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        はじめに

        厚生労働省の研究グループ、”がんの社会学に関する合同研究班”は、2003年に、がん経験者（がんの診療を受けている、あるいは受けたことがある方）の方々の悩みや負担を明らかにするために、全国の医療機関や患者団体にご協力いただき、大規模な調査を行いました。調査には全国のがん経験者7,885人が参加され、プライバシーを確保したうえで、率直にご自身の言葉で悩みや負担を書いていただきました。

        　

        研究成果をもとに、がん経験者の悩みや負担の『静岡分類』という分類法が確立し、その分類法で整理されたがん経験者の悩みのデータベースがインターネット上で公開され（Web版がんよろず相談Q&Aサイト　http://cancerqa.scchr.jp/）、さまざまな立場の方が、がん経験者の方々の思いや状況を理解することができるようになりました。

        　

        研究グループは、”がんの社会学に関する研究グループ”として、2003年に実施した調査結果を基盤に、がん経験者（がんの診療を受けている、あるいは受けたことがある方）やそのご家族の方々が抱える悩みや負担を、少しでも和らげる支援のあり方を考えることを目的に、現在も研究をすすめています。

        ”がんの社会学に関する研究グループ”の研究の成果は、情報支援（「Web版がんよろず相談Q&A」を中心としたインターネットでの情報提供、冊子作成など）や他さまざまな支援につながっています。

        　

        今回、情報支援ツールの一つとして、これまで発行した冊子類の構成や内容を一部書き直し、EPUB版電子書籍として、発行することにしました。電子書籍化することで、モバイル端末などさまざまな媒体にダウンロードし、電子書籍リーダーでいつでも読むことが可能になりました。本書が、乳がん患者さんやご家族の心のケア、暮らしの支援に役立つことを願ってやみません。

        　

        最後に、本書の利用に当たって、ぜひ、注意していただきたいことがあります。本書は、乳がん患者さんやご家族の悩みや負担について、一般的な助言を述べたものです。それが、一人ひとりの患者さんやご家族には、適切ではないこともあります。特に、医療に関わる部分については、必ず、診療に当たっている医師、看護師や薬剤師などの意見を優先し、また、気になる症状については、早めに担当医に相談してください。

        　

    

    
        本書について

        
            １.がん経験者の悩みや負担に関するデータベースについて

            2003年に実施した「がん経験者の悩みや負担等の実態調査」のなかで、自由回答の悩みや負担の文章をまとまりごとに整理し、静岡がんセンターで作成した「静岡分類」にそって体系化して、がん経験者の悩みのデータベースを構築しました。

            本書では、このデータベースから、乳がん経験者の悩みや負担のデータだけを取り出して使用しています。

            　

        
        
            ２.「静岡分類」について

            「静岡分類」は、2003年度に実施された全国の実態調査結果と、静岡がんセンターの相談窓口である「よろず相談」に寄せられる相談内容に基づいて作成しました。「静岡分類」は、４つの階層で構成されています。

            第１階層：大分類

            第２階層：中分類

            第３階層：小分類

            第４階層：細分類

            「静岡分類」は、静岡がんセンター「よろず相談」で活用しています。また、その他の相談窓口でも、相談を分類する際などに用いられています。

            　

            　

        
        
            ３.「乳がん経験者の声　Q&A」について

            悩みのデータベースは全部位にわたります。このなかで、乳がん経験者は1,904名でした。A4サイズの冊子「がんよろず相談Q&A　乳がん編」では、データベースの中から、乳がん経験者の悩みや負担の短文をとりだしたデータベースに基づき、悩みと助言を掲載しています。

            電子書籍版「乳がん経験者の声　Q&A」は、冊子版「がんよろず相談Q&A　乳がん編」と内容や構成が一部異なります。

            なお、乳がん経験者の悩みデータベースの全体、あるいは全部位のデータベースや、Q&Aは「Web版がんよろず相談Q&A」（http://cancerqa.scchr.jp/）のサイトでご覧いただけます。

            　

            　

        
        
            ４.乳がん経験者の悩みの特徴

            大分類別にみると、調査対象者全体の悩みや負担の上位3位までは、１位「不安などの心の問題」（48.6%）、２位「症状・副作用・後遺症」（15.1%）、３位「家族・周囲の人との関係」（11.3%）です。一方、乳がん経験者の上位3位までは、４位「不安などの心の問題」（47.3%）、２位「家族・周囲の人との関係」(12.5%)、３位「症状・副作用・後遺症」(12.0%)と、２位と３位が入れ替わっています。ただし、乳がん経験者の２位の「家族・周囲の人との関係」と3位の「症状・副作用・後遺症」の差はわずかです。

            　

            また、調査対象者全体と乳がん経験者双方とも6位にあがっている「生き方・生きがい・価値観」は、割合でみると、調査対象者全体では4.4%、乳がん経験者では6.7%で、乳がん経験者のほうが少し高くなっています。「生き方・生きがい・価値観」の下位分類項目をみると、特に中分類13-3「自分らしさ」の割合に差が認められ、調査対象者全体では2.2%ですが、乳がん経験者では5.0%となっています。

            　

            次に、乳がん経験者の悩みや負担の中で、大分類別にみた悩みや負担等の割合の上位5位までについて、内容をみていきます。

            　

            1位「不安などの心の問題」

            大分類「不安などの心の問題」は、乳がん経験者の全体の悩みや負担の件数7,764件中3,673件で、47.3％を占めます。

            中分類「不安」（2,030件）の中で多いのは、小分類「再発・転移の不安」（1,266件）であり、続いて「将来に対する漠然とした不安」（757件）です。後者には、細分類「漠然とした治療費・経済的な不安」「治るのか、完治するか」などが含まれています。

            中分類「意識化（死・がん）」（832件）の中では、小分類「死を意識」（613件）が多く、この細分類には「いつまで生きられるか」、「がんイコール死」などがあげられます。

            中分類「さまざまな思い」（807件）の中では、小分類「精神的動揺・絶望感」（614件）が多く、この細分類には「ショック（強い衝撃、頭が真っ白、びっくり）」、「否認（がんになるはずがない、信じられない）」、「絶望・挫折」、「なぜ自分が」などがあげられます。

            　

            2位「家族・周囲の人との関係」

            大分類「家族・周囲の人との関係」は969件で、全体の12.5％を占めます。

            中分類「家族との関係」（807件）の内容は、多い順に「子どもに対する気がかり」（207件）「家族全体との関係」（126件）、「子どもとの関係」（99件）です。この細分類には「18歳未満の子どもに対する気がかり」、「残される子どもへの思い・気がかり」、「家族に負担をかける」などがあげられます。

            　

            3位「症状・副作用・後遺症」

            大分類「症状・副作用・後遺症」は929件で、全体の12.0％を占めます。

            中分類「治療による副作用・後遺症」（682件）のうち、小分類では「抗がん剤による副作用の症状」（291件）が多く、次いで「術後後遺症」（121件）であり、この細分類には「抗がん剤による脱毛」、「抗がん剤による他の症状（貧血等）」、「持続する術後後遺症（痛み・肩こり）」などがあげられます。

            　

            4位「就労・経済的負担」

            大分類「就労・経済的負担」は565件で、全体の7.3％を占めます。

            中分類「経済的な問題」（292件）のうち、小分類「医療費」（187件）が多く、次いで「経済面における今後の生活への不安」（50件）です。

            中分類「仕事に関する問題」（273件）には、小分類「仕事復帰・継続への不安（雇用者）」(129件)、「がん罹患（りかん）による仕事への影響」（76件）などが含まれています。

            　

            5位「診断・治療」

            大分類「診断・治療」は563件で、全体の7.3％を占めます。

            中分類「治療」（460件）では、小分類「治療に関する思い」（173件）が多く、次いで「手術に関する思い」（121件）、「治療法の選択」」（116件）と続きます。中分類「治療」の下位分類項目である細分類には「治療選択の迷い」、「どんな治療をするのかが不安」、「手術への不安・恐怖」などがあります。

            　

            　

        
    

    
        乳がんの検査や治療の流れ

        
            １.乳がん術前検査

            まず『問診』や『視診』、『触診』が行われます。いつからどのような症状があるか質問したり、しこりや皮膚の状態を見たり、触れたりして調べます。

            　

            画像検査の『マンモグラフィ』は、乳がん専用のレントゲン検査です。早期の乳がんは微細な石灰化が特徴で、マンモグラフィは、しこりとして自覚されない早期の乳がんを見つけることができる利点があります。『超音波検査』は、乳腺の発達した人などに対してマンモグラフィに代わって選択する場合や、マンモグラフィに追加する場合があります。

