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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 
（分担研究報告書） 

 
全国がん登録の利活用に向けた学会研究体制の整備とその試行、臨床データベースに基づく 

臨床研究の推進、及び国民への研究情報提供の在り方に関する研究 

 
研究分担者 海野倫明・東北大学大学院消化器外科学分野・教授 
研究協力者 水間正道・東北大学病院・総合外科・講師 

 

 

 
 
 
 
 
Ａ．研究目的 
膵癌登録は日本膵臓学会の膵腫瘍登録事業で
ある。1981 年に開始され、2012年からは NCD
（National Clinical Database）に実装され
、2016年からは NCD登録に一本化された。2012
から 2019年まで約 5万件の膵腫瘍が登録され
ている。本研究は、膵癌登録の現状と今後の
課題について、登録データの正確性や悉皆性
、また一般国民への還元という観点から分析
することを目的とした。 
 
Ｂ．研究方法 
膵癌登録データに関して、以下の項目につい
て検討する。 
１．全国がん登録の予後データを膵癌登録に
反映させる意義とその体制構築に向けた討論
の必要性について 
２．登録内容の正誤確認を登録後に実施する
ことの必要性について 
３．第三者期間への登録・分析依頼の実施状
況について 
４．膵癌登録における課題・問題について 
５．第三者機関の登録項目数と年間運営経費
について 
６．特定研究課題を設定した短期間登録研究
の経験の有無について 
７．通年登録実施における学会内規定の有無
について 
８．登録データを活用した研究成果の一般国
民向けウェブサイトでの公表について 
 
Ｃ．研究結果             
１．膵癌登録予後データにおいては、予後不
明な症例が生存症例としてある程度登録され
ていると考えられる。このような予後不明な

症例において全国がん登録の予後データが反
映されれば、より正確な予後解析が可能とな
るため、全国がん登録の予後データが反映さ
れることの意義は非常に大きい。しかし、そ
の体制構築の必要性について日本膵臓学会膵
癌登録委員会内で議論したが、全国がん登録
の予後データを膵癌登録に反映させることは
現状では法的に困難であるという結論であっ
た。 
２．膵癌登録データは登録内容の正誤確認の
検証を実施したことはない。検証の必要性に
ついて議論したことはなく、経費の面やマン
パワー的に検証の実施は困難である。 
３．膵癌登録は第三者機関として NCD を用い
た登録を採用している。登録データの分析も
NCDに依頼し実施している。 
４．膵癌登録の課題として、NCD 登録となり
内科系施設からの登録が非常に少なくなった
ことがあげられる。日本膵臓学会認定指導医
制度の施設認定条件に NCD 膵癌登録の登録件
数が含まれており、今後の内科系施設からの
非手術症例の登録数増加が期待される。 
５．登録項目数は手術症例 234 項目、非手術
症例 149 項目である。消化器外科データベー
ス関連学会協議会の規定に従い、年間運営経
費は約 100万円である。 
６．特定研究課題を設定した短期間登録研究
の実施経験はなく、検討したこともない。 
７．通年登録実施における学会内規定はない
が、NCD 登録の規定に従って登録するように
している。NCD の手術症例登録の規定に従い
、手術症例は年度毎に締め切り日を設けて登
録している。非手術症例については、手術症
例に比して登録数が少ないこともあり、締め
切り日は設けず遡り登録が可能な登録様式と

研究要旨（膵癌臨床データベースの現状と将来） 
日本膵臓学会の膵腫瘍登録事業である膵癌登録は、2012年より第三者機関の
National Clinical Database（NCD）を用いた登録を行っている。予後データは
各参加施設が独自に収集した予後情報に基づくものであるが、予後不明症例が
ある程度含まれており、全国がん登録の予後データが反映するようになると、
より正確な予後データとなり、より質の高い生存分析が可能になると考えられ
る。NCDを用いた登録は外科系症例の悉皆性は良好だが、内科系施設からの非手
術症例の登録数が少なく、内科系症例の悉皆性に課題がある。 
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している。 
８．登録データを活用した研究成果について
は、一般国民向けウェブサイトで特に公表は
してはいない。登録情報に対する権利に関し
ては学会としては特に明文化しておらず、研
究報告の著作権に対する考え方についても特
に明文化はしてはいない。 
 
Ｄ．考察               
膵癌登録の予後データは、各参加施設が独自
に収集した予後情報を入力する形式になって
いるが、再発し既に死亡していると考えられ
るが追跡困難なため生存症例として登録され
ている症例がある程度含まれていると考えら
れる。このような追跡困難な症例の予後が全
国がん登録の予後データを反映することで正
確な予後情報が得られることが期待される。
従って、全国がん登録の予後情報を膵癌登録
の予後情報に反映することが可能になれば、
膵癌登録の予後データはより正確なものとな
り、より質の高い生存分析が可能になると考
えられる。 
膵癌登録における登録情報の正確性の検証や
特定研究課題を設定した短期間登録研究は資
金確保に依存される面が大きく、現在の登録
制度の運営で既に年間約 100 万円の経費を要
しており、学会負担を考慮すると、特に正確
性の検証を実施することは現状では困難であ
る。 
現在、膵癌登録データを用いた研究成果を一
般国民向けウェブサイトで公開するようなシ
ステムにはなっていない。今後、研究成果を
一般国民に理解しやすい表現で公表していく
システム環境を整備していくことが必要と考
えられる。 
 
Ｅ．結論 
膵癌登録は NCD を用いた登録を採用しており、
第三者機関を用いた登録で望ましい登録環境
にあると考えられるが、NCD を用いることで
内科系施設からの非手術症例の登録数が少な
いという課題がある。全国がん登録の予後デ
ータが膵癌登録に反映されるようになれば、
より正確な予後データを用いた解析が可能に
なるため、その意義は非常に大きいと考えら
れる。 
 
Ｆ．健康危険情報  
  特になし 
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Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 
   (予定を含む) 
 
1. 特許取得 
 なし 

  
2. 実用新案登録 

  なし 
  
3.その他 

  なし 
 
 


