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図1：主な部位別がん死亡率の年次別推移図3：非喫煙者群の肺がん罹患リスクを１とした場合の禁煙者群および喫煙者群の相対リスク図5：分子標的薬と抗がん剤

図2：肺の構造

従来の薬物療法

分子標的治療

: がん細胞 : 正常細胞
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※Pack-years(パックイヤー)とは、長期間にわたって、ある人が吸ったタバコの量を測定する方法です。
　1日に何箱のタバコを何年間吸い続けたかをかけ合わせて計算します。
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図4：肺がんの種類

組織型

腺がん

大細胞がん

扁平上皮がん 喫煙との関係が大きい

小細胞がん

特徴

肺がんの中で最も多い
 (肺がん全体の60％）

肺野部

発生頻度が低い
（肺がん全体の約15％）

喫煙との関係が大きい
進行が早く転移しやすい

発生しやすい部位

非小細胞肺がん
（85～90％）

小細胞肺がん
（10～15％）

肺門部

は
じ
め
に

　
が
ん
は
日
本
人
の
死
因
の
中
で
も
最
も

多
く
、
お
よ
そ
3
人
に
1
人
は
が
ん
で
亡

く
な
っ
て
い
ま
す
。
な
か
で
も
肺
が
ん

は
、
近
年
患
者
さ
ま
の
数
が
増
え
続
け
て

い
ま
す
。
ま
た
、
が
ん
は
死
亡
率
の
高
い

こ
と
が
医
療
上
大
き
な
問
題
と
な
っ
て
い

ま
す
が
、
2
0
1
0
年
に
は
約
7
万
人
が

肺
が
ん
で
亡
く
な
っ
て
い
ま
す
。
全
国
調

査
で
は
、
男
性
で
は
が
ん
死
因
の
第
1

位
、
女
性
で
も
大
腸
が
ん
に
次
い
で
第
2

位
に
な
っ
て
い
ま
す
〔
図
1
〕。

肺
が
ん
と
は

　
肺
は
、
気
管
、
左
右
の
気
管
支
、
そ
し

て
酸
素
と
二
酸
化
炭
素
の
ガ
ス
交
換
を
行

う
肺
胞
か
ら
成
り
立
つ
器
官
で
す
〔
図

2
〕。
肺
が
ん
は
、
こ
れ
ら
構
造
物
の
一

部
の
細
胞
が
何
ら
か
の
原
因
で
が
ん
化
し

た
も
の
で
す
。
進
行
す
る
に
つ
れ
て
、
ま

わ
り
の
組
織
を
壊
し
な
が
ら
増
殖
を
続

け
、
血
液
・
リ
ン
パ
の
流
れ
に
乗
っ
て
広

が
り
、
や
が
て
は
転
移
を
起
こ
す
と
い
う

特
徴
を
持
っ
て
い
ま
す
。

肺
が
ん
の
原
因

　
肺
の
細
胞
の
中
に
あ
る
遺
伝
子
に
傷
が

つ
き
、
遺
伝
子
が
変
異
を
起
こ
す
こ
と
で

が
ん
細
胞
が
生
ま
れ
ま
す
。
原
因
と
し
て

代
表
的
な
も
の
は
、
喫
煙
と
受
動
喫
煙
で

す
。
そ
の
他
、
ア
ス
ベ
ス
ト
な
ど
の
吸
入

な
ど
も
原
因
に
な
る
と
考
え
ら
れ
て
い
ま

す
。
肺
が
ん
の
患
者
さ
ま
が
男
性
に
偏
っ

て
い
る
理
由
と
し
て
、
喫
煙
率
の
高
さ
が

強
く
関
連
し
て
い
ま
す
。
喫
煙
は
肺
が
ん

に
罹
患
※
す
る
リ
ス
ク
を
著
し
く
高
め
