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研究要旨 
 がん診療連携拠点病院等が発信すべき情報項目と提示方法、都道府県内の横断的情報を
発信するための留意点を提示し、患者・家族の病院選びに役立つ情報が整備されることを
目的とする。
都道府県が発行する冊子ではがん診療連携拠点病院は取り上げられていたが、病院の特

徴や対応可能ながん種や支援等については掲載の有無がまちまちであり、病院の選択の仕
方の観点についての記載はほとんど見られなかった。また、Webサイトによる都道府県内の
拠点病院等の情報についても、病院選択の参考となる情報は1件のみに限られていた。 
全国・都道府県レベルの診療情報提供の現状として、2024年4月に公開された全国統一の

医療情報ネット（ナビイ）を用いたがん診療医療機関の検索について確認した。情報は幅
広くリッチで、病院基本情報等のデータ源として活用できると考えられた。一方、がん医
療機関の検索を想定した操作は煩雑で、がんカテゴリーの追加等の改修が必要と考えた。
 がん情報サービスサポートセンターに寄せられる相談内容の分析等から、患者・家族・
市民を対象とするアンケートならびにかかりつけ医を対象とするアンケート調査を項目の
策定し、アンケートを実施した。実施された患者・家族調査、紹介元医療機関調査等の調
査結果に基づいて、がん患者および紹介元医療機関が必要とする情報項目について同定
し、患者・家族向けおよび紹介元医療機関向けプロトタイプを作成した。患者・家族向け
において、「がん種」「地域（都道府県）」を選び、指定した地域で該当がん種の治療実
績があるがん診療連携拠点病院・がん診療病院が表示されることを基本とするトップ画面
を構築した。検索結果画面では、病院選びにあたって考えるべき要素についての情報への
誘導、相談窓口の提案をポップアップで表示したうえで、該当する医療機関が提示される
ように設定した。病院リーフページでは、拠点病院等の指定区分、住所、交通アクセス、
電話番号、病院URL、がん相談支援センターの基本情報を提示し、詳細情報の表示画面で
は、Wi-Fi環境、外国語対応、アメニティ、差額ベッド代の情報を提示した。紹介元医療機
関向けでは、多忙な診療時間内に必要最小限かつ紹介時に必要な内容が簡潔にまとまって
いることを踏まえて検討した。患者・家族向けとの変更点としては、がん種検索画面をよ
り簡素に変更するとともに、検索可能な施設の範囲を拡大し、がん診療連携拠点病院等に
加えて、院内がん登録全国集計に参加した拠点外施設も検索可能にとし、拠点/拠点外の施
設種別を追加した。
患者・家族に病院選択の際の考え方・ポイントを伝える前年度作成した冊子“病院選び

あんしんガイド”を改修し、がん情報サービスに公開するとともに、評価のためのアンケ
ートを作成した。
愛媛県がん診療連携協議会が作成した「がんサポートサイトえひめ」のサイト構築の取

り組みから得られた成果と課題について、整理を行った。
 現行の現況報告書をデータ源とすることの妥当性を考えると、施設によって記載基準が
様々であることや最新の情報を記載されていないなどの問題があることが確認された。が
ん診療に関する施設情報として唯一性の高い情報源で、患者・家族の病院選びに活用できる
点を踏まえると、今後、記載方法・ルールの提案を検討する必要があると考える。がん診療
連携拠点病院以外の施設の住所、交通アクセス、電話番号、URL、差額ベッド代などについ
ては、ナビィから取得することが適切であると考えた。一方、初診予約の取得方法や初診ま
でに要する平均時間、妊孕性温存治療の実施状況、がん相談支援センターの連絡窓口につい
ては情報源がないため、現況報告書の改訂や関連学会のホームページとの連携などが必要
となると考える。
今後、各都道府県がん診療連携協議会および行政が主体となり、地域のがん医療や支援

に関する情報を分かりやすく提供することは、がん患者の納得に基づく医療選択や安心、
医療機関間の情報共有につながり、今後の持続可能な地域医療の実現にも不可欠であると
考える。そのためには、整備指針等によって、提供されるべきがん情報の具体的な内容の
明示をし、必要により現況報告で情報を収集する。さらにがん情報の収集・解析・提供に
関する要件について担当者・資金を含めて明確化することが必要であると考える。
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石井太祐 国立がん研究センターがん対策研究所
 がん登録センター 研究員

