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A. 研究目的 

 小児がん拠点病院を軸とした小児がん医療提

供体制のあり方を検討するために、小児がん患者

の動態調査を行う。 

 小児がんに関する臨床研究を活発化する。 

 

B. 研究方法 

今年度は、関東甲信越地域における小児がん拠

点病院 4 病院における、拠点病院指定前後で

の紹介患者数、逆紹介患者数の変化を調査し

た。 

 小児がんの臨床研究については、埼玉県立

小児医療センター内のみならず、ほかの医療

機関との共同研究を積極的に行う。 

（倫理面への配慮） 

 研究はすべてヘルシンキ宣言に則って行われ

る。患者の個人情報は一切、病院外に漏れること

はない。 

 

C. 研究結果 

 紹介患者数については、指定前後で変化は見

られなかったが、逆紹介患者数については増加

の傾向がみられた。 

 小児がんの臨床研究については、多くの成果

が得られ、多数の論文発表を行うことができた。 

 

D. 考察 

 紹介患者数に変化がなかったことについては、

これまで関東甲信越地域では再発・難治例の集約

化がある程度実現していたことの反映かもしれ

ない。一方、逆紹介患者数の増加については、拠

点病院側で今後の患者数の増加に備えてほかの

医療機関との連携を積極的に行っていこうとい

う方針の現れである可能性がある。今後はさらに

長期的な観察や調査医療機関数を増やした調査

が必要である。 

 小児がんの臨床研究については、引き続き積極

的な取り組みが必要である。 

 

E. 結論 

 関東甲信越地域小児がん拠点４病院において

は、拠点病院指定後に逆紹介患者数が増加してい

た。小児がん患者の動態については今後さらなる

調査が必要である。 

 

F. 研究発表 

研究要旨：小児がん拠点病院を軸とした小児がん医療提供体制のあり方を検討するために、 

小児がん患者の動態調査を開始した。本年度は関東甲信越地域における小児がん拠点病

院4病院における、拠点病院指定前後での紹介患者数、逆紹介患者数の変化を調査した。

この結果、紹介患者数については、指定前後で変化は見られなかったが、逆紹介患者数

については増加の傾向がみられた。今後は対象を広げて小児がん患者の動態調査を継続

する。 
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