            画像検査で、乳がんが疑われる場合には、細胞や組織を取る検査の『細胞診』、『針生検』が行われます。細胞診は、良性か悪性かを予測する検査ですが、生検は、組織を採取するもので、ほぼ確定診断に至ります。

            　

            また状況に応じて、がんの広がりを調べる検査として、『超音波』、『ＣＴ』、『ＭＲＩ』、『骨シンチグラフィ』などの検査を行うことがあります。

            　

            　

        
        
            ２.乳がんの治療

            がんの進み具合や性質によって、治療法を検討します。

            治療は、局所療法と全身療法に分けられ、局所療法には、手術療法と放射線療法があります。診断時に、他の部位に転移している場合は、全身療法である薬物療法が主に行われます。

            　

            最近では、手術だけではなく、薬物療法、放射線療法を組み合わせた集学的治療が行われるようになりました。

            　

            ◎手術方法

            手術の方法は、『乳房温存術』（乳房を部分的に切除する方法）と『乳房切除術』（乳房を全部切除する方法）の2つに大きく分けられます。がんの大きさや位置、広がり、患者さんの希望などから、どちらの手術方法を選択するか検討しますが、温存乳房内再発の可能性、乳房の変形程度を考慮して決定することが重要と言われています。

            『乳房温存術』では、残存乳房での再発を防ぐため、術後に、切除した乳房に放射線療法を行います。乳房温存術と乳房の放射線療法を合わせて、乳房温存療法と呼びます。術前に化学（抗がん剤）療法を行って、がんが小さくなれば、乳房温存術ができるようになることもあります。一方、手術で残った乳房の内部にがんがあった場合には、追加切除が必要になる場合もあります。

            『乳房切除術』は、がんが大きい場合などに行われます。希望どおりに乳房を温存することが難しい場合、乳房切除術と同時、または術後しばらくたってから、乳房再建をする方法もあります。

            　

            ◎術後療法

            手術で切除した組織は、詳しく顕微鏡で調べて（病理検査）、手術後の治療方針を決定します。経過観察だけで良い場合もありますが、多くの場合は、術後療法として『放射線療法』、『ホルモン療法』、『化学（抗がん剤）療法』、『分子標的治療』が行われます。術後、目には見えないが体に残っている可能性のあるがん細胞をたたくことを『術後療法』と言います。

            　

            また、乳がんの発生や増殖には、女性ホルモンであるエストロゲンが関係している場合が多いため、女性ホルモンの反応性や、HER-2（ハーツー）というタンパクがあるかどうかの検査をして、治療の選択に役立てます。

            　

            エストロゲン受容体、プロゲステロン受容体どちらかがあれば、ホルモン療法の効果が期待できます。HER-2の検査は、「ハーセプチン(R)」（分子標的治療薬）を使うかどうか検討するために必要です。

            　

            リンパ節転移の程度、がんの大きさ、がん細胞の性質、ホルモン受容体の有無、HER-2の有無、年齢、閉経前か後かなどを総合的に検討し、術後療法を決定します。

            　

            　

        
        
            ３.経過観察

            治療が終わったら、外来で定期的な経過観察を行います。問診、触診などの診察や年1回のマンモグラフィの検診は再発の早期発見に役立ちます。また、血液検査、腫瘍マーカー、画像検査などは必要に応じて組み合わせて行います。治療後しばらくすると外来の受診は、3～6か月に1回と間隔が空いてきます。ただし検査内容やこれまでの経過により、受診の間隔は異なります。

            定期検診の期間について、他の部位のがんは一般に5年ですが、乳がんの場合は比較的ゆっくり進行することが多いため、術後10年と言われています。

            患者さんの中には、長い経過観察の間に、手術した乳房や反対側の乳房、他の臓器にがんが発見されることがあります。状況に応じて、必要な検査を行い、適切な治療を検討します。

            　

            　

        
        
            ４.再発・転移後の治療

            再発・転移の部位や程度に応じて、局所療法または全身療法を選択することになります。

            手術をした側の乳房にがんが見つかった場合は、局所療法である手術療法や放射線療法が行われます。

            乳房から離れた場所にがんが見つかった場合は、ホルモン療法や化学（抗がん剤）療法の全身療法が行われます。どういう順序や組み合わせで薬を使うかは、転移の状態、ホルモン感受性、閉経状態などから検討します。

            近年、分子標的治療薬であるハーセプチン(R)も登場し、いくつもの薬剤の選択肢があります。

            また、骨転移や痛み、神経圧迫症状などをやわらげるための放射線療法が行われることもあります。

            　

            　

        
    

    
        悩みと助言　1.　外来

        
            1-1-1　病院・医師の選択の難しさや迷い

            【悩み】

            1-1-1-1　病院・医師選択のための情報入手が難しい

            ●より適切な治療を受けたいので、医師、病院、治療方法について悩み、資料を探すのが大変だった。

            ●病院によって治療にばらつきがあると聞いていたので、最新の治療、信頼できる病院選択のためインターネット等で真剣に調べた。

            ●病院の方針、技術が的確か、特に主治医が信頼できるかどうかを判断する情報、指標がなく、少ない知識と感情で判断しなくてはならなかったので不安だった。

            ●がんの不安や恐怖と共に医師の心無い言動に傷つき、信頼できる医師を求めて病院を巡った。病院での治療内容、医師のランクなどの情報が欲しかった。

            　

            1-1-1-3　病院選択の条件（アクセス、設備等）

            ●通院に便利で設備が整った病院を探すことに悩んだ。

            ●優秀な医師とよい設備がある病院はどこか探すのに悩んだ。

            ●がんと診断を受けた病院は設備が悪いため、手術を受ける病院は手術経験の豊富な医師のいる設備の整った病院を求め探すのに悩んだ。

            　

            1-1-1-7　どの病院・医師がよいのか選択に悩んだ

            ●診断後、ショックを受けたまま、病院、治療の選択をしなくてはならず悩んだ。

            ●信頼できる病院と医師を求めて、複数の医療機関を受診し、考慮のうえ選択した。

            ●夫の転勤で県外に引っ越しているときにがんの診断を受け、現在地の病院にするか、実家の近くの病院にするか悩んだ。

            ●診断を受けた病院でそのまま手術を受けることに悩んだ。

            ●病院の選択と、よりよい手術方法、信頼できる医師が執刀してくれるかどうか不安だった。

            ●乳がんの再建手術をしたいが、家の近くではできなさそうなので、自分で納得する病院選びに悩んでいる。

            ●3か所の医療機関で診断を受けて病院を選択したが、本や患者会などの情報を得ると本当によかったのかと、不安やよりどころのなさ、焦りなどで悩んだ。

            　

            　

            【助言】

            ◆まず、担当医とよく相談しましょう

            がんと診断されることは、誰にとっても大変なショックです。あなたは今、やっとこころが落ち着き、どの病院、どの医師にかかればよいのか考えてみる気持ちになれたのかもしれません。

            乳がんは、女性が最もかかりやすいがんの一つです。比較的体の表面に近い部分に発生すること、患者さんの数が多いことなどから、どのような治療が一番適切なのか、医学的に方針をはっきりと立てやすいタイプのがんであると言えます。

            　

            最近、医療の分野では、患者さんが自分の治療に参加する意識をもつことの大切さが言われるようになっています。病院や医師に関する情報を積極的に集めることも、医療への参加の一つの形であり、とてもよいことです。

            　

            ただ、もしあなたが自分の現在の担当医とまだ十分に相談する時間をもっていないのであれば、まず、話し合いのための時間をきちんと作ってもらいましょう。

            　

            あなたの担当医は、あなたの体や病気の状態に関する情報を最も正確に、たくさんもっています。体や病気に関する十分な情報を担当医から得てからでないと、せっかくの積極的な情報収集も、誤解や不安を引き起こしてしまうことがあるのです。

            　

            　

            ◆症状に合った病院・医師を探す

            どんな医師が、あなたにとって『信頼できる医師』と言えるでしょうか。思い描くイメージは、人それぞれではないかと思います。ですが、あなたの病気の治療に必要な専門知識や技術をもっているかどうか、ということは、決め手の一つとなるでしょう。

            　

            ただ、どの病院のどの医師がそのような知識や技術をもっているのか、一般の方（医療者以外の方）にはわかりにくいものです。立派な施設をもつ病院、人当たりのよい医師が知識や技術も兼ね備えていればよいのですが、必ずしもそうとは限りません。また体や病気の状態は人によって違います。お知り合いからのクチコミで『あの病院はよかったよ』という噂を聞いたとしても、その病院があなた自身の体にとってもよい病院だという保証にはなりません。

