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は じ め に

国立がん研究センターが令和５年の７５歳未満がん年齢調整死亡率を公表した。鳥取県の死亡率は、

男女計６２．９（全国１７位）、男性８１.４（全国２９位）、女性４５.６（全国３位）で、昨年の男女計７３.７より減

少したが、第四次鳥取県がん対策推進計画（令和６年度～１１年度）の目標値６１.０未満は達成出来てい

ない。死亡率改善にがん検診の重要性は論を待たないが、新型コロナウイルス感染症のパンデミック

以降も低迷するがん検診受診率の向上は長年の課題として残されている。一方、国は自治体検診DX

を進めており、今後、がん検診情報の管理や受診勧奨等の効率的な実施が期待される。職域検診も含

めたがん検診情報の一体的把握については情報収集の方法論など難しい点もあるが実効性のあるシス

テムが構築される事が期待される。

このたび、例年通り、令和６年度の「鳥取県がん検診実績報告書」を発行いたします。当県におけ

るがん検診の更なる充実に向けてご活用いただければ幸いに存じます。

令和７年３月

鳥取県健康対策協議会

会 長 清 水 正 人
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Ⅱ．令和５年度各がん検診事業実績



指 標 の 解 説

１．対象者数：職域等で受診の機会がない者として各市町村が把握している人数。
※１ 対象者数については、平成２０年度から全市町村共通で以下の算式により推計対象者数を算出
することとしている。
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４０歳以上（子宮がん検診は２０歳以上）・男女ごとに、以下の計算式で算出した人数を「推
計対象者数」とする。
各係数は直近の国勢調査において報告された人数を用いる。

推 計
対象者数 ＝ 市区町村

人 口 －（ 就業者数 － 農林水産業
従 業 者 数 ）

（「市町村がん検診事業の充実強化について」平成２１年３月厚生労働省総務

胃、肺、大腸がん検診：４０歳以上。
乳がん検診：平成１７年度より対象者は４０歳以上。（同一人の隔年検診）
子宮がん検診：平成１７年度より対象者は２０歳以上。
肝炎ウイルス検査：以下に該当する者を対象者とする。

（１） 節目検診：健康増進法に基づく事業の健康診査の対象者のうち、４０歳の者。
（２） 節目外検診：上記以外の健康増進法に基づく事業の健康診査の対象者のうち、①基本健康診

査で肝機能（GPT値）により要指導と診断された者。②平成１４年～平成１８年度までの本事業か
らに基づく肝炎ウイルス検査の対象者であって、受診の機会を逸した者。

２．受診者数：検診を受診した人数
３．受診率：がん検診の対象者のうち、実際の受診者の割合
４．要精検者数：一次検診の結果、精密検査が必要と診断された人数
５．要精検率：がん検診受診者のうち、精密検査が必要とされた者の割合
６．精検受診者数：精密検査が必要と診断された者のうち、精密検査を受診した人数
７．精検受診率：精密検査が必要な者のうち、精密検査を受けた者の割合
８．がん、がん疑いの人数：精密検査の結果、がん、がん疑いと診断された人数
９．がん発見率：がん検診受診者のうち、がんとされた者の割合
１０．陽性反応適中度：要精密検査者のうち、がんとされた者の割合
１１．確定癌数：精密検査の結果、がん、がん疑いと診断された者について、鳥取県健康対策協議会に
おいて確定調査を行った結果、「癌」であった者の人数

１２．確定癌率：がん検診受診者のうち、確定調査の結果、癌であった者の割合
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〈検診方法別結果〉

区 分
市町村数

受診者数（率） がん がん発見率（％）
実 施 未実施

Ｘ 線 検 診 １９ ０ ７，１５６
（１５．１％） １０ ０．１４０

内視鏡検診 １９ ０ ４０，０８６
（８４．９％） １３６ ０．３３９

計 ４７，２４２
（１００％） １４６ ０．３０９

１．胃 が ん 検 診

１．胃がん検診実績
令和５年度の対象者数（４０歳以上のうち職域等で受診の機会がない者として厚生労働省が示す算式
により算定した推計値）１８１，４１４人のうち、受診者数はＸ線検査７，１５６人、内視鏡検査は４０，０８６人で合
計４７，２４２人、受診率は２６．０％と令和４年度に比べ０．２ポイント減少した。
受診者数全体のうち、内視鏡検査の実施割合は８４．９％で、年々増加している。
このうち、４０歳から６９歳の値は、対象者数６３，９８７人、受診者数２１，１６８人、受診率３３．１％であった。
検査の結果、胃がんであった者は１４６人発見され（Ｘ線検査１０人、内視鏡検査１３６人）、がん発見率

は０．３１％となり、前年度比０．０３ポイント減少した。
Ｘ線検査でのがん発見率は０．１４０％に対し、内視鏡検査でのがん発見率は０．３３９％である。
陽性反応適中度（がん／要精検査者）はＸ線検査１．９％である。また、内視鏡検査の陽性反応適中度
はがんを組織診実施者数で割った率で求めたところ１１．５％であった。
確定調査の結果、確定癌は１５２例、発見癌率は０．３３％であった。

（１） Ｘ線検査は１９市町村で実施され、受診者数は７，１５６人で、受診率は３．９％である。一次検診の要
精検者は５１８人で、要精検率は７．２％で、前年度より０．６ポイント増加した。精検受診者数４３０人、
精検受診率は８３．０％で前年度より１．１ポイント減少した。車検診の要精検率７．２％（東部７．０％、中
部８．５％、西部６．４％）、施設検診は７．７％（東部７．８％、中部１８．８％、西部６．７％）だった。
精検結果は、胃がんであった者は１０人で、胃がん発見率は０．１４０％であった。
Ｘ線検査における国のプロセス指標（対象年齢５０～７４歳、検診間隔１年）の基準値は、要精検
率７．６％以下、精密検査受診率９０％以上、がん発見率０．１１％以上、陽性反応適中度１．５％以上とし
ているが、鳥取県は要精検率以外は国の基準値に届いていない状況である。

（２） 内視鏡検査は、１９市町村で実施され、受診者数は４０，０８６人で、検査結果は胃がんであった者は
１３６人が発見され、発見率は０．３３９％であった。
内視鏡検査の組織診実施者数は１，１８４人で、組織診実施率３．０％、東部３．４％、中部３．９％、西部

２．１％である。また、陽性反応適中度（がん／組織診実施者数）は１１．５％で、東部９．５％、中部１１．７％、
西部１４．３％であった。
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〈検診機関別結果〉
（１） Ｘ線検診
・一次検診

区分 受診者数（率） 要精検者数
要精検率（％）

計 東部 中部 西部

車検診
（保健事業団・中国労働衛生協会）

６，５０６
（９０．９％） ４６８ ７．２ ７．０ ８．５ ６．４

施設検診
（病院・診療所）

６５０
（９．１％） ５０ ７．７ ７．８ １８．８ ６．７

計 ７，１５６
（１００％） ５１８ ７．２ ７．１ ８．６ ６．４

・精密検査

区分
精 検
受診者数

精検受診
率 （％）

がん
がん発見率（％）

計 東部 中部 西部

車 検 診 ３９３ ８４．０ １０ ０．１５４ ０．１９３ ０．０６３ ０．１６５

施 設 検 診 ３７ ７４．０ ― ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０００

計 ４３０ ８３．０ １０ ０．１４０ ０．１７１ ０．０６３ ０．１４６

（２） 内視鏡検診

区分 受診者数
組 織 診
実 施 者

がん
がん発見率（％）

計 東部 中部 西部

病 院 １０，７６１ ４２７ ４０ ０．３７２ ０．２９４ ０．３８７ ０．５１４

診 療 所 ２９，３２５ ７５７ ９６ ０．３２７ ０．３４１ ０．４９２ ０．２５８

計 ４０，０８６ １，１８４ １３６ ０．３３９ ０．３２４ ０．４６１ ０．３０２

〈圏域別結果〉
（１） Ｘ線検診

区分 受診者数 要精検者数 要精検率（％） 精検受診者数 精検受診率（％） がん がん発見率（％）

東 部 ３，５１０ ２４９ ７．１ ２１５ ８６．３ ６ ０．１７１

中 部 １，５９２ １３７ ８．６ １１４ ８３．２ １ ０．０６３

西 部 ２，０５４ １３２ ６．４ １０１ ７６．５ ３ ０．１４６

計 ７，１５６ ５１８ ７．２ ４３０ ８３．０ １０ ０．１４０

（２） 内視鏡検診

区分 受診者数 組織診実施者 実施率（％） がん がん発見率（％） 陽性反応適中度（％）

東 部 １６，０４５ ５４５ ３．４ ５２ ０．３２４ ９．５

中 部 ７，１５１ ２８２ ３．９ ３３ ０．４６１ １１．７

西 部 １６，８９０ ３５７ ２．１ ５１ ０．３０２ １４．３

計 ４０，０８６ １，１８４ ３．０ １３６ ０．３３９ １１．５

※がん発見率及び陽性反応適中度は、平成１８年度報告から「がん」の者のみを計上
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２．胃がん検診発見胃がん確定調査結果
令和５年度に発見された胃がん及び胃がん疑いについて確定調査を行った結果、確定胃癌は１５２例

（一次検査がＸ線検査：車検診１１例、一次検査が内視鏡検査：１４１例）で、癌発見率は０．３２６％（東部
０．３１８％、中部０．４０１％、西部０．２９９％）で、前年度に比べ、癌は１３例減少した。
調査結果は以下のとおりである。

（１） 早期癌は１２９例、進行癌は２３例であった。早期癌率は８４．９％（東部８６．９％、中部８２．９％、西部
８３．９％）であった。

（２） 切除は２０例で、内視鏡切除が１２０例であった。非切除例が１２例であった。
（３） 性・年齢別では、男性１１２例、女性４０例であった。４０歳代２例、５０歳代１例、６０歳代３２例、７０歳

代８２例、８０歳以上３５例で、７０歳代の男性が多い。
（４） 早期癌では「Ⅱc」が６３％を占めている。進行癌の肉眼分類は「２」が３５％を占めている。例年

通りの傾向であった。
（５） 切除例の大きさは２㎝以下のものが６１％を占めている。一方で５㎝以上のものが１４例認められ

た。
（６） 肉眼での進行度は、Ｘ線検査ではstageⅠAが９例で９０．００％、内視鏡検査ではstageⅠAが１０７例
で８５．６０％であった。StageⅣが、内視鏡検査で２例、見つかっている。

（７） 逐年検診発見進行癌は６例（東部３例、中部２例、西部１例）であった。各地区で症例検討を
行っていただき、問題点等について検討していただく。

６
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受診率・要精検率・精検受診率の推移

受診率（X線＋内視鏡） 要精検率（X線） 精検受診率（X線）
R3 R5R4R2R1H30

0.30

0.39

0.29 0.27

0.32

0.39

0.30

0.26

0.35

0.34
0.32

0.31

0.25

0.35

0.30

0.40
％

胃がん発見率の推移

胃がん発見率（X線＋内視鏡） 確定がん発見率（X線＋内視鏡）
R1 R2 R3 R5R4H30

（１） 胃がん検診の受診者数、受診率等の推移

区 分
平成３０年度 令和元年度 令和２年度

Ｘ線 内視鏡 計 Ｘ線 内視鏡 計 Ｘ線 内視鏡 計

一次検診
対 象 者 数（人） Ａ １８９，１３２ １８９，１３２ １８９，１３２
受 診 者 数（人） Ｂ １０，４１５ ４１，１９６ ５１，６１１ ９，６４９ ４２，８４５ ５２，４９４ ７，７３８ ３８，４３０ ４６，１６８
受 診 率（％）Ｃ＝Ｂ／Ａ ５．５ ２１．８ ２７．３ ５．１ ２２．７ ２７．８ ４．１ ２０．３ ２４．４

一次検診
結 果

異 常 認 め ず（人） Ｄ ９，５２０ ８，８６３ ７，１８３
要 精 検 者 数（人） Ｅ ８９５ ７８６ ５５５
要 精 検 率（％）Ｆ＝Ｅ／Ｂ ８．６ ８．１ ７．２

精密検査
精検受診者数（人） Ｇ ７９５ ６７９ ４７３
精 検 受 診 率（％）Ｈ＝Ｇ／Ｅ ８８．８ ８６．４ ８５．２

精密検査
結 果

胃 が ん の 者（人） Ｉ １５（２）１４９（４２） １６４（４４） １４（４）１９３（７４） ２０７（７８） ９（０）１２９（７１） １３８（７１）
胃がん発見率（％）Ｊ＝Ｉ／Ｂ ０．１４ ０．３６ ０．３２ ０．１５ ０．４５ ０．３９ ０．１２ ０．３４ ０．３
陽性反応適中度（％）Ｋ＝Ｉ／Ｅ １．７ １．８ １．６

確定調査
結 果

確 定 が ん 数（人） Ｌ １４ １４１ １５５ １７ １８８ ２０５ ９ １２４ １３３
確 定 が ん 率（％）Ｍ＝Ｌ／Ｂ ０．１３ ０．３４ ０．３０ ０．１８ ０．４４ ０．３９ ０．１２ ０．３２ ０．２９

区 分
令和３年度 令和４年度 令和５年度

Ｘ線 内視鏡 計 Ｘ線 内視鏡 計 Ｘ線 内視鏡 計

一次検診
対 象 者 数（人） Ａ １８１，４１４ １８１，４１４ １８１，４１４
受 診 者 数（人） Ｂ ７，９４３ ４０，８０１ ４８，７４４ ７，５７９ ３９，９２０ ４７，４９９ ７，１５６ ４０，０８６ ４７，２４２
受 診 率（％）Ｃ＝Ｂ／Ａ ４．４ ２２．５ ２６．９ ４．２ ２２ ２６．２ ３．９ ２２．１ ２６

一次検診
結 果

異 常 認 め ず（人） Ｄ ７，４０３ ７，０７７ ６，６３８
要 精 検 者 数（人） Ｅ ５４０ ５０２ ５１８
要 精 検 率（％）Ｆ＝Ｅ／Ｂ ６．８ ６．６ ７．２

精密検査
精検受診者数（人） Ｇ ４５２ ４２２ ４３０
精 検 受 診 率（％）Ｈ＝Ｇ／Ｅ ８３．７ ８４．１ ８３．０

精密検査
結 果

胃 が ん の 者（人） Ｉ ８（１）１２１（４９） １２９（４９） １７（１）１４４（４７） １６１（４８） １０（１）１３６（４７） １４６（４８）
胃がん発見率（％）Ｊ＝Ｉ／Ｂ ０．１ ０．３ ０．２６ ０．２２ ０．３６ ０．３４ ０．１４ ０．３４ ０．３１
陽性反応適中度（％）Ｋ＝Ｉ／Ｅ １．４８ ３．３９ １．９３

確定調査
結 果

確 定 が ん 数（人） Ｌ ８ １２２ １３０ １６ １４９ １６５ １１ １４１ １５２
確 定 が ん 率（％）Ｍ＝Ｌ／Ｂ ０．１ ０．３ ０．２７ ０．２１ ０．３７ ０．３５ ０．１５ ０．３５ ０．３２

※１ 精密検査結果欄の（ ）内の数値は「がん疑いの者」の数を外数で計上
※２ がん発見率及び陽性反応適中度は、平成１８年度報告から「がん」の者のみを計上
※３ 陽性反応適中度は、要精検者を分母として算出。
※４ 確定がん数は、検診により発見された「がん」又は「がん疑い」の者を調査により計上

７



（２） 令和５年度胃がんＸ線検診
１）一次検診結果（年齢階級別）

年齢
対象者数（人）

ａ

一次検診
受診者数

ｂ

受診率（％）

ｃ＝ｂ／ａ

一次検診結果 要精検率（％）

ｅ＝ｄ／ｂ
要精検者数
ｄ 異常認めず

男 女 男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 計
４０～４４歳 ２，９７２ ３，５１２ １７８ ３４３ ６．０ ９．８ ８．０ １０ ８ １６８ ３３５ ５．６ ２．３ ３．５
４５～４９歳 ３，２１０ ３，７９９ １９４ ３１４ ６．０ ８．３ ７．２ ６ ９ １８８ ３０５ ３．１ ２．９ ３．０
５０～５４歳 ２，７４３ ３，５８９ ２３１ ３４４ ８．４ ９．６ ９．１ １３ ５ ２１８ ３３９ ５．６ １．５ ３．１
５５～５９歳 ２，８９１ ４，２８１ １８７ ３２４ ６．５ ７．６ ７．１ １０ １１ １７７ ３１３ ５．３ ３．４ ４．１
６０～６４歳 ５，１７６ ７，６１５ ３４３ ５２６ ６．６ ６．９ ６．８ ２１ １９ ３２２ ５０７ ６．１ ３．６ ４．６
６５～６９歳 １０，７４４ １３，４５５ ５７２ ７１２ ５．３ ５．３ ５．３ ４７ ６４ ５２５ ６４８ ８．２ ９．０ ８．６
７０～７４歳 １４，２５６ １７，５０９ ６５３ ７３１ ４．６ ４．２ ４．４ ７５ ５５ ５７８ ６７６ １１．５ ７．５ ９．４
７５～７９歳 １１，２１６ １５，０９４ ４６３ ４５２ ４．１ ３．０ ３．５ ６５ ４２ ３９８ ４１０ １４．０ ９．３ １１．７
８０歳以上 １９，０８５ ４０，２６７ ３１０ ２７９ １．６ ０．７ １．０ ３７ ２１ ２７３ ２５８ １１．９ ７．５ ９．８

計 ７２，２９３ １０９，１２１ ３，１３１ ４，０２５ ４．３ ３．７ ３．９ ２８４ ２３４ ２，８４７ ３，７９１ ９．１ ５．８ ７．２
合計 １８１，４１４ ７，１５６ ３．９ ５１８ ６，６３８ ７．２

２）精密検査結果（年齢階級別）

年 齢

精密検査
受診者数
ｆ

精密検査
受診率（％）
ｇ＝ｆ／ｄ

精密検査結果 胃がん発見率
（％）
ｉ＝ｈ／ｂ

陽性反応適中度
（％）
ｊ＝ｈ／ｄ

異 常
認めず

その他の
疾病

胃がん
疑い

胃がん
ｈ

男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女 計
４０～４４歳 ７ ８ ７０．０ １００．０ ８３．３ ３ １ ４ ７ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０
４５～４９歳 ５ ５ ８３．３ ５５．６ ６６．７ ２ ４ ３ １ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０
５０～５４歳 １２ ５ ９２．３ １００．０ ９４．４ ３ ０ ９ ５ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０
５５～５９歳 ７ ９ ７０．０ ８１．８ ７６．２ ２ ５ ５ ４ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０
６０～６４歳 １５ １７ ７１．４ ８９．５ ８０．０ １ ２ １４ １５ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０
６５～６９歳 ４１ ５４ ８７．２ ８４．４ ８５．６ ７ １４ ３３ ４０ ０ ０ １ ０ ０．１７５ ０．０００ ０．０７８ ２．１ ０．０ ０．９
７０～７４歳 ５８ ５０ ７７．３ ９０．９ ８３．１ １１ ５ ４６ ４４ ０ ０ １ １ ０．１５３ ０．１３７ ０．１４５ １．３ １．８ １．５
７５～７９歳 ５３ ３８ ８１．５ ９０．５ ８５．０ ７ ４ ４２ ３１ ０ １ ４ ２ ０．８６４ ０．４４２ ０．６５６ ６．２ ４．８ ５．６
８０歳以上 ３１ １５ ８３．８ ７１．４ ７９．３ ６ ３ ２４ １２ ０ ０ １ ０ ０．３２３ ０．０００ ０．１７０ ２．７ ０．０ １．７

計 ２２９ ２０１ ８０．６ ８５．９ ８３．０ ４２ ３８ １８０ １５９ ０ １ ７ ３ ０．２２４ ０．０７５ ０．１４０ ２．５ １．３ １．９
合 計 ４３０ ８３．０ ８０ ３３９ １ １０ ０．１４０ １．９

３）検診機関別
ａ．一次検診結果

一次検診機関

一次検診
受診者数
a′

一次検診結果 要精検率（％）

c′＝b′／a′
要精検者数
b′

異常認めず

男 女 男 女 男 女 男 女 計
保 健 事 業 団 ２，７２８ ３，５５１ ２５６ １９８ ２，４７２ ３，３５３ ９．４ ５．６ ７．２
中国労働衛生協会 ８８ １３９ ４ １０ ８４ １２９ ４．５ ７．２ ６．２
病 院 ２２７ ２５６ １５ １８ ２１２ ２３８ ６．６ ７．０ ６．８
診 療 所 ８８ ７９ ９ ８ ７９ ７１ １０．２ １０．１ １０．２

計 ３，１３１ ４，０２５ ２８４ ２３４ ２，８４７ ３，７９１ ９．１ ５．８ ７．２
合 計 ７，１５６ ５１８ ６，６３８ ７．２
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精密検査結果（X線） その他の疾病の内訳

胃がん
2.3％ 胃がん疑い

0.2％異常認めず
18.6％

その他の疾病
78.8％

その他の胃良性疾患
67.3％

胃潰瘍
（瘢痕を含む）

9.1％

非上皮性悪性腫瘍
0.9％

胃腺腫（異型上皮）
2.1％
胃ポリープ
17.4％

胃・十二指腸潰瘍
（瘢痕を含む）

2.7％

十二指腸潰瘍
（瘢痕を含む）

0.6％

14.6
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16
％

検診機関別要精検率の推移

病院

保健事業団中国労働衛生協会

診療所

R1 R3 R5R4R2

・検診機関別要精検率の推移 （単位：％）
一次検診機関 令和元年度 令和２年度 令和３年度 令和４年度 令和５年度
保 健 事 業 団 ７．６ ７．１ ６．６ ６．３ ７．２
中国労働衛生協会 ９．３ ５．４ ５．３ ８．１ ６．２
車 検 診 小 計 ７．７ ７．０ ６．６ ６．４ ７．２
病 院 １０．９ ７．４ ８．５ ９．１ ６．８
診 療 所 １４．６ ９．６ ９．６ ９．４ １０．２
施 設 検 診 小 計 １２．４ ８．３ ８．９ ９．２ ７．７
合 計 ８．６ ７．２ ６．８ ６．６ ７．２

ｂ．検診機関別

年 齢

精密検査
受診者数
d′

精密検査
受診率（％）
e′＝d′／b′

精密検査結果 胃がん発見率（％）

g′＝f′／a′

陽性反応適中度（％）

h′＝f′／b′
異 常
認 め ず

その他の
疾病

胃がん
疑い

胃がん
f′

男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女 計
保健事業団 ２０９ １７２ ８２ ８７ ８４ ３９ ３１ １６３ １３７ ０ １ ７ ３ ０．２５７ ０．０８４ ０．１５９ ２．７ １．５ ２．２
中国労働
衛生協会 ２ １０ ５０ １００ ８６ １ ３ １ ７ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０

車 検 診
小 計 ２１１ １８２ ８１ ８８ ８４ ４０ ３４ １６４ １４４ ０ １ ７ ３ ０．２４９ ０．０８１ ０．１５４ ２．７ １．４ ２．１

病 院 １２ １２ ８０ ６７ ７３ ０ ２ １２ １０ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０
診 療 所 ６ ７ ６７ ８８ ７６ ２ ２ ４ ５ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０
施設検診
小 計 １８ １９ ７５ ７３ ７４ ２ ４ １６ １５ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０ ０．０ ０．０

計 ２２９ ２０１ ８０．６ ８５．９ ８３．０ ４２ ３８ １８０ １５９ ０ １ ７ ３ ０．２２４ ０．０７５ ０．１４０ ２．５ １．３ １．９
合 計 ４３０ ８３．０ ８０ ３３９ １ １０ ０．１４０ １．９
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７

１４
６６
．７

２
１１

１
０

１２
０．
２７
２

４．
８

岩
美
町

４，
２４
５

３４
９

２
３５
１

８．
３

３２
０

３２
９．
１

３０
９３
．８

３
２５

２
０

２７
０．
５７
０

６．
３

八
頭
町

５，
６７
４

７０
６

１６
７２
２

１２
．７

４７
０

４７
６．
５

４１
８７
．２

３
３５

２
１

３８
０．
２７
７

４．
３

若
桜
町

１，
３３
６

５９
１

６０
４．
５

６
０

６
１０
．０

５
８３
．３

０
５

０
０

５
０．
００
０

０．
０

智
頭
町

２，
７２
３

１０
６

０
１０
６

３．
９

１５
０

１５
１４
．２

１２
８０
．０

１
１１

０
０

１１
０．
００
０

０．
０

湯
梨
浜
町

５，
３１
９

４０
１

２
４０
３

７．
６

２９
１

３０
７．
４

２７
９０
．０

５
２２

０
０

２２
０．
００
０

０．
０

三
朝
町

２，
３３
６

２０
９

０
２０
９

８．
９

２２
０

２２
１０
．５

１４
６３
．６

３
１１

０
０

１１
０．
００
０

０．
０

北
栄
町

５，
２５
０

３３
８

６
３４
４

６．
６

３０
０

３０
８．
７

２６
８６
．７

１１
１４

１
０

１５
０．
２９
１

３．
３

琴
浦
町

６，
２４
３

３１
３

３
３１
６

５．
１

２９
０

２９
９．
２

２５
８６
．２

１０
１５

０
０

１５
０．
００
０

０．
０

南
部
町

３，
７２
２

１４
１

０
１４
１

３．
８

４
０

４
２．
８

３
７５
．０

２
１

０
０

１
０．
００
０

０．
０

伯
耆
町

４，
０９
１

２２
６

１３
２３
９

５．
８

１２
２

１４
５．
９

９
６４
．３

１
８

０
０

８
０．
００
０

０．
０

日
吉
津
村

９８
１

９６
７

１０
３

１０
．５

８
０

８
７．
８

５
６２
．５

４
１

０
０

１
０．
００
０

０．
０

大
山
町

６，
３４
２

４３
７

０
４３
７

６．
９

２７
０

２７
６．
２

２７
１０
０．
０

３
２３

１
０

２４
０．
２２
９

３．
７

日
南
町

２，
１９
８

１３
７

０
１３
７

６．
２

１６
０

１６
１１
．７

６
３７
．５

０
６

０
０

６
０．
００
０

０．
０

日
野
町

１，
３４
０

９０
０

９０
６．
７

５
０

５
５．
６

４
８０
．０

０
４

０
０

４
０．
００
０

０．
０

江
府
町

１，
２２
６

７７
０

７７
６．
３

７
０

７
９．
１

６
８５
．７

３
３

０
０

３
０．
００
０

０．
０

合
計
１８
１，
４１
４

６，
５０
６

６５
０

７，
１５
６

３．
９

４６
８

５０
５１
８

７．
２

４３
０

８３
．０

８０
３３
９

１０
１

３５
０

０．
１４
０

１．
９

東
部

７１
，６
１１

３，
１１
５

３９
５

３，
５１
０

４．
９

２１
８

３１
２４
９

７．
１

２１
５

８６
．３

２６
１８
２

６
１

１８
９

０．
１７
１

２．
４

中
部

３５
，３
１１

１，
５７
６

１６
１，
５９
２

４．
５

１３
４

３
１３
７

８．
６

１１
４

８３
．２

３６
７７

１
０

７８
０．
０６
３

０．
７

西
部

７４
，４
９２

１，
８１
５

２３
９

２，
０５
４

２．
８

１１
６

１６
１３
２

６．
４

１０
１

７６
．５

１８
８０

３
０

８３
０．
１４
６

２．
３

１０



検査結果（内視鏡） その他の疾病の内訳

胃がん疑い
0.1％胃がん

0.3％
異常認めず
18.0％

その他の疾病
81.5％

その他の胃良性疾患
60.9％ 胃潰瘍

（瘢痕を含む）
4.8％

胃腺腫（異型上皮）
0.5％

胃ポリープ
31.3％

胃・十二指腸潰瘍
（瘢痕を含む）

0.1％

十二指腸潰瘍
（瘢痕を含む）

2.4％

非上皮性悪性腫瘍
0.0％

（３） 令和５年度胃がん内視鏡検診
１）年齢階級別

年 齢

一次検診
受診者数
ａ

検 査 結 果
胃がん発見率（％）

ｃ＝ｂ／ａ
異常認めず その他の疾病 胃がん疑い 胃 が ん

ｂ

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計

４０～４４歳 ４７２ ７３６ １７２ ２８８ ３００ ４４８ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００

４５～４９歳 ５８２ １０５１ ２０７ ３５３ ３７３ ６９７ ０ ０ ２ １ ０．３４４ ０．０９５ ０．１８４

５０～５４歳 ６７６ １，２７９ ２００ ３６６ ４７５ ９１２ １ １ ０ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００

５５～５９歳 ７７０ １，３８９ １７６ ２９０ ５９２ １，０９９ １ ０ １ ０ ０．１３０ ０．０００ ０．０４６

６０～６４歳 １，２３４ ２，３３７ ２１９ ５００ １，００８ １，８３１ １ ２ ６ ４ ０．４８６ ０．１７１ ０．２８０

６５～６９歳 ２，７８９ ３，５８５ ４２２ ５８３ ２，３５０ ２，９９３ ３ ３ １４ ６ ０．５０２ ０．１６７ ０．３１４

７０～７４歳 ４，２３３ ４，９０２ ６００ ８０７ ３，５９９ ４，０８２ ８ ４ ２６ ９ ０．６１４ ０．１８４ ０．３８３

７５～７９歳 ３，３１６ ４，０３８ ４６３ ６４７ ２，８２１ ３，３７９ ６ ４ ２６ ８ ０．７８４ ０．１９８ ０．４６２

８０歳以上 ２，９５３ ３，７４４ ３５４ ５７９ ２，５６６ ３，１５２ ５ ８ ２８ ５ ０．９４８ ０．１３４ ０．４９３

計 １７，０２５２３，０６１ ２，８１３ ４，４１３ １４，０８４１８，５９３ ２５ ２２ １０３ ３３ ０．６０５ ０．１４３ ０．３３９

合 計 ４０，０８６ ７，２２６ ３２，６７７ ４７ １３６ ０．３３９

２）検診機関別

年 齢

一次検診
受診者数
a′

検 査 結 果
胃がん発見率（％）

c′＝b′／a′
異常認めず その他の疾病 胃がん疑い 胃がん

b′

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計

病 院 ４，８６７ ５，８９４ ６００ ７６７ ４，２２９ ５，１０８ １０ ７ ２８ １２ ０．５７５ ０．２０４ ０．３７２

診療所 １２，１５８ １７，１６７ ２，２１３ ３，６４６ ９，８５５ １３，４８５ １５ １５ ７５ ２１ ０．６１７ ０．１２２ ０．３２７

計 １７，０２５ ２３，０６１ ２，８１３ ４，４１３ １４，０８４ １８，５９３ ２５ ２２ １０３ ３３ ０．６０５ ０．１４３ ０．３３９

合計 ４０，０８６ ７，２２６ ３２，６７７ ４７ １３６ ０．３３９

１１



３）令和５年度胃がん内視鏡検診受診状況

市町村名
受診者数

組織診
実施者数

組織診
実施率
（％）

検 査 結 果 別 人 員

異 常
認めず

その他
の疾病

がん疑い がん 有所見者
が ん
発見率
（％）

陽性反応
適中度
（％）

Ａ Ｂ Ｃ＝Ｂ／Ａ Ｄ Ｅ Ｆ Ｇ Ｈ＝Ｅ＋Ｆ＋Ｇ Ｉ＝Ｇ／Ａ Ｊ＝Ｇ／Ｂ

鳥 取 市 １２，７２７ ４３０ ３．４ １，７６０ １０，９１６ １２ ３９ １０，９６７ ０．３０６ ９．１

米 子 市 １０，７０５ １６０ １．５ ２，０３８ ８，６３５ ６ ２６ ８，６６７ ０．２４３ １６．３

倉 吉 市 ３，１７１ １１６ ３．７ ５５６ ２，５９１ ６ １８ ２，６１５ ０．５６８ １５．５

境 港 市 ２，６０６ １３８ ５．３ ６９９ １，８９４ ２ １１ １，９０７ ０．４２２ ８．０

岩 美 町 ７２８ ３８ ５．２ ５９ ６６６ １ ２ ６６９ ０．２７５ ５．３

八 頭 町 １，３２０ ５５ ４．２ ２１８ １，０９０ １ １１ １，１０２ ０．８３３ ２０．０

若 桜 町 ５５２ ０ ０．０ ４１ ５１１ ０ ０ ５１１ ０．０００ ０．０

智 頭 町 ７１８ ２２ ３．１ ４６ ６７２ ０ ０ ６７２ ０．０００ ０．０

湯梨浜町 １，１８７ ５７ ４．８ ２８９ ８９０ ３ ５ ８９８ ０．４２１ ８．８

三 朝 町 ４４２ ０ ０．０ ２８６ １５４ ２ ０ １５６ ０．０００ ０．０

北 栄 町 １，２４８ ４５ ３．６ ２４２ ９９６ ６ ４ １，００６ ０．３２１ ８．９

琴 浦 町 １，１０３ ６４ ５．８ ３４５ ７５０ ２ ６ ７５８ ０．５４４ ９．４

南 部 町 １，１８６ ４３ ３．６ ８４ １，０９３ ４ ５ １，１０２ ０．４２２ １１．６

伯 耆 町 ９０４ ２ ０．２ ７８ ８２４ ０ ２ ８２６ ０．２２１ １００．０

日吉津村 ２６３ ７ ２．７ ８８ １７５ ０ ０ １７５ ０．０００ ０．０

大 山 町 ５６０ ２ ０．４ １１６ ４４０ １ ３ ４４４ ０．５３６ １５０．０

日 南 町 ２９８ ０ ０．０ ４６ ２４９ １ ２ ２５２ ０．６７１ ０．０

日 野 町 １１６ ５ ４．３ ５５ ６１ ０ ０ ６１ ０．０００ ０．０

江 府 町 ２５２ ０ ０．０ １８０ ７０ ０ ２ ７２ ０．７９４ ０．０

合 計 ４０，０８６ １，１８４ ３．０ ７，２２６ ３２，６７７ ４７ １３６ ３２，８６０ ０．３３９ １１．５

東 部 １６，０４５ ５４５ ３．４ ２，１２４ １３，８５５ １４ ５２ １３，９２１ ０．３２４ ９．５

中 部 ７，１５１ ２８２ ３．９ １，７１８ ５，３８１ １９ ３３ ５，４３３ ０．４６１ １１．７

西 部 １６，８９０ ３５７ ２．１ ３，３８４ １３，４４１ １４ ５１ １３，５０６ ０．３０２ １４．３

１２



（４） 令和５年度胃がん検診受診状況（Ｘ線＋内視鏡）

市町村名 対象者数

受 診 者 数 Ｘ線精密検査結果＋内視鏡検査結果 が ん
発見率
（％）

Ｘ 線
受診者

内視鏡
受診者

計
受診率
（％）

異 常
認めず

その他
の疾病

が ん
疑 い

が ん
有 所
見 者

Ａ Ｂ Ｃ Ｄ＝Ｂ＋Ｃ Ｅ＝Ｄ／Ａ Ｆ Ｇ Ｈ Ｉ Ｊ＝Ｇ＋Ｈ＋Ｉ Ｋ＝Ｉ／Ｄ

鳥 取 市 ５７，６３３ ２，２７１ １２，７２７ １４，９９８ ２６．０ １，７７９ １１，０２２ １２ ４１ １１，０７５ ０．２７３

米 子 市 ４３，７９６ ４６３ １０，７０５ １１，１６８ ２５．５ ２，０４１ ８，６５８ ６ ２７ ８，６９１ ０．２４２

倉 吉 市 １６，１６３ ３２０ ３，１７１ ３，４９１ ２１．６ ５６３ ２，６０６ ６ １８ ２，６３０ ０．５１６

境 港 市 １０，７９６ ３６７ ２，６０６ ２，９７３ ２７．５ ７０１ １，９０５ ２ １２ １，９１９ ０．４０４

岩 美 町 ４，２４５ ３５１ ７２８ １，０７９ ２５．４ ６２ ６９１ １ ４ ６９６ ０．３７１

八 頭 町 ５，６７４ ７２２ １，３２０ ２，０４２ ３６．０ ２２１ １，１２５ ２ １３ １，１４０ ０．６３７

若 桜 町 １，３３６ ６０ ５５２ ６１２ ４５．８ ４１ ５１６ ０ ０ ５１６ ０．０００

智 頭 町 ２，７２３ １０６ ７１８ ８２４ ３０．３ ４７ ６８３ ０ ０ ６８３ ０．０００

湯梨浜町 ５，３１９ ４０３ １，１８７ １，５９０ ２９．９ ２９４ ９１２ ３ ５ ９２０ ０．３１４

三 朝 町 ２，３３６ ２０９ ４４２ ６５１ ２７．９ ２８９ １６５ ２ ０ １６７ ０．０００

北 栄 町 ５，２５０ ３４４ １，２４８ １，５９２ ３０．３ ２５３ １０１０ ６ ５ １０２１ ０．３１４

琴 浦 町 ６，２４３ ３１６ １，１０３ １，４１９ ２２．７ ３５５ ７６５ ２ ６ ７７３ ０．４２３

南 部 町 ３，７２２ １４１ １，１８６ １，３２７ ３５．７ ８６ １，０９４ ４ ５ １，１０３ ０．３７７

伯 耆 町 ４，０９１ ２３９ ９０４ １，１４３ ２７．９ ７９ ８３２ ０ ２ ８３４ ０．１７５

日吉津村 ９８１ １０３ ２６３ ３６６ ３７．３ ９２ １７６ ０ ０ １７６ ０．０００

大 山 町 ６，３４２ ４３７ ５６０ ９９７ １５．７ １１９ ４６３ １ ４ ４６８ ０．４０１

日 南 町 ２，１９８ １３７ ２９８ ４３５ １９．８ ４６ ２５５ １ ２ ２５８ ０．４６０

日 野 町 １，３４０ ９０ １１６ ２０６ １５．４ ５５ ６５ ０ ０ ６５ ０．０００

江 府 町 １，２２６ ７７ ２５２ ３２９ ２６．８ １８３ ７３ ０ ２ ７５ ０．６０８

合 計 １８１，４１４ ７，１５６ ４０，０８６ ４７，２４２ ２６．０ ７，３０６ ３３，０１６ ４８ １４６ ３３，２１０ ０．３０９

東 部 ７１，６１１ ３，５１０ １６，０４５ １９，５５５ ２７．３ ２，１５０ １４，０３７ １５ ５８ １４，１１０ ０．２９７

中 部 ３５，３１１ １，５９２ ７，１５１ ８，７４３ ２４．８ １，７５４ ５，４５８ １９ ３４ ５，５１１ ０．３８９

西 部 ７４，４９２ ２，０５４ １６，８９０ １８，９４４ ２５．４ ３，４０２ １３，５２１ １４ ５４ １３，５８９ ０．２８５
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表２ 性・年齢別

４０～４９ ５０～５９ ６０～６９ ７０～７９ ８０～ 計
男 １ １ ２１ ６１ ２８ １１２
女 １ ０ １１ ２１ ７ ４０

表３ 早期癌の肉眼分類

東 部 中 部 西 部
計

車検診 施設検診 内視鏡
検 診 車検診 施設検診 内視鏡

検 診 車検診 施設検診 内視鏡
検 診

Ⅰ １ ０ １ ０ ０ ２ ０ ０ ６ １０ ８％
Ⅰ＋Ⅱａ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０％
Ⅱａ ０ ０ ３ ０ ０ ７ ０ ０ ７ １７ １３％

Ⅱａ＋Ⅱｂ ０ ０ １ ０ ０ ０ ０ ０ ０ １ １％
Ⅱｂ ０ ０ ４ ０ ０ ０ ０ ０ １ ５ ４％
Ⅱｃ ４ ０ ３４ １ ０ １４ ３ ０ ２５ ８１ ６３％
Ⅱｃ＋Ⅰ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０％
Ⅱｃ＋Ⅱａ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０％
Ⅱｃ＋Ⅲ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０％
Ⅱｂ＋Ⅱｃ ０ ０ ０ ０ ０ １ ０ ０ ０ １ １％
Ⅱａ＋Ⅱｃ １ ０ ４ ０ ０ ２ ０ ０ ４ １１ ９％

Ⅲ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０％
不 明 ０ ０ ０ ０ ０ ２ ０ ０ １ ３ ２％

