
 

 

平成２９年度第１回 国立市保健センター運営審議会 会議録 

 

 

日 時 

平成 29 年 8 月 2 日（水） 午後１時 15分から 2時 45 分まで 

 

場 所 

国立市保健センター 1階  指導室 

 

出席者 

委員 8名 

（出席：淺倉委員、佐藤委員、高橋委員、鏑木委員、辛島委員、樋口委員、坂井委員、 

清水委員） 

 （欠席：吉川委員） 

 

事務局 10名 

（馬橋子ども家庭部長、堀江健康づくり担当課長、宮崎子育て支援課長、橋本健康増進

課長補佐、坂本保健センター主査、清水保健センター主査、木村子ども保健・発達支

援係長、前田子ども保健・発達支援係主査、飛田子ども保健・発達支援係主査、児玉

子ども保健・発達支援係主任） 

  

 議 題 

 

  （１）平成 28 年度決算報告について 

（２）平成 29年保健センター事業計画について 

（３）その他 
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淺倉会長：ただいまから平成 29 年度第 1 回の国立市保健センター運営審議会を開催させて

いただきます。お忙しい中お集まりいただきありがとうございます。 

     保健所の人事に伴って、大石委員から吉川委員に変更となりました。吉川委員

は本日欠席との連絡をいただいておりますので、よろしくお願いします。 

     そしてみなさんにお願いがありますが、議事録を作成しておりますので、録音

しております。そのために発言をされる場合は挙手をしてお名前をおっしゃっ

ていただいて発言をお願いいたします。それでは議題に入る前に事務局から 7

月からの組織の改正についての説明をよろしくお願いします。 

堀江課長：委員のみなさまご出席いただきましてありがとうございます。それではお手元

の保健センター運営審議会資料の NO.3 をご覧いただけますでしょうか。今年の

7 月 1 日付で組織改正がございまして、これまで保健センターの運営につきまし

ては、健康福祉部健康増進課、係が 2 つございまして、予防推進係と保健事業

係の 2 係で保健センターの事業を運営してきたところでございます。7 月 1 日付

で 2 つの係が保健センターということで 1 係に統合されております。予防推進

係はこれまで特定保健指導と特定健診、それから災害の対応等、新型インフル

等の対応等の事務をを行ってきた係です。保健事業係は健康づくり、健康増進

事業、予防接種事業、それから畜犬登録、そういったところを担当していた係

ですが、今後はこの 2 つの係が 1 つになります。所掌する主な事務ですが、今

度は母子保健事業、それから小児の予防接種事業、特定不妊治療費の助成事務

は子ども家庭部の子育て支援課へ移管されました。その部分が抜けまして、7 月

からは成人の予防接種事業、健康増進事業、特定健診、特定保健指導、健康増

進計画の推進に関すること、感染症に関すること、畜犬登録と狂犬病予防に関

するところが主だった事務となります。そして新たに母子保健等の事業の移管

に伴いまして、子ども家庭部子育て支援課に、旧係としましては発達支援室と

いう係がございました。 

     そこに新しい係を作りまして、子ども保健・発達支援係という係ができており

ます。そこに母子保健等の事業を移管したということになります。その主な所

掌する事務ですけれど、母子保健事業、小児の予防接種、特定不妊治療費の助

成事業、子どもの発達支援に関することということになります。それでは、今

日出席している新しい子ども家庭部の職員をご紹介させていただきたいと思い

ます。子ども家庭部の馬橋部長です。 

馬橋部長：子ども家庭部長の馬橋でございます。今、説明があったとおり組織改正がござ

いました。これまで子ども家庭部では保育園、児童学童や子ども家庭支援セン

ター、発達支援室、こういったものを所管していたのですが、そういったもの

をより連携を深める、より深く広く地域の子育て支援に力を入れたいと思いま

してこういった組織改正を行いましたので、今後もみなさま方のご協力をいた

だければ大変うれしく思います。どうぞうよろしくお願いいたします。 

堀江課長：子ども家庭部子育て支援課の宮崎課長です。 
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宮崎課長：子育て支援課の宮崎と申します。よろしくお願いいたします。従来、妊娠届は

住民票のほかに市民課で受付していたのですが、組織の見直しとともに、妊娠

届の際から今後は切れ目のない支援ということで組織改正を行いました。子ど

もの総合相談ということも担って参りたいと思いますので、母子保健、妊娠前

からの支援ということになりましたので、どうぞよろしくお願いいたします。 

堀江課長：そして私が、今までは予防・健康担当課長という名称だったのですが、役職名

が変わりまして健康づくり担当課長ということになりましたので、引き続きよ

ろしくお願いいたします。それから左隣りにいきまして、健康増進課課長補佐

の橋本です。課長補佐と兼務で健康推進担当係長の事務取扱ということになり

ます。 

橋本課長補佐：健康増進課課長補佐の橋本と申します。引き続きよろしくお願いいたしま

す。 

堀江課長：それでは後列の方にいきまして、同じく健康増進課保健センター主査の坂本で

す。 

坂本主査：坂本でございます。引き続きよろしくお願いいたします。 

堀江課長：その隣りにいきまして、同じく保健センター主査の清水です。 

清水主査：清水でございます。4 月に異動になってきましたので、新しく審議会に加えさせ

ていただきました。よろしくお願いいたします。 

堀江課長：その隣りが、子育て支援課子ども保健・発達支援係の木村係長です。 

木村係長：木村と申します。7 月に新しくできた子ども保健・発達支援係の係長でございま

す。よろしくお願いいたします。 

堀江課長：その隣りにいきまして、子ども保健・発達支援係の前田主査です。 

前田主査：前田と申します。よろしくお願いいたします。 

堀江課長：その隣が同じく子ども保健・発達支援係の飛田主査です。 

飛田主査：飛田と申します。よろしくお願いいたします。 

堀江課長：以上が新しいメンバーになりますので、よろしくお願いいたします。組織改正

につきましては以上です。 

淺倉会長：組織改正について説明がありました。分かりにくいですが、おいおい慣れてい

いただけると思います。よろしいでしょうか？ 

坂井委員：1 つ聞いていいですか。今日の本題に関係ないかもしれませんが、主査というの

は役職でいうとどういうことになるのですか。 

馬橋部長：主査は位置づけとしては係長と同じですね。 

坂井委員：ありがとうございます。 

淺倉会長：他になければ、本日の議題に入りたいと思います。まず、事務局の方から今日

配布された資料について確認していただきたいと思います。 

坂本主査：それでは着座にて失礼します。資料の確認させていただきます。本日の次第は

A4 1 枚になります。それから保健センター審議会資料 No1 平成 28 年度保健

センター事務事業別歳出決算一覧表（一般会計）、これが A4 1 枚になります。



3 

 

