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  研究要旨 

  超高齢社会において、がん診療連携拠点病院を中心としたがんに限定した

連携体制では不十分であり、地域完結型の包括的ながん診療連携体制が必要

となる。一方で、包括的ながん診療連携モデルは乏しく、地域包括ケアシス

テムを基盤としたがん診療連携モデルの構築が必要である。 

  地域包括ケアシステムを基盤とした診断・治療・併存症の治療・終末期ケア

までを含む包括的ながん診療連携モデルの開発を行うことを目的とする。平

成29年度は、医療従事者、介護従事者、行政職を対象としたインタビュー調

査を実施した。平成30年度は、インタビュー調査の質的分析に基づいて地域

包括ケアにおける望ましいがん診療連携に関する質問紙を作成し、医療従事

者、介護従事者、行政職を対象とした質問紙調査を実施した。 

       

       

 

  

  

Ａ．研究目的 

わが国の高齢化は、諸外国に類を見ないスピー

ドで進行し、医療や介護の需要がさらに増加する。

特に都市部において超高齢化社会への対応が急

務となっている。がん診療拠点病院（以下、拠点

病院）において抗がん治療を受けている患者は約

6割、がんによる死亡のうち拠点病院以外での死

亡は 6割であり、拠点病院を中心としたがんに限

定した連携体制では不十分であり、拠点病院以外

の病院やかかりつけ医、高齢者向け施設との連携

に基づいて行う地域完結型の包括的ながん診療

連携体制が必要となる。一方で、包括的ながん診

療連携モデルは乏しく、地域包括ケアシステムを 

基盤としたがん診療連携モデルの構築が必要で

ある。 

 本研究では、地域包括ケアシステムを基盤とし

た診断・治療・併存症の治療・終末期ケアまでを 

含む包括的ながん診療連携モデルの開発を行う

ことを目的とする。 

 

 

 

Ｂ．研究方法 

研究は、地域包括ケアシステムにおけるが

ん診療連携に関して、医療者を対象としたイ

ンタビューの質的調査、および質問紙調査に

よる量的調査を行う。 

はじめに緩和ケアおよび在宅医療に先進的

に取り組んでいる東葛北部二次医療圏の拠点

病院および拠点病院以外の病院、かかりつけ

医、在宅医療機関、緩和ケア病棟、各市医師

会、各市行政担当部門、高齢者向け施設の担

当者にインタビュー調査を行い、質的分析を

行う。次いで、質的研究をもとに、2年次に実

施する実態調査の質問紙を作成し、当該地域

における実態調査を行い、量的分析を行う。

質問紙は、がん診療連携に関する現状、好ま

しい取り組み、課題、連携先に求めること、

自機関で担当できること、課題に対する解決

策についてなど多面的な内容を尋ねるものと

する。 

最終的には、地域包括ケアにおける望ましいが

ん診療連携についてのガイドを作成し、ガイドブ
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ックに基づく連携モデルの実施可能性および予

備的な効果を検討することを目標とする。 

 

 

（倫理面への配慮） 

本試験に関係するすべての研究者はヘルシン

キ宣言および「人を対象とする医学系研究に関す

る倫理指針」 (平成 26 年文部科学省・厚生労働

省告示第 3号)に従って本研究を実施する。 

 個人情報および診療情報などのプライバシー

に関する情報は、個人の人格尊重の理念の下厳重

に保護され慎重に取り扱われるべきものと認識

して必要な管理対策を講じ、プライバシー保護に

務める。 

 

 

Ｃ．研究結果 

 初年度である平成 29 年度は、地域包括ケアに

おけるがん診療連携に関する質的研究を行った。

東葛北部二次医療圏の拠点病院および拠点病院

以外の病院、かかりつけ医、在宅医療機関、緩和

ケア病棟、各市医師会、各市行政担当部門、高齢

者向け施設の担当者 88 名にインタビュー調査を

行った（表 1および表 2）。医療機関では医師・

歯科医師・看護師・医療メディカルソーシャルワ

ーカー・理学療法士・作業療法士など、介護施設

や介護事業所においては介護福祉士や介護支援

専門員など、多職種を対象とし、調査する内容は、

がんに対する診療・がん以外の併存疾患に対する

診療および外来・入院、検査・診断・治療・終末

期ケアと多面的に調査を行った。インタビュー調

査の結果を質的に分析し、がん診療連携に関する

現状および望ましい取り組み、課題、連携先に求

めること、自機関で担当できること、などの内容

の抽出を行った。 

 平成 30 年度は、インタビュー調査の質的分

析をまとめ、インタビュー調査で抽出された項

目のうち重要と考えられる項目に基づき、質問

紙を作成した。さらに、作成した質問紙による、

医療従事者、介護従事者、行政職を対象とした質

問紙調査を実施した。質問紙調査の対象は、地

域包括ケアのモデル事例とされている柏市内

に勤務地がある医療従事者、介護従事者、行政

職とした。柏市内にあるがん診療連携拠点病院、

がん診療連携拠点病院以外の病院、医師会、歯科

医師会、薬剤師会、訪問看護ステーション連絡会、

在宅リハビリテーション連絡会、介護サービス事

業者、居宅介護支援事業者、市役所、地域包括支

援センターに協力を依頼し、郵送にて 859名分の 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 表 1：インタビュー調査対象者の勤務先 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 表 2：インタビュー調査対象者の職種 

