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■がん治療においては、肺がん・胃がん・大腸がん・前立腺がんなど、頻度の高いがんに

関して、つねに最新のがん治療が行えるように診療体制の整備・設備の最新化を行って

います（ロボット支援手術、放射線治療機器、新規抗がん剤の導入など）。 

◇肺がんでは、CT（※46、FDG-PET（※47等の画像所見に基づき術式を選択しています。低悪性

度の小型肺がんに対しては「部分切除術」や「区域切除術」等の縮小手術により癌の根

治と肺機能温存の両立を図っています。進行肺がんに対しては進行度、がんのバイオマ

ーカー（※48を考慮した術前治療や術後補助療法を実施し、再発率の抑制と予後改善を目

指しています。手術は腫瘍の状態に応じ「多孔式胸腔鏡手術」「単孔式胸腔鏡手術」「ロ

ボット支援手術」等の低侵襲手術（※49や開胸手術を使い分けています。 

◇胃がん・大腸がんでは、腹腔鏡およびロボット支援手術を中心に低侵襲手術を積極的に

導入し機能温存と癌の根治性の両立を目指しています。進行がんについては術前術後の

周術期の化学療法を併用し、再発の抑制と予後改善を目指しています。肝胆膵がんにつ

いても、周術期の化学療法を併用しつつ、進行がんに対しては積極的に拡大手術を行う

方針としています。 

◇乳がんに対しては、周術期の薬物治療および放射線療法を化学療法科及び放射線治療科

と連携し行っており、手術を含めた集学的治療により乳癌の治療成績向上を図っていま

す。また、形成外科と連携し患者のニーズに応じた再建手術も対応しています。 

◇泌尿器科がんとしては、前立腺がんをはじめとして、腎がん・腎盂・尿管がん等に積極

的に取り組んでいます。特に早期の前立腺がんに対しては、積極的にロボット支援手術

を行い癌の根治と機能温存の両立を目指して取り組んでいます。腎がん等に対しても可

能な症例にはロボット支援手術を行い、低侵襲手術による癌の根治と機能温存を目指し

ています。 

■時期にかぎらず、病気や治療に伴う苦痛をつねに最小となるように診療体制を整えてい

ます。 

◇毎日の診療が可能な緩和ケアチームが、入院でも外来でも、がん治療前でも治療中でも

治療後でも、心身いずれのつらさにもすぐに対応しています。 

◇がんの親を持つ子供、AYA 世代のがん患者のサポートチームを設置しています。 

◇薬物療法で鎮痛が困難な痛みに対して、麻酔科・ペインクリニックと連携して、各種神

経ブロックやくも膜下モルヒネ投与といったインターベンショナル治療（※50を実施して

います。 

◇日本ではじめて 1981 年に設立されたホスピス病棟（※51での入院治療を行っています。 

■精神科合併症病棟を利用して、精神疾患のある場合のがん治療が可能です。 

■進歩するがんゲノム医療に対応できる体制を構築しています。 

【コラム】 聖隷三方原病院の取組み 