資料の No.2 平成 29 年度国立市保健センター事業計画、ホチキス止めをしてあ

りまして横長のものになります。資料 3 につきましては、今、課長の方からご

説明があった資料になります。あとですね、資料といたしまして、第 4 回新 GO！

5！健康大作戦というものと、カラー版の地図があると思いますが、みんなでく

にたちを歩こう健康ウォーキングマップということで、No1～9 まで 9 コースご

ざいます。配布した資料は以上でございます。資料 1 と 2 につきましては事前

にご郵送等させていただいてますが、若干内容を修正いたしましたので、本日

配布させていただいた資料をお使いいたければと思いますので、よろしくお願

いいたします。資料の過不足はございますでしょうか？よろしいでしょうか？

それではよろしくお願いいたします。 

淺倉会長：資料の確認が終わりましたので、議題に沿って議事を進めさせていただければ

と思います。まず、議題の 1 の平成 28 年度決算報告について事務局からお願い

します。 

坂本主査：それでは引き続き、ご説明をさせていただきます。お手元の保健センター運営

審議会資料 No1 をご覧ください。こちらにつきましてご説明をさせていただき

ます。事務事業区分ごとに、予算額、決算額、残額が明記されております。金

額につきましては円単位でございますが、残額につきましては千円単位でご説

明をさせていただきます。また、時間の都合上、残額 100 万円以上のものにつ

きましてご説明をさせていただきます。保健センターの予算につきましては、1

の保健衛生費総務費から 3 の保健センター費と 4 の環境衛生費の一部となりま

す。それでは 2 の予防費からご説明をいたします。（1）の乳幼児子育て支援事

業費ですが、主な支出内容につきましては、母親学級、新生児訪問等の委託料

となっております。予算額から決算額を差し引きまして 145 万 1 千円の残額と

なっております。残額の主なものといたしましては、委託料のうち新生児訪問

につきましては個人の助産師さんに委託をお願いしているところでございます

が、当初予算では、この訪問を 420 人分ということで計上していましたが、平

成 28 年度の実績としましては、337 人ということで、額としては、58 万 1 千円

の残となりました。続きまして、（2）母子保健関連経費ですが、主な支出内容

は乳幼児健診、乳幼児歯科健診等の国立市医師会・国立市歯科医師会さん等に

お願いをしております健診の委託料と里帰り出産等妊婦健診費用助成、特定不

妊治療費助成費等になります。予算額から決算額を差し引きまして 543 万 5 千

円となっております。主な残額につきましては、平成 28 年度より助成を開始い

たしました特定不妊治療費助成費と里帰り出産等妊婦健診受診費用助成費とな

ります。東京都におきまして、不妊に悩む方への支援事業として、医療保険が

適用されない不妊治療を受ける方に対し、特定不妊治療に係る医療費助成が実

施されております。こちらは治療の内容に応じまして、7 万 5 千円から 25 万円

となっております。この東京都の助成決定者の方に対しまして、特定不妊治療

費に係る医療費としてお支払いをした額から都の助成を差し引いた額につきま



4 

 

して、東京都の規則に規定する治療内容に応じまして、市では 1 万円から 5 万

円を上限といたしまして助成をしております。こちらにつきましては当初予算

では、助成見込者数を 174 人として計上しましたが、助成決定数、延べ人数に

なりますが、64 人でした。また、里帰り出産等妊婦健診受診費用につきまして

は妊婦健診の費用を最大 14 回分助成しているところですが、2～14 回目につい

て当初予算では、893 回分を計上いたしておりませんでしたが、実績では 696

回でした。平成 28 年度の年度途中で補正予算を組みまして、それぞれの合計で

456 万円を減額補正をしたのですが、決算としては、トータルで 543 万 5 千円

の残となりました。続きまして（3）の予防接種関連経費ですが、主な支出内容

につきましては、小児及び高齢者の予防接種に係る国立市医師会さん等にお支

払いをしている予防接種の委託料になります。予算額から決算額を差し引きま

して 707 万 9 千円となっております。主に予防接種の委託費用の残額となって

おります。平成 28 年度に予防接種法の施行令の一部を改正する法律の施行がご

ざいまして、B 型肝炎ワクチン予防接種につきましては定期化になりました。費

用については全額公費負担となりますが、定期化が年度の途中の 10 月から開始

されました。平成 28 年度の当初予算では計上していないため、補正予算として

856 万 9 千円増額いたしました。対象者を 1,224 人と見込みましたが、接種者は

940 人となっております。予防接種委託料全体では 681 万 1 千円の残となって

おります。予防接種の委託料につきましては、予算編成する際に多少予算の幅

を持たせております。元々の予算額が大きいものですから、執行率としては 95

パーセントとか 96 パーセントとかそのあたりまではいっているのですが、残額

としては大きいものになっております。続きまして（4）健康づくり事業費です

が、主な支出内容な、日常生活における身体活動量、歩数でございますが、こ

れを増やす取組みを促進し、生涯にわたり健やかに暮らせる社会の実現を目指

すことを目的といたしまして先ほどご紹介しました市内 9 コースの健康ウォー

キングマップを市民グループの方々のご協力によりましてこれまで作成してい

たところです。平成 28 年度にカラー版ということで全面改訂いたしまして、そ

の改訂に伴う印刷製本等の費用です。また、もう 1 つは、平成 26 年度からの事

業といたしまして、健康寿命を延ばし生活の質の向上と医療費の抑制を図るた

め実施しています「いきいき地域保健師活動事業」の中で肥満対策として 18～

64 歳の肥満の方を対象に、約 5 ヵ月間で 5 パーセント程度の減量を支援する

「GO！5！健康大作戦」の PR リーフレットの作成費用等になります。予算額

から決算額を差し引きまして 125 万 4 千円の残額となっております。続きまし

て、（6）成人健診関連経費でございますが、主な支出内容は平成 20 年度から医

療保険者、国立市でいうと国立市の国民健康保険になりますが、特定健診を実

施することになっております。その際、項目につきましては、それまでの基本

健康診査より少なくて、市民の健康づくりのために市の方で項目を付加して実

施しています。この付加健診の部分になります国立市医師会さん等に委託して
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いる健診の委託料、また、特定健診と同時に実施しております、こちらは国立

