
高知県医師会では、令和7年8月20日（水）の第５回全理事会にて、
高知大学外科学講座乳腺腫瘍外科の増田隆明教授から本内容の説明
を受け、協力していくことが承認されました。
現在、多くの会員の皆様にご協力いただきたく、本資料に基づき、
各郡市医師会長が地域の理事会において説明していただいていると
ころです。
改めて、高知県医師会より皆様方に協力要請のご案内をいたします
ので、ご理解・ご協力のほど、どうぞよろしくお願い申し上げます。



高知県における乳がん病診連携推進の

ご協力のお願い

高知大学外科学講座 乳腺腫瘍外科

増田隆明



現在も増加中

罹患率の推移
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日本乳がん学会会報より

全国の乳腺専門医数

減少中



高知県における乳がん診療の現状

乳がん患者数の増加

術後１０年フォローアップ

乳腺専門医が少ない

高知市に集中している

乳がん診療の高度化、緻密化

（乳がんサバイバーの増加）

長い通院時間、待機時間

専門医療機関に集中

地域医療機関との連携の必要性



病診連携

拠点病院

専門的検査、治療
緊急対応

地域のクリニック（連携施設）

内服管理、生活指導
かかりつけ医

患者さん：

複数の医療機関によるサポート

通院負担の軽減

医療サイド：

医療の効率化、収益化

病診連携体制の構築を！



連携施設

拠点病院での診察（１年に１回）の間の診療

１．定期処方（内分泌治療薬など）

２．血液検査（血算、生化学、腫瘍マーカー（CEA, CA15-3））

対象：乳がん内分泌治療中の乳がん患者

• 詳細は拠点病院担当医より診療情報提供あり。

• 原則として、お元気で有害事象のほとんどない薬物治療中の方が対象。

• 緊急時は、拠点病院で対応。

連携施設をリスト化し拠点病院で共有することで病診連携を効率化



1. 理事の先生方に、各医師会に乳がん病診連携について

ご説明いただく。

2. 連携依頼文書を、県医師会経由で医師会会員へ配布。

3. 連携医療機関のリストを、医師会で作成していただき、

高知大学地域連携室に送信していただく。

4. リストを高知大学地域連携室より拠点病院に配布。

5. 拠点病院より連携医療機関に連携依頼。

病診連携体制の構築のために

各地域での乳がん説明会の開催も検討しております。



今後の展望

• 地域医師会との連携強化

• 病診連携体制の構築・運用 (地域連携パス運用の推進)

• 情報共有の強化: 電子カルテの導入や、情報共有シス

テムの活用による、医療機関間の情報共有の円滑化

• 地域医療連携ネットワークの構築:医療機関だけでな

く、介護施設や訪問看護ステーションなども含めた地

域全体での連携



ご協力お願いできましたら幸いです。

よろしくお願い申し上げます。
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