計 ６ ０ ４７ １ ０ ２８ ３ ０ ４４ １２９

（５） 令和５年度胃がん検診発見胃がん確定調査結果について
表１ 報告胃癌追跡調査

東 部 中 部 西 部
計

車検診 施設検診 内視鏡
検 診 車検診 施設検診 内視鏡

検 診 車検診 施設検診 内視鏡
検 診

確 定 胃 癌 数
癌 発 見 率 ％

７
０．２２５

０
０．０００

５４
０．３３７

１
０．０６３

０
０．０００

３４
０．４７５

３
０．１６５

０
０．０００

５３
０．３１４ １５２

６１
０．３１８

３５
０．４０１

５６
０．２９９ ０．３２６

早 期 癌 数
早 期 癌 率 ％

６ ０ ４７ １ ０ ２８ ３ ０ ４４
１２９

５３
８６．９

２９
８２．９

４７
８３．９ ８４．９

進 行 癌 数 １ ０ ７ ０ ０ ６ ０ ０ ９ ２３
切 除 例 １

６
０
０

９
４３

０
１

０
０

５
２６

０
３

０
０

５
４１

２０
１２０内視鏡切除例

非 切 除 例 ０ ０ ２ ０ ０ ３ ０ ０ ７ １２
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表５ 切除例の深達度

東 部 中 部 西 部
計

車検診 施設検診
内視鏡
検 診

車検診 施設検診
内視鏡
検 診

車検診 施設検診
内視鏡
検 診

t１a
t１b

６
０

０
０

３９
８

１
０

０
０

２２
５

２
１

０
０

３３
９

１０３
２３

t２ １ ０ ２ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ３

t３ ０ ０ ５ ０ ０ ３ ０ ０ ４ １２

t４a
t４b

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

１
２

０
０

０
０

２
０

３
２

計 ７ ０ ５４ １ ０ ３３ ３ ０ ４８ １４６

不 明 ０ ０ ０ ０ ０ １ ０ ０ ５ ６

表６ 切除例の大きさ

㎜ ～ １０ １１ ～ ２０ 小計（％） ２１ ～ ５０ ５１ ～ 計 不 明

車 ２ ７ ９ ８２％ ２ ０ １１ ０

施 ０ ０ ０ ０％ ０ ０ ０ ０

内 ３３ ４１ ７４ ５９％ ３８ １４ １２６ １５

計 ３５ ４８ ８３ ６１％ ４０ １４ １３７ １５

表４ 進行癌の肉眼分類

東 部 中 部 西 部
計

車検診 施設検診 内視鏡
検 診 車検診 施設検診 内視鏡

検 診 車検診 施設検診 内視鏡
検 診

１ ０ ０ １ ０ ０ ０ ０ ０ ０ １ ４％

２ １ ０ ４ ０ ０ １ ０ ０ ２ ８ ３５％

３ ０ ０ １ ０ ０ ３ ０ ０ ２ ６ ２６％

４ ０ ０ １ ０ ０ １ ０ ０ １ ３ １３％

５ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０％

不 明 ０ ０ ０ ０ ０ １ ０ ０ ４ ５ ２２％

計 １ ０ ７ ０ ０ ６ ０ ０ ９ ２３
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表８ 発見胃癌の進行度

stage
東 部 中 部 西 部 計 計

車
検診

施設
検診

内視鏡
検 診

車
検診

施設
検診

内視鏡
検 診

車
検診

施設
検診

内視鏡
検 診

車
検診

施設
検診

内視鏡
検 診

Ｘ 線 内

ⅠＡ ６ ０ ４４ ０ ０ ２２ ３ ０ ４１ ９ ０ １０７ ９ ９０．００％ １０７ ８５．６０％

ⅠＢ １ ０ ２ ０ ０ １ ０ ０ ０ １ ０ ３ １ １０．００％ ３ ２．４０％

ⅡＡ ０ ０ ３ ０ ０ １ ０ ０ ０ ０ ０ ４ ０ ０．００％ ４ ３．２０％

ⅡＢ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０．００％ ０ ０．００％

ⅢＡ ０ ０ １ ０ ０ １ ０ ０ ３ ０ ０ ５ ０ ０．００％ ５ ４．００％

ⅢＢ ０ ０ １ ０ ０ １ ０ ０ １ ０ ０ ３ ０ ０．００％ ３ ２．４０％

ⅢＣ ０ ０ ０ ０ ０ １ ０ ０ ０ ０ ０ １ ０ ０．００％ １ ０．８０％

Ⅳ ０ ０ ０ ０ ０ １ ０ ０ １ ０ ０ ２ ０ ０．００％ ２ １．６０％

計 ７ ０ ５１ ０ ０ ２８ ３ ０ ４６ １０ ０ １２５ １０ １００％ １２５ １００％

不明 ０ ０ ３ １ ０ ６ ０ ０ ７ １ ０ １６ １ １６

表７―１ 早期癌の占拠部位

車 検 診 施 設 検 診 内視鏡検診

Ｕ ０ ０ ２０

Ｍ ６ ０ ４６

Ｌ ４ ０ ５１

全 体 ０ ０ ０

計 １０ ０ １１７

不 明 ０ ０ ２

車 検 診 施 設 検 診 内視鏡検診

小 弯 １ ０ ４０

大 弯 ２ ０ ２０

前 壁 ５ ０ ２８

後 壁 １ ０ ２８

全 周 ０ ０ ０

計 ９ ０ １１６

不 明 １ ０ ３

表７―２ 進行癌の占拠部位

車 検 診 施 設 検 診 内視鏡検診

Ｕ ０ ０ ２

Ｍ １ ０ １０

Ｌ ０ ０ ６

Ｄ ０ ０ ０

全 体 ０ ０ ０

計 １ ０ １８

不 明 ０ ０ ４

車 検 診 施 設 検 診 内視鏡検診

小 弯 １ ０ ３

大 弯 ０ ０ １

前 壁 ０ ０ ５

後 壁 ０ ０ ４

全 周 ０ ０ ４

計 １ ０ １７

不 明 ０ ０ ５

１６



〈検診機関別結果〉
（１） 一次検診

区 分 受診者数（率） 要精検者数
要精検率（％）

計 東部 中部 西部

車 検 診
（保健事業団・中国労働衛生協会）

８，８１８
（２９．５％）

４５
（４４）

０．５１
（０．５０） ０．６２ ０．３８ ０．４２

施 設 検 診
（病院・診療所）

２１，１２４
（７０．５％）

１５７
（１４９）

０．７４
（０．７１） ０．８８ ０．４５ ０．７２

計 ２９，９４２
（１００％）

２０２
（１９３）

０．６７
（０．６４） ０．７８ ０．４２ ０．６８

※要精検者数の（ ）は、判定不能の者のうち、再検が未実施者のを除く

（２） 精密検査

区 分 精 検
受診者数

精検受診率
（％） がん

がん発見率（％）

計 東部 中部 西部

車 検 診 ３７ ８２．２ ０ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０００

施 設 検 診 １３２ ８４．１ １ ０．００５ ０．０１３ ０．０００ ０．０００

計 １６９ ８３．７ １ ０．００３ ０．００８ ０．０００ ０．０００

２．子 宮 が ん 検 診

１．子宮がん検診実績
令和５年度子宮頸部がん検診は対象者数（２０歳以上のうち職場等で受診機会のない者として厚生労

働省が示す算式により算定した推計数）１２１，９３３人のうち、受診者数２９，９４２人、受診率２４．６％で、令
和４年度に比べ、受診率は０．３ポイント減であった。
このうち、２０歳から６９歳の値は、対象者数４９，０６３人、受診者数２３，４４４人、受診率４７．８％であった。
要精検者数は２０２人（判定不能で再検査未実施となった者を含む）、一次検査の結果判定不能で、再

検査の結果、判定不能だった者が１３人であった。要精検率は０．６７％で、令和４年度に比べ０．４９ポイン
ト減少した。
精検受診者数１６９人、精検受診率８３．７％で令和４年度に比べ２．８ポイント増加した。
精検の結果、がん１人、がん発見率（がん／受診者数）は０．００３％で、令和４年度に比べ０．０１７ポイ
ント減少した。
陽性反応適中度（がん／要精検者数）は０．５％であった。上皮内病変は７３人（CIN３ １６人、CIN２

１４人、CIN１ ４２人、CIN２か３区別不能０人）であった。
国のプロセス指標（対象年齢２０～７４歳）と比較すると、精検受診率及びがん発見率は国の基準値に
は届いていないが、要精検率及び陽性反応適中度は基準値を満たしている状況である。
精密検査結果のうち、上皮内病変が４３．３％を占めており、若年者層から多く見つかっている。
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〈圏域別結果〉
（１） 車検診

区 分 受診者数 要精検者数 要精検率（％） 精検受診者数 精検受診率（％） 上皮内病変 がん がん発見率（％）

東 部 ４，５４０ ２８ ０．６２ ２５ ８９．３ １３ ０ ０．０００

中 部 ２，３９２ ９ ０．３８ ６ ６６．７ １ ０ ０．０００

西 部 １，８８６ ８ ０．４２ ６ ７５．０ ２ ０ ０．０００

計 ８，８１８ ４５ ０．５１ ３７ ８２．２ １６ ０ ０．０００

（２） 施設検診検診

区 分 受診者数 要精検者数 要精検率（％） 精検受診者数 精検受診率（％） 上皮内病変 がん がん発見率（％）

東 部 ７，８６４ ６９ ０．８８ ５９ ８５．５ ３７ １ ０．０１３

中 部 ２，８９８ １３ ０．４５ ９ ６９．２ ５ ０ ０．０００

西 部 １０，３６２ ７５ ０．７２ ６４ ８５．３ １５ ０ ０．０００

計 ２１，１２４ １５７ ０．７４ １３２ ８４．１ ５７ １ ０．００５

２．子宮体部がん検診
子宮がん検診受診者２９，９４２人中、体部がん検診対象者数は１，２２２人、一次検診会場での受診者は

１，００３人であった。一次検診会場で受診できず医療機関で別途検査した者は１５３人、受診者の合計は
１，１５６人、受診率は９４．６％であった。
一次検診の結果、要精検となった者は０人であった。

３．子宮がん検診発見子宮がん確定調査結果
１）子宮頸部癌
令和５年度は子宮頸部癌は１例で、ⅠB期以上であった。治療対象のCIN３またはAISは１７例であっ
た。CIN１、２または腺異形成は５７例であった。令和４年度に比べ、子宮頸部癌は５例減少、CIN３ま
たはAISは３例増加した。なお、ⅠＢ期以上１例の検診歴は、初回受診であった。
２）子宮体部癌
子宮体部癌と子宮内膜増殖症は０例であった。

４．その他
１）令和５年度妊婦健康診査における子宮頸部がん検診受診状況について
令和５年度実績は、妊婦健康診査受診者３，１３４人中、子宮頸部がん検診受診者数３，１０９人、受診率

９９．２％で、要精検者数３８人、要精検率１．２％、精検受診者数３３人、精検受診率８６．８％で精検結果はが
んが２人（２０～２４歳１人、３５～３９歳１人）発見された。
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要精検率・子宮がん発見率の推移

子宮がん発見率 確定がん率要精検率
R3 R5R4R2R1H30

（１） 子宮頸部がん検診の受診者数、受診率等の推移（最終報告）
区 分 平成３０年度 令和元年度 令和２年度 令和３年度 令和４年度 令和５年度

一 次 検 診
対 象 者 数（人） Ａ １２９，８９６ １２９，８９６ １２９，８９６ １２１，９３３ １２１，９３３ １２１，９３３
受 診 者 数（人） Ｂ ３２，４５５ ３２，３１８ ２９，８５１ ３０，９４２ ３０，３１０ ２９，９４２
受 診 率（％）Ｃ＝Ｂ／Ａ ２５．０ ２４．９ ２３．０ ２５．４ ２４．９ ２４．６

一次検診結果

異 常 認 め ず（人） Ｄ ３１，９０６ ３１，８３８ ２９，３０４ ３０，５５５ ２９，９３６ ２９，７４０
要 精 検 者 数（人） Ｅ ５４９ ４６６ ５３４ ３６９ ３５１ ２０２
判 定 不 能（人） Ｆ ４５ １４ １３ １８ ２３ １３
要 精 検 率（％）Ｇ＝Ｅ／Ｂ １．６９ １．４４ １．７９ １．１９ １．１６ ０．６７

精 密 検 査 精検受診者数（人） Ｈ ４３０ ３９６ ４６７ ２９７ ２８４ １６９
精 検 受 診 率（％）Ｉ＝Ｈ／Ｅ ７８．３ ８５．０ ８７．５ ８０．５ ８０．９ ８３．７

精密検査結果
子宮がんの者（人） Ｊ ９（１８９） ６（１２７） ６（１４４） ２（１１８） ６（９０） １（７３）
子宮がん発見率（％）Ｋ＝Ｊ／Ｂ ０．０３ ０．０２ ０．０２ ０．０１ ０．０２ ０．００
陽性反応適中度（％）Ｌ＝Ｊ／Ｅ １．６ １．３ １．１ ０．５ １．７ ０．５

確定調査結果 確 定 が ん 数（人） Ｍ ５ ５ ６ ２ ６ １
確 定 が ん 率（％）Ｎ＝Ｍ／Ｂ ０．０２ ０．０２ ０．０２ ０．０１ ０．０２ ０．００

＊１ 精密検査結果欄の（ ）内の数値は、平成２９年度までは異形成の者、平成３０年度からは上皮内病変の者の数を外数で計上
＊２ がん発見率及び陽性反応適中度は、平成１８年度報告から【がん】の者のみを計上
＊３ 陽性反応適中度は、要精検者数を分母として算出。
＊４ 確定がん数は、検診により発見された「がん」又は「がん疑い」の者を調査により計上
＊５ 対象者数について、平成２０年度報告から、２０歳以上のうち職場等で受診機会のない者として厚労省が示す算定式により算出した推計数を計上
＊６ 要精検者数について、平成２２年度報告から、一次検診で判定不能の者のうち、再検が未実施の者も含んだ数を計上

（２） 令和５年度子宮頸部がん検診
１）一次検診結果（年齢階級別）

年 齢
対象者数 一次検診

受診者数
受診率
（％）

経年受診者数
再掲

一次検診結果 要精検率
（％）要精検者数 異常認めず

判定不能ａ ｂ ｃ＝ｂ／ａ ｄ ｅ＝ｄ／ｂ
２０～２４歳 ３，５５６ ５８９ １６．６ １８０ １５ ０ ５７４ ２．５５
２５～２９歳 ２，４９６ １，１０５ ４４．３ ５６６ ２５ ０ １，０８０ ２．２６
３０～３４歳 ３，１９５ １，６７３ ５２．４ １，０６４ ２５ ０ １，６４８ １．４９
３５～３９歳 ３，５６５ ２，２５５ ６３．３ １，６６６ ３６ ２ ２，２１９ １．６０
４０～４４歳 ３，５１２ ２，９００ ８２．６ ２，１９２ ２８ ０ ２，８７２ ０．９７
４５～４９歳 ３，７９９ ３，１０８ ８１．８ ２，４７３ ３５ １ ３，０７３ １．１３
５０～５４歳 ３，５８９ ２，８９５ ８０．７ ２，３５９ １１ ３ ２，８８４ ０．３８
５５～５９歳 ４，２８１ ２，４６９ ５７．７ ２，０４９ ７ １ ２，４６２ ０．２８
６０～６４歳 ７，６１５ ３，０３６ ３９．９ ２，５４１ ６ ３ ３，０３０ ０．２０
６５～６９歳 １３，４５５ ３，４１４ ２５．４ ３，０００ ５ ０ ３，４０９ ０．１５
７０～７４歳 １７，５０９ ３，３９８ １９．４ ３，０６４ ７ ３ ３，３９１ ０．２１
７５～７９歳 １５，０９４ ２，０８５ １３．８ １，９４０ ２ ０ ２，０８３ ０．１０
８０歳以上 ４０，２６７ １，０１５ ２．５ ８３１ ０ ０ １，０１５ ０．００
計 １２１，９３３ ２９，９４２ ２４．６ ２３，９２５ ２０２ １３ ２９，７４０ ０．６７
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精密検査結果（受診者数＝169人）

がん疑い又は未確定　15.4％

CIN2か３区別できない
0.0％

CIN1　24.9％

上皮内病変
43.3％

CIN3　9.5％
AIS　0.6％

CIN2　8.3％

がん　0.6％

その他疾患
（転移含）
16.0％

異常なし
24.9％

２）精密検査結果（年齢階級別）

年 齢

精密
検査
受診
者数

精 密
検 査
受診率
（％）

精 密 検 査 結 果 子 宮
が ん
発見率
（％）

陽 性
反 応
適中度
（％）

異 常
認めず

子宮
がん

上皮内病変 その他
未受診 未把握うち微小

浸潤がん
CIN３
又はAIS CIN２ CIN１

腺異
形成

が ん 疑 い
又は未確定

その他
疾 患

ｆ ｇ＝ｆ／ｄ ｈ ｉ＝ｈ／ｂ ｋ＝ｈ／ｄ
２０～２４歳 １２ ８０．０ ４ ０ ０ ０ １ ３ ０ ２ ２ １ １ ０．０００ ０．０
２５～２９歳 ２４ ９６．０ ８ ０ ０ ０ １ ７ ０ ５ ３ ０ １ ０．０００ ０．０
３０～３４歳 ２１ ８４．０ ４ ０ ０ ０ ３ １０ ０ ２ ２ １ ４ ０．０００ ０．０
３５～３９歳 ２８ ７７．８ ６ ０ ０ ４ ２ ９ ０ ３ ４ ２ ２ ０．０００ ０．０
４０～４４歳 ２７ ９６．４ ４ ０ ０ ６ ５ ３ ０ ４ ５ ０ ０ ０．０００ ０．０
４５～４９歳 ３２ ９１．４ ９ １ ０ ２ １ ７ ０ ６ ６ １ １ ０．０３２ ２．９
５０～５４歳 ７ ６３．６ ２ ０ ０ ２ ０ １ ０ ０ ２ １ ２ ０．０００ ０．０
５５～５９歳 ５ ７１．４ １ ０ ０ ０ ０ １ ０ １ ２ ０ １ ０．０００ ０．０
６０～６４歳 ３ ５０．０ １ ０ ０ １ ０ １ ０ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０
６５～６９歳 ５ １００．０ ０ ０ ０ １ １ ０ ０ ３ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０
７０～７４歳 ４ ５７．１ ２ ０ ０ １ ０ ０ ０ ０ １ ０ ０ ０．０００ ０．０
７５～７９歳 １ ５０．０ １ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０
８０歳以上 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０
計 １６９ ８３．７ ４２ １ ０ １７ １４ ４２ ０ ２６ ２７ ６ １２ ０．００３ ０．５

３）検診機関別
ａ．一次検診結果

一 次 検 診 機 関
一次検診
受診者数

一 次 検 診 結 果 要精検率（％）要精検者数 判 定 不 能 異常認めず
a′ b′ c′＝b′／a′

保 健 事 業 団 ８，４８９ ４３ ０ ８，４４６ ０．５１
中国労働衛生協会 ３２９ ２ １ ３２７ ０．６１
病 院 ６，５５１ １６ ３ ６，５３５ ０．２４
診 療 所 １４，５７３ １４１ ９ １４，４３２ ０．９７

計 ２９，９４２ ２０２ １３ ２９，７４０ ０．６７

ｂ．精密検査結果

年 齢

精密
検査
受診
者数

精 密
検 査
受診率
（％）

精 密 検 査 結 果 子 宮
が ん
発見率
（％）

陽 性
反 応
適中度
（％）

異 常
認めず

子宮
がん

上皮内病変 その他
未受診 未把握うち微小

浸潤がん
CIN３
又はAIS CIN２ CIN１

腺異
形成

がん 疑 い
又は未確定

その他
疾 患

d′ e′＝d′／b′ f′ g′＝f′／a′h′＝f′／b′
保健事業団 ３６ ８３．７ １７ ０ ０ ４ ４ ７ ０ ３ １ ３ ２ ０．０００ ０．０
中国労働衛生協会 １ ５０．０ ０ ０ ０ ０ １ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０．０００ ０．０
病 院 １１ ６８．８ ３ ０ ０ １ ０ ４ ０ ０ ３ ０ １ ０．０００ ０．０
診 療 所 １２１ ８５．８ ２２ １ ０ １２ ９ ３１ ０ ２３ ２３ ３ ９ ０．００７ ０．７

計 １６９ ８３．７ ４２ １ ０ １７ １４ ４２ ０ ２６ ２７ ６ １２ ０．００３ ０．５
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１，
９３
３
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市
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町
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３
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９
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２
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１
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３
４

７
０．
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７
１０
０．
０

５
０

２
０
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００
０
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０
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町

３，
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８

８５
９
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２

１，
２３
１

３４
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４
４

８
０．
６５

３
３７
．５

０
０

３
０

３
３

０．
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０

０．
０
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桜
町

８１
０

１７
３
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８
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１
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０

湯
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浜
町

３，
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２
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６
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６

１，
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４
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７
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５
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０
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００
０

０．
０

三
朝
町

１，
４６
１

２５
０

１２
７

３７
７

２５
．８

１
１

２
０．
５３

２
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０．
０

１
１

０
０

０
１

０．
００
０

０．
０

北
栄
町

３，
２９
３

５８
９

４５
３

１，
０４
２

３１
．６

２
０

２
０．
１９

１
５０
．０

０
１

０
０

０
１

０．
００
０

０．
０

琴
浦
町

３，
９０
７

５６
４

３４
２

９０
６

２３
．２

０
２

２
０．
２２

２
１０
０．
０

０
０

２
０

２
２

０．
００
０

０．
０

南
部
町

２，
３２
４

２２
０

４６
３

６８
３

２９
．４

０
２

２
０．
２９

２
１０
０．
０

１
１

０
０

０
１

０．
００
０

０．
０

伯
耆
町

２，
６１
０

３１
３

２３
８

５５
１

２１
．１

１
２

３
０．
５４

０
０．
０

０
０

０
０

０
０

０．
００
０

０．
０

日
吉
津
村

７１
４

６８
２３
６

３０
４

４２
．６

１
１

２
０．
６６

２
１０
０．
０

０
１

１
０

１
２

０．
００
０

０．
０

大
山
町

３，
８８
４

５０
４

４１
４

９１
８

２３
．６

２
３

５
０．
５４

５
１０
０．
０

１
３

１
０

１
４

０．
００
０

０．
０

日
南
町

１，
３２
９

１３
２

６１
１９
３

１４
．５

０
０

０
０．
００

０
０．
０

０
０

０
０

０
０

０．
００
０

０．
０

日
野
町

８５
３

１６
２

１３
１７
５

２０
．５

１
０

１
０．
５７

１
１０
０．
０

０
０

１
０

１
１

０．
００
０

０．
０

江
府
町

７７
６

０
２６
３

２６
３

３３
．９

０
０

０
０．
００

０
０．
０

０
０

０
０

０
０

０．
００
０

０．
０

合
計
１２
１，
９３
３
８，
８１
８

２１
，１
２４

２９
，９
４２

２４
．６

４５
１５
７

２０
２

０．
６７

１６
９

８３
．７

４２
５３

７４
１

７３
１２
７

０．
００
３

０．
５

東
部

４８
，１
４１

４，
５４
０

７，
８６
４

１２
，４
０４

２５
．８

２８
６９

９７
０．
７８

８４
８６
．６

２２
１１

５１
１

５０
６２

０．
００
８

１．
０

中
部

２２
，７
６８

２，
３９
２

２，
８９
８

５，
２９
０

２３
．２

９
１３

２２
０．
４２

１５
６８
．２

６
３

６
０

６
９

０．
００
０

０．
０

西
部

５１
，０
２４

１，
８８
６

１０
，３
６２

１２
，２
４８

２４
．０

８
７５

８３
０．
６８

７０
８４
．３

１４
３９

１７
０

１７
５６

０．
００
０

０．
０

※
１
令
和
元
年
度
か
ら
上
皮
内
病
変
に
は
「
A
IS
」「
CI
N３
」「
CI
N２
」「
CI
N１
」
及
び
「
CI
N２
又
は
３の
い
ず
れ
か
で
区
別
で
き
な
い
者
（
H
SI
L）
」
の
合
計
を
計
上

※
２
平
成
３０
年
度
か
ら
「
そ
の
他
疾
病
等
」
に
は
「
子
宮
頸
が
ん
の
疑
い
が
あ
る
者
又
は
未
確
定
」
及
び
「
子
宮
頸
が
ん
お
よ
び
CI
N（
異
形
成
等
）
以
外
の
疾
患
で
あ
っ
た
者
（
転
移
性
の
子
宮
頚
が
ん
を
含
む
）」
を
計
上
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受診率・精検受診率の推移

受診率（保健事業＋医療） 精検受診率（保健事業）
R1 R5R4R3R2H30

0.36 0.50 0.34
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0.74

3.32

2.33

2.50 2.65

0.78

0.61

2.54

0.00
0.00

0.00

0

3.0

2.5

2.0

1.5

1.0

0.5

3.5
％

要精検率・子宮がん発見率の推移

R1 R5R4R3R2H30
子宮がん発見率
（保健事業＋医療）

確定がん率
（保健事業＋医療）

要精検率
（保健事業）

（３） 子宮体部がん検診の受診者数、受診率等の推移（最終報告）

区 分
平成３０年度 令和元年度 令和２年度

保 健
事業分 医療分 計 保 健

事業分 医療分 計 保 健
事業分 医療分 計

一次検診
対 象 者 数（人） Ａ １，１９７ １，１９７ １，４７６ １，４７６ １，２３１ １，２３１
受 診 者 数（人） Ｂ ９６４ １５７ １，１２１ １，０３１ １６３ １，１９４ １，０４０ １２６ １，１６６
受 診 率（％）Ｃ＝Ｂ／Ａ ８０．５ ９３．７ ６９．９ ８０．９ ８４．５ ９４．７

一次検診
結 果

異 常 認 め ず（人） Ｄ ９１９ １，０００ １，００６
要 精 検 者 数（人） Ｅ ３２ ２４ ２６
判 定 不 能（人） Ｆ １３ ７ ８
要 精 検 率（％）Ｇ＝Ｅ／Ｂ ３．３２ ２．３３ ２．５０

精密検査 精検受診者数（人） Ｈ ２４ １９ ２３
精 検 受 診 率（％）Ｉ＝Ｈ／Ｅ ７５．０ ７９．２ ８８．５

精密検査
結 果

子宮がんの者（人） Ｊ ４（２） ０（１） ４（３） ３（２） ３（１） ６（３） ４（６） ０（０） ４（６）
子宮がん発見率（％）Ｋ＝Ｊ／Ｂ ０．４１ ０．００ ０．３６ ０．２９ １．８４ ０．５０ ０．３８ ０．００ ０．３４
陽性反応適中度（％）Ｌ＝Ｊ／Ｅ １２．５ １２．５ １５．４

確定調査
結 果

確 定 が ん 数（人） ４ ０ ４ ３ ３ ６ ４ ０ ４
確 定 が ん 率（％） ０．３６ ０．５０ ０．３４

区 分
令和３年度 令和４年度 令和５年度

保 健
事業分 医療分 計 保 健

事業分 医療分 計 保 健
事業分 医療分 計

一次検診
対 象 者 数（人） Ａ １，５０２ １，５０２ １，２２７ １，２２７ １，２２２ １，２２２
受 診 者 数（人） Ｂ １，０９３ １２５ １，２１８ ９８４ １７０ １，１５４ １，００３ １５３ １，１５６
受 診 率（％）Ｃ＝Ｂ／Ａ ７２．８ ８１．１ ８０．２ ９４．１ ８２．１ ９４．６

一次検診
結 果

異 常 認 め ず（人） Ｄ １，０５５ ９５３ ９９５
要 精 検 者 数（人） Ｅ ２９ ２５ ０
判 定 不 能（人） Ｆ ９ ６ ８
要 精 検 率（％）Ｇ＝Ｅ／Ｂ ２．６５ ２．５４ ０．００

精密検査 精検受診者数（人） Ｈ ２３ ２０ ０
精 検 受 診 率（％）Ｉ＝Ｈ／Ｅ ７９．３ ８０．０ ０．０

精密検査
結 果

子宮がんの者（人） Ｊ ６（３） ３（２） ９（５） ６（３） １（１） ７（４） ０（０） ０（０） ０（０）
子宮がん発見率（％）Ｋ＝Ｊ／Ｂ ０．５５ ２．４０ ０．７４ ０．６１ ０．５９ ０．６１ ０．００ ０．００ ０．００
陽性反応適中度（％）Ｌ＝Ｊ／Ｅ ２０．７ ２４．０ ０．０

確定調査
結 果

確 定 が ん 数（人） ６ ３ ９ ６ ３ ９ ０ ０ ０
確 定 が ん 率（％） ０．７４ ０．７８ ０．００

※１ 「保健事業分」＝集団検診及び医療機関検診により検診を受けた者、「医療分」＝集団検診において当日体部
がん検診を受診せず、後日医療機関において受診した者

※２ 精密検査結果欄の（ ）内の数値は、がん疑いの者の数を外数で計上
※３ がん発見率及び陽性反応適中度は、平成１８年度報告から【がん】の者のみを計上
※４ 陽性反応適中度は、要精検者数を分母として算出。
※５ 確定がん数は、検診により発見された「がん」又は「がん疑い」の者を調査により計上
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（４） 令和５年度子宮体部がん検診
１）一次検診結果（年齢階級別）

年 齢
子宮がん検
診受診者数

体部がん検
診対象者数

対象率
（％）

一次検診
受診者数

受診率
（％）

一次検診結果 要精検率
（％）要精検 異常認めず 判定不能

ａ ｂ ｃ＝ｂ／ａ ｄ ｅ＝ｄ／ｂ ｆ ｇ＝ｆ／ｄ
２０～２４歳 ５８９ ０ ０．００ ― ０．０ ０ ０ ０ ０．００
２５～２９歳 １，１０５ １２ １．０９ ８ ６６．７ ０ ８ ０ ０．００
３０～３４歳 １，６７３ ６６ ３．９５ ５２ ７８．８ ０ ５２ ０ ０．００
３５～３９歳 ２，２５５ １０４ ４．６１ ８６ ８２．７ ０ ８６ ０ ０．００
４０～４４歳 ２，９００ １５２ ５．２４ １２１ ７９．６ ０ １１９ ２ ０．００
４５～４９歳 ３，１０８ ２７９ ８．９８ ２３６ ８４．６ ０ ２３３ ３ ０．００
５０～５４歳 ２，８９５ ２５４ ８．７７ ２０７ ８１．５ ０ ２０７ ０ ０．００
５５～５９歳 ２，４６９ １１０ ４．４６ ９３ ８４．５ ０ ９３ ０ ０．００
６０～６４歳 ３，０３６ ８５ ２．８０ ６４ ７５．３ ０ ６４ ０ ０．００
６５～６９歳 ３，４１４ ６５ １．９０ ５４ ８３．１ ０ ５３ １ ０．００
７０～７４歳 ３，３９８ ５８ １．７１ ４８ ８２．８ ０ ４７ １ ０．００
７５～７９歳 ２，０８５ ３１ １．４９ ２８ ９０．３ ０ ２７ １ ０．００
８０歳以上 １，０１５ ６ ０．５９ ６ １００．０ ０ ６ ０ ０．００
計 ２９，９４２ １，２２２ ４．０８ １，００３ ８２．１ ０ ９９５ ８ ０．００

２）精密検査結果（年齢階級別）

年 齢
精密検査
受診者数

精検受診率
（％）

精 密 検 査 結 果 子宮がん
発見率
（％）

陽性反応
適中度
（％）異常認めず その他疾病 子宮内膜

増殖症 子宮がん
ｈ ｉ＝ｈ／ｆ ｊ ｋ＝ｊ／ｄ ｌ＝ｊ／ｆ

２０～２４歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
２５～２９歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
３０～３４歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
３５～３９歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
４０～４４歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
４５～４９歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
５０～５４歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
５５～５９歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
６０～６４歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
６５～６９歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
７０～７４歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
７５～７９歳 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０
８０歳 以 上 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０

計 ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．００ ０．０

３）一次検診会場で子宮体部がん検診を受診しなかった者の結果（年齢階級別）

年 齢 体部がん検診
受診者数

精 密 検 査 結 果 子宮がん発見率
（％）異常認めず その他疾病 子宮内膜増殖症 子宮がん

２０～２４歳 ０ ０ ０ ０ ０ ０．００
２５～２９歳 ３ ３ ０ ０ ０ ０．００
３０～３４歳 ９ ９ ０ ０ ０ ０．００
３５～３９歳 １０ １０ ０ ０ ０ ０．００
４０～４４歳 １８ １８ ０ ０ ０ ０．００
４５～４９歳 ３１ ３１ ０ ０ ０ ０．００
５０～５４歳 ３７ ３７ ０ ０ ０ ０．００
５５～５９歳 １４ １４ ０ ０ ０ ０．００
６０～６４歳 １５ １５ ０ ０ ０ ０．００
６５～６９歳 ８ ８ ０ ０ ０ ０．００
７０～７４歳 ６ ６ ０ ０ ０ ０．００
７５～７９歳 ２ ２ ０ ０ ０ ０．００
８０歳以上 ０ ０ ０ ０ ０ ０．００
計 １５３ １５３ ０ ０ ０ ０．００
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４
）
令
和
５
年
度
子
宮
体
部
が
ん
検
診
受
診
状
況
（
保
健
事
業
分
）

市
町
村
名

対
象
者
数

受
診
者
数

要
精
検
者
数

精
密
検
査
結
果
別
人
員

が
ん

発
見
率

（
％
）

陽
性
反
応

適
中
度

（
％
）

車
検
診

施
設

検
診

計
受
診
率

（
％
）

車
検
診

施
設
検
診

計
要
精
検
率

（
％
）

精
検
受

診
者
数
精
検
受
診

率
（
％
）

異
常

認
め
ず
そ
の
他

の
疾
病
が
ん
又
は
子
宮

内
膜
増
殖
症

が
ん

子
宮
内
膜

増
殖
症
有
所
見
者

Ａ
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（５） 令和５年度子宮がん検診発見子宮がん確定調査結果
表１ 子宮がん検診確定調査結果（頸部）

最 終 診 断
車 検 診 施 設 検 診

令和４年度 令和５年度 令和４年度 令和５年度

CIN１、２または腺異形成 ８ １２ ６３ ４５

CIN ３ ま た は AIS ５ ４ ９ １３

頸 癌 Ⅰ Ａ 期 ０ ０ １ ０

頸 癌 Ⅰ Ｂ 期 以 上 １ ０ ４ １

合 計 １４ １６ ７７ ５９

表２ 子宮がん検診確定調査結果（体部）

最 終 診 断 令和４年度 令和５年度

内 膜 増 殖 症 ７ ０

体 癌 Ⅰ Ａ 期 ３ ０

体癌ⅠＢ期以上 １ ０

合 計 １１ ０

表３ 発見子宮がん症例（ⅠＢ期以上）のがん検診受診歴

受 診 歴 車 検 診 施 設 検 診 計

前 年 受 診 ０ ０ ０

２ 年 間 隔 ０ ０ ０

３年以上の間隔 ０ ０ ０

初 回 受 診 ０ １ １

表４ 治療機関

CIN３またはAIS 頸癌ⅠＡ期 頸癌ⅠＢ期以上 計

鳥取大学医学部附属病院 ５ ０ ０ ５

鳥 取 県 立 中 央 ４ ０ ０ ４

鳥取県立厚生病院 ２ ０ ０ ２

鳥 取 市 立 病 院 ２ ０ ０ ２

山 陰 労 災 病 院 １ ０ ０ １

鳥 取 赤 十 字 病 院 １ ０ ０ １

彦 名 ク リ ニ ッ ク １ ０ ０ １

脇田産婦人科医院 １ ０ ０ １

県 外 な ど ０ ０ １ １

計 １７ ０ １ １８
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３．肺 が ん 検 診

１．肺がん検診実績
令和５年度の対象者数（４０歳以上のうち職場等で受診機会のない者として厚生労働省が示す算式に
より算定した推計数）１８１，４１４人のうち、受診者数５２，５０３人、受診率２８．９％で令和４年度に比べ０．５ポ
イント減であった。
このうち、４０歳から６９歳の値は、対象者数６３，９８７人、受診者数２０，０４５人、受診率３１．３％であった。
要精検者は１，９３７人、要精検率３．６９％で前年度より０．３１ポイント増であった。精密検査受診者は

１，７１４人、精検受診率は８８．５％で前年度より０．５ポイント増であった。原発性肺がんは３５人で令和４年
度に比べ２人減少した。肺がん疑いは９６人であった。肺がん発見率は０．０６７％、陽性反応適中度は
１．８％で、令和４年度に比べがん発見率は０．００２ポイント、陽性反応適中度は０．３ポイント減少した。
国のプロセス指標（対象年齢４０～７４歳）と比較すると、要精検率、精検受診率、がん発見率、陽性
反応適中度はいずれも基準値に届いていない状況である。
施設検診受診者数の増加と車検診受診者数の減少傾向とが続いているが、施設検診と車検診を比較
すると、要精検率は施設検診３．８０％、車検診３．４５％であり、施設健診の方が０．３５ポイント高かった。
地区別では、西部地区の要精検率が高い。
Ｘ線受診者総数５２，５０３人のうち経年受診者は３８，３６６人、経年受診率７３．１％である。
喀痰検査の対象となる高危険群所属者は７，２６３人（１３．８％）で、そのうち喀痰検査を受診した者は

１，６２６人で、Ｘ線検査受診者の３．１％、要精検者は１人、精検受診者１人で、がんが１人発見されている。
経年と非経年受診者、高危険群と非高危険群所属者のがん発見率の比較では、経年受診者のがん発
見率は０．０６８％、非経年受診者のがん発見率は０．０６４％であった。また、高危険群所属者７，２６３人のう
ち、がんが１２人発見され、がん発見率０．１６５％、非高危険群所属者４５，２４０人のうち、がんが２３人発見
され、がん発見率０．０５１％で、高危険群所属者の方が約３倍高かった。
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〈圏域別結果〉
（１） 車検診

区 分 受診者数 要精検者数 要精検率（％） 精検受診者数 精検受診率（％） がん疑い が ん がん発見率（％）

東 部 ６，６６４ ２０５ ３．０８ １８７ ９１．２ １３ ６ ０．０９０

中 部 ４，６６３ １２８ ２．７５ １０８ ８４．４ １７ １ ０．０２１

西 部 ５，５４０ ２４９ ４．４９ ２１５ ８６．３ ８ ３ ０．０５４

計 １６，８６７ ５８２ ３．４５ ５１０ ８７．６ ３８ １０ ０．０５９

（２） 施設検診

区 分 受診者数 要精検者数 要精検率（％） 精検受診者数 精検受診率（％） がん疑い が ん がん発見率（％）

東 部 １６，１５３ ６１５ ３．８１ ５５０ ８９．４ ３０ １４ ０．０８７

中 部 ５，１１１ ２００ ３．９１ １７７ ８８．５ １１ ３ ０．０５９

西 部 １４，３７２ ５４０ ３．７６ ４７７ ８８．３ １７ ８ ０．０５６

計 ３５，６３６ １，３５５ ３．８０ １，２０４ ８８．９ ５８ ２５ ０．０７０

〈検診機関別結果〉
（１） 一次検診

区 分 受診者数（率） 要精検者数
要精検率（％）

計 東 部 中 部 西 部

車 検 診
（保健事業団・中国労働衛生協会）

１６，８６７
（３２．１％） ５８２ ３．４５ ３．０８ ２．７５ ４．４９

施 設 検 診
（病 院 ・ 診 療 所）

３５，６３６
（６７．９％） １，３５５ ３．８０ ３．８１ ３．９１ ３．７６

計 ５２，５０３
（１００％） １，９３７ ３．６９ ３．５９ ３．３６ ３．９６

（２） 精密検査

区 分 精 検
受診者数

精 検
受診率
（％）

が ん
がん発見率（％）

計 東 部 中 部 西 部

車 検 診 ５１０ ８７．６ １０ ０．０５９ ０．０９０ ０．０２１ ０．０５４

施 設 検 診 １，２０４ ８８．９ ２５ ０．０７０ ０．０８７ ０．０５９ ０．０５６

計 １，７１４ ８８．５ ３５ ０．０６７ ０．０８８ ０．０４１ ０．０５５

〈経年受診者の状況〉
※経年受診者＝昨年度も肺がん検診を受診した者
（１） 受診者数の推移

年 度
全体（Ｘ線受診者数） 経年受診者数（率）

男 女 計 男 女 計

Ｒ３ ２１，８７５ ３２，０１９ ５３，８９４ １４，４５２ （６６．１％） ２０，９６８ （６５．５％） ３５，４２０ （６５．７％）

Ｒ４ ２１，８９７ ３１，３８０ ５３，２７７ １５，９３７ （７２．８％） ２３，０２３ （７３．４％） ３８，９６０ （７３．１％）

Ｒ５ ２１，６１４ ３０，８８９ ５２，５０３ １５，７７７ （７３．０％） ２２，５８９ （７３．１％） ３８，３６６ （７３．１％）
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〈高危険群所属者の状況〉
※高危険群所属者＝肺がんＸ線検査対象者のうち、問診の結果、原則として下記の条件に該当する者

