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唐津市で医療フォーラムが開催されました

医療フォーラムの様子＝３月４日、唐津市民会館

部位別
患者数

地域別
患者数

（２０１7年２月末日現在）

（66％）

前立腺
１２４５人

その他 ６３人（3％）

すい臓
１０３人（5％）

肺・縦隔
 １４９人（8％）

頭頸部 
９６人
（5％）

肝臓
１８７人（10％）

（2％）骨軟部 ４１人

合計
1,884人

患者数九州７県で約92％
　都道府県別に見ると、福岡県が951人で最も多く、
全体の50％。次いで佐賀県332人（18％）、長崎県
146人（8％）、熊本県130人（7％）、大分県75人（４％）、
宮崎県65人（3％）、鹿児島県44人（2％）となっていま
す。九州７県で92％を占めています。

医師・医学博士 戸山 真吾さん

地域密着でさらなる信頼を得る
　サガハイマットでは、おもに泌尿器科系、肝臓がんの治療を担当していま
す。重粒子線治療は今後ますます患者さんの負担を軽くし、治療実績を上げ
ていくことのできる将来性ある治療法だと思います。開院当初から在籍し、
約４年が経ちました。開院時と比べ、ますます地域の医療機関との連携が密
になり、重粒子線治療そのものも認知されてきたことを実感しています。一
番うれしいのは、治療を終えた患者さんが、経過観察の時に元気な姿を見せ
てくれた時です。患者さんの口コミでここを知り、新たに訪れる人も増えま
した。今後ますます治療実績を上げ、地域になくてはならない医療機関とし
て貢献していけたらと思います。

【略歴】
とやま・しんご／ 1979年山口県防府市出身。佐賀医科大学（現佐賀大学医学部）卒
後、放射線医学総合研究所重粒子医科学センター（千葉県）などを経て2013年4月
からサガハイマット勤務。趣味は音楽鑑賞、サガン鳥栖の応援観戦。佐賀市在住。

●寄附をお願いします●
　佐賀国際重粒子線がん治療財団では、引き続き
皆さんからの寄附を募集しています。県内、ひいて
は九州のがん医療の充実につながるサガハイマッ
トへのご支援をよろしくお願いします。
　なお、当財団へご寄附をいただいた方には、特定
公益増進法人に対する寄附として、税制上の優遇
措置があります。詳しくは、当財団までお問い合わ
せください。

ＦＡＸ 0942（81）1905
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【お問い合わせ】

発　行 公益財団法人
佐賀国際重粒子線がん治療財団　　（担当）本村

所在地 〒841-0071 佐賀県鳥栖市原古賀町3049番地
ＴＥＬ 0942（81）1897
Ｈ　Ｐ http://www.saga-himat.jp/

前立腺がんが67％
　最初に治療を開始したこともあり、前立腺がんが
1245人で全体の約66％を占めました。2番目に多い
のが肝臓の187人で全体の約10％。次いで肺・縦隔
149人、すい臓103人、頭頸部96人、骨軟部41人、そ
の他（※）が63人となっています。

※その他は、直腸（骨盤内再発）、腎臓など

●唐津市で医療フォーラム

●データで見るサガハイマット
●【スタッフ紹介】 医師・医学博士  戸山 真吾さん

…近況報告「サガハイマットの今とこれから」 塩山善之センター長
…医長報告「子宮がん治療の開始に向けて」 松本圭司医長
…特別講演「医療と文学の融和」 海堂 尊 氏

福岡
９５１人（５０％）

佐賀
３３２人（１８％）

大分
７５人（４％）

宮崎
６５人（３％）

鹿児島
４４人（２％）

熊本
１３０人（7％）

長崎
１４６人（８％）

その他の地域 １４１人（８％）
（山口、東京、大阪、北海道など）
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　重粒子線治療の特長は、従来の放射線に比べがん細胞の殺
傷力が高い点と、がんの病巣へ線量を集中的に照射できる点で
す。治療対象は一つの部位に留まっている固形のがんで、骨肉
腫など従来の放射線が効きにくいがんにも有効です。具体的に
は、前立腺をはじめ肝臓、肺、すい臓など多岐にわたります。サガ
ハイマットの治療患者数は２月末現在で1800人を超えまし
た。佐賀や福岡など九州を中心に全国から患者さんが訪れてい
ます。
　サガハイマットは現在、２つの治療室で治療を行っています
が、今春からスキャニング照射という高度な技術を搭載した３
番目の治療室が新たに稼働予定です。現在の治療室では、患者
さんのがんの形に合わせた補助器具を製作して重粒子線を照
射していますが、新しい治療室では、奥行きや方向を変えなが
ら、がんを塗りつぶしていくように照射できるようになります。

