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１．「院内および地域がん登録導入支援説明会」

沖縄県ではがん診療連携拠点病院（以下、拠点病院）等の治療カバー率が全国一低い。そのため、先ず
はカバー率を上げるために、県内の主要医療機関に院内がん登録を始めてもらうための取り組みを
2009年にスタートした。

現在までに11施設で実施。開催にあたって、病院長、副病院長、診療部長、各科担当医、システム担当、
がん登録実務者など各職種が参加するよう工夫した。説明会を行った11施設すべてにおいてがん登録
が開始された。 全国集計参加病院のカバー率は90.2％で全国一である。

6

院内及び地域がん登録導入説明会

２．「院内および地域がん登録研修会」

2009年にスタート。年に１回実施。1回約80名の実務者が参加。

院内および地域がん登録
をはじめるにあたっての

マニュアル

がん登録部会でマニュアルを作成 説明会の様子（地域がんと院内がんの担当者2名が説明）
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１．琉球大学病院では、2010年度（2008年症例）から、院内がん登録集計報告書を発行した
２．2013年症例の報告書からは、患者会、有識者、行政、拠点病院等で組織される沖縄県がん診療連

携協議会（以下、協議会）と協力し、報告書を作成してきた

形態専門家コメント5年生存率掲載集計部位施設数

資料――5部位3施設2008年症例

資料――5部位3施設2009年症例

冊子――7部位3施設2010年症例

冊子――7部位3施設2011年症例

冊子――7部位3施設2012年症例

冊子ありあり（拠点全体）10部位16施設2013年症例

冊子ありあり（施設別）13部位17施設2014年症例

冊子ありあり（施設別）15部位17施設2015年症例

冊子ありあり（施設別）15部位18施設2016年症例

冊子ありあり（施設別）15部位18施設2017年症例

冊子ありあり（施設別）15部位18施設2018年症例

冊子ありあり（施設別）15部位19施設2019年症例

冊子ありあり（施設別）15部位21施設2020年症例

冊子ありあり（施設別）15部位21施設2021年症例

冊子ありあり（施設別）15部位21施設2022年症例

改
善
活
動
を
開
始
・継
続

問
題
点
が
多
い

沖縄県院内がん登録報告書のこれまでの経緯
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院内がん登録 全国集計 結果閲覧システム

・院内がん登録全国集計結果閲覧シ
ステムもあり、CSVでも抽出可能で
あるが、これだけでは、県民が理解
するのは難しい。

・各都道府県のがん対策にダイレクト
に活用することは難しい。

・沖縄県内で各方面に丁寧な情報提
供が必要である。
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各病院長に直接面談しての、
院内がん登録データ集計に関する許可と協力依頼（２０１３年度）

月日 曜日 時間 施設名 病院長名 担当者の同席
10月21日 （水） 14時00分 中部徳洲会病院 伊波先生 あり
10月26日 （月） 13時30分 南部徳洲会病院 赤崎先生 あり
10月27日 （火） 16時00分 中頭病院 宮里先生 依頼済み

10時00分 浦添総合病院 棚田先生 依頼済み
11時00分 国立沖縄病院 川畑先生 あり
15時00分 豊見城中央病院 潮平先生 依頼済み
17時00分 ハートライフ病院 奥島先生 あり
14時30分 沖縄赤十字病院 髙良先生 あり
15時30分 沖縄協同病院 仲程先生 あり
16時30分 南部病院 城間先生 あり

院内がん登録データ集計に関するアポイント

11月10日 （火）

11月9日 （月）

・院内がん登録報告書に参加する
初年度は、すべての施設におい
て病院長を訪問し、直接説明し、
集計に関する許可と協力依頼を
行った。

当時の訪問アポイント履歴



各病院長宛てのデータ提出依頼書・承諾書（２０２４年度）

・データ収集を行う際の依頼文
・院内がん登録データの収集と、施設
別データを全面公開の方針で集計
することを、文書で毎年承諾してい
ただいている



院内がん登録報告書に対する協議会（主に患者関係委員）における意見

１．医療機関の増加（2013年症例報告書から対応）

• 探したい施設が報告書に載っていない

• 拠点病院3施設のみでは少なすぎる

２．集計がん種の増加（2013年症例報告書から対応）

• すべてのがんの種類に対応して欲しい。５大がんのみでは少ない

３．５年生存率の公開（2014年症例報告書から対応）

• 自分と同じがんのステージ毎の生存率が知りたい。施設毎に知りたい

４．専門家のコメントの掲載（2013年症例報告書から対応）

• グラフを見ても、それをどう読んだらいいか分からない

• 表やグラフの見方が分からない、見ても理解が難しい

５．データ検索できるWebサイトの構築（2015年症例から対応）

• 記載されている情報が、必要としているすべての患者に届くようにして欲しい

112024/12/23 第16回がん診療提供体制のあり方に関する検討会

協議会委員からの要
望には、できる限り応
えてきた
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3施設

