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②がん検診（※）として受診したものが含まれますか。
　　1 はい
　　2 いいえ
　　3 わからない
※市区町村が実施した検診、勤め先または健康保険組合等（家族の勤め
先を含む）が実施した検診、その他の検診（人間ドック等）をさします

検
診
を
受
け
て
い
な
い
者
に
対
し
て
は

受
診
の
案
内
を
す
る
こ
と
と
し
て
い
る
。

把
握
の
方
法
に
つ
い
て
は
電
子
的
な
方

法
を
用
い
る
等
、
市
町
村
の
実
態
に
応

じ
て
効
率
的
な
実
施
に
努
め
る
よ
う
求

め
る
。

　
こ
う
し
た
把
握
方
法
に
つ
い
て
厚
生

労
働
省
の
が
ん
検
診
の
あ
り
方
に
関
す

る
検
討
会
で
は
、
自
身
の
受
け
た
検
査

を
が
ん
検
診
と
認
識
し
て
い
る
か
ど
う

か
、
い
つ
ど
ん
な
検
査
を
受
け
た
か
の

記
憶
の
あ
い
ま
い
さ
な
ど
、
自
記
式
に

よ
る
把
握
の
限
界
が
指
摘
さ
れ
て
い
る
。

が
ん
検
診
受
診
結
果
等
の
情
報
は
セ
ン

シ
テ
ィ
ブ
な
情
報
で
あ
り
、
情
報
連
携

や
活
用
は
本
人
の
同
意
に
基
づ
く
こ
と

が
大
前
提
だ
が
、
Ｄ
Ｘ
の
推
進
に
よ
っ

て
効
率
的
で
正
確
な
情
報
把
握
が
進
む

こ
と
、
受
診
者
に
と
っ
て
メ
リ
ッ
ト
の

あ
る
、
職
域
の
が
ん
検
診
推
進
に
も
メ

リ
ッ
ト
の
あ
る
仕
組
み
の
構
築
が
求
め

ら
れ
る
。

が
ん
検
診
の
利
益
を
最
大
に

要
精
検
を
放
置
し
な
い

　「
が
ん
検
診
の
目
的
は
、
が
ん
を
発
見

す
る
こ
と
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
対
象
の

が
ん
に
よ
る
死
亡
を
減
ら
す
こ
と
で
す
。

が
ん
検
診
に
は
利
益
だ
け
で
な
く
不
利

益
も
あ
り
ま
す
。
そ
の
バ
ラ
ン
ス
を
考

え
、
利
益
を
最
大
化
し
不
利
益
を
最
小

化
す
る
検
診
を
提
供
し
、
利
益
を
享
受

で
き
る
方
を
増
や
す
こ
と
が
最
も
重
要

で
あ
り
、
そ
の
た
め
の
取
り
組
み
の
ひ

と
つ
が
“
精
度
管
理
”
で
す
」

　
国
立
が
ん
研
究
セ
ン
タ
ー
が
ん
対
策

研
究
所
検
診
研
究
部
の
高
橋
宏
和
さ
ん

は
、
保
険
者
機
能
を
推
進
す
る
会
健
診

事
業
の
あ
り
方
研
究
会
（
以
下
、
健
診

研
）
に
お
け
る
講
義
の
冒
頭
で
そ
う
話

し
た
。
高
橋
さ
ん
は
健
診
研
の
ア
ド
バ

イ
ザ
ー
も
務
め
る
。
健
診
研
で
は
、
２

０
１
８
年
に
「
職
域
に
お
け
る
が
ん
検

診
に
関
す
る
マ
ニ
ュ
ア
ル
」（
厚
生
労

働
省
）
が
公
表
さ
れ
て
以
降
、
毎
年
、

高
橋
さ
ん
の
講
義
を
と
お
し
て
が
ん
検

診
に
関
す
る
最
新
の
動
向
や
精
度
管
理

に
つ
い
て
学
ぶ
と
と
も
に
、
参
加
者
同

士
が
が
ん
検
診
や
精
度
管
理
の
実
施
状

況
、
課
題
を
共
有
し
、
精
度
管
理
の
向

上
に
向
け
て
取
り
組
ん
で
き
て
い
る
。

　
冒
頭
に
続
き
高
橋
さ
ん
は
、
が
ん
に

よ
る
死
亡
率
を
下
げ
る
た
め
の
３
つ
の

図４ がん検診受診状況把握の様式例と受診勧奨イメージ（胃がん検診の例）

①今年度または昨年度（※）に胃部エックス線検査（バリウムによるレントゲン撮影）
または胃内視鏡検査（胃カメラ）を受けましたか（複数回答可）。

　　1 胃部エックス線検査（バリウムによるレントゲン撮影）を受けた
　　2 胃内視鏡検査（胃カメラ）を受けた
　　3 どちらも受けていない
　　4 わからない
※年度とは 4 月 1 日から翌年 3 月 31 日をさします

胃がん検診質問用紙

受診を案内しないが、要精密検査であれば、
精密検査受診が必要である旨を通知

3、4を選択した者
受診を案内／
問診票の記入

1、2を選択した者

1を選択した者

〈「第44回がん検診のあり方に関する検討会」（厚生労働省）資料１より作成〉

〈①で受けたと回答した方に対して〉

③ ②のがん検診は、いつ受けましたか（複数回受けた方は、最後に受けたがん検診に
　　 ついて回答してください）。
　　1 今年度
　　2 昨年度
※年度とは 4 月 1 日から翌年 3 月 31 日をさします

〈②で１と回答した方に対して〉

2、3を選択した者
（必要に応じて）
受診を案内／
問診票の記入

TOPIC 2

（一社）保険者機能を推進する会
健診事業のあり方研究会

動き始めた
職域がん検診の
精度管理
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ス
テ
ッ
プ
を
説
明
し
た
（
図
１
）。

