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生活習慣病

感染症対策

「がん予防」分野の
分野別目標

がんを知り、がんを予防する
こと、 がん検診による早期発
見・早期治療を 促すことで、
がん罹患率・がん死亡率 の
減少を目指す
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がんの2次予防

受診率対策
について

がん検診の
精度管理について

科学的根拠に基づく
がん検診の実施
について
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受診率向上

精度向上

「がん予防」分野の
分野別目標

がんを知り、がんを予防する
こと、 がん検診による早期発
見・早期治療を 促すことで、
がん罹患率・がん死亡率 の
減少を目指す
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乳がん検診・子宮頸がん検診・大腸がん検診の受診率対策に関する
科学的根拠（CDC）
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２．患者本位で持続可能ながん医療の提供

（１）がん医療提供体制等
①医療提供体制の均てん化・集約化について
②がんゲノム医療について
③手術療法・放射線療法・薬物療法について
④チーム医療の推進について
⑤がんのリハビリテーションについて
⑥支持療法に推進について
⑦がんと診断された時からの緩和ケアの推進につ

いて
⑧妊孕性温存療法について

（２）希少がん及び難治性がん対策
（３）小児がん及びＡＹＡ世代のがん対策
（４）高齢者のがん対策
（５）新規医薬品、医療機器及び医療技術の速やかな

医療実装

40

「がん医療」分野の
分野別目標

適切な医療を受けられる
体制を充実させることで、
がん生存率の向上・がん
死亡率の減少・全てのが
ん患者及びその家族等の
療養生活の質の向上を目
指す



第４期がん対策推進基本計画（令和５年３月閣議決定）分野別施策の概要
２．がん医療

（１）がん医療提供体制等
• 均てん化に加え、拠点病院等の役割分担と連携による地域の実

情に応じた集約化を推進
• 感染症発生・まん延時や災害時等においても必要ながん医療が

提供できる連携体制の整備
• がんゲノム医療の一層の推進に向けた科学的根拠の収集と、より

適切なタイミングでのがん遺伝子パネル検査の実施に向けた検討
• 科学的根拠に基づく支持療法、効果的・継続的ながんのリハビリ

テーションの推進
• 緩和ケアが、診断時から全ての医療従事者により提供される体制

整備や普及啓発の強化
• がん・生殖医療に係る人材育成と研究促進事業を通じた妊孕性温

存に関するエビデンス創出

（２）希少がん・難治性がん対策
• 高度かつ専門的な医療へのアクセ

ス向上のための拠点病院等の役
割分担と連携体制の整備の推進

• 薬剤アクセス改善に向けた研究開
発や治験の推進等

（４）高齢者のがん対策
• 地域の関係機関等との連携による、個々

の状況に応じた、適切ながん医療の提供
体制の整備

• 高齢のがん患者に対する医療の実態把握
• 意思決定支援の取組推進

（３）小児がん・ＡＹＡ世代のがん対策
• 地域の実情に応じた拠点病院等の

役割分担と連携体制の整備
• 薬剤アクセス改善に向けた研究開

発や治験の推進等

（５）新規医薬品、医療機器及び 医療技術の速やかな医療実装
• 拠点病院等における臨床研究等の推進と適切な医療機関への

紹介
• 治療薬等へのアクセス改善に向けた研究開発や治験の推進、

実用化に向けた対応策の検討等

第88回がん対策推進協議会資料より改変



42

（１）がん医療提供体制等

（４）高齢者

（５）新規医療技術

（３）小児がん・AYAがん

（２）希少がん・難治がん

「がん医療」分野の
分野別目標

適切な医療を受けら
れる体制を充実させる
ことで、がん生存率の
向上・がん死亡率の
減少・全てのがん患者
及びその家族等の療
養生活の質の向上を
目指す
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２. 患者本位で持続可能ながん医療の提供）
（１） がん医療提供体制等

① 医療提供体制の均てん化・集約化について
• 国及び都道府県は、がん医療が高度化する中で、引き続き質の高いがん医療を提供する

ため、地域の実情に応じ、均てん化を推進するとともに、持続可能ながん医療の提供に向
け、拠点病院等の役割分担を踏まえた集約化を推進する。その際、国は、都道府県がん
診療連携協議会等に対し、好事例の共有や他の地域や医療機関との比較が可能となる
ような検討に必要なデータの提供などの技術的支援を行う。

