
して講演した。上野教授は「必ずしも
直接患者に関わる医師であり続ける必
要はない。製薬会社に入ることでがん
医療全体のレベルを上げることもでき
る。本当の挑戦は、日本に帰ってきて
から。患者中心のがん医療を実現す
るため、将来のリーダーになってほし
い」と思いを語った。
　次に、ケネス・コエン氏が「がん研究
開発のための国際研修プログラムの
実施」と題して、シカゴ大学の紹介や、
シカゴ大学医学部での教育プログラム
について話した。
　会場には、がんの臨床研究に携わる
医師や研究者、RFL関係者など約40
人が集まった。

宮内栄作医師（37）の３人。喜多医師
と西本医師がMDアンダーソンがんセ
ンターで、宮内医師がシカゴ大学医学
部でそれぞれ１年間研修する。
　はじめに秋山耿太郎日本対がん協会
理事長が３人の受賞を発表し、MDア
ンダーソンがんセンター・シニアバイ
スプレジデントのオリバー・ボグラー
教授からのビデオメッセージに続い
て、MDアンダーソンがんセンター腫
瘍内科の上野直人教授と、シカゴ大学
医学部血液腫瘍内科のケネス・コエン
氏が奨励賞と目録を贈呈し、受賞者が
喜びの言葉を述べた。
　最後に垣添忠生日本対がん協会会長
が、すばらしい研究環境で貴重な経験

　同賞は日本対がん協会が各地の実行
委員会と共に開催しているリレー・フ
ォー・ライフ・ジャパンに寄せられた寄
付金をもとに、地域のがん医療の充実
を図るために2010年度に設けられた
米国における１年間の留学研修プログ
ラム。全米有数のがん専門病院である
テキサス大学MDアンダーソンがんセ
ンター、シカゴ大学の協力と、一般社
団法人オンコロジー教育推進プロジェ
クトの支援の元にこれまで12人の若
手医師を米国に送りだしてきた。
　今年度の受賞者は聖路加国際病院乳
腺外科の喜多久美子医師（36）と、大阪
市立大学大学院医学研究科の西本光孝
医師（36）、東北大学病院呼吸器内科の

　日本対がん協会は４月
24日、東京・千代田区の有
楽町朝日スクエアで「リレ
ー・フォー・ライフ（RFL）
マイ・オンコロジー・ドリー
ム（MOD）奨励賞」の2016
年度の授賞式を開催した
（協力：米テキサス大学
MDアンダーソンがんセン
ター、シカゴ大学、一般社
団法人オンコロジー教育推
進プロジェクト）。

を積んでほしいと受賞者を
激励した。
　授賞式の後は、日本のが
ん研究の進展に向けた日米
医学交流の重要性、臨床試
験を推進するがん専門医の
育成プログラムに関する特
別講演が行われた。
　はじめに、上野直人教授
が「がん臨床バイオロジス
トの育成のための腫瘍内科
プログラムの必要性」と題

　日本対がん協会は、がんに関する不安、日々の生
活での悩みなどの相談（無料、電話代は別）に、看護
師や社会福祉士が電話で応じる「がん相談ホットライ
ン」（☎03−3562−7830）を開設しています。祝日を除い
て毎日午前10時から午後6時まで受け付けています。
相談時間は1人20分まで。予約は不要です。

　日本対がん協会は、専門医による面接相談および
電話相談（ともに無料）を受け付けています。いずれ
も予約制で、予約・問い合わせは月曜から金曜の午前
10時から午後5時までに☎03−3562−8015へ。相談の時
間は電話が1人20分、面接は1人30分（診療ではありま
せん）。詳しくはホームページ（http://www.jcancer.
jp/）をご覧ください。

がん相談ホットライン　祝日を除く毎日
03−3562−7830

医師による面接・電話相談（要予約）
予約専用　03−3562−8015

公益財団法人 日本対がん協会　「日本対がん協会」と「対がん協会」は登録商標です
〒100−0006　東京都千代田区有楽町２−５−１　有楽町センタービル（マリオン）13Ｆ