①
が
ん
検
診
を
ア
セ
ス
メ
ン
ト
す
る

　
正
し
い
検
診
（
有
効
性
が
確
立
し
、

不
利
益
と
の
バ
ラ
ン
ス
を
鑑
み
て
推

奨
さ
れ
た
検
診
）を
提
供
す
る
こ
と
。

厚
生
労
働
省
の
が
ん
検
診
指
針
や
、

「
職
域
に
お
け
る
が
ん
検
診
マ
ニ
ュ

ア
ル
」
に
示
さ
れ
た
検
診
を
提
供
す

る
。

②
が
ん
検
診
を
マ
ネ
ジ
メ
ン
ト
す
る

　
や
り
っ
ぱ
な
し
で
は
な
く
、
や
る
な

ら
ば
そ
の
プ
ロ
セ
ス
を
整
え
き
ち
ん

と
し
た
検
診
を
提
供
し
、
必
要
な
人

が
精
密
検
査
を
受
け
、
必
要
な
治
療

に
結
び
つ
く
よ
う
に
す
る
。

③ 

①
と
②
を
整
え
た
う
え
で
受
診
率

を
上
げ
る
こ
と
に
よ
っ
て
は
じ
め
て

死
亡
率
減
少
効
果
が
得
ら
れ
る
。

　「
こ
れ
ま
で
の
国
の
反
省
と
し
て
、
受

診
率
を
ま
ず
上
げ
ま
し
ょ
う
と
推
進
し

て
き
た
こ
と
が
あ
り
ま
す
。そ
れ
ゆ
え
、

質
の
高
く
な
い
検
診
も
実
施
さ
れ
て
お

り
、
受
診
率
が
上
が
っ
て
も
死
亡
率
が

な
か
な
か
下
が
ら
な
い
現
状
が
あ
り
ま

し
た
。
そ
の
た
め
、
受
診
率
の
前
に
ア

セ
ス
メ
ン
ト
や
マ
ネ
ジ
メ
ン
ト
を
し
っ

か
り
行
う
こ
と
に
力
点
を
置
く
よ
う
に

変
わ
っ
て
き
ま
し
た
」（
高
橋
さ
ん
）

　
そ
う
し
た
な
か
、
高
橋
さ
ん
が
精
度

管
理
の
一
歩
と
し
て
、
健
康
保
険
組
合

等
職
域
で
ぜ
ひ
実
施
し
て
ほ
し
い
と
訴

え
る
の
が
、
が
ん
検
診
を
受
け
て
要
精

密
検
査
と
判
定
さ
れ
た
人
が
確
実
に
精

密
検
査
を
受
け
る
よ
う
に
す
る
こ
と
だ
。

精
密
検
査
受
診
の
重
要
性
は
、
後
期
高

齢
者
支
援
金
加
算
・
減
算
制
度
の
保
険

者
機
能
総
合
評
価
指
標
項
目
に
「
が
ん

検
診
の
精
密
検
査
受
診
率
」
が
含
ま
れ

る
こ
と
か
ら
も
わ
か
る
。だ
が
現
状
は
、

要
精
密
検
査
対
象
者
を
把
握
し
て
い
る

保
険
者
は
約
3
割
に
と
ど
ま
っ
て
い
る

（
図
２
）。

　「
が
ん
検
診
は
、
今
こ
の
時
点
で
が
ん

が
あ
る
か
ど
う
か
を
調
べ
る
検
査
で
あ

り
、“
要
精
密
検
査
”
と
い
う
結
果
は
、

が
ん
の
可
能
性
が
あ
る
た
め
“
必
ず
受

診
し
、
が
ん
の
あ
る
な
し
を
診
断
し
て

く
だ
さ
い
”
と
い
う
強
い
メ
ッ
セ
ー
ジ

で
す
。
そ
う
し
た
こ
と
を
理
解
し
て
