
 

がん診療連携拠点病院等推薦意見書【千葉県】 

 

１ 千葉県の現状 

千葉県は、高齢化率が上昇を続け、令和７年には３０．０％、令和１７年には３

３．５％と約３人に１人が６５歳以上となり、令和１７年には本県の高齢化率が初

めて全国平均を上回ると見込まれています。 

また、平成２７年から令和７年までの６５歳以上の高齢者人口の増加率は全国第

５位、７５歳以上の後期高齢者人口の増加率は全国第１位となることが見込まれて

います。 

本県の悪性新生物（がん）による死亡者数は、昭和５７年以来死亡順位の第１

位であり、平成３０年のがん死亡者数は１６，９８９人と、全死亡者数の約３割

を占めています。 

急速な高齢化が進行している本県では、今後さらにがん患者が増加していくと 

見込まれ、がん対策の取組は重要な課題となっています。 

 

２ 千葉県のがん医療提供体制 

（１）がん診療連携拠点病院等の位置付け 

「千葉県保健医療計画」では、「循環型地域医療連携システム」構築のた

め、がん医療分野の中核的機関としてがん診療連携拠点病院等を位置付け

ております。 

全ての県民に質の高いがん医療へのアクセスを確保するため、平成２０年度策定

の「千葉県がん対策推進計画」より、二次医療圏に１ヵ所を基本に、一定人口規模

（概ね人口５０万人程度）を単位に、がん診療連携拠点病院等を設置することを基

本方針とし、がん診療連携拠点病院等の整備を進めてきました。 

併せて、本県独自の取組としては、都道府県がん診療連携拠点病院として指定を

受けている千葉県がんセンターに加えて、特定機能病院である千葉大学医学部附属

病院、高度先進的ながん医療を提供する国立がん研究センター東病院とＱＳＴ病院

の４病院を、「全県（複数圏域）対応型がん診療連携拠点」として、また、がん診療

連携拠点病院等を補完する医療機関を「千葉県がん診療連携協力病院」として位置

付け、ネットワークの構築及びがん医療水準の向上・均てん化に取り組んでいます。 

 

（２）がん診療連携拠点病院等の整備状況 

都道府県がん診療連携拠点病院である千葉県がんセンターは、県内で中心的な役

割を果たし、専門的ながん医療を提供するとともに、県内のがん診療の連携協力体

制の整備やがんに関する相談支援情報の提供を担っています。 

また、本県は９の二次医療圏で構成され、８の二次医療圏において１２の地域が

ん診療連携拠点病院が指定され、山武長生夷隅医療圏において１の地域がん診療病

院があり、各病院は、地域のがん医療の拠点として、自ら専門的な医療を行うとと
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もに、各部位のがん対応医療機関やかかりつけ医等との連携、医療従事者の研修、

相談支援等の役割を担っています。 

 

３ 地域連携に関する基本的な考え方 

（１）循環型地域医療連携システムの構築 

「千葉県保健医療計画」の中で、本県が目指す「循環型地域医療連携シ

ステム」構築におけるがん医療分野の中核的機関として、がん診療連携拠

点病院等を位置付けています。 

この「循環型地域医療連携システム」による連携を円滑に進めるための

ツールとして、全県共用型の地域連携パスである「千葉県共用地域医療連

携パス（例示モデル）」を千葉県医師会、関係病院等と協働して作成し、運

用しています。  

がんの千葉県共用地域医療連携パスについては、がん診療連携拠点病院

等と千葉県がん診療連携協力病院が参加する千葉県がん診療連携協議会

の地域連携クリティカルパス・臓器別腫瘍専門部会において、胃がん、大

腸がん、肺がん、肝がん、乳がん、子宮がん、前立腺がんの７つの部会で

作成をしています。 

 

