
 

滋賀県がん診療連携協議会 議事結果報告書 

 

会 議 名 平成30年度 滋賀県がん診療連携協議会 第26回 地域連携部会 

開 催 日 時 平成31年3月11日（月） 14：00 ～15：00 

開 催 場 所 大津赤十字病院 小講堂 

出 席 者 【部会員】 

大津赤十字病院        芥田 敬三（部会長） 

滋賀医科大学医学部附属病院  村田 聡 （副部会長） 

滋賀医科大学医学部附属病院  服部 聖子 

大津赤十字病院        德谷 理恵 

滋賀県立総合病院       三輪 真澄 

公立甲賀病院         金  哲將 

市立大津市民病院       七里 泰正 ＜代理＞徳地 弘 

草津総合病院         戸川 剛  ＜代理＞吉村 明浩 

近江八幡市立総合医療センター 土屋 邦之 

東近江総合医療センター    赤堀 浩也 

滋賀県歯科医師会       山﨑 徹 

滋賀県保健所長会       寺尾 敦史 

滋賀県薬剤師会        丹波 卯子 

滋賀県看護協会        寺村 幸子 

滋賀県歯科衛生士会      村西 加寿美 

滋賀県がん患者団体連絡協議会 須藤 恵子 

滋賀県健康医療福祉部     野坂 明子 

滋賀県立総合病院       川邊 義巳 

【随行者】 

滋賀医科大学医学部附属病院  土田 深雪 

近江八幡市立総合医療センター 木本 美由紀 

【事務局】 

大津赤十字病院        飛田 美乃 

大津赤十字病院        加藤 理史 

大津赤十字病院        佐藤 沙織 

（敬称略） 

欠 席 者 【部会員】 

滋賀県立総合病院       山本 秀和（副部会長） 

彦根市立病院         林  栄一 

市立長浜病院         東出 俊一 

高島市民病院         武田 佳久 

済生会滋賀県病院       増山 守 

長浜赤十字病院        塩見 尚礼 

滋賀県医師会         樋上 雅一 

（敬称略） 

議 事 概 要 1．アクションプランについて  

○アクションプランシート 

・滋賀県がん診療連携協議会アクションプランシートに基づき、下記のとおり平成30年度の

活動報告した。 

・本部会は予定通り2回開催しているが、ワーキンググループは5大がん地域連携パス作成作

業部会が1度開催したのみで、ほとんど開催できていない。 



 

・今年度の地域連携パスの目標活用件数を290件としていたが、見込件数270件と目標達成で

きない見通し。 

・前年度から「私のカルテ」の改訂を進めており、先日開催された5大がん地域連携パス作

成作業部会にて、“再発・転移”しても使い続けられる「私のカルテ」の案が完成した。 

・以上の点を踏まえて、最終評価は「B」評価とする。 

・平成30年度滋賀県がん診療連携協議会PDCAチェックリストでは、本部会は「滋賀県がん地

域連携クリティカルパスの適用率」を計画に挙げており、今回がん登録のデータを基に適

用率を算出した。詳しくは後ほど説明する。 

 

○滋賀県がん地域連携パス運用状況について 

・滋賀県がん地域連携パス登録件数の資料に基づき、下記のとおり報告した。 

・2010年4月開始以降平成31年1月末時点の総登録件数は2,134件である。 

・今年度4月から1月末時点の登録件数は222件となっており、この数字から今年度の推定登

録件数を算出した。 

・施設によって、登録件数に差がある。 

・滋賀県がん地域連携パスのバリアンス及び5年経過件数について下記のとおり報告された。 

・がん地域連携パス開始後、事務局にバリアンス報告のあった件数は368件、また5年経過し

パス終了となった件数が361件である。よって、パス開始登録された2,314件のうち、約73

0件は現在動いていないことになる。 

・5大がんのバリアンス理由として、上位から①本疾患から発生した問題（再発・転移）10

4件、②死亡68件、③本人の意思56件となっている。 

 

○胃がん・大腸がんパス適用率 

・がん登録の最新データ（2017年）から、胃がん・大腸がんにおける各施設のパス適用率を

算出した。症例数を基にした全施設のパス適用率平均は、胃がん22.5％、大腸がん18.7％。

うち紹介患者に限定した場合の適用率は胃がん33.0％、大腸がん30.3％だった。 

・これは、がん登録の症例に対して、事務局に報告のあったパス運用件数で算出しているた

め、あくまで参考値である。各々様々な事情もあり、施設や地域によって格差があるが、

特徴が捉えられている結果になったと考えている。この資料でいくと、長浜赤十字病院さ

んはかなり頑張ってパスを活用いただいている。 

 

