
 

ごあいさつ 

 

公益財団法人広島県地域保健医療推進機構の事業につきましては，日頃より格別のご支

援，ご協力を賜り深く感謝申し上げます。 

当機構は，その前身である財団法人広島県健康福祉センターが平成２年に設立されて以

来，結核，がん等の早期発見のための検診や生活習慣病の疾病予防など，県民の皆様の健

康に関する各種事業の効果的，効率的な推進に努めてまいりました。 

その後，平成２３年７月１日に広島県，市町，広島県医師会，広島大学等で構成する全

国初の組織として広島県地域保健医療推進機構に改組し，それまでの総合的な健康づくり

に加えて，地域医療の確保や地域包括ケア体制の構築支援などに取り組んできたところで

ございます。 

また，法律改正に伴い，平成２５年４月１日からは公益財団法人として新たにスタート

をいたしました。 

今後とも，公益財団法人として当機構が果たすべき役割をより一層自覚し，県民の皆様

の健康の向上に寄与するべく努力してまいります。 

この事業年報は，平成２９年度の当機構の事業についてとりまとめたものですが，皆様

のお手元でご活用いただけることを願っております。 

事業の実施にあたり，ご支援，ご協力をいただいた皆様に感謝申し上げますとともに，

ご高覧いただき，引き続き，ご指導等をいただければ幸いと存じます。 

 

令和２（2020）年３月 

公益財団法人広島県地域保健医療推進機構 

常務理事  沖 田 清 治   
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■2 特定健康診査等（地域のみ） 
 
 市町住民健診において，特定健診等 24,868名実施した。  

特定健康診査等項目 

健診項目 

1 質問項目（服薬歴，喫煙歴，生活習慣，嗜好品など） 
2 身体計測（身長・体重・ＢＭＩ・腹囲（後期高齢者，若年者健診等一部未実施）） 
3 診察（視診・触診・打診・聴診） 
4 血圧測定 
5 血液化学検査（中性脂肪・ＨＤＬコレステロール・ＬＤＬコレステロール） 
6 肝機能検査（ＡＳＴ(ＧＯＴ)・ＡＬＴ(ＧＰＴ)・γ-ＧＴＰ） 
7 血糖検査（空腹時血糖またはＨｂＡ１ｃ） 
8 尿検査（尿糖・尿蛋白） 
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■3 保健指導 
 
 巡回（国保・社保），施設（国保・社保）において，動機付け支援は 183名，積極的支援は 101名実施した。
内，脱落することなく支援を終了した対象者は，動機付け支援は 178名，積極的支援は 98名だった。  
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（1）保健指導評価 
 
 
 

 

 
 

 

 
 

市町国保【動機付け支援】 
※実施数 120名に対し，脱落 4名，服薬開始 17名，その他 2名，したがって 97名分の解析結果 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

市町国保【積極的支援】 
※実施数 16名に対し，脱落 0名，服薬開始 2名，したがって 14名分の解析結果 
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健保組合【動機付け支援】 

※実施数 25名に対し，服薬開始 1名，したがって 24名分の解析結果 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

健保組合【積極的支援】 

※実施数 31名に対し，脱落 1名，服薬開始 1名，したがって 30名分の解析結果 
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■4 結核健康診断 
 
 地域，職域，学校において結核健康診断を 78,898名実施し，12名の結核（治癒を含む）と 29名の肺がん
（疑い含む）を発見した。  

＜検査項目＞ 
 胸部Ｘ線撮影・問診（既往歴・自覚症状・職歴等） 
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■5 がん検診 
（1）肺がん検診 
 
 地域，職域，原爆被爆者において肺がん検診を 22,775名実施し，要精検者 425名（要精検率 1.9％），精検
受診者 371名（精検受診率 87.3％），肺がん発見数 17名（陽性反応適中度 4.00％，がん発見率 0.07％）であ
った。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状・喫煙歴等 
2 胸部Ｘ線撮影（二重読影・比較読影） 
3 喀痰細胞診（対象者に対して実施） 
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1）地 域 
①肺がん検診結果 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

②胸部Ｘ線判定結果 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

③喀痰細胞診判定結果 
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2）職 域 
①肺がん検診結果 
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が
ん
検
診

5

⑴
肺
が
ん
検
診



 

