
●橋本：引き続きQ&Aセッションに入ります。ご質

問のある方はどうぞ。

●質問者：野口さんにお聞きします。乳がんは「乳腺

外科に行くといいですよ」という話でしたが、乳腺外

科ってあまり知らないような気がするのですが、内科

ではだめでしょうか？

●野口：乳腺外科というのは、大きい病院だと必ずあ

りますし、もしも小さい病院ですと、症状を告げ「何

科に行けばいいですか？」と総合受付で聞いていただ

くのが良いのでは。

●質問者：長谷川さんにお聞きします。禁煙を言うと

対立になりやすいと思うんですよね。

「寄り添うようにしたら」とか、「言い方を変える」

とか、お話をされていたと思うんですが、どういうふ

うに言い方を変えるといいですかね？

●長谷川：たとえば、アンケートで、禁煙したいと

思ったことがあるかどうかとか、禁煙させたいという

意識を前面に出さずに聞いてみると、ちゃんと答えて

くれるんですね。「禁煙させたい」「たばこは嫌だ」

というメッセージを送ると、「ふざけんな」って言わ

れます。普通に答えてくれて、「やめたくてもやめら

れないので吸ってます」っていうような答えが返って

くると、「じゃあ応援しよう」という流れになりやす

いというのが、先ほどの話ですね。

●質問者：改發さんは「がん＝死」じゃないという話

をされていましたよね？どういうふうにその考え方を

広めていこうとされていますか？

●改發：私、少年野球の指導とか審判もやっていて、

普段は元気はつらつ飛び回ってる。ある時「実はがん

だったんだよ」っていう話をして、子どもたちが「え

え？」って、全然そんなふうに見えないというか、そ

れでいいと思うんですよね。

●橋本：「がん＝死」ではないということは、私自身

も報道を続けながら常に心掛けていることですが、武

内さん、前立腺がんではそれに関してどのようなメッ

セージがあると思いますか？

●武内：前立腺がんは、5年生存率でいうと100％に

近いようなことを言われているので、「ほとんど治る

がん」と思われているかも知れません。でも、そのよ

うながんもある一方、手術や放射線治療を受けて、再

発されている方も多いと思います。ただ、その後もホ

ルモン療法で数年は凌げるから、5年ぐらいじゃ死な

ないというだけで、治っているわけではありません。

それ以降もどんどん病状は進行していくので、やっぱ

り、病状の進んだ方にとっては厳しいがんに違いない

と。でも、厳しいからといって、死を意識して鬱々し

ていても仕方がない。私も普段はできるだけ元気にし

て、ほとんど気にしないようにしています。

●橋本：ありがとうございます。生存率でいくと乳が

んはどのような状況になりますか？

●野口：ステージ1とか、2aという比較的軽いステー

ジの場合は、生存率は９割を超えています。発見は、
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早ければ早いほど治療の選択肢がいろいろあるので、

検診というのは大事なのかなというふうに思います。

●橋本：肺がんというのは、そういう意味では一番厳

しいと思われますが、「がん≠死」というものについ

て長谷川さんは、どういう風にお考えでしょうか？

●長谷川：20年前は「肺がん＝死」という感じでし

た。死亡数も1位なので。今もそういうイメージです

けど、免疫チェックポイント阻害剤とかゲノム医療な

どが、肺がん分野にどっとなだれ込んで来て、現在長

速の進歩を遂げつつあると思っています。「がん＝

死」ではなく、治療しながら働ける、そんなふうに変

わってきていると感じています。

●橋本：婦人科の病棟なんかに行くと、すごくみんな

明るくされている方が多いんですけど、男性っていう

のはなんでこんなに集まりにくいんだろうと思うこと

もありますが、こういうフォーラムを通じて、今後ど

ういうふうなことを皆さんに発信していきたいと思い

ますか？ 改發さんから、お願いできますか。

●改發：「女性はか弱い」というイメージがあると思

いますが、実は、男性ほど病に弱い生き物はいないで

すね。心は闇のようでも、みんなの手前、社会の手前、

強く生きなきゃと思って頑張ってるんですよね。「パ

パも頑張っているんだからみんなで讃えようよ」とい

うのがこのイベントの趣旨ですので、ぜひ皆さん、お

互いを讃えあって、これから罹患される方々への礎と

いえるものを、このイベントでつくり上げていってほ

しいと思います。

●長谷川：がんではやっぱり、女性が集まるイメージ

がどうしてもあって、ここに来ると9割方が男性で、

そういう意味ではちょっと不思議な感覚ですね。でも、

勇気をちょっともらえますね。皆さんも同じなんじゃ

ないかな。

●橋本：野口さんは、実際治療でも、女性ばかりのと

ころに入っていく、奥様がいらっしゃると付き添いに

しか見られないという風なご経験もされていますよね。

●野口：今日はなにかホームに来たような、そんな気

持ちでいるんですけども。これだけ男性の方がいると

いうのは心強いなと思っております。ぜひ、今日は、

正しい情報をいっぱい先生方から教えていただいて、

有意義な時間を過ごしていただきたいと思います。

●橋本：武内さんはこのように、男性がん患者集まれ

というような、発起人というか、レジェンドだと私は

思っているのですが、武内さんからもメッセージを。

●武内：私たちは子どもの頃から「よく遊び、よく学

べ」とか言われてきましたよね。今日のセミナーでも、

いろいろお勉強をしながら、ひげで遊んでいただけれ

ば良いと思うんですよ。講演と同時に、ひげで男性が

んの啓発というのもテーマに掲げていますので、写真

を写していただいたり、今日一日、気持ちに余裕を

持って、遊びながら頑張りましょう。

●橋本：改發さん、せっかくなので、精巣腫瘍の会の

アピールもお願いします。

●改發：非常にレアながんなので、情報提供をすると

いう機会も少ないんです。今回、筑波大学病院の河合

先生のお話と、そのあと、希少がんの患者仲間が集

まって打合せを行います。来年は、患者会結成10周

年なので、その辺の打ち合わせも兼ねてます。

●橋本：長谷川さん、何か「結心」以外で知っておい

てほしいというのはありますか？

●長谷川：皆さんのお友達にも肺がんの患者さんが居

られると思うのですが、ぜひ「ワンステップ」を紹介

してください。

●橋本：野口さんも、次の活動は何か？

●野口：患者会はまだないですけども、男性乳がんの

ホームページが立ち上がりましたので、体験談とか、

乳がんのことについて知れるページがあります。「メ

ンズBC」と入れていただくか、キャンサーネット

ジャパンさんからのリンクもあるので、ぜひ見ていた

だきたいと思います。

●橋本：ちょっと駆け足のQ&Aセッションとなって

しまいましたが、まだ質問等がおありの方は、この後、

ご登壇されている方々に直接聞いてみてください。

皆さん、どうもありがとうございました。
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