
 

がん診療連携拠点病院の現況について 
 
◎ 本年８月に都道府県を通じてがん診療連携拠点病院の現況を把握した結果は以下の通り。 
◎ 結果は、がん診療連携拠点病院２８６施設のうち、締切り期限までに回答があった２６７施設

の現況を整理したものである。 
 

１ 放射線療法 

放射線治療を専門的に行う医師 
 常勤医師    平均２．０人 

うち、専従  平均１．３人    専従者２名以上の施設：２４．３％（６５施設）   
                 専従者１名の施設：３９．０％（１０４施設）

専従のいない施設     ：３６．７％（９８施設） 
非常勤     平均０．４６人 

放射線診断医 
 総数         平均４．５人  

（うち、常勤医師） （平均３．６人）常勤の診断医がいる施設：９２．５％ （２４７施設）

                    常勤の診断医がいない施設：７．５％ （ ２０施設）

診療放射線技師（常勤） 
 

 
総数            平均１６．３人 
うち、放射線治療に専従  平均 ２．８人 

放射線治療に関する機器の精度管理等に従事する者（常勤） 
 総数      平均２．６人 

うち、専従  平均０．５人    専従者のいる施設 ：３４．８％（９３施設） 
                  専従者のいない施設：６５．２％（１７４施設） 

放射線治療機器 
 
 
 

リニアック 平均１．３台（うち、マルチリーフコリメーター付 平均１．１台） 
リニアックのある施設：９３．２％（２４９施設）   

リニアックのない施設：６．７％（１８施設） 

治療計画装置  平均１．４台 
治療専用ＣＴ  平均０．９台 

放射線治療部門 
 放射線治療部門のある施設：４５．７％（１２２施設） 

（＊）特定機能病院及び都道府県拠点病院（４９施設）に限れば、５９．２％（２９施設） 
放射線治療部門のない施設：５４．３％（１４５施設） 

(参考)診療報酬上の届出 
 放射線治療管理料・放射線治療専任加算 

算定している施設 ：８０．１％（２１４施設） 
算定していない施設：１９．９％（ ５３施設） 

直線加速器による定位放射線治療 
 算定している施設 ：３３．７％（ ９０施設） 
 算定していない施設：６６．３％（１７７施設） 
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２ 化学療法 

化学療法を専門的に行う医師 
 自らが所属する診療科のみならず、他の複数の診療科における患者にも対応する医師 

（常勤医） 平均３．４人   常勤医のいる施設 ：５５．４％（１４８施設） 
（非常勤医）平均０．２人   常勤医のいない施設：４４．６％（１１９施設） 

主に自らが所属する診療科の患者に対してのみ対応している医師 
（常勤医） 平均２３．８人  常勤医のいる施設 ：９４．０％（２５１施設） 
（非常勤医）平均 ３．１人  常勤医のいない施設： ６．０％（ １６施設） 

化学療法に精通した薬剤師（常勤） 
 平均３．５人（うち、外来化学療法室に専従の者 平均０．７人） 

          外来化学療法室に専従の者がいる施設 ：３３．３％（ ８９施設） 
外来化学療法室に専従の者がいない施設：６６．７％（１７８施設） 

化学療法に精通した看護師（常勤） 
 平均９．１人（うち、外来化学療法室に専従の者 平均１．７人）         

          外来化学療法室に専従の者がいる施設 ：７６．０％（２０３施設） 
外来化学療法室に専従の者がいない施設：２４．０％（ ６４施設）  

化学療法の治療計画（レジメン）を科学的根拠に基づき審査し、 
組織的に管理する委員会の有無 
 委員会のある施設：５９．２％（１５８施設） 

委員会のない施設：４０．８％（１０９施設） 
外来化学療法室(→詳細は次ページ)    

 
 

外来化学療法室を設置している施設 ：９４．４％（２５２施設） 
外来化学療法室を設置していない施設： ５．６％（ １５施設） 

外来化学療法を受けている患者の容態が急変した場合に備え、急変時に直ちに対応できる医師 
が外来に常駐しているかどうか 
 常勤している施設 ：８１．３％（２１７施設） 

