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令和４年度 厚生労働科学研究費補助金（肝炎等克服政策研究事業） 

  分担研究報告書(他班との連携) 

 

非ウイルス性を含めた肝疾患のトータルケアに資する人材育成等に関する研究との連携 

 

研究分担者：江口 有一郎   ロコメディカル総合研究所 
 

研究要旨：肝炎の予防及び医療に携わる人材として肝炎医療コーディネーター（肝

Co）が令和４年度までに全国４７都道府県で合計約３万人が養成されてきたが、令和

元年度までの研究班での活動事例について半構造化面接手法等を用いた全国規模での

質的・量的調査や厚生労働省の全国調査によれば、肝Coの配置や活動度合は十分と言

える状態ではないことも判明した。また、ウイルス性肝疾患のみならず非ウイルス性

の肝疾患の増加している中、それらの疾患の掘り起こしから受検・受診・受療・フォ

ローアップの促進に肝Coのさらなる活動向上は意義が期待される。そこで、肝Co等の

人材育成における適切な養成方法や配置、効果的な活動の方策について、それぞれの

地域特性も鑑みながら明らかにした。また配置や効果的な活動においては２次医療圏

等をひとつの単位として評価することについての意義を明らかにした。また、職種

別、配置場所別の知識面・活動度合等の質的な評価方法の策定と現場における実際の

評価に応じた改善策を明らかにして、活動評価のための肝Coフォローアップシステム

の開発を進めた。さらに、近年、ウイルス性肝疾患のみならず非ウイルス性の肝疾患

の増加している現状も踏まえて肝疾患のトータルケアに資する人材育成の方策を進め

てきた。 

 

 

A. 研究目的 
肝炎の予防及び医療に携わる人材として肝炎

医療コーディネーター（肝Co）が令和2年度ま

でに全国４７都道府県で約３万人が養成されて

きたが、令和元年度までの研究班での活動事例

について半構造化面接手法等を用いた全国規模

での質的・量的調査や厚生労働省の全国調査に

よれば、肝Coの配置や活動度合は十分と言える

状態ではないことも判明した。一方では、ウ

イルス性肝疾患のみならず非ウイルス性の肝疾

患の増加している中、それらの疾患の掘り起こ

しから受検・受診・受療・フォローアップの促

進に肝Coのさらなる活動向上は意義が期待され

る。そこで、本研究では、（１）肝Co等の人材

育成における適切な養成方法や配置、効果的な

活動の方策について、それぞれの地域特性も鑑

みながら明らかにする。また配置や効果的な活

動においては２次医療圏等をひとつの単位とし

て評価することについての意義を検証する。

（２）職種別、配置場所別の知識面・活動度合

等の質的な評価方法の策定と現場における実際

の評価に応じた改善策を明らかにして、活動評

価のための肝Coフォローアップシステムの開発

を目指す。（３）近年、ウイルス性肝疾患のみ

ならず非ウイルス性の肝疾患の増加している現

状も踏まえて肝疾患のトータルケアに資する人

材育成の方策を明らかにすることを目的とした。 

 
B. 研究方法 
（１）北海道・東北・関東・中部・北陸・関

西・中四国・九州・沖縄を代表する班員の地域

における肝Coの配置と活動の現状の調査を、特

にいわゆるスケールが大きな活動ではなく、

個々の肝Coの本来業務の延長線上で行なってい

る活動の事例の詳細調査を行なった。また「兵

庫モデル」として、２次医療圏をひとつの単位

としてそれぞれの医療圏に所在する専門医療機

関に所属する肝Coを県のコア肝Coとして、また

その支援を県および拠点病院が行いながら、県

全体の配置および活動の向上を進める定例会を

オンラインで開始し、またMAP化による見える

化の推進を進め、２次医療圏ごとの評価が適切

な単位であることを検証した。 

（２）初版の肝Coポケットマニュアルが受検・

受診・受療・フォローアップ、差別や偏見とい

った視点での構成であったため、新規に職種ご

とに比較的に取り掛かりやすい活動に重きを置

いて、①職種ごと（１６職種）・②取り掛かり
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やすい活動・③患者および患者会肝Coに特化し