12 

 ５ 

が
ん
検
診 

(1)
肺
が
ん
検
診 

2）職 域 
①肺がん検診結果 
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③喀痰細胞診判定結果 
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3）原 爆 
①肺がん検診結果 

 

 
 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

②胸部Ｘ線判定結果 
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（2）胃がん検診 
 
 地域，職域において胃がん検診を 19,763 名実施し，要精検者 805 名（要精検率 4.1％），精検受診者 603
名（精検受診率 74.9％），胃がん発見数 21名（陽性反応適中度 2.61％，がん発見率 0.11％）であった。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状等 
2 胃部Ｘ線検査（８枚・二重読影） 
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（3）子宮頸がん検診 
 
 地域，職域において子宮頸がん検診を 14,050 名実施し，要精検者 151 名（要精検率 1.1％），精検受診者
131名（精検受診率 86.8％），子宮頸がん発見数 2名（陽性反応適中度 1.32％，がん発見率 0.01％）であった。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状等 
2 視診および内診 
3 子宮頸部細胞診 
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（4）乳がん検診 
  マンモグラフィ 
 
 地域，職域において乳がん検診を 12,857名実施し，要精検者 1,018名（要精検率 7.9％），精検受診者 960
名（精検受診率 94.3％），乳がん発見数 36名（陽性反応適中度 3.54％，がん発見率 0.28％）であった。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状等 
2 マンモグラフィ 
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  乳視触診 
 
 地域，職域において乳視触診を 680名実施し，要精検者 0名（要精検率 0.0％），精検受診者 0名（精検受
診率 0.0％），乳がん発見数 0名（陽性反応適中度 0.00％，がん発見率 0.00％）であった。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状等 
2 乳視触診 
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  乳腺超音波検査 
 
 職域において乳腺超音波検査を 2,472名実施し，要精検者 67名（要精検率 2.7％），精検受診者 59名（精
検受診率 88.1％），乳がん発見数 0名（陽性反応適中度 0.00％，がん発見率 0.00％）であった。  
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（5）大腸がん検診 
 
 地域，職域において大腸がん検診を 33,685名実施し，要精検者 2,022名（要精検率 6.0％），精検受診者 1,457
名（精検受診率 72.1％），大腸がん発見数 66名（陽性反応適中度 3.26％，がん発見率 0.20％）であった。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状等 
2 免疫便潜血検査（二日法） 
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（6）前立腺がん検診 
 
 地域，職域において前立腺がん検診を 8,444名実施し，要精検者 364名（要精検率 4.3％），精検受診者 265
名（精検受診率 72.8％），前立腺がん発見数 57名（陽性反応適中度 15.66％，がん発見率 0.68％）であった。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状等 
2 PSA検査 
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名（精検受診率 72.8％），前立腺がん発見数 57名（陽性反応適中度 15.66％，がん発見率 0.68％）であった。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状等 
2 PSA検査 

 
 

 

 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

27 

５ 

が
ん
検
診 

(6)
前
立
腺
が
ん
検
診 

1）地 域 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

 

 
 

 
 

2）職 域 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

が
ん
検
診

5

⑹
前
立
腺
が
ん
検
診



 

28 

 ６ 

腹
部
超
音
波
検
査 

■6 腹部超音波検査 
 
 職域において腹部超音波検査を 3,470名実施し，要精検者 31名（要精検率 0.9％），精検受診者 16名（精
検受診率 51.6％），がん発見数 0名（陽性反応適中度 0.00％，がん発見率 0.00％）であった。  

＜検査項目＞ 
1 問診：既往歴・自覚症状等 
2 腹部超音波検査（肝臓・胆嚢・膵臓・脾臓・腎臓等） 
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■7 施設健診所（広島県健康福祉センター４Ｆ） 
（1）施設健診 
 
 施設健診所において，協会けんぽによる生活習慣病予防健診 2,358名，人間ドック 1,160名，その他定期健
診，特殊健診等を実施した。  

 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

（2）予防接種センター 
 
 毎週水曜日，事前予約制で各種予防接種を実施した。  
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■8 普及啓発事業等・学会参加 
（1）予防思想の普及活動 

