人口の約40%がこの圏域に集中している。

8暴貴8「誓鮮霜象纂吉夕「電讐舅雀晃η易讐罪香定書Tな 3をぉり,特に地方部では40%を超えているところも多い。
がんは加齢もその発症 リスクのひとつである。がん患者は特に地方部で増加傾向にあるが,現在の地域がん診療連携拠

④響垣層露幅李驚菫糧羅?総寝冒密3程具遣盪菖お昼稽た震言?置禽馨見鯨首塵員菖早冨賛お禁ザE安おお1便性が高まっ
ている。

○ 基本的には,二次医療圏内に整備することを原則としつつ,未整備圏域については,人口・患者動向・地理的要因等を
参考に,他の医療圏域で指定要件を充足する医療機関を選定する。

○ その際には,医療資源の偏在を前提に検討する。なぜならば現状の偏在を補正するにはコス トや時間を必要とし,今そ
こにいるがん患者に対応できないからである。



整 備 に よ る 効 果

1.県内交通ネットワークが集中している鹿児島市内の医療機関を地域がん診
療連携拠点病院として整備することにより,鹿児島県のがん患者は鹿児島
県内で診療を受けることができるようになる。

2.既存の地域がん診療連携拠点病院では病床数等の都合で診療を受けること
のできないがん患者の受け皿となる。

また,今回推薦する医療機関と既存の拠点病院との連携を強化すること
で,それぞれの病院の特徴を活かした診療を行うことができ,がん患者は
より良い診療を受けることができるようになる。

3.鹿児島県のようにもともと医療資源が乏しい地域にあつては,既存の高度
医療機能を有する医療機関を地域がん診療連携拠点病院として整備するこ
とが,医療資源の有効活用に繋がり,結果的に本県のがん患者のQOLの
向上に繋がる

44.ブt 分 県

-52-
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医政第 1654  号

平成 22年 10月 29日

厚生労働省健康局長 殿

大分県福祉保健部長

「第 6回 がん診療連携拠点病院の指定に関する検討会」において付された

意見について (回答)

平成22年 3月 3日 付け、健発0303第 2号で依頼のあった標記のことに

ついて、別紙により報告 します。

記

大分市医師会立 アルメイダ病院に付された下記の意見について

1.相談支援センターにおける相談件数の推移や活動内容の評価

2.緩和ケア病棟の設置予定の前倒し

(1)平成22年 2月 3日 に開催された「第6回がん診療連携

拠点病院の指定に関する検討会」における意見を踏まえ、大

分市医師会立アルメイダ病院においては、がん診療連携拠

点病院として新規に指定することとしたが、相談支援セン

ターにおける相談件数についての実績の推移や活動内容を

評価し、数値目標等を用い検証を行うとともに、緩和ケア病

棟の設置予定を可能な限り早めることとし、その設置スケ

ジュールの見直し結果について、平成22年 10月 31日 まで

に書面にて厚生労働省あて報告すること。

(2)なお、「第7回がん診療連携拠点病院の指定に関する

検討会」において、(1)について委員から説明を求められた

際には、都道府県から報告がなされるようお願いする。

‐
い
ω
‐



【相談内容別件数1

1 31可可~¬十可|―針―デ

計

|   |   |   '  3.  11

1_相談支援センターにおける相談件数の増加に対する取組について

アルメイダ病院の「がん相談支援室」は、相談支援員の研修を修了した看護師・ソーシャルワーカー・

臨床 ,心理士が、がん患者や家族の方からの、がんに対する悩みや疑間を伺い、医師・薬剤師など病院ス

タンフと連携をとりながら問題解決のためのIB談支援に取り組んでいます。

○現在のがん相談支援室構成員 4名

ソーシャルワーカー 2名     看護師 l名 臨床心理± 1名

上記4名 のうち国立がんセンターの「相談支援センターの相談員の基礎研修会」修了者

ソーシャルワーカー 1名  (1)(2)(3)を 修了  (ソ ーシャルワーカー1名 未受講)

看護師 1名

臨床心理士

(1)(2)(3)を 修了

(1)(2)を 修了

―
い
一
―

―
い
０
１

1)目標件数の設定と取り組み状況

申請時相談件数は下記の表のとおり、2ヶ 月 (21年 6月 ・7月 の実績)で 22件 (lヶ 月平均 11件 )

であり、同時期の大分県内のがん診療連携拠点病院の実績は、42件～78件 (lヶ 月平均 21件～39件 )