A．研究目的 
第 4 期がん対策推進基本計画、がん診療連携拠

点病院等の整備に関する指針（以下、整備指針）

に基づいて、がん診療連携拠点病院・地域がん診

療病院（以下、拠点病院等）の整備が進められる

中、整備指針において、提供可能な診療内容など

の医療情報や支援内容等について、自院のホーム

ページ等でわかりやすく提供することが求められ

ている。自身の生活環境や価値観に沿った病院選

択をしたいという患者のニーズに応えるために

は、病院選択に資する情報項目・形式を策定し、

公開していくことが必要である。

 がん診療を受けるにあたって、がん患者、およ

び紹介元医療機関が必要とする情報を患者・家族

向けおよびかかりつけ医向けアンケートの結果に

基づいて同定し、同定された情報項目と情報の収

集方法の検討を踏まえて、プロトタイプサイトを

作成する。さらに、都道府県内の横断的医療機関

検索サイトを構築する際の取り組みと留意点等を

整理し、がん診療連携拠点病院等が発信すべき情

報項目と提示方法、都道府県内の横断的情報を発

信するための留意点を提示する。これらによっ

て、患者・家族の病院選びに役立つ情報が整備さ

れることを目的とする。

B．研究方法 
１）全国・都道府県レベルの診療情報提供の現状

全国・都道府県レベルの診療情報提供の現状を確

認するため、都道府県のがん情報冊子（がんサポー

トハンドブックなど）の調査、都道府県内のがん拠

点病院等の情報提供サイトの現況分析、拠点病院等

の情報提供運用管理者へのヒアリング調査、医療情

報ネット（ナビイ）の調査を実施した。

２）がん患者、および紹介元医療機関が必要とする

情報の同定

 がん患者が必要とする情報を同定するために、が

ん情報サービスサポートセンターに寄せられる相

談内容分析、厚生労働科学研究費補助金「医療機関

選択に資する制度に関する研究（H28-医療-一般-
022）」研究報告書、受療行動調査、ならびに先行研

究を参考に検討し、患者・家族・市民向けアンケー

トの調査内容を検討し確定した。確定した調査票を

用いて、患者・家族・市民ががん治療病院選択にあ

たって求める情報に関するウェブアンケートを実

施し、856名の回答を得た。調査結果に基づいて、

患者・家族ががん治療病院を適切に選択するために

必要な情報提示項目を選定した。

 また、かかりつけ医向けアンケート調査として、

日本医師会に所属する病院医師もしくはがん検診

を実施している無床診療施設の医師を対象として、

がん治療を目的として他院を紹介する際にWebペ
ージで情報検索を行う頻度、まとまっていると有用

と考えられる情報などについて、日本医師会の協力

を得て策定した調査票を用いた無記名のWebアン

ケートを2023年9月27日から2024年1月31日までの

約4カ月間実施した。アンケート調査から、Webペー

ジに掲載する必要性が高いと回答される頻度の高

い項目、及び必要ないと回答された頻度が高い項目

をそれぞれ抽出し、自由記載からも必要とする意見

が多い項目を集計し、紹介元医療機関が必要とする

情報を同定した。

 患者調査を通じて、受療する病院の探し方・選ぶ

際のポイントに対するニーズが高いことを確認し、

冊子”病院選び あんしんガイド”を作成することと

した。作成は、医療連携業務に係る社会福祉士1名
へのインタビューで内容を抽出し、がん相談支援業

務に関わる看護師2名が執筆した。その後、研究班

班員の意見で修正したものを患者・家族4名、医師2
名・がん相談支援業務に従事する社会福祉士2名の

査読を経て完成させた。さらに、がん情報サービス

の編集方針に沿ってタイトルおよび内容を洗練さ

せ、がん情報編集員会の指摘に修正対応した後に公

開した。当該コンテンツの有用性を評価するための

調査票（質問項目）を作成した。

３）適切な項目で構成するプロトタイプの作成

①患者・家族向けプロトタイプの作成

がん患者調査の再分析で得た結果から、ア）最

初の検索画面で提示する情報、イ）追加検索が可

能な情報、ウ）個々の医療機関情報として提示す

る情報について、相談員、病院検索サイト担当

2



者、院内がん登録研究者間で検討を行った。さら

に、分担研究者、研究協力者からヒアリング結果

を整理し、情報提示のプロトタイプの作成を行っ

た。

②紹介元医療機関向けプロトタイプ

検索サイトの主な利用者の想定とその利用意義、

利用によって得られるべき効果を設定し、アンケー

トで得られた結果をもとに掲載する情報の内容を

検討した。必要な情報が既存の情報源から得られる

ものであるかを確認したうえで、掲載項目を決定し

検索サイトのプロトタイプを作成した。患者・家族

向けの検索サイト作成者、国立がん研究センターが

運営する「がん情報サービス 病院をさがす」の担

当者、当研究班の分担研究者・研究協力者から意見

を募り修正を行った。

４）「がんサポートサイトえひめ」サイト構築の取

り組みから得られた成果と課題

愛媛県がん診療連携協議会は、県のがん情報サイ

トとして「がんサポートサイトえひめ」を運営して

いる。サイトを構築してきた取り組みをまとめ、「県

内のがん治療提供体制の把握や公表に関する取り

組み」を実施する際のポイント、留意点、それによ

る成果などを整理することについて、これまでの

「がんサポートサイトえひめ」を構築してきた経験、

および、本研究班で得られた調査結果等をもとに整

理・考察を行った。

（倫理面への配慮）

 人を対象とする生命・医学系研究倫理指針に則り

実施する。アンケート調査については国立がん研究

センター研究倫理審査委員会にて受審中である。匿

名情報のみを扱った調査については、国立がん研究

センター研究倫理審査委員会にて、同指針に該当し

ないため付議不要であることの通知を受けた。

C．研究結果 
１）全国・都道府県レベルの診療情報提供の現状

2022年12月時点で、“がん情報”冊子は40道府県

で発刊されており、“がん情報”冊子が発刊されて

いなかったのは7都県であった。冊子の作成元とし

て、各都道府県、協議会、情報提供・相談支援部会

が主であった。その8割以上が過去3年以内に発刊さ

れ、定期的に更新されているものが多かった。

がん診療連携拠点病院、がん相談支援センター、

患者会や患者サロンの情報は、ほぼすべての都道府

県で記載されていた。がん診療連携拠点病院等の病

院情報で紹介されていた内容は、病院の特徴、対応

可能ながん種、がん相談支援センター、セカンドオ

ピニオン、特殊外来（緩和ケア・禁煙・リンパ浮腫・

がん看護等）、患者サロン等であった。

また、2023年11月時点で都道府県レベルでの病院

情報の発信状況を確認した。都道府県内の一覧が掲

出されていたのは、17件 (36%)で掲出場所は協議会

サイト、都道府県拠点病院サイトが共に7件 (41%)
で、県庁は3件 (18%)であった。また、掲出内容で

は、登録件数のみが15件 (88%)、対応がん種のみが

1件 (6%)、登録件数および対応がん種が1件 (6%)で
あった。

さらに、ナビイの状況とがん医療情報検索におけ

る可能性について、シナリオに沿った検索を行い、

確認した。ナビイは、病院の基本情報に加え、病院

内サービス等、費用負担等、診療内容、提供保健・

医療・介護サービスなど、全医療機関の幅広いリッ

チな情報を有しており、がん医療機関を探す際には、

有用な情報源となる可能性を有していることが確

認された。一方、検索機能に関して、「キーワード

で探す」では、一般的な用語ではヒットせず、さら

に、様々条件で絞込み機能を提供している「じっく

り探す」では、がんカテゴリーが用意されておらず、

非常に煩雑な操作が必要とされる状況であった。

２）がん患者・家族、および紹介元医療機関が必要

