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特 集 に あ た っ て

　わが国の高齢者人口の推移は年々右肩上がりであり，2015年には「ベ
ビーブーム世代」が前期高齢者（65～74歳）に到達し，その 10年後の 2025

年には高齢者人口は約 3,500万人に達すると推計されてきた．2025年，日
本に約 800万人いる「団塊の世代」が 75歳以上になるとされる，いわゆ
る「2025年問題」を迎える年が，いま現実となった．計算上は国民の 4人
に 1人が後期高齢者という社会へと向かっているなか，がんの罹患率にお
いても年齢階級別ですべてのがんで上昇傾向にあり，とくに女性に比べて
男性では高齢になるほど高率でがんに罹患しているとされる．また，がん
死亡率においても，後期高齢者のがん死亡率が高く，年々増加傾向である
ことがわが国の特徴とされている．
　がん治療は，殺細胞性抗がん薬をはじめ，分子標的治療薬や免疫療法薬
など数多くの薬剤が発展し，テーラーメイド治療が可能な時代となった．
また，支持療法の開発も目覚ましく，現在はがん治療と共生しながら生活
することができるようになってきたが，高齢がん患者においてはいまだ課
題が多く残っている．加齢に伴う生理的変化や併存疾患の多くは，がん治
療の効果や有害事象の出現リスクに影響し，認知機能低下による心理社会
的な苦痛や意思決定の困難さは治療アドヒアランスに影響を及ぼす．加齢
に伴う心身の機能低下は個人差が大きく，一様ではない．また，がん治療
による医療費や物価高騰に伴う生活費などの経済的負担は，治療継続の障
壁となることもある．2025年に認知症高齢者は約 320万人になると推計さ
れ，高齢者世帯の約 7割が独居もしくは高齢夫婦のみの世帯となることが
見込まれており，がん治療を受ける高齢患者をとりまく課題は多種多様で
苦渋することが多い．そのため，高齢者を年齢や見た目だけで判断し治療
の適応や治療方法を決めるのではなく，高齢者機能評価（geriatric assess-

ment：GA, comprehensive geriatric assessment：CGA）を用いて包括的に
アセスメントし，高齢がん患者が安全にがん治療を受けられ，安心した生
活を送ることができるよう多職種で支援することがガイドラインにおいて
も推奨されるようになってきた．
　そこで，本特集では GA・CGAを用いた支援について多職種のエキスパー
トの方々にご執筆いただきました．本特集を手に取っていただいた皆さま
が，GA・CGAというツールを用い，高齢がん患者さんの治療に伴う苦痛
や苦悩に目を向け，多くの職種と協働しながら“生活”を支えられるため
の一助となる内容になっていると幸いである．
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