受

け
て
い
た
だ
く
こ
と
、
そ
の
た
め
に
事

前
に
情
報
提
供
す
る
こ
と
が
必
要
な
の

で
す
」
と
高
橋
さ
ん
は
指
摘
す
る
。

精
度
管
理
チ
ャ
ー
ト
で
状
況
を
確
認

次
の
一
手
を
検
討

　
健
診
研
に
は
今
年
度
、
41
健
保
組
合

が
参
加
し
て
お
り
、
昨
年
度
に
引
き
続

き
が
ん
検
診
の
精
度
管
理
の
向
上
に
取

り
組
ん
で
い
る
。「
精
度
管
理
の
取
り

組
み
を
始
め
た
の
は
、
高
橋
先
生
が
講

義
の
な
か
で
『
要
精
密
検
査
の
判
定
が

出
て
い
る
の
に
精
密
検
査
を
し
な
い
が

ん
検
診
は
、
や
ら
な
い
の
と
同
じ
』
と

指
摘
さ
れ
た
こ
と
が
大
き
な
き
っ
か
け

で
す
。
そ
れ
で
各
健
保
組
合
が
振
り

返
っ
て
み
た
の
で
す
。
精
密
検
査
の
対

象
者
は
わ
か
っ
て
い
る
か
？
　
精
密
検

査
を
受
け
て
い
る
か
？
　
そ
も
そ
も
が

ん
検
診
の
受
診
者
が
わ
か
っ
て
い
な
い

な
ど
、
健
保
組
合
に
よ
っ
て
実
態
は
さ

ま
ざ
ま
で
し
た
」
と
健
診
研
の
リ
ー

ダ
ー
を
務
め
る
グ
ラ
ク
ソ
・
ス
ミ
ス
ク

ラ
イ
ン
健
康
保
険
組
合
常
務
理
事
の
戸

津
玲
さ
ん
は
話
す
。

　
そ
こ
で
、
健
診
研
で
は
が
ん
検
診
の

精
度
管
理
の
状
況
を
把
握
で
き
る
よ
う

「
精
度
管
理
チ
ャ
ー
ト
」
を
作
成
（
Ｐ

14
図
３
）。
参
加
健
保
組
合
が
５
つ
の

が
ん
検
診
に
つ
い
て
精
度
管
理
状
況
を

確
認
し
た
。そ
の
一
例
が
P
14
図
４
だ
。

　「
こ
の
チ
ャ
ー
ト
を
作
る
こ
と
で
精
度

管
理
の
進
み
具
合
が
わ
か
り
、
進
ん
で

い
な
い
健
保
組
合
は
進
ん
で
い
る
健
保 ▲健診研のみなさんとアドバイザーの高橋宏和先生(前列中央)

〈国立がん研究センターがん情報サービス、高橋先生講義資料より作成〉

図１ がん検診３つのステップ

正しい
検診

正しく
行う

①がん検診アセスメント

③がん検診受診率向上

死亡率減少

有効性が確立し、
不利益とのバランスを
鑑みて推奨された検診

②がん検診マネージメント

精度管理の体制整備

徹底した精度管理

厚生労働省の指針

TOPIC 3

図２ 要精密検査対象者の
把握状況

〈2024年度保険者データヘルス全数調査より〉

把握している 
35%
（564）

把握していない 
59%
（937）

無回答 
6%

（94）

がん検診の最新TOPICS特集

2025.913
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組
合
の
取
り
組
み
を
知
る
こ
と
で
、
何

