
思春期～若年成人期の
がん患者はどうしたらいいの？

多職種連携チーム「AYA世代がん部門」が
サポートします！
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メンテーショングラフを作ると、本院はすべての診療科が右上のセクションにあり、つまり「イケてる」
病院であることが分かります。全国の大学病院のデータと比べても病床100床当たりの収益額は、

いずれの期間においてもメダルを逃す順位に落ちたことはありません。ところが、診療材料費の支出も全国でトップクラスです。本院が目指す方向は、収益を増やすよりも診療材料費の削減です。診療材料費を削減し、浮かしたお金で人件費の増加を埋めたいと思います。　病院長に就任して9か月の間に色々調べました。費用のうち固定費の大部分を人件費が占めますが、40％前後と決して悪くありません。一方、変動費の主要部分は医薬品費と診療材料費で

す。医薬品費は全国と比べて概ね良好でした。診療材料費は支出に占める比率から見ても、全国

平均より高いことが明らかです。その原因として、購入システムに問題があることが分かりました。

値引き交渉が十分なされていないために、定価以上の価格で購入しているものもあります。また、

患者さんの給食材料費や寝具費が全国平均より圧倒的に高い事も分かりました。健全な病院経営の実現には、

事務系の運営支援部、診療支援部、看護部、薬剤部、中央診療施設などすべの部門の協力が必要です。現在

は、購入システムの改善に取り組んでいます。

　

最近ではありますが、看護部長とともに病院内をラウンドし始めました。そこでまた新たな問題が見つかります。外

国人患者が増え早急な対策が必要なことなど新しいことがどんどん出てきて、病院長職って結構楽しいところがあ

ります。2019年の広島大学病院の目標は、問題を解決しながらの更なる前進です。今年もよろしくお願いします。
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この世代に発生する悪性腫瘍は、他の世代のがんと比較して稀少性が高く、経験が蓄積されにくいため、小児がん
や成人がんと比較して標準治療法の確立が
遅れており、適切な医療を受けにくいことが多
くの研究者によって指摘されています。また、
発達・成長段階に応じて、患者さんやご家族
が求める医学的・心理的・社会的ニーズが多
様なため、十分な支援体制が構築されていな
いことも問題です。特にこの世代の患者さんに
とって、抗腫瘍薬や造血幹細胞移植などに
よってもたらされる生殖機能の喪失は、その後
の人生設計に大きな影響を与えます。このた
め、事前にカウンセリングや配偶子温存の機会
を提供することが求められています。わが国に
おけるAYA世代がんの発症は、全てのがん
の2%程度で、年間約20,000人程度と推計されています。

　海外では、このような課題を解決するため、20年前頃より「AYA世代がん」という専門領域の必要性が認識さ
れ、現在では、診療や長期フォローアップに関わるガイドラインも公表されています。わが国においても昨年3月、閣議

がん治療センター
「AYA世代がん部門」をご存知ですか

ＡＹＡ世代がんの特徴は？

いちのへ

ＡＹＡ世代への支援策は

1位

2位

3位

4位

5位

小児

0～14歳

白血病（38％）

脳腫瘍（16％）

リンパ腫（9％）

胚細胞腫瘍・
性腺腫瘍（8％）

神経芽腫（7%）

 

15～19歳

白血病（38％）

胚細胞腫瘍・
性腺腫瘍（17％）

リンパ腫（13％）

脳腫瘍（10%）

骨腫瘍（9％）

 

20～29歳

胚細胞腫瘍・
性腺腫瘍（17％）

甲状腺がん（12％）

白血病（11％）

リンパ腫（10%）

子宮頸がん（9％）

 

30～39歳

女性乳がん（22％）

子宮頸がん（13％）

胚細胞腫瘍・
性腺腫瘍（8％）

甲状腺がん（8％）

大腸がん（8％）

AYA世代

（国立がん研究センターがん情報サービス「がん登録・統計」より）

患者さんの給食材料費や寝具費が全国平均より圧倒的に高い事も分かりました。健全な病院経営の実現には、
事務系の運営支援部、診療支援部、看護部、薬剤部、中央診療施設などすべの部門の協力が必要です。現在
は、購入システムの改善に取り組んでいます。

　最近ではありますが、看護部長とともに病院内をラウンドし始めました。そこでまた新たな問題が見つかります。外
国人患者が増え早急な対策が必要なことなど新しいことがどんどん出てきて、病院長職って結構楽しいところがあ
ります。2019年の広島大学病院の目標は、問題を解決しながらの更なる前進です。今年もよろしくお願いします。

決定された第3期がん対策推進基本計画の中で、ようやくAYA世代のがんに対する適切な情報提
供・支援・診療体制の整備が謳われるようになりまし
た。その中でも、重点的に取り組むべき施策として、
AYA世代がんに関わる医療資源の集約化、そして
生殖機能の温存に関する情報・相談体制の充実が
挙げられています。AYA世代がんに対する支援にお
いては、治療および治療後の経過を通じて、刻 と々成
長を重ね、生活環境も変化していく患者さんに常に的
確な支援を提供していくため、重層性に富んだチーム
医療が求められます。
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キ

ャ

ン

サ

ー

ボ

ー

ド

と

は

　

手

術

、

放

射

線

療

法

、

化

学

療

法

に

か

　

か

わ

る

専

門

医

師

や

治

療

の

支

援

を

　

行

う

専

門

職

が

参

加

し

、

が

ん

患

者

さ

　

ん

の

治

療

方

針

や

支

援

方

法

に

つ

い

　

て

意

見

交

換

・

共

有

・

検

討

・

確

認

を

す

　

る

カ

ン

フ

ァ

レ

ン

ス

を

意

味

し

ま

す

。

Ａ

Ｙ

Ａ

世

代

が

ん

部

門

の

立

ち

上

げ

決定

され

た第

3期が

ん対

策推

進基

本計

画の

中で

、よう

やくA

YA世

代の

がん

に対

する

適切

な情

報提

供

・

支

援

・

診

療

体

制

の

整

備

が

謳

わ

れ

る

よ

う

に

な

り

ま

し

た。そ

の中

でも

、重点

的に

取り

組む

べき

施策

として

、

A

Y

A

世

代

が

ん

に

関

わ

る

医

療

資

源

の

集

約

化

、

そ

し

て

生

殖

機

能

の

温

存

に

関

す

る

情

報

・

相

談

体

制

の

充

実

が

挙

げ

ら

れ

て

い

ま

す

。

A

Y

A

世

代

が

ん

に

対

す

る

支

援

に

お

いて

は、治

療お

よび

治療

後の

経過

を通

じて

、刻

と々成

長

を

重

ね

、

生

活

環

境

も

変

化

し

て

い

く

患

者

さ

ん

に

常

に

的

確

な

支

援

を

提

供

し

て

い

く

た

め

、

重

層

性

に

富

ん

だ

チ

ー

ム

医療

が求

められ

ます

。

キ

ャ

ン

サ

ー

ボ

ー

ド

の

様

子

に

ん

よ

う

の

う

A

Y

A

世

代

が

ん

部

門

の

み

な

さ

ん