結核予防週間（９月２４日～９月３０日） 

①結核予防週間周知用ポスターやパンフレット「結核の常識」等を県，市町，保健所，事業所等に配布

し，関係施設での掲示や県民・関係機関へのＰＲをお願いした。 

②会館１階エントランスホールにポスター・パネル展示コーナーを設置して，来館者に PRした。 

③地区組織の育成強化 

 結核予防に対する地区組織の育成強化を図るため，広島県地域女性団体連絡協議会の幹部を結核予

防関係婦人団体中央講習会，結核予防全国大会，中国四国地区結核関係婦人団体幹部講習会に派遣し

た。 

 

複十字シール運動（８月１日～１２月３１日） 

我が国最大の感染症である結核撲滅をめざして，全国的に行われている結核予防事業の資金造成のた

め，募金運動を展開している。 

この運動の期間中には，「全国一斉複十字シール運動キャンペーン」として，まず，県知事を表敬訪

問し，結核の現状をご理解頂き，広島県挙げての運動へのご協力をお願いした。 

各種イベント（リレー・フォー・ライフ・ジャパンやピンクリボンキャンペーン，がん検診へ行こう

よ inマツダスタジアムなど）では，参加者にリーフレット等を配布，また，県庁や会館エントランス

ホール等で募金箱を設置し，募金への理解と協力をお願いした。 
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（2）学会・研究会等での研究発表及び参加者 
①学会発表 

年 月 日 会   名 題   名 場 所 発表者及び 
参加者 

H29.11.1 第 76回 
日本公衆衛生学会

総会 

職域集団における経年受診者を対象とした特

定保健指導介入効果に関する検討 

鹿児島県 松田 景子 

山本 嶺花 

H29.11.1 第 76回 
日本公衆衛生学会

総会 

特定健診における腹囲別にみた危険因子数と

特定保健指導効果に関する研究 

鹿児島県 松田 景子 

山本 嶺花 

（発表担当：広島大学） 
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第 76回日本公衆衛生学会総会 

 

 

『職域集団における経年受診者を対象とした特定保健指導 

介入効果に関する検討』 

 

 

○山本嶺花 1），松田景子 1），藤井奈穂子 1），大前沙織 1），田中佑佳 1）， 

藤井紀子 1）2），杉山文 2），秋田智之 2），田中純子 2） 
                    １）公益財団法人広島県地域保健医療推進機構 

２）広島大学大学院医歯薬保健学研究院 疫学・疾病制御学 

 

【目的】 

職域集団における特定保健指導介入効果の検証を行う事により，今後の保健事業計画に活用するこ

とを目的とした。 

 

【対象・方法】 

平成 25～27年度（3年間）に，特定健診を受診した広島県内 A健保組合加入者 2,600人（男性

2,577人，女性 23人）のうち，初年度に服薬がなく，かつ次年度も特定健診を受けた 64歳以下

男性 1,740 人を対象とした。特定保健指導の対象になったのは，569 人で，うち脱落，服薬中断

になった 3人を除いた 566人（49.42±7.14歳）を解析対象とした。積極的支援対象者，動機付

け支援対象者それぞれにおいて，保健指導の介入を受けた者（介入群）と受けなかった者（非介入

群）の初年度と次年度の健診成績［身体測定値（体重・BMI・腹囲）・血圧値・保健指導レベル（積

極的支援・動機付け支援）・メタボリックシンドローム判定・血液検査値（血中脂質・血糖・肝機能）］

を比較検討した。 

 

【結果】 

初年度と次年度の身体測定値（体重・BMI・腹囲）を比較した結果，積極的支援介入群では有意な改

善を認めた（いずれも p＜0.001）。また，体重が 2kg 以上減少した者の割合も，積極的支援介入

群では有意な改善を認めた（p＜0.05）。動機付け支援対象者では，いずれも有意な改善はみられな

かった。保健指導レベルの変化では，支援レベルにかかわらず，介入群の支援レベルの改善割合が

非介入群と比較して高かった（積極的 p＜0.05・動機付け p＜0.01 ）。メタボリックシンドローム

判定の非該当割合では，積極的支援介入群で有意な改善を認めた（p＜0.05）。動機付け支援対象者

では，有意な改善はみられなかった。血液検査値では，支援レベルにかかわらず，血中脂質の値が

介入群で有意な改善を認めた（いずれも＜0.05）。 

 