年齢５０歳以上で喫煙指数（１日本数×年数）６００以上の者
（１） 受診者数の推移

年 度
全体（Ｘ線受診者数） 高危険群所属者数（率）

男 女 計 男 女 計

Ｒ３ ２１，８７５ ３２，０１９ ５３，８９４ ６，８７４ （３１．４％） ３６４ （１．１％） ７，２３８ （１３．４％）

Ｒ４ ２１，８９７ ３１，３８０ ５３，２７７ ７，１０９ （３２．５％） ３６９ （１．２％） ７，４７８ （１４．０％）

Ｒ５ ２１，６１４ ３０，８８９ ５２，５０３ ６，８９４ （３１．９％） ３６９ （１．２％） ７，２６３ （１３．８％）

（２） がん発見率の推移

年度
高危険群所属者 非高危険群所属者 発見率倍率

（高危険／非高危険）受診者数 が ん がん発見率（％） 受診者数 が ん がん発見率（％）

Ｒ３ ７，２３８ １０ ０．１３８ ４６，６５６ １４ ０．０３０ ４．６０

Ｒ４ ７，４７８ １６ ０．２１４ ４５，７９９ ２１ ０．０４６ ４．６７

Ｒ５ ７，２６３ １２ ０．１６５ ４５，２４０ ２３ ０．０５１ ３．２５

（２） がん発見率の推移

年 度
経 年 受 診 者 非 経 年 受 診 者 発見率倍率

（非経年／経年）受診者数 が ん がん発見率（％） 受診者数 が ん がん発見率（％）

Ｒ３ ３５，４２０ １４ ０．０４０ １８，４７４ １０ ０．０５４ １．３７

Ｒ４ ３８，９６０ ２５ ０．０６４ １４，３１７ １２ ０．０８４ １．３１

Ｒ５ ３８，３６６ ２６ ０．０６８ １４，１３７ ９ ０．０６４ ０．９４

〈喀痰細胞診の実施状況〉
※喀痰細胞診対象者＝Ｘ線検査受診者における高危険群所属者
（１） 結果の推移

年度
Ｘ線検査受診者中
高危険群所属者

喀痰検査受診者数 要精検者数
要精検率
（％）

精検受診者数 がん
がん発見率
（％）

Ｒ３ ７，２３８ ２，０７９ ２ ０．１０ ２ ０ ０．０００

Ｒ４ ７，４７８ １，７３９ １ ０．０６ １ １ ０．０５８

Ｒ５ ７，２６３ １，６２６ １ ０．０６ １ １ ０．０６２

〈発見がん患者の状況〉
（１） 要精検カテゴリー別患者数（人）

年 度 全 体 Ｘ線のみ要精検 喀痰のみ要精検 ともに要精検

Ｒ３ ２４ ２４ ０ ０

Ｒ４ ３７ ３６ ０ １

Ｒ５ ３５ ３４ ０ １
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２．肺がん検診発見肺がん追跡調査結果
昭和６２年度から令和５年度までに発見された肺がん又は肺がん疑いについて予後調査した結果、肺

がん確定診断１，８２５例、内訳は原発性肺癌１，６５９例、転移性肺腫瘍１６６例であった。
令和５年度については、以下のとおりであった。

（１） 原発性肺癌４７例、転移性肺腫瘍２例、合計４９例の肺がん確定診断を得た。
（２） 発見された原発性肺癌は４６例（９７．９％）が胸部Ｘ線で発見され、胸部Ｘ線と喀痰細胞診で１例
（２．１％）発見された。

（３） 対人口１０万人あたりの原発性肺癌発見者は９０人であった。
（４） 原発性肺癌の平均年齢は７６．４歳、男性３３例、女性は１４例、臨床病期はⅠＡ期１５例（３１．９％）、Ⅰ
期１７例（３６．２％）であった。組織型は、腺癌は２９例（６１．７％）であった。

（５） 手術症例の割合は２２例（４６．８％）、術後病期Ⅰ期の肺癌は１３例（５９．１％）であった。腺癌が１８例
（８１．８％）で圧倒的に多かった。

（６） 腫瘍径は平成３０年度より第８版となり充実成分径で計測するようになったため、平均３１．４㎜（前
年度３０．９㎜）であった。最高は７７㎜だった。

（７） 転移性肺腫瘍は２例あり、甲状腺癌１例、膵癌１例であった。
（８） 原発性肺癌確定者の施設検診と車検診の比較では、手術なしが施設検診では多かった。
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要精検率・肺がん発見率の推移

R1 R3R2H30

0.09

R5

3.38

0.07
0.09

R4

0.080.09 0.12 0.12

肺がん発見率要精検率 確定がん率

（１） 肺がん検診の受診者数、受診率等の推移（最終報告）

区 分 平成３０年度 令和元年度 令和２年度 令和３年度 令和４年度 令和５年度

一 次 検 診

対 象 者 数（人） Ａ １８９，１３２ １８９，１３２ １８９，１３２ １８１，４１４ １８１，４１４ １８１，４１４

受 診 者 数（人） Ｂ ５５，０５０ ５４，６７１ ４９，７３３ ５３，８９４ ５３，２７７ ５２，５０３

受 診 率（％）Ｃ＝Ｂ／Ａ ２９．１ ２８．９ ２６．３ ２９．７ ２９．４ ２８．９

一次検診結果

異 常 認 め ず（人） Ｄ ５３，０３２ ５２，５４９ ４７，８８６ ５１，９３３ ５１，４７６ ５０，５６６

要 精 検 者 数（人） Ｅ ２，０２３ ２，１２３ １，８５０ １，９６３ １，８０１ １，９３７

要 精 検 率（％）Ｆ＝Ｅ／Ｂ ３．６７ ３．８８ ３．７２ ３．６４ ３．３８ ３．６９

精 密 検 査
精検受診者数（人） Ｇ １，８３９ １，８８７ １，６６４ １，７５９ １，５８４ １，７１４

精 検 受 診 率（％）Ｈ＝Ｇ／Ｅ ９０．９ ８８．９ ８９．９ ８９．６ ８８．０ ８８．５

精密検査結果

肺 が ん の 者（人） Ｉ ３１（１１５） ４６（１０４） ４２（６８） ２８（９０） ４２（７５） ３６（９６）

上記のうち原発性肺がんの数 Ｊ ３１ ３８ ３２ ２４ ３７ ３５

肺がん発見率（％）Ｋ＝Ｊ／Ｂ ０．０６ ０．０７ ０．０６ ０．０４ ０．０７ ０．０７

陽性反応適中度（％）Ｌ＝Ｊ／Ｅ １．５ １．８ １．７ １．２ ２．１ １．８

確定調査結果

確 定 が ん 数（人） Ｍ ５２ ６３ ５９ ４１ ５０ ４９

上記のうち原発性肺がん数（人） Ｎ ４９ ５９ ５５ ３８ ４８ ４７

確 定 が ん 率（％）Ｏ＝Ｎ／Ｂ ０．０９ ０．１２ ０．１２ ０．０８ ０．０９ ０．０９

＊１ 精密検査結果中の（ ）内の数値はがん疑いの者の数を外数で計上
＊２ がん発見率及び陽性反応適中度は、平成１８年度報告から「がん」の者のみを計上
＊３ 陽性反応適中度は、要精検者を分母として算出
＊４ 確定がん数は、確定調査結果、がんと確定された数を計上
＊５ 要精密検査者数（Ｅ）、精検受診者数（Ｇ）、肺がんの者（Ｉ）、確定がん数（Ｌ）については、Ｅ判定者数を計上

３０



（２） 令和５年度肺がん検診結果
１）一次検診（年齢階級別）
ａ．Ｘ線検査結果

年 齢
対象者数

胸 部 エ ッ ク ス 線 検 査 エックス線フィルム読影結果

一次検診
受診者数

受診率（％）
経年受診者数
再掲※

経年受診者
割合
（％）

要精検者数 要精検率（％）

ａ ｂ ｃ＝ｂ／ａ ｄ ｅ＝ｄ／ｂ ｆ ｇ＝ｆ／ｂ

男 女 男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 男 女 計

４０～４４歳 ２，９７２ ３，５１２ ６０９ １，０６９ ２０．５ ３０．４ ２５．９ ２１０ ４０３ ３４．５ ３７．７ １０ １６ １．６４ １．５０ １．５５

４５～４９歳 ３，２１０ ３，７９９ ６７７ １，０９７ ２１．１ ２８．９ ２５．３ ３８０ ６２０ ５６．１ ５６．５ １９ １３ ２．８１ １．１９ １．８０

５０～５４歳 ２，７４３ ３，５８９ ７５９ １，２６３ ２７．７ ３５．２ ３１．９ ４６１ ７６４ ６０．７ ６０．５ １９ ２７ ２．５０ ２．１４ ２．２７

５５～５９歳 ２，８９１ ４，２８１ ７５６ １，３７４ ２６．２ ３２．１ ２９．７ ４４４ ８６７ ５８．７ ６３．１ ２３ ３５ ３．０４ ２．５５ ２．７２

６０～６４歳 ５，１７６ ７，６１５ １，４１５ ２，６５８ ２７．３ ３４．９ ３１．８ ８５２ １，７６０ ６０．２ ６６．２ ６１ ７４ ４．３１ ２．７８ ３．３１

６５～６９歳 １０，７４４ １３，４５５ ３，４５８ ４，９１０ ３２．２ ３６．５ ３４．６ ２，３９３ ３，６２５ ６９．２ ７３．８ １２３ １６３ ３．５６ ３．３２ ３．４２

７０～７４歳 １４，２５６ １７，５０９ ５，４７５ ６，８２４ ３８．４ ３９．０ ３８．７ ４，２５６ ５，３４０ ７７．７ ７８．３ ２１３ ２２４ ３．８９ ３．２８ ３．５５

７５～７９歳 １１，２１６ １５，０９４ ４，２４５ ５，６１０ ３７．８ ３７．２ ３７．５ ３，４２９ ４，５２３ ８０．８ ８０．６ １６２ ２２７ ３．８２ ４．０５ ３．９５

８０歳以上 １９，０８５ ４０，２６７ ４，２２０ ６，０８４ ２２．１ １５．１ １７．４ ３，３５２ ４，６８７ ７９．４ ７７．０ ２２４ ３０４ ５．３１ ５．００ ５．１２

計 ７２，２９３ １０９，１２１ ２１，６１４ ３０，８８９ ２９．９ ２８．３ ２８．９ １５，７７７ ２２，５８９ ７３．０ ７３．１ ８５４ １，０８３ ３．９５ ３．５１ ３．６９

合計 １８１，４１４ ５２，５０３ ２８．９ ３８，３６６ ７３．１ １，９３７ ３．６９

※経年受診者＝昨年度も肺がん検診を受診した者

ｂ．喀痰細胞診結果

年 齢

Ｘ線検査受診
者中高危険群
所 属 者 ※

喀痰容器
提出者数

喀痰細胞診結果 Ｘ線・
喀痰細
胞 診
ともに
要精検

一次検診総合結果

要精検
者 数

精 検 不 要
要 精 検 率
（％）

要精検者数 要精検率（％）

ｈ ｉ ｊ＝ｉ／ｈ ｋ ｌ＝ｆ＋ｉ－ｋ ｍ＝ｌ／ｂ

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計

４０～４４歳 ０ ０ ２ ０ ０ ０ ２ ０ ０．００ ０．００ ０ ０ １０ １６ １．６４ １．５０ １．５５

４５～４９歳 ０ ０ ２ ０ ０ ０ ２ ０ ０．００ ０．００ ０ ０ １９ １３ ２．８１ １．１９ １．８０

５０～５４歳 １６０ ３８ ２７ １１ ０ ０ ２７ １１ ０．００ ０．００ ０ ０ １９ ２７ ２．５０ ２．１４ ２．２７

５５～５９歳 ２０２ ３２ ６０ ６ ０ ０ ６０ ６ ０．００ ０．００ ０ ０ ２３ ３５ ３．０４ ２．５５ ２．７２

６０～６４歳 ４７４ ４９ １２４ ６ ０ ０ １２４ ６ ０．００ ０．００ ０ ０ ６１ ７４ ４．３１ ２．７８ ３．３１

６５～６９歳 １，２０１ ６４ ２９８ １５ ０ ０ ２９８ １５ ０．００ ０．００ ０ ０ １２３ １６３ ３．５６ ３．３２ ３．４２

７０～７４歳 ２，１１１ ８０ ５０５ ２０ ０ ０ ５０５ ２０ ０．００ ０．００ ０ ０ ２１３ ２２４ ３．８９ ３．２８ ３．５５

７５～７９歳 １，６１１ ６４ ３２２ １１ １ ０ ３２１ １１ ０．３１ ０．００ １ ０ １６２ ２２７ ３．８２ ４．０５ ３．９５

８０歳以上 １，１３５ ４２ ２０４ １３ ０ ０ ２０４ １３ ０．００ ０．００ ０ ０ ２２４ ３０４ ５．３１ ５．００ ５．１２

計 ６，８９４ ３６９ １，５４４ ８２ １ ０ １，５４３ ８２ ０．０６ ０．００ １ ０ ８５４ １，０８３ ３．９５ ３．５１ ３．６９

合 計 ７，２６３ １，６２６ １ １，６２５ ０．０６ １ １，９３７ ３．６９
※高危険群所属者＝肺がんＸ線検査対象者のうち、問診の結果、原則として下記の条件に該当するもの

年齢５０歳以上で喫煙指数（１日本数×年数）６００以上の者

３１



２）精密検査結果（年齢階級別）

年 齢

要精検
者数

（再掲）

精密検査
受診者数

精密検査受診率
（％）

精 密 検 査 結 果
肺がん発見率（％）

陽性反応適中度
（％）異常認めず その他疾病 肺がん疑い 肺がん

ｎ ｏ ｐ＝ｏ／ｎ ｑ ｒ＝ｑ／ｂ ｓ＝ｑ／ｎ

男 女 男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女 計

４０～４４歳 １０ １６ ８ １３ ８０．０ ８１．３ ８０．８ ７ ７ １ ５ ０ １ ０ ０ ０．００００．００００．０００ ０．０ ０．０ ０．０

４５～４９歳 １９ １３ １６ １１ ８４．２ ８４．６ ８４．４ ７ ５ ７ ５ ２ １ ０ ０ ０．００００．００００．０００ ０．０ ０．０ ０．０

５０～５４歳 １９ ２７ １５ ２２ ７８．９ ８１．５ ８０．４ １０ １７ ４ ５ １ ０ ０ ０ ０．００００．００００．０００ ０．０ ０．０ ０．０

５５～５９歳 ２３ ３５ １５ ３１ ６５．２ ８８．６ ７９．３ ９ １６ ６ １２ ０ ３ ０ ０ ０．００００．００００．０００ ０．０ ０．０ ０．０

６０～６４歳 ６１ ７４ ５４ ６７ ８８．５ ９０．５ ８９．６ ２６ ３１ ２７ ３２ １ ４ ０ ０ ０．００００．００００．０００ ０．０ ０．０ ０．０

６５～６９歳 １２３ １６３ １０７ １５２ ８７．０ ９３．３ ９０．６ ４９ ６７ ５１ ８２ ４ ３ ３ ０ ０．０８７０．００００．０３６ ２．４ ０．０ １．０

７０～７４歳 ２１３ ２２４ １７５ ２１０ ８２．２ ９３．８ ８８．１ ６６ ９６ ８８ ９６ １３ １３ ８ ５ ０．１４６０．０７３０．１０６ ３．８ ２．２ ３．０

７５～７９歳 １６２ ２２７ １５４ ２１７ ９５．１ ９５．６ ９５．４ ５８ ９６ ７７ １０９ １２ ９ ７ ３ ０．１６５０．０５３０．１０１ ４．３ １．３ ２．６

８０歳以上 ２２４ ３０４ １９１ ２５６ ８５．３ ８４．２ ８４．７ ６７ １１６ １０４ １２２ １４ １５ ６ ３ ０．１４２０．０４９０．０８７ ２．７ １．０ １．７

計 ８５４１，０８３ ７３５ ９７９ ８６．１ ９０．４ ８８．５ ２９９ ４５１ ３６５ ４６８ ４７ ４９ ２４ １１ ０．１１１０．０３６０．０６７ ２．８ １．０ １．８

合計 １，９３７ １，７１４ ８８．５ ７５０ ８３３ ９６ ３５ ０．０６７ １．８

Ｘ線のみ要精検 １，９３６ １，７１３ ８８．５ ７５０ ８３３ ９６ ３４ １．８

喀痰のみ要精検 ０ ０ ０．０ ０ ０ ０ ０ ０．０

Ｘ線＋喀痰要精検 １ １ １００．０ ０ ０ ０ １ １００．０

３）検診機関別
ａ．一次検診結果

一次検診機関

胸部エックス線検査 エックス線フィルム読影結果 Ｘ線検査受診
者中高危険群
所 属 者

受診者数 経年受診者数再掲 要精検者数 異常認めず 要精検率（％）
a′ b′ c′＝b′／a′

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女

保 健 事 業 団 ６，１６９ ９，７７７ ４，７３３ ７，４００ ２３８ ３１６ ５，９３１ ９，４６１３．８６３．２３３．４７ １，９４９ ９０

中国労働衛生協会 ３０９ ６１２ ２４４ ４５７ １１ １７ ２９８ ５９５３．５６２．７８３．０４ ３４ ３

病 院 ４，２２７ ５，３２４ ２，９９０ ３，７４２ １７２ １８４ ４，０５５ ５，１４０４．０７３．４６３．７３ １，３０７ ５９

診 療 所 １０，９０９ １５，１７６ ７，８１０ １０，９９０ ４３３ ５６６ １０，４７６ １４，６１０３．９７３．７３３．８３ ３，６０４ ２１７

計 ２１，６１４ ３０，８８９ １５，７７７ ２２，５８９ ８５４ １，０８３ ２０，７６０ ２９，８０６３．９５３．５１３．６９ ６，８９４ ３６９

合 計 ５２，５０３ ３８，３６６ １，９３７ ５０，５６６ ３．６９ ７，２６３

３２



精密検査結果

肺がん
2.0％

異常認めず
43.8％

その他疾病
48.6％

肺がん疑い
5.6％

ｂ．精密検査結果

一次検診機関

精密検査
受診者数

精密検査受診率
（％）

精 密 検 査 結 果
肺がん発見率（％）

陽性反応適中度
（％）異常認めず その他疾病 肺がん疑い 肺がん

j′ k′＝j′／h′ l′ m′＝l′／a′ n′＝l′／h′

男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女 計

保 健 事 業 団 ２０２ ２８３ ８４．９ ８９．６ ８７．５ ８５ １１６ ９３ １４４ １８ ２０ ６ ３ ０．０９７０．０３１０．０５６ ２．５ ０．９ １．６

中国労働衛生協会 ８ １７ ７２．７ １００．０ ８９．３ ３ ８ ４ ９ ０ ０ １ ０ ０．３２４０．００００．１０９ ９．１ ０．０ ３．６

病 院 １４０ １７２ ８１．４ ９３．５ ８７．６ ５４ ８５ ７３ ８１ ７ ３ ６ ３ ０．１４２０．０５６０．０９４ ３．５ １．６ ２．５

診 療 所 ３８５ ５０７ ８８．９ ８９．６ ８９．３ １５７ ２４２ １９５ ２３４ ２２ ２６ １１ ５ ０．１０１０．０３３０．０６１ ２．５ ０．９ １．６

計 ７３５ ９７９ ８６．１ ９０．４ ８８．５ ２９９ ４５１ ３６５ ４６８ ４７ ４９ ２４ １１ ０．１１１０．０３６０．０６７ ２．８ １．０ １．８

合 計 １，７１４ ８８．５ ７５０ ８３３ ９６ ３５ ０．０６７ １．８

一次検診機関

喀痰容器
提出者数

喀痰細胞診結果 Ｘ線・喀
痰細胞診
ともに要
精検（Ｃ）

一次検診総合結果

要精検者数 精検不要 要精検率（％） 要精検者数
要精検率（％）

d′ e′ f′＝e′／d′ g′ h′＝b′＋e′－g′ I′＝h′／a′

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計

保 健 事 業 団 ２７２ １１ ０ ０ ２７２ １１ ０．００ ０．００ ０ ０ ２３８ ３１６ ３．８６ ３．２３ ３．４７

中国労働衛生協会 ２２ ０ ０ ０ ２２ ０ ０．００ ０．００ ０ ０ １１ １７ ３．５６ ２．７８ ３．０４

病 院 ３５３ １１ ０ ０ ３５３ １１ ０．００ ０．００ ０ ０ １７２ １８４ ４．０７ ３．４６ ３．７３

診 療 所 ８９７ ６０ １ ０ ８９６ ６０ ０．１１ ０．００ １ ０ ４３３ ５６６ ３．９７ ３．７３ ３．８３

計 １，５４４ ８２ １ ０ １，５４３ ８２ ０．０６ ０．００ １ ０ ８５４ １，０８３ ３．９５ ３．５１ ３．６９

合 計 １，６２６ １ １，６２５ ０．０６ １ １，９３７ ３．６９

３３
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が
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（
％
）
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性
反
応

適
中
度

（
％
）

車
検
診
施
設
検
診

計
受
診
率

（
％
）
車
検
診
施
設
検
診

計
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精
検
率

（
％
）
精

検
受
診
者
数
精
検
受
診
率

（
％
）
異

常
認
め
ず
そ
の
他
の

疾
病
が
ん
疑
い
肺
が
ん
有
所
見
者

Ａ
Ｂ

Ｃ
Ｄ
＝
Ｂ
＋
Ｃ
Ｅ
＝
Ｄ

／Ａ
Ｆ

Ｇ
Ｈ
＝
Ｆ
＋
Ｇ
Ｉ
＝
Ｈ

／Ｄ
Ｊ

Ｋ
＝
Ｊ

／Ｈ
Ｌ

Ｍ
Ｎ

Ｏ
Ｐ＝

Ｍ＋
Ｎ＋

Ｏ
Ｑ
＝
Ｏ

／Ｄ
Ｒ
＝
Ｏ

／Ｈ

鳥
取
市

５７
，６
３３

３，
５０
５

１３
，４
０２

１６
，９
０７

２９
．３

１１
０

５０
１

６１
１

３．
６１

５４
７

８９
．５

２４
６

２５
７

３０
１４

３０
１

０．
０８
３

２．
３

米
子
市

４３
，７
９６

８９
４

１０
，４
３２

１１
，３
２６

２５
．９

３７
４０
７

４４
４

３．
９２

４０
２

９０
．５

１８
８

１９
２

１５
７

２１
４

０．
０６
２

１．
６

倉
吉
市

１６
，１
６３

５４
９

２，
７７
８

３，
３２
７

２０
．６

２０
１０
５

１２
５

３．
７６

１１
３

９０
．４

５１
４９

１０
３

６２
０．
０９
０

２．
４

境
港
市

１０
，７
９６

７５
２

２，
５１
１

３，
２６
３

３０
．２

３５
８１

１１
６

３．
５６

１０
１

８７
．１

２５
７３

３
０

７６
０．
００
０

０．
０

岩
美
町

４，
２４
５

９０
５

５８
７

１，
４９
２

３５
．１

３３
２７

６０
４．
０２

５４
９０
．０

２９
１８

１
６

２５
０．
４０
２

１０
．０

八
頭
町

５，
６７
４

１，
７９
４

９２
７

２，
７２
１

４８
．０

５２
４５

９７
３．
５６

８７
８９
．７

３５
４４

８
０

５２
０．
００
０

０．
０

若
桜
町

１，
３３
６

１１
１

６４
３

７５
４

５６
．４

１
２５

２６
３．
４５

２３
８８
．５

７
１５

１
０

１６
０．
００
０

０．
０

智
頭
町

２，
７２
３

３４
９

５９
４

９４
３

３４
．６

９
１７

２６
２．
７６

２６
１０
０．
０

１０
１３

３
０

１６
０．
００
０

０．
０

湯
梨
浜
町

５，
３１
９

１，
１０
２

８９
１

１，
９９
３

３７
．５

３５
３５

７０
３．
５１

５８
８２
．９

２０
３２

６
０

３８
０．
００
０

０．
０

三
朝
町

２，
３３
６

７９
６

２０
１

９９
７

４２
．７

１７
１１

２８
２．
８１

２０
７１
．４

１０
６

４
０

１０
０．
００
０

０．
０

北
栄
町

５，
２５
０

１，
１９
７

７３
８

１，
９３
５

３６
．９

３３
２５

５８
３．
００

５１
８７
．９

２３
２１

６
１

２８
０．
０５
２

１．
７

琴
浦
町

６，
２４
３

１，
０１
９

５０
３

１，
５２
２

２４
．４

２３
２４

４７
３．
０９

４３
９１
．５

２１
２０

２
０

２２
０．
００
０

０．
０

南
部
町

３，
７２
２

２７
９

１，
１８
４

１，
４６
３

３９
．３

９
４７

５６
３．
８３

４４
７８
．６

２０
２３

０
１

２４
０．
０６
８

１．
８

伯
耆
町

４，
０９
１

８６
４

２４
５

１，
１０
９

２７
．１

４６
５

５１
４．
６０

４４
８６
．３

１８
２１

４
１

２６
０．
０９
０

２．
０

日
吉
津
村

９８
１

２３
２

０
２３
２

２３
．６

５
０

５
２．
１６

４
８０
．０

３
１

０
０

１
０．
００
０

０．
０

大
山
町

６，
３４
２

１，
３４
７

０
１，
３４
７

２１
．２

５８
０

５８
４．
３１

４６
７９
．３

２３
２２

１
０

２３
０．
００
０

０．
０

日
南
町

２，
１９
８

３８
９

０
３８
９

１７
．７

２９
０

２９
７．
４６

２４
８２
．８

１１
１２

１
０

１３
０．
００
０

０．
０

日
野
町

１，
３４
０

２２
７

０
２２
７

１６
．９

９
０

９
３．
９６

９
１０
０．
０

３
４

１
１

６
０．
４４
１

１１
．１

江
府
町

１，
２２
６

５５
６

０
５５
６

４５
．４

２１
０

２１
３．
７８

１８
８５
．７

７
１０

０
１

１１
０．
１８
０

４．
８

合
計
１８
１，
４１
４
１６
，８
６７

３５
，６
３６

５２
，５
０３

２８
．９

５８
２

１，
３５
５

１，
９３
７

３．
６９

１，
７１
４

８８
．５

７５
０

８３
３

９６
３５

９６
４

０．
０６
７

１．
８

東
部

７１
，６
１１

６，
６６
４

１６
，１
５３

２２
，８
１７

３１
．９

２０
５

６１
５

８２
０

３．
５９

７３
７

８９
．９

３２
７

３４
７

４３
２０

４１
０

０．
０８
８

２．
４

中
部

３５
，３
１１

４，
６６
３

５，
１１
１

９，
７７
４

２７
．７

１２
８

２０
０

３２
８

３．
３６

２８
５

８６
．９

１２
５

１２
８

２８
４

１６
０

０．
０４
１

１．
２

西
部

７４
，４
９２

５，
５４
０

１４
，３
７２

１９
，９
１２

２６
．７

２４
９

５４
０

７８
９

３．
９６

６９
２

８７
．７

２９
８

３５
８

２５
１１

３９
４

０．
０５
５

１．
４

３４



（３） 令和５年度肺がん検診発見肺がん追跡調査の確定について
２０２５．２．６現在

肺がん確定診断（原発性１，６５９、転移性１６６） １，８２５例
他部位癌（鼻腔１、咽頭２、喉頭３、悪性中皮腫１、その他５） １２例

総 計 １，８３７例

１）肺がん確定診断 （単位：例）
昭和
６２年

昭和
６３年

平成
元年

平成
２年

平成
３年

平成
４年

平成
５年

平成
６年

平成
７年

平成
８年

平成
９年

平成
１０年

平成
１１年

原発性肺癌 ６ ２２ １８ ３２ ３６ ３７ ４１ ２２ ３８ ３８ ５３ ４０ ４１

転移性肺腫瘍 ０ ４ ４ ４ ７ ９ ３ ５ ５ ４ ２ ７ ７

合 計 ６ ２６ ２２ ３６ ４３ ４６ ４４ ２７ ４３ ４２ ５５ ４７ ４８

２）原発性肺がん診断方法

〔令和５年度集計〕
胸 Ｘ 間 接 Ｄのみ ２４５例 �

�
��
１，５４９例（９３．４％）

Ｄのみ ０例 �
�
��

４６例（９７．９％）
Ｅのみ １，３０４例 Ｅのみ ４６例

細 胞 診 Ｄのみ ２３例 �
�
��

５８例（３．５％）
Ｄのみ ０例 �

�
��

０例（０．０％）
Ｅのみ ３５例 Ｅのみ ０例

胸Ｘ線間接と細胞診 Ｄ＋Ｄ １１例 �
�
�
�
�
�
�

４９例（３．０％）

Ｄ＋Ｄ ０例 �
�
�
�
�
�
�

１例（２．１％）
Ｄ＋Ｅ ９例 Ｄ＋Ｅ ０例
Ｅ＋Ｄ ６例 Ｅ＋Ｄ ０例
Ｅ＋Ｅ ２３例 Ｅ＋Ｅ １例
不明 ３例 ３例（０．２％） 不明 ０例 ０例（０．０％）

計 １，６５９例 計 ４７例

平成
１２年

平成
１３年

平成
１４年

平成
１５年

平成
１６年

平成
１７年

平成
１８年

平成
１９年

平成
２０年

平成
２１年

平成
２２年

平成
２３年

平成
２４年

原発性肺癌 ４２ ３０ ４８ ６５ ５０ ５７ ６２ ４８ ５２ ４１ ６５ ５５ ４９

転移性肺腫瘍 ６ ７ ６ ３ ２ ５ ６ ７ ３ ８ ４ ６ ５

合 計 ４８ ３７ ５４ ６８ ５２ ６２ ６８ ５５ ５５ ４９ ６９ ６１ ５４

平成
２５年

平成
２６年

平成
２７年

平成
２８年

平成
２９年

平成
３０年

令和
元年

令和
２年

令和
３年

令和
４年

令和
５年

合計

原発性肺癌 ５８ ７４ ４７ ４６ ５０ ４９ ５９ ５５ ３８ ４８ ４７ １，６５９

転移性肺腫瘍 ４ ７ １ ４ ３ ３ ４ ４ ３ ２ ２ １６６

合 計 ６２ ８１ ４８ ５０ ５３ ５２ ６３ ５９ ４１ ５０ ４９ １，８２５
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３）精密検診受診・原発性肺癌発見の状況

年 受診者
（人）

要精検者
（人）

精検受診者
（人）

肺癌発見者
（人）

発見者
（対人口１０万）

Ｓ６２ １６，４２０ ７４５（４．５４％） ６５２（８７．５％） ６ ３７
Ｓ６３ ３８，４４５ ６５（０．１７％） ６０（９２．３％） ２２ ５７
Ｈ元 ５２，４７３ １１７（０．２２％） １０７（９１．５％） １８ ３４
Ｈ２ ６８，３７４ １５３（０．２２％） １３２（８６．３％） ３２ ４９
Ｈ３ ７０，１８９ ９５（０．１４％） ８９（９３．７％） ３６ ５１
Ｈ４ ６９，９０９ １３３（０．１９％） １１１（８３．５％） ３７ ５３
Ｈ５ ６９，０２７ １３３（０．１９％） ９８（７３．７％） ４１ ５９
Ｈ６ ６６，３１６ １０３（０．１６％） ８９（８６．４％） ２２ ３３
Ｈ７ ６５，２２６ １６２（０．２５％） １３５（８３．３％） ３８ ５８
Ｈ８ ６４，１６９ １１４（０．１８％） ９１（７９．８％） ３８ ５９
Ｈ９ ６７，０９２ １５２（０．２３％） １２３（８０．９％） ５３ ７９
Ｈ１０ ６４，５４０ １３７（０．２１％） １１１（８１．０％） ４０ ６２
Ｈ１１ ６４，８４５ １６９（０．２６％） １４２（８４．０％） ４１ ６４
Ｈ１２ ６２，８３７ ３１１（０．４９％） ２４２（７７．８％） ４２ ６７
Ｈ１３ ６２，６３１ ２１６（０．３４％） １５２（７０．４％） ３０ ４８
Ｈ１４ ６３，６１６ ３４３（０．５４％） ２７１（７９．０％） ４８ ７５
Ｈ１５ ６３，６４９ ６４０（１．０１％） ４８９（７６．４％） ６５ １０２
Ｈ１６ ６０，１１３ １，７９１（２．９８％） １，４３３（８０．０％） ５０ ８３
Ｈ１７ ５１，０２０ １，６５９（３．２５％） １，４０９（８４．９％） ５７ １１２
Ｈ１８ ４９，２９６ １，７８０（３．６１％） １，５０５（８４．６％） ６２ １２６
Ｈ１９ ４９，８０６ １，９４０（３．９０％） １，６５６（８５．４％） ４８ ９６
Ｈ２０ ４６，０１５ ２，０４１（４．４４％） １，７９９（８８．１％） ５２ １１３
Ｈ２１ ４６，２４７ ２，１２２（４．５９％） １，８８８（８９．０％） ４１ ８９
Ｈ２２ ４５，４８２ ２，００４（４．４１％） １，７６７（８８．２％） ６５ １４２
Ｈ２３ ４８，５１３ ２，４６７（５．０９％） ２，２０８（８９．５％） ５５ １１３
Ｈ２４ ５０，３７６ ２，４６０（４．８８％） ２，２０１（８９．５％） ４９ ９７
Ｈ２５ ５０，５６９ ２，３４５（４．６４％） ２，０６２（８７．９％） ５８ １１５
Ｈ２６ ５３，２０８ ２，３０３（４．３３％） ２，０２１（８７．８％） ７４ １３９
Ｈ２７ ５５，０４５ ２，０９２（３．８０％） １，８７７（８９．７％） ４７ ８５
Ｈ２８ ５４，６７９ １，８６４（３．４１％） １，６８０（９０．１％） ４６ ８４
Ｈ２９ ５４，７７６ １，９０９（３．４９％） １，７０９（８９．５％） ５０ ９１
Ｈ３０ ５５，０５０ ２，０２１（３．６７％） １，８３９（９１．０％） ４９ ８９
Ｒ元 ５４，６７１ ２，１２３（３．８８％） １，８８７（８８．９％） ５９ １０６
Ｒ２ ４９，７３３ １，８５０（３．７２％） １，６６６（９０．１％） ５５ １１１
Ｒ３ ５３，８９４ １，９６３（３．６４％） １，７５９（８９．６％） ３８ ７１
Ｒ４ ５３，２７７ １，８０１（３．３８％） １，５８４（８８．０％） ４８ ９０
Ｒ５ ５２，５０３ １，９３７（３．６９％） １，７１４（８８．５％） ４７ ９０
計 ２，０６４，０３１ ４４，２６０（２．１４％） ３８，７５８（８７．６％） １，６５９ ８０

４）原発性肺癌（１，６５９例）
（１） 年齢・性別 〔Ｒ５年度集計〕

区 分 原発性肺癌 比率（％） 区 分 原発性肺癌 比率（％）
～５９歳 ９３ ５．６％ ～５９歳 ０ ０．０％

６０～６９歳 ４８４ ２９．２％ ６０～６９歳 ４ ８．５％
７０～７９歳 ７７１ ４６．５％ ７０～７９歳 ２９ ６１．７％
８０～ ３１１ １８．７％ ８０～ １４ ２９．８％
計 １，６５９ １００％ 計 ４７ １００％

平均年齢＝７２．４
男：女＝９９３例：６６５例（不明：１例）

平均年齢＝７６．４
男：女＝３３例：１４例（不明：０例）
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ｂ．組織型 〔Ｒ５年度集計〕
組織型 組織型

扁平上皮癌 ３４７ 扁平上皮癌 １０
腺 癌 １０５５（６３．５％） 腺 癌 ２９（６１．７％） 扁平上皮癌と腺癌混在

は主たる病変を採用
大 細 胞 癌 ２２ 大 細 胞 癌 １
小 細 胞 癌 ９８ 小 細 胞 癌 ３
腺扁平上皮癌 １５ 腺扁平上皮癌 ０
腺様嚢胞癌 １ 腺様嚢胞癌 ０
カルチノイド １ カルチノイド ０
不 明 １２３ 不 明 ４

計 １，６６２＊ 計 ４７
＊３例：扁平上皮癌と腺癌、腺癌と大細胞癌、腺癌と腺癌（＊＊）の同時多発癌を含む

（３） 原発性肺癌の手術症例
（１，０２８例、手術率：６２．０％）
ａ．臨床病期、術後病期
臨床病期（例） 術後病期（例）

０ccult ２ ０ccult ２
０ ０（ ０．０％） ０ ２（ ０．２％）
ⅠＡ ６２０（６０．３％） ⅠＡ ５３２（５１．８％）
ⅠＢ ２０３ ⅠＢ ２２２
ⅡＡ ４０ ⅡＡ ４６
ⅡＢ ５４ ⅡＢ ７０
ⅢＡ ８４ ⅢＡ １０１
ⅢＢ １５ ⅢＢ ２５
ⅢＣ ０ ⅢＣ ０
Ⅳ ９ Ⅳ ２３
不明 １ 不明 ５
計 １，０２８ 計 １，０２８

〔Ｒ５年度集計〕
原発性肺癌の手術症例（２２例、手術率：４６．８％）

臨床病期（例） 術後病期（例）
０ccult ０ ０ccult ０
０ ０ ０ ０
ⅠＡ＊ １５（６８．２％） ⅠＡ＊＊ １３（５９．１％）

�
�
�
�
�

１３
（５９．１％）ⅠＢ ２ ⅠＢ ０

ⅡＡ ３ ⅡＡ ０
ⅡＢ ０ ⅡＢ ３
ⅢＡ ２ ⅢＡ ４
ⅢＢ ０ ⅢＢ １
ⅢＣ ０ ⅢＣ ０
Ⅳ ０ Ⅳ １
不明 ０ 不明 ０
計 ２２ 計 ２２

（２） 原発性肺癌の臨床病期と組織型
ａ．病期分類（第７版＋８版） 〔Ｒ５年度集計〕（第８版）
臨床病期 臨床病期 （％）
０ccult ２ ０ccult ０
０ ２ ０ ０
ⅠＡ ７００（４２．２％） ⅠＡ １５（３１．９％）

�
�
�
�
�

１７（３６．２％）
Ⅰ期肺癌ⅠＢ ２４５ ⅠＢ ２

ⅡＡ ６１ ⅡＡ １
ⅡＢ ８８ ⅡＢ ４
ⅢＡ １８５ ⅢＡ ７
ⅢＢ ９４ ⅢＢ １
ⅢＣ ６ ⅢＣ １
Ⅳ ２３５ Ⅳ １３
不明 ４１ 不明 ３ 多発癌は病期の

進んだ方を採用計 １，６５９ 計 ４７
ＩＡの内訳……臨床病期 ＩＡ１：１例、ＩＡ２：７例、ＩＡ３：７例

ＩＡの内訳……＊臨床病期ＩＡ１：１例、ＩＡ２：７例、ＩＡ３：７例
＊＊術後病期ＩＡ１：５例、ＩＡ２：４例、ＩＡ３：４例
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（４） 腫瘍径
腫瘍径
（㎜）

Ｈ１０年度
（％）

Ｈ１１年度
（％）

Ｈ１２年度
（％）

Ｈ１３年度
（％）

Ｈ１４年度
（％）

Ｈ１５年度
（％）

Ｈ１６年度
（％）

Ｈ１７年度
（％）

Ｈ１８年度
（％）

Ｈ１９年度
（％）

Ｈ２０年度
（％）

Ｈ２１年度
（％）

Ｈ２２年度
（％）

０～１０ １ ２ １ ０ ２ １ ２ ４ ２ ４ ３ ２ ２

１１～２０ ９（２２．５） １０ １５（３５．７）１１（３６．７）１７（３５．４） １１ １７（３４．０） １１ ２６（４１．９）１４（２９．２）２１（４０．４） １０ １３

