
小括（４）
♦共通アンケート

項目によっては『わからない・知らない・把握できていない』こと
が２～3割を占める。

今後、その『わからない』ことのある手術室やその他、病理検体を
取扱う他部署への調査を試みることが、今より良い検体取扱い方法
や、具体的に改善できる業務が見つかる新たな一手となる可能性が
ある。

病理検体の取り扱いに関する各種条件については、病理検査未実施
施設においても、比較的把握されている項目が多い。



がんゲノムプロファイリング検査保険収載のニュース

検査対象・条件

遺伝子変異が検出されない…
治療薬が見つからない… etc

メディアで報道

一般の方々の中でも関心が高まっている『がんゲノム医療』

標準治療がない固形がん患者または局所進行もしくは転移が
認められ、標準治療が終了となった固形がん患者

日本国内で実際にがんゲノム医療に
結び付く患者はわずかに１割程度

しかし…

がんゲノム医療の課題の一つ

参考資料：国立国会図書館 調査及び立法考査局 調査と情報―ISSUE BRIEF― No.1092 がんゲノム医療の現状と課題

アンケート集計作業から感じたこと



ただでさえ治療まで繋げられる確率が低いと言われるがんゲノム医療を、我々の
病理検体取扱いの不備が原因で、さらにその可能性を下げてしまうような事はし
てはならない。

アンケート集計作業から感じたこと

しかし実際には各施設から、
『紹介元として遺伝子プロファイリング検査に使用する検体を提供して頂く』
という事例が多数存在する。

現状では中核拠点病院などの限られた施設でしか遺伝子プロファイリング検査を受
けることができない。
そのため、その他の施設は『がんゲノム医療とは直接関係していない』と思いがち。

コンパニオン診断と同じように、
『各施設における精度管理やガイドラインに沿った検体の取り扱いが、質の高い
がんゲノム医療に繋がる重要なポイント』となることを忘れてはいけない。



アンケート結果には正解・不正解がある
ものではなく、自施設における現在の病理
検体取扱いの方法が患者さんの治療にとっ
て最も的確であるかどうか、改めて他施設
と比較してみることで、業務の見直しや改
善に本調査結果を活用して頂きたい。

総括



・継続調査している項目や、今年度の新規項目を再検討

・タスク・シフト/シェアに関する調査

一般社団法人 日本臨床衛生検査技師会ホームページ 『会報JAMT Vol.26 No.16』http://www.jamt.or.jp/information/kaiho/prompt_report/asset/pdf/2020.9.1%E5%8F%B7.pdfより一部引用

【令和３年度アンケート調査（案）】

http://www.jamt.or.jp/information/kaiho/prompt_report/asset/pdf/2020.9.1%E5%8F%B7.pdf


【令和３年度アンケート調査（案）】

一般社団法人 日本臨床衛生検査技師会ホームページ 『会報JAMT Vol.26 No.16』http://www.jamt.or.jp/information/kaiho/prompt_report/asset/pdf/2020.9.1%E5%8F%B7.pdfより一部引用

http://www.jamt.or.jp/information/kaiho/prompt_report/asset/pdf/2020.9.1%E5%8F%B7.pdf


タスクシフトの項目として示された具体的な業務内容について、各施設の現状把握
や今後の導入の可能性を探ることができるような調査も今後計画してみたい。

一般社団法人 日本臨床衛生検査技師会ホームページ 『会報JAMT Vol.26 No.16』http://www.jamt.or.jp/information/kaiho/prompt_report/asset/pdf/2020.9.1%E5%8F%B7.pdfより一部引用

【令和３年度アンケート調査（案）】

http://www.jamt.or.jp/information/kaiho/prompt_report/asset/pdf/2020.9.1%E5%8F%B7.pdf

