
⼤腸がん診療の最前線
〜データで⾒る現状と、進化する外科⼿術〜

現在、⼤腸がんは⽇本⼈にとって最も⾝近な国⺠病のひとつと⾔えます。
2020年の統計データによると、罹患数は男⼥合計で第1位、死亡数は男性で
は第2位、⼥性では第1位となっています。これらの背景には、検診受診率の
低さや発⾒時の癌のステージ進⾏が考えられています。⽇常診療による検診
（便潜⾎検査）推奨と、積極的な⼤腸内視鏡検査の実施が、早期発⾒の鍵と
なります。

⼤腸がん治療の主軸となる⼿術療法は、腹腔鏡下⼿術が標準的な術式とし
て定着しています。小さな傷口、少ない痛み、早期の回復、入院期間の短縮
などのメリットが挙げられます。具体的には、⼿術の2⽇前に入院し、術後1
⽇目から歩⾏と飲⽔開始、3⽇目にはおかゆ開始、5⽇目には通常食、7目目
には術前と同様な生活、8目目以降には⾃宅退院可能なスケジュールとなって
います。
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当院では地域の先生方との連携を強化し、患者さんが安⼼して治療に専念
できる体制を整えています。早期発⾒・診断による迅速なご紹介、紹介から
⼿術までの短期化（最短で紹介から2週間後）、状態が安定した後の、地域で
の継続的な経過観察を目指しています。

⼤腸がんは早期発⾒、早期治療により治る確率が⾼いがんです。『⼿術は
怖い』というイメージも、進化した外科⼿術により変わりつつあります。⼤
腸がんの患者さんがおりましたら、当科にぜひご紹介ください。
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寿泉堂綜合病院では地域医療支援病院として病診連携を推進しています。

患者さんのご紹介や外来診療に関するお問い合わせ

寿泉堂綜合病院 地域連携室 ☎０２４－９２７－０７６０ （直通） または

☎０２４－９３２－６３６３ （代表） にお願い致します。
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