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まさにパラダイムシフトの渦中
にあるといえます。このような
中で、「世界最高のがん医療の
提供」をミッションとする東病
院は、「職員すべての行動はが
ん患者のために」を信念として、
ますます多職種が各々の強み
を生かして協働し、患者さん個々に最良の医療を提供する
必要があると思います。看護部では、進化するがん医療の
知識・技術を蓄積し、柔軟でしなやかな発想力と、自律性を
持った看護師が、常に患者さん・ご家族に思いを巡らせ、
生活や人生を推し量り、最適な看護を追求し行動する「が
ん看護の本質」を実現できる環境を整え、そこで活躍する
看護師を育成・支援し続けたいと思います。
　多くのご指導やご支援をいただいた諸先輩方に感謝し、
職員の皆様と一緒に国立がん研究センターの発展に貢献し
ていきたいと思います。どうぞよろしくお願いいたします。

　2021年4月看護部長として着任いたしました、栗原美穂
（くりはら みほ）と申します。私は平成の始まりと同時に入
職し、中央病院・東病院の勤務を経て平成の終わりと共に
国立がん研究センターを去りました。その後厚生労働省に 2
年間出向し、この度、東病院の看護部長を拝命いたしました。
医療・看護の知識、技術を基本から学び、看護の本質である、
患者さんを第一に考えることの大切さ、倫理や尊厳といった
概念を新人の頃から徹底的に臨床の場で叩き込まれた国立
がん研究センターで再度勤務できることに感謝の思いで
いっぱいです。
　看護師長、副看護部長を経験した東病院では、多職種間
の連携の強さが強みであると感じています。がん医療は、
研究・技術・治療薬の開発、診断・治療の高度化、個別化
が進んでいます。また患者さんや医療者を取り巻く社会は、
少子高齢化の急速な進展、テクノロジーの発達、世界中を
襲ったCOVID１９の影響により、行動様式や教育の在り方、
情報流通、経済活動などあらゆる場面で大きな変化を迎え、

16 東病院看護部長就任のご挨拶
東病院 看護部 部長
栗原 美穂

んの複数の標的遺伝子のコンパ
ニオン診断薬として国内製造販売
承認を取得したことが挙げられま
す。更に、2021年6月から開始し
た第4 期 LC-SCRUM-Asiaでは、
遺伝子解析結果と関連する臨床
試験情報を患者さんへ直接提供
するLC-SCRUM-Supportを開始しており、特定の遺伝子変化が見
つかった患者さんが、該当する臨床試験へ速やかに参加できる可
能性や、患者さんの希望に沿って、適切な治療選択を自由に検討
できる可能性が期待されています。今後も LC-SCRUM-Asiaは、
日本全国における遺伝子スクリーニングを継続するとともに、そ
のスクリーニング基盤をアジアへ拡大し、国際的なスクリーニン
グ基盤としてアジアにおける個別化医療の推進に貢献していく予
定です。最後に、これまでにLC-SCRUM-Asiaの活動に協力して
下さった患者さん、ご家族、製薬企業、検査会社、研究者の皆様に、
心から御礼を申し上げます。

　非小細胞肺がんの薬物療法は、ドライバー遺伝子の発見と、そ
れに応じた分子標的薬の開発により、遺伝子検査に基づいた個別
化医療が進んでいます。しかし、EGFR を除く多くのドライバー遺
伝子の頻度は、非小細胞肺がんの1～3％と希少であり、臨床開
発を進めるためには大規模なスクリーニング基盤が必要でした。
そこで2013年に全国規模の遺伝子スクリーニング基盤として
LC-SCRUM-Asia が構築されました。全国のアカデミアや製薬企
業、検査会社の協力を得て、開始から8年間で1万4千例を超える
肺がん患者さんが LC-SCRUM-Asia に登録され、様々なドライ
バー遺伝子に対する分子標的薬や遺伝子診断薬の開発、臨床応
用に貢献してきました。LC-SCRUM-Asiaの遺伝子スクリーニング
で見つかったRET/ROS1融合遺伝子、MET/BRAF遺伝子変異が陽
性の多くの肺がん患者さんが臨床試験に協力して下さったおかげ
で、これらの分子標的薬が承認されたことや、LC-SCRUM-Asiaの
保存検体を用いて行った臨床性能評価に基づいて、2019年2月に
「オンコマイン Dx Target Test マルチCDxシステム」が、また、
2021年6月に「AmoyDx 肺癌マルチ遺伝子PCRパネル」が肺が