市歯科医師会さんに委託しております成人歯科健診、その健診の委託料が主な

ものとなり。予算額から決算額を差し引きまして 191 万 9 千円の残額となって

おります。続きまして（7）各種がん検診関連経費でございますが、予算額から

決算額を差し引きまして 196万 9千円の残となっております。主な支出内容は、

胃がん、乳がん、子宮頸がん検診等の検診委託料の残額となっております。ま

た、平成 28 年度には「国立市第 2 次健康増進計画」に基づきまして、今後のが

ん検診事業について、がん予防の啓発推進やがん検診の受診率向上を目的とい

たしまして、効果的かつ具体的な施策を実施していくため「がんアクションプ

ラン」の策定を進めて参りました。続きまして、大きな 3 の保健センター費で

すが、主な支出内容は施設の維持管理費となっております。予算額から決算額

を差し引きまして 266 万 3 千円の残となっております。主な残といたしまして

は、節約の効果もありまして、光熱水費が 23 万円、施設をもっているものです

から、緊急修繕費として 50 万円予算計上していましたが、予算額を超える緊急

の修繕はございませんでしたので、残として 25 万円、それから庁舎の清掃等管

理委託を業者委託しておりますので、契約差金として 36万円となっております。

残額 100 万円を超えるものにつきましては以上でございますが、2 つの事業にお

きまして決算額 0 円のものがございますので、簡単にご説明させていただきま

す。2 の予防費の（11）機能訓練事業費でございますが、こちらにつきましては

健康増進法に基づきまして、心身の機能が低下している 40 歳から 64 歳までの

方で、医療終了後も継続して機能訓練を必要とする方々に対しまして、心身の

機能の維持回復を図るために必要な訓練を行って、日常生活での自立を助ける

事業ということになっております。ただし、平成 28 年度の実績はございません

でした。平成 29 年度以降につきましては、介護保険事業の方でフォローできる

ということで、そちらの方に事業は移行していくというかたちになります。も

う一つ、4 の環境衛生費（1）感染症対策事業費でございますが、こちらにつき

ましては感染症予防・医療法に定められた感染症でございますが、1 類から 4 類

まで分類があり、このうち 2 類のポリオ、ジフテリア等から 4 類の E 型肝炎、

オウム病等が発生した場合に、保健所から市町村に消毒の指示がございまして、

市町村が感染症の発生した家屋を消毒することになっております。平成 28 年度

につきましては、感染症の発生がなかったということで、決算額は 0 円となっ

ております。簡単ではございますが、以上が平成 28年度決算の報告になります。

ご審議の程よろしくお願いいたします。 

淺倉会長：説明が終わりましたけど、どなたか？ないですか、では私の方から、今説明が

あったんですけど、残が 100 万以上について説明していただいたんですけど、

最初の方は事業の対象者が減ったという説明でしたが、4 番、6 番、7 番につい

ては、残額が多かった理由の説明がなかったのですが、どうしてこれは残った

のでしょうか？事業の内容のお話はされたんですけど。2 の（4）（6）（7）です



6 

 

ね。 

堀江課長：予防費の成人健診、各種がん検診のところでしょうか？ 

淺倉会長：はい、それと 4 番の健康づくり事業費です。ウォーキングマップを作ったりし

ているところです。予算計上額と執行額の差が 100 万以上ありますが理由が説

明されていなかったと思うのですが。 

堀江課長：まず、健康づくり事業費ですけれども、ひとくくりで健康づくり事業費となっ

てございますが、これを紐解きますとかなり中身が細かく分かれておりまして、

色々消耗品を買うものとか印刷製本するものとかそれは需用費という言い方を

しております。それから使用料、賃借料を含めまして、あと委託料も含めまし

て、この事業の中でも予算が細かく分かれてございます。それぞれ合算して 100

万を超えているのですが、それぞれの項目ごとに分けていきますと、数万円単

位で残っていたりということもございまして、合計では 100 万円を超えてしま

っているというところはありますが、それぞれの項目で見ていきますと、その

ような金額の合計でこのような金額になっております。6 の成人関連につきまし

ては、ここで一番大きいのは特定健診を実施しておりますが、特定健診の項目

は国の方で定められておりまして、ただ、特定健診の制度ができる以前のとこ

ろの健康診査というのを国立市がずっと実施していたのですが、その項目が特

定健診の制度ができて、そこに含まれていないものがありまして、ただ、それ

は移行するにあたってその項目を残しているということで、いわゆる付加して

実施しているというところがありますので、その費用につきましてはこちらの

予防費、成人健診関連経費ということで予算化をさせていただいております。

対象者の方は当然それなりに多いのですが、やはり対象者全員に受診していた

だくというのがなかなか難しくて、受診者数が当初見込んでいたよりは少ない

ということがございまして…予算額としてはかなり大きい額ですので、パーセ

ントでいきますと先ほどお話がありましたけれど予算額全体の 4～5パーセント

くらいというところでこのような金額になった次第です。それから 7 番の各種

がん検診関連経費ですが、これは 5 大がん検診といいまして、胃がん、肺がん、

大腸がん、子宮頸がん、乳がんと 5 つのがん検診を実施しております。当然、

対象者は違いまして、基本的に女性のがん検診以外は 40 歳以上の方を対象とし

ておりまして、対象者は国立市民の方であれば、全員なのですが、これもなか

なか受診していただくような勧奨を実施しているのですが、思ったよりも受診

率の向上につながっていないところがありまして、当初見込んでいた数よりも

受診者数が少なかったということで、それぞれのがん検診で対象者よりも実際

に受診された方が少なかったということで、このような残額が生じた次第です。

残額の説明については以上となります。 

淺倉会長：よろしいですか。 

坂井委員：6 番の成人健診関連経費ですが、昨年もお尋ねしたのですが、健診できる歯科医

師さんというのがある程度限られているのと、どうしても成人ですと仕事をも
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っている方が多いものですから、時間的な制約がありまして、私も仕事をして

