
各拠点病院が取り組んでいるがん対策(2024年度)

２．がん検診

３．がん医療提供体制

４．緩和・支持療法

➀生活習慣(喫煙)　②生活習慣(飲酒)　③感染症対策(HPV)　④感染症対策(肝炎)　⑤感染症対策(HTLVー
1)

➀科学的根拠に基づくがん検診の実施について　②がん検診の精度管理等について　③受診率対策について

➀医療提供全般　②病理診断　③がんゲノム医療　④手術療法　⑤放射線療法　⑥薬物療法　⑦チーム医療の推
進　⑧医療実装

１．がんの予防

2024:①宮古島の喫煙率の集計を行い、減らすための啓蒙活動を行う。禁煙外来をおこなっている医
院を調査し、積極的に紹介を行う。入院患者には禁煙指導を積極的に行っている。
②飲酒量の調査を行い、適度な飲酒を勧める。
③婦人科にて9価HPVワクチンの接種率を調査し、今後も子宮頸がんの罹患率を下げるために積極的
にワクチン接種を推奨する。近医にワクチン接種の啓蒙活動を依頼し、ワクチン接種数の報告をお願いし
ている。
④妊婦に対するHTLV-1抗体検査と保健指導を行う。

2024:①指針に基づいたがん検診のみを行う（胃癌、大腸癌、肺がん、乳がん、子宮頸がん）。検診
受診率を把握し、受診率を上げていく活動を行う。
③受診率対策について、大腸癌の検診受診率を上げるために、講演会、新聞、宮古TVを通じて検診
の必要性などを発信している。今年も宮古島医師会の協力を得ながら、宮古島の病院、クリニックの大
腸癌検査数の調査を行う予定である。

2024:①宮古病院はグループ指定病院である県立中部病院と密に連携を行い標準治療を実践してい
る。②常勤の病理専門医名配置されて居ないため、質の高い病理診断のために常勤病理医の獲得を
目指す。③必要な患者に対して中部病院の医師に相談を行い、遺伝子パネル検査を行い、治療に応
用している。中部病院の医師の講義なども適宜行っている。④外科専門医２名、消化器外科専門医1
名、内視鏡外科学会技術認定医1名、在籍しており標準外科手術を実践している。ロボット手術の適
応患者は当該施設へ紹介している。⑤月に1回放射線治療医の外来を開設し、本島での放射線治療
の橋渡しを行っている。⑥月に1回腫瘍内科医による症例カンファレンスを開催し、適切な薬物療法を実
践しており、今後はZOOMによるカンファレンスを行う予定である。⑦医師、薬剤師、栄養士による重症
患者に対する感染、栄養対策を行っている。

2024:①がん患者の説明の際には原則緩和ケアチーム（看護師など）の1名を同席させ、がん患者の
身体、精神状態のケアを行っていく。②積極的に在宅医療へ移行させ、がん患者が自宅で療養可能に
なる体制を構築する。在宅医療医師とも顔の見える連携を行う。③リハビリ専門医が1名配置されており
質の高いリハビリ療法を実践している。④がん患者が何時でも相談し、支援できる体制を緩和チームが中
心となり構築している。

➀緩和ケア　②在宅療法　③リハビリテーション　④支持療法　⑤妊孕性温存療法
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５．個別のがん対策

６．共生

７．基盤

2024:①、②、③、④は琉大病院や中部病院へ速やかに紹介している。⑤高齢者機能評価を今後は導入し、
患者の病状に応じて速やかに対処する方針である。⑥がん治療に対する治療法を速やかに、分かりやすく提示し、
当院で治療を受けられる患者は治療を行う。セカンドオピニオンなどを希望される場合はZOOMでの相談や直接
当該施設に速やかに紹介する。島外への検査や治療などの医療補助などの説明も行う。

2024:①、②緩和チームが介入して相談や情報提供を行っている。③ZOOMによるセカンドオピニオンの
システムを外来に構築する。④、⑤適宜主治医、緩和チームが相談を行っている。⑥緩和チームが介入
して説明を行っている⑦主治医、緩和チームが連携し自殺企図のあるような患者は精神科医を介入させ
その予防に努めている。⑧患者の会などで相談できるような体制を構築している。

2024:②外科においては本土の病院と外科専門研修プログラムを共有し、専攻医の獲得に努めてい
る。同時に、最近の外科医療をこれらの病院からアップデートし、離島において標準外科治療を実践する
ように努めている。今年度は鳥取大学、南東北病院と連携を組む準備を行っている。③、⑤宮古島がん
死撲滅ミーティングを開催し、がん教育を市民に行っている。昨年は３回開催し今年も同程度開催予定
である。令和6年7月12日第4回宮古島がん死撲滅ミーティング「がんに対する低侵襲ロボット手術と医
療安全への鳥取大学の取り組み」を鳥取大学消化器・小児外科教授藤原義之先生を招いて行う。

➀希少がん　②難治性がん　③小児がん　④AYA世代のがん　⑤高齢者のがん　⑥離島・へき地

➀相談支援　②情報提供　③デジタル化　④就労支援(医療機関側)　⑤就労支援(職場側)　⑥アピアランスケア
⑦自殺対策　⑧がん患者の疎外感の解消やがんに対する偏見の払拭

➀研究の推進　②人材育成の強化　③がん教育及びがんに関する知識の普及啓発　④がん登録の利活用の推進
⑤患者・市民参画の推進
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