            　

            このように考えていくと、やはり、一番頼りになるのは、おかかりの医師からの情報だと言えるでしょう。

            あなたの担当医は、あなたの体や病気の状態を一番よく理解しています。また、地域の病院や医師の間で、治療内容に応じた役割分担が大まかにできていることもあるので、貴重な時間の節約にもなります。

            担当医は、あなたの体や病気の状態を慎重に判断し、現在かかっている病院でそのまま治療を受けることが適切である場合には、いくつかの治療方針を提案すると思います。また、もっと適切な治療を受けられる施設が地域にある場合には、そちらを紹介すると思います。

            まず、あなたの担当医を信頼し、積極的に相談や質問をしてみてください。

            　

            　

            ◆目安の一つは標準治療

            乳がんは『標準治療』が確立しやすいがんであると言えます。

            　

            標準治療というのは、治療の効果や安全性が科学的に証明され、広く実施されている治療という意味で、関連学会の診療ガイドラインなどに基づいて行われています。

            標準というと、『並』『ありきたり』という印象がありますが、それは誤解です。標準治療は、病気のある状況について、現時点で効果や安全性が最も高いことが確かめられている治療です。その意味では、標準治療こそ、最新の治療であると言うこともできます。

            具体的にどのような治療が標準治療にあたるのかは、がんの位置、大きさ、細胞の性質、広がり方などによって異なります。

            　

            治療を受ける病院や医師を選ぶための一つの目安は、標準治療を受けられるかどうか、ということです。ただ、場合によっては、標準治療を踏まえた上で、担当医がさらに適切だと考える治療を提案することもあります。

            担当医から治療方針を提示されたときには、その治療が標準治療にあたるのかどうか、標準治療とは異なるのであればその治療が自分に合っている理由はなぜなのか、確認してみましょう。

            　

            【用語解説】

            《標準治療とは》

            ●治療の効果や安全性が高いことが科学的に証明されている

            ●広く実施されている

            ●診療ガイドラインなどに基づいて実施

            　

            　

            ◆交通の便などへの配慮

            ご自身の病状に合った治療をきちんと受けられる、ということが、病院や医師を選ぶときの基本です。ただ、がんの場合、『手術を受ければ治療は終わり』ということではありません。一般的には、手術後も定期的に通院して、診察や検査を受けます。また、外来で抗がん剤・放射線治療を受けることもあります。

            自宅からあまりにも遠い病院に通い続けることは、体も疲れますし、時間やお金もかかるので、大変です。このため、病院を選ぶ際には、通いやすさも検討するための要素になります。

            担当医から遠方の病院で治療を受けるよう提案されたとき、もし家庭の事情などによって通院に不安がある場合には、同等の治療を受けられる病院が自宅近くにないか、また、手術などの集中的な治療が終わった後は、より近くの病院で経過をみてもらうことができないか、相談してみてください。

            同じように、今おかかりの病院への通院がつらいと感じるようになった場合には、自宅の近くで適切な治療が受けられる病院を紹介してもらいましょう。

            　

            なお、通院にかかる交通費は医療費控除の対象になります。

            ただし、交通費として医療費控除の対象になるものと対象にならないものがあるので、注意しましょう。

            　

            《交通費として医療費控除の対象になるもの》

            ・公共交通機関の交通費（バスや電車など）

            ・やむを得ない場合のタクシー代（緊急の場合や公共交通手段がない場合など）

            ・1人では通院できない場合の付添人の交通費

            　

            《交通費として医療費控除の対象にならないもの》

            ・自家用車のガソリン代

            ・駐車場代

            ・高速料金

            　

            【用語解説】　

            《医療費控除》

            医療費控除とは、1年間（1月1日～12月31日）で、本人または家族の医療費が10万円を超えた場合、その控除額に対応する税金を返してもらうものです。

            詳しくは、病院の相談室などでご相談ください。

            　

            　

            ◆がん診療連携拠点病院の情報

            現在、厚生労働省は、どこにいても、誰でも安心してがんの治療が受けられるように、『がん診療連携拠点病院』の指定を進めています。2014年4月現在、全国407か所の病院が指定を受けています。これらの病院では、標準治療に加えて、集学的治療（複数の治療を組み合わせた治療）や応用治療を行っています。

            あなたの地域のがん診療連携拠点病院は、国立がん研究センターがん対策情報センターの『がん情報サービス』のホームページで調べることができます。

            　

            また、日本乳癌学会で認定している乳腺専門医の資格も、医師を選ぶ際の参考になるでしょう。

            ただ、乳がんの治療はがん診療連携拠点病院や乳腺専門医でなければ行っていない、というわけではありません。これらの病院や専門医の数は限られていることもあり、どうしても患者さんが集中しがちです。病気の状況や手術を受けるまでの待機期間を考えると、新しく病院を探すよりも、現在おかかりの病院で治療を受けた方が、医学的な観点から利益が大きいと考えられる場合もあります。

            　

            　

            【悩み】

            1-1-1-8　信頼できる医師に出会えるか

            ●信頼できる医師に出会えるか不安だった。

            ●信頼できる医師に巡り会うまで探す決心をし、1ヶ月の間に5件の病院を巡り、泣きながら七転八倒の思いで医師を探し求めた。

            ●現在の病院は症状によって医師が代わるので、医師の人柄のいい病院に転院を考えている。

            　

            　

            【助言】

            ◆あなたにとって信頼できる医師とは

            自分の体をあずけることになる医師との関係は気になると思います。その一方で、どんな医師を「信頼できる」と感じるかは、人それぞれ異なっています。

            たとえば、あなたが自信をもってはっきりと物を言う医師を好む場合には、物事を慎重に判断しようとする医師は頼りなく感じてしまうかもしれません。逆に、慎重に物事を見極めようとする医師を“私のことをじっくりと一生懸命考えてくれている”と、好ましく感じる方もいるでしょう。

            　

            いずれにしても、あなたの病気の治療に必要な専門知識や技術をもっているかどうか、ということは、あなたがその医師を信頼できると感じられるかどうかの決め手の一つとなるはずです。

            そのような知識や技術をもった医師の治療を受けるためには、まず、あなたの担当医ときちんと相談することが大切です。

            　

            　

            ◆担当医との関係がうまくいかないとき

            医師との信頼関係が気になるあなたは、現在治療を受けている担当医に対して不満を感じているのかもしれません。もしそうであれば、転院を考える前に、おかかりの病院の「相談支援センター」や「医療相談室」にいる相談員に相談してみてください。

            相談員は、あなたの意見にきちんと耳を傾け、助言し、必要に応じて医師との間で調整を働きかけてくれるでしょう。その結果、病院や医師と話しあう機会をもつことができれば、すれ違いを解消し、歩み寄ることもできるかもしれません。

            　

            また、医師は、病気の治療の専門家ではありますが、あなたの生活や人生全体を支えてくれる存在ではありません。多少気になるところはあっても、治療に満足しているのであれば、「病気を治すため」と割り切ってお付き合いをしていくというのも、一つの考え方です。

            　

            　

            ◆あなた自身にできることもあります

            信頼関係を作るためには、あなた自身にもできることがあります。

            　

            人と人とのコミュニケーションは、一方通行ではありません。相手の言葉や態度をあなたが受けとめ、そこから感じたことをもとにあなたが言葉や態度を返します。すると今度は、あなたの言葉や態度を相手が受けとめ、返す、その繰り返しがコミュニケーションです。

            信頼関係を作るには、まずは相手を信用することが大切です。信頼できる医師を探そうとする時にも、同じことが言えます。医師のあらを探したり、疑うような気持ちで接したりすると、それが医師の方にも伝わり、結果として信頼関係を作り上げていくことは難しくなるでしょう。

            　

            不安や不満だけでなく、感謝やうれしい気持ちを伝えることも大切です。医師の話を聞いて（納得できた）と思ったり、自分が（支えられた）と感じたりしたら、そのことをお葉書などで伝えてみてください。

            　

            　

        
        
            1-1-2　外来治療

            【悩み】

            1-2-1-1　待ち時間が長い

            ●受付から診察まで長い時間待たされるのは肉体的にも精神的にも疲れる。

            ●通院時、待ち時間が長く疲れやすいので辛い。

            ●診察時間は3分なのに待ち時間が2時間半とどうにかならないかと思う。

            ●検査通院のたびに朝食抜きで、長時間待った後の検査診察となり、更に高額な検査も加わり心身ともにかなりの負担となるため、悩んだ末2年半で検査通院を中止した。

            ●待ち時間が長いため、診察の曜日は仕事を休みにしてもらい収入が減った。

            　