【がんの循環型地域医療連携システム】 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 

（２）がん診療連携拠点病院間の連携 

がん診療連携拠点病院は、都道府県がん診療連携拠点病院である千葉県がんセン

ターが中心となり、地域がん診療連携拠点病院及び地域がん診療病院のほか、国立

がん研究センター東病院、千葉県こども病院、ＱＳＴ病院、医師会等をメンバーと

して加え、がん診療連携協議会を設置しています。 

協議会は、教育研修専門部会、院内がん登録専門部会、相談支援専門部会、緩和

医療専門部会、地域連携クリティカルパス・臓器別腫瘍専門部会及びＰＤＣＡサイ

クル専門部会の６つの専門部会で組織されています。また、その専門部会の中にも

下記のように部会を設置し、連携を図っています。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

４ がん診療連携拠点病院等の推薦について 

千葉県としては、今後の人口の高齢化予測を踏まえると、現状のがん診療連携 

拠点病院等の確保は必須であると考えています。平成３１年４月から１年間に限り

指定の更新を受けている地域がん診療連携拠点病院６病院及び地域がん診療病院

１病院については、本県のがん医療の均てん化及びがん診療の連携協力体制の整備

において必要であることから、引続き、指定更新を推薦します。 

また、高度型の指定要件を充足していると認められる病院を地域がん診療連携拠

点病院（高度型）として、東葛南部医療圏から船橋市立医療センターを、香取海匝

医療圏から旭中央病院を推薦します。 

 

（１）既指定病院の更新推薦について 

①地域がん診療連携拠点病院 

ア 独立行政法人国立病院機構千葉医療センター（千葉医療圏） 

独立行政法人国立病院機構千葉医療センターは、２８診療科を有する総合病院

であり、がん診療連携拠点病院、地域医療支援病院、地域災害拠点病院等の指定



 

を受けています。地域医療に貢献すべく、救急患者、紹介患者の受け入れを積極

的に行っています。 

がん医療の特徴としては、手術、放射線治療及び薬物療法など、総合的な治療

を行い、高度急性期及び急性期機能を発揮しています。また、がん診療連携拠点

病院としての機能の充実を図るため、平成３１年１月から緩和ケア病棟を開設し

ました。 

総合病院としての強みを活かし、５大がんを含むがん診療を幅広く行っていま

す。 

なお、要件の充足状況については、必須要件である医療安全管理者の研修会の

受講について、医療安全管理者の内、医師が医療安全に係る研修を受講中であり、

充足しておりません。当該医師は救急部長を兼ねており、連続して病院を離れる

必要のある研修を受講することができないため、日本医師会主催の医療安全推進

者養成講座（全９教科）を平成３１年４月から受講を開始し、令和元年９月時点

で第５教科まで受講が完了しています。当講座は令和２年１月末で修了し、令和

２年３月までに修了証が発行される予定となっています。当センターの状況を鑑

み、要件充足に向けて取り組んでいることや、他の要件は充足していることから、

引き続き地域がん診療連携拠点病院として推薦します。本件については、当セン

ターから別添のとおり届出がありましたので、併せて提出します。 

 

イ 東京歯科大学市川総合病院（東葛南部医療圏） 

東京歯科大学市川総合病院は、地域医療支援病院、地域災害拠点病院として、

地域の中核的な役割を果たしている総合病院です。 

がん医療の特徴としては、２６の診療科があり、多くの専門医が所属している

ことで、５大がんはもとより幅広いがんに対する手術、薬物療法及び放射線治療

に対応しています。令和元年６月には放射線治療装置を更新し、トモセラピーで

は、ＩＭＲＴや定位放射線治療等の高精度放射線治療の提供が可能となりました。 

特に母体が歯科大学であるため、口腔がんについては、多くの患者の受け入れ

を行っています。また、周術期の口腔ケアなどを含む歯科医療を提供しています。 

 

ウ 順天堂大学医学部附属浦安病院（東葛南部医療圏） 

順天堂大学医学部附属浦安病院は、浦安市を中心とした地域の基幹病院かつ高

度な医療を担う大学病院であり、三次救命救急センターや地域災害拠点病院とし

て、ラピッドカーの運用やＤＭＡＴ等、災害医療体制の整備や医療支援活動に注

力しています。また、全県型急性心筋梗塞や脳卒中連携拠点病院、エイズ治療拠

点病院、地域周産期母子医療センター、難病医療協力病院等の指定を受け、地域

の医療に貢献しています。 

がん医療の特徴としては、診断から手術・薬物療法・放射線療法、緩和ケアや

終末期まで、全てのがんに幅広く対応しています。平成 27 年に設置したプロダ



 

