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研究要旨 

本研究では、がん相談支援センターにおいて一定水準以上の相談対応が行えるよう支援

体制を整備するため、がん専門相談員（以下、相談員）のインターネット上での健康や医

療に関する情報収集および情報提供の実際や信頼できる情報源として推奨される診療ガイ

ドライン活用に関する実態調査を実施した。 

その結果、相談員730名より回答が得られた。情報の信頼性を評価する判断基準のうち

「ウェブサイトを運営している組織名が書かれていること」「科学的根拠に基づく情報であ

ること」「作成された日付や更新、修正、または改定された日が書かれていること」「他の

複数の情報と比べて確認すること」については確認している割合が高かったが、ウェブサ

イトの運営資金源や広告元との関係等、一部の項目については十分に確認されているとは

言い難い現状が示された。また相談員の診療ガイドラインを利用割合は低く、活用は十分

ではない実態も明らかとなった。 

今後、相談員がインターネット上で情報収集をする際の課題や相談員の診療ガイドライ

ン活用促進に向けた課題を抽出し、相談員が必要な教育・研修等を受けられるよう支援環

境の整備が求められる 

A． 研究目的 

近年のデジタル化の進展により、インターネット

上で健康や医療についての情報を誰もが容易に検索

できる一方で、情報の信頼性や妥当性の判断は、情報

を検索する個人に委ねられている。そのため、がん相

談支援センターにおいては、がん専門相談員（以下、

相談員）による経験や知識に起因する対応の差を埋

め、一定水準以上の相談対応が行えるよう支援体制

を整備することが極めて重要である。 

本研究では、相談員のインターネット上での健康

や医療に関する情報収集および情報提供の実際や信

頼できる情報源として推奨される診療ガイドライン

活用の実態を把握することを目的としたWeb調査の

結果について報告する。この結果は、今後相談員への

信頼できるがんに関する情報の活用を促す方策を検

討する際の資料とすることを企図している。 

B．研究方法 

全国のがん診療連携拠点病院のがん相談支援セン

ターの担当者と国立がん研究センターが提供する相

談員向け研修受講者が登録されているメーリングリ

ストを通じて、Web回答フォームURLを提示したメ

ールを発出し、調査協力を依頼した。調査期間は2022

年4月4日～4月30日であった。 

調査項目は以下の複数の項目から成る。 

1）個人属性（年代・性別・最終学歴など） 

2）所属施設の属性（病院の種類、種別など） 

3）国立がん研究センターが提供している研修への

参加状況 

4) 相談支援センターでのインターネット上の情

報の利活用と周辺環境

5) 国立がん研究センターが運営する「がん情報サ

ービス」の利用状況

6) インターネット上の健康情報を検索・評価・活

用する能力：eHealth Literacy Scale(eHLS)日

本語版 8項目（光武他,2011）

7) 医療情報の信頼性を評価する際の判断基準に

関する認識

－米国の臨床腫瘍学会（American Society of 

Clinical Oncology：ASCO)より発信されてい 

る患者向けの注意喚起の項目 など 
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8) 診療ガイドラインの活用状況 

－現在国内で発行されている『患者向けの診療

ガイド/診療ガイドラインの説明書籍（9種）』 

 『医療者向けの診療ガイドライン（25種）』の

利用の有無と今後の利用意向 など 

 

 本稿では、各調査項目について全体に占める割合

を算出し、グラフ化して視覚的に確認した。 

 

（倫理面への配慮） 

本研究は、個人情報は収集しないため研究倫理審

査には申請しないが、国立がん研究センター研究倫

理審査委員会より「審査不要（通知番号：6000-054）」

の判断を得て実施した。また、対象者へは、本研究の

目的・方法・倫理的配慮を記した説明文をよく読み、

回答するよう依頼した。また、Web回答フォームは

「協力に同意する」にチェックした者のみ回答でき

るよう設定した。 

 

C．研究結果 

調査期間中、相談員730名より調査協力への同意が

得られた。 

1）対象者の個人属性（図1-1～1-6） 

回答者の基本属性のうち性別は、男性が10.5％、女

性が89.5％であった。年齢（年代）は、30～50歳代が

約9割を占めた。保有資格は看護師（42.5％）、社会

福祉士（39.7％）の順に多く、最終学歴は「大学・大

学院」との回答が5割を占めていた。がん相談の従事

形態は、兼任（35.8％）、専従（34.7％）、専任（2

4.7％）の順に多く、認定がん専門相談員の認定を受

けている者は32.1％であった。 

 