• 国は、拠点病院等を中心に、患者に対するがんの告知や、インフォームド・コンセントの取
得、セカンドオピニオンの提示などが適切に実施されるような体制整備を引き続き推進す
る。また、質の高い病理診断や細胞診断を提供するための体制の整備を引き続き推進す
る。

• 国及び都道府県は、感染症発生・まん延時や災害時等の状況下においても、必要ながん
医療を提供できるよう、診療機能の役割分担や、各施設が協力した人材育成や応援体制
の構築等、地域の実情に応じた連携体制を整備する取組を平時から推進する。

• 国は、拠点病院等、小児がん拠点病院等、がんゲノム医療中核拠点病院等が相互に連
携可能となるよう検討する。 44



２. 患者本位で持続可能ながん医療の提供）
（１） がん医療提供体制等

② がんゲノム医療について
• 国は、がんゲノム医療をより一層推進する観点から、がんゲノム医療中核拠点病院等を

中心とした医療提供体制の整備等を引き続き推進する。また、関係学会等と連携し、がん
遺伝子パネル検査等の更なる有効性に係る科学的根拠を引き続き収集するとともに、必
要な患者が、適切なタイミングでがん遺伝子パネル検査等及びその結果を踏まえた治療
を受けられるよう、既存制度の見直しも含め検討する。

③ 手術療法・放射線療法・薬物療法について
（ア）手術療法について
• 国及び都道府県は、患者が、病態や生活背景等、それぞれの状況に応じた適切かつ安全

な手術療法を受けられるよう、標準的治療の提供に加えて、科学的根拠に基づく、ロボット
支援手術を含む鏡視下手術等の高度な手術療法の提供についても、医療機関間の役割
分担の明確化及び連携体制の整備等の取組を進める。
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２. 患者本位で持続可能ながん医療の提供）
（１） がん医療提供体制等

③ 手術療法・放射線療法・薬物療法について
（イ）放射線療法について
• 国及び都道府県は、患者が、病態や生活背景等、それぞれの状況に応じた適切な放射

線療法を受けられるよう、標準的治療の提供に加えて、科学的根拠に基づく高度な放
射線療法の提供についても、医療機関間の役割分担の明確化及び連携体制の整備等
の取組を進める。

• 国は、関係学会等と連携し、標準的治療及び粒子線治療、核医学治療、画像誘導即時
適応技術を用いた治療等の高度な放射線療法の安全な提供体制の在り方について検
討する。
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２. 患者本位で持続可能ながん医療の提供）
（１） がん医療提供体制等

③ 手術療法・放射線療法・薬物療法について
（ウ）薬物療法について
• 国及び都道府県は、患者が、病態や生活背景等、それぞれの状況に応じた適切かつ安全

な薬物療法を外来も含め適切な場で受けられるよう、標準的治療の提供に加えて、科学的
根拠に基づく高度な薬物療法の提供についても、医療機関間の役割分担の明確化及び連
携体制の整備等の取組を進める。

• 国は、国立研究開発法人国立がん研究センターや関係学会と連携し、国民が、薬物療法等
に関する正しい情報を得ることができるよう、科学的根拠に基づく治療法に関する情報提供
及び普及啓発を推進する。

• 国及び都道府県は、バイオ後続品に係る新たな目標を踏まえ、使用促進のための具体的な
方策を検討する。
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がん情報サービス編集委員会＆都道府県癌診療連携拠点病院連絡協議会 情報提供・相談支援部会作成

がんと診断されて間もない人への情報提供資材（Ｗｅｂ・冊子・動画）

医師（医療者）にとってのメリット
• 伝えたいけれど十分に伝えられない情報を補完できる

標準治療について、セカンド・オピニオン（受けられること、しくみ）
妊孕性（治療を始める前に伝える必要がある情報）
就労支援（「仕事をすぐに辞めないで」） …等

• 多職種で連携しやすくなる
がん相談支援センターの紹介：困った時には、だれかに相談してほしい！
そんな場として利用できる「がん相談支援センター」をいち早く紹介でき、
多職種で連携し、患者や家族に必要な情報提供やサポートができる

48

患者にとってのメリット
・必要な情報を得ることができる
冊子内のQRコードを利用すれば、さらに詳しい情報が得られる

https://ganjoho.jp/public/dia_tre/anatani_shitte_hoshiikoto/index.htmlhttps://ganjoho.jp/public/dia_tre/anatani_shitte_hoshiikoto/index.html

Ａ５判
３２ページ

紹介動画
３分
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医療提供
全般
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手術

放射線

薬物療法
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