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進行がん～終末期の患者の66％が痛みを抱えている

がん患者の痛みの1/3が難治性である Meuser T. Pain. 2001

難治性がん疼痛

Zech DFJ. Pain. 1995

Van Den Beuken-Van．JPSM.2016

★難治性がん疼痛とは
WHO方式がん疼痛治療法に基づいて治療を行っても
十分にコントロールできないがん疼痛

・神経ブロック
・IVR（Interventional Radiology）
・放射線治療 など

専門医への紹介を考慮する必要がある
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難治性がん疼痛に対する本邦の現状

★神経ブロックはどの程度必要か？

がん患者の3.3 -8.0% に必要

ペインクリニック専門医への実施調査（上原ら2022）の試算では
年間実施数は3,122件（3,000～4,000件）と推計

Zech DFJ, et al. Pain.1995. Tei Y, et al. JPSM. 2008.

わが国のがんによる年間死亡数が約38万人（2021年）
→ 年間約12,000人が神経ブロック等を必要としていると試算

Uehara Y, et al.BMC Palliative Care. 2022; 21(1): 166.

患者に十分に行き届かない状況である可能性
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地域での神経ブロック
提供体制の整備

令和４年８月に厚生労働省より「が
ん診療連携拠点病院の整備に関する
指針」が公示され、地域がん診療拠
点病院では、がん疼痛を持つがん患
者に対して、自施設内または他施設
への紹介で神経ブロックが提供可能
な体制の構築が求められている。

厚生労働省 2022
https://www.mhlw.go.jp/
content/000972176.pdf
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難治性がん疼痛に関する施設対象全国調査

がん研有明病院 松本禎久先生より提供

2021
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難治性がん疼痛に関する施設対象全国調査 2021

がん研有明病院 松本禎久先生より提供
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がん研有明病院 松本禎久先生より提供

難治性がん疼痛に関する施設対象全国調査 2021
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専門的治療へのアクセスが円滑でない
受ける側（専門医側）の障壁として

送る側（紹介元）の障壁として

• 適応を判断できる医療者がいない
• 適応判断できる医療者はいるが勤務状況のために利用できない
• 実施後のフォローアップができない
• 自施設から紹介できる地域に実施可能な施設がない
• 実施可能な施設についての情報が得られず利用ができない
• 治療の適応について相談できる窓口がわからない
• 紹介先の医師とつながりがない（顔が見えない）
• 治療の適応を判断するための勉強の機会がない

• 症例数が少ないため、経験を積むことや手技の取得が難しい
• 自施設で実施が許可されない、機材等が整わない
• 技術はあるが時間がない、マンパワーが足りない

松本ら. 第56回日本ペインクリニック学会. 2022

Uehara Y, et al. BMC Palliative Care. 2022; 21(1): 166.
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京都府の
がん診療連携体制

• 人口25万人（2023年）

• ６つの２次医療圏

都道府県がん診療連携拠点病院 ２
地域がん診療連携拠点病院 ９
地域がん診療病院 ２

京都府がん診療連携病院 １
地域がん診療推進病院 ７
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京都府内の神経ブロック連携の取り組み

①専門医の掘り起こし

• 2023年3月、京都府内21病院（都道府県がん診療連携拠点病院・地域がん診
療連携拠点病院・地域がん診療病院・京都府がん診療連携病院・京都府がん診
療推進病院）に神経ブロックの施行状況調査を実施

京都府がん医療戦略推進会議 緩和ケア部会メンバーで神経ブロックを実施している
医療機関（京都府立医科大学附属病院・京都市立病院・洛和会音羽病院）で対策に
ついて協議した

★内容のポイント

• 神経ブロック手技が可能な専門医が麻酔科医以外の場合もある（放射線科医、
IVR専門医、内視鏡専門医など）

• 自施設の患者のみ可能な施設と他施設からの患者の受け入れが可能な施設がある
• 施行可能な神経ブロックの種類が施設によって異なる
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②受け入れ可能な施設の情報開示、相談窓口の明確化

• 京都府の他施設患者の受け入れが可能な病院をまとめたHPを作成

https://nbcp-kyoto.jp/

各施設で施行可能な
神経ブロックの種類を掲載

問い合わせ窓口を
明記

※実施状況調査の際に聴取
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③患者紹介支援のためのパンフレット作成

• 紹介元の障壁「適応を判断できる医療者がいない」への支援として、紹介元の医療
者が患者を紹介する際に判断に迷う事項、および専門施設の医療者が紹介元から得
たい情報等についての検討を行い、患者紹介支援のためのパンフレットを作成配布

★内容のポイント

• がん疼痛の部位や状況と適応となる可能性がある神
経ブロックの種類の一覧

• 神経ブロックを行うにあたり適応外となる病態や状
況がないかを確認できるチェックリスト

• 紹介元の医療者がよく持つ疑問を掲載したQ&A

• 「京都府内の神経ブロックの受け入れが可能な専門
施設」の情報ページへのリンク
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パンフレットはこ
ちらのリンクの
HP下部からDLで
きます

京都府内の情報
ページ部分を省い
た各施設、地域で
使用可能なVer.も
配布できますので
ご希望がありまし
たらお問合せくだ
さい

nbcpkyoto@gmail.com
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専門施設

パンフレットをもとに適応判断

窓口へ相談
（判断に迷う際にも相談）

情報共有

必要に応じて
神経ブロック後のフォロー

専門施設

④顔の見える関係の構築

②専門医集団への
メーリングリスト等
の相談窓口の整備

③専門施設同士の連携強化
（神経ブロックの種類に
よっては紹介する）

①難治性がん疼痛と
神経ブロックの啓発・教育

放射線治療医・IVR医との連携
麻酔科医への難治性がん疼痛の神経ブロックの教育・触れる機会の提供
府外との地域をまたいだ連携

今後の展望と課題

緩和ケア
チームなど

紹介元施設

がん治療医
など

専門施設
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おわりに

• がん患者の痛みへの対応は、拠点病院等では緩和ケアチーム等を中心
に啓発・教育が進み、院内での対応レベルが底上げされてきた歴史が
ある

• 難治性がん疼痛への対応については、施行可能施設や専門医の数が限
られている現状から、都道府県などの地域単位での取り組みが必要で
ある

• 京都府では施設―施設間ではなく、府内で「面で繋がる」連携の取り
組みを進めている

• 各地域で、より多くの難治性がん疼痛の患者が専門的治療へ繋がるこ
とのできる連携システムが構築されることを切に願う
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