いるときに大体 5 時くらいに終わってしまうんですよね、そうすると会社を休

んでまでなかなか健診ができないということがあって、健診を受ける環境をと

してはなかなか厳しいんですよね。制度はあるんだけど実態に即してないとい

うことが多いのはないか思うので、全ての歯科医師さんにやっていただければ

ありがたいし、時間的なところでは、祭日の日にそういった時間帯を設けてい

ただくということをしないとなかなか受診率は上がらないと思うのですが、昨

年と比較して受診率が上がっていのかどうかお聞きしたいのと、今後そういっ

たご努力をされていく予定があるのかということをお聞きしたいのですが。 

淺倉会長：受診医療機関の全ての… 

坂井委員：そうですね、全ての…あと夕方 5 時で終わりとか、早退してこないと受けられ

ないとか、日曜日休みとか土曜日だと予約が取れないとかそういうことがあっ

て…健診が一番大事だと思うんですよね。歯が痛くなってからではおそらくか

なり進行していると思うので。 

淺倉会長：事務局の方はいかかですか？ 

堀江課長：成人歯科健診の受診者数ですけれども、平成 27 年度の合計が 5,084 人の方が受

診されておりまして、平成 28 年度は 5,158 人の方が受診されておりますので、

人数としましては、70 名くらいの方が若干増えたというような状況です。先ほ

ど言われた時間のところ、土曜日曜の受診につきましては、成人歯科健診に限

らず、国保の特定健診も含めまして、やはり受診率の向上には、受診機会の拡

大といったことが必要だということは十分こちらも認識しておりまして、歯科

健診の場合ですと、国立市の歯科医師会さんの方に委託をさせていただいてお

りますので、今後また、そういったところで今後受診機会の拡充ができないか

ご相談をさせていただきながら、検討していきたいと思います。それは歯科健

診に限らず、他の健診も、がん検診もそうですが、日中お仕事をされていてな

かなか受診できないという方、そういった方がいらしゃるのは事実ですので、

そこの部分について、市民の皆様の実態といいますか、声を把握しながら検討

していきたいと思います。 

坂井委員：ありがとうございます。 

佐藤委員：基本的に国立市の成人歯科健診は国立市の歯科医師会に属している先生、非会

員の先生は国立市と契約上できないことになっているので、そういった意味で

は大体 50 軒ほどの歯科医院がありますが、その先生方が行うと。診療時間はそ

れぞれの診療所によって異なっておりますので、早く終わってしまうところも

あれば、7 時 8 時までやっている先生もおります。ただ、通常は、診療を受ける

患者さんの予約がまず入っておりますので、そこの隙間に健診の患者さんを入

れていくということになると思います。そこで時間が合えば、希望される時間

に受診できるということもありますが、やはりアポイントがいっぱいになった

場合には今日は難しいという状況は起こりうると思います。ただ、今お話があ
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ったように市民の皆様の受診率を上げるという意味では、そういったことを今

後歯科医師会としても検討していくことは必要であると私は考えております。 

坂井委員：そうですね、お話は理屈が通っていて、そのとおりですということにはなるの

ですが、実際、東京都でも 2080 運動という形で、われわれ高齢者の健康増進に

向けて歯というの大事だということでやっているのは分かるのですが、実際の

ところ、特に歯の場合は健診というのが、がん検診もそうでしょうけど、非常

に大事だと思うんですよ。なかなか健診ということではハードルが高い気がし

たり、先ほど歯科医師会に属していないと国立市との契約が結べないというお

話、昨年もたしか聞いたと思うんですけど、そこらへんのところ、矛盾とは言

わないんでしょうけど、何とかならないのかなという気がするんですけど…近

所の歯科医がやってくれていればいいんですけど、そこがやっていないという

ことで、どこでもいいのかなといったら、うちはやっていませんと断られるこ

とも多々あるんじゃないかと思うのですが…理屈は分かるのですが、そこを全

ての歯科機関で受診できるようにして欲しいなということだけなのですが…制

度的なものは非常に理解できるのですが。 

淺倉会長：案内に受診できる歯科医院一覧は出ているんですよね？それを見ていただくこ

とが一つなんですけれど、歯科医師会以外の医療機関との契約の話ですが…い

かがですか？ 

堀江課長：今までその部分について、いわゆる歯科医師会さんに加入されていない歯科医

の先生、医療機関との契約という部分は、事務局の中ではこれまで議論してい

なかったところであります。たしかに歯科医の先生で、歯科医師会に加入され

ていない、他の内科の先生とかの医師会さんの加入率で比べますと、歯科医の

先生方の方がそういった医師会に加入されている医療機関が少ないという傾向

はあるようですので、そういったところを考えますと、そういった点について

も今後は研究していかないといけない部分かもしれませんので、ご意見をいた

だいたことを踏まえまして、事務局でもそのへんの状況を調査した上で検討し

ていきたいと思います。 

淺倉会長：例えば、医師会の方からしますと、医師会に入っていない医療機関の情報を十

分把握できない、どういう医療をしているかといったことは、ある程度公的な

機関に加入している医療機関ということに基本はなってしまうのではないかと。

医師会に加入していないところで健診を受けている自治体もあるのですが、内

容をきちんと把握されているのか気になりますね。そういうところで、公的な

事業なので、内容をある程度把握できるような状況にしていくべきかなと。こ

れは私の個人的な考えですが。 

堀江課長：それと付け加えて会長よろしいでしょうか？ 

淺倉会長：はい。 

堀江課長：一つ課題となることとしましては、今医師会さんと契約すれば、一本で委託料

の支払いなんかも事務局を通してできるのですが、それそれ個別の独立した医
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療機関となりますと、それぞれと契約を交わして、支払いもそれぞれの医療機

関と行うという事務的な頻雑さというのはかなり出てくるところはあります。

そこは一つ課題になるかなという気はします。今であれば、それぞれの医師会

さんの事務局が全て取りまとめていただいているんですね、その月はどこで誰

が何人受診したかということ全部集計してくれているんですけど、そういった

ところが個別の医療機関との契約ということになると、それは市と直接契約を

交わして委託料の支払いをそれぞれの医療機関ごとに毎月実績を確認してお支

払いをしなければならないという頻雑さは出てくると思います。 

坂井委員：そこらへんは私も存じ上げていなかったものですから…それと医者になった限

り医師会にはみなさん加入されているものだと思っていたんですけども、昨年

聞いたときに、かなりそういった団体には入っていないというお話を聞いて、

そんなにだったのかなとびっくりしたんですけども…たしか半分くらいしか入

っていないんですよね…そこら辺の方を直すのが先なのかそれとも個別に努力

する方が先なのかということになるんでしょうけど。 

淺倉会長：それからもう一点、内容が分からないということなんですけど、医師会につい

てお話をしますと、特定健診のデータはまず医師会を通して 1 回チェックする

んです。ですからそこである程度チェックはされます。変なところはそこでチ

ェックして返すということです。そういうところは医師会でないとできないと

いうところはあります。よろしいですか、他に何かございますか？なければ議

題の（1）28 年度決算報告については終わらせていただいて、次の（2）29 年度

保健センター事業計画についてをまた事務局の方から説明していただきます。

資料がいっぱいあって全部説明すると大変なので、ポイントだけやっていただ

いた方が時間的にも…よろしいですか？お願いいたします。 

前田主査：それでは子ども保健・発達支援係の前田の方から、主に母子保健に係るものに

ついて平成 28 年度と比較して変更があったもの、母子事業について説明をさせ

ていただきます。お手元にございます平成 29 年度国立市保健センター事業計画

をご覧ください。資料 No2 となります。1 番の子育て支援事業の（1）になりま

す。母親学級・両親学級についてなんですけれども、平成 28 年度までは 1 クー

ル 4 日間のコースと半日コースを設けておりましたが、中々4 日間全部を通して

のご出席というのが難しいという部分がありましたので、今年度からは 2 日間

コースと短縮して、そのうちの 1 日をパートナーの方にもご参加しやすいよう

に土曜日を空けたような日程で組んでおります。対象は今までどおりで変わり

ございません。次に（2）なんですけれど、妊婦歯科健康診査なんですが、従来

の両親学級が 4 日間コースであったときに、昨年度まではその初日に合わせて

抱き合わせるような形で歯科医師会の方にご協力いただいて実施していたんで

すけども、両親学級が 2 日間コースに変わったこともありまして、妊婦歯科健

康診査については、妊婦健康診査単独で、これのみで両親学級の参加の有無に

かかわらず、ご参加いただくような形で年 6 回実施ということで変更しており
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ます。次に 2 ページをご覧ください。（７）のあそびの教室「くれよん」になり

