	



Ａ．デーケン氏講演会　迫る！
実行委員長　吉田　昭
会員の皆さま、市民塾のビッグイベントである「Ａ．デーケン氏講演会」が１か月半後に迫りました。チケットの販売及びチラシの配布など広報活動にご尽力頂いており、大いに感謝しております。
２年前の「鎌田實講演会」を凌ぐお客さまの来場を頂くために、全会員の皆さまのお力添えを再度お願い申し上げます。
なお、講演会当日のお手伝いを改めて希望します。奮ってご応募賜りたく、宜しくお願いします。

第５・６回の公開講座の日程、決まる（会場が変わります）

	５


	肝がん～予防と早期発見・早期治療～

（済生会吹田病院　消化器・乳腺外科科長　寒原芳浩氏）
	11月10

（１４
　～１６時）

	６
	「ホスピス病棟の現場から」（淀川キリスト教病院　

緩和ケア認定看護師のスタッフナース　占部　久仁子氏）
	12月２２日
（１４
　～１６時）


会場： 男女共同参画センター（デュオ）
（JR吹田駅北口から、阪急吹田駅から、１０分。アサヒビール吹田工場前、片

山神社横）
第３回公開講座　５大がん～予防と早期発見・早期治療を～「胃・食道がん」

大阪大学　消化器外科学　教授　土岐　祐一郎氏

１．現状：胃がん；死亡者数（男；２位　女；３位）　　　⇒比較的、治りやすい。

　　　　　食道がん；死亡者数（男；７位　女；１２位）　⇒比較的、治りにくい。

２．胃がんになりやすい人：ピロリ菌、塩分の取りすぎ、魚・肉などの焼いたもの、加工

肉、野菜不足など。

○ピロリ菌（発見者はノーベル賞受賞）と胃がん；感染経路は人の口、但し、それ以上
はよく分からない。

開発途上国に多い。幼い時の状態で左右される・・今後は、減少する見込み。

ピロリ菌は、胃炎、胃潰瘍、十二指腸潰瘍、胃悪性リンパ腫につながり、胃がんにな

る可能性がある。

ピロリ菌の保有者は、ない人の数倍、がんになりやすい。しかし多くの人は、ピロリ
菌に感染しても胃がんにはならない。除菌で、どの程度胃がんを防げるかは不明。但

し、胃がんの手術をした人の再発は、ある程度防げる。
３．食道がんになりやすい人：酒を飲む人、タバコを吸う人、熱いものをよく食べる人、

歯磨きをしない人、食物中のカビなど。タバコを吸い、お酒を飲む人の発生率は、全

く飲まない人の６２倍。なお、お酒の弱い人が多量に飲むと、発生率が高い。
４．早期発見：カメラでなければ難しい。食道がんの人は「沁みる」、胃がんの人は「鈍い

痛み（胃薬で改善）」などの症状があるが、分かりにくい。のどがおかしいと感じたら、
カメラを。

５．治療：粘膜層の時は、内視鏡で。粘膜下層にまで達し、リンパ節に転移すると、難し

い。従って、早期発見が大切。なお、手術前の抗がん剤は効果的。手術でなく、化学
放射線療法が効果がある事がある。
６．手術の後遺症（患者の訴え）：おなら（５６％）、疲れ・痩せ（５０％）など。
体重の減少は、胃が作るグレリンが無くなるからということが分かってきて、現在治
験中。
まとめ：

1 東南アジア圏に多い。

2 胃がんはピロリ菌、食道がんは飲酒・たばこが大きな原因。

3 早期診断には、内視鏡が有力。

4 早く見つけて、粘膜切除で直す。

5 腹腔鏡、胸腔鏡下手術は、苦痛の少ない手術。

6 放射線や抗がん剤もうまく使いましょう。

7 後遺症も、新薬で解決に向かっている。

（文責：小澤）

「感じた事」：胃がんと食道がんについて、予防～早期発見～治療～術後と、幅広いお話し

を、とても分かりやすくお話し頂きました。それぞれが、自分のこととして

学ぶことが出来たと思います。

「市民塾の担当」：初めの１０分間で市民塾の紹介を、２０分間で「緩和ケア」について要点をお話しいたしました。

第４回公開講座　５大がん～予防と早期発見・早期治療を～「乳がん」
済生会千里病院　乳腺分泌外科　部長　北條　茂幸氏

１．予防：ハッキリした原因がわかっていないから（多くの因子が考えられ、解明されているものもある・・放射線によるDNA切断）、確立された予防方法はない。

　　　但し、遺伝性乳がんについては、まず遺伝カウンセリングを受ける・・予防法はある。

２．発症の危険因子：①初潮年齢が低い、閉経年齢が高い。　②未婚、未産、高齢出産。　
③肥満。
３．発症年令：①４０歳代　②５０歳代　③６０歳代　④３０歳代　⑤７０歳代　の順。

４．症状：しこりをふれる　９０％　②乳頭から血の混じった液が出る　５％

　　　乳がんは、自己触診で発見できる唯一のがん。痛みなどは殆どないので、早期発見に

は自己検診が極めて大切。

５．治療順序：①術前療法（手術前の全身治療。化学療法・・ホルモン療法）
　　　②手術、術後放射線治療　③術後補助療法（再発予防の全身治療。化学療法、ホルモン療法）　④再発時の治療（ホルモン療法、化学療法、放射線療法）⑤緩和ケア

