
第３期宮崎県がん対策推進計画の
進捗状況について

第３期宮崎県がん対策推進計画の概要

• 計画の期間 平成30（2018）年度から令和5年度（2023）までの6年間

• 全体目標

「がん患者を含めた県民が、がんを知り、がんの克服を目指す」をスローガンに

３つの全体目標を設定

①科学的根拠に基づくがん予防・がん検診の充実

⇒年齢調整罹患率、75歳未満年齢調整死亡率の減少

②患者本位のがん医療の実現

⇒ 75歳未満年齢調整死亡率の減少、がん患者とその家族のQOLの向上

③尊厳を持って安心して暮らせる社会の構築

⇒がん患者とその家族のQOLの向上

資料４



科学的根拠に基づくがん予防・がん検診の充実

項 目
策定時値

（H28（2016年））
直近値

（R2（2020年））
目標値

（全国平均未満）

７５歳未満のがんの年齢調整死亡率を減らす
（人口１０万人当たり）

78.8 74.7 69.6

国立がん研究センターがん対策情報センター「がん情報サービス「がん統計」（人口動態統計）

項 目
策定時値

（H25（2013年））
直近値

（R1（2019年））
目標値

（全国平均未満）

がんの年齢調整罹患率を減らす
（人口１０万人当たり）

364 356.0 387.4

（策定時値） 国立がん研究センターがん対策情報センター「全国がん罹患モニタリング集計」
（直近値）全国がん登録 罹患数・率 報告

１ ７５歳未満のがんの年齢調整死亡率

２ がんの年齢調整罹患率

項 目
策定時値

（H24（2012年）-
H28（2016年））

直近値
（H29（2017年）-
R2（2020年））

目標値
（H29（2017年）
-R4（2022年））

肝炎ウイルス検査受検者数
を増やす 1)

Ｂ型肝炎 60,565人 41,303人 100,000人

Ｃ型肝炎 59,858人 40,782人 100,000人

項 目
策定時値

（H28（2016年））
直近値

（R2（2020年））
目標値

肝炎ウイルス検査陽性者への受診勧奨を
行う市町村数を増やす 2)

15市町村 19市町村 全市町村

1)特定感染症検査事業、健康増進事業の合計
2)各年度肝炎対策実施状況調査

３ 感染症対策

［主な取組・事業］
・がん医療均てん化推進事業 ・宮崎県地域がん診療連携拠点病院機能強化事業
・がん検診精度管理事業

［主な取組・事業］
・がん情報分析・発信事業 ・健康のための生活習慣定着サポート事業
・たばこ対策促進事業 ・HTLV-1母子感染対策事業

［主な取組・事業］
・特定感染症対策事業 ・緊急肝炎ウィルス検査事業 ・健康増進事業
・宮崎県ウイルス性肝炎重症化予防事業



４ がん検診の受診者割合

［主な取組・事業］
・がん検診普及啓発事業

1) 国民生活基礎調査
2) 宮崎県生活習慣病検診管理指導協議会調べ

項目
策定時値

（H28(2016年)）
直近値

（R1(2019年)）
目標値

がん検診受診者の割合を増やす
1)

胃がん
男性 44.9% 46.9%

50%

女性 35.9% 34.7%

肺がん
男性 50.9% 53.1%

女性 44.7% 46.4%

大腸がん
男性 42.6% 46.0%

女性 35.4% 36.5%

子宮がん 女性 41.8% 41.6%

乳がん 女性 44.7% 47.3%

項目
策定時値

（H28(2016年)）
直近値

（H30(2018年)）
目標値

がん検診精密検査受診者の
割合を増やす 2)