常勤していない施設：１８．７％（５０施設） 
外来化学療法部門の有無 

 化学療法部門のある施設：３３．７％ （９０施設） 
（＊）特定機能病院及び都道府県拠点病院（４９施設）に限れば、５９．２％（２９施設） 
化学療法部門のない施設：６６．３％（１７７施設） 

 



外来化学療法室の状況  （注）外来化学療法室を設置している２５２施設の状況 
 
 外来化学療法室を専ら統括、管理する常勤医師の有無 

統括医のいる施設： ５５．６％（１４０施設） 
統括医のいない施設：４４．４％（１１２施設） 
 

病床数 

 
日勤帯(化学療法の治療中)における看護師数（平均３．２人） 

 
 

病床あたりの看護師数（平均３．９人） 
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・ ～１０病床 ５５．９％（１４１施設）

・ ～２０病床 ３２．９％（ ８３施設）

・ ２０病床以上１１．１％（ ２８施設）



３ 緩和ケア 

緩和ケアチームの構成 
  

 総 数 うち、専従／専任 
身体症状を担当する常勤医師 平均２．９人 平均０．４人／平均１．５人 
精神症状を担当する常勤医師 平均０．９人 平均０．１人／平均０．５人 
常勤看護師 平均４．５人 平均１．３人／２．５人 
コメディカルスタッフ 平均０．５人       － 
 
身体症状を担当する常勤医師がいる施設 ：９７．０％（２５９施設） 
 うち、専従者がいる施設       ：１８．４％（ ４９施設） 
    専任者がいる施設       ：４４．９％（１２０施設） 
身体症状を担当する常勤医師がいない施設：３．０％（  ８施設） 
 
精神症状を担当する常勤医師がいる施設 ：６４．４％（１７２施設） 
 うち、専従者がいる施設       ： ４．５％（ １２施設） 
    専任者がいる施設       ：３０．３％（ ８１施設） 
精神症状を担当する常勤医師がいない施設：３５．６％（ ９５施設） 

 
精神症状を担当する医師がいない場合（９５施設）、精神症状の緩和について他の医

療機関からの協力が得られている体制整備の有無 
     協力体制のある施設：５２．６％（ ５０施設） 
     協力体制のない施設：４７．４％（ ４５施設） 
 
常勤看護師がいる施設   ：９５．６％（２５６施設） 
 うち、専従者がいる施設 ：２７．３％（ ７３施設） 
    専任者がいる施設 ：４３．１％（１１５施設） 
常勤看護師がいない施設  ： ４．１％（ １１施設） 
コメディカルスタッフ（専従）がいる施設 ：１６．１％（ ４３施設） 
コメヂィカルスタッフ（専従）がいない施設：８３．９％（２２４施設） 

緩和ケア外来の有無 
 
 

緩和ケア外来のある施設：３１．１％（ ８３施設） 
緩和ケア外来のない施設：６８．９％（１８４施設） 

(参考)診療報酬上の届出 

 緩和ケア診療加算を算定している施設 ：１４．６％（ ３９施設） 
緩和ケア診療加算を算定していない施設：８５．４％（２２８施設） 

 
 
 
 
 



 緩和ケアチームに対する新規診察依頼件数（平均１３．８件／２ヶ月） 

 
 

４ その他 

セカンドオピニオンの受入体制の有無 
 
 

セカンドオピニオンの受入体制がある施設：９２．５％ （２４７施設） 
セカンドオピニオンの受入体制がない施設： ７．５％ （ ２０施設） 

キャンサーボードの設置状況 
 
 

設置している施設 ：２３．６％ （６３施設／２６７施設） 
設置していない施設：７６．４％ （２０４施設／２６７施設） 

病理医 
 総数       平均３．３人  

（うち、常勤医師）（平均２．２人） 常勤の病理医がいる施設 ：８６．５％（２３１施設） 
                               常勤の病理医がいない施設：１３．５％（ ３６施設） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



（参考）病院規模（病床数、新規入院がん患者数） 
 
   病床数 

  
   新規入院がん患者数（注：平成19年4月及び5月の2ヶ月間の患者数に６を乗じたもの） 

 
  新規入院患者に占めるがん患者の割合 
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