とする情報の同定

がん情報サービスサポートセンターに寄せられ

る相談内容の分析では、「セカンドオピニオンの紹

介希望」「治療病院の紹介希望」という、「シンプ

ルな病院紹介」がもっとも多かったが、「複数の病

院候補を選ぶ際の選択基準」「病院選びのポイント」

など、どのような基準で選択することが望ましいの

かという、病院選択の考え方についての相談も多か

った。また、患者・家族・市民向けアンケートの調

査項目の選定として、患者・家族の求める病院情報

は、検査・治療の段階や状況（他の疾患や、障害・

介護・育児などの生活上のニーズ等）によって異な

る可能性があるという仮説の下に「情報利用につい

ての回答分布」「情報を探索しなくても『がん診療

連携拠点病院』を選択する可能性」「『確認する情

報』としての医療機関情報」「治療を行う疾患以外

の『ニーズ』」を考慮した質問項目を策定した。

策定した調査票を用いたアンケート調査の結果、

治療病院の選択にあたって迷った人は2割程度、何

らかの情報を参考にした人も半数であり、すべての

人が情報を求めているとは限らなかったものの、治

療数や治療成績、医師の業績を参考にした人も多か

った。がん治療病院の選択にあたって迷った人は、

「自身のがん経験回答群」で24.9％、「家族のがん

経験回答群」21.5％で、これらの割合に医療機関の

多い大都市圏と、医療機関の限られる非大都市圏で

有意な差はなかった。つまり、大半は病院選択時に

情報を参照しないが、多岐にわたる情報を参照する

者も人もいることから、検索側のニーズに対応すべ

く、最適な量および詳しさの情報を提供が必要であ

ることが示された。また、病院選択において、医師

からの紹介を重視されている事より、検査を担当す

る医療施設や医療者への適切な情報提供も重要で
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あることが示された。

かかりつけ医を対象とした25項目からなるWeb
アンケート調査において、1,046件のアクセスがあ

り、219件の回答を得た。回答施設が他施設へ紹介

するよくある理由として、「地域において中核的な

機能を有する施設だから（61.2%）」が一番多く、

次いで「提携している施設だから（13.7%）」であ

った。病院選択時に必要な情報としては「がん種別」

「がん種別の担当診療科」「予約取得方法」「受診

までに要する時間」に「必要」の回答が多かった

（53.4～82.6％）。ステージ別の診療件数やがん種

毎の治療内容別件数は「あれば便利」という評価が

多かったが（55.7～65.8％）、ステージ別の診療件数

を「不要」としたのは15.5％であったのに対し、治

療内容別件数を「不要」としたのは5.9％と少なかっ

た。

診療所医師が紹介先を探す際に参照する情報に

ついて、当該がんの診療実績や患者の希望施設を紹

介する際に、紹介先施設をWEB検索していた。診察

現場で使用するため、簡便に確認可能な情報サービ

スと簡潔な診療実績情報（がん種別診療件数）が好

まれる傾向であった。また、実際に他施設を紹介す

るにあたり患者に対して説明が必要な情報が重要

視される傾向があった。具体的には担当診療科、予

約取得方法、受診まで要する時間など。ステージま

で診断しないことが多いため、ステージ別の診療件

数のニーズは低かった。かかりつけ医は慢性腎臓病

や心不全などの基礎疾患を有する患者を診療して

いることが多く、基礎疾患を有するがん患者に対す

る診療体制についての情報提供も必要とされてい

た。

上記調査より得られた結果を総合的に検討して、

患者・家族向けおよび紹介元医療機関向けに必要と

される情報提示項目を同定しプロトタイプの作成

を試みた。

“病院選び あんしんガイド”の作成にあたり、ま

ず情報収集した内容からガイドの構成を [Ⅰ. はじ

めに][Ⅱ . 病院を選ぶポイント][Ⅲ . 病院の探し

方][Ⅳ. よくあるQ＆A][Ⅴ. 病院を選んだあとは

（病院のかかり方）]の5部構成にした。患者・家族

および専門家査読により、「一人暮らしの高齢者へ

のアドバイス」、先進医療の理解が不十分なまま先

進医療ができる病院を求める状況から、「先進医療

の解説」などが追加された。がん情報サービスへの

掲載にむけた確認では、地方の実情に合わせた修正

や、混乱した時期でも内容が理解できるよう配慮が

求められており、修正対応を行った。

３）適切な項目で構成するプロトタイプの作成

①患者・家族向けプロトタイプの作成

最初に病院検索サイトの全体構造を検討した。調

査結果から示された必要とされる情報提示項目に

基づき、本サイトユーザーにおけるペルソナの設定、

ペイシェントジャーニーを踏まえた情報表示のイ

メージ構築、現況報告書における利用可能項目およ

び情報の必要性について検討を行った。また、ユー

ザーインターフェイスに関して操作性およびニー

ズ（情報量・詳細さ）への対応を検討し、情報が得

られなかった際の相談窓口への導線を検討した。同

時にサイトの管理及び更新が容易である点が加味

された。本サイトのメイン機能として、がん診療連

携拠点病院等の情報提示とした。検索画面は、「が

んの治療件数」について院内がん登録データを元に

提示することを基準として設定した。

プロトタイプにおける最初の検索画面は「がん種」

「地域（都道府県）」を選び、指定した地域で該当

がん種の治療実績があるがん診療連携拠点病院・が

ん診療病院が表示されることを基本とした。現況報

告上収集可能かつ単独での検索のニーズの高い項

目と考えられた「リンパ浮腫外来」「遺伝性腫瘍外

来」「アスベスト外来」「緩和ケア外来」を選択で

きるようトップ画面を設置した。検索結果画面では、

病院選びにあたって考えるべき要素についての情

報への誘導、相談窓口の提案をポップアップで表示

したうえで、該当する医療機関が提示されるように

設定した。この表示画面の中で、「手術」「体腔鏡」

「内視鏡治療」「放射線治療」「薬物療法」につい

ては、選択すればがん登録数の内訳が表示できるよ

う設計した。また、提示される病院数が多い場合に、

AYA世代支援チームや遺伝子パネル検査、障害者へ

の支援などについて該当する施設を絞り込む機能

を付けた。ただし、診療件数の少ない希少がんにつ

いては、診療件数のばらつきが大きいため、がん診

療連携拠点病院の現況報告書で報告されている治

療の可否の情報を提示することとした。個々の病院

情報の提示画面では、がん診療連携拠点病院等の指

定区分、住所、交通アクセス、電話番号、病院のホ

ームページアドレス、がん相談支援センターの情報

を提示し、詳細情報の表示画面では、Wi-Fi環境、外

国語対応、アメニティに関する情報や、差額ベッド

代などの療養上の生活に関する項目も提示した。

②紹介元医療機関向けプロトタイプの作成

本サイトはがんもしくはその疑いと診断した医師

が、患者の紹介先病院を検索する際に利用するサイ

トとして検討した。アンケート結果より、これらの

医師がサイトを活用するタイミングは各がん種全

体の診療実績などに基づいて実績のある施設を確

認する場合や患者・家族からの質問に対応する場合

であり、多忙な診療時間内に必要最小限かつ紹介時

に必要な内容が簡潔にまとまっていることが検索

サイトに求められていると考えられた。患者向けか

らの変更点としては、人体のシェーマを削除してが

ん種の目次のみとし、がん種検索画面をより簡素に

変更した。検索可能な施設の範囲を拡大し、がん診

療連携拠点病院等に加えて、院内がん登録全国集計
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に参加した拠点外施設も検索可能にし、拠点病院お