            　

            【助言】

            ◆医療機関における待ち時間短縮の工夫

            体調が万全でない状態で、診察までの時間を不安を感じながら待つことは、健康な人には想像できないほどつらい体験です。

            多くの医療機関では、患者さんの待ち時間を少しでも減らすために、コンピューターや予約制の導入などさまざまな努力をしています。

            しかし、患者さんは大きな病院に集中しがちで、外来患者さんが1日当たり数千人という病院もあります。

            来院される患者さんの状況によっては、早急な処置が必要だったり、治療選択について普段より時間をかけて説明したりすることも少なくありません。1日に診察する患者さんの数が多いと、徐々に時間がずれ、たとえ予約制でも待ち時間が1～2時間、あるいはそれ以上になってしまうこともあります。

            患者さんから、「外来受診の日は1日がかりです」という声も聞かれますが、なかなか良い解決策がないのが現実です。

            　

            　

            ◆待ち時間を有効に使いましょう

            外来診療では、診察時間が短いために、担当医に話そうとか、確認しようとか思っていたことでも、いざ担当医の前に座ると忘れてしまったり、タイミングを逃したりすることがよくあります。

            小さなメモ帳でもかまいませんので、伝えることや確認することを箇条書き（かじょうがき）で書きとめておきましょう。ご家族と一緒に来られていたら、ご家族と確認し合ってもよいでしょう。こういったことは、ご自分の頭の中の整理にもつながります。

            また、少しずつではありますが、患者さん向けの図書館や情報コーナーを設置する病院も増えてきています。待ち時間には、病院に付属しているこれらの設備を利用して、情報を集めてみるのもよいでしょう。

            　

            　

        
    

    
        悩みと助言　8.　施設・設備・アクセス

        
            8-1-1　必要だと思う施設・設備

            【悩み】

            8-1-1-2　診察室でのプライバシー保護

            ●カーテン一枚をはさんで数人の患者が待っているような、プライバシーが守られていない診察室で告知を受けた。

            　

            　

            【助言】

            ◆告知の環境

            病院を受診すると、まず外来で診察・検査が行われ、その説明や診断を聞くことになります。けれども、外来の診察室は、部屋として独立していない構造になっていたり、中廊下があって、待合いと診察室はカーテンで仕切られているだけ、というところも多いと思います。

            そのような場所で告知されると、話の内容にショックを受けると同時に、話に集中できなかったり、いきどおりを感じることもあると思います。

            　

            これからのことに関する大切な話であれば、静かで落ち着いた環境で聞きたいと感じるのは自然です。また、プライバシーを確保することも大切だと思います。

            けれども施設設備に関する改善は場所や費用の問題もあり、十分に対応できていない現状にあります。

            　

            　

        
        
            8-2-1　通院の不便

            【悩み】

            8-2-1-1　交通事情が悪い

            ●病院が遠いため通院が大変だ。

            ●交通機関による通院が不便だ。

            ●病院が遠いので、通院に時間や費用がかかり大変だ。

            　

            8-2-1-2　身体の状態により通院が難しい

            ●抗がん剤治療の副作用がきつく、毎日の通院が心身ともにつらかった。

            　

            8-2-1-3　頻回の通院が大変

            ●定期的に通院しなくてはならないことが大変だ。

            ●病院が遠いため通院が大変だ。

            　

            　

            【助言】

            ◆乳がんの場合の通院の状況

            何らかの治療（抗がん剤治療、放射線治療、ホルモン療法など）を行っている場合は、治療のため通院が必要になります。

            　

            放射線治療中は平日毎日通院になりますし、抗がん剤治療の場合も週1回という治療があります。

            乳がんの場合、術後定期検診は、1～3年までは3～6ヶ月ごと、4～5年までは半年～1年ごと、その後は1年に1回といわれています。

            受けた治療や治療終了後の状況、経過、期間によって通院間隔も異なってきます。

            　

            　

            ◆負担の原因と対応を考えてみましょう

            「通院が大変」と感じている理由を考えてみましょう。「つらい」、「大変」なのは、あなたにとってどういうことでしょうか。負担の原因は人により異なると思います。

            　

            自分の場合の負担になっている原因がわかれば、その対応を考えていきましょう。1人で考えるよりも、ご家族に相談したり、相談窓口の担当者に相談したりすると良いでしょう。他の方の意見を聞けるかもしれませんし、「つらい」、「大変」と感じているということは、体だけではなく、こころにも影響を及ぼしているかもしれません。「つらい」と感じていることをこころにためておかずに、ガス抜きのように口に出してみましょう。

            　

            通院がどうしても大変であれば、近くの病院に転院することも可能ですが、早急に結論を出すのではなく、現状のつらさを改善していく方法をまず検討しましょう。

            　

            　

            ◆通院が負担と感じる原因は？

            ◎遠方で、通院に時間がかかる。

            （公共交通機関の接続が不便、何度も乗り換えなければいけない、など）

            ◎治療の日は、1日がかりで待ち時間も長く、疲労が強い。

            ◎現在行っている治療の副作用がつらく、通院できる自信がない。

            　

            ◆対応例

            ◎通院の時間や距離について

            ▼混んでいる時間帯をさける。

            ▼交通手段を別のものに変更する。

            ◎待ち時間について

            ▼本を読んだり、音楽を聴いたりして、気分転換をはかる。

            ◎治療の副作用について

            ▼治療の後、少し体を休めてから帰る。

            ▼副作用対策について、医師や看護師に相談する。

            　

            　

            ◆通院で行われる抗がん剤治療

            最近では、抗がん剤治療も通院で実施することが増えてきました。これは、抗がん剤の副作用を軽減するための薬（吐き気止めなど）やその他の対処方法も進歩してきて、通院で可能な治療は通院で行われるようになってきたからです。

            また、病院によっては、通院治療センターなどが整備され、外来で抗がん剤治療を受ける環境も整ってきました。

            ただ、抗がん剤治療にしても、放射線治療にしても、副作用があるので、つらい時もあると思います。

            また、入院での治療とは異なり、治療が終わり、病院を出ると医療者がそばにいないことになりますから、不安がつのることもあるでしょう。

            けれども、入院治療に比べ、自分の生活リズムで過ごせるので、リラックス、気分転換ができます。精神的な状態にも左右されやすい吐き気や食欲不振は入院時より少ないという方もいます。

            　

            　

            ◆通院にかかる負担を軽減する

            頻回、長時間の通院治療になれば、副作用症状と通院の疲労が重なって、体調がよくないこともあると思います。

            特に通院治療において、副作用や生活の様子を一番把握しているのは、患者さん自身とご家族です。副作用症状がみられた時は、出た時期や程度を担当医や看護師に伝えることが重要です。少しでも副作用が軽くなる方法について、相談してみてください。

            　

            副作用を予防、軽減するには、患者さん自身が日常生活で注意したり、工夫したりすることが欠かせません。毎日の通院にかかる時間や通院の手段、外来での待ち時間などによる負担が少しでも軽くなれば、体力の消耗が抑えられて、疲労や副作用症状の回復が促されるので、通院の手段などを検討してみるのも良いと思います。

            一方で、経済的な問題や人手などの問題が生じる可能性もあります。

            　

            治療や通院の負担を最小限に、自分に合った生活ができるように、ご家族などあなたを援助してくれる人も交えて話し合ってみましょう。

            　

            　

            ◆医療費控除

            通院のための交通費は、医療費控除の対象になります。領収証は保管し、バス・電車の運賃などはメモしておきましょう。

            ＊詳しくは、病院の相談室などでご相談ください。

            　

            《交通費として医療費控除の対象になるもの》

            ・公共交通機関の交通費（バスや電車など）

            ・やむを得ない場合のタクシー代（緊急の場合や公共交通手段がない場合など）

            ・1人では通院できない場合の付添人の交通費

            　

            《交通費として医療費控除の対象にならないもの》

            ・自家用車のガソリン代

            ・駐車場代

            ・高速料金

            　

        
    

    
        インターネットでの情報支援ツールの紹介

        
            ◆Web版がんよろず相談Ｑ＆Ａサイト

            http://cancerqa.scchr.jp/

            「Web版がんよろず相談Q&A」サイトは、がん患者さんやそのご家族、地域住民、医療機関や行政機関の相談担当者等のために、がんと診断されてからさまざまな時期に起こる悩みや負担等を解決するお手伝いをする情報を提供するサイトです。

