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COI開示

開示すべきCOIはありません

日本医学会COI管理ガイドライン（2022年3月改定）に準拠



本日の内容

• 日本の放射線治療の現状

• JASTROの現状

• JASTROの将来展望



日本の放射線治療の問題点

• 放射線治療の利用率が低い

• 診療報酬が不十分

• 放射線腫瘍医が大きく不足



OUP: Evidence-based Optimal Utilization Proportion



現状把握：低利用率

2011年中医協資料：中川恵一先生より



芦野様ご作成
エクセルより



芦野様ご作成
エクセルより



芦野様ご作成
エクセルより

IMRTなし

人件費は何と
ほぼ現状並み

保守点検費は
約1/3



某病院

• 放射線治療医3名

• リニアック：2台、CT-S：1台、治療計画装置：11台

• 年間治療患者数（新患＋再来）：521例（2022年）
脳定位：21、SBRT：56、IMRT：69件



某関連病院の年間保守契約費用



某関連病院の減価償却費込みの採算性評価結果



https://www.mhlw.go.jp/stf/wp/hakusyo/roudou/21/backdata/column01-03-1.html令和4年版 労働経済の分析より



199～299.8万円

12代目カローラ：E180 系6代目カローラ：E90 系

78.1～144.9万円



大学放射線腫瘍学講座と関連病院の実態調査

期間：2021.9.14-30

宛先：全国大学医学部・医科大学

放射線治療責任者（82施設）

回答：76大学（93%)



放射線腫瘍学講座設置状況

47%

53% 41

46%

54%



放射線腫瘍学担当医師入局者数推移

2017-2021新規入局者総数：300人

全国の入局者数は年平均：60名



放射線腫瘍学担当医師入局者数地域間差
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放射線腫瘍学担当医師退局者数推移

2017-2021退局者総数：112人

年平均：22名が退局 年38名の増加にとどまる



放射線腫瘍学担当医師医局退局理由

21%

26%

3%

10%

15%

4%

22%

1. 他の診療科医師を目指すため

2. 家庭の事情、転居等により、遠

隔地の放射線治療医となるため

3. 開業するため

4. 病気で診療継続が困難のため

5. 医局を離れて、フリーランスとし

て放射線治療診療するため

6. 理由は不明である

7. その他



大学医局関連病院の状況
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約40％ 関連病院の約1/3は欠員状態！

約25％は常勤医不在



医学部教育とリクルート
Medical university education and recruitment in radiation oncology

「放射線治療医を志した契機についてのアンケート報告」

がん放射線治療推進委員会 医学部における放射線治療教育推進WG

村上 祐司1）、野田 真永2)、畑山 佳臣3) 、前林 俊也4) 、神宮 啓一5)

1）広島大 放腫、2)埼玉医大 放腫、3)弘前大 放治、4)東北大 放治

2019.11.23 JASTRO学術集会 17_がん放射線治療推進委員会企画講演

対象
2017年4月～2019年6月にJASTROに入会し、放射線治療専門医を目指す医師

目的
最近JASTROに入会した若手医師が、放射線腫瘍医を志す契機と
なった事項を把握し、放射線腫瘍医獲得の一助とすること。



回答率：43％











まとめ

• 5-6回生で放治に興味を持ち、研修医2年目で決心

• 1/3は医学生セミナーへ参加

• 内科・小児科・放射線診断科が３大ライバル

• 外科系志望者のリクルートは困難



対応策：放射線腫瘍医不足

 現状では、5-6回生時におけるリクルート活動に注力すべき
内科・小児科・放射線科志望者を特に重視
JASTROがん放射線治療推進委員会

 医学部4回生以下に対する放射線腫瘍医と放射線治療の
認知度向上を図る JASTROがん放射線治療推進委員会

 一般人へがんの放射線治療の正しい姿を伝える
JASTRO広報委員会・がん放射線治療推進委員会

 地位間格差の是正 → 政治・行政の担当 - - - -



本日の内容

• 日本の放射線治療の現状

• JASTROの現状

• JASTROの将来展望



女性比率：19％

JASTROの会員構成

サブスペシャリティ（放射線治療専門医）
の扱いが最終決着するまでは、医師の
割合を80％に維持する方針

→ JASTROとしては放射線治療専門医
は、あくまで広告可能な専門医を目指す
立ち位置にある



厚生労働省資料より https://www.mhlw.go.jp/file/05-Shingikai-10801000-Iseikyoku-Soumuka/0000069214.pdf

• 女性医師割合は22.8％（令和2年12月31日現在）
• 医学部入学者に占める女性の割合は約３分の１



厚生労働省資料より https://www.mhlw.go.jp/file/05-Shingikai-10801000-Iseikyoku-Soumuka/0000069214.pdf



女性比率：19％

JASTROの会員構成

理事の女性比率：11％

代議員の女性比率：9.7％



厚生労働省資料より https://www.mhlw.go.jp/file/05-Shingikai-10801000-Iseikyoku-Soumuka/0000069214.pdf
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対応策：男女共同参画・ダイバーシティ

 出産・子育て支援 → 政治・行政で施策進行中
施設ごとの対応も進行中

JASTRO： 学術集会での託児所・親子視聴室設置

 男女共同参画・ダイバーシティ
今回の社員総会で代議員定数の見直し案を承認

 社会制度・学会規定の整備・改定と人材育成の両輪で
バランスをとって進めることが肝要



JASTRO 2022年度（2023年）定時社員総会

3号議案-1
代議員数の増員の提案に伴う定款14 条第1 項の変更

代議員数 概ね正会員１２人の中から１人
↓

11 人に1 人の割合（最多で10 名に１名を超えない）

定款細則を変更しダイバーシティ枠を設置する方針
（まずは女性枠、物理・技術系枠）

可決！



将来展望

社会的環境整備 学会の施策

人材育成

男女共同参画・ダイバーシティの進展

家族を含む
サポート