☎（03）5218−4771　http://www.jcancer.jp/

第649号 2017年（平成29年）
５月１日（毎月１日発行）

主
な
内
容

１、２面　�2016年度RFLマイ・オンコロ
ジー・ドリーム奨励賞決定

３面　�タバコフリーサミット2017・東京

４、５、８面　�グループ支部がん検診
実施状況より

１部70円（税抜き）

2016年度RFLマイ・オンコロジー・ドリーム奨励賞
テキサス大学MDアンダーソンがんセンターとシカゴ大学医学部へ

喜多久美子さん、西本光孝さん、宮内栄作さんに決定

（左から）垣添会長、宮内栄作医師、秋山理事長、西本光孝医師、上野直人
教授、喜多久美子医師、ケネス・コエン氏
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乳腺外科・消化器外科を中心に外科の
トレーニングを積み、現在は乳腺専門
医として臨床診療に携わっています。
臨床医として13年目になりますが、
日々の診療の中で疑問が生じたり、患

　この度、この
ような素晴らし
い賞を頂き、大
変嬉しく光栄に
感じておりま
す。
　私はこれまで

　このたびはこ
のようなすばら
しい賞を受賞で
き、大変うれし
く思いますとと
もに、身の引き
締まる思いであ

　この度はMOD
奨励賞を受賞さ
せていただくこ
とになり、シカ
ゴ大学医学部で
学ぶ機会を得ら
れたことを大変

ります。私は血液内科医として、特に
同種造血幹細胞移植治療に従事してき
ました。白血病をはじめとした血液悪
性腫瘍の多くは進行が早く、化学療法

嬉しく思います。この奨励賞がリレ
ー・フォー・ライフに関わるたくさんの
方々の期待と支援の基に成り立ってい
ることを改めて感じ、身が引き締まる
思いです。

者さんが抱える悩みを知ったりするこ
とで、がん治療に対して様々な思いを
持つようになりました。それらの解決
につながる研究をしたいという思いが
年々強くなり、５年前に横浜市立大学
の大学院生としてがんの基礎研究、ト
ランスレーショナル研究に携わる機会
を得ました。研究の意義と楽しさに触
れるとともに、さらに研究を深めた
い、自ら研究を立案して進めていける
ようになりたいという気持ちに駆られ
るようになり、研究留学を志願するに

に抵抗性があることもしばしばありま
す。そういった難治性の血液疾患に
対して、根治を目指した治療法として
同種造血幹細胞移植が行われています
が、治療による重篤な合併症によっ
て、命を落としてしまう方が20-30％
にものぼる非常にリスクの高い治療
です。また、急性期の合併症をうま
く乗り切っても、慢性の合併症によ
りQOLが著しく低下してしまったり、
原病が再発してしまったりする患者さ

　私は呼吸器内科医で、特に肺がんの
臨床研究・基礎研究をライフワークに
しています。肺がんはあらゆるがん種
の中で最も予後不良な疾患であり、と
くに進行肺がんの患者さんの予後は決
して良いとは言えない現実がありま
す。しかし、医学は目まぐるしく日々
進歩しています。進行肺がんの患者さ
んでも根治を目指し、がんになっても
不安を感じることなく生活ができるよ
うに支援していくことが私の夢です。
　そして肺がん診療に関わる仲間を増

至りました。
　今回の受賞は、夢の第一歩として非
常にありがたく感じています。この機
会を最大限に生かして、がん研究の第
一線で学び、帰国後はそれを出来る限
り還元していきたいと思っています。
　また、リレー・フォー・ライフに代表
されるようなサバイバーシップ活動に
ついても本場の米国で体験し、日本で
も継続していきたいと思っています。
今後ともどうぞよろしくお願い申し上
げます。