            　

            ◎悩みと助言

            2003年に厚生労働省の研究グループが、全国7,885人のがん経験者の悩みや負担等の実態調査を行いました。がん経験者の生の声を知るために、悩みや負担に関する質問に対し、回答は自由に自分の言葉で書いてもらいました。さまざまな悩みや負担が書かれた文章を、悩みごとに切り分けて短文にし、さらに類似した悩みをまとめ、静岡分類(※1)で体系的に整理した悩みのデータベースを閲覧できます。

            ※1静岡分類：悩みの調査結果と静岡がんセンターよろず相談の相談内容をもとに作成したがん経験者の悩みや負担の分類法

            　

            一部の悩みや負担については、看護師やソーシャルワーカーが中心となって助言をつけています。

            　

            悩みや悩みに対する助言はいろいろな方法で探すことができます。

            　

            ▼内容から探す

            悩みのキーワードから探します。

            ▼静岡分類から探す

            静岡分類にそった悩みのデータベースを閲覧できます。

            ▼経過にそった悩み

            時期別に代表的な悩みとその助言を閲覧できます。

            ▼閲覧の多い悩み

            前月（あるいは他条件設定で）の閲覧が多かった悩みを表示します。

            ▼動画が見られる悩み一覧

            NPO法人健康と病いの語りディペックス・ジャパンの「乳がん語りウェブページ」で、乳がん経験者の方ががん経験について語ったインタビューのなかから、悩みのデータベースにある悩みに近い動画15個の一覧があります。

            　

            ◎静岡県　医療と暮らしの情報

            静岡県内のお住まいの地域で、がん患者さんが、安心してがんの治療やケアを受け、暮らしていくために、県内地域の医療と暮らしのネットワークから、施設やサービス情報が検索できます。

            　

            ▼暮らしの情報

            http://cancerqa.scchr.jp/start_people.html

            静岡県内の市町名を選択し、知りたい情報の項目を選ぶと、各市町が提供する生活支援サービスの窓口リストが閲覧できます。窓口リストは、必要な情報を探しやすいように以下の7項目に分類しています。

            ○がん、がん医療のことなどを知りたい

            ○自宅で療養・生活したい

            ○通院や入院の時、家族のことが心配

            ○医療費のことが心配

            ○生活費など、経済的なことが心配

            ○家族のことや仕事のこと、いろいろなことを相談したい

            ○がん検診を受けたい

            また、静岡県内のがん診療連携拠点病院、静岡県地域がん診療連携推進病院の情報をみることができます。

            ◎あなたの街のがんマップ

            http://cancerqa.scchr.jp/start_ganmap.html

            がん医療を受ける際の情報を探しやすいように、データベース化しました。静岡県内の病院、診療所、歯科診療所、薬局、訪問看護ステーション、地域包括支援センター、居宅介護支援事業所、福祉介護ケア用品取扱店の8種類、約7,000カ所の施設情報を閲覧できます。

            　

            なお、静岡県外の方は、お住まいの市町のホームページで確認したり、がん診療連携拠点病院の相談支援センターに相談してみましょう。

            また、国立がん研究センターの「がん情報サービス」に、「都道府県などの療養情報冊子一覧」ページ（http://ganjoho.jp/public/qa_links/prefectures/brochures.html）があり、各都道府県が発行しているがんの療養などに関する冊子へのリンクがあるので、参考にするとよいでしょう。

            　

            ◎発行した冊子

            がんにかかった患者さんやご家族が、治療を受け生活していくなかで悩んだり困ったりしたときに、問題を整理したり行動していくうえで参考になるような情報を冊子にまとめ、作成しています。このサイトでは、これまで作成した冊子をPDFでダウンロードできます。

            　

            ▼「がん体験者の悩みや負担等に関する実態調査報告書　概要版～がんと向き合った7,885人の声～」（A4サイズの冊子）

            厚生労働省の研究グループ「がんの社会学に関する合同研究班」が、2003年に行ったがん経験者の方の悩みや負担等に関する全国調査の概要をまとめたものです。この調査には、全国のがん経験者7,885人が参加され、ながん経験者の生の声で多様な悩みや負担の実態が明らかになりました。

            　

            ▼がんよろず相談Q&Aシリーズ（A4サイズの冊子）

            http://cancerqa.scchr.jp/start_sassi1.html

            がん患者さんやそのご家族が、治療を受け生活していく中で悩んだり困ったりされたときに、問題を整理したり行動していくうえで参考になるような情報を冊子をまとめました。

            　

            「がんよろず相談Q&A　第1集　　医療費・経済・就労編」

            悩みの調査で、3番目に多かった「就労・経済的負担」に関するQ&A集です。

            調査の分析結果や静岡がんセンターの「よろず相談」の事例をもとに、医療費や就労上の悩みについて助言をまとめています。

            　

            「がんよろず相談Q&A　第2集　　肝細胞がん編」

            肝細胞がんの患者さんの悩みや負担の実態と、悩み等に対応した助言をまとめています。

            注）この冊子は発行後年数がたっているので、現在はPDFも公開していません。

            　

            「がんよろず相談Q&A　第3集　　抗がん剤治療・放射線治療と食事編」

            抗がん剤治療や放射線治療によって起こる副作用症状への対応を「食事」に焦点をあててまとめました。

            作り方の工夫を盛り込んだメニューやレシピを中心に、食欲不振などの副作用症状にあわせた食生活の工夫などを紹介しています。

            　

            「がんよろず相談Q&A　第4集　乳がん編1～外来、入院・退院・転院～」

            乳がん経験者の悩みや負担の実態と悩みに対応した助言をまとめました。外来診療に関する悩み、入院や退院、転院に関する悩みをとりあげています。

            　

            「がんよろず相談Q&A　第5集　乳がん編2～診断・治療、緩和ケア、他～」

            乳がん経験者の悩みや負担の実態と悩み等に対応した助言をまとめました。診断・治療に関する悩み、緩和ケア、告知・インフォームドコンセント・セカンドオピニオン、施設設備やアクセスに関する悩みをとりあげています。

            　

            「がんよろず相談Q&A　第6集　乳がん編3～不安などの心の問題　他～」

            乳がん経験者の悩みや負担の実態と悩み等に対応した助言をまとめました。不安などの心の問題、医療者との関係に関する悩みをとりあげています。

            　

            「がんよろず相談Q&A　第7集　乳がん編4～家族など周囲の人との関係～」

            乳がん経験者の悩みや負担の実態と悩み等に対応した助言をまとめました。家族など周囲の人との関係に関する悩みをとりあげています。

            　

            ▼学びの広場シリーズ（A5サイズの冊子）

            もともとは、静岡がんセンターよろず相談主催の患者・家族向け学習会「学びの広場」の講演内容をもとに作成しました。その後、悩み調査結果や静岡がんセンターよろず相談の相談内容などを参考にし、1つのトピックスごとに情報を整理してA5サイズの冊子にコンパクトにまとめています。「学びの広場シリーズ」は、以下の4種類にわかれています。

            　

            ＜診療編＞

            http://cancerqa.scchr.jp/start_ksassi1.html

            診療編は、病気や治療に関すること、病院の選択、インフォームドコンセントやセカンドオピニオン、医療者とのかかわり、医療者とのコミュニケーションなど「診療」に関連したトピックスをまとめた冊子です。

            　

            「緩和ケアとは？　」

            緩和ケアの意味、病院での緩和ケア、在宅での緩和ケアなどを紹介しています。

            　

            ＜からだ編＞

            http://cancerqa.scchr.jp/start_ksassi2.html

            からだ編は、痛みなど病気や治療に伴うさまざまな症状や変化、合併症、後遺症など、からだのことなど「からだ」に関連したトピックスをまとめた冊子です。

            　

            「乳がん術後の下着・パッドのアドバイス」

            乳がん術後の下着選びのポイントや手作りによる工夫について紹介しています。

            　

            「リンパ浮腫の概要　上肢（腕）編～リンパ浮腫を理解するために～」

            リンパ浮腫は適切なケアによって生活の質を保つことができます。特に初期の対応により改善が得られやすいので、予防や早期発見のための自己管理が大切です。この冊子では、上肢のリンパ浮腫はどのようなものか、早期に発見する方法や日常生活で予防していくポイントを紹介しています。

            　

            「抗がん剤治療と口腔粘膜炎・口腔乾燥」

            抗がん剤治療による口腔粘膜炎・口腔乾燥について覚えてもらいたいこと、やわらげるためのケアについて紹介しています。

            　