（２００8年症例）
16施設

（２０１３年症例）
21施設に拡大
（２０２０年症例以降）

18施設
（２０１６年症例）

医療機関の増加

当初は、拠点病院3施設のみを集計していたが、各施設の
理解と協力を得ることで、21施設に拡大した。

沖縄県のがん罹患数に対する院内がん登録数のカバー率
は、推計で4割から9割となった。
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集計がん種の増加

５大がんを
詳細集計

（2008年症例）

15部位を
詳細集計

（2015年症例以降）

10部位を
詳細集計

（2013年症例）

5大がんのみだった詳細集計だが、地域がん登録データを用い
て、沖縄県で罹患数の上位10部位と死亡数の上位10部位、合計
15部位を詳細集計するようにした。
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沖縄県院内がん登録集計報告書 目次

2024/12/23 15第16回がん診療提供体制のあり方に関する検討会

青いラベルの「３、沖縄県院内がん登録実施施設 集計結果」のページでは、沖縄県内で院内がん登録を実施している
施設の集計を、横並びで表示して、施設間の比較がやりやすくなっている。
赤いラベルの「４、部位別 集計結果」のページでは、部位ごとの詳細集計を施設別に表示。
オレンジのラベルの「５、施設別 集計結果」では、病院ごとの来院患者の特徴がわかるように集計結果を表示。
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利用者のためのガイドページ

・集計結果を並べるだけでは、活用
されない。

・報告書の中に見る箇所をガイドす
るページをつけて、探しやすく工夫
している。

（１） ○○がんはどの圏域で治療をし
ているか？

⇒ P19（全施設 集計結果へ）
（２） 小児がんやAYAがんはどこの

病院がみている？
⇒ P19（全施設 集計結果へ）

（３） 数値を見ても理解できないから、
専門医からのコメントが読みた
い

⇒ P45（部位別 集計結果へ）

第16回がん診療提供体制のあり方に関する検討会



施設別の登録数の推移

17は、拠点病院等

施設別の登録数の推移がわかるグラフ



施設別の上位5部位の登録割合

・効率的に、各施設の症例数の多いがんの種類
を見ることができ、特徴を把握できる。
例） 琉球大学病院の上位5部位は、通常の

がん罹患の順位と全く違うことが分かる

18



小児がん（0ｰ14歳）

施設別登録数の推移
AYA世代がん（15ｰ39歳）

施設別登録数の推移

19

小児がんは、協議会において決議された、県立南部医療
センター・こども医療センターと琉球大学病院への集約
化が、実際に進んでいることが分かる

AYA世代のがんは、協議会において、琉球大学病院、県
立中部病院、那覇市立病院への集約化が決議されたが、
現状は不十分であることが分かる



施設別 二次医療県別 登録数と登録割合

20

・表だけでなく、色分けグラフを表示し、理解の助けとしている
・離島地域である八重山医療圏、宮古医療圏を多く診療している施設
は、石垣島の八重山病院や宮古島の宮古病院である。

・しかし、本島の病院でも、緑の宮古医療圏と青の八重山医療圏の患者
を、比較的多く診ている病院があることが分かる

・これらの現状が分かることで、地域連携などの検討材料になる。
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二次医療県別 部位別 ステージ別登録割合