2）対象者の所属施設の属性（図2-1～2-3） 

所属施設の病院の種類は、総合病院（65.6％）が最

も多く、次いで大学病院（20.4％）であった。また、

地域がん診療連携拠点病院（52.6%）、都道府県がん

診療拠点病院（21.1％）などのがん診療連携拠点病院

が9割を占めており、認定がん相談支援センターの認

定を受けている施設は23.8％であった。 

 

3）国立がん研究センターが提供している研修への 

参加状況（図3） 

国立がん研究センターが提供する研修のうち「基

礎研修(1)(2)研修修了コース」受講者は、68.4%であ

った。次いで「基礎研修(3)国指定/非拠点コース（54.

5％）」、「基礎研修(1)(2)知識確認コース（49.6％）」

の順に受講割合が高かった。一方、「いずれの研修も

受講したことがない」と回答した者は1.9％いた。 

 

4）相談支援センターでのインターネット上の情報の

利活用と周辺環境（図4-1～4-5） 

相談支援センターでインターネット上の情報への

アクセスが可能であると回答した者は77.0％であっ

た。そのうち「がん情報サービス」を活用している者

は87.5％であり、ほぼ毎日活用している者も1割いた。

活用方法は、相談者へ説明する際に使用する（81.7％）

が最も多く、次いで自身の勉強のために使用する（6

6.5％）、相談対応後の内容確認に使用する（57.7％）

の順であり、相談者と一緒に閲覧や確認を行う（41.

3％）と回答した者がいる一方、「がん情報サービス」

を活用していない者もおり、その理由としてアクセ

スする時間的余裕がない（50.0％）ことが挙げられた。 

 

5) 国立がん研究センターが運営する「がん情報サー

ビス」の利用状況（図5-1～5-7） 

  「がん情報サービス」リニューアル前（2021年7月

前）とリニューアル後（同年7月以降）共に利用した

ことあると回答した者は80.4％であった。そのうち、

よく利用する情報/領域は「がん種別の診断・治療情

報（77.7％）」「診断と治療（67.1％）」「症状を知

る/生活の工夫（50.9％）」の順であった。 

「がん情報サービス」リニューアル前後の評価で

は「とてもわかりやすくなった/まあわかりやすくな

った」と回答した者は約7割を占め、「とても探しや

すくなった/まあ探しやすくなった」との回答は6割で

あった。また、相談対応や情報提供の際「がん情報サ

ービス」は「とても役立つ/まあ役立つ」と回答した

者が9割を占め、「がん情報サービス」は患者さんに

とっても「とても役立つ/まあ役立つと思う」との回

答が9割を超えていた。 

 

6) インターネット上の健康情報を検索・評価・活用

する能力：eHealth Literacy（図6） 

eHealth Literacyの得点は、26.75±5.37点（平均

得点±SD）であった。項目別にみると「私は、自分

自身の健康状態についての疑問を解決するために、

どのようにインターネットを使用すればよいか知っ

ている」は「強くそう思う/まあそう思う」はあわせ6

0.2％と最も多く、次いで「インターネットでどのよ

うな健康情報サイトが利用できるか知っている（58.

6％）」「インターネット上で見つけた健康情報の活

用方法を知っている（56.6％）」であった。 

 



7) 医療情報の信頼性を評価する際の判断基準に関

する認識（図7-1・7-2） 

インターネット上の健康や医療に関する情報の信

頼性を評価する際の判断基準について、実際に確認

している項目を尋ねる設問では、「ウェブサイトを運

営している組織名が書かれていること（89.3％）」「科

学的根拠に基づく情報であること（89.0％）」「作成

された日付や更新、修正、または改定された日が書か

れていること（80.7％）」「他の複数の情報と比べて

確認すること（80.6％）」の順に、「時々確認する/い

つも確認する」の回答が多かった。一方、「ウェブサ

イトの運営資金源が書かれていること（20.2％）」「ウ

ェブサイトを運営している組織と広告元の関係が書

かれていること（35.5％）」を確認している割合が低

かった。 

米国の臨床腫瘍学会（American Society of Clini

cal Oncology：ASCO)より発信されている患者向け

の注意喚起10項目は、「治療法についてはメリットと

リスクの両方が提示されていること（83.7％）」「標

準治療が変更されるまでには長期にわたる研究が必

要であること（77.9％）」「記事や報告内容に誇大な

表現がされていないか注意すること（73.2％）」「情

報を利用するときには周りの人や他の医療専門職と

話し合うこと（73.1％）」の順に「ある程度意識して

いる/とても意識している」の回答が多かった。 

 