【結論】 

保健指導介入群と非介入群について，次年度の健診成績を比較すると，介入群の方が多項目につい

て改善傾向を認めた。この研究結果によりリスクに応じた保健指導を受けることは，本人の生活習

慣病予防にも繋がり，当該職域集団の保健事業計画にも反映させることが可能であると考えられた。 
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では，有意な改善はみられなかった。血液検査値では，支援レベルにかかわらず，血中脂質の値が

介入群で有意な改善を認めた（いずれも＜0.05）。 

 

【結論】 

保健指導介入群と非介入群について，次年度の健診成績を比較すると，介入群の方が多項目につい

て改善傾向を認めた。この研究結果によりリスクに応じた保健指導を受けることは，本人の生活習

慣病予防にも繋がり，当該職域集団の保健事業計画にも反映させることが可能であると考えられた。 
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第76回日本公衆衛生学会総会 

 

 

『特定健診における腹囲別にみた危険因子数と 

特定保健指導効果に関する研究』 
 

 

○山下真未 1）・杉山文 1）・松田景子 2）・山本嶺花 2）・藤井奈穂子 2）・藤井紀子 1）2）田中純子 1）3 
                        １）広島大学大学院 医歯薬保健学研究科 疫学・疾病制御学 

２）公益財団法人広島県地域保健医療推進機構 

３）広島県地域保健対策協議会特定健診受診率向上専門委員会 

 

【目的】 

平成20年より、特定健診・特定保健指導が開始された。内臓脂肪の蓄積と危険因子（高血圧、高

血糖、脂質異常等）の数により特定保健指導対象者を抽出するもので、内臓脂肪の判定には腹囲が

使用される。本研究では、（1）特定健診における腹囲と危険因子数の関連、（2）対照群と比較した

特定保健指導の介入効果について検討した。 

 

【方法】 

（1）広島県内の国民健康保険加入者のうち、平成 23年度に特定健診を受診した 15,410 人（男

性 6,197 人）を対象に、性別、腹囲別にみた危険因子の保有数を算出した。（2）平成 25~27 年

度に特定健診を受診した広島県内 N健康保険組合加入男性のうち、次年度も受診した 1,735 人を

対象とし、年間 3%以上の減量成功に関連する因子（年齢、特定保健指導介入の有無、生活習慣）

について多変量解析を行った。さらに、特定保健指導の介入有無別に、生活習慣病に関する次年度

服薬開始状況を比較した。 

 

【結果】 

（1）男女とも、腹囲が大きい集団では危険因子を複数持つ割合が有意に高かった。腹囲別にみた

危険因子を複数保有するオッズ比は、腹囲が基準より+10cm で 2.1 倍、+20cm では 7.9 倍であ

った。（2）対象者1,735人の初年度判定は、積極的支援対象389人、動機付け支援対象177人、

情報提供対象1,169人であった。積極的支援対象者のみを対象とした多変量解析の結果、「積極的

支援を受ける（AOR:2.0）」「朝食を摂る（AOR:2.0）」ことが減量成功に対して独立して有意に関

連した。また、積極的支援介入を受けなかった者は、受けた者と比較し、次年度の服薬開始率が有

意に高かった。さらに、初年度の腹囲または BMI が基準以上であった者 767 人（積極的支援対象

389人、動機付け支援対象177人、情報提供対象201人）を対象とした多変量解析では、「特定

保健指導を受けること（積極的支援AOR:2.4、動機づけ支援AOR:2.5）」のみが減量成功に対し独

立して有意に関連した。 

 

【結論】 

腹囲が大きい集団では危険因子を複数持つリスクが増大した。また、肥満者に対する特定保健指導

介入は減量を成功させる因子であるとともに、生活習慣病に関する服薬開始率を低下させる因子で

あることが示された。 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構特定健診等専門委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 

