






明らかとなっていた。今年度は通院や調剤の状況

によるリスクを研究していただいているところで

あり、検診の受診が防御因子になっていたり、歯

科の調剤など通院歴がある方が防御囚子になって

いることも判明してきているが、詳細については

さらに研究を進めていただいているところであ

る。がん情報の集約に関しては、がん登録デー タ

とKDBデ ー タの突合に加えがん検診のデ ー タも

突合させる必要があるということで、了承が得ら

れた市町村からデ ー タ連結と分析を進めている。

試験的に大山町から始めており、今後もデー タの

積み上げが必要であることなどが判明している。

今年度も了承をいただいている6市町村で分析を

進めていく予定である。今後は19市町村で進めて

いき効率的な勧奨を検討していきたい。

今後の施策の進め方について：山根鳥取県福祉保

健部健康政策課がん• 生活習慣病対策室長

第3次がん対策推進計画としては大きく2つの

H標を掲げている。アクションプランに数値のH

標を出しており、一次予防の中でも喫煙率や一 H

の歩数など17の評価項目のなかで15項目が未達

成、二次予防の検診受診率は全ての項日が未達成

となっており、精検受診率は乳がん以外が未達成

となっている。医療体制の整備では35項H中「達

成」が12項目となっており、専門性の高い人材の

育成・確保が課題となっている。更なる計画の推

進が必要である。

第8次鳥取県保健医療計画の策定に向けて：壱岐

委員

第7次烏取県保健医療計画が令和5年度で終わ

るため、令和6年度から令和11年を計画期間とす

る第8次保健医療計画を令和5年度中に策定する

予定である。現在、国で検討が進められており、

今後示される基本方針を基に内容について検討．

作成に着手し、各分野別の協議会等の意見も反映

しながら作業を進めていく。鳥取県では保健医療

計画に関連した様々な計画が改定の時期になって

おり、ご協力を賜りたい。
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