複雑な形の腫瘍や、より
大きな腫瘍にも対応しや
すくなるほか、補助器具の
製作期間を短縮すること
ができるなど患者さんの
利便性も高まります。ま
た、新治療室の稼働にあ
わせて、新たな治療対象として、子宮がんと食道がんを加える
予定です。
　重粒子線治療は昨年４月、骨軟部腫瘍の治療が公的医療保
険の適用となりました。今後は、他の医療施設とも連携して骨
軟部腫瘍以外の部位でも保険適用されるよう、さらに臨床研究
を重ねていきたいと思います。

　重粒子線がん治療について広く一般に理解してもらおうと医療フォーラムが３月４日、唐津市
で開かれました。サガハイマットの塩山善之センター長が近況報告したほか、松本圭司医長が春
から治療開始予定の子宮がんについて紹介。「チームバチスタの栄光」の著者で医師の海堂尊氏
の特別講演もあり、訪れた人はあらためて重粒子線がん治療について理解を深めました。

唐津市で医療フォーラム
重粒子線の知識深める
近
況

 

報
告

塩山善之センター長「サガハイマットの今とこれから」

第
３
治
療
室
の
準
備
進
む

　子宮頸がんのステージは、子宮頸部に限局したⅠ期から他
の臓器に転移が認められるⅣ期までの４段階があります。一
般的な治療法は、Ⅰ～Ⅱ期は手術と放射線治療、がんが進行
し手術が難しくなるⅢ期以上は放射線治療が主体となりま
す。そのうち、従来のエックス線の治療では、外部からの照射
と器具を挿入しての腔内照射を併用して行います。抗がん剤
と組み合わせた治療で高い治療効果が認められています。
　Ⅲ期以上は放射線治療が主体となりますが、特に重粒子
線治療は、腫瘍が大きい場合やエックス線が効きにくい腺が
んというタイプのがんに向いています。サガハイマットでは、
今春から子宮頸がん、子宮体がん、婦人科領域の悪性黒色腫
の３種類を対象とした治療を開始予定です。
　放射線医学総合研究所病院（千葉県）の臨床例で、子宮頸
がんの大きさが６・５㌢、リンパ節にも５㌢の転移が認められ

たケースがあります。
手術もエックス線も難
しいとされていました
が、重粒子線治療後は
がんが小さくなり、７年
後も再発はありませ
ん。子宮頸部の周りは
臓器が集まっているため、放射線の照射が難しいとされてい
ましたが、がん病巣にピンポイントで照射する重粒子線は、
周りの臓器をほとんど傷つけることがありません。また、体の
外側からの照射で済むので患者さんの負担も少ない治療法
だといえます。

医
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報
告

松本圭司医長「子宮がん治療の開始に向けて」
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、家
族
旅
行
で
訪
れ
た

唐
津
城
で
、唐
津
の
心
地
よ
い
風

に
誘
わ
れ
る
よ
う
に
、そ
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で
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れ
て
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俳
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コ
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ー
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応
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し
た
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カ
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初
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て
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重
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子
線
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ら
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療
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で
す
。放
医
研
で
は
、今
の
サ

ガ
ハ
イ
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当
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臓
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会
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会
が
開
か
れ
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ま

し
た
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門
家
が
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位
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十
数
人
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ま
り
、ど
う
い
う
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例
を
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す
る
か
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の
内

容
や
経
過
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果
の
検
証
な
ど
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ー
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ィ
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と
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。

　
私
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作
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し
て
た
く
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し
た
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ぜ
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な
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う
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し
ま
す
。

医
療
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し

よ
う
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し
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り
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ら
れ
ま
せ
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。し
か
し
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る
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で
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体
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な
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気
持
ち
な
ど
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は
追
体

験
で
き
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り
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く
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感
で
き
る
の

で
す
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の
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で
は
医
療
行
為

に
関
す
る
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述
は
、ほ
ぼ
忠
実
に

表
現
し
て
い
ま
す
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門
的
な
論

文
を
読
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よ
り
一
般
に
届
き
や
す

い
と
思
っ
て
い
ま
す
。誰
で
も
い
つ

ど
ん
な
病
気
に
か
か
る
か
分
か
り

ま
せ
ん
。症
状
や
治
療
方
法
を

知
っ
て
い
る
の
と
知
ら
な
い
の
と

で
は
覚
悟
が
違
い
ま
す
。小
説
を

読
む
こ
と
は
い
つ
か
来
る
か
も
し

れ
な
い〝
そ
の
日
〞に
備
え
る
ワ
ク

チ
ン
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よ
う
な
も
の
か
も
し
れ
ま

せ
ん
。そ
う
い
う
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味
で
も
医
師
が

小
説
を
書
い
て
社
会
に
発
信
す
る

意
義
は
あ
る
と
思
っ
て
い
ま
す
。

局
部
集
中
性
を
活
か
し
て

子
宮
が
ん
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療
へ

【
特
別
講
演
】

「医療と文学の融和」
海堂 尊 氏

唐
津
の
地
で

文
学
の
め
ざ
め

各
分
野
の
専
門
医
の

連
携
で
確
立
さ
れ
て
き
た

重
粒
子
線
治
療

小
説
を
通
し
て

医
療
現
場
の
課
題
を

社
会
に
発
信