た複数のポケットマニュアルの作成をオンライ

ンまたは現地での座談会形式およびピアレビュ

ー方式で作成した。今後のオンライン化、DX

（デジタルトランスフォーメーション）を踏ま

え、地域全体の肝Coの意見交換や拠点病院や都

道府県からの情報発信、活動アンケート等を行

うために、代表的なソーシャルネットワーキン

グサービス（SNS）のひとつである「LINE」を用

いた「肝炎医療コーディネーター応援公式LINE

アカウント」を作成し、佐賀県、埼玉県、熊本

県に加え、山口県、兵庫県、新潟県、北海道、

茨城県、沖縄県また一般・患者会向けで情報共

有としての運用を開始し、情報発信のみならず、

養成やスキルアップの研修会の参加登録案内、

活動収集ツール、都道府県の肝疾患の制度等の

説明サイトへの誘導するリッチメニューという

機能の付加等によりより具体的に活用し、活動

アンケート等も実施した。 

（３）肝炎医療コーディネーターによる脂肪性

肝疾患（NAFLD・MAFLD）に対する運動療法プロ

グラム、ツールを開発し、それらを用いた啓発

と介入についての実証実験を行った。 

 

C. 研究結果 
1． 肝Coの配置と効果 

中央部門として考藤・是永が全国的な視野、

肝炎情報センターとしての役割に則り、現状

調査と活動支援等を継続的に行なってきた。

地域部門として２年目から３年目は、特に

「２次医療圏」を単位とした視点において北

海道、東北地区（岩手）、甲信越地区（山

梨）、関東地区（埼玉）、中部地区（静岡）、

北陸地区（福井）、関西地区（兵庫）、中四

国地区（山口）、九州地区（福岡・熊本）、

沖縄が各自治体での配置や活動に関する現状

を調査した。ただし３か年に亘りCOVID-19蔓

延化が様々な影響を及ぼした。 

 

２．２次医療圏配置Mapシステムの開発 

肝 Coの全国４７都道府県での 2次医療圏   

配 置 Map シ ス テ ム を 製 作 し

（https://sagaweb.jp/map/）、全国の拠点病

院での活用を果たした。また３年目では、２

次医療圏を１単位とした配置に関する評価や

計画に有用性を拠点病院班員の自治体で確認

した。本件については、令和3年5月の厚生労

働省肝炎対策推進協議会および同年7月の国立

国際医療研究センター拠点病院等連絡協議会

医師向け研修会、日本肝臓学会総会、拠点病

院連絡協議会、令和4年公益財団法人 宮川庚

子記念研究財団研修会、令和4年国立感染症研

究所肝炎ウイルスセミナー、日本消化器病学

会総会、支部例会等で提言した。 

 

以下は沖縄県の状況を示す。 

 
 

 

以下は兵庫県の状況を示す。 

 

 
 

 

 

https://sagaweb.jp/map/
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３．肝炎医療Co活動支援 

地域の特性に応じた適切な養成やスキルアッ

プの方法として、これまで多職種から構成さ

れる肝Coに向けて、多様なツールや方法を上

梓し、内容、構成、コンテンツの一般向けへ

の全面改修を行い、公開し、またアクセス解

析を実施した（https://kan-co.net）。 

下図はポータルサイトのトップページを示

す。 

 

 
 

アクセス解析では、例年、世界肝炎デーが開

催される７月、また年度末の３月にアクセス

集中のピークを認めた。また流入経路および

使用したデバイスの解析を行った。 

 

 
 

 
 

第５５回日本肝臓学会総会からメディカルス

タッフセッションが開催され、全国の活動事例

が広く発表されることとなり、その活動を全国

へ参考事例として水平展開するために、メディ

カルスタッフセッション記録集を、本３か年で

は、第５７回、第５８回日本肝臓学会総会での

メディカルスタッフセッション記録集を作成し

た。 

 

 
 

 

以下は、第５８回日本肝臓学会メディカルス

タッフセッションに対する記録集のデジタルブ

ックのQRコードを示す。 

 

 
 

 

https://kan-co.net/DEMO/
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また、多職種からなるCoの活動事例をまとめた

「肝炎医療コーディネーターこれだけは」もデ

ジタルブック化を行った。 

 

 
 

 

また、COVID-19蔓延下の状況およびDX（デジタ

ルトランスフォーメーション）、SDGsを目指

し、地域全体の肝Coの意見交換や拠点病院や都

道府県からの情報発信、活動肝炎医療Coの活動

支援やアンケート等を行うために、代表的なソ

ーシャルネットワーキングサービス（SNS）のひ

とつである「LINE」を用いた「肝炎医療コーデ

ィネーター応援公式LINEアカウント」を作成し

た。役割としては、下図に示している。 

 

 
 

LINEのリッチメニューの役割のイメージ図を下

図に示す。 

 

 
 

佐賀県、埼玉県、奈良県、熊本県、山口県、兵

庫県、新潟県、北海道、茨城県、また一般・患

者会向けで情報共有としての運用を開始した。 

 