んも多く経験してきました。まだまだ
発展途上の治療法と言わざるを得ない
と思います。
　このたび、世界でも有数の移植施設
であるテキサス大学MDアンダーソン
がんセンターで研修、研究する機会を
与えていただきました。米国で多くを
学び、より安全で、より効果的な同種
造血幹細胞移植治療の確立のために貢
献できるようにがんばってきたいと思
います。

やし、より手厚いがん医療を患者さん
に提供できるようにすることがもう一
つの夢であります。
　皆様の支援でいただいた留学の機会
を十分に生かし、米国での肺がんの基
礎研究、橋渡し研究、臨床研究の現場
を経験し、帰国後にあらゆる形で皆様
に還元できればと考えています。皆様
の期待に沿えるよう、米国で沢山のこ
とを学び、経験をしてきたいと思いま
す。

MOD奨励賞受賞者の言葉

　乳がんの転移および治療抵抗性を研究し、根治を望める治療につなげたい

　より安全で、より効果的な同種造血幹細胞移植治療を確立したい

　進行肺がんの根治を目指し、より手厚いがん医療を提供したい

聖路加国際病院乳腺外科　喜多　久美子　

大阪市立大学大学院医学研究科　西本　光孝　

東北大学病院呼吸器内科　宮内　栄作　

「私が成し遂げたいこと」
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　日本対がん協会は５月31日の世界
禁煙デーを控えた５月27日に、厚生
労働省、東京都医師会とともにタバコ
フリーサミット2017・東京を開催しま
す。大会長を尾崎治夫東京都医師会会
長、実行委員長を望月友美子日本対が
ん協会参事が務めます。
　午前と午後の２部構成に分け、シン
ポジウム「タバコフリーオリンピック
をめざして。」や、「みんなでタバコフ
リー社会へ。」と銘打ったさまざまなプ
レゼンテーション、WHOからのメッ
セージなど盛りだくさんな内容です。
また、禁煙推進に功労のあった個人・
団体を顕彰する「平山雄記念・タバコフ
リー日本賞」や、「タバコフリー社会賞」
の授賞式も行います。
　2020年のオリンピック・パラリンピ
ック開催に向けて今までになく、日本

の禁煙環境を整備する機運が盛り上が
っている今、ぜひサミットへご参加下
さい。先着300人（参加費無料）。

　参加申し込み：以下で受付中。
www.tobaccofreesummit.tokyo

5月27日　参加者募集中
『タバコフリーサミット２０１７・東京』開催

タバコフリーサミット2017・東京
　日時　５月27日㈯　10：00～18：00

　場所　東京都医師会館　東京都千代田区神田駿河台２丁目５−１

第１部　10：00～12：00　「第17回全国禁煙推進研究会」

第２部　13：00～18：00　特別企画「東京の空気が一番、おいしくなる日。」

第１部主催　厚生労働省、東京都医師会、日本対がん協会

第２部主催　	東京都医師会／共催　日本対がん協会、タバコ問題首都

圏協議会（MASH）、東京/日本橋禁煙推進研究会

お問い合わせ先　タバコフリーサミット事務局

　　　　　　　　　電話：03−5530−9025	（平日10：00～17：00）

　　　　　　　　メール：info@tobaccofreesummit.tokyo

　内閣府が１月28日に発表した平成
28年度「がん対策に関する世論調査」
によると、「がん治療や検査のために
２週間に一度程度病院に通う必要があ
る場合、働き続けられる環境だと思い
ますか」という問いに、「そう思わない」
「どちらかといえばそう思わない」と答
えた人の割合が64.5％に上った。前回

調査の平成26年11月の65.7％からほと
んど改善されていないことがわかっ
た。
　「そう思わない」「どちらかといえば
そう思わない」と答えた人に、その理
由を聞くと、「代わりに仕事をする人
がいない、またはいても頼みにくいか
ら」が21.7%、「職場が休むことを許し

