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【概要】

・「鳥取県胃がん内視鏡検診実施に係る手引

き」において、胃がん検診受診票の様式を

示しているが、各市町村が実際に使用して

いる受診票の様式は統一されていないとこ

ろがある。

　よって、受診票の様式については、各地

区の読影会、市町村とも連携をとりながら

検討を重ね、改善を目指していくこととな

った。

　この他に、従事者講習会等を通じて、読

影委員、検診医に判定欄の解釈、正しい記

入方法について指導を行い、理解して頂く

ことが大事ではないかという話があった。

〈岡本会長〉

　本会は一番古い委員会です。熱心な議論をお願

いします。

〈池口部会長〉

　鳥取県の胃がん検診受診率は全国の中でも非常

に高い中、がん75歳未満年齢調整死亡率は全国ワ

ースト２位であるということは、がん治療を行っ

ている我々にとっては非常に気になるところであ

る。これについては、原因がどこにあるのか委員

会をとおして議論していかなければならない。

〈吉中委員長〉

　精度管理については、地区の格差をなるべくな

くしていきたいと考えている。

　検診医に対し、本委員会で決定した精度管理上

の決まりごとを、どのように伝えていくのかが大

切なことだと思うので、各地区においても考えて

頂きたい。

１．平成23年度各地区胃がん検診読影委員会の

実施状況について（車検診分）

東　　　部：40回読影を行い、鳥取県保健事業団

分の読影件数は5,269件で、要精検

内視鏡検診受診票の検討
鳥取県生活習慣病検診等管理指導協議会胃がん部会
鳥取県健康対策協議会胃がん対策専門委員会

■　日　時　　平成24年８月30日（木）　午後４時～午後５時40分

■　場　所　　鳥取県健康会館　鳥取市戎町

■　出席者　　29人

岡本健対協会長、池口部会長

吉中委員長、秋藤・伊藤・岡田・尾﨑・清水・謝花・瀬川・建部・西土井・

早田・藤井武親・藤井秀樹・三浦・三宅・八島・山口・吉田各委員

オブザーバー：藤木鳥取市保健師、藤原智頭町保健師、原田北栄町保健師

　　　　　　　廣田米子市保健師

県福祉保健部健康政策課：大口課長

県健康政策課がん・生活習慣病対策室：下田課長補佐、山根係長

健対協事務局：谷口事務局長、岩垣係長、田中主任

挨拶（要旨） 報告事項

（尾﨑委員）
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率7.7％、平均読影件数131件。中国

労働衛生協会分は、読影件数1,479

件で、要精検率6.5％、平均読影件

数36件。症例検討会を５回開催。

中　　　部：31回読影を行い、読影件数5,108件

で、要精検率が9.0％。症例検討会

を２回開催。

西　　　部：35回読影を行い、読影件数は6,351

件。平均読影数181件、要精検率は

5.5％であった。症例検討会１回開

催。

　平成22年度は要精検率が6.5％前後で各地区の

格差があまりなかったが、平成23年度は中部の要

精検率が9.0％と少し高かった。

　平成24年度から、鳥取県保健事業団の、東部、

中部地区の胃部検診車にデジタル装置が導入され

た。西部地区においては、既にデジタル装置を導

入されている。

　これに伴い、従来のフィルム読影から、画像観

察機（ビュアー）を使用した読影に移行となっ

た。

２．医療機関検診の読影状況について

東　　　部：鳥取市、八頭町、智頭町のX線検査

は検診機関ごとに指定された読影医

師２名のダブルチェックにより読影

を行っている。

鳥取市、岩美町、八頭町、若桜町、

智頭町で行われた内視鏡検診につい

ては、平成21年度より東部胃がん内

視鏡検診読影専門委員会を設置し、

その読影委員と撮影した医師の２名

でダブルチェックを行っている。読

影会の開催はないが、内視鏡検診実

施医療機関については、年２回は

「東部胃がん内視鏡検診検討委員会」

において内視鏡写真の画像判定が行

われている。

中　　　部：平成９年度より医療機関検診読影委

員会を設置し、中部医師会館におい

て読影会を開催している。平成22年

度からは、１市４町（倉吉市、湯梨

浜町、三朝町、北栄町、琴浦町の人

間ドック分）で行われた検診の読影

を中部医師会館で行うこととなっ

た。

平成22年度実績は以下のとおり

X線検査読影件数：64人　要精検

率：25.0％（16人）

内視鏡検査読影件数：2,630人　要

精検率：11.8％（311人）

西　　　部：米子市、伯耆町の場合は、健対協胃

がん検診読影委員会委員と同じ読影

委員がメンバーで医療機関検診読影

委員会を設置している。読影委員２

名と撮影した医師で読影会を行う。

読影件数11,102件、読影回数は102

回で、X線検査読影件数1,132件で要

精検率8.6％、内視鏡検査読影件数

9,970件で要精検率4.6％であった。

境港市は健対協胃がん検診読影委員

会委員３名と済生会境港総合病院消

化器科の医師２名で、境港読影委員

会を設置。８月～２月までの間、済

生会境港総合病院を会場に月１回の

読影会を開催。原則として読影委員

２名と検診医の計３名で読影（胃内

視鏡検査フィルム・胃X線検査フィ

ルム）を行っている。

読影件数2,010件、読影回数は７回

で、X線検査読影件数1,900件、内視

鏡検査読影件数110件であった。

南部町、江府町の検診については、

受託した医療機関内の健対協胃がん

検診読影委員会委員で読影を行って

いる。

（尾﨑委員）

（藤井委員）

（藤井委員）

（伊藤委員）

（伊藤委員）
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　中部のX線検査の要精検率が依然として高い