8) 診療ガイドラインの活用状況（図8-1～8-7） 

『患者向けの診療ガイドライン/診療ガイドライン

の説明書籍』の利用割合が高かったのは、乳がん（6

1.9%）、肺がん（53.2%）、痛み（50.3%）であり、

その他の利用は5割未満となっていた。主な疾患や症

状に関する『医療者向けの診療ガイドライン』につい

ても同様に利用割合が高かったのは、乳癌（53.6%）、

肺癌（44.2%）、がん疼痛（42.3%）であり、口腔や 

甲状腺癌は約1割に留まっていた。 

患者向けおよび医療者向けガイドの利用意向は、

「相談者へ説明する際に利用したい」が、それぞれ7

4.1%、81.4%であった。 

 

D．考察 

本研究により、相談員のインターネット上での健

康や医療に関する情報収集および情報提供の実際や

信頼できる情報源として推奨される診療ガイドライ

ン活用の実態を明らかになった。また本調査では、7

30名の相談員より回答が得られており、医療情報に

対する認識や実際の活用状況についてのみならず、

対象者の（個人・施設）属性や研修受講状況および「が

ん情報サービス」に対する評価など、相談員の特徴や

置かれている状況に関する項目など、幅広い内容を

収集することができた。本調査の結果は、相談支援セ

ンターにおいて信頼できる医療情報に基づき相談対

応や情報提供が可能となるよう、相談員への支援体

制のあり方を検討する際の資料となるものと考える。 

インターネット上の健康や医療に関する情報の信

頼性を評価する際の判断基準として、確認している

割合が高かった項目は、「ウェブサイトを運営してい

る組織名が書かれていること」「科学的根拠に基づく

情報であること」「作成された日付や更新、修正、ま

たは改定された日が書かれていること」「他の複数の

情報と比べて確認すること」であった。これらの重要

性については、相談員を対象とする研修等でも触れ

られる機会があり、その重要性の認識は向上・普及し

つつあると考えられる。しかし、「ウェブサイトの運

営資金源が書かれていること」「ウェブサイトを運営

している組織と広告元の関係が書かれていること」

を確認している割合は低かった。近年がんの治療法

などはこれまで以上に多様化しており、インターネ

ット上には科学的根拠が十分ではない情報が散見さ

れている。このよう状況において、ウェブサイトの運

営資金源や広告元との関連について確認することは、

情報の信頼性を判断する上でより一層重要性を増し

ている。そのため、研修などを通じて、その重要性を

相談員へ周知すると共に、情報収集の際に確認を促

す働きかけが必要である。 

相談員の診療ガイドラインを利用割合は低く、活

用は十分ではない実態が示された。多様な背景をも

つ患者や家族の相談対応には、さまざまながん種に

関する情報が必要であり、相談員にとって複数のガ

イドラインを活用するハードルは高いものと考えら

れる。しかし、患者向けおよび医療者向けガイドを相

談者へ説明する際に使用したいといった利用意向は

高かった。そのため、相談員の診療ガイドライン活用

促進に向けた課題を抽出し、必要な教育・研修等を受

けられるよう支援環境の整備が求められる。 

 

E．結論 

相談員のインターネット上での健康や医療に関す

る情報収集および情報提供の実際や信頼できる情報

源として推奨される診療ガイドライン活用の実態を

把握することを目的としたWeb調査を実施した。 

情報の信頼性を評価する判断基準のうち、ウェブ

サイトの運営組織名や科学的根拠に基づく情報であ

るか等につては確認している割合が高かったが、ウ



ェブサイトの運営資金源や広告元との関係等、一部

の項目については十分に確認されているとは言い難

い現状が示された。また相談員の診療ガイドライン

を利用割合は低く、活用は十分ではない実態も明ら

かとなった。今後は、本調査の詳細な分析により、相

談員がインターネット上で情報収集をする際の課題

や相談員の診療ガイドライン活用促進に向けた課題

を抽出し、相談員が必要な教育・研修等を受けられる

よう支援環境の整備が求められる。 

 

F．健康危険情報 

  特になし 

 

G．研究発表 

1．論文発表 2．学会発表 

  なし 

 