            「抗がん剤治療と脱毛」

            抗がん剤治療による脱毛に対する心構えや具体的な対処法、発生のしくみなどについて紹介しています。

            　

            「放射線治療と脱毛」

            放射線治療による脱毛に対する心構えや具体的な対処法、発生のしくみなどについて紹介しています。

            　

            「抗がん剤治療と眼の症状 」

            これまで、抗がん剤治療の副作用として、眼の症状はあまり注目されていませんでした。けれども、眼の症状は、日常生活に大きく影響します。そこで、この冊子では、眼の副作用が生じる可能性の高い抗がん剤と抗がん剤の影響で起こる主な眼の症状について紹介しています。

            　

            「抗がん剤治療と皮膚障害」

            がんの薬物療法（従来型の抗がん剤や分子標的薬など）による発疹、爪の変化など皮膚への副作用に対する心構えや具体的な対処法などについて紹介しています。

            　

            「痛みをやわらげる方法」

            痛みの伝え方や痛みをやわらげる方法として、特に医療用麻薬について紹介しています。

            　

            「抗がん剤治療と末梢神経障害」

            がんの薬物療法（従来型の抗がん剤や分子標的薬など）による手先・足先のしびれや感覚が鈍いなど末梢神経への副作用に対する心構えや具体的な対処法などについて紹介しています。

            　

            「抗がん剤治療における骨髄抑制と感染症対策（造血幹細胞移植を除く）

            「骨髄抑制」とはどのような状態なのか、また感染対策を中心に、日常生活を送る上での心構えや対処法についてまとめています。

            　

            「放射線治療と口腔粘膜炎・口腔乾燥」

            口の周辺に放射線治療を行う際に起こる口腔内トラブルのうち、口腔粘膜炎と口腔乾燥に重点を置き、そのつらさをやわらげるためにできること、療養生活を送る上で覚えておいてもらいたいことを紹介しています。

            　

            「リンパ浮腫の概要　下肢（あし）編～リンパ浮腫を理解するために～」

            リンパ浮腫は適切なケアによって生活の質を保つことができます。特に初期の対応により改善が得られやすいので、予防や早期発見のための自己管理が大切です。この冊子では、下肢のリンパ浮腫はどのようなものか、早期に発見する方法や日常生活で予防していくポイントを紹介しています。

            　

            　

            ＜こころ編＞

            http://cancerqa.scchr.jp/start_ksassi3.html

            こころ編は、がんと診断されたことでの衝撃や動揺、不安やストレス、人との関わり（コミュニケーション）など、「こころ」に関連したトピックスをまとめた冊子です。

            　

            「がんと上手につきあう方法」

            心と体の関係、患者さんとご家族のコミュニケーション、ストレス解消のための腹式呼吸法、筋弛緩法、自律訓練法などを紹介しています。

            　

            「患者・家族のコミュニケーション」

            がんとこころの関係、患者さんのこころのなかやご家族のこころのなか、コミュニケーションとストレスの関係、具体例にそったコミュニケーション方法などを紹介しています。

            　

            ＜暮らし編＞

            http://cancerqa.scchr.jp/start_ksassi4.html

            暮らし編は、医療費や生活費など経済面、就労、家族の世話や家事、家族との関係や職場での人間関係、社会復帰など、「暮らし」に関連した情報をまとめた冊子です。

            　

            「在宅で受けられる医療・生活支援サービス」

            自宅で受けられる医療・介護サービスにはどのようなものがあるか、利用方法とともに紹介しています。

            　

            「自宅での療養生活の工夫」

            自宅でも安心して療養生活を送るための情報を紹介しています。福祉用具の調達方法や介護サービス内容などを紹介しています。

            　

            「医療費控除のしくみ」

            医療費控除について、申請できる項目や計算方法などを解説しています。医療費の対象になるものや関連するQ&Aを載せています。

            　

            「医療費のしくみ」

            がんになったときにかかる医療費や支払いについて説明しています。利用できる制度の中から、高額療養費制度を紹介します。

            　

            　

            ◎電子書籍のダウンロード

            スマートフォンやタブレット端末でも読みやすいように、これまで、発行してきた冊子の構成やデザイン、内容等を書き直して、EPUB形式の電子書籍にしました。 EPUB形式の電子書籍は、画面の大きさに合わせて表示を調整することができます。

            （注意）EPUB形式の電子書籍を読むためには、EPUBリーダー（EPUBビューア）が必要です。iPhone用、アンドロイドなどOS別に無料のEPUBリーダーがいろいろあります。なお、ご利用になるEPUBリーダーや端末などの機能や設定状況で、きれいに表示されなかったり、リンクなどの機能が一部使えなかったりすることもあるので、ご注意ください。

            　

            ▼がんよろず相談Q&Aシリーズ

            http://cancerqa.scchr.jp/start_epub1.html

            がんにかかった患者さんやそのご家族が、治療を受け生活していく中で悩んだり困ったりされたときに、問題を整理したり行動していくうえで参考になるような情報をまとめた「がんよろず相談Q&Aシリーズ」の冊子の構成や内容等を再編集してEPUB形式の電子書籍にしました。

            「抗がん剤治療・放射線治療と食事　料理の工夫編」

            「乳がん経験者の声　Q&A　その1　外来編」

            「乳がん経験者の声　Q&A　その2　入院・退院・転院編」

            「乳がん経験者の声　Q&A　その3　診断・治療編」

            「乳がん経験者の声　Q&A　その4　緩和ケア編」

            「乳がん経験者の声　Q&A　その5　インフォームドコンセント、セカンドオピニオン編」

            「乳がん経験者の声　Q&A　その6　医療者との関係編」

            「乳がん経験者の声　Q&A　その7　不安などのこころの問題編」

            「乳がん経験者の声　Q&A　その8　家族・周囲の人との関係編」

            　

            ▼学びの広場シリーズ

            http://cancerqa.scchr.jp/start_epub2.html

            A5サイズの「学びの広場シリーズ」の冊子の構成や内容等を再編集してEPUB形式の電子書籍にしました。

            「緩和ケアとは？」

            　

            　

        
        
            ◆SURVIVORSHIP.JP　がんと向きあってともに生きること

            http://survivorship.jp/

            SURVIVORSHIP.JPは、静岡がんセンターと大鵬薬品工業株式会社との共同研究の成果をもとに共同で立ち上げたがんと向きあう方々を応援するためのウェブサイトです。

            　

            ▼抗がん剤・放射線治療と食事のくふう

            抗がん剤治療や放射線治療中の食事に役立つメニューやレシピを副作用症状に合わせて検索、閲覧することができます。176品のレシピが掲載され、ジャンル別絞り込みでは、主食（米、パンなどの種類別）、主菜（肉、魚などの種類別）、副菜、汁物、デザートと飲み物などで絞り込みもできます。

            ▼抗がん剤・放射線治療と脱毛ケア

            治療が体毛に及ぼす影響とその対応で構成され、かつらのつけ方やお手入れの方法、スカーフなどの巻き方は、動画で確認できます。

            ▼抗がん剤治療と副作用対策

            抗がん剤の副作用と吐き気・おう吐など副作用症状にあわせた対策について、わかりやすいアニメーションの動画でみることができます。

            ▼抗がん剤治療と眼の症状

            眼の副作用が生じる可能性の高い抗がん剤とその症状やその対処方法などについて紹介しています。

            ▼抗がん剤治療と皮膚障害

            がんの薬物療法（従来型の抗がん剤や分子標的薬など）による発疹、爪の変化など皮膚への副作用に対する心構えや具体的な対処法などについて紹介しています。

            ▼抗がん剤治療と末梢神経障害

            がんの薬物療法（従来型の抗がん剤や分子標的薬など）による手先・足先のしびれや感覚が鈍いなど末梢神経への副作用に対する心構えや具体的な対処法などについて紹介しています。

            ▼抗がん剤治療と口腔粘膜炎・口腔乾燥

            抗がん剤治療中に起こる口の中のトラブルのつらさをやわらげるためにできることや療養生活を送る上で覚えておいてもらいたいことを紹介しています。

            ▼放射線治療と口腔粘膜炎・口腔乾燥

            放射線治療中に起こる口の中のトラブルのつらさをやわらげるためにできることや療養生活を送る上で覚えておいてもらいたいことを紹介しています。

            ▼がん手術後のリンパ浮腫（ふしゅ）

            リンパ浮腫（ふしゅ）の概要と対処法について、映像と音声で見ることができます。

            ▼胃を切ったら～胃切除後障害と上手に付き合うために～

            胃切除後におこってくるダンピング症候群、逆流性食道炎などの障害とその対策について、静岡がんセンターで実施された患者・家族集中勉強会での講演のビデオをみることができます。