 委員長 

学校法人古沢学園広島都市学園大学学長 
河 野  修 興 

江 草  玄 士 医療法人江草玄士クリニック院長 

吉 川  克 子 公益社団法人広島県看護協会 

木 原  康 樹 広島大学大学院医歯薬保健学研究科教授 

濱 田  泰 伸 広島大学大学院医歯薬保健学研究科教授 

春 田  吉 則 広島アレルギー呼吸器クリニック八丁堀院長 

東 川  安 雄 広島大学大学院教育学研究科教授 

細 見  直 永 広島大学病院脳神経内科学講師 

松 本  直 子 日本健康運動指導士会広島県支部理事 

山 根  公 則 ＮＴＴ西日本中国健康管理センタ長 

山 本  秀 也 広島大学病院医歯薬保健学研究科循環器内科学准教授 

（評価委員） 

田 中  純 子 広島大学大学院医歯薬保健学研究科教授 

 

特定健診研究テーマ 

・40歳未満における生活習慣病リスク保有者数の調査（平成 28年度） 

特定保健指導研究テーマ 

・市町国保・健康保険組合における特定保健指導の実施状況及び介入効果（平成 28年度） 

第３期 特定健診・特定保健指導について 

・制度の主な改正点について 

専門委員による討議内容 

・40歳未満の者の保健指導の必要性について 

・機構における特定保健指導の内容について 

・第３期からの変更点の周知 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構肺がん専門委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

山 岡  直 樹 

 

吉島病院副院長 

有 田  健 一 三原赤十字病院呼吸器内科 

江 川  博 彌 広島市立安佐市民病院 

大 本  俊 文 呉市医師会病院副院長 

奥 崎  健  三原市医師会病院副院長 

内 藤  晃  中国労災病院放射線科部長 

藤 原  恵  広島赤十字・原爆病院病理診断科部長 

光 山  豊 文 光山内科クリニック院長 

 

研究・発表テーマ 

・平成 28年度肺がん検診実施結果報告 

専門委員による討議内容 

・ＣＴ検診で発見されたがんの症例報告について 

・追跡結果の詳細分析について 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構肺がん専門委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

山 岡  直 樹 

 

吉島病院副院長 

有 田  健 一 三原赤十字病院呼吸器内科 

江 川  博 彌 広島市立安佐市民病院 

大 本  俊 文 呉市医師会病院副院長 

奥 崎  健  三原市医師会病院副院長 

内 藤  晃  中国労災病院放射線科部長 

藤 原  恵  広島赤十字・原爆病院病理診断科部長 

光 山  豊 文 光山内科クリニック院長 

 

研究・発表テーマ 

・平成 28年度肺がん検診実施結果報告 

専門委員による討議内容 

・ＣＴ検診で発見されたがんの症例報告について 

・追跡結果の詳細分析について 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構肺がん読影委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

山 岡  直 樹 

 

吉島病院副院長 

有 田  健 一 三原赤十字病院呼吸器内科 

江 川  博 彌 広島市立安佐市民病院 

大 本  俊 文 呉市医師会病院副院長 

奥 崎  健  三原市医師会病院副院長 

金 原  正 志 広島市立広島市民病院呼吸器内科部長 

北 口  聡 一 広島市立安佐市民病院腫瘍内科主任部長兼呼吸器内科主任部長 

庄 田  浩 康 県立広島病院呼吸器内科部長 

住 吉  秀 隆 すみよし内科クリニック院長 

土 井  正 男 広島生活習慣病・がん健診センター長 

内 藤  晃  中国労災病院放射線科部長 

光 山  豊 文 光山内科クリニック院長 

山 根  浩 介 アマノリハビリテーション病院 

 

※肺がん専門委員会と同日開催（討議内容は肺がん専門委員会の討議内容に包含） 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構胃がん・大腸がん専門委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

吉 原  正 治 

 

広島大学保健管理センター教授 

伊 藤  公 訓 広島大学病院消化器・代謝内科診療教授 

岡  志 郎  広島大学病院消化器・代謝内科診療准教授 

北 台  靖 彦 県立広島大学人間文化学部健康科学科教授 

木 村  昭 二 郎 広島県地域保健医療推進機構参与 

小 武 家  俊 英 小武家放射線科胃腸科医院理事長 

隅 井  浩 治 済生会広島病院院長 

田 中  信 治 広島大学大学院医歯薬保健学研究科内視鏡医学教授 

日 高  徹  安芸太田病院事業管理者 

日 山  亨  広島大学保健管理センター准教授 

益 田  浩  益田内科胃腸科医院院長 

 