２１～３０ ６ １５（３６．６） ７ ６ １３ １３ １０ １６（２８．１） １５ １８ ６ １３（３１．７）２６（４０．０）

３１～４０ ６ ９ ８ ９ ８ １７（２６．２） １２ １１ １０ ５ １４ ８ １５

４１～５０ ７ １ ３ １ ３ ８ ４ ４ ２ ３ ５ ６ ６

５１～ ７ ２ ６ ３ ３ １３ ５ ６ ４ １ １ ２ ２

不明 ４ ２ ２ ０ ２ ２ ０ ５ ３ ３ ２ ０ １

計 ４０ ４１ ４２ ３０ ４８ ６５ ５０ ５７ ６２ ４８ ５２ ４１ ６５

平均 ３７．１㎜ ２７．９㎜ ３２．２㎜ ３３．５㎜ ２８．８㎜ ３８．７㎜ ２９．６㎜ ３０．６㎜ ２６．０㎜ ２４．６㎜ ２６．１㎜ ２５．９㎜ ２９．４㎜

最高 ９０㎜ ７０㎜ ８０㎜ １００㎜ ８５㎜ １４５㎜ ７０㎜ ８５㎜ ５９㎜ ５７㎜ ７１㎜ ６８㎜ ８０㎜

腫瘍径
（㎜）

Ｈ２３年度
（％）

Ｈ２４年度
（％）

Ｈ２５年度
（％）

Ｈ２６年度
（％）

Ｈ２７年度
（％）

Ｈ２８年度
（％）

Ｈ２９年度
（％）

Ｈ３０年度
（％）

Ｒ元年度
（％）

Ｒ２年度
（％）

Ｒ３年度
（％）

Ｒ４年度
（％）

Ｒ５年度
（％）

０～１０ １ ４ ３ ３ ０ １ ８ １ １ ９ １（ ２．６）４（ ８．３）２（ ４．３）

１１～２０１６（２９．１）１４（２８．６） １６ ２８（３７．８）１６（３４．０）１４（３０．４）１５（３０．０）１４（２８．６） １３ １４（２５．５）１０（２６．３）１２（２５．０）９（１９．１）

２１～３０１６（２９．１） １３ ２０（３４．５） ２１ ８ １０ １５ １５ １６（２７．１） １１ １４（３６．８）１３（２７．１）１４（２９．８）

３１～４０ ６ ８ ８ ７ １４ １３ ２ ５ １６（２７．１） ６ ４（１０．５）８（１６．７）９（１９．１）

４１～５０ ４ ６ ５ ６ ６ ５ ２ ７ ８ ６ ４（１０．５）４（ ８．３）２（ ４．３）

５１～ １１ ２ ６ ５ ３ ２ ８ ５ ２ ８ ２（ ５．３）６（１２．５）７（１４．９）

不明 １ ２ ０ ４ ０ １ ０ ２ ３ １ ３（ ７．９）１（ ２．１）４（ ８．５）

計 ５５ ４９ ５８ ７４ ４７ ４６ ５０ ４９ ５９ ５５ ３８ ４８ ４７

平均 ３３．２㎜ ２８．４ ２８．３㎜ ２６．７㎜ ３０．４㎜ ２８．６㎜ ３２．２㎜ ３２．１㎜ ２９．５㎜ ２７．７㎜ ２８．０㎜ ３０．９㎜ ３１．４㎜

最高 ９０㎜ １００㎜ ６０㎜ ７０㎜ ７０㎜ ５６㎜ ８３㎜ ７１㎜ ６８㎜ ８０㎜ ６０㎜ ８０㎜ ７７㎜

５）転移性肺腫瘍（１６６例）
大 腸 癌：３４例 乳 癌：２１例 前立腺癌：１６例 甲状腺癌：１４例 腎 臓 癌：１３例
肝 臓 癌：９例 胃 癌：８例 子 宮 癌：５例 胆 管 癌：４例 膵 臓 癌：５例
尿 管 管：４例 胆のう癌：４例 膀 胱 癌：４例 肺 癌：３例 食 道 癌：２例
卵 巣 癌：２例 子宮肉腫：２例 胸 腺 癌：１例 肛 門 癌：１例 顎下腺癌：１例
咽 頭 癌：１例 後腹膜腫瘍：１例 卵管肉腫：１例 腹 膜 癌：１例 不 明：９例

合計 １６６例
〔Ｒ５年度集計〕（２例）
甲状腺癌：１例、膵癌：１例

ｂ．組織型分類 〔Ｒ５年度集計〕
組織型 （例） 組織型 （例）

扁平上皮癌 １８８ 扁平上皮癌 ４
腺 癌 ７７７（７５．６％） 腺 癌 １８（８１．８％）
大 細 胞 癌 １６ 大 細 胞 癌 ０
小 細 胞 癌 １１ 小 細 胞 癌 ０
腺扁平上皮癌 １６ 腺扁平上皮癌 ０
腺様嚢胞癌 １ 腺様嚢胞癌 ０
カルチノイド １ カルチノイド ０
不 明 １８ 不 明 ０

計 １，０２８ 計 ２２
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６）令和５年度原発性肺がん確定者の施設健診と車検診の比較
車 検 診 施 設 検 診

受診者数 １６，８６７ ３５，６３６

要精検数
５８２（３．４５）

東部：２０５（３．０８）
中部：１２８（２．７５）
西部：２４９（４．４９）

１，３５５（３．８０）
東部：６１５（３．８１）
中部：２００（３．９１）
西部：５４０（３．７６）

確定者数 １２名（０．０７１）
（東：７、中：２、西：３）

３５名（０．０９８）
（東：１７、中：５、西：１３）

発見方法 E１：１１、E２：１ E１：１９、E２：１、E：１５
年 齢 80.4 75.2
性 差 男性：８名 女性：４名 男性：２５名 女性：１０名

臨床病期

０ ０名
ⅠＡ３名、ⅠＢ１名
ⅡＡ０名、ⅡＢ１名

ⅢＡ１名、ⅢＢ０名、ⅢＣ１名
Ⅳ ５名 不明０名

０ ０名
ⅠＡ１２名、ⅠＢ１名
ⅡＡ１名、ⅡＢ３名

ⅢＡ６名、ⅢＢ０名、ⅢＣ１名
Ⅳ ８名 不明３名

組 織 型
扁平上皮癌３名、腺癌６名

腺扁平上皮癌０名、大細胞癌０名
小細胞癌２名 不明 １名

扁平上皮癌７名、腺癌２３名
腺扁平上皮癌０名、大細胞癌１名
小細胞癌１名 不明 ３名

手 術 あり６名、なし６名 あり１６名、なし１９名
腫 瘍 径 ３．０６㎝ ３．１７㎝

３９



〈検診機関別受診結果〉
（１） 一次検診

区 分 受診者数（率） 要精検者数 要精検率（％）

車 検 診
（保健事業団・中国労働衛生協会）

６，９９３
（４１．５％）

３８０ ５．４３

施 設 検 診
（病院・診療所）

９，８５７
（５８．５％）

７２６ ７．３７

計
１６，８５０
（１００％）

１，１０６ ６．５６

（２） 精密検査

区 分
精 検
受診者数

精検受診率
（％）

が ん
がん発見率
（％）

車 検 診 ３５９ ９４．５ ３１ ０．４４

施 設 検 診 ６９６ ９５．９ ４５ ０．４６

計 １，０５５ ９５．４ ７６ ０．４５

〈圏域別結果〉

区 分 対象者数 受診者数
受診率
（％）

要精検率
（％）

精 検
受診者数

精検受診率
（％）

が ん
がん発見率
（％）

東 部 ４２，８２７ ６，９０３ １６．１２ ４．８７ ３３１ ９８．５ ２６ ０．３８

中 部 ２０，９９１ ３，１７９ １５．１４ ５．３２ １５９ ９４．１ １７ ０．５３

西 部 ４５，３０３ ６，７６８ １４．９４ ８．８８ ５６５ ９４．０ ３３ ０．４９

計 １０９，１２１ １６，８５０ １５．４４ ６．５６ １，０５５ ９５．４ ７６ ０．４５

４．乳 が ん 検 診

１．乳がん検診実績
令和５年度の対象者数１０９，１２１人（４０歳以上のうち職場等で受診機会のない者として厚生労働省が

示す算式により算定した推計数）のうち、受診者数１６，８５０人、受診率１５．４％で、令和４年度より０．１
ポイント減少した。
このうち、４０歳から６９歳の値は、対象者数３６，２５１人、受診者数１１，３２２人、受診率３１．２％であった。
要精検者数１，１０６人、要精検率６．５６％で前年度より０．５７ポイント増加した。精検受診者数１，０５５人、

精検受診率は９５．４％で、令和４年度より０．１ポイント増加した。
精検の結果、乳がん７６人、がん発見率（がん／受診者数）０．４５％、陽性反応適中度（がん／要精検者

数）６．８７％であった。令和４年度に比べ、がん発見率は０．０３ポイント増加した。陽性反応適中度は
０．１３ポイント減少した。
国のプロセス指標（対象年齢４０～７４歳）と比較すると、精検受診率、がん発見率、陽性反応適中度
は国が示す基準値を満たしているが、要精検率は、基準値に届いていない状況である。
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２．乳がん検診発見乳がん確定調査結果
令和５年度の確定乳癌は現時点で７７例で前年度（７２例）よりわずかに増加したが、例年と大きな変

化はなかった。年代としては６０歳代が最も多かったが、４０歳代から７０歳代まで症例数の差は少なかっ
た。このため患者の平均年齢は６１．７歳と前年度より３歳低下した。非浸潤癌は１１例、StageⅠが４３例
で、早期癌の比率は７０．１％で前年度の６３．９％より上昇した。また、StageⅣ症例は認めなかった。術
式に関しては乳房切除術、腋窩郭清省略例が多く、前年度とほぼ同様であった。治療の進歩に伴い、
従来と比較して手術以外の治療選択が多様化している。
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受診率・精検受診率の推移

受診率 精検受診率
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要精検率・乳がん発見率の推移

乳がん発見率要精検率
R3 R5

5.99

0.42

R4R2R1H30

（１） 乳がん検診の受診者数及び受診率等の推移
区 分 平成３０年度 令和元年度 令和２年度 令和３年度 令和４年度 令和５年度

一 次 検 診

対 象 者 数（人） Ａ １１５，４６９ １１５，４６９ １１５，４６９ １０９，１２１ １０９，１２１ １０９，１２１
受 診 者 数（人） Ｂ １９，０７５ １９，２２８ １６，２４９ １７，６３１ １６，９３３ １６，８５０

受 診 率（％）Ｃ＝Ｂ／Ａ ３１．９ ３３．１ ２９，８ ０．０ ０．０ ０．０
１６．５ １６．７ １４．１ １６．２ １５．５ １５．４

一次検診結果
異 常 認 め ず（人） Ｄ １７，９３５ １８，１３１ １５，１４９ １６，５２３ １５，９１９ １５，７４４
要 精 検 者 数（人） Ｅ １，１４０ １，０９７ １，１００ １，１０８ １，０１４ １，１０６
要 精 検 率（％）Ｆ＝Ｅ／Ｂ ５．９８ ５．７１ ６．７７ ６．２８ ５．９９ ６．５６

精 密 検 査 精検受診者数（人） Ｇ １，０７８ １，０３４ １，０４９ １，０５０ ９６６ １，０５５
精 検 受 診 率（％）Ｈ＝Ｇ／Ｅ ９４．６ ９４．３ ９５．４ ９４．８ ９５．３ ９５．４

精密検査結果
乳 が ん の 者（人） Ｉ ６０（１） ７３（０） ９６（０） ７８（６） ７１（３） ７６（３）
乳がん発見率（％）Ｊ＝Ｉ／Ｂ ０．３１ ０．３８ ０．５９ ０．４４ ０．４２ ０．４５
陽性反応適中度（％）Ｋ＝Ｉ／Ｅ ５．２６ ６．６５ ８．７３ ７．０４ ７．００ ６．８７

確定調査結果 確 定 が ん 数（人） Ｌ ６０ ７３ ９６ ７８ ７２ ７７
確 定 が ん 率（％）Ｍ＝Ｌ／Ｂ ０．３１ ０．３７ ０．５９ ０．４４ ０．４３ ０．４６

＊１ 精密検査結果欄の（ ）内の数値はがん疑いの者の数を外数で計上
＊２ がん発見率及び陽性反応適中度は、平成１８年度報告から「がん」の者のみを計上
＊３ 陽性反応適中度は、要精検者を分母として算出。
＊４ 確定がん数について

・確定がん数は、検診により発見された「がん」又は「がん疑い」の者を調査により計上
＊５ 平成３０年度報告（平成２９年度実績）から、検診方法がマンモグラフィのみとなった。

（２） 令和５年度乳がん検診（マンモグラフィのみの受診者）
１）一次検診結果（年齢階級別）

年齢 対象者数 一次検診
受診者数 受診率（％） 一次検診結果 要精検率（％）要精検者数 異常認めず

ａ ｂ ｃ＝ｂ／ａ ｄ ｅ＝ｄ／ｂ
４０～４４歳 ３，５１２ １，７１４ ４８．８ １８３ １，５３１ １０．６８
４５～４９歳 ３，７９９ １，６００ ４２．１ １６８ １，４３２ １０．５０
５０～５４歳 ３，５８９ １，８２５ ５０．８ １４０ １，６８５ ７．６７
５５～５９歳 ４，２８１ １，５４２ ３６．０ ９０ １，４５２ ５．８４
６０～６４歳 ７，６１５ ２，３６５ ３１．１ １３３ ２，２３２ ５．６２
６５～６９歳 １３，４５５ ２，２７６ １６．９ １３２ ２，１４４ ５．８０
７０～７４歳 １７，５０９ ２，８６５ １６．４ １３９ ２，７２６ ４．８５
７５～７９歳 １５，０９４ １，５７８ １０．５ ７９ １，４９９ ５．０１
８０歳以上 ４０，２６７ １，０８５ ２．７ ４２ １，０４３ ３．８７
計 １０９，１２１ １６，８５０ １５．４ １，１０６ １５，７４４ ６．５６
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精密検査結果

乳がん
7.2％

乳がん疑い
0.3％

異常認めず
42.8％

その他の疾病
49.7％

２）精密検査結果（年齢階級別）

年 齢
精密検査
受診者数

精密検査
受診率
（％）

精 密 検 査 結 果 乳がん
発見率
（％）

陽性反応
適中度
（％）異常認めず その他の疾病 乳がん疑い 乳がん

ｆ ｇ＝ｆ／ｄ ｈ ｉ＝ｈ／ｂ ｊ＝ｈ／ｄ
４０～４４歳 １７７ ９６．７ ６４ １０５ １ ７ ０．４１ ３．８３
４５～４９歳 １６４ ９７．６ ５０ １０６ ０ ８ ０．５０ ４．７６
５０～５４歳 １３５ ９６．４ ５１ ７７ ０ ７ ０．３８ ５．００
５５～５９歳 ８７ ９６．７ ３６ ４１ １ ９ ０．５８ １０．００
６０～６４歳 １２７ ９５．５ ６８ ５０ １ ８ ０．３４ ６．０２
６５～６９歳 １２５ ９４．７ ５７ ５４ ０ １４ ０．６２ １０．６１
７０～７４歳 １２８ ９２．１ ６０ ５３ ０ １５ ０．５２ １０．７９
７５～７９歳 ７３ ９２．４ ３７ ３２ ０ ４ ０．２５ ５．０６
８０歳以上 ３９ ９２．９ ２９ ６ ０ ４ ０．３７ ９．５２
計 １，０５５ ９５．４ ４５２ ５２４ ３ ７６ ０．４５ ６．８７

３）検診機関別
ａ．一次検診結果

検診機関
一次検診
受診者数

一次検診結果
要精検率（％）

要精検者数 異常認めず
a′ b′ c′＝b′／a′

保 健 事 業 団 ６，６５９ ３４６ ６，３１３ ５．２０
病 院 ７，７８９ ５５２ ７，２３７ ７．０９
診 療 所 ２，０６８ １７４ １，８９４ ８．４１
中国労働衛生協会 ３３４ ３４ ３００ １０．１８

計 １６，８５０ １，１０６ １５，７４４ ６．５６

ｂ．精密検査結果

検 診 機 関
精密検査
受診者数

精密検査
受 診 率
（％）

精 密 検 査 結 果 乳がん
発見率
（％）

陽性反応
適 中 度
（％）異常認めず その他の疾病 乳がん疑い 乳がん

d′ f′＝d′／b′ g′ h′＝g′／a′ I′＝h′／b′
保 健 事 業 団 ３２６ ９４．２２ １５７ １４４ ０ ２５ ０．３８ ７．２３
病 院 ５２４ ９４．９３ ２２７ ２５７ ３ ３７ ０．４８ ６．７０
診 療 所 １７２ ９８．８５ ５１ １１３ ０ ８ ０．３９ ４．６０
中国労働衛生協会 ３３ ９７．１ １７ １０ ０ ６ １．８０ １７．６５

計 １，０５５ ９５．４ ４５２ ５２４ ３ ７６ ０．４５ ６．８７
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５
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９
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２
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０
５
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４
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０
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町
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４４
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３
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３
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３３
９
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４
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０
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４
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４

２９
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０１

２９
１０
０．
０

１７
１０

０
２

１２
０．
２７
６

６．
９

若
桜
町

７８
５

１２
７

２５
１５
２

１９
．４

５
１

６
３．
９５

６
１０
０．
０

２
４

０
０

４
０．
００
０

０．
０

智
頭
町

１，
６１
７

１０
９

１７
８

２８
７

１７
．７

９
９

１８
６．
２７

１８
１０
０．
０

８
９

０
１

１０
０．
３４
８

５．
６

湯
梨
浜
町

３，
０８
３

４２
４

２０
３

６２
７

２０
．３

２２
１６

３８
６．
０６

３７
９７
．４

１９
１５

１
２

１８
０．
３１
９

５．
３

三
朝
町

１，
３９
３

１９
０

４９
２３
９

１７
．２

９
２

１１
４．
６０

８
７２
．７

８
０

０
０

０
０．
００
０

０．
０

北
栄
町

３，
０７
０

４２
９

１４
３

５７
２

１８
．６

２０
１５

３５
６．
１２

３０
８５
．７

１５
１０

０
５

１５
０．
８７
４

１４
．３

琴
浦
町

３，
６４
６

４４
０

１４
３

５８
３

１６
．０

９
１０

１９
３．
２６

１９
１０
０．
０

５
１１

０
３

１４
０．
５１
５

１５
．８

南
部
町

２，
１９
９

１７
７

２６
３

４４
０

２０
．０

１０
２０

３０
６．
８２

３０
１０
０．
０

１７
１３

０
０

１３
０．
００
０

０．
０

伯
耆
町

２，
４２
５
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２
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４
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３
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７
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２９
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４４
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４
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９
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町
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５
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３
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３
０

０
０

０
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０

０．
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町

８２
８
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５

４
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９
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．０

４
０

４
２．
６８

４
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０

２
２

０
０

２
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２
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４
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８
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１
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１～３年前 ４年以上前初回検診

（３） 令和５年度乳がん検診発見乳がん確定調査結果
１） 登録届け出数 ７９例

組織学的に確定された乳癌 ７７例
東部地区（２６例）鳥取市２１例 岩美町２例 八頭町２例 智頭町１例
中部地区（１８例）倉吉市７例 北栄町５例 湯梨浜町３例 琴浦町３例
西部地区（３３例）米子市２１例 境港市５例 大山町４例 日吉津村２例
伯耆町１例
２）年齢構成

３）検診歴
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StageⅢ
StageⅡ
StageⅠ
Tis

受診歴と病期

手術

乳房温存
（35％）

乳房切除
（64％）

不明
（1％）

腋窩郭清

不明
（3％）

SLNB
（74％）

AX
（23％）

その他の治療

内分泌療法 ６１

化学療法 ３０

抗HER２薬 ５

ICI １

放射線療法 ３２

（重複あり）

４）病期

５）治療

まとめ
１．令和５年度の確定乳癌は現時点で７７例で前年度（７２例）よりわずかに増加したが、例年と大き
な変化はなかった。
年代としては６０代が最も多かったが、４０代から７０代まで症例数の差は少なかった。このため患

者の平均年齢は６１．７歳と前年度より３歳低下した。
２．検診歴に関しては初回検診、経年検診の割合は前年度と変化を認めなかった。
３．非浸潤癌は１１例、StageⅠが４３例で、早期癌の比率は７０．１％で前年度の６３．９％より上昇した。
また、StageⅣ症例は認めなかった。
４．年代、検診歴と病期の関係では６０代、経年受診で早期癌の比率が高かった。
５．術式に関しては乳房切除術、腋窩郭清省略例が多く、前年度とほぼ同様であった。
６．治療の進歩に伴い、従来と比較して手術以外の治療選択が多様化している。

４６



５．大 腸 が ん 検 診

１．大腸がん検診実績
令和５年度の対象者数（４０歳以上のうち職場等で受診機会のない者として厚生労働省が示す算式に
より算定した推計数）１８１，４１４人のうち、受診者数は５２，０７０人、受診率は２８．７％で、前年度に比べ０．３
ポイント減少した。
このうち、４０歳から６９歳の値は、対象者数６３，９８７人、受診者数２２，１６６人、受診率３４．６％であった。
要精検者数は３，８７０人、要精検率７．４％で、前年度より０．３ポイント増であった。精検受診者は２，９００

人、精検受診率７４．９％で前年度より０．７ポイント減であった。精密検査の結果、大腸がんは１１８人で、
前年度と同数となった。大腸がん疑いは１２人であった。がん発見率（がん／受診者数）は０．２３％で前
年度に比べ０．０１ポイント増であった。また、陽性反応適中度（がん／要精検者数）は３．０５％で前年度
に比べ０．１０ポイント減であった。
要精検率は東部７．１％、中部７．９％、西部７．６％、がん発見率は東部０．２２２％、中部０．２３５％、西部

０．２２７％、陽性反応適中度は東部３．１％、中部３．０％、西部３．０％であった。
国のプロセス指標（対象年齢４０～７４歳）と比較すると、要精検率及び陽性反応適中度は基準値を満
たしているが、精検受診率及びがん発見率については、基準値に届いていない状況である。

〈検診機関別結果〉
（１） 一次検診

区 分 受診者数（率） 要精検者数
要精検率（％）

計 東部 中部 西部

車検診
（保健事業団・中国労働衛生協会）

１７，４８９
（３３．６％）

１，０９０ ６．２ ６．２ ６．１ ６．４

施設検診
（病院・診療所）

３４，５８１
（６６．４％）

２，７８０ ８．０ ７．５ １０．３ ７．９

計
５２，０７０
（１００％）

３，８７０ ７．４ ７．１ ７．９ ７．６

（２） 精密検査

区 分 精 検
受診者数

精 検
受診率
（％）

がん
がん発見率（％）

計 東部 中部 西部

車 検 診 ７９５ ７２．９ ４１ ０．２３４ ０．２０３ ０．２２４ ０．２９４

施 設 検 診 ２，１０５ ７５．７ ７７ ０．２２３ ０．２３１ ０．２５１ ０．２０６

計 ２，９００ ７４．９ １１８ ０．２２７ ０．２２２ ０．２３５ ０．２２７
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２．大腸がん検診発見大腸がん確定調査結果
検診で発見された大腸がん及びがん疑い１３０例について確定調査を行った結果、確定癌１２５例（地域

検診４５例、施設検診８０例）、腺腫３例、その他２例であった。そのうち早期がんは７７例、早期癌率は
６１．６％であった。令和４年度に比べ確定癌が４例増加し、早期癌率が２．９ポイント減少している。
調査の結果は以下のとおりで、例年と同様の傾向であった。

（１） 性及び年齢では男女とも例年通り６５歳以上から癌が多く発見され、８０歳代が一番多かった。令
和５年度は４０歳代から癌が３例発見された。

（２） 部位では「Ｒ」と「Ｓ」合わせて４７．２％で、肉眼分類では「２」が２６．４％であった。早期癌７７
例の肉眼分類では「Ip」「Isp」合わせて３６．４％であった。

（３） 大きさは１０㎜以下が２７．２％、令和４年度の１４．９％に比べ、小さい癌が多く見つかっている。
（４） 深達度「m」が４２．４％、「sm」が１８．４％、「不明」が０．８％で、早期癌率は６１．６％であった。
（５） Dukes分類は「Ａ」が６２．４％、組織型分類は「Wel」が６０．８％、「Mod」が３０．４％であった。
（６） 治療方法は外科手術が１６例（１２．８％）、内視鏡下手術が４５例（３６．０％）、内視鏡治療は５９例
（４７．２％）であった。その他：高齢のため経過観察２例、がんセンター紹介のため詳細不明１例、
化学療法１例、記載なしのため不明１例であった。

（７） 逐年検診発見進行癌は２０例（東部６例、中部５例、西部９例）であった。各地区で症例検討を
行っていただき、問題点等について検討していただく。

〈圏域別結果〉
（１） 車検診

区 分 要精検者数 要精検率（％） 精検受診者数 精検受診率（％） が ん 疑 い が ん がん発見率（％）

東 部 ４３１ ６．２ ３２１ ７４．５ ２ １４ ０．２０３

中 部 ３５２ ６．１ ２５５ ７２．４ ０ １３ ０．２２４

西 部 ３０７ ６．４ ２１９ ７１．３ ０ １４ ０．２９４

計 １，０９０ ６．２ ７９５ ７２．９ ２ ４１ ０．２３４

（２） 施設検診

区 分 要精検者数 要精検率（％） 精検受診者数 精検受診率（％） が ん 疑 い が ん がん発見率（％）

東 部 １，１３６ ７．５ ８８２ ７７．６ ２ ３５ ０．２３１

中 部 ４５０ １０．３ ３３４ ７４．２ ３ １１ ０．２５１

西 部 １，１９４ ７．９ ８８９ ７４．５ ５ ３１ ０．２０６

計 ２，７８０ ８．０ ２，１０５ ７５．７ １０ ７７ ０．２２３
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大腸がん発見率の推移

大腸がん発見率
R1 R3 R5

0.23

0.22

R4R2H30
確定がん率

（１） 大腸がん検診の受診者数及び受診率等の推移

区 分 平成３０年度 令和元年度 令和２年度 令和３年度 令和４年度 令和５年度

一 次 検 診

対 象 者 数（人） Ａ １８９，１３２ １８９，１３２ １８９，１３２ １８１，４１４ １８１，４１４ １８１，４１４

受 診 者 数（人） Ｂ ５６，９９１ ５７，４７６ ５２，１０７ ５３，８８４ ５２，６４７ ５２，０７０

受 診 率（％）Ｃ＝Ｂ／Ａ ３０．１ ３０．４ ２７．６ ２９．７ ２９．０ ２８．７

一次検診結果

異 常 認 め ず（人） Ｄ ５２，２４５ ５２，３３０ ４７，４５３ ４９，７４１ ４８，９０４ ４８，２００

要 精 検 者 数（人） Ｅ ４，７４６ ５，１４６ ４，６５４ ４，１４３ ３，７４３ ３，８７０

要 精 検 率（％）Ｆ＝Ｅ／Ｂ ８．３３ ８．９５ ８．９３ ７．７０ ７．１０ ７．４０

精 密 検 査
精検受診者数（人） Ｇ ３，６９６ ４，００９ ３，５６３ ３，１６５ ２，８３１ ２，９００

精 検 受 診 率（％）Ｈ＝Ｇ／Ｅ ７７．９ ７７．９ ７６．６ ７６．４ ７５．６ ７４．９

精密検査結果

大腸がんの者（人） Ｉ １７０（１３） １９０（６） １４９（１０） １４４（１２） １１８（１１） １１８（１２）

大腸がん発見率（％）Ｊ＝Ｉ／Ｂ ０．３０ ０．３３ ０．２９ ０．２７ ０．２２ ０．２３

陽性反応適中度（％）Ｋ＝Ｉ／Ｅ ３．６ ３．７ ３．２ ３．５ ３．２ ３．０

確定調査結果
確 定 が ん 数（人） Ｌ １７０ １９０ １４９ １５３ １２１ １２５

確 定 が ん 率（％）Ｍ＝Ｌ／Ｂ ０．３０ ０．３３ ０．２９ ０．２８ ０．２３ ０．２４

※１ 精密検査結果欄の（ ）内の数値は「がん疑いの者」の数を外数で計上
※２ がん発見率及び陽性反応適中度は、平成１８年度報告から「がん」の者のみを計上
※３ 陽性反応適中度は、要精検者数を分母として算出。
※４ 確定がん数は、検診により発見された「がん」又は「がん疑い」の者を調査により計上

４９



（２） 令和５年度大腸がん検診結果
１）一次検診結果（年齢階級別）

年 齢
対象者数

一 次 検 診
受 診 者 数

受診率
（％）

一次検診結果 要精検率
（％）要精検者数 異常認めず

ａ ｂ ｃ＝ｂ／ａ ｄ ｅ＝ｄ／ｂ

男 女 男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 計

４０～４４歳 ２，９７２ ３，５１２ ６８８ １，２１１ ２３．１ ３４．５ ２９．３ ３４ ６８ ６５４ １，１４３ ４．９ ５．６ ５．４

４５～４９歳 ３，２１０ ３，７９９ ７２３ １，４１３ ２２．５ ３７．２ ３０．５ ３１ ６９ ６９２ １，３４４ ４．３ ４．９ ４．７

５０～５４歳 ２，７４３ ３，５８９ ８７９ １，６３０ ３２．０ ４５．４ ３９．６ ５０ ８２ ８２９ １，５４８ ５．７ ５．０ ５．３

５５～５９歳 ２，８９１ ４，２８１ ８３０ １，７７７ ２８．７ ４１．５ ３６．３ ５４ ８１ ７７６ １，６９６ ６．５ ４．６ ５．２

６０～６４歳 ５，１７６ ７，６１５ １，４８０ ３，０５６ ２８．６ ４０．１ ３５．５ １０９ １６６ １，３７１ ２，８９０ ７．４ ５．４ ６．１

６５～６９歳 １０，７４４ １３，４５５ ３，４７３ ５，００６ ３２．３ ３７．２ ３５．０ ２７６ ３０４ ３，１９７ ４，７０２ ７．９ ６．１ ６．８

７０～７４歳 １４，２５６ １７，５０９ ５，２４７ ６，６７７ ３６．８ ３８．１ ３７．５ ４７８ ３９５ ４，７６９ ６，２８２ ９．１ ５．９ ７．３

７５～７９歳 １１，２１６ １５，０９４ ４，１３１ ５，３２２ ３６．８ ３５．３ ３５．９ ４１２ ３６８ ３，７１９ ４，９５４ １０．０ ６．９ ８．３

８０歳以上 １９，０８５ ４０，２６７ ３，６７０ ４，８５７ １９．２ １２．１ １４．４ ４３２ ４６１ ３，２３８ ４，３９６ １１．８ ９．５ １０．５

計 ７２，２９３ １０９，１２１ ２１，１２１ ３０，９４９ ２９．２ ２８．４ ２８．７ １，８７６ １，９９４ １９，２４５ ２８，９５５ ８．９ ６．４ ７．４

合 計 １８１，４１４ ５２，０７０ ２８．７ ３，８７０ ４８，２００ ７．４

２）精密検査結果（年齢階級別）

年 齢

精密検査
受診者数

精密検査受診率
（％）

精密検査結果 大腸がん発見率
（％）

陽性反応適中度
（％）異常認めず その他の疾病 大腸がん疑い 大腸がん

ｆ ｇ＝ｆ／ｄ ｈ ｉ＝ｈ／ｂ ｊ＝ｈ／ｄ

男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女 計

４０～４４歳 ２０ ４８ ５８．８ ７０．６ ６６．７ ５ ３２ １５ １６ ０ ０ ０ ０ ０．００００．００００．０００ ０．０ ０．０ ０．０

４５～４９歳 １５ ４３ ４８．４ ６２．３ ５８．０ ４ ２１ １０ ２０ ０ ０ １ ２ ０．１３８０．１４２０．１４０ ３．２ ２．９ ３．０

５０～５４歳 ３３ ５５ ６６．０ ６７．１ ６６．７ １１ ２２ ２１ ３２ ０ ０ １ １ ０．１１４０．０６１０．０８０ ２．０ １．２ １．５

５５～５９歳 ３４ ６６ ６３．０ ８１．５ ７４．１ ７ ２７ ２５ ３５ ０ ２ ２ ２ ０．２４１０．１１３０．１５３ ３．７ ２．５ ３．０

６０～６４歳 ８５ １２４ ７８．０ ７４．７ ７６．０ １５ ４５ ６４ ７６ １ ０ ５ ３ ０．３３８０．０９８０．１７６ ４．６ １．８ ２．９

６５～６９歳 １９７ ２４６ ７１．４ ８０．９ ７６．４ ３１ ８３ １５０ １５４ １ ０ １５ ９ ０．４３２０．１８００．２８３ ５．４ ３．０ ４．１

７０～７４歳 ３４８ ３１３ ７２．８ ７９．２ ７５．７ ５１ ８４ ２８４ ２１７ １ ０ １２ １２ ０．２２９０．１８００．２０１ ２．５ ３．０ ２．７

７５～７９歳 ３２８ ２９９ ７９．６ ８１．３ ８０．４ ４５ ７９ ２７２ ２１０ ０ １ １１ ９ ０．２６６０．１６９０．２１２ ２．７ ２．４ ２．６

８０歳以上 ３０４ ３４２ ７０．４ ７４．２ ７２．３ ５２ ９２ ２３７ ２２６ ０ ６ １５ １８ ０．４０９０．３７１０．３８７ ３．５ ３．９ ３．７

計 １，３６４１，５３６ ７２．７ ７７．０ ７４．９ ２２１ ４８５ １，０７８ ９８６ ３ ９ ６２ ５６ ０．２９４０．１８１０．２２７ ３．３ ２．８ ３．０

合計 ２，９００ ７４．９ ７０６ ２，０６４ １２ １１８ ０．２２７ ３．０

５０



精密検査結果 その他の疾病の内訳

大腸がん疑い
0.4％

大腸がん
4.1％

異常認めず
24.3％

その他の疾病
71.2％

その他　10.2％

ポリープ（腺腫）
68.1％

潰瘍性大腸炎　0.4％
クローン病　0.0％

大腸憩室　12.2％

ポリープ（不明）
3.6％

ポリープ（非腺腫）
5.6％

３）検診機関別
ａ．一次検診結果

一次検診機関
一次検診受診者数 一 次 検 診 結 果 要精検率（％）

要精検者数 異常認めず
a′ b′ c′＝b′／a′

男 女 男 女 男 女 男 女 計

保 健 事 業 団 ６，３１９ １０，２４１ ４７３ ５７２ ５，８４６ ９，６６９ ７．５ ５．６ ６．３

中国労働衛生協会 ３１０ ６１９ １９ ２６ ２９１ ５９３ ６．１ ４．２ ４．８

地 域 検 診 小 計 ６，６２９ １０，８６０ ４９２ ５９８ ６，１３７ １０，２６２ ７．４ ５．５ ６．２

病 院 ４，４７２ ５，６６４ ４８１ ４０３ ３，９９１ ５，２６１ １０．８ ７．１ ８．７

診 療 所 １０，０２０ １４，４２５ ９０３ ９９３ ９，１１７ １３，４３２ ９．０ ６．９ ７．８

施 設 検 診 小 計 １４，４９２ ２０，０８９ １，３８４ １，３９６ １３，１０８ １８，６９３ ９．６ ６．９ ８．０

計 ２１，１２１ ３０，９４９ １，８７６ １，９９４ １９，２４５ ２８，９５５ ８．９ ６．４ ７．４

合 計 ５２，０７０ ３，８７０ ４８，２００ ７．４

ｂ．精密検査結果

年 齢

精密検査
受診者数

精密検査受診率
（％）

精 密 検 査 結 果 大腸がん発見率
（％）

陽性反応適中度
（％）異常認めず その他の疾病 大腸がん疑い 大腸がん

d′ e′＝d′／b′ f′ g′＝f′／a′ h′＝f′／b′

男 女 男 女 計 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女 計

保健事業団 ３３３ ４２６ ７０．４ ７４．５ ７２．６ ５４ １４１ ２６１ ２６４ １ １ １７ ２０ ０．２６９０．１９５０．２２３ ３．６ ４．２ ３．５

中国労働衛生協会 １６ ２０ ８４．２ ７６．９ ８０．０ ７ ７ ６ １２ ０ ０ ３ １ ０．９６８０．１６２０．４３１ １５．８ ５．３ ８．９

地域検診小計 ３４９ ４４６ ７０．９ ７４．６ ７２．９ ６１ １４８ ２６７ ２７６ １ １ ２０ ２１ ０．３０２０．１９３０．２３４ ４．１ ３．５ ３．８

病 院 ３３６ ２８８ ６９．９ ７１．５ ７０．６ ５４ ９５ ２７１ １８６ ０ ０ １１ ７ ０．２４６０．１２４０．１７８ ２．３ １．５ ２．０

診 療 所 ６７９ ８０２ ７５．２ ８０．８ ７８．１ １０６ ２４２ ５４０ ５２４ ２ ８ ３１ ２８ ０．３０９０．１９４０．２４１ ３．４ ３．１ ３．１

施設検診小計 １，０１５１，０９０ ７３．３ ７８．１ ７５．７ １６０ ３３７ ８１１ ７１０ ２ ８ ４２ ３５ ０．２９００．１７４０．２２３ ３．０ ２．５ ２．８

計 １，３６４１，５３６ ７２．７ ７７．０ ７４．９ ２２１ ４８５ １，０７８ ９８６ ３ ９ ６２ ５６ ０．２９４０．１８１０．２２７ ３．３ ３．０ ３．０

合 計 ２，９００ ７４．９ ７０６ ２，０６４ １２ １１８ ０．２２７ ３．０
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Ａ
Ｂ

Ｃ
Ｄ
＝
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＋
Ｃ
Ｅ
＝
Ｄ

／Ａ
Ｆ

Ｇ
Ｈ
＝
Ｆ
＋
Ｇ
Ｉ
＝
Ｈ

／Ｄ
Ｊ

Ｋ
＝
Ｊ

／Ｈ
Ｌ

Ｍ
Ｎ

Ｏ
Ｐ＝

Ｍ＋
Ｎ＋

Ｏ
Ｑ
＝
Ｏ

／Ｄ
Ｒ
＝
Ｏ

／Ｈ

鳥
取
市

５７
，６
３３

３，
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１
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３２

１６
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０３

２８
．６
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９
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１，
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０
１０
，８
６４