てくれるかどうかわからないから」が
21.3%、「がんの治療・検査と仕事の両立
が体力的に困難だから」19.9%と続く。
　一方、両立に必要な取り組みにつ
いては、１位が「病気と治療や通院の
ために短時間勤務が活用できること」
で52.6%、次いで「１時間単位の休暇
が取れるなど柔軟な休暇制度」46.0%、
「在宅勤務を取り入れること」38.6％な
ど、やはり柔軟な働き方や制度を求め
る意見が多かった。
　がん検診の受診状況については、
「２年以内に受診した」の割合が52.6%
だったが、「今までがん検診を受けた
ことはない」も33.4%だった。がん検
診を受けていない理由の一番は、「受
ける時間がないから」30.6%で、次い
で「健康状態に自信があり、必要性
を感じないから」が29.2%だった。調
査は昨年11月に全国18歳以上の男女
３千人を対象に実施し、有効回収率は
60.5%だった。

がん治療と仕事の両立 「困難な環境」64.5%
内閣府「がん対策に関する世論調査」

平成29年１月内閣府「がん対策に関する世論調査」より作成
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　日本対がん協会は、グループ支部の
協力を得て、支部が実施した2015年
度のがん検診（胃、子宮頸、乳、肺、
大腸、子宮体、甲状腺、前立腺、肝
胆膵腎の９種類）の実施状況をまとめ
た。46支部のうち、がん検診を実施
している42支部の実施状況の集計で、
2015年度のがん検診受診者数は延べ
1174万3259人で、前年度より15万
0874人の増加となった。増加は３年
連続で、増加率は1.3%だった。
　受診者が増えたのは、乳がん、大
腸がん、前立腺がんの各検診。中で
も大腸がん検診は11万7694人（増加率

4.7％）、乳がん検診は4万8122人（同
3.9％）増えていた。前立腺がんも1万
2642人増えて、43万6493人となった。
　一方、胃がん検診の受診者は、前年
度より6429人減って236万1881人。受
診者数の長期減少傾向が続いた。子宮
頸がん検診も1857人減って131万4190
人、昨年大幅に増加した肺がんも1万
1463人減少しており、今回の集計で
最も減少幅が大きかった。
　発見したがんは1万4290人で、前年
度より602人、4.4％増えていた。特に
増加が目立ったのは大腸がんで、前
年度より341人増えて4225人になった

（増加率8.8％）。乳がんも125人増えて
3114人になった。いずれも受診者数
の増えた検診で、受診者像ががん発見
の増加につながると言う妥当な結果と
なった。
　発見数が減ったのは、胃がんと肺が
んの２つの検診。胃がんは前年度よ
り28人減って3045人（内視鏡検査を含
む）、子宮頸がん、子宮体がん、甲状
腺がん、肝胆膵がんはいずれも受診者
数は減ったものの、発見がん数は増え
ていた。

年代別集計をより細かく

　昨年から初めて年代別の受診者数と
要精検者数、精検受診者数、発見がん
数のデータも集計に加えたが、今年は
年齢階級区分をより細かく、「70−74
歳」「75−79歳」「80歳以上」とした。今
後超高齢化に進む社会を反映し、検診
受診者における超高齢者の増加が顕著
になり、高齢者のがん検診のあり方が
問われる時代が来ると予想されるから
だ。集計をもとに、対がん協会内でも
高齢者へのがん検診をいかに提供して
いくか、方向性を示すために議論を進
めていく。

