
近畿⼤学病院ゲノム外来のお知らせ
（保険診療と⾃由診療におけるがん遺伝⼦パネル検査）

関連医療機関 御中

適格性
・標準治療が終了もしくは終了⾒込みの
固形がん患者様

・標準治療がない固形がん患者様
(原発不明がん、希少がんなど)

対象患者様
・現在のPSが0‐1の患者様
・外来通院可能な患者様
・2〜3か⽉後に予後が良いと思われる患者様
(検査の結果を踏まえて治療ができる患者様)

保険診療

適格性

・保険診療の対象とならない患者様
・保険診療の適格性を満たさない患者様
・再度、がん遺伝⼦パネル検査を
ご希望される患者様

対象患者様

・外来通院可能な患者様

⾃由診療

620,000円（税別）の検査費⽤がかかります。＊全額⾃⼰負担となります。
検査の実施が出来なかった場合は20,000円（税別）のみ徴収し、残額は返⾦致します。

検査費⽤
同意取得時に44,000点、結果説明時に12,000点の計56,000点の検査費⽤がかかります。
（1点10円で計算しますが、実際の負担額は個⼈の保険種類により異なります。）

検査費⽤

医療機関様に⽤意していただくもの
・紹介状および画像検査や⾎液検査結果
・患者様の臨床情報 【※当院が指定した⽤紙（CRF）に主治医の先⽣がご記⼊ください。】
・病理診断書
・病理組織FFPEブロックおよび診断時のプレパラート

〇遺伝⼦パネル検査とは
患者様のがんの診断や治療に役⽴つ情報を得るために、⼀度に複数の遺伝⼦変化を調べる
解析技術を⽤いた検査⽅法。

上記のような患者様がおられましたら、
当院地域連携課にご連絡ください。
当院にて適格性を判断したのちに、
ゲノム外来ご予約をお取りします。

近畿⼤学病院
地域連携課 (ゲノム医療センター⾏)
TEL 072‐366‐0257 (直)
FAX 072‐365‐7161 (直)

近畿⼤学病院では2019年12⽉26⽇より関連医療機関からのがん遺伝⼦パネル検査を受け⼊れております。