            ▼がんで「こまった」がんを「知りたい」

            胃がんと診断された旦那様の奥さまの仮想ブログ（登場人物はすべて架空のもので、実在しません）という形式で、場面ごとに関連するさまざまなQ&Aを紹介しています。

            　

            参考図書

            症状で選ぶ！　がん患者さんと家族のための『抗がん剤・放射線治療と食事のくふう』

            静岡がんセンター・日本大学短期大学部　編著

            女子栄養大学出版部　発行　　価格2100円

            ISBN　9784789550116

            　

        
    

    
        役に立つインターネットサイトの情報

        役に立つ情報が掲載されているインターネットサイトをいくつか紹介しています。大きく、診療上のこと（病院選択、病気や治療のことなど）、からだのこと（病気や治療の伴う症状やその対応など）、こころのこと（心のケア、ピアサポート、相談窓口など）、暮らしのこと（仕事や経済的なこと、家族や周囲の人との関係のこと、終活など暮らし全般）などにわけて整理しています。

        　

        
            ◆総合的な情報（診療、からだ、こころ、暮らし全般にわたる情報）

            ◎国立がん研究センター　がん対策情報センター　がん情報サービス

            http://ganjoho.jp

            ▼【がん診療連携拠点病院を探す】

            http://hospdb.ganjoho.jp/kyotendb.nsf/xpKyotenSearchTop.xsp

            国が指定しているがん診療連携拠点病院について、がんの種類から探す、対応状況から探す、病院名から探す、地図から探すなどさまざまな検索方法で探すことができます。
また、それぞれの病院の情報には、診療案内の概要や連絡先などが掲載された基本情報があり、他のタブには、がんの種類別の化学療法、放射線療法、手術などへの対応状況やセカンドオピニオンへの対応状況、相談支援センターの詳細情報、各種窓口（セカンドオピニオン、緩和ケア、臨床試験など、またストーマ外来などのがんに関する専門外来の情報）など多くの情報が公開されています。

            ▼【がん相談支援センターを探す】

            http://hospdb.ganjoho.jp/kyotendb.nsf/xpConsultantSearchTop.xsp

            がん診療連携拠点病院の相談支援センターを病院名や地図などから探すことができます。相談支援センターの名前や問い合わせ先、対応時間などを確認でき、各施設の相談支援センター名を押すと、さらに詳しい情報を確認することができます。

            ▼【それぞれのがんの解説　乳がん】　

            http://ganjoho.jp/public/cancer/breast/index.html 	

            乳がんに関する解説が掲載されています。基礎知識、診療の流れ、検査・診断、治療、生活と療養、転移・再発などの情報をみることができます。

            ▼【それぞれのがんの解説　遺伝性腫瘍・家族性腫瘍】

            http://ganjoho.jp/public/cancer/data/genetic-familial.html

            遺伝するがん（がんの一部）について、原因や遺伝形式、主な遺伝性腫瘍症候群、遺伝相談(遺伝カウンセリング）、サポートグループなどの解説や情報があります。

            ▼【診断・治療】

            http://ganjoho.jp/public/dia_tre/index.html

            がんの基礎知識、がんの診断や各種治療方法など総論の情報があります。薬物療法、放射線療法、健康食品など代替療法等の情報もあります。また、臨床試験について、リハビリテーションなどの情報もあります。

            ▼【代替療法（健康食品やサプリメント）】

            http://ganjoho.jp/public/dia_tre/treatment/alternative_medicine.html

            代替療法（食事療法、サプリメントや健康食品、鍼灸、マッサージ療法、心理療法と心身療法など）の有効性や安全性に関するアメリカのハーバード大学の研究グループの報告が紹介されています。

            ▼【薬物療法（化学療法）】

            http://ganjoho.jp/public/dia_tre/treatment/drug_therapy.html

            薬物療法に関するさまざまな情報が掲載されています。たとえば、薬物療法とは、がんの化学療法とは、がん治療における薬物療法の目的、抗がん剤の種類、抗がん剤による薬物有害反応について』、ホルモン療法とは、などです。

            ▼【化学療法を受ける方へ】

            http://ganjoho.jp/public/dia_tre/attention/chemotherapy/index.html

            化学療法全般について、投与方法や各種副作用・合併症についてなど確認できます。

            ▼【緩和ケア】

            http://ganjoho.jp/public/support/relaxation/index.html

            がんの療養と緩和ケア、家族向けの緩和ケアの情報へのリンクがあります。

            ▼【緩和ケア病棟のある病院を探す】

            http://hospdb.ganjoho.jp/kyotendb.nsf/xpPalliativeSearchTop.xsp

            全国の緩和ケア病棟のある病院の情報を、病院名、地図、全国の一覧から探すことができます。

            ▼【リンパ浮腫】のページ

            http://ganjoho.jp/public/support/condition/lymphedema.html

            リンパ浮腫とはどういうものか、リンパ浮腫の予防、リンパ浮腫の治療などの情報が書かれています。

            ▼【がん検診】

            http://ganjoho.jp/public/pre_scr/screening/index.html

            検診に関するさまざまな情報や「乳がん検診Q&A」などのQ&Aが掲載されています。『がん検診について』では、がん検診の目的、がん検診のメリットやデメリット、がん検診の流れ、がん検診の効果とは、などがん検診の概要が説明されています。

            ▼【都道府県などの療養情報冊子一覧】

            http://ganjoho.jp/public/support/prefectures/brochures.html

            全国の都道府県で独自に作成した、地域の状況にそくした生活や療養のサポートとなるような情報を集めた冊子をPDFでダウンロードできます。

            ▼【もしも、がんと言われたら】

            http://ganjoho.jp/public/support/moshimogan/

            心の状態のこと、医療者との対話のヒント、情報を探すときのポイント、生活や暮らしのこと、相談窓口のことなどの情報があります。

            ▼【生活・療養】

            http://ganjoho.jp/public/support/

            食事や栄養に関する情報、心のケア、コミュニケーションに関すること、お金や生活の支援に関すること、仕事に関すること、ご家族やまわりの方のヒントになる情報、緩和ケアなどの情報があります。

            　

            　

        
        
            ◆診療に関する情報

            《病気や治療の情報》

            ◎がん情報サイト

             http://cancerinfo.tri-kobe.org/

            『PDQ(R)日本語版』は米国国立がん研究所(NCI)が配信するがん情報サービスを邦訳したものです。より詳しい情報は『専門家向け』から得られます。

            ◎Minds（マインズ）ガイドラインセンター

            http://minds.jcqhc.or.jp/n/top.php

            日本医療機能評価機構が運営する医療情報サービスで、診療ガイドラインなどが掲載されています。

            一般向け情報と医療提供者向け情報に分かれていて、一般向け情報のほうが絵などが入っていてわかりやすい内容です。疾患グループや対象器官系などで検索できます。メインメニューのプルダウンメニューから目的の項目を探します。

            　

            ◎財団法人　がん研究振興財団

            http://www.fpcr.or.jp/

            『広報活動事業』の『パンフレット・冊子』のページでは、さまざまながん関連の冊子があり、PDFでダウンロードできます。

            　

            《がんの遺伝に関する情報》

            ◎いでんネット～臨床遺伝医学情報網～

            http://idennet.jp/

            『一般及び医療関係者』の『遺伝相談（遺伝カウンセリング）施設情報（一般公開分）』で、遺伝相談を受けられる医療機関を所在地から検索することができます。また関連サイトへのリンクもあります。

            　

            《緩和ケアについての情報》

            ◎日本ホスピス緩和ケア協会

            http://www.hpcj.org/

            ホスピスケア・緩和ケアの解説や緩和ケアを受けられる医療機関一覧などがあります。医療機関は、トップページの『ホスピス緩和ケアをご利用の方に向けた情報』＞『受けられる場所を探す』と選択していくと、『ホスピス緩和ケア病棟』、『緩和ケアチーム』、『在宅ホスピス緩和ケア』の3項目で、それぞれ医療機関を探すことができます。

            ◎緩和ケア.net

            http://www.kanwacare.net/

            緩和ケアに関連する様々な情報が掲載されています。

            ◎末期がんの方の在宅ケアデータベース

            http://www.homehospice.jp/

            自宅（在宅）での療養を希望されている患者さんやそのご家族が、在宅療養中に受けられる医療サービス、往診医情報、医療機関リストなどを各都道府県別に検索できます。

            施設ごとの概要、患者さんの受け入れ要件、ケアの具体的内容、在宅ケアの方針、医療費についてなど細かく参照できます。

            　