６．手術：①乳房に対する手術（乳房切除術、乳房温存手術）　②脇の下のリンパ節手術（腋窩リンパ節郭清術、センチネルリンパ節生検
７．乳房温存手術の条件：①しこりの大きさが３cm以下　②残した乳房に放射線治療が出来る事　なお、①小さなしこりがたくさんある場合　②がんが乳房の中を広く広がっている　③悪性の石灰化が広い範囲にある場合　は、できない。

　　術前化学療法で小さくする方法があるが、予定通りに小さくならない事もある。
８．乳房切除術：①従来の乳房切除術　②皮膚温存乳房切除術　③乳頭乳輪温存乳房切除術

９．乳房再建手術：自家組織（自分の身体の一部）を使用　②人工乳房（インプラント）を使用
10.縮小手術：

乳房切除術（３～４割）　⇒　乳房温存手術（６～７割）
脇の下のリンパ節に対して；腋窩リンパ節郭清術　⇒　センチネルリンパ節生検

11.術後補助療法：再発予防の治療。乳がんは、発見された時には、すでに転移しているが、どんな検査でも見つける事が出来ない（全身疾患）。
　　　①化学療法（抗がん剤治療・・悪性の程度が強い場合）　②ホルモン療法　

③抗HER２療法
12.お勧め：早期発見・早期治療のために、定期的な乳がん検診の受診を。

　　　検診の目的は、乳がんによる死亡率の低下。

13.乳がんによる死亡率を防ぐ方法：①早期発見・早期治療　②非浸潤がんの時点で、乳がんを診断し、治療を。
14.乳がん検診：４０歳以上の方；視触診とマンモグラフィ　

３０歳代の方；視触診（と超音波検査）
15.まとめ：①乳がんは殆どの場合、予防はできない　②予防ができないため、早期発見・

早期治療が重要で、マンモグラフィなどを併用した検診が有効　③治療は手術以外に全身の治療が必要で、それぞれのがんの性質に合わせた治療を。

「感じた事」：予防から治療までを、克明に、６７枚のスライドで、効果的にお話しを頂きました。講座の後で、いつも参加者の意見交換会を行いますが、そこでも、「知らない事がたくさんあって、勉強になった」との声が多かったです。私も、「乳がんは早期発見できれば治癒が容易」と、簡単に考えていたのが、「乳がんは発見した時はすでに転移している。全身治療が必要」とは驚きでした。
「市民塾の担当」：１０分間の塾紹介の後、２０分間で「市民塾からの提案」に就いてお話しさせて頂きました。

（国の）がん対策推進基本計画（中間見直し決定）

　がん対策推進基本計画（「基本計画」）は、’０７年４月１日施行の「がん対策基本法」を受けて、厚労省が同年６月に決定したもの。この基本計画の期間は１０年間で、５年経過した時点で見直す事が決められている。さる６月、この中間見直しが、閣議決定された。

　’０７年６月の「基本計画」を受けて、全国都道府県で、それぞれ、がん対策推進計画（「計画」が策定され（大阪は、‘０８年８月）、この中間見直しが、今年度進められている。

「基本計画」が中間見直しで新たに追加された主な点は、次の通り。

1． 重点的の取り組むべき課題：

○働く世代や小児へのがん対策の充実：我が国で死亡率が上昇している女性のがんへ
の対策、就労に関する問題への対応、働く世代の検診受診率の向上、小児がん対策
等への取組を推進する。
2． 全体目標：平成１９年度からの１０年目標
○がんになっても安心して暮らせる社会の構築

　３．分野別施策と個別目標：

　　　○医薬品・医療機器の早期開発・承認等に向けた取組：有効で安全な医薬品を迅速に

国民に提供するための取り組みを着実に実施する。

　　　○小児がん：５年以内に、小児がん拠点病院を整備し、小児がんの中核的な機関の整

備を開始する。

　　　○がんの教育・普及啓発：子どもに対するがん教育のあり方を検討し、健康教育の中

でがん教育を推進する。

　　　○がん患者の就労を含めた社会的な問題：就労に関するニーズや課題を明らかにした

上で、職場における理解の促進、相談支援体制の充実を通じて、がんになっても安

心して働き暮らせる社会の構築を目指す。

冊子の紹介
もっと知ってほしい「大切な人ががんになったとき」
すべてのがん　患者さんを支える人のために

(制作：NPO法人キャンサーネットジャパン   ２０１２年５月）

次の８章から成り、がんになった人だけでなく、日頃からの知識として読んでおきたい冊子。

1 がん患者さんを支える人が知っておきたい大切なこと　
2 がんとがんの治療について正しい知識を持つ　
3 患者さんが納得して意思決定ができるように支える　
4 揺れ動く心の動きに寄り沿う　
5 家族ができる療養生活のサポート　
6 身近にいる専門家を療養のサポーターに　
7 経済的な問題を解決する　
8 積極的な治療を受けられなくなったとき

なお、

①インターネットでは、「キャンサーチャンネル」で検索できる。

②市民塾でも、ダウンロードした（モノクロ版）冊子がありますから、ご希望の方はご連絡下さい。

お知らせ：公開講座のスライド資料が若干の残部がありますので、ご希望の方はお知らせください。また、「市民塾からの提案書」も、必要の方はご連絡下さい。
第８号　2012年９月１日


吹田ホスピス市民塾


発行者：小澤和夫


吹田市藤が丘町27-1-405


TEL/FAX　06－6388－6257


e-mai：ozak200@nifty.com


http://suita-hosupisu.jimdo.com








4