 

質問紙を発送した。質問紙は無記名であり、個人

を特定できないものとした。質問紙の発送１か月

後に督促状を送付した。平成 31 年 3 月末の時点

で質問紙は一部回収され、集計を開始している。 

 

 

Ｄ．考察 

 平成 29 年度に多職種、多機関にわたるインタ

ビュー調査を行うことで、対象者は多くなったも

のの、幅広い意見を収集することが可能であった

と考えられる。得られたデータから、平成 30 年

度は質的分析を行い、がんの治療状況を考慮した、

がん診療連携に関する現状および望ましい取り

組み、課題、連携先に求めること、自機関で担当

できること、などが明らかになり、抽出された課

題や解決策が抽出された。 

勤務先 （人） 

拠点病院 26 

拠点病院以外の病院 18 

地域の医療機関・介護施設・事

業所・地域包括支援センター 

37 

行政 7 

計 88 

職種 （人） 

医師 24 

歯科医師 5 

看護師 17 

薬剤師 7 

理学療法士 7 

作業療法士 1 

言語聴覚士 1 

社会福祉士 8 

介護福祉士 2 

介護支援専門員 8 

その他 8 

計 88 
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 抽出された課題や解決策に基づいて作成した

質問紙を用いて、医療従事者、介護従事者、行政

職を対象とした量的調査を行うことにより、実際

の状況や職種による認識の違い、優先して取り組

むべき課題などが明らかになると考えられる。 

平成 30 年度に質問紙調査を実施したが、対象

は地域包括ケアのモデル事例とされている柏市

に勤務先がある医療従事者、介護従事者、行政職

を対象とした。これはインタビュー調査を行う中

で、地域による地域包括ケアへの取り組み方や成

熟度が異なると考えられたため、地域包括ケアに

既に力を入れている単一の行政区域において、地

域包括ケアにおける望ましいがん診療連携に関

する質問紙調査を行うことが更なる向上につな

がる解決策を見出し得ると考えたためである。 

 平成 31 年前期には質問紙調査の量的分析を

完了し、地域包括ケアにおける望ましいがん診

療連携について検討を行う予定である。 

 

 

Ｅ．結論 

平成 29 年度は、医療従事者、介護従事者、

行政職 88 名を対象にインタビュー調査を完遂

し、質的研究を行った。 

平成 30 年度は、医療従事者、介護従事者、

行政職 859 名を対象に、インタビュー調査に基

づいて作成した質問紙による質問紙調査を実

施した。今後量的研究を行い、ガイドブック作

成を予定する。 

 

 

Ｆ．健康危険情報 

 なし 
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Meeting (28-30 June 2018, Vienna, 

Austria） 

18. Tagami K, Miura T, Kawaguchi T, 
Matsumoto Y, Watanabe- Sumazaki Y, 

Uehara Y, Okizaki A, Masuda Y, 

Hiroko K, Yamaguchi T, Morita T. 

Correlation of health-related 

quality of life with quality of 

symptom management: based on 

personalized symptom goals in 

outpatient palliative care setting. 

Poster. MASSC/ISOO Annual Meeting 

(28-30 June 2018, Vienna, Austria） 

19. Satomi E, Matsuoka H, Iwase S, 

Miyaji T, Kawaguchi T, Ariyoshi K, 

Oyamada S, Hasuo H, Tokoro A, 

Shinomiya T, Tsukuura H, Otake Y, 

Otsuka M, Hasegawa Y, Matsumoto Y, 

Kataoka Y, Otani H, Kidera Y, Aoyama 

M, Yamaguchi T. A Multi-center, 

Randomized, Double-blinded, 

Placebo-controlled Trial of 

Additive Effect of Duloxetine for 

Neuropathic Cancer Pain Refractory 

to Opioids and Gabapentinoids: 

JORTC- PAL08 (DIRECT study). Poster. 

ASCO Annual Meeting (1 –5 June 2018, 

Chicago, illinois) 

20. R. Elgersma, T. Miura, Y. Matsumoto, 
M. Mori, F.D. Ottery, H. 

Jager-Wittenaar. Comprehensibility, 

difficulty, and content validity of 

the Japanese Scored 

Patient-Generated Subjective 

Global Assessment. Poster. 40th 

ESPEN Congress (1-4 September 2018, 

Madrid, Spain) 

 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

１．特許の取得 

 なし。 

 

２．実用新案登録 

 なし。 

 

３． その他 

特記すべきことなし。 
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