　2015年度　がん検診の実施状況　

検診受診者は延べ1174万3259人 前年度より15万人増
３年連続増加

年代別集計はさらに細かく

実施団体数 受診者数 前年度比 がん発見数 がん発見率

胃がん※

42
① 2,361,881 -6,429 3,045 0.13%

② 2,321,500 -8,891 3,012 0.13%

42
① 2,368,310 - 3,073 0.13%

② 2,330,391 - 3,040 0.13%

子宮頸がん
42 1,314,190

-1,857
192 0.01%

42 1,316,047 172 0.01%

乳がん
42 1,290,120

48,122
3,114 0.24%

42 1,241,998 2,989 0.24%

肺がん
42 3,353,692

-11,463
1,559 0.05%

42 3,365,155 1,599 0.05%

大腸がん
42 2,608,621

117,694
4,225 0.16%

42 2,490,927 3,884 0.16%

子宮体がん
13 23,827

-3,069
39 0.16%

18 26,896 36 0.13%

甲状腺がん
7 27,477

-997
14 0.05%

8 28,474 5 0.02%

前立腺がん
35 436,493

12,642
1,922 0.44%

32 423,851 1,763 0.42%

肝胆膵腎がん
21 326,958

-3,769
180 0.06%

22 330,727 167 0.05%

合計

① 11,743,259 150,874 14,290 -

② 11,702,878 148,412 14,257 -

① 11,592,385 - 13,688 -

② 11,554,466 - 13,655 -

日本対がん協会支部のがん検診の実施状況（上段が2015年度、 下段が2014年度）

※「胃がん」と「合計」の上段 ・①にはX線検査と内視鏡検査を合わせた数値を、

　　　　　　　　　　　　　　　下段 ・②にはX線検査のみの数値を掲載している。

■受診状況（胃がん）
（X線検査＋内視鏡検査、2014年度との比較）

2015年度 2014年度

受診者数 2,361,881 2,368,310

要精検者数 159,689 170,627

精検受診者数 129,052 133,232

検査の結果

がん 3,045 3,068

がん疑い 256 250

がん以外の疾患 103,607 103,418

異常なし 20,241 21,737

その他 3,962 4,846

要精検率 6.76% 7.20%

精検受診率 80.81% 78.08%

がん発見率 0.13% 0.13%

陽性反応的中度 1.91% 1.80%



2017年5月1日� � 対 が ん 協 会 報� � （�5�）

％）を超えていたが、大腸がん検診で
は、許容値の70％をわずかに下回っ
ていた。
　前年度は肺がんを除く４つのがん検
診で精検受診率が下がっている点が気
になったが、15年度は胃、肺、乳、大
腸の４つのがん検診で13年度より高
く、前年の落ち込みを挽回した形だ。
　15年度の精検受診率を部位ごとに
見ると、胃がん検診では80.81%、前
年度より2.73ポイント増、乳がん検
診も88.94％と同1.8ポイント増えて
いた。子宮頸がん検診は81.14％で同

1.42ポイント、肺がん検診は78.46％
で同0.76ポイントそれぞれ増え、大腸
がん検診も1.62ポイント増の69.39％
だった。従来から比較的高かった乳が
ん検診は、2016年度も１ポイントあ
まり増えるようだと精検受診率が90%
に達する可能性もある。
　精密検査はがん発見に欠かせない。
スクリーニングでふるい分けても、精
密検査を受けなければ検診を受ける意
味が失われてしまう。国のがん対策推
進協議会でも、精検受診率の目標値
を90%に設定することが検討されてい
る。「がん発見のチャンス」を逃さない
ためには、対がん協会グループ全体で
も一層の精検受診率の上昇による精度
管理のさらなる拡充が重要だ。
　厚労省の指針が改訂された昨年度以
降の検診実施状況が今後まとまってく
る。中でも検診対象が従来の40歳か
ら50歳に引き上げられ、検診間隔が
１年から２年に延長された胃がん検診
については、今後の継続的な検証がか
かせない。胃内視鏡検査を導入したこ
とにより、今後内視鏡検査を採用する
自治体が増えることも予想される。た
だ、受診者数が減り続けていることが
胃がん検診の最大の課題なので、内視
鏡検査への対応もさることながら、受
診者の拡大を図ることが以前にもまし
て重要になっていると言えよう。
　５つのがんの集計結果については協
会報でも順次掲載していく。「2016年
度版・がん検診年次報告書」についての
お問い合わせは電話03−5218−4771
（がん検診研究グループ・小西）まで。