る

こ
と
が
明
ら
か
に
な
っ
て
い
ま
す
〔
図

3
〕。

肺
が
ん
の
治
療
に
つ
い
て

　
肺
が
ん
の
治
療
に
お
い
て
は
、
ま
ず
肺

が
ん
の
種
類
（
組
織
型
）〔
図
4
〕
や
遺
伝

子
の
型
、
が
ん
の
広
が
り
（
病
期
、
ス

テ
ー
ジ
）
な
ど
が
総
合
的
に
検
討
さ
れ
ま

す
。
さ
ら
に
は
患
者
さ
ま
の
体
力
、
心
肺

機
能
な
ど
も
考
慮
し
て
適
切
な
治
療
法
が

決
ま
り
ま
す
。
具
体
的
に
は
、
抗
が
ん
剤

を
中
心
と
し
た
薬
物
療
法
、
放
射
線
療

法
、
手
術
療
法
な
ど
が
挙
げ
ら
れ
ま
す
。

早
期
の
肺
が
ん
で
あ
れ
ば
手
術
療
法
が
選

択
さ
れ
ま
す
。

　
し
か
し
な
が
ら
、
患
者
さ
ま
は
症
状
が

出
現
し
て
初
め
て
医
療
機
関
を
受
診
す
る

こ
と
が
多
い
た
め
、
診
断
さ
れ
た
時
点
で

既
に
進
行
期
で
あ
る
場
合
が
多
く
な
っ
て

い
ま
す
。
ま
た
手
術
に
よ
っ
て
が
ん
が
切

除
さ
れ
た
後
に
、
術
後
化
学
療
法
が
選
択

さ
れ
る
こ
と
も
あ
り
ま
す
。
結
果
と
し

て
、
肺
が
ん
患
者
さ
ま
は
抗
が
ん
作
用
を

持
っ
た
薬
物
療
法
を
受
け
る
割
合
が
高
く

な
っ
て
い
ま
す
。

薬
物
療
法
に
つ
い
て

　
薬
物
療
法
と
は
、
抗
が
ん
剤
に
よ
る
全

身
療
法
を
意
味
し
ま
す
。
一
般
的
な
抗
が

ん
剤
は
殺
細
胞
性
抗
が
ん
剤
な
ど
と
呼
ば

れ
、
活
発
に
分
裂
・
増
殖
す
る
細
胞
に
働

き
か
け
て
そ
の
増
殖
を
抑
え
ま
す
。
こ
の

た
め
、
が
ん
細
胞
だ
け
で
は
な
く
、
分
裂
・

増
殖
細
胞
が
多
く
含
ま
れ
る
毛
髪
、
骨
髄

な
ど
も
影
響
を
受
け
や
す
く
、
様
々
な
副

作
用
が
現
れ
ま
す
（
脱
毛
、
血
球
減
少
な

ど
）。

　
こ
の
よ
う
な
抗
が
ん
剤
と
は
違
っ
て
、

近
年
で
は
、
が
ん
細
胞
に
お
い
て
あ
る
特

定
な
働
き
を
す
る
分
子
に
狙
い
を
定
め
た
、

分
子
標
的
薬
に
よ
る
治
療
も
行
わ
れ
る
よ

う
に
な
っ
て
き
て
い
ま
す
〔
図
5
〕。

右肺 左肺右肺 左肺

上葉上葉
じょうよう

肺門部

肺野部

気管

中葉
ちゅうよう

下葉
かよう

横隔膜
おうかくまく

下葉
かよう

胸腔
きょうくう

胸膜

縦隔
じゅうかく

気管支

り
か
ん

※
　
罹
患
と
は
、
病
気
に
か
か
る
こ
と
で
す
。

り
か
ん

こ
つ
ず
い
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分
子
標
的
治
療
に
つ
い
て

　
分
子
標
的
薬
は
、
特
定
の
分
子
を
持
っ

た
患
者
さ
ま
に
は
優
れ
た
効
果
を
発
揮
し

ま
す
。
肺
が
ん
で
は
、
E
G
F
R
遺
伝
子

変
異
、
A
L
K
融
合
遺
伝
子
と
い
っ
た
遺

伝
子