・宮古医療圏の胃がんは、他の医療圏に比べ
てⅣ期の割合が高い。

・検診の重点化などの検討材料になる



琉球大学病院 ５年生存率公開

15部位のステージ別5年生存率の算出と公開（掲載）
がん診療連携拠点病院（3施設）は、施設別に算出し、公開（掲載）

222024/12/23 第16回がん診療提供体制のあり方に関する検討会



那覇市立病院/県立中部病院 ５年生存率公開

那覇市立病院 県立中部病院

肺がんのステージⅢ期５年生存率が、那覇市立病院は15.9％、県立中部病院は14.5％と、全国のがん拠
点病院と比べて低いことが協議会での議論につながった。

232024/12/23 第16回がん診療提供体制のあり方に関する検討会



５年生存率について、協議会でも議論

１．協議会では、当初は地域がん登録の生存率を出していたが、熱心な討議がされてこ
なかった。

２．院内がん登録による施設別かつステージ別に生存率を出すようになってから、協議
会委員から、問題点の指摘や対応策の必要性が相次いだ。

３．各病院長自らが、自院の生存率が低いのは、がん以外の心疾患・腎疾患・肝疾患な
どの複数臓器に問題を抱えていたり、生活習慣病などの基礎疾患が影響を与えて
いる可能性が推察されるとのコメントが出された。

４．さらに、要因分析、院内の対策を再評価し、生存率向上の対策を進めるとの表明も
あった。

５．協議会委員である沖縄県医師会長や沖縄県保健医療部長からも、検診をしっかり
進める、これまで以上に喫煙の対策を取るとの表明につながった。

６．生存率が施設別かつステージ別に出るようになって、協議会委員（特に拠点病院等
選出委員）が初めて自分事として捉えるようになり、その後の活発かつ有意義な議
論につながっている。
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胃がん 登録数の推移

25

胃がんは、分散しており、集約化が進ん
でいないことが分かる



胃がん
ステージ別
治療の件数

Ⅰ期

Ⅲ期 Ⅳ期

Ⅱ期

26

・各施設への内視鏡治療や鏡視下治療の普及が進ん
でいるかが分かる。
・胃がんⅠ期では、多くの施設で青の鏡視下治療と
黄緑の内視鏡治療が行われていることが分かる。



肺がん 登録数の推移

27

肺がんは、沖縄病院と中頭病院に、ある程
度ではあるが、集約化が進んでいることが
分かる。



肺がん
ステージ別
治療の件数

Ⅰ期

Ⅲ期 Ⅳ期

Ⅱ期

28

・各施設が、ガイドラインに沿った治療を行っているか否かが分かる。
・沖縄県では、肺がんステージⅡ期では、選択される治療が、施設間で
かなり異なっていることが分かる。
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専門家コメント掲載

がん疫学専門家のコメント 臓器別専門医のコメント

全体的な集計からみえるがん罹患の傾向や、
各施設・各部位別詳細集計からみえるがん診
療の特徴や傾向について記載

各部位別詳細集計からみえる沖縄の罹患の
傾向や、沖縄県内の具体的ながん診療の現
状、今後の課題等について記載
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各施設の病院長コメント掲載（毎年改定）

・病院長が、院内がん登録から何が分
かるかを把握するようになった。

・病院長自らが、集計値や生存率に関
して毎年考察してくれるようになっ
た。
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沖縄県院内がん登録報告書の概要

発行日：2024年3月30日発行
発行部数：400部

編著：琉球大学病院がんセンター
沖縄県がん診療連携協議会がん登録部会

発行：琉球大学病院がんセンター

予算：がん診療連携拠点病院機能強化事業費（琉球大学病院）

事務局・集計作業者：院内がん登録実務者2名（琉球大学病院）

配布先：
①県内患者会（12団体） ②県内図書館（5施設）
③県内保健所（6施設） ④県医師会（1施設）
⑤県内地区医師会（8施設） ⑥沖縄県（4施設）
⑦県内主要医療機関（約100施設）
⑧都道府県がん診療連携拠点病院（50施設） など
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問題点と対応策
＜問題点＞

• 拠点病院以外の医療機関から、データの提供をしてもらえるか

• 各医療機関の横並びのデータや比較可能なグラフの公開を賛同してくれるか

＜対応策＞

１．協議会の事務局として、院内がん登録を実施している１８施設を一軒一軒訪問して、
病院長に直接説明とお願いを行った。

顔の見える関係、信頼関係が構築できた。

２．データの公開が、患者に有益なだけでなく、他の医療機関との比較が可能になるこ
とで、がん医療における自施設の状況が分かり、今後がん医療にどのように取り組
めばよいのか、またどのがん種に注力すればよいのかなどの、自施設の方向性を検
討するための基本データとして、自施設に有益であることを説明した。

現在では、参加している非拠点の病院長からも、本報告書は病院運営や経営に
とっては『宝の山、なくてはならないもの』という評価をいただいている。
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本日の発表内容