ます。対象は 1 歳 6 か月健診、3 歳児健康診査で少し発達面で経過をみておいた

方がいいなという親子を対象にして従来から実施していた事業なんですけれど

も、昨年度までは 1 クールを 6 回としていたんですけれども、親御さんのご都

合だったりとか、特に冬場はお子さんが体調を崩して出席できないこともあり

まして、2～3 回欠席してしまいますと半分しか出席できないというようなこと

もございまして、全体を通しても事業に参加していただいても評価しづらいと

いう部分がありましたので、今年度からは少し長めに 1 クール 10 回、3 クール

として実施しております。次にですね、5 ページになります。（28）、7 月 1 日の

子どもに関する総合相談窓口の開設に伴いまして、子育て支援課の市役所の方

で妊婦全数面接を開始しております。出産・子育て応援事業として、妊娠期か

らの切れ目のない支援ということで、昨年度までは妊娠届を市民課の方で受理

していましたが、今年度からは子育て支援課が窓口となりまして、こちらに妊

娠届を出された妊婦さんを対象に保健師がその場で面接を行いまして、育児パ

ッケージということで今年度はカタログを進呈をさせていただいております。

その他従来から北市民プラザ、保健センターの方でも妊娠届を受理していたの

ですが、保健センターの方は従来から保健師がおりますので、市役所と同じよ

うに対応しているんですけれど、北市民プラザにつきましてはテレビ電話とい

う形で対応しております。ただ、テレビ電話については中々詳細な面接という

ことができませんので、いったんお顔を拝見して、今後改めて会うという形で

対応しております。その次の（29）なんですけれど、こちらも子どもの総合発

達支援事業ということで、こちらに関しては平成 29 年度組織改正統合事業とい

う形で、今までも実施をしていたんですけれども、組織改正で統合になったと

いうことで、母子保健と切れ目のない形で実施するということでやっておりま

す。子育て心理相談の専門相談事業に加え、養育の通所事業、その他に発達支

援における研修、講座を実施しております。新規事業につきましては以上にな

ります。 

淺倉会長：以上ですか？ 

堀江課長：続きまして成人事業につきまして… 

橋本課長補佐：はい、そうしましたらおめくりいただきまして、6 ページの下のところから、

健康増進事業ということで、記載しております。新しいところで言えば、28 年

の 2 月に健康増進計画というものを作成しまして国立の健康課題として、糖尿

病の重症化患者数が多いことと、がん、特に大腸がんですね、そちらの死亡率

が高いということで、2つ大きく健康課題として考えております。9ページの（5）

の大腸がん検診と特定健診のセット受診というところの欄に書いてございます

が標準化死亡比が東京都と比べても 10 パーセントから 20 パーセント高い比率

になっているということです。これに対して何とか手を打っていかなければい

けないということで、がんに関しては、アクションプランということで作って
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いこうと、健康増進計画の方に書かせていただいております。7 月にまとまりま

して、ここでちょうど決裁も下り、正式に決まったところではあるのですが、

本日ご用意できなかったのですが、がん対策アクションプランというものを作

りました。どういったものかと言いますと、アクションプランですので具体的

に何をするのということが書いてございます。特色としましては、ソーシャル

マーケティングという手法を用いまして、ターゲットを絞って効果的な受診勧

奨を行っていこうということやがん検診受診率が低いままですので、こちらの

方をどうにか高くしていかないと死亡者も減っていかないだろうということで、

効果的ながん検診ということも考えてございます。あとですね、精度管理とい

うことも大事なことでして、がん検診を受けられた方で要精検になられた方に

対してその後のフォローをしていくということもやっていこうということで記

載させていただいております。がん検診のお話に戻りますけれども、受診率を

上げるためにどうしたら良いかというところで、プランに先立ちまして調査も

かけまして、東京都の方で集約していますがん検診受診率は低いのですが、改

めて調査をかけてみますと、会社で受けられる方がかなりいたということで、

そういった方々を入れれば、そんなに低いのではないということが分かりまし

た。ただですね、国民健康保険の方、加入者の方ですね、その方が低いという

ことも分かりましたので、国保の方、特定健診ですね、国立市では毎年健診と

いう名称をを使っておりますが、そちらの方で受けるときに大腸がん検診も合

わせて受けられるようにしたらどうかというところでセット受診を今年度から

行っているところです。ここで 5 月、6 月分が出てきましたが、いつもの年より

3 倍の件数を大腸がん検診で出しておりますので、かなりいいペースで効果的に

記録が出てきているのなというのを感じております。がん検診に関しましては、

そういったことが 1 番目なのかというところで進めさせていただきます。もう

一つの糖尿病に関しましても、昨年度と違い新たに始めたこともございます。

こちらについては清水主査の方から。 

清水主査：はい、11 ページの（2）をご覧ください。個別のヘルスサポート、肥満対策とし

て、「新 GO！5！健康大作戦」ということでこの事業についてご紹介させていた

だきます。子育て世代、働き盛り世代の方を対象にしまして、昨年度第 3 回ま

の GO！5！健康大作戦といたしましては BMI25 以上の肥満の方を対象として、

個別相談とウォーキング教室を通して減量に取り組んでいただくような教室を

やっておりました。カラー刷りのパンフレットの方をご覧ください。1 ページ目

のところで、今年は第 4 回目になりますが、新 GO！5！とさせていただいて、

何が「新」なのかというところですが、昨年度は BMI25 以上の肥満の方を対象

にした減量教室ということでさせていただいたのですが、今年は国立市の健康

課題で先ほど橋本も言いました糖尿病の重症化予防というところも含めまして、

血糖値の高い方、糖尿病療養中の市民の方も対象にさせていただいて 5 か月間

個別相談やウォーキング教室を利用して減量や血糖値の改善の目標に向かって
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取り組んでいただく教室として新たにリニューアルさせていただきました。そ

