平成26年度　乳がん検診の事業評価のためのチェックリスト調査結果
事業評価のためのチェックリスト（市町村記入用）

　市町村の実施する乳がん検診の実施体制について調査を行いました。

1　各項目の集計結果
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[image: image2.emf]２ 受診者の情報管理

注１）

（１） 43 100.0%

（２） 43 100.0%

（３） 42 97.7%

(3-a) 43 100.0%

(3-b) 43 100.0%

(3-c) 42 97.7%

対象者数（推計を含む）を把握しているか

受診者数を性別・年齢階級別に集計しているか。

個人別の受診（記録）台帳またはデータベースを作成しているか

）受診者数を過去の検診受診歴別に集計しているか

注２）

受診者数を検診実施機関別に集計しているか

過去3年間の受診歴を記録しているか


[image: image3.emf]３ 要精検率の把握

注１）

（１） 43 100.0%

（２） 43 100.0%

（３） 43 100.0%

（４） 43 100.0%

要精検率を把握しているか

要精検率を性別・年齢階級別に集計しているか

要精検率を検診実施機関別に集計しているか

要精検率を過去の検診受診歴別に集計しているか

注２）


[image: image4.emf]４ 精検受診の有無の把握と受診勧奨

注１）

（１） 43 100.0%

(1-a) 43 100.0%

(1-b) 43 100.0%

（２） 43 100.0%

（３） 43 100.0%

（４） 41 95.3%

精検受診率を検診実施機関別に集計しているか

精検受診率を過去の検診受診歴別に集計しているか

注２）

精検未受診率を把握しているか

精検未受診者に精検の受診勧奨を行なっているか

精検受診率を把握しているか

精検受診率を性別・年齢階級別に集計しているか


[image: image5.emf]５ 精密検査結果の把握

注１）

（１） 43 100.0%

（２） 43 100.0%

（３） 43 100.0%

（４） 43 100.0%

(4-a) 43 100.0%

(4-b) 43 100.0%

(4-c) 43 100.0%

(4-d) 43 100.0%

（５） 43 100.0%

(5-a) 43 100.0%

(5-b) 43 100.0%

(5-c) 43 100.0%

(5-d) 43 100.0%

(5-e) 43 100.0%

（６） 43 100.0%

(6-a) 43 100.0%

(6-b) 41 95.3%

(6-c) 43 100.0%

(6-d) 41 95.3%

（７） 43 100.0%

早期がん割合を年齢階級別に集計しているか

早期がん割合を検診実施機関別に集計しているか

陽性反応的中度を受診歴別

注２）

に集計しているか

陽性反応適中度を把握しているか

陽性反応適中度を性別・年齢階級別に集計しているか

陽性反応適中度を検診実施機関別に集計しているか

陽性反応適中度を検診方法別（マンモグラフィ・視触診）に集計しているか

がん検診の集計の最終報告を都道府県に行なっているか

早期がん割合を受診歴別

注２）

に集計しているか

早期がん割合を検診方法別（マンモグラフィ・視触診）に集計しているか

精密検査の検査方法を把握しているか

がんの発見率を把握しているか

がん発見率を性別・年齢階級別に集計しているか

がん発見率を検診実施機関別に集計しているか

がん発見率を検診方法別（マンモグラフィ・視触診）に集計しているか

早期がん割合

注３）

（発見がん数に対する早期がん数）を把握しているか

がん発見率を受診歴別

注２）

に集計しているか

非浸潤がんを区別して把握しているか

精密検査結果及び治療の結果報告を精密検査実施機関から受けているか

過去３年間の精密検査結果を記録しているか


[image: image6.emf]６

（１） 37 86.0%

（２） 34 79.1%

検診機関の委託

委託検診機関の選定に際し、仕様書を作成・提出させてそれを基に判断しているか 

仕様書に必須の精度管理項目を明記しているか

注）（注：別添の「仕様書に明記すべき必要最低限の精度管理項目」参照）


[image: image7.emf]注１

注２初回受診者（過去３年間に受診歴がないもの）及び逐年検診受診者等の受診歴別

注３

各項目を検診実施機関に委託して行なっている場合を含む

臨床病期Ⅰ期までのがんの割合


2　全体集計と評価

（1） 各市町村における「はい」の回答数の全項目の集計結果は次のとおりです。（全40項目）
　※集計のカウント方法

　　「１　検診対象者」のうち、（２）～（４）の項目のどれかに「はい」がついた場合に把握項目数１としてカウントしています。

[image: image8]
（2）評価

[image: image1.emf]※大阪府内４３市町村中４３市町村が回答

１ 検診対象者

（１） 37 86.0%

（２） 3 7.0%

（３） 42 97.7%

（４） 39 90.7%

「はい」と

回答した

市町村数

実施率

対象者の網羅的な名簿を住民台帳などに基づいて作成しているか

対象者に均等に受診勧奨を行っているか

特定の対象者に個別受診勧奨を行っているか   

府の推奨する重点受診勧奨対象者層（50～69歳）を含む対象者に個別受診勧奨を行っているか

◆評価段階の設定基準について

市町村記入用チェックリストの項目数を4分割し、

最良のものからABCDと設定。
　　未提出・未記入についてはEと設定した5段階の評価とした。

※　チェック項目については、国立がん研究センターホームページ参照
　[image: image9.emf]市町村名 今回評価 市町村名 今回評価 市町村名 今回評価