また、下記のような意見があった。 

（滋賀県保健所長会） 

それぞれの施設が持ち帰って、パス運用率が上げる対策を検討していただきたい。 

 

2．がん地域連携パスの改訂について 

○再発・転移の対応について 

・再発・転移の対応策の前に、「私のカルテ」内に “4.緩和ケアとは”“5.がんの相談・情

報”を追加したいと考えている。緩和ケアの内容は、既存の緩和ケア用の私のカルテ内か

らの抜粋となる。がんと診断された時から取り入れるべきとされているため、今回追加し

た。また、現在の「私のカルテ」にはがん相談に関する情報が載っていなかったため、新

たに追加した。 

・再発・転移の対応策として、【資料4-3】のとおり説明した。パス開始後、再発・転移によ

ってバリアンスとなった場合、手術担当病院での治療中に資料Ⓐ「私の受診カルテ」欄を

記入してもらうことで「私のカルテ」を使用し続けてもらい、状態が落ち着いた時点で資

料ⓑ「地域連携診療計画書変更用」を作成し、連携再開となる。個々に応じた計画となる

ためパスではないが、患者さんに「私のカルテ」を使い続けてもらうことを目的にこのよ

うな改訂となった。また、これに伴い、医療者用のパスにも再発・転移に関する項目と、

緩和ケアパスに関する項目を追加する。来年度からの運用を予定している。また、今回の

改訂の説明も兼ねて、来年度に実務担当者会議の開催を予定している。 



 

（部会長） 

まず、緩和ケアの追加に関しては、患者さんに対しても当初から緩和ケアを知ってもらお

うという意図である。また、再発・転移後のパスは“パス”ではないが、患者さんに「私

のカルテ」を使い続けてもらうことに大きな意味がある。再発・転移後は個人差が大きい

ため標準治療というものがなくなってくるため、ほとんど空白のパス用紙を用紙している。 

 

また、下記のような意見があった。 

（近江八幡市立総合医療センター） 

当院では、再発・転移後の治療によって、連携先医療機関が複数ある場合がある。たとえ

ば、緩和ケアはヴォーリズ記念病院、放射線治療は県立総合病院など。他施設で連携する

ことも多いため、複数の連絡先を記入する欄がほしい。 

 

○胃がん（術後補助化学療法後）の新規作成について 

・現在の胃がんパスには、①早期②術後補助化学療法有③術後補助化学療法無が存在し、②

はTS-1に限定されているため、今回TS-1以外の術後補助化学療法に対応するために新たに

「術後補助化学療法後」パスを作成した。術後1年間は手術担当病院にて術後補助化学療法

を実施し、その後連携開始となる内容である。 

 

また、下記のような意見があった。 

（滋賀医科大学医学部附属病院） 

今までの術後補助化学療法有、無のパスも残るのか？ 

→現在の補助化学療法有で使用できるものがTS-1に限定されており、治療中も連携先へ受

診するスケジュールとなっている。 

（部会長） 

確かに名称がややこしいため、現在の「術後補助化学療法有」を「TS-1」に変更してもよ

いのでは。 

（滋賀医科大学医学部附属病院）（近江八幡市立総合医療センター） 

今回のパスでは、術後1年経過してからの連携開始となるが、このパスにも登録期限はある

のか？  

→他と同様に、退院後30日以内にパス開始された場合に、診療報酬の算定対象となる。 

（滋賀医科大学医学部附属病院） 

再発・転移用パスを運用する際に、私のカルテ内に分かるような何か（たとえばパス開始

時の患者プロファイルのようなもの）を挟み込む方がよいのではないか？ 

→WGと検討する。今回の改訂案については、各施設に持ち帰っていただき、何かご意見な

どあれば教えてほしい。 

 

3．その他 

・今年度はWGの活動はあまりできなかったが、パス改訂に大きな一歩を踏み出せた。来年度

も引き続きご協力お願いしたい。 

・再発・転移に対応したパス、胃がん（補助化学療法後）パスについては来年度4月から運

用開始し、問題点等あれば随時修正していくこととする。 

 

そ の 他 なし 

  

以上のとおり報告します。                          平成31年3月29日 

滋賀県がん診療連携協議会 会長 様 

 

   地域連携部会 部会長 芥田 敬三 
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連携診療開始 
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「私のカルテ」の 
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新たな連携診療計画を作成し、 
（地域連携診療計画書 変更用を使用） 
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※  Ａ 

※  Ｂ 

【資料4-3】 
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