こが大きく違うところになります。内容としましては、個別相談、ウォーキン

グ教室は変わりませんが、血糖値が高い方もですね…一番後ろのページをご覧

いただくと、5 か月間目標に向かって取り組んでいただいた方に関しては、血糖

値の改善が見られた方もあわせて、インセンティブとして国立のロゴが入った

健康 T シャツを配らせていただいています。すごく機能的な T シャツになるん

ですが、これを目標にして頑張ってらっしゃる方、スタートを切ってらっしゃ

る方が 60 名強いらっしゃいますので、個別相談も満員御礼の日もありました人

気の事業になっております。血糖の改善につきましては、この健康大作戦も一

つなのですが、それ以外にも成人の個別の栄養保健相談に関してですとか血管

長持ち大作戦ですとかそういうところでも血糖コントロールの改善、動脈硬化

の予防というところで個別相談をやっているところになります。私からは以上

になります。 

橋本課長補佐：健康づくりに関してましては栄養の方と運動の方とか睡眠の方とかですね、

大事な要素がございまして、がんに関しましても糖尿病に関しましても共通し

た部分があるかと思うんですけど、特に運動面でいえば、ウォーキング、国立

市民の方は本当にウォーキングされる方が多くてですね、大学通りにも距離が

書いてある標識ですね、地面に埋め込まれていたりして、朝も夜も、治安も割

といい所ですので、みなさん一生懸命歩いてらっしゃる方も多いかと思います。

ウォーキングマップ、こちらの方もカラー版ということでお付けさせていただ

きましたけれども、市民の方々にグループになっていただきましてましてそち

らの作成をするのを手伝っていただきました。新しくカラー版ということでリ

ニューアルさせていただきまして今年は市制施行 50周年ということもございま

すので、それにあやかってですね、ウォーキングマップ完成もありまして、ウ

ォーキングを 4 回、29 年度は行う予定です。野菜の方も摂らなければというと

ころで、栄養面も考えておりまして、ウォーキングと野菜の摂取というのをリ

ンクさせるために、農業まつりというのが 11 月にございますが、そちらの方で

も栄養講話を行ったりしながら啓発活動をしていきたいなと思っております。

そういった行政からの啓発活動だけではなく、市民の方も一緒にということで

行っていきたいと思っておりまして、一番最後 11 ページの 18 番に書いてござ

います健康づくり推進員活動の方も今年度行う予定で考えておりますので、健

康に関してみなさんの知識が上がって行動する人が増えてというような形で行

っていければと思っております。以上でございます。 

淺倉会長：保健センターの事業報告について主なところを説明していただきましたが、何

か質問、あるいは提案はございますでしょうか？ 

鏑木委員：市民としてというかいくつかあるのですが、これ（第 4 回新 GO！5！健康大作

戦のチラシ）は、市報にはさまっていたのですか？見逃してしまったのですが。 

清水主査：7 月 5 日号の市報で全戸配布させていただいております。それとはまた別に、働
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き世代の方を対象にしておりますので、各小学校の児童にも配布させていただ

いて、親御さんに渡るようにしております。 

鏑木委員：ごみの有料化に目がいっちゃっていて市報はそちらにばかり目がいってしまっ

ていたんですよね。それと、立派なウォーキングマップだと思うんですけど、

別々にというより一まとめに…一まとめにならなくても…いっぺんにいくつか

のウォーキングができるようなのが見られたらいいのかなと思いました。一つ

一つすごく丁寧で立派なんですが、見やすいし曲がるところもよく分かるので

すが、立派すぎるような…手軽にここ行ってみたいあそこ行ってみたいという

のが分かるようなものがあってもいいかなと思いました。あと、がん検診のと

ころですが、私は薬剤師国保というものに入っておりまして、そちらの方でや

って…国立市の国保でお世話になっている部分もあるのですが…健診なんです

が。大腸がんとかはキットを薬剤師国保というとこにお願いすると送られてく

るんですね。前立腺なんかもそうですが。自分で採血とか自分でやってそれを

郵送しているのですが、そういうのって保健センターさんの方では把握されて

いないですよね？薬剤師国保というのは。健診をしてもらっているとか。 

堀江課長：把握していないですね。 

鏑木委員：あと、子宮がんなんかもそうですが。がんのアンケートで調査されたときに会

社の方で検診を受けている方が多かった、いたということで、薬剤師国保、医

師国保なんかもそうかもしれないんですけど、やっぱりそちらの方からでも検

診されている部分もあるのかなと思いました。以上です。 

堀江課長：マップですが、観光まちづくり協会さんで作成した全体のものがあったような

気がするのですが…1 枚のものでカラーのものがあったかもしれません。有料で

お配りしていたかもしれませんが…不確かな情報で申し訳ありません。 

     ※国立市が観光まちづくり協会の協力を得てガイドマップを無料で配布中。 

橋本課長補佐：付け加えさせていただいてよろしいでしょうか。マップなんですけど、こ

ちらの方は前回の白黒版もこのような形だったのですが、カラー版にして色々

豆知識なども載せてリニューアルさせていただいているんですが、実は東京都

の方でマップ作りを行って補助金を出しますというような推進する制度があり

ましてそれにのっかっております。ですので、10 分の 10 の補助金を使ってとい

う形なので、かなりの枚数を印刷させていただいておりますので…せっかく貴

重なご意見をいただいて参考になったんですけれども、すぐ変えるというのは

できないかなと… 

鏑木委員：変えるというかそういうのもあればいいなと。 

橋本課長補佐：ありがとうございます。 

淺倉会長：今のお話で、ばらばらにあるものを一つにまとめものもあった方がいいかと。

新たに作るのは大変だけれど、まとめちゃうのはできるのですか？ 

橋本課長補佐：折り曲げてポケットに入れて身軽に歩けるというようなところでこのよう

な形をとらせていただいていると。 
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淺倉会長：私は市の全体のものを見たことがあるのですが、あれは分かりにくいですよ。