１０
，８
６４

２４
．８

０
８５
９

８５
９

７．
９

６６
４

７７
．３

１４
５

４８
７

５
２７

５１
９

０．
２４
９

３．
１

倉
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市

１６
，１
６３

６０
８

２，
６４
４

３，
２５
２

２０
．１

２８
２７
５

３０
３

９．
３

２３
８

７８
．５

７２
１５
８

３
５

１６
６

０．
１５
４

１．
７

境
港
市

１０
，７
９６

７６
１

２，
３５
０

３，
１１
１

２８
．８

４５
１６
８

２１
３

６．
８

１７
１

８０
．３

２８
１３
８

０
５

１４
３

０．
１６
１

２．
３

岩
美
町

４，
２４
５

９２
９

５７
９

１，
５０
８

３５
．５

６８
４６

１１
４

７．
６

８３
７２
．８

１０
６４

１
８

７３
０．
５３
１

７．
０

八
頭
町

５，
６７
４

１，
７５
８

７７
３

２，
５３
１

４４
．６

１０
２

６０
１６
２

６．
４

１１
４

７０
．４

２０
８６

１
７

９４
０．
２７
７

４．
３

若
桜
町

１，
３３
６

１２
９

４２
０

５４
９

４１
．１

８
３２

４０
７．
３

３３
８２
．５

８
２３

０
２

２５
０．
３６
４

５．
０

智
頭
町

２，
７２
３

３２
４

６２
６

９５
０

３４
．９

２４
４１

６５
６．
８

５４
８３
．１

７
４６

０
１

４７
０．
１０
５

１．
５

湯
梨
浜
町

５，
３１
９

１，
０９
４

７９
３

１，
８８
７

３５
．５

６６
７４

１４
０

７．
４

９４
６７
．１

３３
５５

０
６

６１
０．
３１
８

４．
３

三
朝
町

２，
３３
６

５４
３

２４
６

７８
９

３３
．８

２８
２８

５６
７．
１

３４
６０
．７

１２
２０

０
２

２２
０．
２５
３

３．
６

北
栄
町

５，
２５
０

２，
４４
３

２９
１

２，
７３
４

５２
．１

１５
９

３３
１９
２

７．
０

１３
４

６９
．８

４０
８９

０
５

９４
０．
１８
３

２．
６

琴
浦
町

６，
２４
３

１，
１２
６

４０
７

１，
５３
３

２４
．６

７１
４０

１１
１

７．
２

８９
８０
．２

２０
６３

０
６

６９
０．
３９
１

５．
４

南
部
町

３，
７２
２

２７
６

１，
１０
８

１，
３８
４

３７
．２

１５
８４

９９
７．
２

６１
６１
．６

１４
４６

０
１

４７
０．
０７
２

１．
０

伯
耆
町

４，
０９
１

９０
５

４９
０

１，
３９
５

３４
．１

５１
６１

１１
２

８．
０

４５
４０
．２

２０
２２

０
３

２５
０．
２１
５

２．
７

日
吉
津
村

９８
１

２６
０

１９
６

４５
６

４６
．５

１７
１８

３５
７．
７

２７
７７
．１

９
１７

０
１

１８
０．
２１
９

２．
９

大
山
町

６，
３４
２

１，
３３
５

０
１，
３３
５

２１
．１

１０
０

０
１０
０

７．
５

７９
７９
．０

１９
５４

０
６

６０
０．
４４
９

６．
０

日
南
町

２，
１９
８

４２
９

６２
４９
１

２２
．３

３３
４

３７
７．
５

２１
５６
．８

６
１４

０
１

１５
０．
２０
４

２．
７

日
野
町

１，
３４
０

２７
９

０
２７
９

２０
．８

１９
０

１９
６．
８

１７
８９
．５

６
１１

０
０

１１
０．
００
０

０．
０

江
府
町

１，
２２
６

５１
９

０
５１
９

４２
．３

２７
０

２７
５．
２

２３
８５
．２

１０
１２

０
１

１３
０．
１９
３

３．
７

合
計
１８
１，
４１
４
１７
，４
８９

３４
，５
８１

５２
，０
７０

２８
．７

１，
０９
０

２，
７８
０

３，
８７
０

７．
４

２，
９０
０

７４
．９

７０
６

２，
０６
４

１２
１１
８

２，
１９
４

０．
２２
７

３．
０

東
部

７１
，６
１１

６，
９１
１

１５
，１
３０

２２
，０
４１

３０
．８

４３
１

１，
１３
６

１，
５６
７

７．
１

１，
２０
３

７６
．８

２７
２

８７
８

４
４９

９３
１

０．
２２
２

３．
１

中
部

３５
，３
１１

５，
８１
４

４，
３８
１

１０
，１
９５

２８
．９

３５
２

４５
０

８０
２

７．
９

５８
９

７３
．４

１７
７

３８
５

３
２４

４１
２

０．
２３
５

３．
０

西
部

７４
，４
９２

４，
７６
４

１５
，０
７０

１９
，８
３４

２６
．６

３０
７

１，
１９
４

１，
５０
１

７．
６

１，
１０
８

７３
．８

２５
７

８０
１

５
４５

８５
１

０．
２２
７

３．
０

５２



（３） 令和５年度大腸がん検診発見大腸がん確定調査結果
表１ 報告癌と確定癌

地 域 検 診 施 設 検 診 計
総計

東部 中部 西部 小計 東部 中部 西部 小計 東部 中部 西部

報 告 癌 ２０ １３ １４ ４７ ３３ １４ ３６ ８３ ５３ ２７ ５０ １３０

確 定 癌 １９ １２ １４ ４５ ３３ １２ ３５ ８０ ５２ ２４ ４９ １２５

腺 腫 １ ０ ０ １ ０ １ １ ２ １ １ １ ３

そ の 他 ０ １ ０ １ ０ １ ０ １ ０ ２ ０ ２

表２ 性及び年齢

年 齢 ４０～ ４５～ ５０～ ５５～ ６０～ ６５～ ７０～ ７５～ ８０～ 計

地

域

男 ０ ０ ０ ０ ２ ２ ３ ８ ７ ２２

女 ０ １ １ １ ０ ４ ６ ４ ６ ２３

計 ０ １ １ １ ２ ６ ９ １２ １３ ４５

施

設

男 ０ １ １ ２ ４ １３ ９ ４ ８ ４２

女 ０ １ ０ ２ ３ ５ ６ ５ １６ ３８

計 ０ ２ １ ４ ７ １８ １５ ９ ２４ ８０

計
男 ０ １ １ ２ ６ １５ １２ １２ １５ ６４

女 ０ ２ １ ３ ３ ９ １２ ９ ２２ ６１

総 計 ０ ３ ２ ５ ９ ２４ ２４ ２１ ３７ １２５

表３ 部 位

地 域 検 診 施 設 検 診
総計（％）

東部 中部 西部 小計 東部 中部 西部 小計

Ｐ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０

Ｒ ３ ５ ３ １１ ７ ２ ９ １８ ２９（２３．２）

Ｓ ４ ４ ５ １３ ６ ３ ８ １７ ３０（２４．０）

Ｄ ０ ０ ２ ２ １ ０ ０ １ ３（ ２．４）

Ｔ ２ １ １ ４ １ ４ ５ １０ １４（１１．２）

Ａ ５ １ ３ ９ １２ ２ ８ ２２ ３１（２４．８）

Ｃ ５ １ ０ ６ ６ １ ３ １０ １６（１２．８）

Ｖ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０

不明 ０ ０ ０ ０ ０ ０ ２ ２ ２（ １．６）

計 １９ １２ １４ ４５ ３３ １２ ３５ ８０ １２５

５３



表４ 大きさ

大きさ
（㎜）

地 域 検 診 施 設 検 診
総計（％）

東部 中部 西部 小計 東部 中部 西部 小計

０～１０ ５ ３ ６ １４ ７ ２ １１ ２０ ３４（２７．２）

１１～２０ ２ ３ ５ １０ １１ ４ ７ ２２ ３２（２５．６）

２１～５０ ９ ４ ３ １６ １４ ４ １４ ３２ ４８（３８．４）

５１～ １ ０ ０ １ １ ０ １ ２ ３（ ２．４）

不明 ２ ２ ０ ４ ０ ２ ２ ４ ８（ ６．４）

計 １９ １２ １４ ４５ ３３ １２ ３５ ８０ １２５

表５ 肉眼分類

肉眼型 地域検診 施設検診 計（％）

０ ２７ ５０ ７７（６１．６）

１ ２ ７ ９（ ７．２）

２ １３ ２０ ３３（２６．４）

３ ０ １ １（ ０．８）

４ ０ １ １（ ０．８）

５ １ ０ １（ ０．８）

不明 ２ １ ３（ ２．４）

計 ４５ ８０ １２５

表６ ０型の肉眼分類

肉眼型 地域検診 施設検診 計（％）

Ⅰp ４ ４ ８（１０．４）

Ⅰsp ８ １２ ２０（２６．０）

Ⅰs ６ ６ １２（１５．６）

Ⅱa ７ １３ ２０（２６．０）

Ⅱa＋Ⅱc ０ ５ ５（ ６．５）

Ⅱb ０ ０ ０

Ⅱc １ １ ２（ ２．６）

Ⅲ ０ ０ ０

その他 １ ９ １０（１３．０）

不明 ０ ０ ０

計 ２７ ５０ ７７

表７ 深達度

深達度
地 域 検 診 施 設 検 診

計（％）
東部 中部 西部 東部 中部 西部

m ９ ６ ６ １２ ６ １４ ５３（４２．４）

sm ３ ０ ２ ７ ２ ９ ２３（１８．４）

不明 １ ０ ０ ０ ０ ０ １（ ０．８）

小計 １３ ６ ８ １９ ８ ２３ ７７（６１．６）

mp ２ １ ３ ８ ２ ０ １６（１２．８）

ss ２ ４ ３ ５ １ ６ ２１（１６．８）

se １ ０ ０ ０ ０ ４ ５（ ４．０）

si ０ ０ ０ １ ０ １ ２（ １．６）

不明 １ １ ０ ０ １ １ ４（ ３．２）

計 １９ １２ １４ ３３ １２ ３５ １２５

５４



表８ Dukes分類

Dukes分類
地 域 検 診 施 設 検 診

計（％）
東部 中部 西部 東部 中部 西部

Ａ １３ ７ ８ ２６ ６ １８ ７８（６２．４）

Ｂ ０ ２ ２ ３ ０ ２ ９（ ７．２）

Ｃ ３ ０ ２ ２ ２ ４ １３（１０．４）

Ｄ ０ ０ ０ ０ １ １ ２（ １．６）

不明 ３ ３ ２ ２ ３ １０ ２３（１８．４）

計 １９ １２ １４ ３３ １２ ３５ １２５

表９ 組織型分類

組織型
地 域 検 診 施 設 検 診

計（％）
東部 中部 西部 東部 中部 西部

Wel １５ １０ ９ １７ ７ １８ ７６（６０．８）

Mod ３ ２ ４ １２ ４ １３ ３８（３０．４）

Por ０ ０ ０ ０ ０ ２ ２（ １．６）

Muc ０ ０ ０ ０ ０ １ １（ ０．８）

その他 ０ ０ １ ４ ０ ０ ５（ ４．０）

不明 １ ０ ０ ０ １ １ ３（ ２．４）

計 １９ １２ １４ ３３ １２ ３５ １２５

表１０ 治療法

治療方法
地 域 検 診 施 設 検 診

計（％）
東部 中部 西部 東部 中部 西部

外 科 手 術 ０ ２ ２ ４ ２ ６ １６（１２．８）

内視鏡下手術（腹腔鏡） ８ ３ ６ １４ ３ １１ ４５（３６．０）

内視鏡治療 ９ ７ ６ １５ ６ １６ ５９（４７．２）

その他不明 ２ ０ ０ ０ １ ２ ５（ ４．０）

計 １９ １２ １４ ３３ １２ ３５ １２５

５５



年 度 検 診 事 業 実 施 方 法

Ｈ７～９ 肝臓がん検診（単県）
・基本健診と同時実施
・３年間のうち１年間のみ全市町村が実施

Ｈ１０～１３ 肝臓がん検診（単県）
・原則、基本健診と同時実施。単独も可
・希望市町村のみ。複数年にわたる継続実施も可
・定期検査開始

Ｈ１４
肝炎ウイルス検査（国庫）

・基本健診と同時実施（Ｈ１８までの緊急対策）
・節目検診（４０―７０歳の５歳刻み）＋節目外（要指導者等）

肝臓がん検診（単県） ・Ｈ１０―１３と同様

Ｈ１５～１６

肝炎ウイルス検査（国庫） ・Ｈ１４―と同様

肝臓がん検診（単県）
・肝炎ウイルス対象外の者を対象とする補完的検診に
・検査内容を肝炎ウイルス検査に統一
・検診事業はＨ１６で廃止（定期検査は継続）

Ｈ１７～１８ 肝炎ウイルス検査（国庫） ・Ｈ１４―と同様

Ｈ１９～ 肝炎ウイルス検査（国庫）
・節目検診（４０歳のみ＋未受診者）＋節目外（要指導者等）

・Ｈ２３年より節目検診（４０歳以上の５歳刻み）に個別受診勧奨

区 分 対 象 者 受 診 者 受 診 率
定 期 検 査 結 果

慢性肝炎 肝 硬 変 肝臓がん がん疑い

Ｂ型肝炎 １，８４７人 ９１３人 ４９．４％
１４６人

（１６．０％）
１０人

（１．１％）
３人

（０．３％）
３人

（０．３％）

Ｃ型肝炎 ５８２人 ２５５人 ４３．８％
２８人

（１１．０％）
５人

（２．０％）
８人

（３．１％）
３人

（１．２％）
※肝臓がんと報告された中には、過去の定期検査で「がん」と報告されたものも含まれている。

６．肝 臓 が ん 検 診

１．鳥取県における肝臓がん検診事業沿革

２．肝臓がん検診実績
１）令和５年度健康増進事業における肝炎ウイルス検査
令和５年度は１９市町村で実施し、対象者は２０５，６１８人（令和４年度２１０，５９９人）のうち受検者数
は３，８５７人で、受検率は１．９％で、前年度と同じであった。要精検者数はHBs抗原陽性者４６人で陽
性率１．２％（前年度０．８％）、HCV抗体陽性者８人で陽性率０．２％（前年度０．３％）であった。要精
検者のうち精密検査受診者は３４人であり、精検受診率は６３．０％で、前年度に比べ７．２ポイント増
であった。精検受診者３４人中肝臓がんは０人であった。
２）肝臓がん検診により発見されたウイルス陽性者に対しての定期検査の状況について（県事業の
肝臓がん対策事業）
平成１０年度から実施している、検診で発見された肝炎ウイルス陽性者に対する定期検査は１９市

町村で実施された。結果は以下のとおりである。
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３）平成７年度から令和５年度の２９年間を集計すると、受診者総数は１８７，５１４人、HBs抗原陽性者
３，８２８人：陽性率２．０４％、HCV抗体陽性者３，７８５人：陽性率２．０２％であった。年齢別陽性率はＢ
型で５０―５４歳をピークに山型を示し、Ｃ型は高齢になるほど陽性率が高かった。

３．肝臓がん検診発見肝臓がん追跡調査結果
（１） 令和５年度肝炎ウイルス検査からは肝臓がんまたは疑いは発見されなかった。また、肝臓が
ん検診により発見されたウイルス陽性者に対しての定期検査７例について調査を行った結果、今
回新規が６例あり、Ｂ型肝炎ウイルス陽性者から肝臓がんが１例、Ｃ型肝炎ウイルス陽性者から
肝臓がんが３例、血管腫１例、肝臓がん疑い１例であった。

（２） 平成７年から開始した肝臓がん検診によって発見された肝臓がんは令和４年度までで３１人で、
現在生存中の患者は３人であった。平成１０年から開始した定期検査によって発見された肝臓がん
は、精査中も含めて令和４年度までで２０７人で、現在生存中の患者は４９人である。
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（１） 肝炎ウイルス検査受診者数等の推移
（１） 一次検診
年 度 受 検 者 数 HBs陽性者 HBs陽性率（％） HCV陽性者 HCV陽性率（％）
Ｒ３ ４，４５８ ５７ １．３ １２ ０．３
Ｒ４ ３，９９９ ３２ ０．８ １１ ０．３
Ｒ５ ３，８５７ ４６ １．２ ８ ０．２

※各陽性者数にはＢ型、Ｃ型ともに陽性である者が含まれるため、各陽性者数の合計は下段の要精検者数に一致しない。

（２） 精密検査
年 度 要精検者数 精検受診者数 精検受診率（％） が ん がん発見率（％）
Ｒ３ ６８ ３９ ５７．４ ０ ０．００
Ｒ４ ４３ ２４ ５５．８ ０ ０．００
Ｒ５ ５４ ３４ ６３．０ ０ ０．００

※ がん発見率は、平成１８年度報告から「がん」の者のみを計上

（３） 年齢階級別受診状況

区 分 令和５年度 平成７～令和５年度
受 診 者 数 HBs陽性率（％） HCV陽性率（％） 受 診 者 数 HBs陽性率（％） HCV陽性率（％）

４０～４４歳 ８１７ ０．５ ０．０ ２１，６０８ １．５５ ０．４３
４５～４９歳 ３０２ １．０ ０．３ １４，３１１ ２．５４ １．０４
５０～５４歳 ３３１ ０．６ ０．０ １５，７１９ ２．７７ １．２７
５５～５９歳 ２９７ １．３ ０．３ １８，９９３ ２．４８ １．７７
６０～６４歳 ４８４ ０．８ ０．０ ３２，３８６ ２．１５ ２．１６
６５～６９歳 ６８３ ０．９ ０．４ ３５，２７０ ２．０４ ２．３８
７０～７４歳 ６３９ ３．０ ０．３ ２９，２９５ １．７８ ２．７５
７５～７９歳 １７１ １．８ ０．０ １１，２３３ １．４９ ３．４１
８０歳以上 １３３ ０．８ ０．８ ８，６９９ １．３６ ３．１７
計 ３，８５７ １．２ ０．２ １８７，５１４ ２．０４ ２．０２

（２） 令和５年度健康増進事業における肝炎ウイルス検査
１）一次検診結果（年齢階級別）

年齢階級

一次検診
受診者数

一 次 検 診 結 果
HBs抗原陽性率
（％）

HCV抗体陽性率
（％）異常認めず HBs抗原

のみ陽性
HCV抗体
のみ陽性

HBs・HCV
ともに陽性

ａ ｂ ｃ ｄ ｅ＝（ｂ＋ｄ）／ａ ｆ＝（ｃ＋ｄ）／ａ

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女 計

４０～４４歳 ２９６ ５２１ ２９４ ５１９ ２ ２ ０ ０ ０ ０ ０．７ ０．４ ０．５ ０．０ ０．０ ０．０

４５～４９歳 １２３ １７９ １２０ １７８ ２ １ １ ０ ０ ０ １．６ ０．６ １．０ ０．８ ０．０ ０．３

５０～５４歳 １５４ １７７ １５２ １７７ ２ ０ ０ ０ ０ ０ １．３ ０．０ ０．６ ０．０ ０．０ ０．０

５５～５９歳 １３８ １５９ １３６ １５６ ２ ２ ０ １ ０ ０ １．４ １．３ １．３ ０．０ ０．６ ０．３

６０～６４歳 ２１６ ２６８ ２１３ ２６７ ３ １ ０ ０ ０ ０ １．４ ０．４ ０．８ ０．０ ０．０ ０．０

６５～６９歳 ３７７ ３０６ ３７１ ３０３ ４ ２ ２ １ ０ ０ １．１ ０．７ ０．９ ０．５ ０．３ ０．４

７０～７４歳 ３５６ ２８３ ３４８ ２７０ ６ １３ ２ ０ ０ ０ １．７ ４．６ ３．０ ０．６ ０．０ ０．３

７５～７９歳 ８７ ８４ ８４ ８４ ３ ０ ０ ０ ０ ０ ３．４ ０．０ １．８ ０．０ ０．０ ０．０

８０歳以上 ６３ ７０ ６２ ６９ ０ １ １ ０ ０ ０ ０．０ １．４ ０．８ １．６ ０．０ ０．８

計 １，８１０ ２，０４７ １，７８０ ２，０２３ ２４ ２２ ６ ２ ０ ０ １．３ １．１ １．２ ０．３ ０．１ ０．２

合 計 ３，８５７ ３，８０３ ４６ ８ ０ １．２ ０．２
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２
）
精
密
検
査
結
果
（
年
齢
階
級
別
）

年
齢

区
分

精
密
検
査

受
診

者

精
密

検
査

結
果

肝
臓
が
ん

発
見

率
（
％
）

健
康

指
導

対
象

者
診

断
名

そ
の
他

無
症
候
性
キ
ャ
リ
ア

脂
肪

肝
慢
性
肝
炎

肝
硬

変
ア
ル
コ
ー
ル
性
肝
障
害

肝
臓
が
ん
疑
い

肝
臓
が
ん

そ
の
他
の
疾
病

ａ
ｇ

ｈ
＝
ｇ

／ａ
男

女
男

女
男

女
男

女
男

女
男

女
男

女
男

女
男

女
男

女
男

女

４０
～
４４
歳

Ｂ
型
陽
性

０
２

０
１

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

０
２

０
１

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
．０
００

０
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００

４５
～
４９
歳

Ｂ
型
陽
性

２
０

０
０

１
０

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

１
０

０
０

０
０

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０
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性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

３
０

０
０

１
０

２
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
．０
００

０
．０
００

５０
～
５４
歳
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型
陽
性

２
０

２
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０
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０
０
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０
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０
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０
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０
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０
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５５
～
５９
歳

Ｂ
型
陽
性

１
１

１
０

０
０

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

０
１

０
０

０
０

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０
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も
に
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性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
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全
体

１
２

１
０

０
０

０
２

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
．０
００

０
．０
００

６０
～
６４
歳

Ｂ
型
陽
性

１
１

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０
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０
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０
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０

０
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０
０

０
０

０
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０

０
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全
体

１
１

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

０
．０
００

０
．０
００

６５
～
６９
歳

Ｂ
型
陽
性

４
１

３
１

０
０

１
０

０
０

０
０

０
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０
０

０
０

０
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１

０
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１
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０
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３
１

０
０

１
１
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０
０

０
０

０
０

０
０

０
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００

０
．０
００

７０
～
７４
歳
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陽
性

２
９

１
８

０
１

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

Ｃ
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性

１
０

１
０

０
０

０
０
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０

０
０

０
０
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０
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０
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０
．０
００

０
．０
００

計
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１４
１５

８
１２

１
２

４
１

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０
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３
２

１
０

０
０

２
２

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０
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も
に
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性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

１７
１７

９
１２

１
２

６
３

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

０
．０
００

０
．０
００

合
計

Ｂ
型
陽
性

２９
２０

３
５

０
０

０
０

１
０

Ｃ
型
陽
性

５
１

０
４

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

３４
２１

３
９

０
０

０
０

１
０

０
．０
００

※
１
「
そ
の
他
」
は
、
転
出
、
死
亡
、
入
院
中
の
者
及
び
医
師
が
他
の
疾
病
の
罹
患
等
に
よ
り
、
当
事
業
で
の
フ
ォ
ロ
ー
は
不
必
要
で
あ
る
と
認
め
た
者
を
指
す
。

※
２

が
ん
発
見
率
は
、
平
成
１８
年
度
報
告
か
ら
「
が
ん
」
の
者
の
み
を
計
上
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３）検診機関別
ａ．一次検診結果

一次検診機関

一次検診
受診者数

一 次 検 診 結 果
HBs抗原陽性率
（％）

HCV抗体陽性率
（％）異常認めず HBs抗原

のみ陽性
HCV抗体
のみ陽性

HBs・HCV
ともに陽性

a′ b′ c′ d′ e′＝（b′＋d′）／a′ f′＝（c′＋d′）／a′

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 計 男 女 計

直 営 ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０．０ ０．０ ０．０ ０．０ ０．０ ０．０

保 健 事 業 団 ５６２ ７１０ ５５８ ７０４ ４ ６ ０ ０ ０ ０ ０．７ ０．８ ０．８ ０．０ ０．０ ０．０

中国労働衛生協会 ２３ ４５ ２３ ４５ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０．０ ０．０ ０．０ ０．０ ０．０ ０．０

病 院 ３２９ ３８５ ３２０ ３７９ ６ ６ ３ ０ ０ ０ １．８ １．６ １．７ ０．９ ０．０ ０．４

診 療 所 ８９６ ９０７ ８７９ ８９５ １４ １０ ３ ２ ０ ０ １．６ １．１ １．３ ０．３ ０．２ ０．３

計 １，８１０２，０４７１，７８０２，０２３ ２４ ２２ ６ ２ ０ ０ １．３ １．１ １．２ ０．３ ０．１ ０．２

合 計 ３，８５７ ３，８０３ ４６ ８ ０ １．２ ０．２

６０



精
密
検
査
結
果
（
肝
炎
ウ
イ
ル
ス
検
査
） 無
症
候
性
キ
ャ
リ
ア

61
.8％

脂
肪
肝
　
8.8
％

慢
性
肝
炎
　
26
.5％

肝
硬
変
　
0.0
％

ア
ル
コ
ー
ル
性
肝
障
害
　
0.0
％

肝
臓
が
ん
疑
い
　
0.0
％

肝
臓
が
ん
　
0.0
％

そ
の
他
　
0.0
％

そ
の
他
の
疾
病
　
2.9
％

ｂ
．
精
密
検
査
結
果

一
次

検
診
機
関

区
分

精
密
検
査

受
診

者
精

密
検

査
結

果
肝
臓
が
ん

発
見

率
（
％
）

健
康

指
導

対
象

者
診

断
名

そ
の
他

無
症
候
性
キ
ャ
リ
ア

脂
肪

肝
慢
性
肝
炎

肝
硬

変
ア
ル
コ
ー
ル
性
肝
障
害

肝
臓
が
ん
疑
い

肝
臓
が
ん

そ
の
他
の
疾
病

a′
g′

h′
＝
g′

／a
′

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

直
営

Ｂ
型
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０．
００
０

０．
００
０

保
健
事
業
団

Ｂ
型
陽
性

０
５

０
４

０
０

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

０
５

０
４

０
０

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０．
００
０

０．
００
０

中
国
労
働

衛
生
協
会

Ｂ
型
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０．
００
０

０．
００
０

病
院

Ｂ
型
陽
性

１
３

０
３

０
０

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

１
０

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

２
３

１
３

０
０

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０．
００
０

０．
００
０

診
療
所

Ｂ
型
陽
性

１３
７

８
５

１
２

３
０

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

２
２

０
０

０
０

２
２

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

１５
９

８
５

１
２

５
２

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

０．
００
０

０．
００
０

計

Ｂ
型
陽
性

１４
１５

８
１２

１
２

４
１

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

Ｃ
型
陽
性

３
２

１
０

０
０

２
２

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

１７
１７

９
１２

１
２

６
３

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

０．
００
０

０．
００
０

合
計

Ｂ
型
陽
性

２９
２０

３
５

０
０

０
０

１
０

Ｃ
型
陽
性

５
１

０
４

０
０

０
０

０
０

と
も
に
陽
性

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

全
体

３４
２１

３
９

０
０

０
０

１
０

０．
００
０

※
１
「
そ
の
他
」
は
、
転
出
、
死
亡
、
入
院
中
の
者
及
び
医
師
が
他
の
疾
病
の
罹
患
等
に
よ
り
、
当
事
業
で
の
フ
ォ
ロ
ー
は
不
必
要
で
あ
る
と
認
め
た
者
を
指
す
。

※
２

が
ん
発
見
率
は
、
平
成
１８
年
度
報
告
か
ら
「
が
ん
」
の
者
の
み
を
計
上

６１



４
）
令
和
５
年
度
健
康
増
進
事
業
に
お
け
る
肝
炎
ウ
イ
ル
ス
検
査
受
診
状
況
（
最
終
報
告
）

実
施
市
町
村
数
＝
１９

市
町

村
名

対
象
者
数

受
診

者
数

陽
性

者
数

精
密
検
査
結
果
別
人
員

が
ん

発
見
率

（
％
）

車
検
診

施
設
検
診

計
受
診
率

（
％
）

H
B
s抗
原

の
み
陽
性

HC
V抗
体

の
み
陽
性

HB
s抗
原

HC
V抗
体

と
も
に
陽
性

H
B
s抗
原

陽
性
率

（
％
）

HC
V抗
体

陽
性
率

（
％
）

精
検

受
診
者
数
精

検
受
診
率

（
％
）

無
症
候
性

キ
ャ
リ
ア

そ
の
他

の
疾
病

が
ん
疑
い

が
ん

有
所
見
者

Ａ
Ｂ

Ｃ
D
＝
B
＋
C

E
＝
D
／A

Ｆ
Ｇ

Ｈ
I＝（
F＋
H）

／D
J＝（
G＋
H）

／D
Ｋ

L＝
k／（
F＋
G＋
H）

Ｍ
Ｎ

Ｏ
Ｐ

Q＝
N＋
O＋
P
R＝
P／
D

鳥
取
市

６１
，７
０８

４９
４

６４
５

１
，１
３９

１
．８

１２
１

０
１
．１

０
．１

１２
９２
．３

８
４

０
０

４
０
．０
００

米
子
市

６３
，９
６１

０
９３
４

９３
４

１
．５

１４
４

０
１
．５

０
．４

１４
７７
．８

６
８

０
０

８
０
．０
００

倉
吉
市

１５
，６
８９

４８
２２
７

２７
５

１
．８

４
１

０
１
．５

０
．４

２
４０
．０

２
０

０
０

０
０
．０
００

境
港
市

１０
，１
８１

７７
１８
１

２５
８

２
．５

３
０

０
１
．２

０
．０

２
６６
．７

２
０

０
０

０
０
．０
００

岩
美
町

４
，３
５２

３８
０

３８
０
．９

０
０

０
０
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

八
頭
町

４
，６
７３

１１
３

０
１１
３

２
．４

０
０

０
０
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

若
桜
町

１
，４
１６

０
１１

１１
０
．８

０
０

０
０
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

智
頭
町

２
，７
８１

４３
５０

９３
３
．３

０
０

０
０
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

湯
梨
浜
町

７
，１
３１

４５
１３
９

１８
４

２
．６

４
２

０
２
．２

１
．１

１
１６
．７

１
０

０
０

０
０
．０
００

三
朝
町

３
，４
７４

３２
５８

９０
２
．６

０
０

０
０
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

北
栄
町

５
，５
１６

３５
５９

９４
１
．７

４
０

０
４
．３

０
．０

２
５０
．０

１
１

０
０

１
０
．０
００

琴
浦
町

４
，４
５８

２１
１０
８

１２
９

２
．９

１
０

０
０
．８

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

南
部
町

４
，１
２６

５３
６５

１１
８

２
．９

１
０

０
０
．８

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

伯
耆
町

５
，１
０４

１６
５

０
１６
５

３
．２

１
０

０
０
．６

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

日
吉
津
村

２
，０
４７

１８
０

１８
０
．９

０
０

０
０
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

大
山
町

４
，４
２８

１０
５

０
１０
５

２
．４

１
０

０
１
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

日
南
町

１
，９
７８

１５
０

１５
０
．８

０
０

０
０
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

日
野
町

１
，４
５６

１７
４０

５７
３
．９

１
０

０
１
．８

０
．０

１
１０
０
．０

１
０

０
０

０
０
．０
００

江
府
町

１
，１
３９

２１
０

２１
１
．８

０
０

０
０
．０

０
．０

０
０
．０

０
０

０
０

０
０
．０
００

合
計

２０
５
，６
１８

１
，３
４０

２
，５
１７

３
，８
５７

１
．９

４６
８

０
１
．２

０
．２

３４
６３
．０

２１
１３

０
０

１３
０
．０
００

東
部

７４
，９
３０

６８
８

７０
６

１
，３
９４

１
．９

１２
１

０
０
．９

０
．１

１２
９２
．３

８
４

０
０

４
０
．０
００

中
部

３６
，２
６８

１８
１

５９
１

７７
２

２
．１

１３
３

０
１
．７

０
．４

５
３１
．３

４
１

０
０

１
０
．０
００

西
部

９４
，４
２０

４７
１

１
，２
２０

１
，６
９１

１
．８

２１
４

０
１
．２

０
．２

１７
６８
．０

９
８

０
０

８
０
．０
００

※
が
ん
発
見
率
は
、
平
成
１８
年
度
報
告
か
ら
「
が
ん
」
の
者
の
み
を
計
上

６２



（
３）

平
成
７
～
令
和
５
年
度
肝
臓
が
ん
検
診
に
よ
り
発
見
さ
れ
た
肝
炎
ウ
イ
ル
ス
陽
性
者
の
定
期
検
査
結
果

１
）
令
和
５
年
度
Ｂ
型
肝
炎
ウ
イ
ル
ス
陽
性
者
定
期
検
査
結
果
（
年
齢
階
級
別
）

年
齢

健
康
指
導
対
象
者

（
令
和
５
年
４
月

１
日
現
在
の
実

人
員
）

受
診
者

数
（
令
和
６
年
１０
月

３１
日
現
在
の
実

人
員
）

定
期

検
査

結
果

健
康
指
導
対
象
者

診
断

名
そ
の
他

無
症
候
性

キ
ャ
リ
ア

脂
肪

肝
慢
性
肝
炎

肝
硬

変
ア
ル
コ
ー
ル
性

肝
障

害
肝
臓
が
ん
疑
い

肝
臓
が
ん

そ
の
他
の
疾
病

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

４０
～
４４
歳

４
８

１
２

１
２

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

４５
～
４９
歳

１６
１９

７
４

４
４

１
０

２
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

５０
～
５４
歳

２５
２９

１２
１１

８
８

０
１

４
２

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

５５
～
５９
歳

３１
４２

８
１６

５
１３

０
１

３
２

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

６０
～
６４
歳

５２
８７

２５
４０

１８
３０

２
３

４
７

０
０

０
０

１
０

０
０

０
０

０
０

６５
～
６９
歳

９８
１３
５

４５
７７

３６
５５

１
８

７
１４

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

７０
～
７４
歳

１５
０

２１
５

７１
１２
６

５３
９６

１
５

１１
２２

３
１

０
０

０
０

２
０

１
０

０
２

７５
～
７９
歳

１５
２

２３
０

８１
１３
４

５６
１０
４

４
５

１８
１９

２
２

０
０

０
２

０
０

０
１

１
１

８０
歳
以
上

１９
３

３６
１

９１
１６
２

６８
１３
８

１
２

１６
１５

１
０

１
０

０
０

０
１

２
３

２
３

計
７２
１

１，
１２
６

３４
１

５７
２

２４
９

４５
０

１０
２５

６５
８１

７
３

１
０

１
２

２
１

３
４

３
６

合
計

（
比
率（
％
））

１，
８４
７

９１
３

（
１０
０）

６９
９

（
７６
．６
）

３５
（
３．
８）

１４
６

（
１６
．０
）

１０
（
１．
１）

１
（
０．
１）

３
（
０．
３）

３
（
０．
３）

７
（
０．
８）

９
（
１．
０）

※
「
そ
の
他
」
は
、
転
出
、
死
亡
、
入
院
中
の
者
及
び
医
師
が
他
の
疾
病
の
罹
患
等
に
よ
り
、
当
事
業
で
の
フ
ォ
ロ
ー
は
不
必
要
で
あ
る
と
認
め
た
者
を
指
す
。

２
）
令
和
５
年
度
Ｃ
型
肝
炎
ウ
イ
ル
ス
陽
性
者
定
期
検
査
結
果
（
年
齢
階
級
別
）

年
齢

健
康
指
導
対
象
者

（
令
和
５
年
４
月

１
日
現
在
の
実

人
員
）

受
診
者

数
（
令
和
６
年
１０
月

３１
日
現
在
の
実

人
員
）

定
期

検
査

結
果

健
康
指
導
対
象
者

診
断

名
Ｃ
型
慢
性
肝
炎
抗

ウ
イ
ル
ス
療
法
後

ウ
イ
ル
ス
消
失
例

そ
の
他

無
症
候
性

キ
ャ
リ
ア

脂
肪

肝
慢
性
肝
炎

肝
硬

変
ア
ル
コ
ー
ル
性

肝
障

害
肝
臓
が
ん
疑
い

肝
臓
が
ん

そ
の
他
の
疾
病

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

男
女

４０
～
４４
歳

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

４５
～
４９
歳

１
１

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

５０
～
５４
歳

６
２

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
１

０
０

５５
～
５９
歳

５
３

１
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

０
０

６０
～
６４
歳

６
１１

２
４

０
０

０
０

０
１

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

２
３

０
０

６５
～
６９
歳

２１
１８

７
９

２
２

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

０
０

１
０

４
７

０
０

７０
～
７４
歳

３４
３６

１４
１７

１
１

３
０

０
５

１
０

０
０

０
０

３
０

０
２

４
８

２
１

７５
～
７９
歳

２５
５６

１７
３０

２
７

１
０

１
３

１
１

０
０

０
０

１
０

１
１

１０
１７

０
１

８０
歳
以
上

８１
２７
５

３９
１１
３

１６
３１

３
２

１
１７

１
１

０
０

１
２

３
１

１
３

１３
５６

０
０

計
１８
０

４０
２

８１
１７
４

２１
４１

７
２

２
２６

３
２

０
０

１
２

７
１

３
６

３５
９２

２
２

合
計

（
比
率（
％
））

５８
２

２５
５

（
１０
０）

６２
（
２４
．３
）

９
（
３．
５）

２８
（
１１
．０
）

５
（
２．
０）

０
（
０．
０）

３
（
１．
２）

８
（
３．
１）

９
（
３．
５）

１２
７

（
４９
．８
）

４
（
１．
６）

※
「
そ
の
他
」
は
、
転
出
、
死
亡
、
入
院
中
の
者
及
び
医
師
が
他
の
疾
病
の
罹
患
等
に
よ
り
、
当
事
業
で
の
フ
ォ
ロ
ー
は
不
必
要
で
あ
る
と
認
め
た
者
を
指
す
。
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（５） 肝臓がん検診及び定期検査による発見肝臓がん追跡調査結果について
（１） 令和５年度健康増進事業における肝炎ウイルス検査による発見がんまたはがん疑い
※発見がんなし

（４） 平成７～令和５年度肝臓がん検診結果（最終報告）

年齢階級

一次検診
受診者数

HBs抗原陽性 HCV抗体陽性

陽性者数 陽性率（％） 陽性者数 陽性率（％）
Ａ Ｂ Ｃ＝Ｂ／Ａ Ｄ Ｅ＝Ｄ／Ａ

男 女 男 女 男 女 計 男 女 男 女 計

４０～４４歳 ７，２７９ １４，３２９ １３８ １９６ １．９０ １．３７ １．５５ ４２ ５１ ０．５８ ０．３６ ０．４３

４５～４９歳 ４，７５５ ９，５５６ １３６ ２２８ ２．８６ ２．３９ ２．５４ ４６ １０３ ０．９７ １．０８ １．０４

５０～５４歳 ４，８７２ １０，８４７ １５２ ２８４ ３．１２ ２．６２ ２．７７ ４２ １５８ ０．８６ １．４６ １．２７

５５～５９歳 ５，９６５ １３，０２８ １５３ ３１８ ２．５６ ２．４４ ２．４８ ８３ ２５３ １．３９ １．９４ １．７７

６０～６４歳 １２，７２４ １９，６６２ ３３１ ３６６ ２．６０ １．８６ ２．１５ ２２２ ４７９ １．７４ ２．４４ ２．１６

６５～６９歳 １５，６３６ １９，６３４ ３５２ ３６７ ２．２５ １．８７ ２．０４ ３１４ ５２７ ０．００ ２．６８ ２．３８

７０～７４歳 １２，７８７ １６，５０８ ２４４ ２７８ １．９１ １．６８ １．７８ ３２４ ４８２ ２．５３ ２．９２ ２．７５

７５～７９歳 ４，５６２ ６，６７１ ８０ ８７ １．７５ １．３０ １．４９ １５１ ２３２ ３．３１ ３．４８ ３．４１

８０歳以上 ３，２８４ ５，４１５ ３５ ８３ １．０７ １．５３ １．３６ １１７ １５９ ３．５６ ２．９４ ３．１７

計 ７１，８６４ １１５，６５０ １，６２１ ２，２０７ ２．２６ １．９１ ２．０４ １，３４１ ２，４４４ １．８７ ２．１１ ２．０２

合 計 １８７，５１４ ３，８２８ ２．０４ ３，７８５ ２．０２

６４



（
２）

令
和
５
年
度
定
期
検
査
に
よ
る
発
見
が
ん
ま
た
は
が
ん
疑
い

№
年
齢

性
市
町
村

診
断

初
回
治
療

治
療
日

病
巣
数

部
位

大
き
さ

型
肝
硬
変

ウ
イ
ル
ス

A
FP

PI
V
K
A

備
考

１
７６

女
鳥
取
市

血
管
腫

ダ
イ
ナ
ミ
ッ
ク
CT
、
U
S、
血
液
検
査
施
行
。
指
摘
さ
れ
て
い
た
肝

腫
瘤
は
肝
血
管
腫
と
考
え
る
。
明
ら
か
な
H
CC
は
認
め
ら
れ
な

か
っ
た
。（
鳥
取
赤
十
字
病
院
）

６
か
月
に
１
回
U
ST
Gの
予
定
（
こ
ば
や
し
内
科
）

２
６４

女
米
子
市

肝
臓
が
ん
疑
い

Ｂ
３．
３

４２
H
BV
-D
N
A
２０
２３
．０
９．
１４
：
１．
１

２０
２４
．０
５．
０７
：
１．
１

肝
SO
Lな
し
。
PI
V
K
A
高
値
。

３
６０

男
伯
耆
町

肝
臓
が
ん

cT
A
CE

２０
２３
．１
０．
１１

３
個

S ３ S６ S７

１５ ２０ ３０
腫
瘤

有
Ｂ

５．
８３

１０
６

生
存

S３
に
T
A
CE
、
S７
に
M
W
A
、
S６
は
後
に
放
射
線

４
８５

女
鳥
取
市

肝
臓
が
ん

経
過
観
察

単
発

S５
３３
×
３３

腫
瘤

有
Ｃ

１１
．３

１１
生
存

２０
２３
．１
１．
２９

EO
BM
RI
で
S５
に
３
㎝
大
の
肝
細
胞
癌
を
認
め
た
。

経
過
観
察
の
方
針
と
な
っ
た

５
７５

男
倉
吉
市

肝
臓
が
ん

肝
切
除

ラ
ジ
オ
波
焼
灼
療
法

２０
２３
．０
５．
０２

２
個

S１
・
S８

１３
×
１２

１５
．３
×
１２
．３

腫
瘤

無
Ｃ

５．
５

１６
生
存

２０
２３
．０
５．
０２
肝
S１
．１
３㎜
大
H
CC
に
対
し
て
手
術

２０
２４
．０
７．
２６
肝
S８
．１
５㎜
大
H
CC
異
所
性
再
発
に
対
し
て
RF
A

６
７１

男
倉
吉
市

肝
臓
が
ん

T
A
E

ラ
ジ
オ
波
焼
灼
療
法

２０
１４
．０
５．
１４

多
発

S８
３０
×
２０

浸
潤

有
Ｃ

４．
９

５３
生
存

初
発
時
よ
り
V
p４
腫
瘍
栓
あ
り
動
注
。
２０
１６
年
１
月
に
CR
。
以
後

は
２０
１８
年
５
月
よ
り
異
所
性
再
発
を
繰
り
返
し
、
T
A
CE
、
RF
A

繰
り
返
し
て
い
た
。
２０
２３
．１
１．
１０
以
降
は
肝
予
備
能
不
良
の
た
め

BS
Cと
し
て
い
る
。

７
９１

男
境
港
市

肝
臓
が
ん

経
過
観
察

２
個

S２
・
S３

４５
×
３２

３３
×
２９

腫
瘤

無
Ｃ

２８
８

２７
生
存

高
齢
な
た
め
、
積
極
的
な
治
療
を
望
ま
れ
な
か
っ
た
。
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（３） 平成１０年度～令和４年度肝炎ウイルス陽性者定期検査による発見癌追跡調査報告

