
県民総ぐるみで進める 
がん検診受診 

令 和 元 年  ９ 月 
山口県医療政策課 



がんによる死亡の状況【山口県】 
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主要死因別死亡率の年次推移 死因別割合（平成29年） 
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出典：厚生労働省「人口動態統計」 

全国のがん死亡者数は、増え続けています。 



がんは他人ごとではありません 

生涯のうちがんに罹患※１するリスク 
                            （2013年罹患・死亡データに基づく） 

男性6１.６％ 

女性46.２％ 

約２人に１人         

 

日本人の約２人に１人が 
がんにかかるといわれています 

りかん 

※１ 罹患 
病気にかかること 
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出典：（公財）がん研究振興財団「がんの統計’17」 



山口県のがんの男女別・部位別罹患状況 

男 性 
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女 性 

部位別罹患状況 
（平成27年 女性） 

出典：山口県「山口県のがん登録（平成27年罹患集計）」 

部位別罹患状況 
（平成27年 男性） 
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女 性 

部位別死亡状況 
（平成29年 女性） 

部位別死亡状況 
（平成29年 男性） 

出典：厚生労働省「平成29年人口動態統計」 



山口県のがん罹患状況＜男性＞ 

7 

山口県の年齢階級・主要部位別罹患率 

出典：山口県「山口県のがん登録（平成26年罹患集計）」 
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出典：山口県「山口県のがん登録（平成26年罹患集計）」 

山口県の年齢階級・主要部位別罹患率 

山口県のがん罹患状況＜女性＞ 

男性と比較すると、 
若い世代での罹患が多い 



がんを防ぐための新１２か条 

１条 
たばこは 
吸わない 

２条 
他人のたばこの煙を 
できるだけ避ける 

３条 
お酒は 
ほどほどに 

４条 
バランスの 
とれた 
食生活を 

５条 
塩辛い食品は 
控えめに 

６条 
野菜や果物は 
豊富に 

７条 
適度に運動 

８条 
適切な体重維持 

９条 
ウイルスや細菌の 
感染予防と治療 

１０条 
定期的な 
がん検診を 

１１条 
身体の異常に 

気がついたら、 
すぐに受診を 

１２条 
正しいがん情報で 
がんを知ることから 

出典：がん研究振興財団「がんを防ぐための新１２か条」 
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がん検診の対象年齢と頻度 

肺 ４０歳以上 

（年に１回） 

胃 ５０歳以上 

（２年に１回） 

乳房 ４０歳以上 

（２年に１回） 

子宮頸部 ２０歳以上 

（２年に１回） 

「がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針」 
（平成２０年３月 厚生労働省健康局長通知） 
（平成２８年２月４日一部改正） 

マンモグラフィ（乳房Ｘ線）
（あわせて視触診を実施する
場合があります。） 

視診・細胞診・内診 

胸部Ｘ線・ 
喀痰（かくたん）細胞診 
（ハイリスクの人のみ） 

胃Ｘ線又は胃内視鏡 

便潜血検査 

10 

※40歳以上の方を対象
とする場合がありま
す。 

※年１回実施とする場
合があります。 大腸 ４０歳以上 

（年に１回） 



出典：山口県「山口県がん登録」集約データ 
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がん検診の効果 

がん検診が必要な理由＝検診でがんを早期発見できます！ 

【がん検診、健診、人間ドックで見つかったがんの病期】 

限局 
69.2％ 

【左記以外で見つかったがんの病期】 

所属リンパ節転移・ 
隣接臓器浸潤 

18.3％ 

遠隔転移 
7.7％ 

他・不明 
4.8％ 

限局 
41.4％ 

所属リンパ節転移・
隣接臓器浸潤 

21.9％ 

遠隔転移 
19.5％ 

他・不明 
17.2％ 

検診以外では、 
早期がん割合が大きく減！ 

●検診割合（がん検診実施部位・上皮内がんを除く）／山口県・2015年罹患 



出典：国立がん研究センター がん情報サービス「全国がん罹患モニタリング集計2006-2008年生存率報告」 
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*3 限局：原発臓器に限局している 
   領域：所属リンパ節転移（原発臓器の所属リンパ節への転移を伴うが、隣接臓器への浸潤なし） 
     または隣接臓器浸潤（隣接する臓器に直接  浸潤しているが、遠隔転移なし） 
    遠隔転移：遠隔臓器、遠隔リンパ節などに転移・浸潤あり 

