
 
 
 

令和５年度 第６回沖縄県がん診療連携協議会 ベンチマーク部会 議事要旨  
  

        開催⽇時：令和５年６⽉５⽇(⽉) 11:30〜13:30  
        場 所：Zoom を利⽤した Web 会議  
        出 席 ：６ 名  

埴岡健⼀(国際医療福祉⼤学⼤学院医療福祉学研究科教授)、伊藤ゆり(⼤阪医科薬科⼤
学研究⽀援センター医療統計室室⻑・准教授)、井岡亜希⼦(まるレディースクリニッ
ク院⻑)、有賀拓郎(琉球⼤学病院診療情報管理センター副センター⻑)、増⽥昌⼈(琉
球⼤学病院がんセンター⻑)、伊佐奈々(琉球⼤学病院がんセンター・診療情報管理⼠)  

        ⽋ 席 ：３ 名  
天野慎介(全国がん患者団体連合会理事⻑)、東尚弘(東京⼤学公衆衛⽣学健康医療政策
学教授)、平⽥哲⽣(琉球⼤学病院診療情報管理センター⻑)  

        陪 席 ：１ 名  
        ⻄佐和⼦（琉⼤病院がんセンター事務）  
  
【報告事項】  

１．令和 5 年度 第５回ベンチマーク部会議事要旨について  
増⽥部会⻑より、資料１に基づき令和 5 年度第５回ベンチマーク部会の議事要旨に

ついて説明があった。  
        ２．県のスケジュールについて

特になし。  
３．その他  

            特になし。  
  
【協議事項】  

１．沖縄県がん計画（協議会案）のロジックモデルの修正  
増⽥部会⻑より、資料３に基づき、ロジックモデルについて説明があった。  

＜がんの予防＞  
①⽣活習慣（喫煙）  

        有賀委員より、禁煙希望割合や喫煙の健康影響について正しい知識を持つ⼈の割合
は数値化が難しいのではないかと意⾒があった。井岡委員より、喫煙の健康影響につ
いて正しい知識を持つ⼈の割合というのは、県で健康づくりに関する調査がされてい
るので、数値が全くないわけではないが、今も調査が継続されているかどうかである
と意⾒があった。増⽥部会⻑より、沖縄県で評価した時には出ていたが、今後六年間
で数値が出る確証がないため、改めて事務局で確認する。  



 

③感染症対策について（HPV）  
    増⽥部会⻑より、井岡先⽣の意⾒で感染率としたが、国は接種率しか出ていないと
説明があった。改めて井岡先⽣に確認し、接種率に戻すことになった。  
④感染症対策について（肝炎）  
    増⽥部会⻑より、掲載している指標は前の中間評価もしくは秋⽥の時の指標だと思
われるため、異論がなければ事務局で出典を確認すると報告があった。  
⑤感染症対策について（HTLV-1）  
    増⽥部会⻑より、掲載している指標５つは、国の評価指標の暫定版では、HTLV-1 
総合対策と結核感染症課調査、⺟⼦保健課調査など、これから決めるようなので、も
しかしたら修正が必要かもしれないと報告があった。  
＜がん検診＞  

伊藤委員より、罹患率を出す時に上⽪内と早期を抜いた罹患数を出し、年齢調整罹
患率を出せばよいので、不明の扱いもそういうようにしてしまえば、指標としては進 
⾏がんの罹患率をいれてもらえばシステムからも安易に算出できそうである。年報に
取り⼊れてもらえるとよいという意⾒があった。  

        増⽥部会⻑より、県が⽂章化した時の階層の問題になるため、①科学的根拠に基づ
くがん検診の実施について、②がん検診の精度管理等について、③受診率対策につい
て、の区分は残した⽅がよいとの意⾒があった。ただ指標が上位指標か下位指標につ
いては、伊藤委員と井岡委員にて判別することとなった。  
＜基盤＞  
①研究の推進  

埴岡委員より、地域でやるべき研究に関して連携協議会で企画が出せれている、採
択された、研究報告がされたということで、あくまで連携協議会を舞台にしてはどう
か。初期アウトカム指標で研究費の⽀出額とあるが、ここに連携協議会での企画数、
採択数等、そこは沖縄県が研究費を出すとは限らない。中間アウトカム「沖縄県でし
か研究できない領域に研究費を重点的に出している」を“研究の成果が出ている”に変
更してはどうか。論⽂引⽤数というよりは連携協議会での報告数ではどうかと意⾒が
あった。  
②⼈材育成の強化  

有賀委員より、指標「専⾨家が、県⽴宮古病院と⼋重⼭病院に週に 1 回以上外来を 
⾏っているか否か」の部分で現在は⽉１回だと思うが、週１回は可能なのか。ある程
度、現実的なところを⽬標というならば⽉ 2 回に賛同すると意⾒があり、⽉２回に変
更することになった。  

  
④がん登録の利活⽤の推進  
⑤患者・市⺠参画の推進  



 
井岡委員より、研究やがん登録が最終的にがん対策に⽣かされているということが

分野アウトカムになるのではないか。分野アウトカムがもう少しあってもよいのでは
という意⾒があり、分野アウトカムを増やし具体的に書き込むことになった。  

 
＜全体を通して＞  

            がん医療提供体制と個別のがん対策分野については⽇を改めて、増⽥部会⻑と有賀
委員が確認することとなった。予防と検診分野について伊藤委員がまとめ、井岡委員
がアドバイスをすることになった。  

 

２．今後のスケジュール協議  
増⽥部会⻑より、6/6（⽕）までに協議会委員、幹事会委員、全ての部会委員に改

めて送ると報告があった。  
             ３ ．
その他  

特になし。  


