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コピー数異常・構造異常

遺伝カウンセリング
by 臨床遺伝専門医・
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がん研究会 還元班（上野班）の概要
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エキスパートパネル開催

丁寧な結果の返却、最適な治
療選択への導出

がん研究会
有明病院

対象症例の抽出
同意説明
検体採取

がん研究会
有明病院

検体・情報の質を保ちながら迅速に全ゲノム解析結果を患者に還元できる
体制を構築する

更なる個別化医療の実現

DB登録
がん研CPMセンター

東大医科研
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高次情報解析
研究・産業利用

臨床情報登録
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実績より予測

0 25 50 75 100 125
子宮頚部

乳房
子宮体部
前立腺

腎盂尿管
咽頭
腎
膀胱
卵巣
肝
胆嚢
肺
大腸
食道
胃

骨軟部腫瘍
膵臓

720症例
／年

17種以上の
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(推定5年生存率
62.1%未満の症例数)
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がん研究会 還元班
R3の実績とＲ４の解析予定症例数

検体種別
解析件数

R3の実績 R4の予定症例数

前向き
検体

同意取得:287件
出件数 :235件

↓
R4年度も上乗せ
検体の出検を継続

同意取得/出検:600症例
＋進捗状況により上乗せの可能性

がん研 ：400件
慶應義塾病院：100件
大阪大学病院：100件

既存検体 出件 :300件 -
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追加
(分担)



想定する対象症例のがん種とステージ
領域 対象がん種(Stage) がん研での推定最大症例数(年間)

整形外科領域 骨肉腫（ⅡA以上）
軟部肉腫（Ⅱ以上）

計100例

泌尿器領域
腎細胞がん（淡明細胞型）
膀胱/尿路上皮がん(T3以上)
尿管がん

30例
50例
40例

大腸外科領域 結腸がん(Ⅱ以上)
上部直腸がん(Ⅱ以上) 計100例

呼吸器外科領域 小細胞がん(ⅡA以上)
非小細胞がん（ⅡA以上） 50例

肝胆膵外科領域 肝細胞がん、胆道がん、膵がん(全てのstage)
根治術不能例も

計250例

食道外科領域 進行がん 50例

胃外科領域 一部のⅡ、Ⅲ、一部のⅣ 70～80例

頭頸部領域 上顎、中下咽頭喉頭（Ⅲ以上）口腔（Ⅲ以上）舌（Ⅲ以上/LNメタ）、甲状腺（未分
化）、希少癌（唾液腺癌など） 計100例

乳腺外科領域 (Ⅲ)以上 or 領域リンパ節転移陽性 50例

婦人科領域
子宮体がん（Ⅲ以上）
卵巣がん（Ⅲ以上）
卵管がん腹膜がんも

130例
160例

-

(※5年生存率62.1%未満を目安として設定)

※分担研究機関において、脳外科領域疾患の追加を検討中 4



がん研究会 還元班の令和4年度の方針

●エキスパートパネルでの検討を踏まえた丁寧かつ着実な患者還元を実践
●分担医療機関との緊密な連携による研究拡大を推進
●進捗状況を踏まえながら同意取得症例数の上乗せを検討
●出口戦略についてAMEDや各班との連携した対応を検討

1) 直接的還元1) 直接的還元

2) 2次的(間接的)還元2) 2次的(間接的)還元

3) 還元の強化3) 還元の強化

●EDC入力開始に備えた臨床情報収集の継続
●2次的還元を目的とするがん研内の情報解析チームとの連携

全ゲノム情報の恩恵を高精度かつ迅速に患者還元するために、下記の項目の実践を目指
す。

●ICT/AI技術(AIアバター)を用いた説明資料コンテンツ作成を継続
●外来での補助説明用スペース確保などの環境整備を検討
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がん研究会 還元班から基本・出口コホートへの誘導
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がん研究会(200例) がん研究会(400例)

慶応義塾病院(100例)

大阪大学病院(100例)

令和3年度 令和4年度

Actionable遺伝子変異あり
薬剤バイオマーカー・診断（がん種診断, 遺伝性腫瘍診断）

各施設のエキスパートパネルでの審議を経て患者還元を実施
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「難治性・希少がん」
は原則として全て登録