を
す
れ
ば
よ
い
か
の
ヒ
ン
ト
を
得
る
こ

と
が
で
き
ま
し
た
」（
日
本
発
条
健
康

保
険
組
合
・
男
澤
詩
保
里
さ
ん
）

　
健
診
研
で
は
、
同
じ
状
況
の
健
保
組

合
ご
と
に
グ
ル
ー
プ
ワ
ー
ク
を
行
い
、

現
状
の
課
題
は
何
か
、
精
度
管
理
を
ス

テ
ッ
プ
ア
ッ
プ
す
る
に
は
ど
う
す
れ
ば

よ
い
か
を
話
し
合
っ
た
。
そ
し
て
、
各

段
階
に
お
い
て
健
保
組
合
が
す
べ
き
こ

と
、
ま
た
、
取
り
組
む
に
あ
た
っ
て
の

課
題
を
ま
と
め
た
（
表
２
）。

　「
グ
ル
ー
プ
ご
と
に
議
論
す
る
こ
と
で
、

課
題
が
明
確
に
な
り
ま
し
た
。
こ
れ
を

踏
ま
え
、
各
健
保
組
合
に
お
い
て
短
期

的
に
で
き
る
こ
と
、
中
長
期
的
に
で
き

る
こ
と
を
考
え
て
も
ら
い
、
で
き
る
こ

と
か
ら
実
施
し
ま
し
た
」（
担
当
理
事
・

鷺
宮
健
康
保
険
組
合
常
務
理
事
・
飯
島

一
彦
さ
ん
）

【 

取
り
組
み
例 

】

・
健
保
組
合
と
代
行
機
関
と
の
間
で
、

デ
ー
タ
提
供
契
約
を
見
直
し
た
結
果
、

代
行
機
関
が
作
成
し
た
判
定
区
分
を

含
む
結
果
デ
ー
タ
が
提
供
さ
れ
る
よ

う
に
な
っ
た
。

・
各
健
診
機
関
と
の
個
別
契
約
を
代
行

機
関
へ
の
委
託
に
変
更
し
、
結
果
を

管
理
で
き
る
よ
う
に
し
た
。

・
胃
が
ん
検
診
以
外
は
、「
職
域
に
お

け
る
が
ん
検
診
に
関
す
る
マ
ニ
ュ
ア

ル
」
に
沿
っ
た
内
容
に
変
更
し
た
。

・
精
密
検
査
の
受
診
勧
奨
と
受
診
状
況

を
確
認
す
る
ア
ン
ケ
ー
ト
を
実
施
す

る
こ
と
で
、
精
密
検
査
の
受
診
が
2

割
強
増
加
し
た
。

・
母
体
企
業
が
受
診
勧
奨
を
し
て
い
る

た
め
、
肺
が
ん
・
胃
が
ん
・
大
腸
が

ん
検
診
は
精
検
受
診
率
１
０
０
％
と

な
っ
て
い
る
。

・
精
密
検
査
に
費
用
補
助
を
し
て
い
る

（
た
と
え
ば
、
胃
が
ん
検
診
：
３
０

０
０
円
で
、
大
腸
が
ん
検
診
：
４
０

０
０
円
等
）。

・
毎
年
実
施
し
て
い
る
検
診
を
隔
年
に

変
更
す
る
こ
と
は
、
事
業
所
や
加
入

者
の
理
解
を
な
か
な
か
得
ら
れ
な
い
。

　「
各
健
保
組
合
の
取
り
組
み
を
共
有
し
、

そ
れ
ぞ
れ
が
で
き
る
こ
と
に