LINEでは、情報発信のみならず、養成やスキル

アップの研修会の参加登録案内、活動収集ツー

ル、都道府県の肝疾患の制度等の説明に活用す

る手法を確立し、また３年目には世界肝炎デー

に合わせて全国アンケートも実施し、有効性も

確認した。 
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以下にQRコードは一般・患者会向けを示す。 

 

 

 
 

 

３か年目の令和４年１２月現在、1850名の登録

数に達した。 

 

 
 

 
 

 

４．肝Coの活動や定期検査助成制度への方策 

肝Coの活動や定期検査助成制度（https:// 

youtu.be/Gb8WwbqhgzE）および肝がん重度肝硬

変医療費助成制度の理解や患者向け、また非ウ

イルス性肝疾患やエビデンスに基づく肝疾患に

適した運動療法につい肝Co向けLINEやポータル

サイトで視聴可能な動画コンテンツの作成を行

い、全国展開を行った。

（https://youtu.be/9bEP4rsgNlo）。 

 

５．非アルコール性脂肪性肝疾患（NAFLD）や

アルコール性肝障害（ALD）に対する肝Coによ

る支援  

非ウイルス性肝疾患である非アルコール性脂肪

性肝疾患（NAFLD）やアルコール性肝障害

（ALD）に対する肝Coによる継続的なサポート

に資する肝Coに対する同疾患への講習手法開発

（https://sagankan.med.saga-

u.ac.jp/general/1890.html）、啓発資材

（https://sagankan.med.saga-

u.ac.jp/fatty_liver/1413.html）作成及び好

事例の発信を継続した。 

 

 
D. 考察 
１．研究の３つの柱 

本研究班は、以下に示す３つの柱に沿って実施

した。 

https://youtu.be/Gb8WwbqhgzE
https://youtu.be/Gb8WwbqhgzE
https://youtu.be/9bEP4rsgNlo
https://sagankan.med.saga-u.ac.jp/general/1890.html
https://sagankan.med.saga-u.ac.jp/general/1890.html
https://sagankan.med.saga-u.ac.jp/fatty_liver/1413.html
https://sagankan.med.saga-u.ac.jp/fatty_liver/1413.html
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２．肝炎医療Coの配置と活用のための単位 

「２次医療圏」を単位とした肝Coの配置と活用

は、推進の評価と改善の方策に効果的である可

能性があり、全国展開へ向けた提言の発信を行

った。 

 

 

 
 

 

３．マニュアルやコンテンツ開発 

すでに約３万人が養成され、肝Co向けにポケ

ットマニュアル概論編の第２版の上梓、展開

を開始した。 

 

 

 

１６職種および患者会・一般肝Co向け、取り

掛かりやすい活動等のポケットマニュアルの

ニーズが高いことが確認されたため、作成を

行い、全国展開を開始した。 

 

 
 

４．非アルコール性脂肪性肝疾患（NAFLD）や

アルコール性肝障害（ALD）に対する肝Coによ

る支援 

非ウイルス性肝疾患である非アルコール性脂

肪性肝疾患（NAFLD）やアルコール性肝障害

（ALD）に対する肝Coによる継続的なサポート

に資する講習手法開発、啓発資材、好事例の

紹介をポータルサイトやマニュアル、リーフ

レット作成を進め、全国展開と効果測定を行

った。 
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E. 結論 
（１）それぞれの地域特性も鑑みながら肝Co等

の人材育成における適切な養成方法や配置、効果

的な活動の方策や配置や効果的な活動においては

２次医療圏等をひとつの単位として評価し、推進

することが有意義であった。（２）職種別、配置

場所別の知識面・活動度合等の質的な評価方法の

策定と現場における実際の評価に応じた改善策を

明らかにすることで、活動評価のための肝Coフォ

ローアップシステムの開発を目指した。（３）ウ

イルス性肝疾患のみならず非ウイルス性の肝疾患

の増加している現状も踏まえて肝疾患のトータル

ケアに資する人材育成を進めた。 

 

F. 政策提言および実務活動 

令和3年5月の厚生労働省肝炎対策推進協議

会および同年7月の国立国際医療研究センター

拠点病院等連絡協議会医師向け研修会、令和

３年第５７回、４年第５８回日本肝臓学会総

会、令和４年公益財団法人 宮川庚子記念研

究財団研修会、令和４年国立感染症研究所肝

炎ウイルスセミナー、日本消化器病学会総会、

支部例会等で提言した。 
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