よび拠点外の施設種別を追加した。一方、希少がん

については、症例数のばらつきも大きく、がん診療

連携拠点病院の現況報告書で報告されている治療

の可否も重要な情報であるため、一般向けと同様、

がん診療連携拠点病院のみの結果を示すこととし

た。さらに、治療別実績などの検索可能項目、施設

の詳細情報などは、患者向けとの共通とした。

４）「がんサポートサイトえひめ」サイト構築の取

り組みから得られた成果と課題

「がんサポートサイトえひめ」は、愛媛県がん診

療連携協議会が運営する県公式サイトであり、多職

種と患者・住民代表が参加するワーキンググループ

によって2018年に公開された。2024年度からは新た

に専門部会も加わり、より多角的な情報提供体制と

なっている。サイトは、「病気を知る」「病院を探

す」「あなたを支える」の3つの入口で構成されて

おり、がん告知直後の患者にも配慮した平易で適量

な情報提供が特徴である。また、情報の正確性と親

しみやすさを両立させるため、医学書的表現は避け、

用語や表現には温かみを持たせた。診断直後の患者

の心理状態にも配慮し、生存率や検診情報など不要

な情報はあえて除外している。

都道府県単位での提供が望ましい情報の把握と

提供として、「県内におけるがん診療連携拠点病院

や専門病院等の一覧と役割分担」「比較可能な形で

の各病院の診療実績の提示」「医療圏ごとの医療資

源や連携状況の可視化」「不足するがん情報の発見

と調査」を挙げて、作業を進めた。診療実績につい

ては、標準化された院内がん登録を用いて、患者住

所ごとの診療数やステージ別・治療内容別の実績を

明示することで、地域医療の全体像の把握を可能に

している。また、未整備な情報分野としてリンパ浮

腫に関する情報収集・提供にも取り組み、調査の結

果を一部公開した。さらに、「病院の取り組み」紹

介など、各病院の診療特色を住民が事前に知る仕組

みも導入された。

Web上には不正確な情報も多く、患者が情報の真

偽を判断しにくいという課題も存在するなか、協議

会などの信頼できる公的機関からの情報発信の重

要性は高まっていると考える。

サイト作成・維持用の資金については、愛媛県か

らの受託金を利用しているが、実際の必要額より遥

かに少なく、多くの四国がんセンターのスタッフ、

患者・住民、各施設の担当者のボランティアで賄わ

れた状況であった。

D．考察 
１）全国・都道府県レベルの診療情報提供の現状

都道府県が発行する冊子ではがん診療連携拠点

病院は取り上げられていたが、病院の特徴や対応可

能ながん種や支援等については掲載の有無がまち

まちであり、病院の選択の仕方の観点についての記

載はほとんど見られなかった。また、Webサイトに

よる都道府県内の拠点病院等の情報についても、病

院選択の参考となる情報は1件のみに限られていた。 
ナビイは、全医療機関の幅広いリッチな情報を有

しており、がん医療機関を探す際には、有用な情報

源となる可能性を有しているが、がんの医療機関の

検索には、非常に煩雑な操作が必要とされる状況で

ある。新たにがんカテゴリーを追加するなどの対応

が求められる。仮に、がんに特化した情報の追加や

検索カテゴリーの追加が難しい場合であれば、他の

がん医療機関データベースとの情報連携を実施す

ることで、患者に役立つ検索と詳細な情報を届ける

ことに繋がると考える。

２）がん患者・家族、および紹介元医療機関が必

要とする情報の同定

がん情報サービスサポートセンターに寄せられ

る相談内容の分析からは、具体的にどの医療機関

を選択するのがよいのかという紹介を依頼する相

談が多かったが、選択にあたっての観点を尋ねる

相談も多かった。現在、がん情報サービスでは、

がん診療連携拠点病院について、整備指針に示さ

れる情報は網羅的に掲載されているが、それらの

情報をどのように使うことで希望に合った医療機

関が選択できるのかについての観点の記載は薄

い。「病院選択の際に考慮すべき観点」につい

て、整理し、記載することは、本研究の目的であ

る病院情報そのものの提供と同様に重要であるこ

とが示唆された。

患者・家族・市民ががん治療病院選択にあたっ

て求める情報に関する調査研究からは、一定数の

患者はそれほど困らずにがん治療病院を選択でき

ていることが推察された一方、「迷った」と回答

した2割の患者がいること、参照した情報として

は、治療数や治療成績、医師の業績が上位に挙が

っていたことは、これらの情報が患者、家族にと

ってわかりやすく提示される必要があることが示

唆された。病院選択に必要な要素について十分に

知ったうえで、自分が優先したい事項に関する情

報が得られる環境づくりが求められると考えられ

た。

診療所医師が紹介先を探す際に参照する情報調

査からは、当該がんの診療実績や患者から希望のあ

った施設を紹介する際に紹介先施設を検索するに

あたっては、簡便に確認可能なWebシステムとまず

確認する情報としてがん種別診療件数といった簡

潔な診療実績情報が好まれる傾向がみられた。医師

や医療従事者への情報提供は、大まかな情報で施設

を絞り込んだうえで、治療内容別件数などのより詳

細な情報を確認することも可能とすることが望ま

しいことが示唆された。

紹介元医療機関向けの全国レベルでの情報提供
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インターフェイスを作成するにあたっては、おおま