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 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



資料 

■個人属性について 

Q１-１．あなたの性別をお答えください。（図1-1） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q１-２．あなたの年齢（年代）をお答えください。（図1-2） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q１-３．医療に関する保有資格をお答えください（複数回答）。（図1-3） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 1-1 性別（N＝730） 

10.5 89.5

0% 20% 40% 60% 80% 100%

男性 女性

図 1-2 年代（N＝730） 

4.7 18.9 39.2 29.7 7.3

0.3

0% 20% 40% 60% 80% 100%
20歳代 30歳代

40歳代 50歳代

60歳代 70歳代以上

8.1

16.7

42.5

39.7

16.8

2.9

4.4

6.3

9.5

0% 10% 20% 30% 40% 50%

がん看護専門看護師

認定看護師

看護師

社会福祉士

精神保健福祉士

臨床心理士

公認心理師

保健師

その他

図 1-3 保有資格（N＝730） 



Q１-４．あなたの最終学歴をお答えください。（図1-4） 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

Q１-５．がん相談の従事形態をお答えください。（図1-5） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q１-６．あなたは「認定がん専門相談員」の認定を受けていますか。（図1-6） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

35.3 5.9 41.6

15.8

1.4

0% 20% 40% 60% 80% 100%
専門学校 短期大学

大学 大学院

その他：

図 1-4 最終学歴（N＝730） 

34.7 24.7 35.8 4.9

0% 20% 40% 60% 80% 100%

専従 専任 兼任 その他：

図 1-5 がん相談の従事形態（N＝730） 

32.1 61.9 6.0

0% 20% 40% 60% 80% 100%
認定を受けている

認定を受けていない

認定を申請予定である

図 1-6 「認定がん専門相談員」の認定の有無（N＝730） 



■所属施設について 

Q２-１．あなたの所属施設の病院の種類をお答えください。（図2-1） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q２-２．がん診療連携拠点病院等の種別をお答えください。（図2-2） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q２-３．あなたの所属施設は「認定がん相談支援センター」の認定を受けていますか。（図2-3） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6.8 20.4 65.6 7.1

0% 20% 40% 60% 80% 100%

がん専門病院 大学病院

総合病院 その他：

図 2-1 病院の種類（N＝730） 

21.1 52.6

1.0

0.3

5.8 7.9 9.0

2.3

0% 20% 40% 60% 80% 100% 都道府県がん診療連携拠点病院

地域がん診療連携拠点病院

特定領域がん診療連携拠点病院

国立がん研究センター

地域がん診療病院

都道府県指定のがんの拠点病院

その他：

わからない

図 2-2 がん診療連携拠点病院の種別（N＝730） 

23.8 60.4 2.3 13.4

0% 20% 40% 60% 80% 100%
認定を受けている

認定を受けていない

認定を申請予定である

わからない

図 2-3 「認定がん相談支援センター」の認定の有無（N＝730） 



■研修参加状況について 

Q３．あなたは、国立がん研究センターが提供する研修を受けていますか（複数回答）。（図3） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

■相談支援センターでのインターネット上の情報の利活用と周辺環境について 

Q４-１．相談対応を行う部屋からインターネット上の健康情報にアクセスすることはできますか。（図4-1） 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q４-２．相談対応を行う際に「がん情報サービス」を活用していますか。（図4-2） 
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49.6

54.5
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14.4

23.8

7.9

23.3

1.9

2.2

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

基礎研修(1)(2)研修修了コース

基礎研修(1)(2)知識確認コース

基礎研修(3)国指定／非拠点コース

継続研修認定取得コース

継続研修認定更新コース

指導者研修

指導者等スキルアップ研修 ～情報から始まるがん相談支援～

指導者等スキルアップ研修／地域研修等 ～相談対応の質保証を学ぶ（QA研修）～

指導者等スキルアップ研修 ～情報支援・相談対応モニタリング研修～

アップデート研修 ～がんゲノム医療コース～

上記いずれの研修も受講したことはない

その他：

図 3 がん専門相談員研修の受講状況（N＝730） 

77.0 23.0

0% 20% 40% 60% 80% 100%

はい いいえ

図 4-1 相談対応時のインターネット接続の可否（N＝730） 

87.5 12.5

0% 20% 40% 60% 80% 100%

はい いいえ

図 4-2 相談対応時の「がん情報サービス」活用の有無（N＝562※） 

※Q4-1 で「アクセスすることができる(はい)」と回答した者 



Q４-３．相談対応を行う際、「がん情報サービス」を活用する頻度をお答えください。（図4-3） 

 