17 進行肺がんの個別化医療の推進を目指した遺伝子スクリーニング基盤
-LC-SCRUM-Asia-
東病院 呼吸器内科　柴田 祐司
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18 鶴岡市立荘内病院との診療連携について
東病院 医療コンシェルジェ推進室 室長
全田 貞幹

2020年7月8日協定締結式の様子（左：大津敦東病院長、右：鈴木聡荘内病院長）
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ど当初の連携協定の文字通り
病院単位の大きな連携を手掛
けていきたいです。
　このプロジェクトでは鶴岡市
の医療レベルを引き上げると
いう中期的な目標もさること
ながら、これをきっかけに最
先端の医療をどのようにして全国の患者に届けるのかとい
う命題解決の糸口がつかめればと思います。今後とも長い
目でこのプロジェクトを見守っていただければと思います。

　2020年7月7日より、国立がん研究センター東病院と山
形県鶴岡市立荘内病院との間に診療連携協定が結ばれ1年
が経過しました。この連携は患者さんの住んでいる場所に
関わらず、正しい情報と治療が提供されるような医療体制
を目標としたプロジェクトです。個人や診療科単位での連
携では長期の関係維持は難しく、今回は鶴岡市と国立がん
研究センター東病院という大きな単位での連携という点で
成果に非常に期待ができます。大きな単位での連携協定を
前提に最初はやはり人と人の信頼関係から始まります。私
は荘内病院に「がん相談外来」を開設し、現地の患者さん
とお話をすることで皆さんが現在何を困っているのかという
ことを肌で実感することにいたしました。すると、実は皆さ
んには国立がん研究センターが地理的なものより遠く感じ
ておられるようで普通にお話をするだけで大変喜んでいた
だき、実際に診療に良い影響を与えるアドバイスもできる
機会がありました。がん相談外来で経験を重ねるにつれ荘
内病院の医師からの信用もいただくことができ、診療連携
は次の段階に進もうとしています。
　国立がん研究センターから地域の病院への連携は一方向
になりがちですが、今回の連携では双方向での連携、つまり
荘内病院からも能動的にアイデアを出していただくことで
鶴岡の医療をより良い方向に育てていくことを重要視して
おります。今後は手術における遠隔アシスト連携、遠隔セ
カンドオピニオン、看護師の教育、実地研修機会の提供な
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MONSTAR-SCREENの近況報告
東病院 消化管内科・臨床研究支援部門 トランスレーショナル支援室
坂東 英明

によって「マルチオミクス解析」
を行い、DNA、RNA、タンパク質
発現の治療による変化も確認しま
す。さらに、本プロジェクトで遺伝
性腫瘍に関連する遺伝子異常が
見つかった患者さんを対象に、遺
伝性腫瘍診断のための遺伝子パ
ネル検査の開発も行い、その保険適用を目指します。
　現在保険診療で使えるがん遺伝子パネル検査による300程度の
DNA解析のみでは、結果を基にした治療ができる患者さんは
10％以下です。現行の遺伝子パネル検査では評価していない
DNA、そして RNA、タンパク質まで調べることで、治療につなが
る患者さんが大幅に増えると想定しています。そして、得られた
膨大なデータを AI（人工知能）で分析することで、がん細胞とそ
の微小環境を含めたがんの分子生物学的な全体像を明らかにし、
これまでと異なる視点によるがん治療薬の開発につなげたいと考
えています。

　消化器がんの患者さんに、がんの遺伝子異常に合わせた「最も
有望な治療を世界で一番早く届ける」ことを目標に2014 年にス
タートした「GI-SCREEN-Japan」は、2019年より他の（肺がん以
外の）固形がんの患者さんにも対象を拡大させた「MONSTAR-
SCREEN」へと進化しました。「MONSTAR-SCREEN」では、研究
体制・治験体制の整った全国31病院とともに、2年間で2つの新薬、
そして本邦初のリキッドバイオプシーを用いた包括的ゲノムプロ
ファイリング検査である「FoundationOne Liquid CDx」の保険
適用に貢献しました。
　我々はこれまで、基本的にDNAの異常を調べる、いわゆる「ゲ
ノム解析」を基にがん治療薬などの開発をしてきました。しかし、
がんの発生や増殖の原因となる異常はDNA だけではなく、RNA
やタンパク質など様々なレベルで生じています。2021年5月から
始動した「MONSTAR-SCREEN-2」では、全遺伝子（約2万2000
遺伝子）のDNA、RNA、タンパク質を網羅的に調べる「マルチオ
ミクス解析」を基に、より最適ながん治療薬を患者さんへ届けるこ
とを目指します。薬物療法終了後に、もう一度リキッドバイオプシー
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内視鏡機器開発分野
分野長（築地）
吉永 繁高（よしなが しげたか）