取
り
組
ん

だ
結
果
、
精
度
管
理
の
平
均
値
は
上
が

り
ま
し
た
」
と
男
澤
さ
ん
。
こ
の
成
果

は
昨
年
、
日
本
産
業
衛
生
学
会
全
国
協

議
会
に
お
い
て
発
表
さ
れ
た
。

精
度
管
理
の
取
り
組
み
を
阻
む

さ
ま
ざ
ま
な
要
因

　
職
域
の
が
ん
検
診
の
精
度
管
理
が
進

ま
な
い
大
き
な
要
因
は
、
検
診
実
施
機

関
に
よ
っ
て
判
定
区
分
（
ス
テ
ー
ジ
）

が
異
な
る
こ
と
や
文
言
の
表
現
が
統
一

さ
れ
て
い
な
い
こ
と
だ
と
、
健
診
研
の

図３ 精度管理チャート 表２ 各段階で取り組むべきことと課題※横軸を各データ、縦軸をそのデータを基に算出した　　
　率とした精度管理の実施状況を示した表

把握できるデータ

算
出
で
き
る
プ
ロ
セ
ス
指
標

がん発見率
率

データ

精検受診率

要精検率

受診率

把握していない 対象者数 受診者数 要精検者数

2022年平均値
（継続参加健保）

2023年平均値
（継続参加健保）

精検
受診者数

がん
罹患者数

図４ 大腸がん検診の精度管理状況 ※数字と丸の大きさは該当する
　健康保険組合数を反映

がん発見率

率

データ

精検受診率

要精検率

受診率

把握していない 対象者数 受診者数 要精検者数 精検
受診者数

がん
罹患者数

1

1

1

1

4

5

9

C

D E

F G

H I

J

A

各レベルの健保がすべきこと（案）

すべきこと 解決想定の課題

・現状把握および対象者リストの作成

・受診者リスト集計（結果データ受
領によりレベルアップ可能）

・受診者や結果データを入手する検
診の立て付け、事業主との連携等
が必要

・対象者リスト/受診者リスト突合
・データ管理の仕組みの構築

・結果データの受領/管理
※データ受領しない方針の健保組合

はロジック整理が必要

・結果データを受領できない
・判定レベルが統一されていない

・判定基準の統一
　（健診機関調整や代行機関活用）

・精検受診者把握
　（▲報告書/WEB
　  ◎レセプトデータで抽出→
　  　レセプト分析システム）

・レセプトデータ等から、精検受診
者数を把握する仕組みが確立でき
ていない

・各種データ照合

・がん罹患者特定作業
　（レセプト分析システムでは傷病

名で集計され誤差が大きい。厚生
労働省主導で診療行為コードから
抽出する研究が進んでいる）

・がん罹患者数を抽出する仕組みが
必要

・健診結果や要精検者、精検受診者、
がん確定患者などのデータで精度
管理を実施

ゴール

B

TOPIC 3

A

B

C

D

E

F

G

H

I

J
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運
営
委
員
の
み
な
さ
ん
は
口
を
揃
え
る
。