変
異
が
み
ら
れ
、
こ
の
2
つ
を
タ
ー

ゲ
ッ
ト
と
し
た
治
療
が
、
医
療
の
現
場
で

実
際
に
行
え
る
よ
う
に
な
っ
て
い
ま
す

〔
図
6
・
7
〕。

　
ま
た
、
こ
れ
ら
以
外
に
も
さ
ま
ざ
ま
な

遺
伝
子
変
異
の
型
が
存
在
す
る
事
が
わ

か
っ
て
き
て
お
り
、
昨
今
は
臨
床
試
験
が

盛
ん
に
行
わ
れ
て
い
ま
す
。
分
子
標
的
治

療
を
行
う
場
合
に
は
、
実
際
の
が
ん
組
織

を
詳
細
に
調
べ
、
遺
伝
子
検
査
を
行
っ
て

標
的
と
な
る
分
子
を
持
っ
て
い
る
か
ど
う

か
を
事
前
に
調
べ
る
こ
と
が
重
要
で
す
。

こ
の
よ
う
な
遺
伝
子
変
異
を
有
す
る
患
者

さ
ま
は
、
重
喫
煙
歴
※
が
な
い
、
組
織
型

が
腺
が
ん
で
あ
る
、
と
い
っ
た
特
性
が
あ

る
と
考
え
ら
れ
て
い
ま
す
。

分
子
標
的
治
療
の
理
想
と
現
実

　
分
子
標
的
治
療
の
普
及
は
、
患
者
さ
ま

1
人
ひ
と
り
に
合
っ
た
治
療
を
施
す
こ
と

が
可
能
に
な
っ
た
と
い
う
意
味
で
、
が
ん

治
療
は
『
個
別
化
医
療
』
の
時
代
を
迎
え

た
と
考
え
る
事
が
出
来
ま
す
。
ま
た
分
子

標
的
薬
の
多
く
は
内
服
薬
で
あ
る
た
め
、

治
療
へ
の
抵
抗
感
も
少
な
く
、
一
般
的
に

は
副
作
用
の
発
現
は
少
な
い
と
言
わ
れ
て

い
ま
す
。
し
か
し
な
が
ら
、
特
定
の
遺
伝

子
変
異
が
な
い
、
あ
る
い
は
見
つ
か
っ
て

い
な
い
患
者
さ
ま
の
方
が
実
際
に
は
多
い

た
め
、
そ
の
利
用
に
つ
い
て
は
未
だ
に
限

定
的
で
あ
る
と
い
う
の
が
現
状
で
す
。
ま

た
、
時
に
重
篤
な
副
作
用
が
出
現
す
る
事

も
あ
り
、
効
果
と
と
も
に
副
作
用
に
つ
い

て
も
注
意
深
い
経
過
観
察
が
必
要
で
す
。

お
わ
り
に

　
当
院
に
お
い
て
も
、
肺
が
ん
と
診
断
さ

れ
た
際
に
は
、
先
述
の
遺
伝
子
検
査
を
積

極
的
に
行
っ
て
い
ま
す
。
基
礎
研
究
や
薬

物
開
発
が
更
に
進
ん
で
、
1
人
で
も
多
く

の
患
者
さ
ま
が
、
自
分
に
合
っ
た
個
別
化

医
療
を
受
け
ら
れ
る
時
代
に
な
る
こ
と
を

願
っ
て
い
ま
す
。
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図6：EGFR遺伝子

図7：ALK融合遺伝子

　
肺
が
ん
で
は
、
レ
ン
ト
ゲ
ン
写
真
な
ど
で

肺
が
ん
が
疑
わ
れ
た
場
合
に
、
気
管
支
鏡
と

い
う
検
査
器
具
を
使
っ
て
肺
の
組
織
や
細
胞

を
採
取
し
た
り
、
痰
を
採
取
し
た
り
し
て
、

そ
の
な
か
に
本
当
に
が
ん
が
あ
る
か
ど
う
か

を
調
べ
ま
す
。

　
肺
が
ん
と
確
定
診
断
さ
れ
た
場
合
に
は
、

A
L
K 

