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	わが国のがん対策の歴史
	概要
	　　　　　　１．国協議会・部会が形骸化している問題�
	２．国協議会と部会、部会間の連携が取れていない問題
	２．国協議会と部会、部会間連携が取れていない問題
	３．事務局機能が脆弱である問題
	国協議会および部会のあり方に関する事務局の検討とお願い