精
密
検
査
の
受
診
勧
奨
を
す
る
に
し
て

も
、
施
設
に
よ
っ
て
判
定
区
分
等
が
ま

ち
ま
ち
な
た
め
、
対
象
者
の
選
定
か
ら

手
間
を
要
す
る
。
指
摘
さ
れ
続
け
て
い

る
課
題
だ
が
、
こ
れ
が
ク
リ
ア
に
な
れ

ば
、
が
ん
検
診
の
精
度
管
理
は
格
段
に

進
む
は
ず
だ
。

　
戸
津
さ
ん
は
、「
当
健
保
組
合
で
は
、

以
前
は
結
果
が
は
っ
き
り
し
て
い
る
大

腸
が
ん
検
診
の
み
精
密
検
査
受
診
率
の

把
握
や
精
密
検
査
受
診
勧
奨
を
行
っ
て

い
ま
し
た
が
、
現
在
は
健
診
代
行
機
関

に
依
頼
し
、５
が
ん
検
診
の
結
果
を「
要

精
密
検
査
」「
精
密
検
査
不
要
」
に
読

み
替
え
て
出
す
よ
う
に
し
て
も
ら
い
ま

し
た
」
と
言
う
。
こ
の
と
き
生
じ
る
の

が
、
検
診
実
施
機
関
の
判
定
と
読
み
替

え
た
判
定
の
微
妙
な
ズ
レ
。
今
年
度
か

ら
精
密
検
査
の
受
診
勧
奨
を
始
め
た
と

い
う
博
報
堂
健
康
保
険
組
合
保
健
事
業

部
長
の
鈴
木
正
臣
さ
ん
は
、「
判
定
結

果
に
つ
い
て
、
検
診
実
施
機
関
の
判
定

結
果
と
健
保
組
合
か
ら
の
受
診
勧
奨
通

知
に
ズ
レ
が
あ
る
場
合
は
、
検
診
実
施

機
関
の
結
果
に
従
っ
て
い
た
だ
く
よ
う

説
明
を
加
え
て
い
ま
す
」
と
話
す
。
一

方
で
、
そ
う
し
た
齟
齬
が
生
じ
る
懸
念

か
ら
精
密
検
査
の
受
診
勧
奨
に
踏
み
出

せ
な
い
健
保
組
合
も
あ
る
。

　
ほ
か
に
も
課
題
は
あ
る
。
何
度
も
要

精
密
検
査
と
な
っ
て
い
て
、
精
密
検
査

を
受
け
た
結
果
が
大
丈
夫
だ
っ
た
の
で
、

そ
の
後
は
自
己
判
断
で
受
け
て
い
な
い

人
へ
の
対
応
、
要
再
検
査
と
要
精
密
検

査
の
違
い
が
理
解
さ
れ
て
い
な
い
、
精

度
管
理
に
つ
い
て
組
織
内
の
理
解
が
得

ら
れ
な
い
、
な
ど
だ
。
健
診
研
で
は
こ

う
し
た
課
題
を
共
有
し
、
参
加
健
保
組

合
そ
れ
ぞ
れ
が
で
き
る
こ
と
か
ら
取
り

組
み
を
進
め
て
い
る
。

　
が
ん
検
診
を
提
供
す
る
に
あ
た
っ
て

は
、
利
益
が
不
利
益
を
上
回
る
検
診
を

提
供
す
る
こ
と
、
精
密
検
査
の
内
容
や

重
要
性
を
認
識
し
、
対
象
者
に
そ
れ
ら

を
し
っ
か
り
と
伝
え
、
丁
寧
に
フ
ォ

ロ
ー
す
る
こ
と
が
求
め
ら
れ
る
。
保
険

者
全
数
調
査
に
よ
る
と
「
職
域
に
お
け

る
が
ん
検
診
に
関
す
る
マ
ニ
ュ
ア
ル
」

を
活
用
し
て
い
る
保
険
者
は
３
割
程
度

で
、
活
用
し
て
い
な
い
理
由
で
最
も
多

い
の
は
「
存
在
を
知
ら
な
い
」
で
あ
っ

た
。
事
業
所
に
お
い
て