となつています。

そこで、アルメイダ病院の過去 8ヶ 月の実績平均 (2114)と 、他院の件数を考慮 し、本年度の相談件

数の数値目標を、lヶ月平均 25件 (申 請時実績より平均 14件の増加、年間 300件 )と致 しました。

平成 22年 4月 に活動内容の見直し及び検討をおこない、対策を実施 し(表 1)、 平成 22年度の実績は

8月 末で、lヶ 月平均 31件 となっています^

今後も地域がん診療連携拠点病院として、IB談 される方が安心して最適な治療やサービスが受けられ

るように、院内の連携(医師・看護師・栄養サポートチーム・緩和ケアチームなど)と 、院外の連携 (地

域のERI療機関、福祉・介護・行政機関など)を図りなから、相談支援に努めていく体制となっています。

以下、相談件数、方法別、内容別の数値と平成22年 4月 以降の活動内容

【相談件数】

2)活動内容

下記 ①～⑤の項目について検討及び対策に取りi■みました。 (表

項 目 /年・ 月 7月  18 電平

"の l

医療費・生活費・社会保障制度 41  3.  31  51  3
がん の治療・ 検 4 41 91 b 6

知

FI宅医

'
51  5

〉方 法 ・ 入院 1 1.2
作用 ・ 後遣 症 4 4

8 2.4
人間関係 (本 人・家族・友人・職易な

S
ホス ピス・ 緩 和 ケ ア 1

その他 21  4
lS '  30 1  36    40

項  目 昨年申請時 対 策 (22年 4月 以陶

① 報について

院内掲示場所等の

見直し

受付ロビーに掲示

A4サイズボスター

受付ロビー、病棟掲示板、医局に掲示

B4サイズのポスターに変更

リーフレッ トの種

類と設置場所

l種類

受 iNlに設置

3種類に増

受付、病棟に設置

ホームベージの見

直し

医療福祉相談室と同じ場所に掲載する 地域がん診療連携病院の指定を受けた旨

や、がん相談支援室を設置 している旨を

掲載し、また、がん相談支援室を検索し

やすい工夫をする

院内職員へ周知の

徹底

院内職員に、がん相談支援室の設置と

部屋の場所が記載された文書を配市す

る。

相談員が積極的に病棟カンファレンスに

参加し、がん相談支援室の業務・部屋の

場所等を広報する

院内広報誌 「なごみだより」で、がん相

談支援室を記事にし、また、院内連絡会

議や医局会などで紹介し周知を図る

【相談方法別】

7 1   7 1  13 1  11 、  10 1  13    11
1 1  71  81  S1  71  51  9   91  S1  8
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2 緩和ケア病棟の設置予定を可能な限り早める件について

緩和ケア病棟工事については、建設資金の財源の一部に国の地域医療再生基金事業を活用しているこ

とから、県としても基金の前倒しの検討を行つた結果、別紙 「工事工程変更表Jの とおり、平成 25年

1月 末完成予定のところ、21年 3月 (23年 度内)完成に早める計画に変更し、現在、計画あとおり進捗

しています。

申請時完成予定   →

平成 25年 1月末  →

計画変更後完成予定時期

平成24年 3月 末 (23年度内完成) 10カ 月短縮

項 目 昨年申請時 対 策 (22年 4月 以降)

②相談支援室構成

貝の数について

(う ち相談支援員

の数)

【構成員】2名

(ソ ーシャルワーカー・看護師)

【相談支援員研修修了者】2名

(ソーシャルワーカー・看護師)

【構成員14名

(ソ ーシャルワーカー2名・看護師 l名

臨床心理± 1名 )

【相談支援員研修修了者13名

(ソ ーシャルワーカー1名 ・看護師 l名

臨床心理± 1名 )

臨床心理士を増員し、相談員基礎研修会

(1)を 4月 に、 (2)を 6月 に修了

臨床心理士を採用し、心理面の相談にも

対応できる体制の整備を図る

(1月 に採用し、6月 研修修了)

③知識の習得につ

い C

国立がんセンターの「相談支援センタ

ー相談員の基礎研修会修了者」

ソーシャル ワーカー :(1)(2)(3)ま で

修了

看護師:(1)(2)を 修了

(3)ま での修了者に看護師を検討し、7月

31日 、8月 1日 の研修を修了

その他の研修会へ積極的に参カロし、更に

知識の習得を図る

(国立がんセンター主催・県内外のがん

相談に関連する研修会、がん看護研修会

等)