クションセンターでは、ＡＹＡ世代がん患者に対する妊孕性温存のため、精子、

未受精卵、卵巣組織等の凍結を平成 30 年度は約 10 件行いました。平成 28 年に

は強度変調放射線治療装置（ＩＭＲＴ）を導入し、安全かつ精度の高い放射線治

療を提供しています。県内の他のがん診療連携拠点病院と比較して、４０～４５

歳女性の件数が多く、婦人科がんは当該医療圏内の約４割を占める患者を対応し

ています。 

さらに、就労支援に積極的に取り組んでおり、社会保険労務士とファイナンシ

ャルプランナーによる個別相談会を毎月実施し、就労継続や職場復帰に関するこ

とや、障害年金に関する相談に対応しています。多職種の協働によるがん患者 

サロンを年６回実施し、そのうちの３回は千葉県地域統括相談支援センターとの

共催で、「ピア・サポーターズサロンちば」を開催しています。 

 

エ 松戸市立総合医療センター（東葛北部医療圏） 

松戸市立総合医療センターは、五大がんのみならず、血液がんや婦人科・泌尿

器系がんにも対応しています。化学療法内科においては、他院で治療困難と言わ

れても治療継続を希望する患者の受入れを行っており、他施設とも連携を取りな

がら難治がんの治療にも積極的に取り組んでいます。また、医師会が在宅医療に

力を入れており、医師会との連携により二人主治医制を推進しています。 

がん医療の特徴としては、移転した際、新たな放射線治療装置を導入し、より

質の高い腫瘍治療が望めるようになり、骨転移等の除痛目的の緩和治療も行って

います。 

緩和ケアについては、同一開設母体の福祉医療センター東松戸病院や近隣の病

院の緩和ケア病棟、地域の在宅医療機関へ紹介を行っています。診断や集中的な

治療は当病院で行い、在宅医療に移行した後も急変時のフォローは当病院で行う

など、住み慣れた地域でのがん診療の完結が可能となっています。 

 

オ 亀田総合病院（安房医療圏） 

亀田総合病院は、安房医療圏の基幹病院として、急性期医療から在宅医療に至

るまで、地域のニーズに合わせた医療を提供しています。 

がん医療の特徴としては、手術療法、薬物療法、放射線治療等を行っており、

地域の医療機関から、患者の受け入れを行っている。がんに関しては、がん治療

に特化した施設を設置し、チーム医療を安心して受けられる環境を整備していま

す。 

また、安房医療圏及び隣接した医療圏を対象に、院外医療従事者対象勉強会と

して、看護勉強会を開催しています。内容等については事前調査を行う等、ニー

ズに合わせたものとしています。さらに、がん教育については、小・中・高等学

校を対象とした講演会を開催し、がんに対する正しい知識の普及啓発を行ってい

ます。 



 

 

カ 千葉労災病院（市原医療圏） 

千葉労災病院は、市原医療圏において高機能な急性期病院として、地域の回復 

期や慢性期を担う病院等との機能分担を進め、さらなる連携強化に努めており、

中核的な役割を担っています。 

がん医療は、一部のがんを除き、専門医による対応が可能であり、特に我が国

に多いがんについては、疾患別カンファレンスを開催し、患者さんにとって最適

ながん治療を提供できる体制を整備しています。治療が困難な場合には、院内で

症例検討等を行った上で、専門治療が可能な他の医療機関と連携し、紹介等を行

っています。 

また、アスベスト関連疾患である肺がんや胸膜中皮腫への対応も可能であり、

平成１７年からアスベスト関連疾患に係る健康診断、治療、症例収集及び他の医

療機関等への支援活動を目的とした県内唯一のアスベスト疾患センターを設置

しています。当センターでは、他のがん診療連携拠点病院からの紹介も受け入れ

ています。 

さらに、平成２６年度からは、労働者健康安全機構が実施する「がんに関する

治療就労両立支援事業」に参画し、就労に関する相談において、より充実したも

のとなるよう両立支援コーディネーターを配置し、取り組んでいます。 

 