かながん種毎の診療実績が求められていることか

ら、施設の所在地やがん種でまず絞り込み、その上

で診療件数、病院種別、担当診療科、予約取得方法、

受診までに要する時間、併存疾患の診療状況等に関

する情報を施設毎に表示することが有用であると

考えられた。さらに、希少がんを対象に検索された

場合には、希少がんホットラインに関する情報を表

示する必要が考えられた。しかし、本調査の回答率

は低くまた多くが大都市圏の医師による回答であ

り、日本全国が代表する意見とは言えないものであ

ることに留意が必要であると考える。

これらの情報のデータ源としては、施設の患者数

や治療件数、施設種別は主に院内がん登録全国集計

の結果、一部現況報告書を用いることが適切と考え

る。担当診療科や併存症を診療可能な各診療科の存

在、インターネット環境の有無に関しては、現況報

告書に記載があるものの施設によって記載基準が

様々であることや最新の情報を記載されていない

などの問題があることが確認を通して明らかにな

ったため、現況報告書の記載方法・ルールの提案や

その他のデータ源の使用を検討する必要があると

考える。がん診療連携拠点病院以外の施設の住所、

交通アクセス、電話番号、ホームページURL、差額

ベッド代などについては、厚生労働省が運用する医

療情報ネット（ナビィ）から取得することが適切で

あると考える。一方で、初診予約の取得方法や初診

までに要する平均時間、妊孕性温存治療の実施状況、

がん相談支援センターの連絡窓口については情報

源がないため、現況報告書の改訂や関連学会のホー

ムページとの連携などが必要となると考える。

“病院選び あんしんガイド”の作成では、「病院を

選ぶ際のポイント」と「実際の病院の探し方」で必

要な一般的な内容は網羅できていると考えられた。

また患者・専門家査読により、セカンドオピニオン

など様々な状況に応じた必要な情報を精査し追加

することができた。今後、このガイドの配布やウェ

ブサイトでの公開を進めながら、このガイドの対象

であるがんと診断された直後の方に対し、記載内容

や情報量が適切かどうか、病院選びが容易になった

と考えられるか等を評価していくことが必要と考

えられた。

3）適切な項目で構成するプロトタイプの作成

①患者・家族向け

これまでの調査・議論を踏まえ、検索画面は「が

んの種類」と「都道府県」のみで検索できるシンプ

ルな設計とした。検索結果は一覧表示され、さらに

絞り込みの機能を持たせた。病院選びで関心の高い

「Wi-Fi環境」、「差額ベッド代」などの療養生活

に関わる項目は「もっと詳しく」から確認できるよ

うにし、利用者のニーズに沿ったユーザーインター

フェイスの元、情報が取得できるように設計した。

これらの設計は、利用者の情報リテラシーの程度に

関係なく使いやすく、がんの診断やその治療への不

安といった心理的な側面に対しても配慮されたも

のであり、本サイトの利用者に対して有効に機能す

るものと考えられる。また、同一の情報源より病院

の情報を一元的に比較できるサイト機能は、患者や

家族にとり病院を選択する際に有効な情報源とし

て活用されることが期待される。「がん相談支援セ

ンター」「病院の公式サイト」の情報を示すことに

より、病院検索サイトだけでは情報ニーズが満たせ

ない場合や病院選びの迷いが解消されない場合に

次の行動へ進むための導線として機能することが

期待される。本プロトタイプの機能やその使用感は

研究班員全員における試用において良好であった

ものの、この設計が患者、家族、市民のニーズに沿

ったものであるかどうかについて、今後ユーザー評

価を行っていく必要がある。

②紹介元医療機関向け

かかりつけ医調査の結果から、多くの施設では各

地域における中核的な役割の施設に患者紹介を行

っており、当該がんの診療実績や患者の希望施設を

紹介する目的でWeb検索しているという実態が明

らかになった。
さらに、Web 検索時に必要と考える項目の結果

からは、病期別治療件数や治療内容別件数のよう
な詳細な情報よりも各がん種全体での診療件数の
ような簡便に確認可能な診療実績情報が好まれる
傾向があった。さらに、担当診療科や予約取得方法、
受診までに要する時間といった、実際に他施設を
紹介するにあたり患者に対して説明が必要な情報
が重要視される傾向があった。病期までは診断し
ないことから病期別の診療件数の必要性は低かっ
た一方で、基礎疾患を有するがん患者に対する診
療の可否の必要性は高かったことから、かかりつ
け医として基礎疾患についても普段診療している
ことが影響していると考えられた。

作成の過程で、データソースにおける情報収集
の課題が明らかとなった。患者にとって必要な情
報と考えられた項目について、現況報告書等から
取得できない、もしくは正確な収集が困難な場合
を認めた。これらの情報を取得するためには、現況
報告書の改訂や関連学会のホームページ、ナビイ等
との連携が必要となると考えられた。また、今後、
都道府県内での診療の分化が進むことを踏まえる
と、現況報告書だけでは把握しきれない地域のが
ん医療や支援に関する情報の提供が必要となる。
こうした背景を踏まえ、都道府県が提供する情報
を精査し、国が現況報告書などで一元的に収集す
るべき情報と、各都道府県が独自に収集・発信すべ
きものを整理・明示することも将来的に必要とな
ると考えられた。これらの取り組みにより、がん患
者の納得に基づく医療選択と治療に対する安心感
の向上にもつながると期待される。
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４）「がんサポートサイトえひめ」サイト構築の取