　国が指針を設けて受診を勧める５つ
のがん検診（胃、子宮頸、乳、肺、大
腸）について、日本対がん協会グルー
プ支部の状況を概説する。
　2015年度の受診者数は延べ1092万
8504人で、前年度より14万6067人増
加した。各がん検診の受診者数や発見
がん数は表のとおり。2015年度は５
つのがん検診すべてで精検受診率が前
年度より上昇した。ただし、胃、肺、
乳、子宮頸の各がん検診では精度管理
指標の許容値（胃、肺、子宮頸の３つ
のがん検診では70%、乳がん検診は80

　2015年度　がん検診の実施状況　
　５つのがん検診（胃、子宮頸、乳、肺、大腸）

受診者前年度より14万6067人増加　
精検受診率は５部位とも上昇、大腸がん検診の精検受診率の低さが課題

上段が2015年度、 下段は2014年度の数値

受診者数 前年度比 要精検率 精検受診率 がん発見数 がん発見率

胃がん※

① 2,361,881 -6,429 6.76% 80.81% 3,045 0.13%

② 2,321,500 -8,891 6.83% 80.83% 3,012 0.13%

① 2,368,310 - 7.20% 78.08% 3,073 0.13%

② 2,330,391 - 7.27% 78.11% 3,040 0.13%

子宮頸がん
1,314,190

-1,857
1.41% 81.14% 192 0.01%

1,316,047 1.58% 79.72% 172 0.01%

乳がん
1,290,120

48,122
5.07% 88.94% 3,114 0.24%

1,241,998 5.36% 87.14% 2,989 0.24%

肺がん
3,353,692

-11,463
2.06% 78.46% 1,559 0.05%

3,365,155 2.08% 77.70% 1,599 0.05%

大腸がん
2,608,621

117,694
6.22% 69.39% 4,225 0.16%

2,490,927 6.21% 67.77% 3,884 0.16%

合計

① 10,928,504 146,067 - - 12,135 -

② 10,888,123 143,605 - - 12,102 -

① 10,782,437 - - - 11,717 -

② 10,744,518 - - - 11,684 -

※「胃がん」と「合計」の上段 ・①にはＸ線検査と内視鏡検査を合わせた数値を、

　　　　　　　　　　　　　　　下段 ・②にはＸ線検査のみの数値を掲載している。

５つのがん検診実施状況

■検査別の比較（胃がん　男女合計）
■X線検査

2015年度 2014年度

受診者数 2,321,500 2,330,391

要精検率 6.83% 7.27%

精検受診率 80.83% 78.11%

がん発見率 0.13% 0.13%

陽性反応的中度 1.90% 1.79%

■内視鏡検査

2015年度 2014年度

受診者数 40,381 37,919

要精検率 2.97% 3.21%

精検受診率 78.68% 74.79%

がん発見率 0.08% 0.09%

陽性反応的中度 2.75% 2.71%



（�6�）� 	 対 が ん 協 会 報� 2017年5月1日

　ピンクリボンフェスティバル運営委
員会（日本対がん協会、朝日新聞社ほ

電話相談を開始します。
　働いている人ががんと診断された
時、まず頭に浮かぶのは「仕事をどう
しよう」ということではないでしょう
か。自身もがん経験者でがん患者の就
労相談に応じた経験の豊富な特定社会
保険労務士・キャリアコンサルタント
の近藤明美氏が予約制で電話相談に応
じます。ぜひご活用下さい。

　日本対がん
協会は６月に
スタートする
「がんサバイ
バー・クラブ」
の活動の一環
として、新た
に社会保険労
務士による就
労についての

か）は、ピンクリボンデザイン大賞の
作品募集を、母の日の５月14日㈰か

ら開始します。乳がんの早期発見の大
切さを伝え、検診受診を呼びかけるポ
スターデザインとコピーを募集しま
す。
　ポスター部門グランプリ受賞者には
賞金50万円を贈呈し、ポスター化し
て交通広告として掲示します。また、
コピー部門グランプリ受賞者には賞
金10万円を贈呈し、次年度以降のポ
スター部門課題コピーなどで活用しま
す。