 

 

 

 

 

 

Q４-４．相談対応を行う際、「がん情報サービス」の活用方法を教えてください（複数回答）。（図4-4） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q４-５．相談対応を行う際、「がん情報サービス」を活用していない理由を教えてください（複数回答）。

（図4-5） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

11.8 28.9 19.3

6.7

32.7 0.6

0% 20% 40% 60% 80% 100% ほぼ毎回（全ての相談対応で利用する）

2、3回に1回程度

5、6回に1回程度

10回に1回程度

たまに使う程度

ほとんど使わない 理由をお書きください：

図 4-3 相談対応時の「がん情報サービス」活用の頻度（N＝492※） 

※Q4-2 で「活用している(はい)」と回答した者 

 

81.7

66.5

57.7

41.3

3.9

0% 20% 40% 60% 80% 100%

相談者へ説明する際に使用する

相談対応とは関係なく、自身の勉強のために使用する

相談対応の後に、内容を確認するために使用する

相談者と一緒に閲覧や確認を行う

その他：

図 4-4 相談対応時の「がん情報サービス」の活用方法（N＝492※） 

※Q4-2 で「活用している(はい)」と回答した者 

50.0

18.6

17.1

11.4

10.0

1.4

21.4

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

「がん情報サービス」にアクセスする時間的余裕がない

「がん情報サービス」のどこを閲覧すればいいかわからない

インターネットに接続できる機器（パソコンやタブレット端末等）がない、

あるいは台数が限られている

相談対応時にやることが多く心理的負担が大きい

インターネット接続環境が不安定である

「がん情報サービス」は内容がわかりにくい

その他：

図 4-5 相談対応時に「がん情報サービス」を活用しない理由（N＝70※） 

※Q4-2 で「活用していない(いいえ)」と回答した者 



■国立がん研究センターが運営する「がん情報サービス」について 

Q５-１．あなたは「がん情報サービス」を2021年7月前および7月以降とも利用していますか。（図5-1） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q５-２．「がん情報サービス」でよく利用する情報/領域を教えてください（複数回答）。（図5-2） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

80.4 19.6

0% 20% 40% 60% 80% 100%

はい いいえ

図 5-1 「がん情報サービス」リニューアル前後共にサイトを利用したか（N＝730） 

77.7

67.1

50.9

47.2

45.1

44.5

41.7

40.9

29.3

12.8

8.2

0.7

0% 20% 40% 60% 80% 100%

がん種別の診断・治療情報（「病名から探す」「部位・臓器から探す」など）

診断と治療（「がんの検査について」「手術」「薬物治療」「免疫療法」など）

症状を知る／生活の工夫（「さまざまな症状への対応」「妊孕性」など）

資料室（がんの冊子、書籍）

医療関係者としてがんの診療や相談、研修等についての情報や資料等を得るため

がんの基礎知識（「がんという病気について」「小児がんについて」など）

制度やサービスを知る（「がんの相談」「がんと仕事」「がんと学校」など）

相談先・病院をさがす（「病名から探す」「がん診療連携拠点病院から探す」など）

主な統計情報（「がん種別統計情報」「最新がん統計」「年次推移」など）

がんの発生要因と予防（「がんの発生要因」「たばことがん」など）

がん検診（「胃がん検診」「子宮頸がん検診」「肺がん検診」「乳がん検診」など）

その他：

図 5-2 「がん情報サービス」でよく利用する情報/領域（N＝587※） 

※Q5-1 で「利用した(はい)」と回答した者 



Q５-３．「がん情報サービス」のサイトリニューアル前と比較してリニューアル後（現在）のページの 

わかりやすさを評価してください。（図5-3） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q５-４．「がん情報サービス」のサイトリニューアル前と比較してリニューアル後（現在）のページの  

探しやすさを評価してください。（図5-4） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q５-５．あなたが相談対応や情報提供を行う際、「がん情報サービス」は役立ちますか。（図5-5） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q５-６．あなたは「がん情報サービス」は、患者さんにとって役に立つと思いますか。（図5-6） 

 

 

 

 

 

 

 