これは今見たら分かりやすい。今、検体の話が出たんですけど、大腸がんの便

とか子宮頸がんで採るのは自分で採ってですけど…採血の話が出ました。薬剤

師さんはたぶん採血が認められていると思うんですけど、一般の人はちょっと

無理だと思います。 

鏑木委員；前立腺のがあったなと思ったんで。 

淺倉会長：たぶん薬剤師さんは採血認められているのだと… 

鏑木委員：いえ、認められてはないと…ちょこっと付けるくらいで。薬局に置いているも

ので糖尿病とかの検査…滅多に置いてある薬局はないと思うんですけど、たし

か自分でちょっと付けるだけの…できないですかね、分かりました。 

清水委員；3 点ほど意見を言いたいと思います。私は逆にこのマップはエリアが分かれてい

るので、自分が行ける場所でいいなと思いました。私はふだん多摩川沿いを走

っているのですが、すごくいいとこどりで書いているのですが、実際の道は、

府中は自転車はここ、歩くところはここときれいに舗装されているのですが、

国立になった途端何もなくて…週末は自転車の人がすごく多いので、ランニン

グの人も含めて歩く人は非常に怖い思いでこの道、特に 9 番のエリアなんです

けど、ゆったりという感じで特に週末は歩けないだろうなと実際に走っていて

感じていて…道路のこととかはもちろんこちらの管轄ではないとは思うんです

が、実際にやるという場所…特に市内、駅の方はすごくきれいなところが多い

んですけれど、私は谷保に住んでいるので、多摩川沿いとかのエリアですとけ

っこう暗い道も多くて、ようやく最近線路沿いに電灯がついて明るくなったり

とか少しずつ改善されているんですけど、色々進める中で、実際歩く場所の状

況というのもあるんじゃないかと思うので。特に国立は自転車が通る（多摩川

の）あそこなんかもきれいになるといいなと、どこにどう言ったらいいのか分

からないんですけど、その辺も含めれるとこれがもっと活かされるのではない

かと思いました。マップは私すごくいいなと思いました。あと、健診について

は主人の会社の健診で夫も私もやっているので、けっこう全部満たしているの

で、市からのお知らせが来るのはほとんど使わずに来ているのですが…全然使

わないし、それをやらなくていい状況なのにわざわざ毎回健診のお知らせとい

う形でうちに来るので、それはすごくコストがもったいないというか、もうや

っているから大丈夫なのにというのがあって、それを把握しきるのは難しいの

かなとは思うのですが、例えば、会社でそれはもうやっているからこういうお

知らせは今後いりませんといったことをお伝えして、その後は自分の会社でや

ってくださいというのは駄目なのですか？その部分のコストというのがけっこ

うかかっているのではないかと思うのですが。私の周りもほとんど会社でやっ

ている人が多いので。自営の方とか国保の方が対象になると思うのですが、そ

の辺の線引きとか送る対象を限るというのは難しいのかなと思うのですが、そ

こがけっこう無駄と言うか…主人がぜひこの場で言ってほしいということだっ
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たので、お伝えしたいと思いました。最後に子育て支援のところの新規の事業

の 28 番の妊婦さんの全面の面接というところで、私も 10 年ほど前ですが、第 2

子を出産して色々健診などでもお世話になって、まず歯科健診はすごく充実し

ていて、私も子どもも来るのが楽しくて、虫歯の予防とか色々指導もしていた

だいてすごく良かったと思うのですが、今回妊婦さんからということで、これ

はずっと同じ担当者が産後までずっと担当してくれるのか、その時々でその人

のカルテみたいなものがあって、その都度色んな人が対応するのか、その辺は

どのような形になっていくのかお伺いしたいなと思います。 

前田主査；お答えします。全数面接に関しては正職員の保健師を中心に対応しているので

すのが、それを含めた体制としましては、地区担当制を採っておりまして、地

区担当の担当保健師が対応させていただいておりますが、面接に関してはいつ

どこの地区の方が来るか読めないところがありまして、必ず面接した方が自分

の担当地区とは限らないということがありますので、いったんは窓口ではどな

たでも保健師が面接させていただくんですが、やはり継続してフォローが必要

かどうかというところもアンケートを中心に判断させていただくのですが、継

続して産後も含めたフォローが必要な場合はそこから地区の担当保健師に申し

送りしてフォローするという形をとる予定です。今まではどちらかというと、

出生後からという形が多かったのですが、出生前からの切れ目のない支援とい

うことでやらせていただきたい。ただ、役所なので、異動とかというのがあり

ますので、そういった意味では途中で変わってしまうということはありますが。 

清水委員：分かりました。健診とかで、うちの子がちょっと体が小さめということがあっ

て行くと必ず体重で引っかかったりして、そうするとすごく責められているよ

うな気持ちになって、やっぱりその月齢でその体重がないとそういう指導にな

るというのはすごく分かるんですけど、経過的にみるとその子にとっての体重

の変化や母親のこだわりとかで対応があるかなと思うんですが、初めての人だ

とその体重だけ見ての、やっぱりお母さんがちゃんとあげているんですかみた

いな部分で…受けることがすごく多かったので、そういう意味で経過を分かっ

てもらえる人に相談できるという環境だといいなと思って、この妊婦のときか

らというのが今回すごくいいなと私は思ったので、そういう部分も健診も含め

てやっていただければなと思いました。ありがとうございました。 

淺倉会長：子どもさんの健診の件はよろしいですか？ 

清水委員：はい、大丈夫です。 

淺倉会長：健診の案内が社保に加入している人にはそんなにいらないのではないかと。 

清水委員：はい、全部フルで来るので、ちょっともったいないかなという印象が毎回。 

淺倉会長：事務局の方で検討できますか？ 

堀江課長：たしかにそういった情報が把握できれば、その方は受診されていることになり

ますので、いわゆる社会保険に加入されている方の健診の情報が中々自治体の

方にうまく伝わらないというか…国としてもそこを何とかお互いに情報の融通
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をし合えるよう協力してやっていくという方向にはなっているのですが、中々