り組みから得られた成果と課題

がん情報サイトの構築には、医学的正確性とわか

りやすさの両立、患者・住民・医療関係者の多様な

ニーズへの対応、そして膨大な情報の収集・整理・

分析が求められる。

地域別の情報を提供するためには、前提として、

それが行える体制が都道府県内にあることが重要

である。愛媛県においては、問題意識を持ったがん

診療連携協議会の活動が比較的熱心に行われてお

り、行政・住民・医療者での協力体制と実現可能な

人材があり、サイト構築の機運が形成された。

都道府県単位での正確ながん情報の把握や公開

には、医療機関・行政・患者団体など多様な関係者

の総意と協力が不可欠だが、現実にはそれが十分に

機能していない都道府県も少なくない。また、協議

会により域内のがん情報を収集し解析することに

関する公的な指針がないため、各施設から一律にが

ん情報を収集するためには協議会内での全施設の

合意を前提となることがハードルとなっていると

考える。さらに、一度情報サイトが成立しても、そ

れを継続して維持していくには大きな課題がある。

多くの施設で専任の情報発信担当者が不足し、運営

予算も限られているため、情報の吟味や更新が十分

に行き届かない状況である。

人口構造の変化が急速に進むことで、地域ごとの

課題が顕在化している。がん診療においても例外で

はなく、都道府県がん診療連携協議会が各自治体内

の診療情報を収集・分析し、患者や住民へ最新かつ

公平な情報を提供することは、医療体制の変化に柔

軟に対応し、地域格差を最小化する上で重要な意義

を持つと考える。国が「均てん化と集約化」を推進

するなか、どこでどの医療や支援が受けられるかを

分かりやすく示すことは、患者の納得した医療選択

や安心につながり、持続可能な地域医療の実現にも

不可欠であると考える。整備指針で求められている

県内のがん情報の解析・提供について、何をどこま

でやればよいのか、どの程度の頻度や精度で情報を

発信すべきかを明確に示すことが不可欠であると

考える。

E．結論 
がん情報サービスサポートセンターに寄せられ

る相談内容の分析等から、患者・家族・市民を対象

とするアンケートならびにかかりつけ医を対象と

するアンケート調査を項目の策定し、アンケートを

実施した。患者・家族調査、紹介元医療機関調査等

の調査結果に基づいて、がん患者、および紹介元医

療機関が必要とする情報項目について同定し、デー

タ源・入手方法を含めて整理した。また、調査結果

に基づく適切な項目で構成された患者・家族向けお

よび紹介元医療機関向けプロトタイプを作成し、情

報の提示方法を提示した。

今後、各都道府県がん診療連携協議会および行政

が主体となり、地域のがん医療や支援に関する情報

を分かりやすく提供することは、がん患者の納得に

基づく医療選択や安心、医療機関間の情報共有につ

ながり、今後の持続可能な地域医療の実現にも不可

欠であると考える。そのためには、整備指針等によ

って、提供されるべきがん情報の具体的な内容を明

示し、必要により現況報告で情報を収集する。さら

にがん情報の収集・解析・提供に関する要件につい

て担当者・資金を含めて明確化することが必要であ

ると考える。

F．健康危険情報 
  特になし

G．研究発表 
（発表誌名巻号・頁・発行年等も記入）

１．論文発表

1. 愛媛県がん診療連携協議会 がん登録専門部会

がん登録でみる愛媛県のがん診療2023 施設別

集計（院内がん登録2021年診断症例より （株）

ハラプレックス 松山 2023.4 338

2. Teramoto N, Yamashita N, Ohira Y. Trends in patients' 
behavior for cancer care and the number of registered
cancer cases in Ehime Prefecture during the
coronavirus disease pandemic. Japanese journal of
clinical oncology. 53(10). 922-927. 2023

3. Wada, S., Watanabe, T., Ishii, T., Ichinose, Y.,
Rikitake, R., Ogata, D., Nakano, E., Namikawa, K.,
Yamazaki, N., Higashi, T. A retrospective study of
sentinel lymph node biopsy for skin cancer in Japan:
Comparison with breast cancer and evaluation of
factors related to its use. Cancer Medicine. 12. 21364-
21372. 2023

4. Wada, S., Ishii, T., Ogata, D., Nakano, E., Namikawa,
K., Yamazaki, N., Higashi, T. Clinical features and
prognosis of malignant cutaneous adnexal tumors: a
aretrospective study using a Japanese database.
Journal of Surgical Oncology. online ahead of print.
2024

5. 石井太祐, 松田智大 院内がん登録2023年全国集
計報告書 2025年2月

6. 石井太祐, 松田智大 院内がん登録2012年10年生
存率集計報告書 2025年2月

２．学会発表
1. 若尾文彦 オンラインにおけるがん情報入手

に関する現状と課題～オンライン患者調査か
ら見えてくること～ サポーティブケア学
会.2024.5.浦和

2. 若尾文彦 がん医療の均てん化・集約化の現状
と課題 第21回日本臨床腫瘍学会学術総
会.2024.2 名古屋

3. 八巻知香子, 齋藤弓子, 若尾文彦. 患者・家族
が求める病院情報. －がん治療病院を選ぶ際
にどのような情報を求めているか－. 第62回
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日本癌治療学会学術集会. 2024.10.24-26. 福岡. 
4. 髙橋朋子, 櫻井雅代, 八巻知香子, 若尾文彦.

がん治療をおこなう病院を選ぶための “病院
選び あんしんガイド”の開発. 第83回日本公
衆衛生学会総会. 2024.10.29-31.

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
第 16 回がん診療提供体制のあり方に関する検討

会（令和 6 年 12 月 20 日）にて、厚生労働省よ
り、研究班の報告書より、「がん患者とその家族
及び一般市民ががん治療病院選択にあたって、求
めている情報」が報告された。
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公募演題（医師以外）

2. 一般演題（口演）

患者・家族が求める病院情報-がん治療病院を選ぶ際にどのような情報を求めているか-

Hospital information sought by patients and families - What information do they want
when choosing a cancer treatment hospital?-

