
49 

 

厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

頭頸部希少癌の診療ガイドライン作成に向けた研究 

 

（分担研究報告書） 

 

頭頸部希少癌の診療ガイドライン作成に向けた研究 

 

研究分担者 本間明宏（北海道大学大学院医学研究院 耳鼻咽喉科・頭頸部外科学教室） 

 

研究要旨 

【目的】頭頸部癌診療ガイドラインを定期的に改訂していく体制を日本頭頸部癌学会の協力

を得て構築する。頭頸部癌の全国登録、そのデータから得られたエビデンスをガイドライン

の改訂に反映させる。また、作業を通じて将来を担う人材の育成を行う。 

【方法】頭頸部癌の全国登録の整備を進め、そのデータを解析し、次回の頭頸部癌診療ガイ

ドラインの改訂に反映させる。ガイドラインの改訂作業を行うと同時に新規の日常臨床を変

えるようなインパクトのある臨床試験の結果について頭頸部癌学会のHPにガイドライン委

員会で要約・コメントを発出する。また、CQの更新も適宜行う。現在まで行ってきた研究を

論文化する。 

【結果】全国悪性腫瘍登録の登録数は年々増加し、2020年は13,780例であった。わが国の頭

頸部癌の約3分の2の症例の精密な臨床情報を安定して把握できるようになった。その結果は

すでに論文化され、次回改訂のガイドラインに反映される見込みである。ガイドライン改訂

作業は、今年度も新型コロナ感染流行のためface to faceでの話し合いはできなかったため

メールで議論を重ねたが、現在まで1,500回以上のやり取りで議論を深めることができ、令

和4年度上旬にガイドラインの改訂版を発刊できる見込みである。 

また、令和3年度も最新の重要な２つのインパクトのある臨床試験の結果について日本頭

頸部癌学会のHPにガイドライン委員会で要約・コメントを発出し、最新の重要な情報の発信

にも努めた。 

【結論】日本頭頸部癌学会で行っている全国悪性腫瘍登録は体制の整備が整い、登録数が

年々増加し、予後調査も軌道に乗り、これからさらに登録事業から新たなエビデンスが得ら

れることが期待される。 

 ガイドライン作成の作業は新型コロナ感染流行のためメール議論で行ったが、作成作業を

通して若手の成長は著しく将来の頭頸部癌診療・研究を担う人材の育成に貢献できているも

のと考えている。 
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A.研究目的 

数多の希少がんがある中で、全ての希少がんについ

てガイドラインを作成することは困難であること

から、臓器横断的にがんを扱う学術団体や各臓器を

専門的に扱う学術団体に所属する医療従事者等に

おけるニーズを把握し、臨床現場におけるニーズの

高い希少がんについてガイドラインの作成を進め

る。また、これらの学術団体の協力を得て、当該希

少がんのガイドラインを持続的に改訂していく体

制を構築する。さらに、作成を通じて当該希少がん

の診療及び研究に携わる医療従事者が集うことで、

診療を担う人材を育成するとともに、ガイドライン

作成を通じて抽出された臨床的な諸課題を解決す

るエビデンスの創出が可能な多施設共同の研究体

制を構築することを目指す。 

分担研究者として、希少癌である頭頸部癌の全国登

録、そのデータも利用した頭頸部癌診療ガイドライ

ンの改訂を目指す。 

 

B.研究方法 

先行研究であるがん対策推進総合研究事業「希少

癌診療ガイドラインの作成を通した医療提供体制

の質向上」ではネット検索内容の解析と国立がん

研究センター希少がんホットラインに寄せられた

問い合わせの解析からガイドライン作成が必要と

思われる希少癌を同定し、これらを中心に各臓器

の学会に働きかけてガイドラインを作成した。先

行研究の検索結果からさらに候補となる希少癌を

選択するとともに、先行研究を通じて共同研究を

提案するに至った現在の班員（消化器科、脳神経

科、泌尿器科、整形外科、耳鼻咽喉科など多くの

領域にわたり、ゲノム診断、薬物療法、外科的治

療の専門家が揃っている）および日本癌治療学会

のガイドライン作成・改訂委員（上記に加え、婦

人科、乳腺科、小児外科、緩和医療の専門家も含

まれる）と協議して、新規ガイドラインの対象と

なる希少癌を選択することとする。 

頭頸部癌ガイドラインの改訂版の発刊は今年度中

を目指しているが、それまでの間に新規の日常臨床

を変えるようなインパクトのある臨床試験の結果

について頭頸部癌学会のHPにガイドライン委員会

で要約・コメントを発出する。また、CQの更新も適

宜行う。 

希少癌である頭頸部癌のなかでも希少な疾患につ

いても日本頭頸部癌学会のHPに疾患の基本的特徴

を公開する。 

 

（倫理面への配慮） 

該当なし 

 

C.結果 

日本頭頸部癌学会で行っている全国悪性腫瘍登録

は体制の整備が整い、2016年は11,716例であったが

年々増加し、2019年は13,658例とわが国の頭頸部癌

の約3分の2の症例の精密な臨床情報を把握できる

ようになった。観察期間が5年を超える2011～2014

年度の登録症例を対象に予後調査も開始、その結果

を公表しており、そのデータを用いた喉頭癌、中咽

頭癌、また高齢者の解析も進められている。 

ガイドライン改訂作業は、新型コロナ感染流行によ

りface to faceでの話し合いはできなかったため

メールで議論を重ねたが、現在まで1,500回以上の

やり取りで議論を深めることができた。今年度、最

終校正を行い、５月にガイドラインの改訂版を発刊

した。 

 

D.考察 

頭頸部癌全国悪性腫瘍登録事業が整備され、本邦の

約3分の2の症例について精度の高い臨床情報が毎

年蓄積される体制が整った。予後調査も開始され、
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web-based CRFを用いた観察研究も順調に遂行され

ている。今後、ビッグデータを活用して個々の頭頸

部癌患者に対する最適な治療法を示すガイドライ

ンの根拠となるエビデンスの創出が期待される。ま

た、新規治療開発のための参考データとしても活用

されている。 

ガイドライン改訂作業については、新型コロナ感染

流行によりface to faceでの話し合いはできなか

ったが、多くのことを行うことができた。ガイドラ

イン委員会委員には若手を積極的に登用したが、ガ

イドライン作成の作業を通じて成長していること

が実感され、将来の頭頸部癌診療・研究を担う人材

の育成に貢献できていると考えている。 

 

E.結論 

日本頭頸部癌学会で行っている全国悪性腫瘍登録

は体制の整備が整い、登録数が年々増加し、予後調

査も軌道に乗り、これから登録事業からさらに新た

なエビデンスが得られることが期待される。 

ガイドライン作成の作業は新型コロナ感染流行の

ためメール議論で行っているが、作業は順調に進み、

予定通り令和4年度上旬に改訂版の発刊できる見込

みである。作成作業を通して若手の成長は著しく将

来の頭頸部癌診療・研究を担う人材の育成に貢献で

きるものと考えている。 

 

F.健康危険情報 

  特になし 

 

G.研究発表 

1.論文発表 

・頭頸部癌診療ガイドライン2022年版. 日本頭頸部

癌学会編. 金原出版, 東京. 2022. 

・本間明宏. ここが変わった！頭頸部癌診療ガイド

ライン改訂のポイントと2022年版の特徴. 耳鼻咽

喉科・頭頸部外科 10:902-904, 2022. 

 

 2.学会発表 

   なし 

 

（発表誌名巻号・頁・発行年等も記入） 

 

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

 

 

 

 

 

 

 