①がん患者の会に

`)い
=C

2ヶ 月ごとに開催 し、参加を募る 毎月開催

患者会にて、がん相談支援室の広報をお

こない、相談 しゃすい環売つくりをおこ

なう

会終了後、相談を受ける時間を設ける

⑤検討会について 必要に応じて開催する 定期的に開催 し (毎月末水曜 日)、 相談件

欺や内容の報告、反省等をおこなう
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大分県 平成22年 4月 1日 現在の指定状況と患者受療動向

北部医療圏のがん診療の支
援は、東部医療由の①病院
が支援

北部医療圏

(空 自の医療圏)

中部医療圏の人口・医療資

源集中化及び豊肥・南部の

両医療圏のがん診療の支援
のため 4箇所の拠点病院を
整備

豊肥医療圏のがん診療の

支援は、中部医療圏への

受療者が多いため③と⑤
病院が支援

南部医療圏のがん診療の

支援は、中部医療圏への

受療者が多いため③と⑤
病院が支援

①別府医療センター(平成22年4月 1日 )

②大分大学医学部附属病院★(平成22年 4月 1日 )

③大分県立病院(平成22年 4月 1日 )

④大分赤十字病院(平成22年4月 1日 )

⑤アルメイダ病院(平成22年 4月 1日 )

⑥済生会日田病院(平成22年4月 1日 )

※()内は平成21年 ¬0月 末提出の数値、下段は平成22年 ¬0月 末提出の数値
※一枚につき11病院を超える場合には、2枚にわたって表を作成してください。
4～ 7月 の実績となる。 ※2については、ESD+ERRの合計数を記載すること。

※申請区分は資料3の作成要領を参照のこと
※1については、H21年度は6～ 7月 、H22年度は
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大分県 平成23年度の指定推薦等状況と想定される患者受療動
空白医療圏であったが、新たに
③病院を指定することにより北
部医療圏及び隣県の東部を含め
た24万人医療圏としてがん診
療をカバーする

東部医療圏

中部医療圏の人口・医療資源
の集中化の著 しい医療圏であ

り、肝疾患への取組等を強化
するため新規に⑦を追加

豊肥医療圏のがん診療の支援
は、中部医療圏への受療者が

多いため③ と⑤病院が支援 中部医療圏

豊肥医療圏
(空自の医療日)

南部医療圏のがん診療の

支援は、中部医療圏への

受療者が多いため③と⑤
病院が支援

①別府医療センター(現況)

②大分大学医学部附属病院★ (現況)

③大分県立病院(現況)

④大分赤十字病院(現況)

⑤アルメイダ病院(現況)

⑥済生会日田病院(現況)

0大分医療センタ=(新規)

③中津市民病院(新規)

大分県の現状と課題

6医療圏中3医療圏が空白医療圏
(豊肥。南部・北部 )

全国水準より高い死亡率
(肝臓がん・ATL)

資料 4■ 1

本県で未実施の項目
(地域がん登録・地域連携クリティカルパス)

部医療圏の人口,医療資源の集中化“"""― (人口 4フ,7%医療機関数 46.9% 患者受療数 45.2%)

「大分県がん対策推進アクションプラン1を策定  1喫 煙対策 2生活習慣の改善 4カくん検診の受診率及び精度の向上

- h\ /wEffi.d)ftFtf,T A,lY,tAffi L< - ,'
, I - .\ttr ?#4 /!Ysra/ &*\ \3.ウイルス対策 (肝臓がん治療)

がん診療連携拠点病院が推進
5.がん医療の充実と医療連携の推進

(空 白医療日の解消、地域連携クリティカルバスの来年度本格実施等)

6.相談支援体制の整備と情報提供

(相談支援センターの整備、相談支援員の研修)

7院内がん登録の精度向上と地域がん登録の導入

大分医療センター (中部 医療圏 )

・5大がんの優れた診療実績
。「ウイルス性肝炎対策～肝臓がん」の優れた治療体制
肝臓疾患の治療データーが豊富

*肝臓専門医3名 常勤
・前立腺がんの手術実績も県内トップクラスの成績
「腹腔鏡下前立腺全摘手術」施設認定 (九州9施設)

*2¬ 年手術実績 26件
・セミナー開催による医療・介護・保健とネットワーク構築

*曇
#轟[鋪縮躊筋

|

中津市民病院 (北部医療圏 )