がん５年相対生存率 

12 



13 

がん細胞の成長と時間に関するイメージ 

早期がんのうちに発見できる時間はたったの１～２年です。 
がんは、見つかるまでに１０年～２０年かかります。 
初期のがんは、自覚症状がないことが多いため、 
がん検診が最も有効です。 

がん細胞の発生 

時間 １０～２０年 １～２年 

手遅れに！ 
２cm 1cm 



早期発見するためには、症状のない健康なうちに 
定期的にがん検診を受けることが大切です。 
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早期のがんは自覚症状がほとんどありません！ 



  山口県のがん検診受診率は、全国平均を下回っており、 
特に女性の受診率が低い状況です。 

出典：厚生労働省「平成２８年国民生活基礎調査」 
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がん検診受診率（平成２８年） 
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山口県のがん検診受診率及び全国順位 
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《胃がん》 《肺がん》 

《大腸がん》 《子宮頸がん・乳がん》 
※過去２年間の受診率 

【男性】 

38位 

43.5％ 

【女性】 

43位 

29.9％ 

【男性】 

30位 

50.0％ 

【女性】 

39位 

37.5％ 

【男性】 

41位 

39.1％ 

【女性】 

46位 

29.2％ 

【子宮頸がん】 

46位 

37.3％ 

【乳がん】 

46位 

36.1％ 

出典：厚生労働省「平成２８年国民生活基礎調査」 



他の先進国と比較して、日本の受診率は低い状況にあります。 

出典：ＯＥＣＤ 「Ｈｅａｌｔｈ Ｓｔａｔiｓｔｉｃｓ 2017」 
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がん検診受診率の国際比較 

乳がん検診（５０～６９歳） 子宮頸がん検診（２０～６９歳） 



がん検診を受診しない主な理由 

         （Ｈ２５県調査：複数回答） 
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がん検診は段階をふまえた受診勧奨が重要です！ 

無関心期 

するつもりは
ない 

関心期 

するつもりは
あるが自信が
ない 

準備期 

頑張れば 
できそう 

行動期 

できている 

維持期 

続いている 



がん検診受診の流れ 

がん検診 
受診      

異常なし 

異常あり 
または 

要精密検査 

精密検査 

異常なし 
または 
良性病変 

がんと診断 
医療機関 
で治療へ 

次回の 
検診 

必ず受けま
しょう！ 
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※詳しくは、お住まいの市町にお問い合わせください。 
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がん検診の受け方（ある市町の例） 

①集団検診か個別検診（医療機関での受診）か選ぶ。 

②予約する。 

③受診券を持って検診を受ける。 

④検診結果が自宅に郵送される。検査結果を必ず確認。 

個別検診：医療機関で受診する方法 
 
集団検診：決められた日時・会場で受診する方法 



※検診内容については、市町により、また問診結果等により異なる場合があります。 
※自己負担額については、県内の個別検診を受診した場合の平均的な額で、実際には市町ごとに異なります。年齢や課税状況等に
よる減免については、お住まいの市町にお問い合わせください。 
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がん検診の自己負担額ってどれくらい？ 

市町が実施するがん検診の自己負担額と対象者等 

検診の種類・内容 対   象 
受診 
間隔 

平均的な自己負担額 
（個別検診の場合） 

検診に要する費用 
（個別検診の場合） 

胃がん検診 
（胃部X線検査） 

又は（胃部内視鏡検査）  

50歳以上
の男女 

（40歳以上の方を
対象とする場合があ
ります） 

2年に１回 
（年1回実施とする
場合があります） 

1,500～4,400円 9,500～14,000円 

大腸がん検診 
（便潜血検査）  

40歳以上
の男女 

 