№ 年
齢 性 初回

治療 治療日 病巣数 部位 大きさ 型 肝硬変 ウイ
ルス AFP PIVKA 備 考 ２０２５調査

１ ７１ 男 切除 ９５．８． 単 発 腫瘤 有 Ｃ 再発、６年１１か月後死亡
２ ６３ 男 切除 ９７．２．２６ 単 発 S８ ３０×３０ 腫瘤 有 Ｃ ４年６か月後死亡
３ ７１ 男 TAE ９７．７．１６ ２ 個 S６８ ３０×３０ 腫瘤 無 Ｃ 再発、５年９か月後死亡
４ ６３ 女 PEIT ９７．１２．３ 単 発 S２ １０×１０ 腫瘤 無 Ｃ １２年１１か月後他病死
５ ５９ 男 TAE ９８．５． 単 発 S８ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｂ 再発、３年２か月後死亡
６ ７６ 女 TAE ９８．６．３０ 単 発 S８ ３０×３０ 腫瘤 有 Ｃ 再発、２年３か月後死亡
７ ７０ 男 切除 ９８．９．１ 単 発 S８ ４０×３０ 腫瘤 有 Ｃ 再発、２年９か月後死亡
８ ６８ 男 MCT ９９．１．２５ ４ 個 S２３７７ ２７×２７ 腫瘤 有 Ｃ 再発、３年５か月後死亡
９ ８３ 男 TAE ９９．２．１１ ＞４個 S３５６７８ ４０×３０ 腫瘤 有 Ｃ １１か月後死亡
１０ ７９ 男 TAE ９９．６．９ 単 発 S８ 浸潤 有 Ｃ ８か月後死亡
１１ ６４ 男 切除 ００．２．８ ２ 個 S５／６、４ ７５×７０ 腫瘤 無 Ｃ 再発、３年６か月後死亡
１２ ７９ 女 TAE ００．３．１ 単 発 S６ １０×１０ 腫瘤 有 Ｂ ８年８か月後死亡
１３ ６６ 男 切除 ００．９．２７ ２ 個 S６５ １５×１５ 腫瘤 有 Ｂ 再発、４年２か月後死亡
１４ ８２ 男 TAE ００．４．５ 単 発 S４ ５５×４０ 腫瘤 有 Ｃ １年２か月後他病死
１５ ７４ 女 切除 ００．２．２８ 単 発 S２ ３２×３２ 腫瘤 有 Ｃ 再発、４年４か月後死亡
１６ ６４ 女 TAI ９９．１０．１４ ＞４個 S２３４５７ １０×１０ 腫瘤 有 Ｃ 再発、５年８か月後死亡
１７ ７５ 男 TAE ００．４．１９ 単 発 S７ ３０×３０ 腫瘤 無 Ｃ ４年５か月後死亡
１８ ７５ 男 TAE ９７．１１． ＞４個 S４５６８ ２５×２５ 腫瘤 有 Ｃ ４年１か月後他病死
１９ ８６ 男 PEIT ００．８．１８ 単 発 S４ １５×１５ 腫瘤 無 Ｃ ７年９か月後他病死
２０ ７０ 女 ０１．７．２ Ｃ 同月死亡
２１ ６５ 男 切除 ９８．２．５ 単 発 S１ ９０×９０ 腫瘤 有 Ｂ ２８３９６ ３年１０か月後死亡
２２ ６７ 男 切除 ０１．１１．１９ 単 発 S８ １３×１３ 腫瘤 有 Ｂ ５ ３年８か月後再発、２０２１／

１０ 県外へ転出
２３ ７６ 女 T／P ０１．８．１ 単 発 S７ １５×１５ 腫瘤 有 Ｃ ３ 再発、４年３か月後死亡
２４ ６６ 女 TAE ０１．７．２６ 単 発 S７ １０×１０ 腫瘤 無 Ｃ ８ 無再発生存中 無再発、経過観察のみ
２５ ７５ 女 T／P ０２．３．４ 単 発 S５／６ ３７×３１ 腫瘤 無 Ｃ ７１９ ５年１か月後他病死
２６ ７３ 男 TAE ０１．４．１０ 単 発 S５ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ２０７４ ７か月後死亡
２７ ７６ 女 T／P ０２．１０．１０ 単 発 S５ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ４ ２年１か月後他病死
２８ ７９ 女 TAE ０１．６．２７ ＞４個 S２４５７ ４０×４０ 腫瘤 無 Ｃ ８３ １年１０か月後死亡
２９ ７９ 女 切除 ０３．２．２６ 単 発 S３ ３０×３０ 浸潤 有 Ｃ ５３８ 再発、３年６か月後死亡
３０ ８２ 女 RFA ０３．５．２６ 単 発 S５ ３５×３５ 腫瘤 無 Ｂ ５ 再発、２年５か月後死亡
３１ ７８ 女 T／R ０２．９．２４ 単 発 S８ ４０×４０ 腫瘤 無 Ｃ ４ １年３か月後他病死
３２ ７５ 男 切除 ０３．６．３ 単 発 S６ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｂ ６２１５ 再発、１０年８か月後死亡
３３ ７６ 男 切除 ０４．３．１０ ２ 個 S２８ ５０×５０ 腫瘤 無 Ｃ ２２ 再発、３年５か月後死亡
３４ ７６ 男 MCT ０３．８．１４ 単 発 S８ ２５×２０ 腫瘤 有 Ｃ ５９ 再発、９年８か月後死亡
３５ ８３ 男 PEIT ０３．５．３０ 単 発 S５／６ ２２×２１ 腫瘤 無 Ｃ ２９ 再発、６年８か月後死亡
３６ ８０ 男 RFA ０４．８．３ ＞４個 S１３４６８ ３０×２５ 腫瘤 有 Ｃ １５ ３年１０か月後死亡
３７ ９１ 女 未治療 ＞４個 S３４７８ １００×１００ 腫瘤 不明 Ｃ NT ２か月後死亡
３８ ７４ 女 TAE ＞４個 腫瘤 無 Ｃ NT ２年１０か月後死亡
３９ ７５ 女 TAE ０３．１０． 単 発 S８ ２３×２３ 腫瘤 有 Ｃ ２３９ 再発、４年２か月後死亡
４０ ７９ 男 RFA ０４．３．１５ 単 発 S８ ３０×２０ 腫瘤 無 Ｃ ６ 再発、６年４か月後死亡

４１ ５６ 男 RFA ０４．４．７ 単 発 S７／８ ２３×２６ 腫瘤 有 Ｂ ８ 無再発生存中
ウルソ服用中

２０２４．１０再発PIVKAⅡ
上昇。S８に１．５㎝の
LDAをみとめ再発が
疑われるが、現在の全
身状態を考慮して経過
観察中

４２ ７８ 女 TAE ０４．５．１９ 単 発 S５ ２５×２５ 腫瘤 不明 Ｃ １４４７ 再発、７年３か月後死亡
４３ ７５ 男 TAI ０５．１．６ ３ 個 S５６８ １５×１５ 腫瘤 有 Ｃ ８０ 再発、１年３か月後死亡
４４ ６８ 男 切除 ０４．９．１３ 単 発 S６ ３０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ５ 再発、８年２か月後死亡
４５ ７２ 女 T／R ０４．１０． ２ 個 S８６ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｂ／Ｃ ４４ 再発、１年５か月後死亡
４６ ６２ 男 TAE ０３．４． 不 明 不明 不明 腫瘤 無 Ｃ １０５５ 再発、３年後死亡
４７ ８６ 女 TAE ０４．６ 単 発 S８ ４０×４０ 腫瘤 有 Ｃ ５５ ５か月後死亡
４８ ７３ 男 切除 ００．３． 単 発 不明 １０×１０ 不明 有 Ｂ 再発、６年後死亡

４９ ７６ 男 切除 ０５．５．１２ 単 発 S７／８ ９０×８０ 腫瘤 無 Ｂ ２
４年３か月後再発Ｈ２８．３．３
S３部分切除 再発なし。
他病死（２０２２．７月）

５０ ６４ 男 TAE ０９．１． 単 発 S５ １０×１０ 腫瘤 有 Ｃ ２８ 再発、３年３か月後死亡
５１ ７３ 女 未治療 ＞４個 S２７８ ７×７ 腫瘤 有 Ｃ ２７０ ４年１０か月後死亡
５２ ７５ 男 切除 ０６．３．２９ 単 発 S７／８ ４３×２５ 浸潤 無 Ｃ １７０ 再発、３年１０か月後死亡
５３ ７４ 男 RFA ０４．９．６ 単 発 S７ １８×１８ 腫瘤 有 Ｃ ３ ５年５か月後死亡
５４ ７５ 男 T／R ０５．８． ２ 個 S６７ ２５×２５ 腫瘤 有 Ｃ １１ ４年２か月後死亡
５５ ８７ 女 未治療 単 発 S２ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ２２ ４年後他病死
５６ ８９ 女 T／P ０５．１２． 単 発 S２ １５×１５ 腫瘤 無 Ｃ ２１０ ４年１か月後他病死
５７ ８２ 女 T／R ０５．１０． 単 発 S６ ５０×５０ 腫瘤 無 Ｃ １ １年９か月後他病死
５８ ７７ 女 切除 ０４．１１．７ ２ 個 S６８ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ２０ ２年１１か月後再発 Ｈ２８．

９．２６ 死亡
５９ ５９ 女 RFA ０６．１． 単 発 S５ １３×１２ 腫瘤 無 Ｂ／Ｃ ３５ 再発、７年７か月後死亡
６０ ６７ 女 RFA ０４．４． 単 発 S５ １５×１５ 腫瘤 無 Ｂ ４ ６年３か月後再発 生存不

明
６１ ６８ 男 肝癌否定 （単発 S６ １３×１３） 無 Ｂ ２ 生存不明
６２ ６９ 男 TAE ０７．１１．１４ ２ 個 S５７ １５×１５ 腫瘤 有 Ｃ １４７ 再発、３年６か月後死亡
６３ ７９ 男 TAE ０６．１１． 多 発 両葉 ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ５４ １年１０か月後死亡
６４ ８７ 女 T／R ０６．１１．１５ 単 発 S４ １６×２３ 腫瘤 無 Ｃ １５８ 再発、６年４か月後死亡
６５ ７９ 男 T／R ０６．１１．２０ 単 発 S８ ３０×３０ 腫瘤 無 Ｃ １０ 再発、６年１０か月後他病死
６６ ８２ 女 TAE ０６．３．１４ 単 発 S８ ３５×３５ 腫瘤 Ｃ １４ 再発、７年３か月後死亡

６７ ６９ 男 切除 ０６．９．２６ ２ 個 S６７ ２２×２０ 腫瘤 無 Ｃ １２
Ｈ２８．５ 再発S５ ４３㎜
治療希望されず １２年７か
月後死亡、死亡原因不明

６８ ７２ 女 TAE ０６．５．１８ 単 発 S６ １５×１５ 腫瘤 有 Ｃ ７９ 再発、４年１０か月後死亡
６９ ８１ 女 切除 ９７．３．２４ 単 発 S８ 腫瘤 無 Ｃ ２５１ 再発、１２年１１か月後死亡
７０ ８０ 男 T／R ０６．８．３１ ＞４個 S８４ ３１×２７ 腫瘤 有 Ｃ ４２ 再発、６年１か月後死亡
７１ ７３ 女 TAE ０６．２．２１ ＞４個 S８５３ ３７×３１ 腫瘤 有 Ｃ ２８ １年６か月後死亡
７２ ６４ 男 切除 ０７．１．１２ 単 発 S５ ３５×３５ 腫瘤 無 Ｃ １４ ２年１０か月後再発、１３年５

か月後死亡、肝関連死
７３ ８２ 女 TAE ０６．９．６ 単 発 S１ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ２２ 再発、１年後死亡
７４ ８０ 男 RFA ０２．９． 単 発 S８ 腫瘤 有 Ｃ ２．４ 再発、９年６か月後死亡

６６



№ 年
齢 性 初回

治療 治療日 病巣数 部位 大きさ 型 肝硬変 ウイ
ルス AFP PIVKA 備 考 ２０２５調査

７５ ６３ 女 T／R ０７．５．８ 単 発 S８ １６×１６ Ｂ １７

７年１か月後再発、２０２０／２
S６ ８㎜RFA
２０２２．５．１９ S５（ 以前の
RFA瘢痕の中枢側Φ１㎝）
２０２２．１１
鳥大にてS５部分切除施行
２０２２．１１ベムリディ隔日服
用中

再発なし生存中

７６ ７３ 男 Ｍ／Ｒ ０３．８．５ ＞４個 S３４８ １５×１５ 無 Ｂ ５８．６ 再発、８年後死亡
７７ ７３ 男 切除 ０５．３．１４ 単 発 S４５ ４２×２８ 腫瘤 有 Ｂ ２８９ 再発、３年後死亡
７８ ７４ 男 切除 ０６．１２．２１ 単 発 S４５８ ３５×３０ 腫瘤 無 Ｃ ４．７ 再発、８年１０か月後死亡

７９ ６０ 女 RFA ０７．７． 単 発 S７ １７×１２ 腫瘤 有 Ｃ ９．８

３年４か月後再発。
再発あり（２０２２．３月）
２０２２．１０．２６ TACE
２０２３．１２．１５ 脳卒中でリハ
ビリ施設へ

転院後不明

８０ ８７ 女 未治療 単 発 S６ ６６×５６ 腫瘤 無 Ｃ ２．８ ２年７か月後他病死
８１ ８０ 女 TAE ０３．３． 単 発 S２／３ ２０×２０ Ｃ ７．０ 再発、８年７か月後死亡
８２ ７７ 女 TAE ０８．１０．７ 単 発 S６ ５０×５０ 腫瘤 有 Ｃ ３．２ 再発、２年後死亡

８３ ７０ 男 RFA 単 発 S５ １２×１２ 腫瘤 有 Ｂ ４
Ｈ２９．３．２２ S１ ２．５㎝再
発肝切除、Ｈ３０．６．２１ S８
亜区域切除 ２．３㎝

再発なし生存中

８４ ７７ 女 TAE ０９．３．２４ ２ 個 S５８ ２５×２５ 腫瘤 有 Ｃ ２０１２ １年３か月後肝不全死
８５ ８４ 女 T／P ０９．９．７ 単 発 S７ ３０×３０ 腫瘤 有 Ｃ ３６４３ ２年１か月後肝不全死
８６ ７２ 女 TAE ０９．１２．１８ ＞４個 ４０×４０ 腫瘤 有 Ｃ ７．８ 再発、３年２か月後死亡

８７ ７９ 女 TAE １０．１１．１８ ２ 個 S８／３ ４０×３５ 腫瘤 有 Ｃ １９７

４年１か月後再発、２０２１／
１／１８ USB発肝のう腫、
肝腫瘤病変
２０２２．６．６ 超高齢であり、
造影CTや積極的治療を行
わない。
予後不明

８８ ８９ 男 TAE ０９．１０．６ ＞４個 ２０×２０ 腫瘤 Ｃ ３．７ ３年９か月後死亡
８９ ７６ 女 T／R ０８．５．１２ 単 発 S３ ２５×２５ 腫瘤 有 Ｃ ３．９ ５年２か月後再発、９年８

か月後死亡、他病死心不全
９０ ７６ 女 T／R ０９．７．２２ ２ 個 S３／５ ２５×２５ 腫瘤 有 Ｃ １１．８ １年７か月後死亡
９１ ７９ 男 T／R １０．３．２５ 単 発 S７ ２３×２３ 有 Ｃ ９ ２年１１ヶ月後他病死
９２ ８５ 女 切除 １０．３ 単 発 S３ ２５×２５ 腫瘤 無 Ｃ ３．９ 再発、３年後死亡
９３ ６６ 男 TAE ０９．７． ＞４個 S１ 浸潤 有 Ｂ ５８ １年１０か月後死亡
９４ ７３ 男 切除 ０９．１０．２０ 単 発 S５ ４０×４０ 腫瘤 無 Ｂ ２．８ 無再発生存中 無再発生存中
９５ ６８ 女 切除 ０９．８．２１ ＞４個 S３４８ １５×１５ 腫瘤 無 Ｂ ４．９ 生存中、リスト外という意

見有
９６ ７５ 男 TAE ０８．１ ＞４個 S２４５８ ３８×２５ 腫瘤 有 Ｃ １０．９ 再発、５年３か月後死亡
９７ ７８ 男 精査中 Ｃ １８９
９８ ７５ 男 TAE ０７．２．１１ 単 発 S６ 無 Ｂ ５．３ 再発、７年５か月後死亡

９９ ６６ 男 TAE １１．１．２０ ２ 個 S５／６ １２×１２ 腫瘤 Ｃ ５
Ｈ２８．１１．１１ HCC再発リ
ンパ節転移 Ｈ２９．７．１０死
亡

１００ ８０ 女 RFA １０．１１．０９ 単 発 S６～７ １８×１８ 腫瘤 無 Ｃ ４８．４ ３年８か月後再発、９年８
か月後死亡

１０１ ６４ 女 TAE １０．１１ 単 発 S６ ５×５ 腫瘤 有 Ｃ ２６ 再発、５年１か月後死亡

１０２ ７５ 女 切除 ０８．７．３０ 無 Ｃ

Ｈ２７．１再 発。２０２２．１２月
再発
患者背景から、積極的な治
療困難であり、BSCとして
対症療法の方針となった。
Ｒ５．１２．１５肝臓がんによる
肺転移にて死亡

１０３ ７５ 男 TAE １０．１２．０８ ＞４個 S２／５／
６／７／８ ２０×１７ 腫瘤 有 Ｃ 再発、２年５か月後死亡

１０４ ６９ 女 RFA １０．４ 単 発 S６ １８×１８ 無 Ｃ １９ ３年１０か月後再発、８年１
か月後死亡、肝臓死

１０５ ７９ 男 TAI ０９．１０．２６ ２ 個 S７／８ １８×１５ 腫瘤 Ｃ ６０．３ ２年８か月後死亡
１０６ ７１ 女 切除 ０７．８．１７ 単 発 S２～３ ６０×６０ 腫瘤 有 Ｂ １４８ 再発、４年５か月後死亡
１０７ ８５ 女 RFA １０．７ ２ 個 S４／７ １５×１５ 腫瘤 有 Ｃ １６．６ 再発、５年４か月後他病死
１０８ ８４ 女 RFA ０９．１０．３０ 単 発 S８ １５×１５ 腫瘤 有 Ｃ １．９ 無再発、２０２０／２／１９他病死
１０９ ６５ 男 T／R １０．０３． 単 発 S５ ２４×２４ 有 Ｂ ７．８ 再発、４年１１か月後死亡
１１０ ５７ 女 切除 １１．１．１８ 単 発 S６ ４０×２５ 腫瘤 無 Ｂ ４ 無再発生存中 無再発生存中
１１１ ７８ 女 肝がん

否定 単 発 S５ ５×５ 有 Ｃ ４．９ ５か月後腫瘤消失、他病死
１１２ ８７ 男 RFA １１．４．７ 単 発 S５ １５×１６ 腫瘤 無 Ｃ ７．８ 死亡詳細不明
１１３ ６７ 男 肝がん

否定 Ｃ １４．２
１１４ ７７ 女 RFA １１．７ 単 発 S８ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ９．９ 再発、３年８か月後死亡
１１５ ９２ 女 TAE １１．１０．４ 単 発 S８ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ９．２ 再発、２年５か月後死亡
１１６ ７８ 女 T／R １０．３．２４ 単 発 S２／３ １９×１８ 腫瘤 有 Ｃ ３１ ９か月後再発、１１年２か月

後死亡
１１７ ７６ 男 切除 １１．７．２６ 単 発 S７ ８０×７５ 腫瘤 無 Ｃ ８．７ 無再発 Ｈ２４．６．２４死亡

１１８ ７５ 男 RFA １１．７ 単 発 S６ １４×１４ 腫瘤 有 Ｂ ５．３
３年２か月後再発。２０１６．３
以降来院なし
生存不明

１１９ ８４ 男
転移性肝
癌（肺大
細胞癌）

Ｂ ２ ５か月後死亡

１２０ ７５ 男 RFA １３．１０．２ 単 発 S７ １５×１４ 腫瘤 有 Ｂ ５２
１年１１か月後再発 Ｈ２７．９
Ｈ２７．１２ Ｈ２９．１０再発し
RFA施行、２０２０／５／２９肝癌
死

１２１ ７５ 男 切除 １１．６． 有 Ｂ １７ ４年０か月後他病死
１２２ ７０ 女 PEI １２．５．９ 単 発 S４ ２７×２０ 腫瘤 有 Ｃ ２１ 再発、８か月後死亡

１２３ ８３ 男 TAE １１．８．３０ 単 発 S６ ３５×３０ 腫瘤 無 Ｃ ５
２年７か月後再発
２０１５．７ ２０１６．１０再発にて
RFA 死亡他病死

６７



№ 年
齢 性 初回

治療 治療日 病巣数 部位 大きさ 型 肝硬変 ウイ
ルス AFP PIVKA 備 考 ２０２５調査

１２４ ７５ 女 RFA ８．１ 単 発 S５ ２０×２０ 腫瘤 無 Ｃ ９．２
２０１６．４再発 RFA。２０２１年
に重症認知症で施設入所。
生存不明
Ｒ５．４．１８ 老衰にて死亡

１２５ ８０ 女 TAE １２．１１．２０ 単 発 S１ ４０×４０ 腫瘤 無 Ｃ ５．７ 再発、１年１１か月後死亡
１２６ ８６ 男 T／R １３．１１ ３ 個 S１４６ １３×１３ 腫瘤 無 Ｃ ３６．６ 無再発生存中

生存不明

１２７ ７８ 女 RFA １２．３．１ 単 発 S４ ８×９ 腫瘤 有 Ｃ １６．２

１年１０か月後再発 Ｈ２７．
１０ Ｈ２８．５ TACE Ｈ
２９．１ RFA
２０２０／６再発S６ RFA
２０２１／６再発S４ TACE
２０２３年調査：体力＋認知症
のため追加治療困難
２０２４．０１．２９ 肝左葉ほぼ占
拠に至っている。

２０２４．０８．０９ 死亡

１２８ ８２ 女 RFA １２．３．１４ 単 発 S７ １３×９ 腫瘤 有 Ｃ １０．１ ２年１０か月後死亡
１２９ ８７ 女 TAE １２．７．６ ２ 個 S３ ２０×１５ 腫瘤 有 Ｃ ４１４．５ 再発、２年５か月後死亡
１３０ ８５ 女 RFA １２．２．１３ 単 発 S５ １０×１７ 腫瘤 無 Ｃ １５．２ 再発、３年８か月後死亡
１３１ ７６ 男 TAE １２．６．２０ ＞４個 S４５６７８ ５５×５２ 腫瘤 有 Ｃ ８２ ３年１か月後死亡
１３２ ８１ 女 TAE １０．１１．１０ 単 発 S３ １５×１５ 腫瘤 有 Ｃ 再発、２年６か月後死亡
１３３ ６８ 男 切除 １３．５．２０ 単 発 S５ ３５×３８ 腫瘤 無 Ｂ ５２ ２年９か月後死亡 死因不

明
１３４ ６０ 女 TAE １３．８．２６ 単 発 S３ １８×１５ 腫瘤 有 Ｂ ３５４８ 再発、４年５か月後死亡、

肝癌死
１３５ ７０ 女 RFA １４．４ 単 発 S１ １４×１４ 腫瘤 無 Ｂ ２．９ 無再発生存中 無再発生存中
１３６ ８３ 女 T／R １３．１０ 単 発 S７ ２６×２６ 腫瘤 無 Ｃ ２６３８ 再発、５年７か月後死亡

１３７ ８８ 男 TAE １３．１０．３１ ＞４個 S４２７８ ３４×３４ 腫瘤 有 Ｃ ２８．９
１年後再発 肺転移 左副
腎転移 肝内再発、３年２
か月後死亡

１３８ ７９ 女 切除 １３．３ 単 発 S８ ４５×４５ 浸潤 無 Ｃ ３２ １年３か月後死亡
１３９ ７３ 男 T／R １３．７．２ ＞４個 両葉 ２４×２４ 無 Ｃ １９ １年８か月後死亡

１４０ ８０ 女 T／P １３．５．１ 単 発 S５ ３０×３０ 腫瘤 無 Ｃ ２１
９か月後再発 ７年４か月
後死亡、心不全死、肝がん
死を除く関連死

１４１ ９４ 男 １２．８．６ Ｃ ２年４か月後死亡
１４２ ８３ 女 TAE ７ ＞４個 S１５７ 浸潤 有 Ｃ １０２５０ 再発、７年後死亡

１４３ ６７ 男 切除 １４．５．２７ 単 発 S５ ２０×２０ 腫瘤 無 Ｂ ３．０ １４
２０２２．４月再発あり
２０２２．５．１８ RFA。２０２２．
６．２２ CT RFA後LDA形
成 新たなHCCなし

２０２４．１０．３０ 再診再発
なし

１４４ ６６ 女 T／R １４．９．１０ 単 発 S３ ２５×２５ 腫瘤 有 Ｂ ３２．０ ２０１６．１０ 再発 TACE
２０２１／７／５死亡

１４５ ７３ 男 T／R １４．４．１６ ２ 個 S４５ １０×１７ 無 Ｂ ３．０ ２６ 再発、６年４か月後死亡、
肝癌死

１４６ ７７ 女 TAE １２．１０．１７ ２ 個 S６ ７×１４ 腫瘤 有 Ｃ １１９．１ ３年２か月後死亡
１４７ ７８ 女 切除 １５．１２．１７ 単 発 S５ １５×１５ 腫瘤 Ｃ ２．１ ９７９９ 再発無 他院へ転医
１４８ ８９ 女 Ｂ １．７ １６ 死亡

１４９ ８５ 男 TAE １５．１１．１３ 単 発 S８ ３２×２８ 腫瘤 無 Ｂ ２．５ ２３
生存不明、２０１８．１月以降来
院なし
生存不明

１５０ ７４ 男 T／R １５．９．７ 単 発 S４ ２４×２２ 腫瘤 無 Ｂ ８．４ １．７ 再発なし、２０２１／７／７他病死
１５１ ７６ 女 TACE １７．８．２ ＞ ４ S５６７８ ３６×３３ 腫瘤 有 Ｃ ３１．７ ８１１ 再発、１年１か月後死亡、

肝癌死
１５２ ７６ 男 切除 １６．３．１６ 単 発 S８ ２３×２０ 腫瘤 有 NBNC ７．８ ２２６ 再発なし
１５３ ８０ 女 TAE・

RFA １６．９．２３ 単 発 S７ ２９×２９ 腫瘤 無 Ｃ ４．１ １２３ １年後再発 RFA施行
２０２０／１０／８肝癌死

１５４ ９０ 女 RFA １３．５ ２ 個 S６S８ １４×１３
１１×１０ 腫瘤 無 Ｃ １５．５ １２ ４年４か月後 他病死 脳

出血

１５５ ８１ 男 RFA １６．１０．５ 単 発 S８ １４×１４ 腫瘤 有 Ｃ ７．０ １９ 生存、再発なし（２０２２．１０
月）

２０２４年５月S４に１０㎜
のHCC再発を認め、
７月１７日RFAを 予 定
していたが脳 塞の再
燃があり延期。９月２６
日MRIに てS４のSOL
は増大なし。次回１１月
２１日再診予定

１５６ ７９ 女 RFA １６．６．１５ 単 発 S６ ７×８ 腫瘤 無 Ｃ １．６ １４．６
SVR後発癌、生存、再発
なし（２０２３年）
生存不明

１５７ ７３ 女 無治療 １８．１．１５ 単 発 S８ １０×１０ 腫瘤 有 Ｃ ７．０ ６２ Pugh１０にて無治療を希望
９か月後死亡

１５８ ６８ 男 肝切除 １７．１０．２０ 単 発 S８ １３×１３ 腫瘤 無 Ｂ ６．８ ２６

再発、生存
再発あり（２０２２．１１月）
テセントリク・アバスチン
で化学療法
２０２３．０３．１９ 肝がんにて死
亡

１５９ ７５ 女 TAE＋
RFA １６．２．１７ 単 発 S７ １１ 腫瘤 有 Ｂ ２ １５ 生存、再発なし

ベムリディ服用中 再発なし生存中

１６０ ７７ 女 TAE ／
RFA １７．４．１ ２ 個 S２、S６ １２、１９ 腫瘤 有 Ｃ ４６ ２０

再発、生存
２０２０／１１再発
２０２０／１１／１７ TACE（S３／４）
２０２１／６／８ TACE（S３／４）
２０２１／７／２７ RFA。
２０２２．１０．１３ TACE
生存（２０２２．１０．１９）
２０２３．０４ S３に３５㎜再発あ
り。放射線治療（定位）
２０２３．０９ S３／４に３５㎜、S６
に１０㎜再発あり。TACE

肝細胞癌、食道静脈瘤
の治療を繰り返してい
た が、高 齢 に な り
ADLも低下し肝硬変
が非代償しており今後
積極的な治療は困難と
考えられ、２０２４．０５．０７
尾﨑病院へ転院

６８



№ 年
齢 性 初回

治療 治療日 病巣数 部位 大きさ 型 肝硬変 ウイ
ルス AFP PIVKA 備 考 ２０２５調査

１６１ ７４ 男
TAE ／
TAE＋
RFA

１５．６．２ ２ 個 S５ S７ １４、１３ 腫瘤 有 Ｃ ２ ９

再発、生存
２０２２．１０．２０～ 両下肢浮腫
増悪 蜂窩
博愛病院消化器内科へ入院
中
２０２３．０４．２９ 施設にて死亡

１６２ ８５ 男 RFA １４．２．１８ 単 発 S４ １５ 腫瘤 有 Ｃ ２ １２ 再発、４年９か月後死亡
１６３ ８２ 男 TAE １７．５．１０ ４個以上 S４５７８ ４６ 浸潤 無 Ｃ ４４６ ３４６ ２年１か月後死亡
１６４ ７０ 男 TAE １７．６．２６ ４個以上 S３S７ １４×１３ 腫瘤 有 Ｃ １１．５７ ５４ ２年１０か月後死亡

１６５ ７０ 女 RFA １４．８．１５ 単 発 S６ ２０ 腫瘤 無 Ｃ

再発あり（２０２２．２月）
２０２２．２．２４ TACE 肝S６：
１．８㎝
２０２３．１０．０５再 診。AFP：５
PIVKA：２２ CT：明らか
なHCC再発なし。右胸水
減少。次回２０２４．０１．０４再診
予定

２０２４．１０．０２CT：明ら
かなHCC再発なし
２０２４．１１．２１念のため造
影のCT予定

１６６ ８２ 男 肝切除 １０．７．１５ 単 発 S５ １３ 腫瘤 有 Ｃ 再発、生存、
２０２１／１／１１死亡

１６７ ８５ 女 TAE １６．１．２６ 単 発 S６ ２５×１４ 腫瘤 有 Ｂ １ 再発、生存
２０２１／２／１６死亡

１６８ ８８ 女 無 １９．１．２１ 単 発 S４ ４１×４３ 腫瘤 有 Ｂ ６８８．９ ５４ １年後死亡、肝癌死

１６９ ６９ 女 肝切除 １９．２．２５ 不 明 S７ ３０㎜ 腫瘤 無 Ｂ ２．１ １１ 生存、再発なし

２０２４．０５再発 肝内に
多発の低信号結節を認
める。一部増大傾向で
あり、HCC再発疑われ
るが早期濃染不明瞭で
あり、経過観察の方針

１７０ ７７ 男 肝切除 １９．６．１１ 単 発 S２ 腫瘤 無 Ｂ ２．０４ ３５００ 肝がん死（２０２２．７月）

１７１ ７１ 男 RFA １８．１．３１ ２ 個 S７ ２１×１９ 腫瘤 有 Ｂ ３．５ ２８
再発、生存
再発あり（２０１９．５月）
２０１９．６．２１ RFA

再発なし生存中

１７２ ７４ 女 TAE ３ 個 S３５８ １０×１０ 腫瘤 無 Ｃ １６０３ ２７ 再発、生存
２０２１／６／１死亡

１７３ ９７ 女 無 １９．３．２２ 単 発 右葉 ５０ 腫瘤 有 Ｃ ８６６．４ ２か月後死亡
１７４ ８５ 男 無 １８．５．９ ２ 個 右葉 不明 腫瘤 不明 Ｃ ２９６６ ２年５か月後死亡
１７５ ８３ 女 肝切除 １９．５．８ 単 発 S４ １４×１１ 腫瘤 無 Ｃ ３．５ １７ 生存、再発なし ２０２４．０６再発S８ １．５㎝

２０２４．０７．０５ RFA

１７６ ８０ 男 BSC 単 発 S８ ２６×２０ 腫瘤 有 Ｂ １６．１６ ６６

HB＋アルコール Pugh C
のため治療はされず 尾崎
病院に転院 ２０１９年１１月８
日診断
２０２０．０８．１７尾﨑病院退院後、
とっとり在宅・漢方クリ
ニックに依頼。
２０２１．０４．１４とっとり在宅・
漢方クリニック最終診療で
県立中央病院に入院。
２０２１．０９ 県立中央病院生
存確認。以後不明。

１７７ ８１ 女 肝切除 １８．１０．１６ 単 発 S５ ３０×２３ 腫瘤 無 Ｂ ３．１ ３４
２０１８／６／１９診断 前区域切
除＋S６亜区域切除
２０２０．１１．０２再発なし

２０２４．１１．１１再発なし生
存中

１７８ ７４ 女 TAE＋
RFA １６．３．１５ 単 発 S８ １５×１５ 腫瘤 無 Ｂ ２７．２ １７ ２０２０．１０．２２ 再発なし ２０２４．１０．０８再発なし生

存中

１７９ ７２ 女 肝切除 １９．５．１０ 単 発 S３ ２５×２５ 腫瘤 無 Ｂ ６．１ ６８
２０１９．０４．０８診断 腹腔鏡下
外側区域切除 ２０２０．１０．２９
再発なし

２０２４．１０．２９再発なし生
存中

１８０ ８１ 男 TACE １６．７．１２ 多 発 S８（S３） １５ 腫瘤 有 Ｃ ７ １７２

２０１６．７．１２ TACE AFP７
２０１７．５．２５ TACE AFP７
２０２１．２．１６ TACE AFP７
２０２２．５．２４ AFP７．３５６
２０２２．５．３０ 肝がん死（肝
細胞癌）

１８１ ８５ 男 TAE １９．９．６ 単 発 S７ ３２×３２ 腫瘤 無 Ｃ ３ １５８１
２０１９／７／５診断 ２０２０．０９．０２
再発なし
２０２３．１１に右腸骨骨転移で
再発有

２０２４．０６．１８ 他院へ転
医

１８２ ８６ 女 TAE １９．７．２５ 単 発 S４ ３８×２８ 腫瘤 有 Ｃ ５３．１ ３２ 肝癌破裂にてTACEにて止
血 ２０１９．０９以後に死亡

１８３ ８０ 女 RFA １９．３．２９ 単 発 S８ １７×１１ 腫瘤 無 Ｃ ３ ２０ ２０２０．１０．０８再発なし ２０２４．１０．０２ 再発なし
生存中

１８４ ９８ 女 BSC 多 発 S８ ３０ 腫瘤 無 Ｃ ４ ５３５
鳥 取 赤 十 字 ２０２０．１０
HCC多発転移 要確認
緩和ケア
２０２２．０５．１３肝がん死

１８５ ８４ 男 ２０．１１．１０ Ｃ ２．７ １９５

肝切後時期不明 多発骨転
移 放射線療法２０２０．１１．０９
２０１９／６ 骨転移にて対して
放射線治療開始。以後も骨
転移病巣判明しては放射線
治療を行っている経過。

生存中

１８６ ８３ 女 肝切除 １５．５．１８ 単 発 S２ ２７×２２ 腫瘤 有 Ｃ １３ ３８

２０１９．４．１０
CT：明らかなHCC再発な
し
他院へ情報提供
半年ごとのフォローとされ
ているが、来院なし
２０２０．１０．２
膝の手術で県外にいるとの
連絡が最後、来院なし

６９



№ 年
齢 性 初回

治療 治療日 病巣数 部位 大きさ 型 肝硬変 ウイ
ルス AFP PIVKA 備 考 ２０２５調査

１８７ ８５ 男 その他 ２１．６．１０ 単 発 S７ ４５×３０ 腫瘤 無 Ｂ ２．６ ８２０

胃癌、前立腺癌、上行結腸
癌の合併あり
２０２１／７／９胃亜全摘術施行、
結腸切除、肝切除術、両側
精巣切除
２０２１／７／１９死亡（急性心不
全）

１８８ ８５ 女 TAE ２０．１１．２６ 単 発 S７ １２×１０ 腫瘤 無 Ｂ ２．４ ２５ ２０２０／１２／４ TACE実施 ２０２３．１０．１３ 他院へ転
医

１８９ ７３ 女 RFA ２１．１．２８ 単 発 S５ ８×８ 腫瘤 有 Ｂ ２．６ １６．２２

２０２１／１／２８ エ コ ー 下 に
RFAを行った。
２０２３．０８ 再発
２０２３．０９．１４ 肝S２、２２㎜
大異所性再発に対しRFA

２０２４．０９ 再発なし生
存中

１９０ ６４ 男 肝切除 １７．１１．２４ ２ 個 S２、S５ ３３×２６
２０×２０ 腫瘤 無 Ｂ １８．８． ４８ ２０１７／１１／２４ 部分切除２か

所
２０２４．１０．２３ 再発なし
生存中

１９１ ７９ 女 RFA １４．２ 単 発 S３ １２ 腫瘤 有 Ｃ

２０１４年２月 S５：１２㎜大
肝がんに対しRFA
以後再発なく経過観察中
２０２４．０３．２７ 神経内科通院
中、肝がんに対する検査は
数年していないが現在特に
症状なし

再発なし生存中

１９２ ８９ 男 肝切除 ２０２１．１１．
１９ 単 発 S５ ３．３ 腫瘤 無 Ｂ ３．６ ６６

２０２１年９月８日のMRIで肝
細胞癌の所見を認めたため、
精査加療目的に鳥取大学医
学部附属病院に紹介
２０２３．７．５時点生存、再発な
し

２０２２年９月再発あり、
S６ １㎝ マ イ ク ロ
波アブレーション
その後、再発なし生存
中

１９３ ７４ 男 RFA ２０２１．１１．
１８ 単 発 S５ ８．１ ×

６．２ 腫瘤 有 Ｂ ２０．０ ９４．０７

２０２１年１１月１８日 Ｓ５：８㎜
大HCCにRFA ２０２２年８
月１８日 S７：１８㎜大HCC
にRFA
２０２４．０１再発
２０２４．０２．１５肝S４、１０㎜大
異所性再発に対しRFA