茨木市 A 貝塚市 A 千早赤阪村 B

島本町 A 泉佐野市 A 河内長野市 B

枚方市 A 熊取町 A 忠岡町 B

四條畷市 A 泉南市 A 岸和田市 B

交野市 A 阪南市 A 東大阪市 B

大東市 A 岬町 A 池田市 B

柏原市 A 堺市 A 豊能町 B

松原市 A 豊中市 B 能勢町 B

羽曳野市 A 吹田市 B 箕面市 B

富田林市 A 摂津市 B 守口市 B

太子町 A 高槻市 B 門真市 B

河南町 A 寝屋川市 B 田尻町 B

和泉市 A 八尾市 B 大阪市 B

泉大津市 A 藤井寺市 B

高石市 A 大阪狭山市 B


3　まとめ

市町村においては、がん検診対象者を把握し、検診未受診者へ受診勧奨等を実施するなど、受診率向上を目指すことが重要です。がん検診受診率の算定など検診実施の基礎データとなる検診対象者の名簿を作成し、何らかの方法で一定の対象者に個別受診勧奨を実施している市町村数は97．7％と非常に高い数値を示しています。乳がん検診においては、国の補助金を利用したクーポン事業により、個別受診勧奨に関する取組みがほぼ全市町村で行われているためと考えられます。

　また、検診の精度を評価するための指標であるプロセス指標等は全ての市町村で把握され、適切な精度管理に努めていることがわかります。性・年齢階級ごと、検診機関ごとの検診結果を把握し、様々な観点から精度管理指標の分析を行うことで、がん検診の問題点や今後の課題等を検証することが可能になります。

　がん検診では、要精検者が確実に精密検査を受診し、がんの有無を確定することが重要です。精密検査未受診者への受診勧奨を行っている市町村は41市町村で、95．3％に上りますが、すべての市町村において、未受診者への勧奨が行われる必要があります。

　平成26年度の全体評価では、評価段階Aの市町村が22市町、評価段階Bの市町村が21市町村と、平成25年度の評価（A：12市町村、B：30市町、C：1町）に比べ改善していました。引き続き、検診受診率や検診精度の向上に向けた取り組みを充実させていくことが重要です。

　（各設問項目の解説については、「がん検診事業評価の目的」を参照してください。）

平成26年度乳がんマンモグラフィ検診精度管理調査票（市町村用）
1　各項目の集計結果
厚生労働省の指針における位置づけを赤字にて記載した
（◎＝実施する必要がある、○＝原則として実施、△＝任意）

[image: image10.emf]調査内容 報告結果

市町村数 実施率

視触診のみ

8 19%

超音波のみ

0 0%

視触診＋超音波

13 30%

マンモグラフィのみ

0 0%

視触診＋マンモグラフィ

43 100%

視触診＋マンモグラフィ＋超音波

0 0%

内外斜位方向のみ

1 2%

内外斜位＋頭尾方向

42 98%

内外斜位方向のみ

43 100%

内外斜位＋頭尾方向

0 0%

内外斜位方向のみ

3 7%

内外斜位＋頭尾方向

1 2%

指示している

42 98%

指示していない

1 2%

指示している

30 70%

指示していない

13 30%

指示している

40 93%

指示していない

3 7%

指示している

19 44%

指示しているが、全装置に指示していない

9 21%

指示していない

15 35%

指示している

11 26%

指示していない

32 74%

実施している

38 88%

実施していない

5 12%

作成している

39 91%

作成していない

4 9%

知っている

42 98%

知らない

1 2%

①乳がん検診の検査項目

　　…　◎（視触診＋マンモグラフィ検査を４０歳以上の女性に実施）

②委託機関に指示をしている撮影方向（４０歳～４９歳の受診者）

　…　◎（内外斜位方向撮影と頭尾方向撮影の実施）

②委託機関に指示をしている撮影方向（５０歳以上の受診者）

　…　◎（内外斜位方向撮影を実施）

②委託機関に指示をしている撮影方向（４０歳未満の受診者）　…　△任意

③委託機関に二重読影の実施を指示していますか

　…　◎（二重読影（このうち１名は、十分な経験を有する医師であること。）により実施）

④委託機関に視触診‐マンモグラフィ読影の同時併用実施を指示していますか

　…　○原則として同時に実施

⑤委託機関に撮影技師（医師）及び読影医師について、日本乳がん検診精度管理中央

機構（以下精中機構）の認定者の確保を指示していますか　…　○原則として実施

⑥撮影する装置は精中機構の施設画像認定（複数台有る場合は装置毎に）を受けてい

るように指示していますか　…　△任意

⑦上記の撮影技師（医師）または読影医師、及び撮影装置の認定については、毎年委

託機関に認定証の提示等を指示（確認）していますか　…　△任意

⑧隔年受診（２年に１回）による検診を実施していますか　…　○原則として実施

⑨委託契約に関する仕様等、書式で作成していますか（仕様書に準じたものでも可）

　…　△任意

⑩精検施設機関基準を知ってますか　…　△任意


2　まとめ

　市町村において実施されるがん検診は、がんの死亡率減少を目的に、国が科学的根拠を基に定めた「がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針」に基づいて実施することとされています。平成26年度においては、乳がん検診の検査方法は「問診・視触診・マンモグラフィ」とされており、府内全市町村で指針どおりの検診が行われていることが確認されました。その他実施する必要がある（◎の項目）項目についても、ほぼすべての市町村で指針どおりの検診が行われていますが、精度の保たれた検診を実施するためには、撮影に従事する技師や読影を行う医師、装置などの項目も重要です。
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＜図 27＞
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