八巻知香子
1
， 齋藤弓子

1
， 若尾文彦

2

YAMAKI CHIKAKO
1
, Saito Yumiko

1
, Wakao Fumihiko

2

1
国立がん研究センターがん対策研究所， 

2
国立がん研究センターがん対策情報センター本部

1
Institute for Cancer Control, National Cancer Center,

2
National Cancer Center

【研究目的】

患者が適切な情報に基づき病院を選択することは、受療満足度や医療の質を高めるといわれている。し

かし、がん患者や家族が治療病院を決定する際にどのような情報を求めているのかは十分に明らかに

なっていない。本研究では、がん患者・家族・市民が、がん治療病院の選択時にどのような情報および情

報源を参考にした/するかを明らかにし、拠点病院等における病院選択に資する情報提供のあり方につ

いて検討する。

【研究方法】

ウェブ調査会社のパネル登録者856名にウェブアンケートを行った。アンケートは自分または家族がが

んに罹患した経験がある場合には、その経験について、ない場合には「もし、がんと言われた場合」を想

定して回答を依頼した。

【結果】

がん治療病院選択に「迷った/やや迷った」と答えた人は、「自分のがん経験」で24.9%、「家族のがん

経験」で22.5%であった。自分のがん治療病院選択時に何らかの情報を参考にした人は53.9%で、「がん

の治療件数(24.9%)」「がんの治療成績(24.9%)」「がんの診療科の医師の業績(23.5%)」、用いた情報源

としては「治療病院のウェブサイト(38.5%)」「家族・知人等の口コミ(33.3%)」の順、病院選択の理由

は「検査受診時の医師に勧められたから(20．3%)」最多であった。家族のがん治療病院選択時に何らか

の情報を参考にした人は47.9%で、「がんの治療件数(20.4%)」「がんの治療成績(19.6%)」「がんの診療

科の医師の業績(18.5%)」、用いた情報源としては「家族・知人の口コミ(46.0%)」「治療病院のウェブ

サイト(25.9%)」の順、病院選択の理由は「大きな病院だから(11.6%)」が最多であった。

【考察】

治療病院の選択にあたって迷った人は2割程度、何らかの情報を参考にした人も半数であり、すべての人

が情報を求めているとは限らなかったものの、治療数や治療成績、医師の業績を参考にした人も多かっ

た。「治療成績」「医師の業績」といった情報は、一元的な指標での表示は困難だが、納得した治療病院

の選択のためには患者、家族にわかりやすい形で情報を提供することが求められているといえる。長期

にわたるがん治療には通いやすさ等の利便性も重要であることなど、病院選択に必要な要素について十

分に知ったうえで、自分が優先したい事項に関する情報が得られる環境づくりが求められると考えられ

た。

資料 1
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演者数  
髙橋朋子１、櫻井雅代１、八巻知香子１、若尾文彦２ 

演者所属機関数 
１ 国立がん研究センターがん対策研究所がん情報提供部 
２ 国立がん研究センターがん対策情報センター本部 

演題名 （日本語 全角 40 文字以内 ※スペース含む） 
がん治療をおこなう病院を選ぶための “病院選び あんしんガイド”の開発 
Development of “Hospital Selection Aids” for selecting a hospital for cancer treatment. 

抄録本文 （日本語 全角 980 文字以内 ※スペース含む） 
【目的】日本では、患者が自由に治療病院を選ぶことができる。病院を選ぶためには、診療可能な病気や
治療実績等の病院毎の情報とともに、どのような視点で治療病院を選ぶかという情報も重要となる。こ
れらの情報は一部の病院や医療系学会、患者団体より提供されているが、先行しておこなった、がん情報
サービスサポートセンターの電話相談記録の調査では、患者や家族が治療病院を選ぶことに迷い、選び
方のアドバイスを求めている現状が明らかになった。そこで本研究では、がんの疑いがあるまたはがん
と診断された方を対象に、適切な治療病院選択を支援するツールとして、「病院を選ぶ際のポイント」と
「実際の病院の探し方」を紹介する“病院選び あんしんガイド”を開発した。
【方法】開発は情報収集・執筆・査読の 3 手順で実施した。情報収集は、2021 年にがん情報サービスサ
ポートセンターに医療機関の紹介を希望した 206 件の電話相談記録の分析および病院選択時に参考にし
た情報と情報源をインターネットで調査した患者・家族・市民調査 856 名の結果、がん専門相談員への
インタビュー、書籍、ウェブサイトからおこなった。執筆はがん相談に関わる看護師 2 名がおこない、査
読は患者 3 名・家族 1 名と医師 2 名・がん専門相談員 2 名に依頼した。
【結果】治療実績、病院のウェブサイト、持病がある場合の病院の選び方等が、「病院を選ぶ際のポイン
ト」にあがった。また、相談記録の分析やインタビューから、専門職のサポート体制、治療費、近くに拠
点病院がない場合の対応、希少がん、治療開始後の転院の困難さ、医療者との関係構築といった情報も必
要な内容にあがった。情報収集の結果をもとに、ガイドの試作版を [はじめに][病院を選ぶポイント:5 項
目][病院の探し方:6 項目][よくある Q＆A:10 項目][病院のかかり方:2 項目]の 5 部構成で執筆した。査読
では、独居の高齢者や先進医療を希望する場合の内容の追加、かかりつけ医への相談の必要性、情報量の
多さ等の指摘をうけ、追加・修正し完成版とした。
【結論】「病院を選ぶ際のポイント」と「実際の病院の探し方」に関する一般的な内容に加え、居住地や
高齢者、希少がんなどの個別の状況にも配慮したガイドになった。今後はガイドの配布やウェブサイト
「がん情報サービス」での公開を進め、ガイドの有用性の評価をおこなっていく。

資料 5
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(2)

がん治療をおこなう病院を選ぶための
“病院選び あんしんガイド”の開発

⾼橋 朋⼦1) 櫻井 雅代1) ⼋巻知⾹⼦1) 若尾 ⽂彦2)

1) 国⽴がん研究センターがん対策研究所がん情報提供部
2) 国⽴がん研究センターがん対策情報センター本部

演題発表に関連し、発表者らに開⽰すべきCOI関係にある企業な
どはありません。

本研究は、厚⽣労働科学研究費補助⾦「がん診療連携拠点病
院等における情報提供の適切な⽅法・項⽬の確⽴に資する研究
(22EA0601)」(研究代表者︓若尾⽂彦)の⼀部で実施しました。

⽅法

背景・⽬的 ⽇本では患者が⾃由に治療する病院を選ぶことができるが、患者・家族は迷い、アドバイスを必要とする現状がある。
がん患者・家族等が利⽤できる病院選びの公開情報は⼗分でない。

考察

 「病院を選ぶ際のポイント」と「病院を選ぶための具体的⽅法」に関する基本的な内
容を紹介することができた。がん治療の病院選びでは、がんと診断されたあとに短期
間で決定しなければならない状況も少なくないが、これらの情報を参照することにより、
病院選びについての基本が理解でき、納得のいく病院選びにつながると考えられる。

 Q＆A形式で「病院を選ぶ際のポイント」を伝えることにより、居住地や⾼齢者
(持病がある場合)、がんの種類(希少がん)などの個別の状況にも配慮したガイドと
なった。

 今後はガイドの普及とともに、ガイドの有⽤性の評価をおこなっていく。

⽬次
I. はじめに
II. 病院を選ぶポイント 5項⽬
III. 病院の探し⽅ 6項⽬
III. よくあるQ＆A 9項⽬
IV. 病院を選んだあとは（病院のかかり⽅）2項⽬