② 地域がん診療病院 

ア さんむ医療センター（山武長生夷隅医療圏） 

地域がん診療病院であるさんむ医療センターは、放射線治療を必要としない胃

がん、大腸がんをはじめとする消化器がんの治療については、同病院を中心とし

て圏域内で完結できる体制を整備しています。特に消化器がんの鏡視下手術は盛

んであり（３０年７７症例）、外来化学療法室も３床を配置しています（３０年度

外来化学療法延べ４０６回）。 

他の医療圏の拠点病院からの緩和ケア患者の受け入れも積極的に行っており、

緩和ケア外来を通して緩和ケア病棟への転院、在宅療養の支援を行っています

（緩和ケア外来３０年度新規患者数２１８件）。 

また、同病院では緩和ケア外来、訪問看護ステーション、緩和ケア病棟を一体

的に運営しています。緩和ケア病棟は在宅患者の後方支援を 24 時間 365 日行っ

ており、訪問看護、訪問診療との連携により地域の緩和ケア対象患者をシームレ

スに支えてゆくことが可能となっています。 

同病院は、千葉県がんセンターと総合病院国保旭中央病院とのグループ指定に

より、地域住民に適切な治療の情報を速やかに提供でき、利便性の高い診療体制

の選択が可能となっています。 

 

 



 

（２）地域がん診療連携拠点病院（高度型）の推薦について 

 ①船橋市立医療センター（東葛南部医療圏） 

船橋市立医療センターは、がん診療と救急医療を中心とした高度急性期病院と

して DPC 特定病院群に選ばれ、東葛南部医療圏の基幹病院となっています。地域

医療支援病院に指定されており、地域の多数の医療機関と連携しつつ診療を行っ

ています。 

放射線治療医、放射線診断医、腫瘍内科医、病理医の常勤医が揃っており、５

大がんについてはキャンサーボードを行い、集学的治療を積極的に行っています。

平成３０年１０月より、放射線治療医２名を配置し、ＩＭＲＴ（強度変調放射線

治療）を実施しています。 

緩和ケア病棟を２０床有し、令和元年９月より緩和ケアセンターを整備し、患

者やその家族に対し、がんに伴う身体的、精神的苦痛等の症状に焦点をあてた治

療、ケアを専門に行っています。近隣の医療機関からの患者の受入を行っており、

在宅緩和ケアのバックアップ病棟として地域連携を図っています。 

 

②旭中央病院（香取海匝医療圏） 

旭中央病院は、香取海匝医療圏の中核病院であり、五大がんについて、手術、

放射線治療及び薬物療法を効果的に組み合わせた集学的治療及び緩和ケアを提

供する体制を有するとともに、患者の状態に応じた適切な治療を実施しています。 

平成２９年３月には地域医療支援病院として承認を受けており、１，２５１施

設の医療機関との「紹介」「逆紹介」を通じて二人主治医制を推進し、効率的な医

療提供体制の構築を図っています。地域の医療従事者との交流を深めるため、地

域医療者医師懇談会を年２回開催しています。また、東総がんフォーラム等の地

域の医療従事者を対象としたがんに関する研修会を平成３０年度は１５回開催

し、８３７名の参加がありました。市民健康講座も開催しており、平成３０年度

は５７６名の参加がありました。 

がん診療の特徴としては、平成２５年からダ・ヴィンチを導入し、ロボット支

援腹腔鏡手術を行っており、手術件数は年々増加し、平成３０年度は７４件でし

た。また、平成２６年からＩＭＲＴによる放射線治療を実施しており、治療件数

は年々増加し、平成３０年度は３，３４５件と、高度ながん医療提供体制を整備

しています。 

 

５ がん診療連携拠点病院等の推薦過程 

○ 指定要件の充足状況の確認 

新規指定となる２医療機関及び指定更新となる７医療機関について、指定更新に

向けて現況報告書により書類審査を行い、指定要件を満たしていることを確認しま

した。 

 



 

○ 千葉県がん対策審議会における検討 

医師・学識経験者等で構成される千葉県がん対策審議会において、がん診療連携

拠点病院等の指定要件の充足状況等を説明し、指定更新及び新規指定についてふさ

わしい病院であることを確認し推薦を決定しました。 