・隣接県の自治体と県境を越えて24万人医療圏を形成
*中核病院として質の高い医療を提供

・入院がん患者割合 31 8%他県のがん患者 327%
・5大がんの優れた診療実績

*肺がんは県内トップクラス
・県から地域周産期母子医療センターに指定

*がん以外の分野でも地域医療に貢献
・北部医療圏、福岡県の医療機関と連携が強固

でなく、県境を越えたがん医療の均てん化に貢献   |

*聯
鯰曇]渉能鰤弔魃脚
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(1)来年度本格実施の「地域がん登録」「地域連携クリティカルパス」の円滑実施
*拠点病院が中心となり、病病連携・病診連携のネットワークを構築し円滑な実施を推進

(2)がんアクションプランの数値目標達成の推進
*拠点病院の整備により、以下の主な数値目標の達成を推進

項 目 現 状 目標値 項 目 現 状 目標値

がん診療に関わる医療従事者ヘ

の研修

医師 7回 10回 緩和ケア研修終了医師数 217人 300人

多職種  60回 80回 緩和ケアチーム医療機関数 9病院 峰彗力ll

緩和ケア指導研修終了医師数 14人 25人 肝臓がん死亡率 (人 口10万人対 )

2病院が指定されることによる共通の効果
資料4-2

※中津市民病院のリニアック整備について
これまでコバルトによる放射線治療を提供してきたが、平成24年新病院完成前にリニアック整備を早期実施し、
アックによる治療を開始予定

(補 足)

中部医療圏の各病院診療機能について

″部医療日の各拠点病院力1それぞ力の斃 を発揮し連携するごとtこよグ、県F″の力%医療の水準の向上・力しうんを′脂ナ

大分大学医学部附属病院  (県連携拠点病院)

・県連携拠点病院として拠点病院の連携を図る
・研究機関として5大がん以外の多部位に渡つて治療
。「がんプロフェッショナル養成プラン」による人材育成や先進医療により、県全域のがん治療をリード

(地域連携拠点病院)

-63-

前 回の検討会において条件付き指定を受けたアルメイダ病院の報告 について

付された意見
1.相談支援センターにおける相談件数の推移及び活動内容を評価し、数値目標を用い検証を行うこと。
2.緩和ケア病棟の設置予定を可能な限り早めること。

1.相談支援センターについて

(1)数値目標の設定 ・……月平均25件 (ア ルメイダ病院の実績及び他の連携拠点病院を参考に設定)

(2)相談件数の推移

前 向 申請 酔件 粧 21年 6月 ～ 7月 )

讐11.J..111モ
`1月

..:… .1月 ._.‖ 月̈晋p.…

(3)目 標達成に向けた主な取組内容

・相談支援センターの体制強化 2名 → 4名 (内臨床心理±1名 )基 礎研修修了者1名→ 2名

・相談内容の定期検討会の開催  ・病棟カンファレンスヘの積極的参加  ・患者家族の会との交流強化 ・広報の強化

2緩和ケア病棟設置予定について

緩和ケア病棟設置工事の早期着工を検討した結果、当初平成25年 1月 末完成予定を24年 3月 (23年度内)完成に
前倒しすることとし、現在計画通りに進捗。

整備内容
(規模)1,854.73ぶ  (事業費)623,004千円(内 自己資金 402:572千 円 地域医療再生基金等 220,432千 円)

(構造)鉄筋コンクリート造3階建 21床
(特色)・ 全室個室 既存病室より1.3倍 の広さ ・患者と家族が自宅に近い環境に配慮 屋上庭園やベット対応ベランダ

大分県立病院
・県民医療の中核病院
・五大がん全般に高い手術
実績の他、子宮頸部等婦
人科系がんの治療にも積

極的対応
・空白医療圏の豊肥・南部を
支援

大分赤十字病院
・大分市中心部に位置する公
的病院

'胃・大腸、肝・胆・膵の消化
器手術に優れ、高い手術実
績

・協力医療機関約250施設

アルメイダ病院
・全床オープンシステムによ
る地元医師と共同診療

L内視鏡手術に優れている
他、血液力ぐんにも対応

・空白医療圏の豊肥・南部を
支援
※緩和ケア病棟建設中

大分医療センター
・中部医療圏の東部に位置
・胃・前立腺の高い手術実績

の他、肝臓のラジオ波焼灼
療法に優れている

・医療と福祉の連携のため、
セミナーを積極的に開催