　６月スタート「がんと就労　電話相談」
社会保険労務士が月に２回、がんと就労に関する相談に応じます　

「第13回ピンクリボンデザイン大賞」作品募集スタート

５月１日から予約受付開始

Topics

第13回ピンクリボンデザイン大賞　概要
【募集期間】　５月14日㈰～７月２日㈰
【募集内容】　	乳がんの正しい知識や早期発見の大切さを伝え、検診受診を呼

びかける作品
【募集部門】
　◦ポスターデザイン部門　A／B
	 A	：「心配性って、ほめことば。」	（第12回「コピー部門」入選作品）
	 　　上記コピーを使用した受診を促すポスターデザイン
	 B	：	「日常生活」をテーマとした受診を促すポスターデザイン
　◦コピー部門
	 　		「キャッチフレーズ」もしくは「キャッチフレーズ＋ボディコピー」
	 　　受診を言葉の力で呼びかけてください
【応募方法】
　	ピンクリボンフェスティバル公式サイト（http://www.pinkribbonfestival.
jp/）のデザイン大賞のページからご応募ください。

　※応募の詳細・規定もご確認いただけます。
【特別協賛】　キリンビバレッジバリューベンダー㈱、富国生命保険（相）
　　【主催】　	ピンクリボンフェスティバル運営委員会
　　　　　　（日本対がん協会、朝日新聞社ほか）
　　【後援】　	厚生労働省、日本医師会、日本看護協会、日本乳癌学会、日本

乳癌検診学会、	日本癌治療学会、東京都

相談日
	 ６月８日（10：00～12：10）
	 ６月20日（14：00～16：10）
	 相談時間は１人40分　相談料は無料です（通話料はご負担ください）。
予約方法
	 予約受付電話（03−3562−8009）　※月曜～金曜　10：00～17：00受付
	 相談月の前月１日より、予約制（先着順）でお受けしています。
	 予約の際に氏名、連絡先、どのような相談内容かを事前にお聞きします。
相談例
	 ・がんと診断されました、上司や同僚にどう伝えたらいいでしょうか？
	 ・傷病手当金の申請方法がわかりません
	 ・	現在求職活動中ですが、面接の際、がん治療のために前職を退職した

と伝えるべきか悩んでいます　など
	 ※	７月以降の相談日や詳しい内容はがんサバイバー・クラブ専用サイト
	 　	https://www.gsclub.jp/をご覧ください。
お問い合わせ
	 電話	03−5218−4771	（大石）

第12回ポスター部門グランプリ作品

～あなたのデザイン、そして言葉が「命」を守ります～

近藤明美氏
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サ ポ ー タ ー 企 業 訪 問

　百貨店の株式会社髙島屋をお訪ねし
ました。同社は1975年から継続して
日本対がん協会を支援し、現在はオリ
ジナルピンクリボンバッジの売り上げ
などを中心に寄付をされています。同
社CSR推進室CSR推進担当次長の舟
竹以久代氏に同社の取り組みをお聞き
しました。
―2006年からピンクリボンキャン
ペーンを始めたきっかけは
　従業員もお客様も女性が多い百貨店
ですので、女性の健康を切り口として
新たな啓発キャンペーンを行いたいと
いう思いがありました。オリジナルピ
ンクリボンバッジを制作・販売して売
上金の一部を寄付するほか、ピンクリ
ボンケーキやPB商品の企画・販売をし
たり、レストランフロアで柱にポスタ
ーを掲示したり、ランジェリーメーカ
ーと組んで売り場で乳がんセミナーを
実施したりとこれまでさまざまな取り