            《健康食品に関する情報》

            ◎独立行政法人　国立健康・栄養研究所　「健康食品」の安全性・有効性情報

            http://hfnet.nih.go.jp/

            健康食品の『基礎知識』、『被害関連情報』、『話題の食品・成分』の科学情報、健康食品の『素材情報データベース』などがあり、効果や副作用、科学的検証の状況などを確認することができます。

            また、基礎知識にある『行政機関発行のパンフレット集』には、厚生労働省の研究班が作成した冊子『がんの補完代替療法ガイドブック　第3版』や『健康食品の正しい利用法』、『これから健康食品を利用しようと考えているあなたへ』、『健康食品ウソ？ホント？』などの冊子PDFを閲覧したりダウンロードしたりできます。

            　

            　

        
        
            ◆からだに関する情報

            《リンパ浮腫に関する情報》

            ◎むくみのページ～リンパ浮腫の治療～

            http://www.mukumi.com/

            『むくみのページ』では、リンパ浮腫のできかた、治療、弾性ストッキングの選び方などの詳しい説明があります。また、リンパ浮腫関連のサイトへのリンクもあります。

            　

            　

        
        
            ◆こころに関する情報

            《相談窓口》

            ◎公益財団法人　日本対がん協会

            http://www.jcancer.jp/

            トップページに『がん相談ホットライン』の電話番号があり、ボタンを押すと詳しい説明のページをみることができます。看護師やソーシャルワーカーが電話相談に対応しています。その他に、医師による面接相談や電話相談も行われています。

            《ピアサポートや体験談》

            ◎闘病体験を共有するTOBYO

            http://www.tobyo.jp/

            このサイトのなかで、『TOBYO図書室』は、インターネットで公開されている闘病記を収録していて病名・性別・年代など絞り込んで検索ができます。同じ病名で、さらに治療法などで絞り込むこともできます。

            ◎健康と病の語りディペックス・ジャパン

            http://www.dipex-j.org/

            健康と病いの「語り」のデータベースで、乳がん経験者、前立腺がん経験者の語りが収録されています。映像や音声、テキストを通じて、がん経験者の声を知ることができます。

            　

        
        
            ◆暮らしに関する情報

            《在宅療養、介護など》

            ◎ワムネット（WAM NET）

            http://www.wam.go.jp/

            独立行政法人　福祉医療機構が運営している福祉・保健・医療の総合情報サイトです。
介護・医療・障害者福祉・高齢者福祉・児童福祉に関するさまざまな情報があります。たとえば、制度解説やハンドブック、サービスの検索、相談窓口などの情報があります。
『医療』＞『サービス提供機関の情報（医療機能情報）』から各都道府県の医療機能情報提供サイトを見ることができます。

            　

            《お子さんとのかかわりに関する情報》

            ◎Hope Tree ～パパやママががんになったら

            http://www.hope-tree.jp/

            がんになった親を持つお子さんをサポートする情報を提供するサイトです。

            　

            《母子寡婦の福祉に関する情報》

            ◎財団法人全国母子寡婦福祉団体協議会

            http://zenbo.org/05sosiki.html

            各都道府県及び指定都市・中核市にある母子福祉団体の連絡協議機関として、全国の母子家庭、ひとり親家庭、寡婦の福祉増進を図ることを目的とした一般財団法人です。
左に並んでいる項目の『全国組織網』から、加盟する全国56団体の母子福祉団体の連絡先やホームページのURLなどを確認できます。相談や事業内容の問い合わせは、居住地区の母子福祉団体に直接連絡するようにします。
また、『就業支援施策』、『生活支援施策』、『経済的支援策』などに関連する情報も確認できます。

            　

            　

            《仕事に関する情報》

            ◎ハローワークインターネットサービス

            https://www.hellowork.go.jp/

            ハローワークの所在地情報や求人情報をみることができます。

            また、各種手続き、教育訓練などの情報なども掲載されています。

            ◎仕事情報ネット

            http://www.job-net.jp/

            ハローワークインターネットサービスのホームページからもみることができます。民間の職業紹介会社・求人情報提供会社、ハローワークなどに登録されている求人情報等のインデックス情報を検索できます。

            ◎総合労働相談コーナーのご案内

            http://www.mhlw.go.jp/general/seido/chihou/kaiketu/soudan.html

            厚生労働省のホームページ内の上記のページから、全国の総合労働相談コーナーの連絡先を調べることができます。

            　

            《医療費・経済面に関する情報》

            ◎国税庁

            http://www.nta.go.jp/

            トップページの『タックスアンサー』＞［所得税］＞［医療費を支払ったとき］の順番に移動すると、医療費控除の概要や対象となる費用について説明しているページがあります。また、『国税局・税務署を調べる』では、地図から全国の税務署の連絡先を調べることができます。

            　

            《相続・法律等の相談窓口に関する情報》

            ◎法テラス

            http://www.houterasu.or.jp/

            国が設立した公的な法人で、法律に関する様々な情報等を提供しています。また、全国の相談窓口の情報も掲載されています。

            ◎日本弁護士連合会

            http://www.nichibenren.or.jp

            全国の法律相談窓口などの情報を得ることができます。

            ◎日本司法書士会連合会

            http://www.shiho-shoshi.or.jp/

            トップページの『相談窓口一覧』から、司法書士総合相談センター一覧を検索できます。相続などに関する情報もQ&A形式で掲載されています。

            ◎日本行政書士会連合会

            http://www.gyosei.or.jp/

            相談についての案内、また相談項目ごとによくある質問(FAQ)があり「遺言･相続」のFAQもあります。

            ◎日本税理士会連合会

            http://www.nichizeiren.or.jp/

            税金についての説明や相談事業の案内がのっています。

        
    

    
        　

        　

    

    
        「がんの社会学」に関する研究グループについて

        （研究代表者　静岡県立静岡がんセンター総長　山口　建）

        2003年に実施したがん体験者の悩みや負担等に関する実態調査の際の厚生労働省の研究グループの研究者や研究協力者を中心に活動している研究グループです。がん経験者の方々やそのご家族が抱える悩みや負担を、少しでも和らげる支援のあり方を考えることを目的に研究活動を進めています。

        　

        ※本冊子は、下記　厚生労働省研究班の研究成果により作成しました。

        (1) 厚生労働省がん研究助成金

        ｢がん生存者の社会的適応に関する研究｣班（H13-15年度　山口　建）

        (2) 厚生労働省がん研究助成金

        　　｢本邦におけるがん医療の適正化に関する研究｣班(H16-18年度　山口　建)

        (3) 厚生労働科学研究費補助金 効果的医療技術の確立推進臨床研究事業

        ｢短期（治療後5年以内）がん生存者を中心とした心のケア、医療相談等の在り方に関する調査研究｣（H13－H15年度　山口　建）

        (4) 厚生労働科学研究費補助金 がん臨床研究事業

        ｢がん患者の心のケア及び医療相談等のあり方に関する研究｣（H16-H18年度　山口　建）

        (5) 厚生労働科学研究費補助金 がん臨床研究事業

        　 「Web版がんよろず相談システムの構築と活用に関する研究」（H19-H21年度　山口　建）

        (6) 厚生労働科学研究費補助金 第3次対がん総合戦略研究事業

        ｢がん生存者（Cancer survivor）のQOL向上に有効な医療資源の構築に関する研究｣

        （H16-H18年度、H19-H21年度　山口　建）

        (7) 厚生労働科学研究費補助金 第3次対がん総合戦略研究事業

        ｢在宅がん患者・家族を支える医療・福祉の連携向上のためのシステム構築に関する研究｣班

        （H22-H25年度　山口　建）

        (8) 厚生労働科学研究費補助金 がん臨床研究事業

        ｢地域におけるがん患者等社会的支援の効果的な実施に関する研究｣（H22-H24年度　石川　睦弓）

        　

        　

    

    
        奥付

        乳がん体験者の声　Q&A　その１～外来編～
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        静岡県立静岡がんセンター
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        「がんの社会学」に関する研究グループ

        （研究代表者　静岡県立静岡がんセンター総長　　山口　建）

        静岡県立静岡がんセンター研究所

        　患者家族支援研究部　部長　石川睦弓

        　デザイン・レイアウト　　　友岡麻美

        　　　　　　　　　　　　　　藤田一郎

        　　　　　　　　　　　　　　中村智子

        　疾病管理センターよろず相談

        　

        <問い合わせ先＞

        静岡県立静岡がんセンター　研究所　患者家族支援研究部
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