年に１回 
 

300～1,000円 1,300～5,000円 

肺がん検診 
（胸部X線検査） 

400～1,100円 3,500～4,000円 

乳がん検診 
（マンモグラフィ） 

（あわせて視触診を実施する場合がありま
す） 

40歳以上
の女性 

2年に 
１回 

1,000～2,700円 6,000～9,000円 

子宮（頸）がん検診 
（細胞診） 

20歳以上
の女性 

1,000～2,200円 5,500～7,500円 



受診促進のためのサポート体制 
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現在、山口県では、６企業・１団体とがん検診受診率向上に向けて協定を締結し、検診
の普及啓発や受診勧奨に取り組んでいます。 

企業・団体名 所在地 事業内容 協定締結時期 

株式会社山口銀行 下関市竹崎町4-2-36 金融業 平成22年2月 

アフラック 周南市御幸通1-10 保険業 平成22年2月 

東京海上日動火災保険株式会社 山口市小郡黄金町 保険業 平成22年2月 

株式会社丸久 防府市大字江泊1936番地 小売業 平成22年2月 

山口県信用金庫協会 山口市道場門前1-5-1 金融業 平成22年2月 

株式会社西京銀行 周南市平和通1-10-2 金融業 平成23年8月 

第一生命保険株式会社 下関市細江町１－２－１０ 保険業 平成27年4月 

（令和元年９月現在） 

①がん検診受診率向上に向けた連携協定企業 
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②山口県がん検診受診促進協力事業所 

 県では、がん検診受診率50％の目標に向け、がん検診の受診啓発等に積極

的に取り組む事業所を登録する制度を設けています。 

 事業所からの申請書の提出を受け、登録しています。 

登録のメリット 

◎県庁ホームページに事業所名を公表します。（企業イメージアップの向上） 

◎県の発注する業務委託の政策入札制度への登録が可能になります。 

◎がん検診に関する冊子等の情報を優先的に提供します。 

●山口県がん検診受診促進協力事業所の詳細 

 ◇山口県ホームページ 
 トップページ＞組織から探す＞医療政策課＞がん対策・山口県がん検診受診促進協力事業所 
 http://www.pref.yamaguchi.lg.jp/cms/a11700/ganntaisaku/201503250005.html 



がん検診県民サポーターの役割 
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がんに関する正しい知識やがん検診の重要性を理解 

まず、自分が、がん検診を受診する 

身近な人たち（家族・職場・地域の方々）に 
がん検診の受診を勧める 

 県では、がん検診県民サポーターの皆さんとともに、 

 がん検診受診率向上に取り組んでいます。 
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がん検診県民サポーターの活動 



第３期山口県がん対策推進計画（平成30年3月策定） 
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●計画の位置付け  
  がん対策基本法第１２条の規定に基づく 
 「都道府県がん対策推進計画」 

●計画の期間 
平成３０年度（2018年度）から 
令和 ５年度（2023年度）の６年間 

 
   

 「全ての県民が、がんに対する正しい知識を持ち、がん予防や
早期発見に取り組むとともに、がんにかかっても安心して暮ら
せる地域社会の構築」 

●計画の基本理念 
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○ がんに関する理解の促進 
  がんに関する正しい知識の普及啓発の充実・強化 
   がん教育の推進 

がん対策推進計画における取組事項 

○ 県民総ぐるみで取り組むがん予防・早期発見の推進 
   生活習慣改善や感染防止等（がん予防） 

  がん検診受診率の向上（早期発見）  

○ がんにかかっても安心して暮らせる地域社会の構築 
  相談支援体制や情報提供体制の充実 
   就労を含めた社会的問題への対応 

４つの柱に沿って、がん対策を総合的に推進します 

○ 患者の視点に立ったがん医療の充実 
   がん拠点病院等におけるがん治療の質の向上、緩和ケアの推進、 

  がん治療を補完・充実する取組の充実、がん登録の推進  



令和元年度からの新たな取り組み 
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がん検診の受診率向上に 
取り組みましょう！ 