が、これについては、昨年度の本会でも指摘さ

れ、写真の写りが悪いことが原因と考えられると

いうことで、秋藤委員より研修会を通じて新撮影

法で撮影すること、バリウム濃度等について医療

機関に指導を行って頂いたので、平成24年度は改

善されると思われるとのことだった。

３．胃がん検診精密検査医療機関登録更新につい

て：岩垣鳥取県健康対策協議会事務局係長

　平成24年度の登録更新となり、平成23年度中に

更新手続きを行った。東部73、中部42、西部83、

計198医療機関が登録されている。登録期間は平

成24年４月１日より平成27年３月31日までの３年

間である。

４．平成22年度胃がん検診発見胃がん患者確定調

査結果について（最終結果）：秋藤委員

（１）確定癌は138例で、がん発見率は0.319％で

あった。

（２）早期癌は110例、進行癌は28例であった。早

期癌率は79.7％であった。

（３）前年度受診歴を有する進行癌は、東部４件、

中部２件、西部３件であった。前年度の検診結

果は４件が異常なしであった。各地区で症例検

討を行って頂き、読影上の問題点等について検

討して頂く。

１．検診結果の記載方法について

　「鳥取県胃がん内視鏡検診実施に係る手引き」

において、胃がん検診受診票の様式を示してい

る。また、受診票中の内視鏡検査の判定欄に記載

されている選択項目の定義については、平成16年

７月29日の委員会において、以下のとおりとされ

ている。

要精検： 組織診検査を必要と読影委員が判断

した場合。

精検不要： 所見（ポリープ、胃潰瘍）がある

が、治療の必要がないもの

要再検： 内視鏡検査の写真写りが悪い、また

は、所見があり、フォローアップの

必要な症例により再度検査をする場

合。

　吉中委員長より、各市町村が実際に使用してい

る受診票の様式が統一されていない。また、中部

地区においては、読影委員、検診医において、内

視鏡検査の判定欄の解釈を正しく理解されていな

い方があり、市町村が集計を行う上で、判断に困

る場合があるという話があった。

　協議の結果、受診票の様式については、各地区

の読影会、市町村とも連携をとりながら検討を重

ね、改善を目指していくこととなった。

　この他に、従事者講習会等を通じて、読影委

員、検診医に判定欄の解釈、正しい記入方法につ

いて指導を行い、理解して頂くことが大事ではな

いかという話があった。

２．都道府県がん検診チェックリストによる精度

管理の項目について

　本県のがん検診の精度管理は、健康対策協議会

を中心に質の高い管理が継続されている。

　一方、国は、市町村が行うがん検診の精度管理

について、「今後の我が国におけるがん検診事業

評価の在り方」（平成20年３月がん検診事業の評

価に関する委員会報告書）の報告書により、がん

検診に関わる市町村、検診機関、都道府県ごとの

「がん検診チェックリスト」を示し、精度管理の

推進を図っているところである。

　このがん検診チェックリスト項目と、現在、鳥

取県が行っている精度管理項目の比較を行ったと

ころ、すでに市町村が国に報告し、国のホームペ

ージで公表されている項目のうち、健対協では把

握していない項目もある。これらについては、可

能な範囲で把握し、検診精度管理のさらなる充実

を図っていくことについて県健康政策課より提案

協議事項
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があった。

　その他の問題については、今後、他の部会での

協議も含めて検討を行うこととなった。

３．胃がん検診従事者講習会及び症例研究会につ

いて

　中部地区で開催する。講師は秋藤委員にお願い

することとなった。

【概要】

・医療保険者、医師、各市町村保健師、栄養

士など特定健診・保健指導従事者を対象

に、鳥取県及び鳥取県健康対策協議会主催

による慢性腎臓病（CKD）予防対策研修

会を４月26日に開催した。宗村委員及び尼

崎市の担当者よりクレアチニン検査の有効

性や効果的な保健指導の取り組み方などの

講演を行い、正しい知識の普及と保健指導

の重要性などについて周知した。

・特定健診受診者のうちクレアチニン検査受

診者に対し、医療機関から結果説明する際

に、クレアチニン値よりeGFR値で腎機能

評価を説明した方が分かりやすいため、記

録票にeGFR値も併記した方が良いとの意

見があり、導入に向けて協議を行った。こ

れについては、代行入力のことなど実施に

は課題が多いため、市町村国保、地区医師

会、医療機関等と今後協議する。

〈山本部会長〉

　今年度より初めて参加することになった。これ

までは主に健診で対象となった方を病院で診る機

会が多かったが、産業医を経験し、いかにそこで

対象となった方を治療へ繋げるのが難しいのかを

経験した。医療は先手必勝であり、このような取

り組みを通じてできるだけ患者の疾患の進行を防

いでいくことが重要である。皆さんと一緒になっ

て取り組んでいきたい。

〈富長委員長〉

　特定健診は今年で５年目に入る。５年を区切り

に制度が見直されることになるが、厚労省によれ

クレアチニンと尿酸が追加され充実した健診となる
鳥取県生活習慣病検診等管理指導協議会循環器疾患等部会
鳥取県健康対策協議会生活習慣病対策専門委員会

■　日　時　　平成24年９月１日（土）　午後２時～午後３時10分

■　場　所　　鳥取県西部医師会館　米子市久米町

■　出席者　　19人

山本部会長、富長委員長

大口・大城・岡田・越智・梶川・重政・西田・宗村・山根・

吉田眞・吉中各委員

県健康政策課：山本課長補佐、下田課長補佐、朝倉係長

健対協事務局：谷口局長、岩垣係長、田中主任

挨拶（要旨）