脳腫瘍連携研究分野
分野長
鈴木 啓道（すずき ひろみち）

BNCT医療
開発分野　分野長
井垣 浩（いがき ひろし）

ゲノム医科学分野
分野長
谷内田 真一（やちだ しんいち）

共通研究開発分野
分野長
落合 淳志（おちあい あつし）

アピアランス支援室
室長
藤間 勝子（とうま しょうこ）

放射線治療科
科長
井垣 浩（いがき ひろし）

TQMセンター
センター長
麻生 智彦（あそう ともひこ）

麻酔科
科長
橋本 学（はしもと まなぶ）

患者サポートセンター
センター長
藤元 博行（ふじもと ひろゆき）

検診センター
センター長
小林 望（こばやし のぞむ）

骨軟部腫瘍科
科長
中谷 文彦（なかたに ふみひこ）

薬剤部
部長
古川 哲也（ふるかわ てつや）

2021年4月1日から8月31日までの各部門の着任者をご紹介します。
※本誌にて個別に就任の挨拶などでご紹介させていただいた職員は省略しております。

東病院 研究所 先端医療開発センター

中央病院

消化管内科
科長
加藤 健（かとう けん）
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ご寄付のお願い

2021（令和 3）年11月発行

国立がん研究センターでは、国立がん研究センター基金を設置し
皆さまからのご協力をお願いしております。

がんに負けない社会を一緒につくりませんか。

がんが社会的な問題として認識されはじめた1962年、当時
は不治の病と言われたがんを克服しようと国立がん研究セ
ンターが設立されました。以来60年の時を経て、当センタ－
の使命は、単なる研究だけでなく、患者さんにとって最適な
がん医療の充実へと進み、がんの治療だけでなくケアまで、
さらに将来がんになりえる患者さんを見据えた予防までと、
広範囲に及んでいます。 当然のことながら、そこにかかる
資金も必要になってきます。最新のがん治療にかかせない
ゲノム解析・免疫療法などさまざまな研究、新薬の開発、
データ解析、それに必要なAIシステム、がん治療に有益な情
報を集め、共有していくためのインフラの構築、さらに患者
さんが安心して治療にのぞめる環境の整備など、資金がど
うしても必要です。がんに負けない国をつくるには、国から
の支援、更にみなさまの支援が必要です。がんが死因のトッ
プになってから40年。治療技術も上がり、5 年生存率も改
善してきました。最近のデータだと、5 年生存率はおよそ

お手続きのご案内
国立がん研究センタ－基金WEBサイト（右記のQRコード）からお申込みいただけます。
クレジットカ－ド、銀行振込でご寄付いただけます。

税制上の優遇措置
国立がん研究センタ－への寄付には、特定公益増進法人への寄付として税法上の優遇措置があります。

ご寄付への感謝
ご希望の場合、寄付者のお名前を当センタ－両院設置の銘鈑に掲示させていただきます（但し、寄付金額10万円以上の方を対
象とさせていただきます）。また、院内設置の冊子「日々歩」にも掲載させていただきます。

｠次回は、募集中のプロジェクト寄付をご紹介予定です。

64％。3人に 2 人はおおむね
治っています。しかし、1/3はま
だまだ救えていません。年間
100 万人ぐらいの方が毎年が
んに罹り、およそ37万人の方
が亡くなっています。もし、5年
生存率が 9 割になれば、がん
はさほど怖くない病気になる。
さらに、がん予防が進歩して
いけば、60歳で発症していた人が70、80歳にまで遅らせる
ことができる……。そんな思いから国立がん研究センター
基金を設置しました。 みなさまのご協力をお願いいたします。
がんになっても安心して暮らせる未来を実現するために、共
にがんに立ち向かいませんか。

国立研究開発法人　国立がん研究センター 理事長　中釜 斉

国立がん研究センター基金　インフォメーション

お問い合わせ：企画戦略局 寄付募集担当
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