２０２４．０２再 発 S４１０㎜
大HCC異所性再発に
対してRFA

１９４ ８１ 男 肝臓がん
（治療後）

肝臓がん治療後のため、調
査票に記入なし

１９５ ８９ 男 TAE
RFA ２ 個 S３

S８
４０×４６
２８×３８ 腫瘤 無 Ｂ ２．２ １４４７

死亡
鳥大第２内科にて２個の
HCCに対して、TAE、RFA
による治療が反復実施され
ていた。終末期は腹腔内リ
ンパ節及び生身骨に多発転
移。

１９６ ６７ 男 肝切除 ２０１７．１．２２ 単 発 S８ ３０×３０ 腫瘤 有 Ｂ ２．４ ２０８

２０１６／１１初発stageⅡ
２０１７／１／２２他院で肝前区域
切除術施行 無再発で経過
良好
肝機能変動あるも再発なく
経過

再発なし生存中

１９７ ８１ 男 肝切除 ２０１８．８．２９ 単 発 S２ ３９．７×
１６．１ 浸潤 無 Ｃ １６．０ １４９

平成３０年７月１１日に定期検
査で腫瘍マーカーが上昇し
たことから、ふじせクリ
ニックより紹介受診。平成
３０年８月２９日 S２に 対 し
て肝外側区域切除、S５／６
に対して生検＋RFAを実
施した。（S５／６は悪性所見
なし）
２０２４．０３．０８ 他病死（山陰
労災）

１９８ ７２ 男 肝切除 ２０２２．３．１１ 単 発 S８ ４０×３０ 腫瘤 有 Ｃ ４．０ ３５

Ｃ型肝炎治療後、経過観察
中に定期検査で、S８にHCC
が出現。鳥大にて令和４年
３月１１日にS８亜区域切除
術を施行し、以後再発なく
現在に至る。現在、山陰労
災病院でフォロー中

再発なし生存中

１９９ ８０ 女 RFA 単 発 S５ １４ 腫瘤 無 Ｃ ３．０ ５７

２０２２．１０．１９ CTにHCC再
発 な し。１年１回 はCT
フォロー 次回２０２３．１．１１
再診予定。
無再発生存中

２０２４．０４．１０CT：明 ら
かなHCC再発なし（千
代水の森おなかと内科
のクリニックへ紹介）

２００ ８１ 女 肝切除 ２０２２．６．１ 単 発 S４ ２．５ 腫瘤 有 Ｃ ７．０ ２２８

RFA２０１４．９．８ RFA２０１７．
９．４ TACE２０２０．１２．１０
２０２２．６．１当院外科にて（S
４）肝部分切除施行。同年
７月１日外科終診。内科に
て定期フォロー。２０２２．１１．
９ CTに明らかなHCC再
発なし。腹水少量あり。門
脈血栓縮小。糖尿コント
ロール良好。肝機能著変な
し。腫瘍マーカー正常。次
回２０２３．２．１予定。
２０２３．０４多発HCC再発
２０２３．０５．１２化学療法開始
２０２３．１２．０６本日の化学療法
（１１回目）１剤で実施
血液検査：AFP横ばい
PIVKAⅡ増加あり 次回
１２．２８再診。

２０２４．０１．２４ TACE
２０２４．０７ 多再骨転移
出現
２０２４．０７．１９～０７．２５
HCCの腰椎骨転移に
対して放射線治療。高
齢で大動脈弁狭窄も重
症のためBSCの方針
２０２４．１１．０１～鳥取赤十
字病院へ入院

７０



№ 年
齢 性 初回

治療 治療日 病巣数 部位 大きさ 型 肝硬変 ウイ
ルス AFP PIVKA 備 考 ２０２５調査

２０１ ７２ 女
動注化学
療法分子
標的薬

２０２２．０９．
１４

４個以
上 S８ ４４×４５

４９×４２ 腫瘤 無 Ｂ ２８３３．０ ３６５

２０２２．０９．１４～２０２３．０１．１８
肝動注療法→PD
２０２３．０２．１４～２０２３．０３．２８
Atez／Bev→PD７
２０２３．０４．１９～２０２３．１２．０５
LEN→PD
２０２３．１２．１９RAM開始

２０２４．０９．１１ 肝臓がん
死

２０２ ６０ 男 肝切除 ２０２３．０７．
０６ 単 発 S２・S３ ４５×３７ 腫瘤 無 Ｂ １０．８ ワーファ

リン有 肝外側区域切除術 ２０２４．１０．１６再発なし生
存中

２０３ ６５ 男 肝切除 ２０２２．０４．
２２ 単 発 S６ １４×１３ 腫瘤 無 Ｂ ２０．２ ７２ ２０２２．０４．２２肝 S６部分切除

術
２０２４．１０．１７再発なし生
存中

２０４ ７７ 男 肝切除 ２０２３．１０．
２５ ３ 個 S８、S４／

８、S７／８

５７×４０
S４／８
１０×１０
S７／８
４×４
S８

腫瘤 有 Ｂ ２５７．０ １０９００ 肝硬変で精密精査し肝がん
と診断。手術施行。

２０２４年０９月無再発。術
後定期フォロー中

２０５ ７４ 男 肝切除 ２０２２．０１．
１２ 単 発 S１ ３０×２５ 腫瘤 無 Ｃ ３．０ ５１９

２０２３．１０．０３ CT：術後肝
内に再発所見を疑う腫瘍は
ありません。次回２０２４．０１．
１６再診予定。

無再発生存中

２０６ ７２ 女
ラジオ
波焼灼
療法

２０２３．０５．
０９ 単 発 S３ １２ 腫瘤 無 Ｃ ４．０ ２１

２０２３．０９．２７再 診。CT：門
脈血栓なし。HCC：再発
なし。腹水なし。血液検
査：貧血なし。肝機能著変
なし。次回１２／２０再診予定。

２０２４．０５ 無再発生存
中。
２０２４．０５．２９ 千代水の
森おなかと内科のクリ
ニックへ紹介

２０７ ７１ 男 TACE ２０２３．０４．
１７ 単 発 S２ ２５×２０ 腫瘤 無 Ｃ ２．０ ２４４

０４．１７鳥取大学医学部付属
病院でTACE、その後当院
で経過観察。

再発なし生存中

（４） 平成７年度～令和４年度肝臓がん検診発見癌追跡調査報告

№ 年
齢 性 初回

治療 治療日 病巣数 部位 大きさ 型 肝硬変 ウイ
ルス AFP PIVKA 備 考 ２０２４調査

１ ７４ 女 切除 ９５．１０．２４ 単 発 S４ ５５×５５ 腫瘤 有 Ｃ 再発、７年７か月後死亡
２ ７０ 女 TAE ９６．２．２０ 単 発 S８ ４０×３８ 腫瘤 無 Ｃ 再発、２年１か月後死亡
３ ６３ 女 切除 ９６．３．１３ 単 発 S７ ３０×２３ 腫瘤 有 Ｃ 再発、１５年１か月後死亡
４ ８３ 男 TAE ９６．７．１５ 単 発 S４ １２×１２ 腫瘤 無 Ｃ 再発、３年９か月後死亡
５ ７４ 女 TAE ９６．８．２９ ＞４個 S５６７８ ３５×３５ 腫瘤 無 Ｃ 再発、１年８か月後死亡
６ ６４ 女 TAE ９６．１０．２５ ＞４個 S６７ ６７×５７ 腫瘤 無 Ｂ ９か月後死亡
７ ７２ 男 TAE ９６．１１．１ ２ 個 S６ ２０×２０ 腫瘤 有 ― 再発、１年１か月後死亡
８ ７０ 男 PEIT ９６．１１．２２ 単 発 S５ ２５×２５ 腫瘤 有 Ｃ 再発、５年２か月後死亡
９ ６９ 男 PEIT ９７．１．７ 単 発 S７ １０×９ 腫瘤 無 Ｃ 再発、６年１か月後死亡
１０ ７３ 女 TAE ９７．１１．１７ ＞４個 S２３４ ８０×６０ 腫瘤 無 Ｃ ３か月後死亡
１１ ６１ 男 TAE ９７．１１．１７ ３ 個 S５６８ １５×１０ 腫瘤 有 Ｃ 再発、２年３か月後死亡
１２ ７５ 男 TAE ９７．１２．４ 単 発 S７／８ ４０×３２ 腫瘤 無 Ｃ ７か月後死亡
１３ ５７ 男 TAE ９８．３．３ 単 発 S１ ７０×５０ 腫瘤 有 Ｂ １年後死亡
１４ ８０ 女 切除 ９８．７．３１ 単 発 S５／６ ２５×２５ 腫瘤 無 Ｃ ９か月後死亡
１５ ４９ 男 RES ９９．１２．１５ ＞４個 S４５６８ ８０×８０ 浸潤 無 Ｂ ４か月後死亡
１６ ６９ 男 切除 ００．１２．２３ 単 発 S８ ５０×５０ 腫瘤 無 ― 再発、１年５か月後死亡
１７ ６６ 男 TAE ０１．９．１９ 単 発 S６ １００×１００ 腫瘤 無 Ｃ ２６０ １年１０か月後死亡
１８ ７２ 男 PEIT ０４．８．２ ２ 個 S１、５ ２５×２５ 腫瘤 有 Ｃ ２１９ 再発、３年１１か月後死亡
１９ ８３ 男 T／R／P ０５．１０．１７ ２ 個 S１、４ ３０×３０ 腫瘤 有 Ｃ ２５ 再発、３年１１か月死亡
２０ ６７ 女 切除 ０６．０８．０９ 単 発 S８ ２５×２５ Ｂ 無再発生存中 無再発生存中
２１ ７９ 男 T／R ０６．１１． 単 発 S８ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ ２８．９ ３年後再発、生存不明
２２ ７２ 男 切除 ０８．４．２１ 単 発 右葉 １００×１００ Ｃ ２２．３ ３７日後死亡
２３ ６０ 男 TAE ０８．４． ＞４個 両葉 ４０×４０ 腫瘤 有 Ｃ ５９４ ２年６か月後死亡
２４ ６１ 男 動注／

放射 １１．１０． ＞４個 骨転移
あり Ｂ ２２００ １０か月後死亡

２５ ７８ 男 切除 １２．４．１９ 単 発 S３ ２０×２０ 腫瘤 有 Ｃ １８．３ １年５か月後再発 ２０１７．
５．９死亡 肝がん死

２６ ７７ 男 切除 １３．１２．１７ 単 発 S４ ５３×５３ 腫瘤 有 Ｂ ７．２ 無再発生存中、２０１９／６／８肝
癌死

２７ ７２ 男 TAE １３．１１ ＞４個 S４ ４４×３９ 腫瘤 有 Ｂ ９６０ １年５か月後死亡
２８ ７４ 女 TAE １５．３．２６ ２ 個 S４５ ７２×７２ 腫瘤 有 Ｃ ３１０６ 死亡Ｈ２７．４．２７溺死
２９ ８６ 女 緩和治療 ＞４個 S２４５７８ ６８×６０ 有 Ｃ １４２１９ 死亡

３０ ４８ 男 切除 １６．７．１３ 単 発 S７ ２３×１９ 腫瘤 無 Ｂ ４９２３

２０１６．１２動注 ２０１７．３ネク
サバール２０１８／１／１１生存、
２０２１／９／５肝部分切除
再発あり（２０２２．４月）肺転移
２０２２．６月 肺切除

２０２４．０７ S８HCC再発
TACE
２０２４．１０ 肺転移
VATSにて切除

３１ ６０ 男 切除 １９．８．６ ２ 個 S４ ２５ 腫瘤 無 Ｂ １１．８ １６

再発、生存
２０２１／８ 胸骨転移→胸骨腫
瘍切除
２０２１／１２ 胸椎転移→放射
線治療

化学療法継続中

７１



７．全国がん検診実績との比較

令和４年度（※６９歳以下の実績） （単位：人 ％）

区 分
令和４年度実績
（鳥取県）

令和４年度実績
（全国）

留 意 事 項

胃

が

ん

検

診

対象者数（人） ６３，９８７ ４９，７０６，６６２ ○受診者・がん発見＝（鳥取県）「Ｘ線」「内視鏡」の合計値

（全国）「Ｘ線」のみ

○要精検者・精検受診者＝「Ｘ線」のみの数値

○精検受診者は精検結果未把握の者を除く（以下の部位も同じ）

受診者数（人） ２１，８６７ １，１９４，５９９

受診率（％） ３４．２ ２．４

要精検者数（人） ２０８ ５４，５９１

要精検率（％） ４．５５ ４．５７

精検受診者数（人） １６６ ４２，９３９

精検受診率（％） ７９．８ ７８．７

がんの者（人） ４７ ５５７

がん発見率（％） ０．２１ ０．０５

子
宮
頸
部
が
ん
検
診

対象者数（人） ４９，０６３ ３７，５７４，５４９ ○「頸部のみ」の数値

○全国と比較するための受診率

全国は隔年検診であるため、比較のため受診率（ ）を算定して

いる。

（前年度受診者数）＋（当該年度受診者数）－（前年度及び当該年度２年連続受診者数）
当該年度の対象者数

※受診率の計算（厚生労働省地域保健・健康増進事業報告数値

を使用）

全国 （３，４５３，２８０）＋（３，３５９，４７６）－（８２０，７７８）
（３７，７９２，３８２） ×１００＝１５．９

鳥取 （２４，４７２）＋（２３，９２３）－（１３，９６８）
（４９，０６３） ×１００＝７０．２

受診者数（人） ２３，９２３ ３，３５９，４７６

受診率（％） ４８．８（７０．２） （１５．９）

要精検者数（人） ３４２ ７６，６８６

要精検率（％） １．４３ ２．２８

精検受診者数（人） ２７８ ５９，７５４

精検受診率（％） ８１．３ ７７．９

がんの者（人） ６ ８３５

がん発見率（％） ０．０３ ０．０２

肺

が

ん

検

診

対象者数（人） ６３，９８７ ４９，８０４，２５９ ○「Ｘ線のみ」「Ｘ線及び喀痰」の合計値（「喀痰のみ」は除く）

受診者数（人） ２１，１４７ ３，００２，７８７

受診率（％） ３３．０ ６．０

要精検者数（人） ５４０ ４５，５２９

要精検率（％） ２．５５ １．５２

精検受診者数（人） ４７７ ３７，４７５

精検受診率（％） ８８．３ ８２．３

がんの者（人） １４ ７５８

がん発見率（％） ０．０７ ０．０３
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区 分
令和４年度実績
（鳥取県）

令和４年度実績
（全国）

留 意 事 項

乳

が

ん

検

診

対象者数（人） ３６，２５１ ２４，７９０，４８９ ○全国と比較するための受診率

全国は隔年検診であるため、比較のため受診率（ ）を算定して

いる。

（前年度受診者数）＋（当該年度受診者数）－（前年度及び当該年度２年連続受診者数）
当該年度の対象者数

※受診率の計算（厚生労働省地域保健・健康増進事業報告数値

を使用）

全国 （２，２２２，２６０）＋（２，１２６，５２７）－（３３９，７８３）
（２４，７９０，４８９） ×１００＝１６．２

鳥取 （１２，２３６）＋（１１，７５８）－（８３２）
（３６，２５１） ×１００＝６３．９

受診者数（人） １１，７５８ ２，１２６，５２７

受診率（％） ３２．４（６３．９） （１６．２）

要精検者数（人） ７９８ １３０，４０２

要精検率（％） ６．７９ ６．１３

精検受診者数（人） ７６０ １１６，７７１

精検受診率（％） ９５．２ ８９．５

がんの者（人） ４１ ７，１１３

がん発見率（％） ０．３５ ０．３３

大
腸
が
ん
検
診

対象者数（人） ６３，９８７ ４９，８０５，０６３

受診者数（人） ２３，４１８ ３，４５７，３８１

受診率（％） ３６．６ ６．９

要精検者数（人） １，３１３ １７７，５８５

要精検率（％） ５．６１ ５．１４

精検受診者数（人） ９９４ １２４，９４５

精検受診率（％） ７５．７ ７０．４

がんの者（人） ３２ ５，３１４

がん発見率（％） ０．１４ ０．１５

（出典）鳥取県数値＝鳥取県健康対策協議会各がん検診専門委員会資料
全国数値＝地域保健・健康増進事業報告（厚生労働省）

（注）１ 鳥取県の数値は、県が独自に調査した結果であり、厚生労働省による調査結果である「地域保健・健康増進事業
報告」に記載された数値とは異なる場合がある。
２ 全国の精検受診者は国が発表していないため、次により算定

精検受診者＝「要精検者－（未受診者＋精検結果未把握の者）」
３ 平成２５年度から全国数値は、６９歳以下の実績が公表されていることから、鳥取県数値も６９歳以下の実績で比較し
ている。
４ 平成２７年度から「地域保健・健康増進事業報告」対象者数は、各がん検診の対象年齢の「全住民」を報告するこ
ととなった。
５ 平成２８年度から乳がん検診について対象者数は「視触診方式及びマンモグラフィの併用者」「マンモグラフィの
み」が統一された。
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厚生労働省「がん検診事業のあり方について」
がん検診のあり方に関する検討会（令和５年６月）による

プロセス指標と本県実績との比較
令和５年度
〈胃がん：Ｘ線〉 （参考）

５０歳―７４歳 ５０歳―６９歳
国指標 鳥取県実績 達成状況 国指標 鳥取県実績 達成状況

がん検診受診率 ― ５．６％ ― がん検診受診率 ― ６．４％ ―
要精検率 ７．６％以下 ６．９１％ ◯ 要精検率 ７．０％以下 ５．８７％ ◯
精検受診率 ９０％以上 ８３．８０％ × 精検受診率 ９０％以上 ８４．２％ ×
がん発見率 ０．１１％以上 ０．０６％ × がん発見率 ０．０８％以上 ０．０３％ ×
陽性反応的中度 １．５％以上 ０．９％ × 陽性反応的中度 １．１％以上 ０．５％ ×

〈肺がん〉 （参考）
４０歳―７４歳 ４０歳―６９歳

国指標 鳥取県実績 達成状況 国指標 鳥取県実績 達成状況
がん検診受診率 ― ３３．８％ ― がん検診受診率 ― ３１．３％ ―
要精検率 ２．４％以下 ３．１５％ × 要精検率 ２．０％以下 ２．９１％ ×
精検受診率 ９０％以上 ８７．８％ × 精検受診率 ９０％以上 ８７．７％ ×
がん発見率 ０．１％以上 ０．０５％ × がん発見率 ０．０６％以上 ０．０１％ ×
陽性反応的中度 ４．１％以上 １．６％ × 陽性反応的中度 ３．０％以上 ０．５％ ×

〈大腸がん〉 （参考）
４０歳―７４歳 ４０歳―６９歳

国指標 鳥取県実績 達成状況 国指標 鳥取県実績 達成状況
がん検診受診率 ― ３５．６％ ― がん検診受診率 ― ３４．６％ ―
要精検率 ６．８％以下 ６．４４％ ◯ 要精検率 ６．２％以下 ５．９７％ ◯
精検受診率 ９０％以上 ７４．１％ × 精検受診率 ９０％以上 ７３．０％ ×
がん発見率 ０．２１％以上 ０．１９％ × がん発見率 ０．１６％以上 ０．１８％ ◯
陽性反応的中度 ３．０％以上 ３．０％ ◯ 陽性反応的中度 ２．６％以上 ３．１％ ◯

〈子宮頸がん〉
２０―７４歳 ２０―３９歳 ４０―７４歳

国指標 鳥取県実績 達成状況 国指標 鳥取県実績 達成状況 国指標 鳥取県実績 達成状況
がん検診受診率 ― ４０．３％ ― ― ４３．９％ ― ― ３９．５％ ―
要精検率 ２．５％以下 ０．７５％ ◯ ４．２％以下 １．８０％ ◯ １．９％以下 ０．４７％ ◯
精検受診率 ９０％以上 ８４．０％ × ９０％以上 ８４．２％ × ９０％以上 ８３．８％ ×

がん発見率（※１）０．１５％以上 ０．０６％ × ０．１８％以上 ０．０７％ × ０．１４％以上 ０．０６％ ×
陽性反応的中度（※１） ５．９％以上 ８．５％ ◯ ４．４％以上 ４．０％ × ７．３％以上 １３．１％ ◯

（参考）
２０―６９歳 ２０―３９歳 ４０―６９歳

国指標 鳥取県実績 達成状況 国指標 鳥取県実績 達成状況 国指標 鳥取県実績 達成状況
がん検診受診率 ― ４７．８％ ― ― ４３．９％ ― ― ４９．２％ ―
要精検率 ２．７％以下 ０．８２％ ◯ ４．２％以下 １．８０％ ◯ ２．０％以下 ０．５２％ ◯
精検受診率 ９０％以上 ８５．０％ × ９０％以上 ８４．２％ × ９０％以上 ８５．９％ ×

がん発見率（※１）０．１６％以上 ０．０７％ × ０．１８％以上 ０．０７％ × ０．１５％以上 ０．０７％ ×
陽性反応的中度（※１） ５．９％以上 ８．３％ ◯ ４．４％以上 ４．０％ × ７．４％以上 １３．０％ ◯

〈乳がん〉（※２） （参考）
４０歳―７４歳 ４０歳―６９歳

国指標 鳥取県実績 達成状況 国指標 鳥取県実績 達成状況
がん検診受診率 ― ２６．４％ ― がん検診受診率 ― ３１．２％ ―
要精検率 ６．４％以下 ６．９４％ × 要精検率 ６．８％以下 ７．４７％ ×
精検受診率 ９０％以上 ９５．７％ ◯ 精検受診率 ９０％以上 ９６．３％ ◯
がん発見率 ０．３１％以上 ０．４８％ ◯ がん発見率 ０．２９％以上 ０．４７％ ◯
陽性反応的中度 ４．８％以上 ６．９％ ◯ 陽性反応的中度 ４．３％以上 ６．３％ ◯

（※１）CIN３以上を対象とした値
（※２）国指標は連続受診者がいることを考慮した値
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Ⅲ．令和６年度各がん検診従事者講習会及び
症例研究会開催状況



令
和
６
年
度
が
ん
検
診
従
事
者
講
習
会
及
び
症
例
研
究
会
等
開
催
状
況

事
業

名
開
催
日
時

場
所

出
席
者

内
容

胃
が
ん
胃
が
ん
検
診
従
事
者
講
習
会

及
び
症
例
研
究
会

令
和
７
年
２
月
８
日
（
土
）

午
後
４
時
～
午
後
６
時

ハ
イ
ブ
リ
ッ
ド
開
催

①
現
地
会
場
／

１
．
鳥
取
市

鳥
取
県
健
康
会
館

２
．
倉
吉
市

倉
吉
交
流
プ
ラ
ザ

②
オ
ン
ラ
イ
ン

１８
０名

内
訳 ①

２２
名

１
．
１２
名

２
．
１０
名

②
１５
８名

演
題
：「
胃
が
ん
検
診
の
㊙
テ
ク
ニ
ッ
ク
～
ピ
ロ
リ
未
感
染
時
代
の
注
意
点
～
」

講
師
：
東
京
女
子
医
科
大
学
病
院
消
化
器
内
視
鏡
科
教
授

野
中
康
一
先
生

症
例
検
討

東
部
―
１
例
：
鳥
取
生
協
病
院

宮
﨑
慎
一
先
生

中
部
―
１
例
：
鳥
取
県
立
厚
生
病
院

岡
本

尚
先
生

西
部
―
１
例
：
米
子
医
療
セ
ン
タ
ー

原
田
賢
一
先
生

子
宮
が
ん
子
宮
が
ん
検
診
従
事
者
講
習

会
及
び
症
例
検
討
会

令
和
７
年
２
月
９
日
（
日
）

午
後
４
時
～
午
後
５
時
４５
分
倉
吉
市

倉
吉
交
流
プ
ラ
ザ

４４
名
演
題
：「
わ
が
国
に
お
け
る
H
PV
検
査
単
独
法
に
よ
る
子
宮
頸
が
ん
検
診
」

講
師
：
杏
林
大
学
医
学
部
産
科
婦
人
科
学
教
室
准
教
授

森
定

徹
先
生

症
例
提
示
５
例
：
鳥
取
大
学
医
学
部
附
属
病
院

小
松
宏
彰
先
生

肺
が
ん
肺
が
ん
検
診
従
事
者
講
習
会

及
び
症
例
研
究
会

令
和
７
年
２
月
２２
日
（
土
）

午
後
４
時
～
午
後
６
時

鳥
取
市

鳥
取
県
健
康
会
館

５８
名
演
題
：「
種
々
の
疾
患
の
「
影
」：
胸
部
画
像
診
断
の
基
礎
」

講
師
：
横
浜
市
立
大
学
附
属
病
院
核
医
学
診
療
科
部
長

（
横
浜
市
立
大
学
医
学
部
研
究
科
放
射
線
診
断
学
准
教
授
）山
城
恒
雄
先
生

症
例
検
討

東
部
―
４
例
：
鳥
取
県
立
中
央
病
院

澄
川

崇
先
生

中
部
―
１
例
：
鳥
取
県
立
厚
生
病
院

野
坂
祐
仁
先
生

西
部
―
１
例
：
鳥
取
大
学
医
学
部
附
属
病
院

和
田
杜
甫
先
生

乳
が
ん
乳
が
ん
検
診
従
事
者
講
習
会

及
び
第
３０
回
烏
取
県
検
診
発

見
乳
が
ん
症
例
検
討
会

令
和
７
年
２
月
１５
日
（
土
）

午
後
４
時
～
午
後
６
時

米
子
市

鳥
取
県
西
部
医
師
会
館

２５
名
演
題
：「
乳
が
ん
に
対
す
る
ラ
ジ
オ
波
焼
灼
療
法
」

講
師
：
鳥
取
大
学
医
学
部
附
属
病
院
乳
腺
内
分
泌
外
科
助
教

田
中
裕
子
先
生

症
例
検
討

東
部
―
１
例
：
鳥
取
県
立
中
央
病
院

門
永
太
一
先
生

中
部
―
１
例
：
鳥
取
県
立
厚
生
病
院

大
田
里
香
子
先
生

西
部
―
２
例
：
米
子
医
療
セ
ン
タ
ー

万
木
洋
平
先
生

大
腸
が
ん
大
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１．胃がん検診症例研究会

日 時 令和７年２月８日（土） 午後４時～午後６時
場 所 ハイブリッド開催（現地会場＋オンライン）

現地会場：鳥取県健康会館、倉吉交流プラザ
東・中・西部読影委員会より症例を提示し、症例検討を行った。

〔東部症例〕 提出者：鳥取生協病院 宮 﨑 慎 一
症 例：６０歳代 女性
既往歴：特記事項なし、H.pylori（HP）除菌歴なし
検診歴：２０２０年２月に内視鏡検診を受け、異常は指摘されていなかった。
経 過：２０２１年１月の内視鏡検診で、穹隆部大彎に４～５㎝大の平坦な褪色調隆起性病変を認めた。

生検結果はGroup３（mild atypia）であった。広範な病変であり、腺腫内癌が疑われたた
め内視鏡的粘膜下層剥離術を施行した。

病 理：一般型胃腺窩上皮型腫瘍（tubular adenoma ／ severe atypia）
考 察：発見前年の内視鏡画像を見直すと、穹隆部大彎に褪色粘膜領域がわずかに指摘できた。空

気量が少なめで病変の一部しか認識できず、多発性白色扁平隆起と誤認した可能性もある。
HP未感染の胃には本症例の様な病変が存在することも念頭におきつつ、積極的な色素散
布にて見落としを防ぐ必要があるものと考えられた。

〔中部症例〕 提出者：鳥取県立厚生病院 岡 本 尚
症 例：７０歳代 女性
既往歴：特記事項なし HP抗体陽性
経 過：２０２１年１０月に胃癌検診として、胃透視を受けたが、明らかな異常は指摘されてなかった。

２０２３年１月の胃透視検診で、胃体部小弯から前庭部にかけて全周性の胃壁硬化像、前庭部
拡張不全を指摘された。２０２３年２月に当院で、上部内視鏡検査が施行され、胃体下部～前
庭部にかけて全周性の４型腫瘍があり、生検にてGroup５（sig＞por２）の診断であり、当院
消化器外科に紹介後、胃全摘術が施行された。

病 理：Adenocarcinoma、stomach、resected、por２、SE、Ly１a、V０、INFc、scirrhous type、
LN＋、PM（‒：３９㎜）、DM（‒：１８㎜）

考 察：本症例は、HP現感染の胃に発生した４型進行胃癌であった。胃透視では、胃体部小弯～
前庭部にかけて胃壁硬化像を認めたが、発見前年の胃透視を見直すと、同部位の軽度胃角
開大を認めた。化学療法後に胃全摘術が施行され、術後経過は良好であるが、内視鏡検査
と違い、胃透視読影の難しさを再認識させられた症例であった。

〔西部症例〕 提出者：米子医療センター 原 田 賢 一
症 例：６０歳代 男性
既往歴：胃潰瘍、除菌歴なし（今回Hp抗体陽性判明）
検診歴：毎年、胃がん検診（車検診）受検（２０２１年度、２０２２年度）。以前にEGD受検歴あり。２０２４

年１月（２０２３年度）、胃がん検診で異常所見を認め、同年３月当科受診。
経 過：２０２１年度検診では異常指摘なし。２０２２年度（発見前年）で胃体下部に襞集中を疑う所見が
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あったが精査とならなかった。２０２３年度（発見年）では胃体下部前壁に襞集中を伴う不整
形の陥凹性病変を認め、陥凹内には複数の小隆起が存在した。集中した一部襞は癒合して
描出された。上部消化管内視鏡検査で胃体下部前壁に襞集中を伴う不整形の陥凹性病変を
認め、瘢痕様に観察され、襞の癒合所見も認めた。胃Ｘ線所見と同様、陥凹内には小隆起
が存在した。生検でtub１、深達度は粘膜下層深層と判断、非切除因子を認めなかったた
め、２０２４年５月に腹腔鏡補助下幽門側胃切除術を施行した。

病 理：M、Ant、type０-IIc、２９×２４㎜、tub１、pT１b１（SM１）、ly０、v０、pN０、M０、pStage IA
考 察：発見前年（２０２２年度）の胃Ｘ線検診で襞集中所見が疑われ、追加撮影もされていたが、理

由は不明だが読影医は拾い上げていなかった。同年に診断がなされた場合、病期や切除方
法が異なったか否かは不明であるが、本症例を通して読影医は検査技師の指摘を真 に受
け入れるべきと考えた。
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２．子宮がん検診症例研討会

日 時 令和７年２月９日（日） 午後４時～午後５時４５分
場 所 倉吉交流プラザ

症例検討：鳥取大学医学部産科婦人科学分野講師 佐藤慎也先生の進行により、４例の症例検討が行
われた。

検討内容：
鳥取大学医学部産科婦人科学分野講師 小松宏彰先生より下記の４症例が提示された。
症例１は４０代女性。２０２３年の施設検診でSCCであった。その後の精密検査でHSIL／CIN３であり、

２０２４年に円錐切除術を施行。最終診断はHSIL／CIN３であった。細胞診判定が過大評価であったが、
早期例を拾い上げるための細胞診という意味では問題はなかった。
症例２は３０代女性。２０２３年２月にASC-USと判定されたが、HPVは陰性であった。２０２３年６月に細
胞診でLSIL／CIN１と判定、その後も細胞診異常が持続し、２０２４年５月に円錐切除術が施行され、最
終診断はHSIL／CIN３であった。徐々に進行を認めた症例であった。
症例３は３０代女性。２０２０年の細胞診でASC-US、HPV１６型が陽性であった。翌月の精密検査で頸部

組織診：LSIL／CIN１であり、半年ごとの細胞診によるフォローとなった。その後はLSILおよびNILM
がみられたが、２０２３年７月に頸部組織診でHSIL／CIN３であった。同年９月に円錐切除術を施行され、
病理組織学的所見はHSIL／CIN２であった。症例２と同様に徐々に進行した症例であった。
症例４は６０代女性。２０１９年の細胞診はNILM、HPV併用検診でその他の型が陽性であった。その後

も１年毎に検診を行い、２０２１年まではNILMであったが、HPV陽性が持続した。２０２２年１１月の細胞診
でASC-US、２０２３年９月にはHSIL／CIN３であった。同年１２月にレーザー円錐切除を施行され、最終診
断はHSIL／CIN３、切除断端陽性であった。その後、頸部細胞診はNILMであったが、HPV陽性が持続
しており、現在も経過観察中である。HPV陽性の持続は子宮頸部異形成を進行させたが、レーザー
治療かつ切除断端例はHPV陽性となることもあり、今後も慎重な管理が望まれる。
各症例の細胞診所見を供覧し、診断治療に至るまでの問題点の有無を検討した。細胞判定がASC-
USであっても、その後のフォローや正常と判定された細胞像を再確認することで細胞診判定精度の
再評価に繋がり、最悪の事態を回避できる可能性があることを再確認できた。
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３．肺がん検診症例研究会

日 時 令和７年２月２２日（土） 午後４時～午後６時
場 所 鳥取県健康会館

東・中・西部読影委員会より症例を提示し、症例検討を行った。

〔東部症例〕 提出者：鳥取県立中央病院 澄 川 崇
症例１：７３歳 男性

高脂血症、高尿酸血症で治療中、ペースメーカー植え込み後。
２０本／日×４０年の既喫煙者。
Ｘ―１年１２月の検診で要精査となりＸ年１月に当院を受診した。単純Ｘ線では右下肺野の
結節影を認めた。過去の画像を振り返ると１年前にも指摘可能であるが、２年前と比較す
ることで早期に指摘できた可能性が示唆された。
右下葉切除が行われ、術後診断は肺腺癌、pT１bN０M０、stage IA２であった。

症例２：７２歳 男性
高血圧症で治療中、前立腺肥大症術後。
２０本／日×２５年の既喫煙者。
Ｘ年の検診で右下肺野斑状影を指摘され当院を受診した。胸部CTでは指摘された部位で
はなく、右上葉に１．５㎝大の結節影を認めた。
経時的に単純Ｘ線でも増大傾向であり、右上葉切除が行われ、術後診断は肺腺癌、
pT１bN１M０、stage IIBであった。

症例３：７５歳 男性
高血圧症、高脂血症で治療中。
２０本／日×４０年の既喫煙者。
腰部脊柱管狭窄症術前の胸部単純Ｘ線で右下肺野腫瘤影を指摘され受診した。Ｘ―１年の
Ｘ線を確認すると指摘可能であったが、その時は他疾患で受診されており、ルーチンとし
て胸部Ｘ線が撮影されたもので、読影が不十分であった可能性がある。
右下葉切除が行われ、術後診断は肺扁平上皮癌、pT３N２M０、stage IIIBであった。

症例４：６１歳 男性
高血圧、高脂血症、糖尿病で治療中、狭心症PCIの既往あり。
２０本／日×３０年の既喫煙者。Ｘ年２月の検診で要精査となり同年３月に当院を受診した。
単純Ｘ線では心陰影に重なる部位に結節影を認めた。
左下葉切除が行われ、術後診断は肺腺癌、pT４N０M０、stage IIIAであった。
画像上、指摘しづらいが、過去との比較で指摘可能な陰影、他疾患通院中のルーチン撮影
の問題点などについて報告した。

〔中部症例〕 提出者：鳥取県立厚生病院 野 坂 祐 仁
症 例：７０歳代 女性
主 訴：胸部異常陰影
現病歴：これまで検診で異常を指摘されたことはなかった。Ｘ年の検診で異常を指摘され、当院呼

吸器内科紹介受診となった。
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既往歴：２型糖尿病、高血圧、脂質異常症
喫煙歴：former smoker、３０～４０本／日×５０年（２０～７０歳）
臨床経過：胸部Ｘ線では右中肺野に結節影を認めた。胸部CTでは右上葉S３に１．９×１．５×１．８㎝大、

C／T比：１．０の結節影を認めた。結節影は気管支B３a内腔へ進展を認めた。気管支鏡検査
では、気管支B３aを閉塞する隆起性病変を認め、生検で扁平上皮癌の診断に至った。右上
葉肺癌（squamous cell carcinoma：cT１bN０M０stage IA２）の診断で、手術目的に当科
紹介となった。生検から９日後、当科紹介初診時の胸部Ｘ線、CTで右肺に広範な肺炎像
を認めた。腫瘍を閉塞起点とした閉塞性肺炎を呈していたため、緊急入院とし抗生剤治療
を行った。器質化像は残るものの抗生剤治療にて肺炎は軽快した。閉塞性肺炎治療開始か
ら５週間で胸腔鏡下右肺上葉切除＋ND１bを施行した。閉塞性肺炎の影響で、上葉―胸壁間、
上―中葉間に強い癒着を認めた。術後病理病期診断は、squamous cell carcinoma、kerati-
nizing type、pT２a（病変全体径＝浸潤径：≧１．０×０．８㎝）N０M０、pStage IBであった。

考 察：本症例は検診を契機に発見されたが、腫瘍を起点とした閉塞性肺炎を呈した。
閉塞性肺炎発症前に発見できたとも捉えられるが、より早く見つかっていれば閉塞性肺炎
には至らなかった可能性もある。検診発見前後で２年間受診間隔が空いていたため、やは
り毎年検診を受けることが早期発見につながると考えさせられた症例であった。

〔西部症例〕 提出者：鳥取大学医学部附属病院 和 田 杜 甫
症 例：５０歳代 男性
主 訴：胸部異常陰影
現病歴：Ｘ年、検診で胸部異常陰影を指摘されるも受診せず。Ｘ＋１年、検診で再度胸部異常陰影

を指摘され、近医受診。CTで右中葉に結節影を認めたため当院呼吸器内科紹介となった。
気管支鏡生検で肺腺癌と診断され、手術目的に当科紹介となった。

既往歴：特記事項なし
喫煙歴：非喫煙者
臨床経過：検診時胸部Ｘ線では、右中肺野に索状影を認めた。CTでは、右中葉の上中葉間胸膜直

下に、腫瘍径３．１×２．１㎝、充実成分径２．２㎝のpart solid noduleを認めた。PET-CTでは、
原発巣にSUV max６．３の集積を認めた。明らかな肺門縦隔リンパ節の集積は認めなかった。
気管支鏡生検にて肺腺癌と診断され、右中葉肺癌（cT１cN０M０、Stage IA３）に対してロ
ボット支援下右中葉切除＋ND２a-２を行なった。術後経過は良好で、術後２日目に胸腔ド
レーン抜去し、術後５日目に退院となった。術後病理診断は、Invasive adenocarcinoma
papillary-predominant、pT２a（２．５×１．４×１．２㎝、inv．２．５㎝）、pl１、G２、Ly０、V０、pN１
（#１２m）、p-Stage IIB、PD-L１：TPS<１％、Exon１９ del陽性であった。術後補助化学療法
として、CDDP＋VNR治療後に現在Osimertinib投与中である。

考 察：本症例は、胸部Ｘ線において右中肺野に索状影を認めた。索状影とは、線状影よりもやや
太く、幅が２～３㎜程度のものである。原因としては、肺炎後などの炎症性変化や瘢痕な
どの良性疾患が多いとされる。索状影を呈する肺癌として考えられるものは、葉間胸膜直
下を進展する肺癌や気管支壁内を進展する肺癌などが挙げられる。本症例のように索状影
を呈する肺癌もあるため、判定には注意が必要である。
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４．乳がん検診症例研討会

日 時 令和７年２月１５日（土） 午後４時～午後６時
場 所 鳥取県西部医師会館

東・中・西部読影委員会より症例を提示し、症例検討を行った。

〔東部症例〕 提出者：鳥取県立中央病院 門 永 太 一
症 例：５０歳代 女性
主 訴：乳癌検診異常
現病歴：Ｘ年に左乳房石灰化を指摘され、当院精査。Ｘ＋１年 フォローで変化なく、検診復帰。

Ｘ＋３年、他院の乳癌検診で、左乳房石灰化を指摘されたが、当院精査で著変なく、検診
復帰。Ｘ＋４年、当院人間ドックで、左乳房石灰化、FAD指摘されたが、当院精査のUS
で所見なく、フォロー継続の方針。Ｘ＋５年、フォローで変化なし。Ｘ＋６年、石灰化の
増加とUSで新規の腫瘤を指摘され、針生検で浸潤性乳管癌の診断となった。