組みを行ってきました。新宿店では医
療機器メーカーと共にマンモグラフィ
検診車の見学会も開催しました。
―各店舗でも活動されています
　京都店では和柄のオリジナルピンク
リボンバッグを企画・販売して好評で
した。岐阜店や玉川店など、医師を招
いてミニセミナーを開催した店舗もあ
ります。
―従業員向けにはどのような啓発
活動をしているのですか
　ここ数年の婦人科検診の受診率はお
およそ50％となっており、より一層
の向上を目指して検診受診を呼びかけ
ています。社員食堂の啓発メニューの
企画や、乳がん・子宮頸がんの検診を
無料（健保組合が費用負担）で受けられ
る検診機関の一覧表を配布していま
す。本年度からは前年度に未受診の方
に対して個別に受診をお勧めする案内
の自宅郵送を開始します。また、多く
の百貨店の店舗では職場の近くに検診
車にきてもらって、従業員が手軽に検
診を受けられるようしています。
―カタログギフトの中の寄付先団
体の中にも当協会を選んでいただいて
います
　お客様からの「寄付をしたいけれど、
どの団体が良いのかわからない」とい
う声があり、カタログギフトの中に

す。対がん協会については「公平・中
立・組織がしっかりしている」点を評価
しました。
―ピンクリボン活動に対するお客
様の反応はいかがですか
　沢山のお客様が賛同してくれていま
す。数年前から毎年100個ずつバッジ
を買って下さっている年配の男性もい
ます。奥様を乳がんで亡くされたのを
きっかけに、身近な方に配られている
ようです。また、温泉旅館のおかみさ
んから地域でピンクリボン活動を行う
ためバッジを購入したいという相談が
ある等、さまざまな反響をいただいて
います。これからの百貨店の在り方と
して、お店の立地する街づくりにも貢
献していくという方針がありますの
で、自治体とも連携して、周年などの
タイミングを計りながら活動の幅を広
げて行きたいと考えています。

「寄付をす
る」という
項目を設け
ました。お
客様の信頼
を裏切るわ
けにはいき
ませんので
寄付団体選
びは重要で

お客様向けの店内ポスター

舟竹以久代氏

髙 島 屋　

Topics

　たばこを１日30本以上吸う男性は、
吸わない男性に比べ急性骨髄性白血病
になるリスクが2.2倍になるとの大規
模な調査研究結果を、国立がん研究セ
ンターなどの研究チームがまとめ、専
門誌に発表した。
　海外の研究では同様の研究結果が報
告されていたが、日本人については、
はっきりしていなかった。
　研究チームは、岩手や秋田など10
府県の40～69歳の男女約９万７千
人を対象に、生活習慣や健康状態を
2012年までの平均18年間追跡調査し

た。この期間中に、90人が急性骨髄
性白血病を、47人がほかのタイプの
白血病（急性リンパ性白血病、慢性骨
髄性白血病、慢性リンパ性白血病）を
発症していたことを確認。年齢や性
別、居住地などに偏りが出ないように
調整して、これらの白血病の発症リス
クと喫煙との関連を検討した。
　その結果、男性では、１日30本以
上たばこを吸うグループが、たばこを
吸わないグループに比べて、急性骨髄
性白血病になるリスクが2.2倍高くな
っていることがわかった。

　女性については、喫煙者や発症者の
人数が少なく、関連ははっきりしなか
った。
　海外の研究では、喫煙が急性骨髄性
白血病のリスクを上昇させることが示
され、たばこに含まれるベンゼンの影
響が指摘されていた。今回の研究結果
から、研究チームでは、「喫煙が急性
骨髄性白血病のリスクを上昇させると
いう国際的な評価が日本人にもあては
まることが分かった」として、「急性骨
髄性白血病の予防においても禁煙が重
要」と指摘している。

１日30本以上の喫煙の男性　白血病リスク2倍に
国立がん研究センターなどの研究チーム
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2015年度グループ支部　がん検診の実施状況から　◇胃がん

　■支部別受診状況 〜 Ｘ線検査・内視鏡検査の合計 ： 男女合計