１．沖縄県がん診療連携協議会

２．沖縄県院内がん登録報告書の作成と公表の取り組み

（１）これまでの経緯

（２）分析結果からわかること

（３）問題点と対応策

（４）活用事例

３．まとめ
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がん相談支援センターでの活用

１． 拠点病院等のがん相談支援センターだけではなく、
非拠点の相談部門でも活用されている。

２． 相談員からの意見
（１） がん種毎に登録数の多い医療機関が明らかになり、

患者さんが病院を選ぶ際の目安となっている。

（２） 患者さんから「自分のがんと自分のステージでは、
○○病院では、どんな治療され、どのくらいの生存率
なのか」と聞かれることも多く、患者さんに提示でき
る分かりやすい資料である。

（３） 院内・院外から「症例数の多い病院で治療またはセカ
ンドオピニオンを受けたい」という相談があった際に
参照している

実際の相談の様子

沖縄県院内がん
登録報告書
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各がん種に対する医療機関の選定での活用

１．第７次沖縄県医療計画に基づき、2018年度に沖縄県が琉球大学に委託。具体的には、琉球大学病院
がんセンターが事務局となり、沖縄県がん診療連携協議会の組織を用いて、選定条件を決定した。

12のがん種の選定条件を決定（①食道、②胃、③大腸、④肝、⑤胆道、⑥膵、⑦肺、⑧乳房、⑨子宮、⑩前立腺、⑪甲状腺、⑫血液）

２．その後は、毎年の院内がん登録および医療機能調査の結果に基づき、条件に合った医療機関を、毎年
選定し直している

県庁ホームページで公開

https://www.pref.okinawa.lg.jp/iryokenko/shi
ppeikansensho/1005229/1006327.html
（2024年12月10日参照）
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検討WGの様子
1. 肺、胃、肝臓、大腸、乳房、子宮、胆道、膵臓、食道、前立腺、甲状腺、血液の12がん種の

WGを設置した。

2. 12がん種ごとに、院内がん登録症例数の多い上位6施設から副院長または部長などの
現場の責任者を構成員とした。各WGに共通してがん薬物療法専門医と放射線治療専門
医を追加した。

3. 選定条件の決定には、院内がん登録によるベンチマーク分析結果が有用であった。

肝胆膵がんWG 血液腫瘍WG胃がんWG

院内がん登録の施設別情報
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選 定 要 件

肺 が ん
1. キャンサーボード

2. がん薬物療法のレジメン審査・登録・管理委員会

3. 緩和ケアチーム

4. セカンドオピニオン

5. 院内がん登録に関する委員会

6. 医療安全管理に関する委員会

施設要件

1. 一般社団法人日本呼吸器学会認定施設

2. 呼吸器外科専門医合同委員会認定修練施設（基幹施設）または（関連施設）

3. 肺がんに対する手術が年24例以上ある施設

4. 肺がんに対する化学放射線治療または放射線治療が年12例以上ある施設。または適切に
連携を取ることにより、必要な時期に適切に他の医療機関に紹介して化学放射線治療または放

射線治療を実施していて、その化学放射線治療または放射線治療が年12 例以上ある施設

5. 肺がんに対する薬物療法が年18例以上ある施設

6. 肺がんに対する新規治療（手術、薬物療法、放射線療法などすべて含む）が年50例以上ある
施設

個別要件
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本日の発表内容

１．沖縄県がん診療連携協議会

２．沖縄県院内がん登録報告書の作成と公表の取り組み

（１）これまでの経緯

（２）分析結果からわかること

（３）問題点と対応策

（４）活用事例

３．まとめ
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ま と め

1. 沖縄県では、拠点病院以外の主要医療機関でも院内がん登録を行っていることで、
全国最下位から全国一の院内がん登録カバー率となっている。結果として、今後の
沖縄県のがん医療をどうしていくべきかを、院内がん登録のデータを用いて議論す
ることができるようになった。

2. 各医療機関の長に、直接働きかけることにより、院内がん登録データの公開が、患
者に有益なだけでなく、医療機関にも有用であることを理解してもらえた。

3. 各医療機関の長の理解が得られたことで、事務局が考えた患者に有益な情報公開
のみならず、その後に協議会において委員（主に患者関係委員）からでた提案事項
に関しても、全て実現し、かつ公開できた。

4. さらに、院内がん登録データを利用しての、

（１） 相談支援部門での活用

（２） １２がん種ごとの医療機関の選定（←協議会における集約化と分散化の議論）

を行うことができるようになった。
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