胃がん 85.2% 88.8%

100%

肺がん 86.1% 78.0%

大腸がん 73.6% 77.2%

子宮がん 72.1% 81.3%

乳がん 87.7% 71.1%



患者本位のがん医療の実現

項 目
策定時値

（H26（2014年））
直近値

（H29（2017年））
目標値

緩和ケアチームのある病院数を増やす 8施設 15施設 10施設

医療施設調査

１ 緩和ケア

［主な取組・事業］ ・緩和ケア研修事業

項 目
策定時値

（H25（2013年）)
直近値

（H30（2018年））
目標値

がん登録の精度向上を図る

Ｉ／M比 2.46 2.38 2以上

DCO割合 20.5％ 4.4 10％未満

２ がん登録

［主な取組・事業］ ・がん登録推進事業

（策定時値） 国立がん研究センターがん対策情報センター「全国がん罹患モニタリング集計」
（直近値）全国がん登録 罹患数・率 報告

※ I/M比：罹患数と死亡数との比
DCO割合：死亡情報のみで登録された症例の割合

項 目
策定時値

(H28（2016年）
3月)

直近値
（R2（2020年）
10月）

目標値

がんリハビリテーションを実施
する医療機関数を増やす

全県 17施設 29施設 19施設

県北がん医療圏 2施設 5施設 3施設

県央がん医療圏 10施設 14施設 10施設

県南がん医療圏 3施設 5施設 3施設

県西がん医療圏 2施設 5施設 3施設

３ がんリハビリテーション

［主な取組・事業］ ・医療機関の実施する「がんのリハビリテーション研修会」の後援

診療報酬施設基準（がん患者リハビリテーション料の届出施設数）



尊厳を持って安心して暮らせる社会の構築

項 目
策定時値

(H29（2017年）
10月)

直近値
(R4(2022年)
9月)

目標値

拠点病院等が開催する緩和ケア研修会の
修了者数を増やす

937名 1,253名 1,500名

宮崎県健康増進課調べ

１ がんと診断された時からの緩和ケアの推進

［主な取組・事業］ ・各拠点病院等での受講勧奨、県HPでの周知

項 目
策定時値

（H28（2016年））
直近値

（R2（2020年））
目標値

がん相談支援センターにおける相談件数を
増やす1)

3,499件 5,079件 4,000件

項 目
策定時値

（H29（2017年））
直近値

（R3（2021年））
目標値

がん相談支援センターに両立支援ｺｰﾃﾞｨﾈｰ
ﾀｰを配置する拠点病院等の数を増やす2）

0施設 5施設 5施設

1)がん診療連携拠点病院等の現況報告（宮崎大学医学部附属病院、県立宮崎病院、都城医療センター）
2)宮崎県健康増進課調べ

２ 相談支援

［主な取組・事業］
・各拠点病院等での周知 ・宮崎県地域がん診療連携拠点病院機能強化事業



1) （策定時値） H27年度NDB （がん治療連携指導料の算定件数）
（直近値） R1年度NDBオープンデータ（がん治療連携指導料の算定件数）

2) 人口動態統計（自宅、老人ホーム、介護老人保健施設での死亡割合）
3) 診療報酬施設基準（策定時値 H28.3 在宅末期医療総合診療料届出施設数、
直近値 R4.9 在宅がん医療総合診療料届出施設数）

［主な取組・事業］
・宮崎県がん診療連携協議会で、各クリティカルパスの内容を見直し
・在宅緩和ケア推進事業

項 目
策定時値

（H27（2015年））
直近値

（R1（2019年））
目標値

地域連携クリティカルパス
に基づく診療提供等実施
件数（人口10万人当たり）
1)

全県 78.1件 461.1件 -

県北がん医療圏 2件以下 22.7件 100件

県央がん医療圏 160.8件 414.8件 200件

県南がん医療圏 0件 0件 100件

県西がん医療圏 6.9件 23.6件 100件

項 目
策定時値

（H28（2016年））
直近値

（R1（2019年））
目標値

がん患者の在宅等での死亡割合を増やす 2) 13.0% 12.8% 17.0%

項 目
策定時値

（H28（2016年））
3月

直近値
（R4（2022年）
9月）

目標値

末期のがん患者に対して
在宅医療を提供する医療
機関数を増やす 3)

全県 103施設 103施設 115施設

県北がん医療圏 10施設 13施設 12施設

県央がん医療圏 65施設 64施設 72施設

県南がん医療圏 7施設 5施設 8施設

県西がん医療圏 21施設 21施設 23施設

３ 在宅での療養