は
約
7
割
が
マ

ニ
ュ
ア
ル
の
存
在
を
知
ら
な
い
と
い
う

調
査
結
果
も
あ
る
。「
ま
ず
は
、
ぜ
ひ

マ
ニ
ュ
ア
ル
を
読
ん
で
い
た
だ
き
た
い
」

と
高
橋
さ
ん
は
言
う
。

　
そ
し
て
、
健
診
研
が
作
成
し
た
「
精

度
管
理
チ
ャ
ー
ト
」
を
用
い
て
精
度
管

理
の
現
状
と
課
題
を
確
認
し
、
課
題
を

解
決
し
て
い
く
。
そ
の
一
つ
ひ
と
つ
の

積
み
重
ね
が
が
ん
検
診
の
質
を
高
め
る

こ
と
に
つ
な
が
る
こ
と
を
、
健
診
研
の

取
り
組
み
は
示
し
て
い
る
。

がん検診精度管理システムの
実用化に向けて

レ セ プ ト 活 用を した

図 大腸がん検診の精密検査受診勧奨の効果
（協会けんぽ大阪支部）
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〈小川先生提供資料より作成〉

年度から３年間は、厚生労働省補助金事業の13健康保険組合が参
加する共同事業において、レセプトを活用した精度管理の仕組みづ
くりと実用化に向けたシステム開発が行われた。そのシステムを専
用のパソコンにインストールし、がん検診受診者に関する必要な
データを入れれば、精密検査受診・未受診等を把握でき、精密検査
受診率やがん発見率等も算出される。このシステムは現在、研究用
の試用版として無料で提供されている。
　このシステムの根幹は、レセプトに記載されている傷病名と診療
行為、医薬品情報を組み合わせて、精密検査受診者とがんの治療を
受けている人を推定する技術。本システムは特許取得に向け審査請
求を行っているという。
　全国健康保険協会大阪支部において、このシステムの手法を応用
して精密検査受診勧奨に取り組んだ結果、がん検診受診から6カ月
以降は自ら精密検査を受ける人がほとんどいなくなり、7カ月目に
受診勧奨を行ったところ新たな精密検査受診につながった（左図）。
「検診実施機関から報告される多様ながん検診の判定結果から陽
性・陰性に変換する機能と、診療行為や医薬品コードを使って、精
密検査受診の有無を自動で判別する機能を含むシステムを開発して
おり、保険者はボタンひとつでがん検診の精度管理と精検受診勧奨
が可能になります。このシステムは実用版としてリリースする予定
で、現在最終調整中です。また、医療は進化し続けていますから、
定期的にシステムのロジックを見直す必要があり、そのための仕組
みも検討しています」（小川さん）
　このシステムが実用化されれば、がん検診の精度管理実施のハー
ドルは下がるだろう。それは、日本のがん検診の質を高め、がん死
亡率減少をもたらすことにつながるはずだ。

　がん検診は実施しているが、精密検査の対象者や受診者を把握し
ていない健康保険組合等保険者は多い。保険者が有するレセプトを
活用して精密検査受診につなげることができないか。健診研のアド
バイザーを務める摂南大学農学部食品栄養学科公衆衛生学教室教授
の小川俊夫さんは、その研究に2016年から取り組んできた。2021

■システムに関するお問い合わせ事務局：ogawat.earth@gmail.com

受診勧奨

■勧奨なし
■勧奨前に精検受診
■勧奨後に精検受診

2023年度大腸がん検診　精密検査受診者数（男性）

がん検診の最新TOPICS特集
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