現実的には個人情報の壁があったりしまして進んでいないのが現状です。ただ、

今言われたように、ご案内をしている方について、個人的に受けてらっしゃる

ということの把握方法は、例えば返信用の封筒を同封させていただいて、健診

の写しをできればお送りいただけないかとかそういったことも一つの方法では

ないかと思っておりますので、そういったことでやり方を工夫できないか検討

していきたいと思います。 

淺倉会長：あと、多摩川沿いのところですね。保健センターではなくて道路課ですかね。 

堀江課長：そうですね、道路の管理も色々あって、河川敷ですと国が管理していたりです

とか都道であったり、市道であったりということで、管理者がバラバラなんで

すが、府中市さんは結構整理されてらっしゃるということですが、それが市道

なのかちょっと分からないのですが… 

清水委員；ちょうどそこに府中市っていうので、どこどこまで何キロというのがあって、

ちょうど府中市で切れるところまできれいで、国立に入った途端何も記載がな

いというので、私は市のあれなのかなと勝手に思っていて、国立に入った途端

何もないやと。そこで記載が何もないと慣れていない人だと自転車も…すごい

スピードを出す自転車が多いので、けっこう歩く人が怖い思いをしながら歩い

ていて…まだ府中のところだと、自転車は真ん中、歩く人は外側みたいになっ

ているので、それに沿って歩いていたりもするので、その辺が国立だから駄目

なのかなと、すみません、勝手に思っちゃっていたのですが。 

堀江課長：都市計画課が主に所管している、いわゆる都市計画の部分にそこは含まれまし

て、今都市計画マスタープランの改定、見直しの作業に入っているのですが、

今言われたように楽しく歩いて街を周回できるという方向に今後は持っていく

必要があるだろうという意見が出ております。その一環で、さくら通りは歩道

と自転車道と車道を分けてですね、歩行者の方も安全に通れるよう改良してい

るところですが、市としても方向性としてはやはり歩きやすい街づくりという

ことでそういうことが求められております。中々いっぺんに変えていくことは

難しいんですけれども、少しずつですね、そういった方向で改良されていくこ

とにはなると思いますので、それは所管課の方も十分承知しているところです

ので、保健センターとしましても、そういったところと連携をしながら、健康

づくりがしやすい街づくりを一緒になってやっていきたいと思っております。 

淺倉会長：期待しましょう。 

清水委員：ありがとうございました。 

淺倉会長：では、どうぞ。 

樋口委員；私は市民委員としてあるまじき部分がございまして、告白しますと、今までか

つてがん検診とかそういうものを一切受けていないんですね。国立はこれによ

りますと受診が少ないと、私も一つの要因になっていたと思いますけども、私

が受けない原因を申し上げてこれからの参考にしていただければいいかと思い
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ますが、参考にはならないと思います。それは自分がある程度体に自信がある

ということ、面倒くさいということ、病院嫌い、医者嫌いということ、それか

ら集団的なものに何か懐疑的な思いがあるんですね。例えば、今問題になって

おりますB型肝炎なんかはツベルクリンの注射器の使い回しで45万人くらいい

るそうですよね。今、そういう面で、ちゃんといい状態でがん検診が行われて

いるかどうか、そのへんをお尋ねしたいのですが。以上です。 

堀江課長：がん検診につきましては、何が大事かといいますと精度の管理というものがご

ざいまして、国が実施の指針というものをきっちり作っております。死亡率が

減少するということが大前提にありまして、それを国がきっちりデータを取っ

た上でがん検診の実施ということをしております。国立市でも当然それに基づ

いてですね、5 大がん検診を実施しておりますので、そういったデータに基づか

ないというものというのは中々行政というものはそこはできませんので、国が

示した基準にのっとって実施しています。効果を国の方で確認していますので、

そこを PR していかないといけないのですが、当然多くの方にできるだけ受けて

いただければ、早期発見早期治療をすれば、がんにつきましても治癒する病気

になってきておりますので、やはり発見が遅れますと中々治癒ができない、死

亡につながってしまうという病気ですので、そういったところの PR も含めまし

てやってかなければと考えております。 

樋口委員：国立市の場合、保健センターでがん検診をやっているのですか？ 

堀江課長：いえ、ここでは実施しておりません。主に東京都のがん検診センターというの

が府中にございまして、そちらに委託をさせていただいております。 

樋口委員：一番近いところはどこですか？ 

堀江課長：そうですね、府中のがん検診センターが近い所になります。あと大腸がん検診

は検便キットですので、これは市内の、国立市医師会さんに委託させていただ

いておりますので、市内の指定医療機関であれば、大腸がん検診は受診するこ

とができます。あと、乳がん検診、子宮頸がん検診というのは女性限定になり

ますが、立川市内の医療機関もしくは国立市内の医療機関…産婦人科というこ

とで限られてはきますが、そういった指定医療機関で実施しているところです。 

樋口委員：では、国立市でやっているというのはありませんね？ 

堀江課長：あとですね、がん検診車というのを今年度は 6 回、土曜日なんですが、保健セ

ンターに 4 回、泉市民プラザに 2 回、土曜日にがん検診車が来て、集団検診と

なりますが、それも実施しているところであります。直営で保健センターとか

直接市が実施しているものはありません。 

樋口委員：分かりました。 

淺倉会長：今のお話を伺っていて、検診というのは、症状の無い方にそういう病気を早く

見つけてその人の健康を長く維持するというのが基本なものですから、健康だ

から受けないというのはちょっと…それからもう一つ今ありましたがん検診の

精度管理の話ですけど、やはり精度管理は昔から厳しくなっていて、最近です
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と、青森県の胃がん検診の精度が悪いとニュースに。やはり精度管理という視

点の中でもどうしても例えば委託する医療機関が専門医でなかったということ

もあるかなという気もするんですよね。だけど逆に考えると、半分の人は助け

られているということがある。どちらかというところでは、精度管理は厳しく

してやっていますので。ただ、医療については 100 パーセントということはな

いので、どこで折り合いをつけるかということで。もう一つは、今度国立市の

胃がん検診の血液で胃がんを見つけだしてやるということですけど、それは大

事ですけど、その後の精密検査、精度管理をどうしていくかが大事なことだと

思いますけど、中々難しい問題なんですけど、少しでも受診者に安心して受け

ていただければと。これは私達医療側にも大事な話なんですけど。 

樋口委員：ありがとうございました。 

淺倉会長：他に何か？よろしいですか？この事業計画については終わらせていただきます。

その他のところですけど、保健センターに対するご意見、ご要望ございますで

しょうか？ 

鏑木委員：組織改正の最初のところで質問なんですが、子ども家庭部とか子育て支援課と

いうのは保健センターの扱いではなくなるのですか？ 

宮崎課長：母子保健の部門については子ども家庭部の方に移行なのですが、保健センター

さんの中でお仕事はしておりますので、ご連絡等は保健センターさんで構いま

せんので。場所は変わらないのですが、組織自体が変わったという位置付けで

す。 

鏑木委員：先ほどの事業計画の中にも子育て支援とかあったと思ったのですが、新係名が

保健センター係という？場所の名前じゃないってことですよね？ 

堀江課長：係の名称が保健センターという名称になりまして、母子保健等の事業が移管さ

れて職員も分かれましたが、保健センターの中には子育て支援課子ども保健・

発達支援係の職員としておりますので、中で一緒にやっていくというイメージ

となります。 

鏑木委員：ありがとうございます。 

淺倉会長：他に何かありますか？なければ議題としては終わらせていただきます。この次

の第 2 回の日程をご提示させていただきたいと思うんですけれど、事務局の方

では 11 月の 29 日の水曜日はどうでしょうかという提案があるんですけど、い

かがでしょうか？時間はいつもと同じ 13時 15分ですね。よろしいでしょうか？

そうしましたら、大分先ですけど、この次は 11 月 29 日の水曜日の午後 1 時 15

分から予定させていただければと思います。特になければ今年度の第 1 回の保

健センター運営審議会は終わらせていただきます。どうもお忙しい中ありがと

うございました。 

 

 

 