所 見：（MMG）左Ｍ 多形性石灰化 集簇、FAD カテゴリー４。後方視的にみるとＸ＋３年
から多形性石灰化出現していた。（視触診）腫瘤触知せず。（US）左Ｃ区域 １１．１×９．６×
１３．６㎜大の不整形低エコー域。内部に点状高エコー。（CNB）浸潤性乳管癌、Ki-６７LI；
３０％、ER；≧９０％、PgR；８０―９０％、HER２；２＋、HER２-FISH；境界域。（MRI）左 乳
腺CA区域 ９×１２×１３㎜大の造影結節。（PET-CT）左乳腺Ｃ区域 １０㎜大の結節、SUV
max５．１６。

診 断：左乳癌（Ｃ）cT１cN０M０、stage I、Luminal B
手 術：左Bt＋SLNB
病理診断：Invasive ductal carcinoma、pT２（浸潤径２２×１１㎜、全体径３０×１４㎜）、pN０（i＋）［SN

＝０／１（i＋）、Level I＝０／１］、Ki-６７LI；６０％、Ly１、V０、ER；１００％、PgR；８０％、HER
２；２＋→HER２-FISH；陽性。

術後診断：左乳癌（Ｃ）、pT２N０（i＋）M０、stage IIA、Luminal B／ HER２
術後治療：dose dense EC→DTX＋HP（途中からHPをフェスゴに変更）→フェスゴ、ANA
まとめ：初回の乳癌検診精密検査から、数年間経過して乳癌と診断された症例を提示した。比較読

影は重要だが、良性の所見に惑わされないよう読影する必要がある。早期診断のためには、
診断カテゴリーに応じて、追加の検査の検討や、フォロー間隔を短くすることが重要であ
る。

〔中部症例〕 提出者：鳥取県立厚生病院 大 田 里香子
症 例：７０代 女性
現病歴：自覚症状なし。乳癌検診で右Ｍ石灰化カテゴリー３にて当科受診。
所 見：（MG）右MOに淡い石灰化の集簇、カテゴリー３。（視触診）腫瘤は蝕知しない。（US）

右C１８×３．４×８㎜境界明瞭、索状低エコー域。（CNB）非浸潤性乳管癌、ER AS４、PgR０
診 断：右乳癌（Ｃ）、c-TisN０M０、c-stage０
手 術：右Bt＋SN
術後診断：右乳癌（Ｃ）、p-TisN０M０、p-stage０
術後治療：なし
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まとめ：自覚症状のない非浸潤性乳管癌を検診発見で治療することができた。比較のため取り寄せ
た１年前のマンモグラフィではごく淡い石灰化陰影を少数認めた。

〔西部症例〕 提出者：米子医療センター 万 木 洋 平
〈症例１〉
症 例：４０歳代 女性
主 訴：なし（乳がん検診異常）
既往歴：関節リウマチ、うつ病、パニック障害
現病歴：乳がん検診で石灰化病変にて要精密検査となり受診。
所 見：（MMG）左Ｍ、微小円形石灰化、集簇、少数、カテゴリー３。（視触診）異常なし。（US）

左CD境界部、腫瘤、１９．９×１７．４×１０．３㎜、境界不明瞭。（CNB）浸潤性乳管癌、ER ３b、
PR３b、HER２２＋／FISH（－）。（MRI）広範囲の乳管内進展あり。

診 断：左乳癌（AB）、cT１cN０M０、Stage I、luminal type、BRCA遺伝子病的バリアント陰性。
手 術：左Bt＋SLNB。術中迅速病理診断でSLNに微小転移のみ、永久病理診断でマクロ転移が判

明。後日Ax（II）を追加。
病理診断：（初回手術）Invasive ductal carcinoma、２０㎜、NG１、HGⅠ、Ly１、V０、pN１a（sn２／３）

（追加手術）LevelⅠ（０／１８）、LevelⅡ（０／２）
術後診断：左乳癌（AB）、pT１cN１aM０、Stage IIA、luminal type
術後治療：TC×４コース、PMRT５０Gy／２５回、TAM＋S-１内服。

〈症例２〉
症 例：５０歳代 女性
主 訴：なし（乳がん検診異常）
既往歴：帝王切開
現病歴：乳がん検診で石灰化病変にて要精密検査となり受診。USで異常所見なく半年毎にフォ

ローの方針とした。初診から１年後、右乳房に腫瘤が出現した。
所 見：（MMG）右M／I、微小円形石灰化、集簇、少数、カテゴリー３。（視触診）異常なし。（US）

右Ｅ、腫瘤、７．０×１０．４×５．８㎜、境界明瞭粗造。（CNB）浸潤性乳管癌、ER０、PR０、
HER２３＋。

診 断：右乳癌（Ｅ）、cT１cN０M０、Stage I、HER２type
手 術：右Bp＋SLNB
病理診断：Invasive ductal carcinoma、１０㎜、NG２、HGⅡ、Ly０、V０、pN０（sn０／２）
術後診断：左乳癌（Ｅ）、pT１bN０M０、Srage I、HER２type
術後治療：HP-PTX×４コース、HP×１４コース、RT５０Gy／２５回。
まとめ：２例とも少数の微小円形石灰化の集簇を認め、ともすれば見落とされかねない軽微な所見

であったが、カテゴリー３で要精査となり浸潤癌が発見された。慎重な読影が重要と考え
られた。
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５．大腸がん検診症例研究会

日 時 令和６年７月２８日（日） 午後０時１５分～午後１時１５分
場 所 倉吉体育文化会館

〔中部症例〕 提出者：鳥取県立厚生病院 野 口 直 哉
症 例：６７歳 女性
経 過：大腸がん検診を毎年連続で受診しているが、異常を指摘されなかった。

２０２３／１１月の大腸がん検診で便潜血＋／－となり、当科受診となった。
２０２４／１月、大腸内視鏡を行った。盲腸に２㎝大の２型腫瘍を認め、生検でgroup５、ade-
nocarcinoma、tub１と診断した。
２０２４／３月 回盲部切除術を行った。病理でpT２N０M０pStage I（adenocarcinoma with
adenoma、tub１、MP、Ly０、V１b、PT２）と診断した。

考 察：毎年、連続で大腸がん検診を受診していたが進行がんで発見された症例である。大腸がん
検診では左側結腸の病変が発見されやすく、右側結腸の病変は発見されにくい傾向にある
と指摘されている。今回の患者さんもこの傾向に当てはまると考えられた。
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６．肝臓がん検診症例研究会

日 時 令和７年３月１日（土） 午後４時～午後５時４０分
場 所 倉吉交流プラザ

〔東部症例〕 提出者：鳥取赤十字病院 松 木 由佳子
症 例：６０歳代 男性
主 訴：特になし
現病歴：X―９年検診で肝障害を指摘され、近医総合病院でアルコール性非代償性肝硬変（Child-

Pugh分類Ｂ、８点）として内服治療開始となった。X―８年には肝性脳症にて当科入院、
以後も近医総合病院で肝硬変治療と肝細胞癌サーベイランスが継続されていた。Ｘ年に定
期サーベイランス目的で撮像された肝ダイナミックCTで門脈血栓症を指摘され、また
PIVKA-II高値であり精査治療目的に当科紹介となった。

既往歴：５０歳代 アルコール性肝硬変、肝性脳症
生活歴：飲酒 焼酎３合／日×４０年、８年前より禁酒、喫煙なし
常用薬：フロセミド、スピロノラクトン、ポラプレジンク、ラクツロース、分岐鎖アミノ酸製剤
現病歴：Ｂ型慢性肝炎のため近医通院中の患者様。腹部超音波検査で肝SOLを認めなかったが

AFPの持続上昇があり、精査目的に紹介となった。
入院時検査所見：WBC２７５０／L、RBC４２５万／L、Hb１４．７g／dL、PLT６．８万／L、PT％６８％、

PT-INR１．２８、APTT３９．７sec、Fbg１７２㎎／dL、AT-Ⅲ６０％、D-Dimer２．１g／mL、TP
７．３g／dL、Alb３．６g／dL、T-Bil２．４㎎／dL、D-Bil０．７㎎／dL、AST４３IU／L、ALT３６IU／L、
ALP１２８IU／L、-GTP６２IU／L、BUN１２㎎／dL、Cr０．６２㎎／dL、CK７６IU／L、NH３１０５
g／dL、CRP０．０６㎎／dL、血糖１４０㎎／dL、HbA１c５．９％、HBs Ag（－）、HCV Ab（－）、
AFP９ng／mL、PIVKA-Ⅱ１７９mAU／mL、CEA２．８ng／mL、CA１９-９１４U／mL、mALB
score －２．００、grade２b、Child-Pugh７B

前医肝ダイナミックCT：肝は表面凹凸が目立つ肝硬変で、S５に境界不明瞭な濃染域を認める。門
脈本幹から右枝に血栓を認める。腹水なし。

入院後経過：門脈血栓はアンチトロンビンⅢ製剤で縮小し、維持療法として抗凝固薬内服を継続し
た。EOB-MRIではCTで指摘された濃染域と一致して、門脈P５に沿って早期濃染、wash-
outを伴う領域を認め、拡散強調像で高信号、肝細胞相で低信号を呈していた。腹部超音
波検査ではＢモードでの観察ではこの領域に明らかな腫瘍を同定できず、ペルフルブタン
造影のクッパー相で２７×１８㎜大の造影欠損域がかろうじて描出された。同領域の肝生検で
中分化型肝細胞癌の診断に至った。Child-Pugh分類Ｂ（８点）の非代償性肝硬変であり、
外科切除や全身化学療法の適応外であるため肝動注療法の方針となった。血管造影検査で
門脈P５、８の腫瘍浸潤が確認され、肝細胞癌（単発、２７㎜、Vp２）、UICC Stage II（T２N０M０）
原発性肝癌取扱規約Stage III（T３N０M０）と診断し肝動注療法（シスプラチン６５㎎／m２）
を行った。治療直後はアルブミン低下やビリルビン上昇などを認めたが徐々に改善した。
１か月後には肝内病変、門脈腫瘍栓ともほぼ消失し、現在シスプラチンを減量しながら治
療継続中である。

考 察：肝癌診療ガイドラインでは非ウイルス性肝硬変は超高危険度群として半年ごとの肝細胞癌
スクリーニングの対象である。本症例は非ウイルス性肝硬変ではあるものの線維化が強く、
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超高危険度群であるウイルス性肝硬変と同様に３か月ごとに画像検査と腫瘍マーカー測定
を継続していたこと、また超音波検査で肝内が見づらいため、造影CTでのスクリーニン
グを継続されていたことが病変の発見につながった。
近年、切除不能肝細胞癌に対しては複数の免疫複合療法を含む全身化学療法が認可され、
実臨床でも使用されるようになっている。しかし、いずれの薬剤もChid-Pugh分類Ａの代
償性肝硬変に限られ、肝予備能低下を来した肝細胞癌患者では治療選択肢は局所治療、
IVR、放射線治療に限られる。本症例は、Child-Pugh Bの非代償性観肝硬変で脈管侵襲が
疑われる境界不明瞭な腫瘍であった。肝予備能が低下していることから切除適応外、境界
不明瞭でありTACE不適、また塞栓後症候群による更なる肝予備能の低下が懸念されたた
め肝動注療法を選択し、腫瘍縮小効果が得られた。

結 語：肝硬変患者は定期的な肝細胞癌サーベイランスの対象であるが、適宜CTやMRIを組み合
わせることで肝細胞癌や合併症の発見につながることがある。肝予備能低下例では肝細胞
癌治療の選択肢は少なくなるものの、肝動注療法が奏功する場合もあり、治療方針の十分
な検討が必要である。

〔中部症例〕 提出者：鳥取県立厚生病院 三 好 謙 一
はじめに：検診の腹部超音波検査で偶発的に診断し得た発癌リスクに乏しい早期肝細胞癌の１例を

報告する。
症 例：５０歳代 女性
主 訴：なし
現病歴：検診で施行された腹部超音波検査で肝腫瘤を疑われたため精査目的に当院を初診された。

検診は毎年受けておられたが、要精査となったのは今回がはじめてであった。
既往歴：４７歳時、子宮筋腫および卵巣チョコレート嚢胞に対し手術、ピル内服既往なし
生活歴：機会飲酒、喫煙なし
内服薬：なし
身体所見：身長１５５．７㎝、体重５０．４㎏（BMI２０．８）、腹部平坦軟、腸雑音正常
血液検査：Alb４．４g／dL、T-Bil０．９㎎／dL、AST２３U／L、ALT２０U／L、GTP１８U／L、LD１４０U／

L、UN２０．１㎎／dL、Cr０．８８㎎／dL、Glu９２㎎／dL、CRP０．０４㎎／dL、WBC５１００／L、Hb
１４．４g／dL、Plt ２４．８万／L、CEA４．５ng／mL、CA１９-９８．９U／mL、AFP ４．２ng／mL、
PIVKAⅡ２６mAU／mL、FIB４-index１．０７

肝dynamic-CT：肝S８：１０㎜大のfill-in patternを呈する類円形腫瘤あり。また肝S６門脈後区域枝に
接するように１０㎜大の早期濃染／washoutを呈する類円形腫瘤あり。

超音波検査：肝S８：１０㎜大marginal strong echo patternを呈する高エコーSOLあり。肝S６病変は
Ｂモードでの同定は困難であったが、fusion imagingを用いておおよその解剖学的位置は
把握できた。Sonazoid造影超音波でS６病変の描出を試みたが、血管相を捉えることはで
きなかった。後血管相では周囲肝実質と比較し淡いdefectを呈した。

経 過：肝S８病変は肝血管腫と診断した。肝S６病変は肝血管筋脂肪腫や限局性結節性過形成も鑑
別に挙がるものの肝細胞癌の除外を要する所見であり、肝腫瘍生検を施行した。病理検査
は肝細胞癌の所見であった。ラジオ波焼灼術を施行し現在無再発生存中である。
本症例は肝炎ウイルス陰性、アルコール多飲はなく代謝疾患も有しておらず、肝臓の画
像形態もほぼ正常の所見であり、肝細胞癌の発症リスクを見出すことはできなかった。検
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診結果通知票の腹部超音波結果は「肝腫瘤疑い」との記載にとどまっていた。S６病変は
Ｂモードでの描出が不可能であったことからも、肝血管腫の発見を契機に施行した
dynamic-CTで偶発的に発見された早期肝細胞癌と考える。検診等での腹部超音波検査で
高エコーSOLを認めた際に「血管腫疑い」とし、経過観察区分とされたケースを見かける
ことがあるが、組織学的検討を割愛した判定であり、誤診リスクを多分にはらんだものと
考える。本症例は非常に稀な発癌形式であったと考えるが、あくまでも要精査区分に対し
実施した精査をもとに発見された症例である。考察と言えるほどの内容ではないが、日常
診療の質の担保が早期発見・早期治療につながった症例であり、今回報告させていただい
た。

〔西部症例〕 提出者：鳥取大学医学部附属病院 永 原 天 和
はじめに：われわれが県内多施設共同で行っている鳥取県の初発肝がんの実態調査で、Ｂ型肝炎お

よびＣ型肝炎（非SVR）による肝がん症例においてサーベイランスによって発見された
ものの割合が５０％に満たないことが明らかになっている。また腹痛・黄疸などの症候性発
見例は、進行したステージが７０％以上を占め、根治的治療が行えない場合も少なくない。
従来ウイルス性肝炎患者には、定期的な腫瘍マーカー測定とエコー検査による肝細胞癌
（HCC）のサーベイランスを行うことが推奨されているが、わが県のサーベイランス実
施率やその精度は十分とは言えない。

症 例：７０歳代 男性
主 訴：右季肋部痛、肝機能障害
病 歴：４０年くらい前にＢ型肝炎としてインターフェロン治療を受けたとのことだが詳細不明で

あった。その後、Ｂ型肝炎に関して定期的な検査は受けてこなかった。高血圧等にて近医
を通院していた。
２０XX／〇月 夕方に右季肋部痛あり、かかりつけ医院を受診。肝障害と腹部エコーで肝
腫瘍を指摘された。地域の病院へ紹介され、DynCTで肝右葉前区域に１２㎝大の内部に出
血を伴った肝腫瘍を指摘された。
〇月△日 精査・加療目的に当科紹介受診。HBs抗原陽性で、PIVKAII高値であることか
らHCCと診断した。当科受診の翌日に腹痛再燃あり、救急搬送。HCCの腫瘍内出血によ
る 痛と考えられ、同日入院。

既往歴：心房細動に対するカテーテルアブレーション術
生活歴：飲酒：焼酎水割り２―３杯／日、喫煙：５０歳で禁煙 それまでは５０本／日
内服薬：アムロジピン、ボノプラザン、ビソプロロールフマル酸、エプレレノン
入院時検査所見：WBC９４００／L、Hb１３．４g／dL、PLT２０．４万／L、PT％９３．７％、PT-INR１．００、

Na１３７mmol／L、K４．１mmol／L、Cl１００mmol／L、Ca９．８㎎／dL、補正Ca１０．０㎎／dL、
BUN１６．６㎎／dL、Cr１．０１㎎／dL、T.P７．６g／dL、ALB３．８g／dL、T.Bil １．７㎎／dL、AST
１１２U／L、ALT１０６U／L、ALP４９１U／L、-GTP９４０U／L、LDH２２５U／L、Glu１３６㎎／dL、
HbA１c６．６％、CRP９．０６㎎／dL、FIB-４３．９５、mALBI Grade２b、M２BPGi ０．８７、AFP
１．７２ng／mL、PIVKA-II４３５０mAU／mL、HBs抗原定性（＋）、HBs抗原定量７５５８IU／mL、
HBs抗体定性（－）、HBc抗体定性（＋）、HBe抗原定性（－）、HBe抗体定性（＋）、HBV-
DNA定量１．５logIU／mL、HBcr抗原４．３logU／mL、HBV遺伝子型Ｃ、HCV抗体（－）

画像所見：Dyn-CTでは、内部が一部壊死した多血性腫瘍を認め最大径は１３㎝であった。明らかな
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腹腔への造影剤漏出はなかった。ソナゾイド造影エコーでは、血管相での濃染とクッパー
相でのでdefectを呈しHCCパターンであった。EOB-MRIでは、肝細胞相で一部プリモビ
ストの取り込みを認め、いわゆる胆汁排泄型HCC green hepatomaと呼ばれるタイプと考
えられた。中肝静脈への主要浸潤を認めた。
以上の所見から、肝細胞癌、Stage III、BCLC-Cと診断した。新しい切除可能性分類で

はBR２に該当した。当科、消化器外科、放射線科での合同カンファレンスで残肝容積が不
十分であり切除適応外と判断した。

経 過：直ちにＢ型肝炎に対する核酸アナログ投与を開始し、HCCに対してはレンバチニブと
TACEを組み合わせるLEN-TACE療法を行った。TACEを繰り返すごとに腫瘍縮小と
PIVKA-IIの低下が得られ、９㎝まで縮小しPRと判定した。TACEを反復したが、肝予備
能はALBIは２aから２bの間で推移しており明らかな予備能低下なく、今後コンバージョン
切除に向かう方針である。

考 察：Ｂ型肝炎およびＣ型肝炎ウイルス感染者に対する肝細胞癌（HCC）サーベイランスは、「腹
部超音波検査と腫瘍マーカー（AFPおよびPIVKA-II）の併用を、６か月ごとに実施する」
ことが推奨されている。本症例では、かかりつけ医によるHCCサーベイランスが実施さ
れていなかった。これには、患者側および医療側の二つの問題点が関与していると考えら
れる。まず患者側の問題として、本人がＢ型肝炎ウイルス陽性であることを自覚していな
がら、かかりつけ医へその情報を伝えていなかった点が挙げられる。一方、医療側の問題
として、かかりつけ医は肝障害を認めていたにもかかわらず、これを飲酒によるものと判
断し、肝炎ウイルス検査や腹部超音波検査を実施しなかった点が指摘される。
今後は、「過去に一度でも肝炎ウイルス検査で陽性を指摘されたことがある者は、肝が
んのリスクがある」という事実を、患者および一般市民に対して周知・啓発していくこと
が重要である。また、医療従事者においては、肝障害が認められた場合、非専門医であっ
ても適切な肝疾患のスクリーニングを行うべきである。自院で十分な検査が困難な場合や
精密検査が必要と判断された場合には、消化器内科または肝臓内科などの専門医療機関へ
速やかに紹介することが求められる。さらに、HCCのサーベイランスを実施する際には、
推奨される検査手法および実施間隔を遵守し、肝がんの早期発見に努める必要がある。
肝炎・肝がん患者を支える医療連携の一環として、肝臓がん検診精密検査登録医療機関
および地域のかかりつけ医の先生方には、肝炎ウイルス検査の推進と、陽性者への確実な
精査および継続的なフォローの実施をお願いしたい。その際には、患者・医療機関・行政
をつなぐ「鳥取県肝炎医療コーディネーター」の活用が有効である。また、精査や治療が
必要な場合には、大学病院や地域の肝疾患専門医療機関との連携を強化し、切れ目のない
医療体制の構築を目指すことが重要である。肝炎医療コーディネーターは、患者と医療機
関、行政機関を結ぶ橋渡し役として、検査・診断・治療への導入支援や継続的な受診支援、
医療費助成の案内、専門医療機関への円滑な紹介など、多面的な支援を担っており、肝疾
患の早期発見・早期治療において欠かせない存在である。今後は、こうしたコーディネー
ターの積極的な活用を通じて、地域における肝疾患医療の質の向上と、患者支援体制のさ
らなる充実が期待される。
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Ⅳ．各がん検診精密検査医療機関登録について

鳥取県健康対策協議会においては、市町村が実施する各種がん検診の精度管理、向上のため、登録
基準を設け、各がん検診精密検査医療機関の登録を行っております。登録基準については、平成１０年
度鳥取県成人病検診管理指導協議会総合部会及び各がん部会並びに鳥取県健康対策協議会各がん対策
専門委員会において、統一基準が決定し、これに基づき、各がん検診精密検査医療機関登録実施要綱
等が設定され、平成１１年度以降の登録更新から適用することとしております。
なお、登録手続きは従来と同様に、地区医師会経由で申請を受け付けます。ご不明の点がありまし
たら、鳥取県健康対策協議会事務局（☎０８５７―２７―５５６６）へお問い合わせ下されば幸いです。
申請の届出書は「鳥取県健康対策協議会ホームページ」からダウンロードできます。

記

１．改正の要点
① 平成１１年度以降の登録更新から従事者講習会等の出席状況を点数化し、点数基準を満たしたも
のについてのみ登録する。
② 登録基準点数は原則として、従事者講習会は５点、各地区症例検討会等、各ブロック学会等は
３点とする。
③ 点数の取得は担当医師ごととし、申請書の様式は、出席状況が確認できるよう改正を行う。
④ 新規開業、県外転入等の場合についても同様に取り扱う。
⑤ 担当医師が非常勤の場合は登録を認めない。

２．次回の更新時期
次回の更新時期
◎一次検診登録

名 称 現在の登録期間 次 回 更 新
手続き時期

子宮がん検診実施
（一次検診）医療機関

令和７．４．１～令和８．３．３１
（２０２５．４．１～２０２６．３．３１） 令和７年度中

肺がん一次検診医療機関 令和５．４．１～令和８．３．３１
（２０２３．４．１～２０２６．３．３１） 令和７年度中

乳がん検診一次検査
（乳房Ｘ線撮影）医療機関

令和５．４．１～令和８．３．３１
（２０２３．４．１～２０２６．３．３１） 令和７年度中

◎精密検査登録

名 称 現在の登録期間 次 回 更 新
手続き時期

従事者講習会等
受講点数対象期間

胃がん検診精密検査 令和６．４．１～令和９．３．３１
（２０２４．４．１～２０２７．３．３１） 令和８年度中 令和６．４．１～令和９．３．３１

子宮がん検診精密検査 令和６．４．１～令和９．３．３１
（２０２４．４．１～２０２７．３．３１） 令和８年度中 令和６．４．１～令和９．３．３１

肺がん検診精密検査 令和５．４．１～令和８．３．３１
（２０２３．４．１～２０２６．３．３１） 令和７年度中 令和５．４．１～令和８．３．３１

乳がん検診精密検査 令和５．４．１～令和８．３．３１
（２０２３．４．１～２０２６．３．３１） 令和７年度中 令和５．４．１～令和８．３．３１

大腸がん検診精密検査 令和５．４．１～令和８．３．３１
（２０２３．４．１～２０２６．３．３１） 令和７年度中 令和５．４．１～令和８．３．３１

肝臓がん検診精密検査 令和７．４．１～令和１０．３．３１
（２０２５．４．１～２０２８．３．３１） 令和９年度中 令和７．４．１～令和１０．３．３１
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（別記）対象となる講習会等
講 習 会 等 の 区 分 開 催 頻 度 点 数

胃がん検診従事者講習会 全県 １回／年 ５点

胃がん検診症例研究会
東部 ４回／年
西部 １回／年

３点

消化器がん検診症例検討会 中部 ６回／年 ３点

胃疾患研究会 東部 １１回／年 ３点

鳥取消化器疾患研究会 東部 ２回／年 ３点

胃がん内視鏡検診講習会 東部 １回／年 ３点

消化器病研究会 中部 ６回／年 ３点

山陰消化器研究会 全県 ６回／年 ３点

消化管研究会 西部 ５回／年 ３点

境港市胃及び大腸がん検診反省会・症例検討会 西部 １回／年 ３点

消化器内視鏡学会（全国学会・地方会） 各 １回／年 ３点

消化器病学会（全国学会・地方会） 各 １回／年 ３点

消化器がん検診学会（全国学会・地方会） 各 １回／年 ３点

鳥取県胃がん検診精密検査医療機関登録基準（平成３０年度より改正）

１ 精密検査として、内視鏡検査が実施できること。
２ 生検組織の採取が可能な胃内視鏡検査装置を有し、かつ内視鏡検査に習熟した医師が対応できる
こと。
３ 食道、胃内視鏡検査の臨床例が年間１００例以上あること。ただし、部会等の長及び地区医師会の
代表の委員が十分な実績があると認める機関については、この限りではない。
４ 精密検査の結果判明後は、胃精密検査紹介状の所定記載事項に結果を記入し、速やかに返送すること。
５ 発見胃がんに関して部会等が実施する事後調査、確定調査等に積極的に協力すること。また、が
ん登録についても同様であること。
６ 胃がん検診読影委員会が主催する症例検討会に出席すること。
７ 担当医が、胃がん検診従事者講習会を過去３年間に１度は受講していること。
８ 担当医が、胃がん検診従事者講習会等の受講点数を過去３年間に１５点以上取得していること。
９ 関連の各種学会等への参加を通じて、常に胃がん検診に関する学術的情報や知見を得ることが望
ましい。

※胃内視鏡検診マニュアルに従い、精密検査医療機関の登録基準の臨床例数は原則年間１００症例以上に
変更することとなり、平成３０年度より「胃がん検診精密検査医療機関実施要綱」が一部改正しました。
「年間の症例数」について、医師個人とするか医療機関とするかについては、協議の結果、医師
の習熟度の目安となるので「医師個人で原則年間１００例以上」とすることとなりました。次回の更
新３年後に向けて努力目標としていただくこととなりました。
また、登録基準においては、「食道、胃内視鏡検査の臨床例が年間１００例以上あること。ただし、

部会等の長及び地区医師会の代表の委員が十分な実績があると認める機関については、この限りで
はない。」としており、１００例を満たない医師については、健対協が十分な実績があると認めれば登
録されます。
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（別記）対象となる講習会等

講 習 会 等 の 区 分 開 催 頻 度

子宮がん検診従事者講習会及び
子宮がん検診症例検討会

全県 １回／年

鳥取県子宮がん検診精密検査医療機関登録基準

１ コルポスコピーに習熟した医師が対応できること。
２ 検診事業に関する調査・報告に積極的に協力すること。
３ 検診の資料及び検診結果は３年以上にわたって整理、保存されること。
４ 担当医が、日本産科婦人科学会専門医であること及び子宮がん検診従事者講習会及び子宮がん検
診症例検討会を過去３年間に２回以上受講していること。ただし、やむを得ず、３年間のうち１回
しか受講できなかった場合については、別途追加で開催する講習会に出席すれば登録条件を充たし
たこととする。
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対象となる講習会等

講 習 会 等 の 区 分 開 催 頻 度 点 数

肺がん検診従事者講習会 全県 １回／年 １０点

東部地区肺がん医療機関検診従事者講習会 東部 １回／年 ２点

東部胸部疾患研究会（年５回） 東部 ５回／年 ２点

胸部疾患研究会・肺がん検診症例検討会（年１２回） 中部 １２回／年 ２点

西部地区肺がん検診胸部Ｘ線勉強会 西部 ４回／年 ２点

日本肺がん学会総会（全国学会・地方会） ― ５点

肺がん検診セミナー（全国学会・地方会） ― ５点

日本肺がん学会中四国地方会（全国学会・地方会） ― ３点

鳥取県肺がん検診精密検査医療機関登録基準（平成３１年度より改正）

１ 胸部エックス線撮影、CT撮影が可能であること。
２ 気管支ファイバースコープ検査が施行でき、かつ気管支ファイバー下病理検査が可能であること。
ただし、他施設に委託することも可能であること。
３ CT読影を含む精密検査のために十分な経験と技術を持った医療担当者が確保されていること。
４ 精密検査の結果判明後は、紹介状の所定記載事項に結果を記入し、速やかに返送すること。
５ 発見肺がんに関して部会等が実施する事後調査、確定調査等に積極的に協力すること。また、が
ん登録についても同様であること。
６ 精検症例を部会等に提出して討議できること。
７ 担当医が、肺がん検診従事者講習会を過去３年間に以下に指定する学会及び研究会に参加して、
合計２０点以上を取得すること
（１） 鳥取県健康対策協議会主催の肺がん検診従事者講習会

１０点（過去３年間に１回は必須事項）
（２） 各地区医師会主催の肺がん検診研究会 ２点
（３） 日本肺がん学会総会 ５点
（４） 肺がん検診セミナー ５点
（５） 日本肺がん学会中四国地方会 ３点
８ 関連各種学会等への参加を通じて、常に肺がん検診に関する学術的情報や知見を得ることが望ま
しい。
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（別記）対象となる講習会等
講 習 会 等 の 区 分 開 催 頻 度 点 数

乳がん検診従事者講習会及び
鳥取県検診発見乳がん症例検討会 全県 １回／年 ５点

日本乳癌学会 １回／年 ５点
日本乳癌検診学会 １回／年 ５点
各地区症例検討会 東・中・西部 各１回／年 ３点
日本乳癌学会中国四国地方会 １回／年 ３点
鳥取県乳腺疾患研究会 １回／年 ３点
その他乳癌関連学会、研究会等 ― ３点

鳥取県乳がん検診精密検査医療機関登録基準

１ 医療施設内に乳房用エックス線撮影装置（「以下「乳房撮影装置」という。）及び乳房専用超音波
検査装置を有すること。
２ 乳房撮影装置は、日本医学放射線学会の定める仕様基準を満たす（満たさない場合は、線量
（３mGy以下）及び画像基準を満たす）撮影装置を備えること。
なお、上記の基準に合致しなくても、委員長の指名する委員によって審査をした結果、当該検査
を実施するに適格な撮影装置であると判定され、委員会で承認された装置であればいい。
３ 乳房撮影を行う診療放射線技師が１名以上いること。
なお、日本乳がん検診精度管理中央機構が開催する乳房エックス線検査に関する講習会を修了し
ていることが望ましい。
４ 同一施設内で乳房造影、細胞診等の乳がん検査が可能であること。
５ 精密検査結果判明後は、乳がん精密検査紹介状の所定記載事項に結果を記入し、速やかに当該市
町村に送付すること。
６ 発見乳がんに関して健対協が実施する事後調査、確定調査等に積極的に協力すること。また、が
ん登録についても同様であること。
７ 担当医は、県、健対協、医師会が主催する乳腺疾患関係の研修会、症例検討会に積極的に参加し、
乳がん研究会等各種集会への参加を通じて常に乳がん検診に関する学術的情報の補足に努めること
とし、できれば日本乳癌学会の認定医であることが望ましい。
また、乳がん検診従事者講習会等の受講点数を過去３年間に２０点以上取得していること。ただし、

「乳がん検診従事者講習会及び鳥取県検診発見乳がん症例検討会」、「各地区症例検討会」、「鳥取県
乳腺疾患研究会」以外の学会、研究会については、出席した事が証明できる書類等の写しを添付す
ること。
８ 上記の参加条件に不備、不足があった場合には登録更新を認めない。

［附則２］
１ 責任者の欠員を生じた医療機関は遅滞なく、地区医師会を通じ、健対協に継続の意志の有無を届
け出ることとし、適格な責任者がなければ登録資格は喪失するものとする。
２ 部会等の長は、これらの医療機関に対して、必要に応じて届出機器で撮影した乳房エックス線像
の提出を求めることができる。
３ 超音波診断装置は乳房疾患診断可能な周波数（MHz）の異なる複数のプローブが必要である。
４ 健対協は、委員会の審議までに委員長の指名する２名の委員に届出機関の視察を依頼し、その結
果を委員会での審議の資料とする。
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鳥取県乳がん検診一次検査（乳房エックス線撮影）医療機関登録基準

１ 医療施設内に乳房用エックス線撮影装置（「以下「乳房撮影装置」という。）を有すること。
２ 乳房撮影装置は、日本医学放射線学会の定める仕様基準を満たす（満たさない場合は、線量
（３mGy以下）及び画像基準を満たす）撮影装置を備えること。
なお、上記の基準に合致しなくても、委員長の指名する委員によって審査をした結果、当該検査
を実施するに適格な撮影装置であると判定され、委員会で承認された装置であればいい。
３ 乳房撮影を行う診療放射線技師が１名以上いること。
なお、日本乳がん検診精度管理中央機構が開催する乳房エックス線検査に関する講習会を修了し
ていることが望ましい。
４ 上記の参加条件に不備、不足があった場合には登録更新を認めない。
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（別記）対象となる講習会等

講 習 会 等 の 区 分 開 催 頻 度 点 数

大腸がん検診従事者講習会 全県 １回／年 ５点

鳥取消化器疾患研究会 東部 ２回／年 ２点

胃がん検診症例検討会 東部 ４回／年 ２点

胃疾患研究会 東部 １１回／年 １点

消化器病研究会 中部 ６回／年 ２点

消化器がん検診症例検討会 中部 ６回／年 ２点

消化管研究会 西部 ５回／年 １点

境港市胃及び大腸がん検診反省会・症例検討会 西部 １回／年 ２点

山陰消化器研究会 全県 ６回／年 ２点

消化器内視鏡学会（全国学会・地方会） 各 １回／年 ２点

消化器病学会（全国学会・地方会） 各 １回／年 ２点

消化器がん検診学会（全国学会・地方会） 各 １回／年 ２点

鳥取県大腸がん検診精密検査医療機関登録基準

１ 全大腸内視鏡検査が実施できること。なお、精密検査を全大腸内視鏡検査で行うことが困難な場
合においては、Ｓ状結腸内視鏡検査と注腸エックス線検査（二重造影法）の併用による精密検査を
実施できること。
２ 生検組織の採取が可能な内視鏡検査装置を有し、かつ内視鏡検査に習熟した医師が対応できるこ
と。
３ 内視鏡検査の臨床例が年間３０例以上あること。
４ 注腸エックス線検査を実施する場合には、次の基準にあうエックス線装置を有すること。
（１） 透視台の起倒が可能で、透視下の圧迫が可能であること。
（２） エックス線管は小焦点であること。（小焦点は０．３㎜、大焦点は１㎜以下であることが望まし

い）。
（３） エックス線管球は短時間定格が充分大きく、撮影時の露出時間は０．０５秒以下であることが望
ましい。

５ 注腸エックス線写真は各地区医師会に設置した注腸エックス線写真合同読影委員会で合同判読す
ること。
６ 精密検査のために十分な経験と技術を持った医療担当者が確保されていること。
７ 精密検査の結果判明後は、大腸精密検査紹介状の所定記載事項に結果を記入し、速やかに返送す
ること。
８ 発見大腸がんに関して部会等が実施する事後調査、確定調査等に積極的に協力すること。また、
がん登録についても同様であること。
９ 精検症例を部会等に提出して討議できること。
１０ 担当医が、大腸がん検診従事者講習会等の受講点数を過去３年間に１５点以上取得していること。
ただし、大腸がん検診従事者講習会に１回必ず出席していること。

１１ 関連の各種学会等への参加を通じて、常に大腸がん検診に関する学術的情報や知見を得ることが
望ましい。
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（別記）対象となる講習会等
講 習 会 の 区 分 開 催 頻 度 点 数

肝臓がん検診従事者講習会及び症例検討会 全県 １回／年 ５点
山陰肝・胆・膵疾患研究会 全県 １回／年 ２点
消化器疾患研究会 東部 ２回／年 ２点
東部地区腹部超音波研究会 東部 ４回／年 ２点
腹部画像診断研究会 中部 ６回／年 ２点
中部肝疾患セミナー 中部 ２回／年 ２点
肝・胆・膵研究会 西部 ３回／年 ２点
消化器超音波研究会 西部 ２回／年 ２点
肝がん撲滅運動講演会 全県 １回／年 ３点
山陰肝癌治療研究会 全県 １回／年 ３点

日本消化器病学会（総会、大会、支部例会） 総会 大会 各１回／年
支部例会 各２回／年 ２点

日本肝臓学会（総会、大会、支部会） 各 １回／年 ２点
日本超音波医学会（学術集会、地方会） 各 １回／年 ２点
日本肝癌研究会 各 １回／年 ２点
（注） 上記以外の講演会等については、協議会及び専門委員会においてその都度協

議することとする。

鳥取県肝臓がん検診精密検査医療機関登録基準（令和４年４月改正）

１ 検診事業に関する調査・報告に積極的に協力すること。
２ 検診の資料及び結果は３年以上保存されること。
３ 精密検査として、血小板検査、超音波検査、アルファフェトプロテイン（AFP）検査、HCV-RNA
検査及びPIVKAⅡ検査が実施できること。
４ 次の基準に合う超音波検査機器を有し、かつ超音波検査に習熟した医師の対応ができること。
（１） 走査法式は、電子コンベックス方式が可能であること。
（２） ２系統以上の距離計測機能を有していること。
（３） ポラロイド撮影装置、プリンター、マルチフォーマットカメラ、電子媒体のいずれかの画像
記録装置を有していること。

（４） 観察用モニターは、１２インチ以上であること。（※携帯型超音波装置は除く。）
※一部携帯型で高機能の装置が出ているため、希望があれば装置を確認し、十分な画像があれば承
認するものとする。

５ 腹部超音波検査について、次のいずれかを満たしていること。
（１） 臨床例が年間１００例以上あること。
（２） 最近５年間で３００件以上の検査の実績があること。
（３） 検者が、超音波医学会認定超音波専門医（腹部または総合）又は超音波医学会認定超音波検

査士（腹部）であること。
（４） 部会等の長及び地区医師会の代表の委員が、十分な実績があると認める機関については、こ
の限りでない。

６ 担当医が、肝臓がん検診従事者講習会等受講点数を、過去３年間に１０点以上取得していること。
ただし、肝臓がん検診従事者講習会及び症例検討会に各１回必ず出席していること。また、各種学
会については、出席したことが証明できる書類等の写しを提出すること。
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あ と が き

令和７年度は、「JA共済ピンクリボンキャンペーン鳥取２０２５」として鳥取県健康対策協議会も協力

しピンクリボンキャンペーンが予定されています。乳がんに関する情報を地域住民に広く普及させる

機会を充実させ、乳がんに関する意識の向上と乳がん検診の受診率の増加を図り、さらには乳がん患

者とその家族の不安の軽減及び生活の質の向上を目的とされています。メディアを積極的に活用した

イベントなどを展開し、その効果については、今後のがん検診受診率対策を考える上でも重要な情報

となるものと思われます。

鳥取県で実施している各種がん検診の実績を全て公表し、精度管理について評価、批判を戴くため

の報告書第３２報です。この報告書は単年度のがん検診の全体像を一覧いただけるものと考えておりま

す。がん検診実績は追跡調査、予後調査まで含まれているため、前年度の実績内容となっております

のでご承知おき下さい。編集にあたり、各部会長、各専門委員長の先生方には多々ご助言を戴きまし

た。御礼申し上げます。発刊に際し、県医師会事務局の皆様にはいつものように強力なお手伝いを戴

きました。皆様に心から感謝申し上げます。

鳥取県健康対策協議会

理 事 岡 田 克 夫
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