21.8 45.1 17.2

3.4

12.4

0% 20% 40% 60% 80% 100% とてもわかりやすくなった

まあわかりやすくなった

ややわかりにくくなった

とてもわかりにくくなった

どちらともいえない

図 5-3 「がん情報サービス」のサイトリニューアル後のわかりやすさ（N＝587※） 

※Q5-1 で「利用した(はい)」と回答した者 

17.2 46.7 18.7

3.1

14.3

0% 20% 40% 60% 80% 100% とても探しやすくなった

まあ探しやすくなった

やや探しにくくなった

とても探しにくくなった

どちらともいえない

図 5-4 「がん情報サービス」のサイトリニューアル後の探しやすさ（N＝587※） 

※Q5-1 で「利用した(はい)」と回答した者 

65.6 31.5 0.7

2.2

0% 20% 40% 60% 80% 100% とても役立つと思う

まあ役立つと思う

あまり役立たないと思う

全く役立たないと思う

わからない

図 5-6 「がん情報サービス」は患者さんにとっての役立ち度（N＝730） 

図 5-5 「がん情報サービス」の役立ち度（N＝730） 

57.7 34.8 1.6

5.9

0% 20% 40% 60% 80% 100% とても役立つ

まあ役立つ

あまり役立たない

全く役立たない

わからない



Q５-７．「がん情報サービス」上で、患者さんや家族などが情報を検索しやすい「タイトル」としていいと

思うものはどれですか（複数回答）。（図5-7） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

81.7

66.5

57.7

41.3

3.9

0% 20% 40% 60% 80% 100%

相談者へ説明する際に使用する

相談対応とは関係なく、自身の勉強のために使用する

相談対応の後に、内容を確認するために使用する

相談者と一緒に閲覧や確認を行う

その他：

図 5-7 患者さんや家族が情報を探しやすくなるための「がん情報サービス」上の“タイトル”（N＝730） 



■インターネット上での情報収集に関する認識について 

Q６．以下の項目について、あなたのお考えに最も近いものを１つお選びください。（図６） 
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53.6

31.9
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3.4
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インターネットでどのような健康情報サイトが利用できるかを知っている

インターネット上のどこに役立つ健康情報サイトがあるか知っている

インターネット上で役立つ健康情報サイトの見つけ方を知っている

自身の健康状態の疑問を解決するために、どのようにインターネットを使用すればよいか知っている

インターネット上で見つけた健康情報の活用方法を知っている

インターネット上で見つけた健康情報サイトを評価することができるスキルがある

インターネット上の質の高い健康情報サイトと質の低い健康情報サイトを見分けることができる

健康状態について判断する際に、インターネットからの情報を活用する自信がある

全くそう思わない あまりそう思わない どちらともいえない まあそう思う 強くそう思う

図 6 インターネット上の健康情報を検索・評価・活用する能力：eHealth Literacy（N＝730） 



Q７-１．健康や医療に関する情報をインターネット上で探すとき、あなたにとって以下のことを実際に確認していますか。（図７-1） 
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26.6

31.1

13.4

11.8
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科学的根拠に基づく情報であること

ウェブサイトを運営している組織名が書かれていること

ウェブサイトを運営している組織の住所、担当部署、担当者名が書かれていること

ウェブサイトの運営資金源が書かれていること

ウェブサイトの目的やミッションが書かれていること

ウェブサイトで提供しているサービスの利用や限界が書かれていること

ウェブサイトに広告が掲載されていないこと

広告が掲載されている場合、情報との区別がなされていること

広告が掲載されている場合、ウェブサイトを運営している組織と広告元の関係が書かれていること

医療、編集、または品質審査の実施または方針が書かれていること

どのように個人情報が保護されるか書かれていること

作成された日付や更新、修正、または改訂された日が書かれていること

他の複数の情報と比べて確認すること

全く確認しない あまり確認しない どちらともいえない 時々確認する いつも確認する

図 7-1 インターネット上の健康や医療に関する情報の信頼性を評価する際の確認事項（N＝730） 



Q７-２．.以下は、米国の臨床腫瘍学会（American Society of Clinical Oncology：ASCO）の患者向け注意喚起です。普段、あなたは、インターネット上の健康

情報を利用する際に、以下の項目についてどの程度意識していますか。（図７-２） 
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報道発表(プレスリリース)では研究結果が誇張されている場合があること