研究・発表テーマ 

・平成 28年度胃がん・大腸がん検診実施結果報告 

専門委員による討議内容 

●胃がん 

・内視鏡による胃がん検診の統計資料作成について 

・内視鏡的治療率について 

・ＡＢＣ胃がんリスク分類の胃がん検診への介入について 

●大腸がん 

・大腸がん検診年次推移報告 

・平成 29年度途中経過報告 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構胃がん・大腸がん専門委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

吉 原  正 治 

 

広島大学保健管理センター教授 

伊 藤  公 訓 広島大学病院消化器・代謝内科診療教授 

岡  志 郎  広島大学病院消化器・代謝内科診療准教授 

北 台  靖 彦 県立広島大学人間文化学部健康科学科教授 

木 村  昭 二 郎 広島県地域保健医療推進機構参与 

小 武 家  俊 英 小武家放射線科胃腸科医院理事長 

隅 井  浩 治 済生会広島病院院長 

田 中  信 治 広島大学大学院医歯薬保健学研究科内視鏡医学教授 

日 高  徹  安芸太田病院事業管理者 

日 山  亨  広島大学保健管理センター准教授 

益 田  浩  益田内科胃腸科医院院長 

 

研究・発表テーマ 

・平成 28年度胃がん・大腸がん検診実施結果報告 

専門委員による討議内容 

●胃がん 

・内視鏡による胃がん検診の統計資料作成について 

・内視鏡的治療率について 

・ＡＢＣ胃がんリスク分類の胃がん検診への介入について 

●大腸がん 

・大腸がん検診年次推移報告 

・平成 29年度途中経過報告 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構子宮頸がん専門委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

工 藤  美 樹 

 

広島大学大学院医歯薬保健学研究科教授 

有 廣  光 司 広島大学病院病理診断科教授 

勝 部  泰 裕 中国労災病院産婦人科医長 

木 岡  寛 雅 木岡産婦人科・きおか皮ふ科クリニック院長 

内 藤  博 之 県立広島病院婦人科主任部長 

野 間  純  広島市立広島市民病院婦人科主任部長 

早 瀬  良 二 福山医療センター特別診療役 

平 田  英 司 広島大学大学院医歯薬保健学研究院助教 

 

研究・発表テーマ 

・平成 28年度子宮頸がん検診実施結果報告 

専門委員による討議内容 

・平成 29年度検診途中経過報告 

・ワクチン接種状況と検診結果について 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構乳がん専門委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

片 岡  健  

 

広島大学大学院医歯薬保健学研究科教授 

岩 沖  靖 久 ＪＡ吉田総合病院副院長 

大 谷  彰 一 郎  広島市立広島市民病院乳腺外科主任部長 

尾 﨑  慎 治 呉医療センター乳腺外科科長 

香 川  直 樹 香川乳腺クリニック院長 

角 舎  学 行 広島大学病院乳腺外科講師 

川 渕  義 治 ＪＡ広島総合病院乳腺外科主任部長 

木 村  昭 二 郎  広島県地域保健医療推進機構参与 

佐 々 田  達 成  ＪＡ尾道総合病院乳腺外科部長 

新 本  稔  新本クリニック院長 

橋 詰  淳 司 三次市立三次中央病院外科医長 

檜 垣  健 二 ひがき乳腺クリニック院長  

船 越  真 人 広島市立安佐市民病院乳腺・内分泌外科部長  

三 好  和 也 福山医療センター乳腺・内分泌外科医長 

 

研究・発表テーマ 

・平成 28年度乳がん検診実施結果報告 

専門委員による討議内容 
・乳腺超音波検査とマンモグラフィの総合判定のできる人材育成について 
・追跡資料の乳腺超音波の項目ついて 
・乳腺超音波検査の精度管理について 
・受診者に対する乳腺濃度の通知について 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構乳がん専門委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

片 岡  健  

 