融
合
遺
伝
子
ま
た
は
E
G
F
R 

遺

伝
子
変
異
が
あ
る
か
ど
う
か
を
追
加
検
査
し

ま
す
。
A
L
K 

融
合
遺
伝
子
や
E
G
F
R 

遺
伝
子
変
異
は
、
多
く
の
場
合
、
確
定
診
断

の
と
き
に
使
っ
た
「
組
織
」
や
「
細
胞
」
を
用

い
て
そ
れ
ぞ
れ
検
査
を
実
施
し
ま
す
。

遺
伝
子
検
査
と
遺
伝
子
変
異

　
A
L
K
融
合
遺
伝
子
が
認
め
ら
れ
た
場
合

は
「
A
L
K
チ
ロ
シ
ン
キ
ナ
ー
ゼ
阻
害
剤

（
A
L
K
阻
害
剤
）」、
E
G
F
R 

遺
伝
子
変

異
が
認
め
ら
れ
た
場
合
は
「
E
G
F
R
チ
ロ

シ
ン
キ
ナ
ー
ゼ
阻
害
剤
」
と
い
う
お
薬
を
使

う
こ
と
が
で
き
ま
す
。
A
L
K 

融
合
遺
伝

子
、
E
G
F
R 

遺
伝
子
変
異
の
い
ず
れ
も

認
め
ら
れ
な
か
っ
た
場
合
に
は
従
来
の
抗
が

ん
剤
に
よ
る
治
療
を
行
い
ま
す
。 

日
本
肺
癌

学
会
に
よ
る
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
で
も
、
遺
伝
子

検
査
を
行
っ
て
遺
伝
子
変
異
の
有
無
を
調
べ

た
上
で
、
患
者
さ
ま
に
合
っ
た
治
療
を
選
択

す
る
こ
と
を
推
奨
し
て
い
ま
す
。

A
L
K
融
合
遺
伝
子
・
E
G
F
R
遺
伝
子
変
異
の
治
療
薬

「EGFR」とは、がん細胞が増殖するためのスイッチの
ような役割を果たしているタンパク質のことで、がん細
胞の表面にたくさん存在しています。このEGFRを構成
する遺伝子の一部（チロシンキナーゼ部位）に変異があ
ると、がん細胞を増殖させるスイッチが常にオンとなっ
ているような状態となり、がん細胞が限りなく増殖して
しまいます。

「ALK融合遺伝子」とは、なんらかの原因により「ALK
遺伝子」とほかの遺伝子が融合することでできる特殊な
遺伝子のことです。「ALK融合遺伝子」があると、この
遺伝子からできるタンパク質（ALK融合タンパク）の作
用により、がん細胞を増殖させるスイッチが常にオンと
なり、がん細胞が限りなく増殖してしまいます。

肺がんでは、遺伝子変異のタイプ
を確認した上で患者さま1人ひとり
に合った治療を考えていくことが
とても大切です。
遺伝子検査について、まずは医師
に相談してみましょう。

肺がん組織検体

遺伝子検査

または

EGFR遺伝子変異
あり

（腺がんで約50％）

ALK融合遺伝子
あり

（腺がんで約5％）

遺伝子変異
検出されず

EGFR
チロシンキナーゼ
阻害剤による治療

ALK
チロシンキナーゼ
阻害剤による治療

従来の抗がん剤による治療

呼吸器内科スタッフ

左上：髙橋医師　右上：千代谷医師　左下：仲地医師　右下：上石医師

がん細胞がん細胞

がん細胞を増殖させる
スイッチがオンに！

がん細胞を増殖させる
スイッチがオンに！

EGFR遺伝子異変 あり

ALK融合タンパクALK融合遺伝子

ALK融合遺伝子

他の遺伝子

ALK遺伝子

EGFR遺伝子異変 なし

た
ん

または

※
　
重
喫
煙
と
は
、
1
日
の
喫
煙
本
数
×
喫
煙
年
数

＝
6
0
0
以
上
と
さ
れ
て
い
ま
す
。