権威ある医学雑誌は複数の専門家で確認する(査読)プロセスを経て出版されること

1つの研究だけを取り上げた記事は長期的な影響等が十分説明されていない可能性があること

標準治療が変更されるまでには長期にわたる研究が必要であること

新しい治療法に関する研究ではその研究がどの研究段階か示す必要があること

新しい治療法に関する研究では調査対象者数を示す必要があること

研究のデータ収集には時間がかかるため代替指標が使われることがあり、統計的有意性などは必ずしも医

学的に重要な違いを反映していない場合があること

記事や報告内容に誇大な表現がされていないか注意すること

治療法についてはメリットとリスクの両方が提示されていること

自分の興味・関心があるニュースや情報を利用するときには周りの人や他の医療専門職

（医師、看護師、薬剤師など）と話し合うこと

全く意識していない あまり意識していない どちらともいえない ある程度意識している とても意識している

図 7-2 米国の臨床腫瘍学会（ASCO）の患者向け注意喚起事項を意識しているか（N＝730） 



■相談支援センターでの「がん診療ガイドライン」等の利活用および周辺環境について 

Q８-１．ご所属のがん相談支援センターで、あなたが利用したことがある『患者向けの診療ガイドライン/診療ガイドラインの説明書籍』について教えて 

ください。※なお、ここでの「利用」とは、相談対応に関わる内容の検索や確認・自身の学習のためなどに使うことを指しています。（図８-１） 
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1.患者さんとご家族のための子宮頸がん・子宮体がん・卵巣がん治療ガイドライン(2016年版 第2版)

日本婦人科腫瘍学会編

2.患者さんのための肺がんガイドブック(2021年版 第2版)

日本肺癌学会

3.患者さんのための乳がん診療ガイドライン(2019年版 第6版)

日本乳癌学会編

4.患者さんと家族のためのがんの痛み治療ガイド増補版(2017年版)

日本緩和医療学会ガイドライン統括委員会

5.患者さんと家族のための放射線治療Q＆A(2020年版 第2版)

日本放射線腫瘍学会

6.患者・市民・医療者をつなぐ 膵がん診療ガイドライン2019の解説(2020年版 第3版)

日本膵臓学会

7.よくわかるがん免疫療法ガイドブック 患者さんとご家族のために(2020年版)

日本バイオセラピィ学会「よくわかるがん免疫療法ガイドブック」作成WG

8.患者さんのための大腸癌治療ガイドライン(2022年版 第4版)

大腸癌研究会

利用したことがない 利用したことがある：最新の書籍またはオンラインで利用した 利用したことがある：旧版の書籍を利用した

図 8-1 『患者向けの診療ガイドライン/診療ガイドラインの説明書籍』の利用状況（N＝730） 



Q８-２．あなたが『患者向けの診療ガイドライン/診療ガイドラインの説明書籍』を利用したことがない 

理由について教えてください（複数回答）。（図８-２） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Q８-３．Q8-1に列挙された9の『患者向けの診療ガイドライン/診療ガイドラインの説明書籍』について 

以下のような形で利用したいと思いますか（複数回答）。（図８-３） 
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30.9

11.8

3.9

6.6

0% 20% 40% 60% 80%

『患者向けの診療ガイド／診療ガイドラインの説明書籍』を使用する

相談ではなかった

『患者向けの診療ガイド／診療ガイドラインの説明書籍』があることを

知らなかった

相談に対応できる情報が『患者向けの診療ガイド／診療ガイドライン

の説明書籍』のどこを閲覧すればいいかわからなかった

『患者向けの診療ガイド／診療ガイドラインの説明書籍』より具体的

な記載のあるサイトや冊子があった

その他：

図 8-2 『患者向けの診療ガイドライン/診療ガイドラインの説明書籍』を利用したことがない理由（N＝152※） 

※Q8-1 で 9 のいずれも「利用したことがない」と回答した者 

81.4

71.2

65.9

63.4

0.3

1.1

0% 20% 40% 60% 80% 100%

相談者へ説明する際に利用したい

相談対応とは関係なく、自身の勉強のために利用したい

相談者と一緒に閲覧や確認するために利用したい

相談対応の後に、内容を確認するために利用したい

上記のような形では利用したいと思わない

その他：

図 8-3 『患者向けの診療ガイドライン/診療ガイドラインの説明書籍』の利用意向（N＝730） 



Q８-５．ご所属のがん相談支援センターで、あなたが利用したことがある『医療者向けの診療ガイドライン』について教えてください。        

※なお、ここでの「利用」とは、相談対応に関わる内容の検索や確認・自身の学習のためなどに使うことを指しています。（図８-５-1） 
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1.脳腫瘍診療ガイドライン(2019年版 第2版)