広島大学大学院医歯薬保健学研究科教授 

岩 沖  靖 久 ＪＡ吉田総合病院副院長 

大 谷  彰 一 郎  広島市立広島市民病院乳腺外科主任部長 

尾 﨑  慎 治 呉医療センター乳腺外科科長 

香 川  直 樹 香川乳腺クリニック院長 

角 舎  学 行 広島大学病院乳腺外科講師 

川 渕  義 治 ＪＡ広島総合病院乳腺外科主任部長 

木 村  昭 二 郎  広島県地域保健医療推進機構参与 

佐 々 田  達 成  ＪＡ尾道総合病院乳腺外科部長 

新 本  稔  新本クリニック院長 

橋 詰  淳 司 三次市立三次中央病院外科医長 

檜 垣  健 二 ひがき乳腺クリニック院長  

船 越  真 人 広島市立安佐市民病院乳腺・内分泌外科部長  

三 好  和 也 福山医療センター乳腺・内分泌外科医長 

 

研究・発表テーマ 

・平成 28年度乳がん検診実施結果報告 

専門委員による討議内容 
・乳腺超音波検査とマンモグラフィの総合判定のできる人材育成について 
・追跡資料の乳腺超音波の項目ついて 
・乳腺超音波検査の精度管理について 
・受診者に対する乳腺濃度の通知について 
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公益財団法人広島県地域保健医療推進機構マンモグラフィ読影委員会委員名簿 
 

委 員 名 所   属 
委員長 

片 岡  健  

 

広島大学大学院医歯薬保健学研究科教授 

岩 沖  靖 久 ＪＡ吉田総合病院副院長 

恵 美  純 子 広島大学病院乳腺外科 

大 枝  守  公立世羅中央病院外科部長 

大 本  志 保 子  広島県地域保健医療推進機構医監 

小 熊  麻 子 広島赤十字・原爆病院リウマチ科 

角 舎  学 行 広島大学病院乳腺外科講師 

川 野  亮  かわの医院院長 

川 渕  義 治 ＪＡ広島総合病院乳腺外科主任部長 

木 村  昭 二 郎  広島県地域保健医療推進機構参与 

末 廣  眞 一 公立世羅中央病院院長 

杉  桂 二  杉医院院長 

瀬 戸  真 理 子 瀬戸産婦人科医院院長 

高 橋  護  中国労災病院乳腺外科部長 

谷 本  新 学 ＪＡ吉田総合病院外科部長 

丹 治  英 裕 ＪＡ吉田総合病院外科部長 

野 間  翠  県立広島病院消化器・乳腺外科部長 

春 田  る み 広島中央健診所乳腺科長 

檜 垣  健 二 ひがき乳腺クリニック院長  

船 越  真 人 広島市立安佐市民病院乳腺・内分泌外科部長  

前 沖  智 子 あおぞら健診・内科クリニック院長 

松 村  伸 利 広島県地域保健医療推進機構施設健診所長 

 

専門委員による討議内容 

・デジタル画像階調処理について 
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●白紙 
 
 



 

 

●白紙 
 
 

 

 

●扉 色紙 3枚 表 
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●扉 色紙 3枚目 裏 
 



 

 

●扉 色紙 3枚目 裏 
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役 員 名 簿 
（平成 29年 6月 13日現在） 

●理事（6名） 
役 職 名 所属団体等職名 氏   名 摘 要 

会 長 広島大学名誉教授 松 浦 雄 一 郎  

副会長 広島県健康福祉局長 菊 間 秀 樹  

〃 広島大学大学院医歯薬保健学研究院教授 小 林 正 夫  

〃 広島県市長会・町村会（廿日市市長) 眞 野 勝 弘  

〃 広島県医師会会長 平 松 恵 一  

常務理事 広島県地域保健医療推進機構常務理事 沖 田 清 治  

 

●評議員（10名） 
役 職 名 所属団体等職名 氏   名 摘 要 

評議員 

広島県歯科医師会長 荒 川 信 介  

広島県看護協会長 川 本 ひ と み  

広島県社会福祉協議会常務理事 衣 笠 正 純  

尾三地域保健対策協議会長 宮 野 良 隆  

広島県健康福祉局地域包括ケア推進部長 武 田 直 也  

広島県へき地医療支援機構運営委員会長・ 

県立広島病院長 
木 矢 克 造  

広島県医師会副会長 檜 谷 義 美  

広島大学病院長 平 川 勝 洋  

広島県薬剤師会長 豊 見 雅 文  

広島県町村会長（坂町長） 吉 田 隆 行  

 

●監事（2名） 
役 職 名 所属団体等職名 氏   名 摘 要 

監 事 
公認会計士 河 野  隆   

広島県医師会監事 新 本  稔   
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