病院を選ぶポイント

• 通院時間
• 治療設備
• 併存疾患の対応
• ⼝コミ
• 医師以外の専⾨職を含むチーム医療の体制
• がん相談⽀援センターの有無

ガイドへの要望
“⼝コミやメディアの情報の読み解き⽅”、治療途中に転院し
たいという相談が多くため、“治療開始前のタイミングでしっか
りと病院を選ぶことが⼤切”というメッセージを含めて欲しい。

ご意⾒（抜粋）

患者
査読

セカンドオピニオンについても説明が必要である。
（がんセンターでの）⼼臓や腎臓などのがん以外の病気に対する体制について
詳述が必要である。
⾼齢、⼀⼈暮らしのがん患者へのアドバイスが必要である。

専⾨家
査読

全国どこでも質の⾼いがん医療を受けられる拠点病院のことを前述しておきながら、
がんセンター受診をすすめるかのような記載には問題がある。
どの診療科で診てもらえばよいかわからないという相談もあり、追記が必要である。

結果

がんの疑いがあるまたはがんと診断された患者・家族が病院を選ぶ際に必要な要素を明らかにし、
適切な病院選択を⽀援するためのツール “病院選び あんしんガイド” を開発した。

相談員への
インタビュー

国内外の
⽂献・Webサイト

病院選択⽀援ツール試作版の作成

完成

患者・家族、専⾨家査読

患者・家族が病院を選ぶ際に必要な要素を選定

患者・家族のニーズ調査
患者・家族・市⺠856名 インターネット調査

対象 1. 患者・家族のニーズ調査・分析の結果２種
2. がん相談に従事する相談員（社会福祉⼠）

１名のインタビュー
3. 国内外の⽂献・Webサイト検索

⽅法 (1) 1〜3より患者・家族が病院を選ぶ際に必要な要素を抽出
(2) (1)を照合し、⽀援ツールに必要な要素を選定
(3) 病院選択⽀援ツール試作版を作成
(4) 患者・家族、専⾨家（医師・相談員）による査読
(5) 査読結果をもとに修正、洗練

病院選択時の参考にした情報・情報源

病院選択時に参考にした情報 • がんの治療件数
• がんの治療成績

病院選択時の情報源 • 病院のウェブサイト
• 家族・友⼈・知⼈の⼝コミ

病院を選択した理由
⼤きな病院だから ⽣活圏のため通院しやすい
検査等を受けた病院の医師に紹介された
併存疾患の治療も可能

病院選択における情報提供・相談⽀援ニーズ 
1. 特定の希望を実現できる病院情報
2. 検査・治療・セカンドオピニオンが可能な病院情報
3. 治療・転院・セカンドオピニオン・医療費などに関する基礎知識
4. 現在の病院・医師への不満・不安
5. 病院選びのポイント
6. がんおよび併存疾患を診療可能な病院情報
7. 診療実績・評判
8. 希少がんの治療・セカンドオピニオンが可能な病院情報
9. がんやがん治療に関連した不安 など

患者・家族のニーズ分析
がん電話相談記録206件 質的帰納的分析

相談員へのインタビュー
がん相談に従事する社会福祉⼠１名 ⾯接時間︓75分

国内外の⽂献・Webサイト
⼀般書籍4冊、Webサイト7件

病院選択⽀援ツール試作版作成 患者・家族、専⾨家査読

⽬次
I. はじめに
II. 病院を選ぶポイント 5項⽬
• 診療の体制
• 医師以外の専⾨職のサポート体制
• 病院の種類（がん診療連携拠点病院等）
• 病院への通いやすさ
• その他の注意点（待機期間、⼝コミなど）

III. 病院の探し⽅ 6項⽬
• ウェブサイト︓がん情報サービス「相談先・病院を探す」で探す
• 都道府県（地域）のがん情報の冊⼦・ウェブサイトで調べる
• がんの種類や治療実績で探す
• 病院のウェブサイトを確認する
• がんを診断した医師やかかりつけ医に相談する
• 近くのがん相談⽀援センターに相談する

IV. よくあるQ＆A 10項⽬
Q.1  がんの治療は、がんセンターで受けた⽅がいいですか︖
Q.2  近くに拠点病院が複数あるときは、どうしたらいいですか︖
Q.3  近くに拠点病院がないときは、どうしたらいいですか︖
Q.4  希少がんの病院選びのポイントがあれば、教えてください。
Q.5  持病がある場合の病院選びのポイントがあれば、教えてください。
Q.6  ひとり暮らしの⾼齢者で病院選びのポイントがあれば、教えてください。
Q.7 治療費は病院によって違いますか︖
Q.8 治療が始まっていますが、病院を変えることはできますか︖
Q.9  先進医療は、どこの病院で受けられますか︖
Q.10 どこの病院が治療成績(⽣存率)がいいか、知る⽅法はありますか。

V. 病院を選んだあとは（病院のかかり⽅） 2項⽬
• 診療情報提供書(紹介状)・検査結果(データ)の準備／初診の予約
• 医療者とのよい関係の築き⽅ 〜納得のできる治療・療養のために〜

完成版

患者・家族査読 4名（30〜60代、乳がんなど、都市部／地⽅など）
専⾨家査読 4名（医師／がん相談⽀援センターの相談員、都市部／地⽅）

国⽴がん研究センターがん情報サービスで近⽇公開︕

※ ⾚字は患者・家族、専⾨家査読の結果をもとに追加

本ガイドの評価に向け、調査に協⼒してくださるクリニック
や健診センターの先⽣を募集しています（対象となる⽅に “病
院選び あんしんガイド” の内容にアクセスできるリーフレットを配布）。
ご協⼒いただける、または興味を持ってくださる⽅がいまし
たら、ご連絡をお待ちしています。

【連絡先】 ⾼橋 朋⼦tomoktak@ncc.go.jp

※ 厚⽣労働科学研究費補助⾦「がん診療連携拠点病院等における情報提供の適切な⽅法・項⽬の確⽴に資する研究」の2023年度報告書掲載のデータを利⽤

病院を選ぶポイント

• がん診療連携拠点病院
• 通院時間
• 交通⼿段
• 専⾨医を受診する診療科の選び⽅

がんの専⾨・認定資格を持った薬剤師や看護師を含む

情報の⾒せ⽅ 体験談が明記され、それに助⾔する形での情報提供

※

患者・家族の
ニーズ調査※

患者・家族の
ニーズ分析※
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