
成人期

エピゲノムも関与

檜山委員資料：がん対策の実現への取組 (ゲノム情報からのオーダーメイド医療）
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ゲノム解析は、生殖細胞の発生から胎児、新生児、小児、思春期、成人における発がんや進展の病態
生理を明らかにして、がん予防・早期診断と共に個人個人にやさしいオーダーメイド療法を提供する。
遺伝子多型・変異・欠失, 染色体異常、ゲノム不活化、インプリンティング異常、リプログラミング異常など
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(檜山英三委員資料）
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がん健診職場健診

がん組織ゲノム解析

遺伝性腫瘍（８－１０％）
成人がん

がんが発症したら

きょうだい・家系内の問題

檜山委員資料：がん登録について：小児がん登録の多重化・多様化

がん登録はがんの罹患や生存の状況等を把握する仕組みであり、我が国のがんの現
状を把握し、がん対策の基礎となるデータを得るとともに、がん患者に対して適切なが
ん医療を提供し、また、がん予防を行うため
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全国小児がん登録 （約60,000例）

日本小児外科学会悪性腫瘍登録（約18,000例）

神経芽腫登録（約5000例）
小児がん全数登録

小児血液学会登録

発症要因解明

5種の固形腫瘍

スクリーニング例

臨床試験例
死亡個票と照合
登録率 ６７％
（Lancet 2008)

がん登録
の法制化

がん登録法制化への期待
小児がん（希少がん）は悉皆登録が必須 → 学会等の登録の限界があり法制化に期待
従来の多くの小児がん登録システムの存在：臓器がん登録との相違
→ 登録システムの簡便化と重複登録のチェックシステム
多くの蓄積症例 → 将来への活用と効率よく情報が収集できる登録システムの確立
がん登録の法制化 （活用して連結するには同意が必要）
→ 既存の登録システムとの連結とがん医療への活用の検討(ゲノム医療への応用）