日本脳腫瘍学会編／日本脳神経外科学会監修

2.口腔癌診療ガイドライン(2019年版 第3版)

日本口腔腫瘍学会／日本口腔外科学会

3.甲状腺腫瘍診療ガイドライン(2018年版)

日本内分泌外科学会／日本甲状腺外科学会

4.肺癌診療ガイドライン(2020年版 第6版)

日本肺癌学会

5.乳癌診療ガイドライン(治療編／2018年版 第4版)

日本乳癌学会

6.食道癌治療ガイドライン(2017年版 第4版)

日本食道学会

7.胃癌治療ガイドライン 医師用(2021年版 第6版)

日本胃癌学会

8.十二指腸癌診療ガイドライン(2021年版)

十二指腸癌診療ガイドライン作成委員会

9.肝癌診療ガイドライン(2021年版 第5版)

日本肝臓学会

10.胆道癌診療ガイドライン(2019年版 改定第3版)

日本肝胆膵外科学会／胆道がん診療ガイドライン作成委員会

11.膵癌診療ガイドライン(2019年版 第5版)

日本膵臓学会／膵癌診療ガイドライン改訂委員会

12.大腸癌治療ガイドライン 医師用(2019年版)

大腸癌研究会

利用したことがない 利用したことがある：最新の書籍またはオンラインで利用した 利用したことがある：旧版の書籍を利用した

図 8-5-1 『医療者向けの診療ガイドライン』の利用状況（N＝730） 
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13.腎癌診療ガイドライン(2017年版 第1版)

日本泌尿器科学会

14.膀胱癌診療ガイドライン(2019年版 第3版)

日本泌尿器科学会

15.前立腺癌診療ガイドライン(2016年版 第1版)

日本泌尿器科学会

16.精巣腫瘍診療ガイドライン(2015年版 第2版)

日本泌尿器科学会

17.子宮頸癌治療ガイドライン(2017年版)

日本婦人科腫瘍学会

18.子宮体がん治療ガイドライン(2018年版)

日本婦人科腫瘍学会

19.卵巣がん・卵管癌・腹膜癌治療ガイドライン(2020年版)

日本婦人科腫瘍学会

20.造血器腫瘍診療ガイドライン(2018年 第2版補訂版)

日本血液学会

21.原発不明がん診療ガイドライン(2018年版改定 第2版)

日本臨床腫瘍学会

22.がん免疫療法ガイドライン(2019年版 第2版)

日本臨床腫瘍学会

23.小児、思春期・若年がん患者の妊孕性温存に関する診療ガイドライン(2017年版)

日本癌治療学会

24.がん疼痛の薬物療法に関するガイドライン(2020年版 第3版)

日本緩和医療学会

25.がん治療におけるアピアランスケアガイドライン(2021年版 第2版)

日本がんサポーティブケア学会【書籍のみ】

利用したことがない 利用したことがある：最新の書籍またはオンラインで利用した 利用したことがある：旧版の書籍を利用した

図 8-5-2 『医療者向けの診療ガイドライン』の利用状況（N＝730） 



Q８-６．あなたが『医療者向けの診療ガイドライン』を利用したことがない理由について教えてください 

（複数回答）。（図８-６） 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Q８-７．Q8-5に列挙された25の『患者向けの診療ガイドライン/診療ガイドラインの説明書籍』について 

以下のような形で利用したいと思いますか（複数回答）。（図８-7） 
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『医療者向けの診療ガイドライン』があることを知らなかった

相談に対応できる情報が『医療者向けの診療ガイドライン』

のどこを閲覧すればいいかわからなかった

『医療者向けの診療ガイドライン』より具体的な記載のある

サイトや冊子があった

その他：

図 8-6 『医療者向けの診療ガイドライン』を利用したことがない理由（N＝185※） 

※Q8-5 で 25 のいずれも「利用したことがない」と回答した者 

75.8

74.1

65.2

49.2

0.5

0.7

0% 20% 40% 60% 80% 100%

相談対応とは関係なく、自身の勉強のために利用したい

相談者へ説明する際に利用したい

相談対応の後に、内容を確認するために利用したい

相談者と一緒に閲覧や確認するために利用したい

上記のような形では、利用したいと思わない

その他：

図 8-7 『医療者向けの診療ガイドライン』の利用意向（N＝730） 


