
別紙１ 

 

市区町村におけるがん検診の実施状況調査 調査票 

 

 

厚生労働省健康局がん対策・健康増進課 

 

 

 特段の時期の指定のない問いは、平成２４年度のがん検診事業について回答して下さい。 

 市区町村回答票（エクセルファイル）の回答番号は、本調査票の（  ）の番号と一致

しています。同一番号のセルに回答を記載して下さい。 

○ 黄緑マーカーの回答番号は、選択肢から回答を選んでいただく問いです。回答票

の同一番号のセルにおいて、プルダウンから選択肢を選んで下さい。 

○ 水色マーカーの回答番号は、重複回答で、あてはまる選択肢にマルなどをつけて

いただく問いです。回答票の同一番号のセルにおいて、プルダウンから記号を選

んで下さい。 

○ 桃色マーカーの回答番号は、自由記載です。回答票の同一番号のセルに回答を記

載して下さい。 

 

 

 

 

 

１ 自治体名及びコードを回答して下さい。 

都道府県名        （ 1 ） 

市区町村名        （ 2 ）       

全国地方公共団体コード  （ 3 ） （６桁で記載下さい） 

 

２ 実施体制及び受診勧奨等についてお伺いします。 

※回答ががん種や年齢等によって異なってくる場合は、最も受診する者が多いケースにあてはまる選択肢を選

択して下さい。 

 

問１ がん検診の対象者を網羅的に把握していますか。 

答（ 1 ） 

ア ４０歳以上（子宮頸がんは２０歳以上）の住民全ての名簿が何かしらの形（紙台帳、パソコンファイル）

で存在する、住民基本台帳と連動した保健基幹システムなどを利用している場合には４０歳（子宮頸がん

については２０歳）以上の住民全てが抽出可能であるなど、網羅的に把握している 

イ 上記アから受診機会が明らかな者を別途把握し、対象者名簿から除外している 

ウ 前年度受診者や受診希望者のみ名簿化している等、網羅的には把握していない 

エ その他（  2  ） 
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問２ 対象者個人毎に受診状況や結果等を把握し、台帳やデータベースに入力していますか。また、それらを

最低過去３年間把握していますか。あてはまるものに○をつけて下さい。（複数選択可） 

＜集団検診＞                                          

（3）がん検診の受診状況を把握し、入力している    

（4）がん検診の検診結果を把握し、入力している    

（5）がん検診の受診状況・結果を最低３年間把握できる  

（6）精密検査の受診状況を把握し、入力している     

（7）精密検査の受診結果を把握し、入力している    

(8) 精密検査の受診状況・結果を最低３年間把握できる 

（9）個人毎の受診状況や結果等は入力していない  

（10）集団検診は実施していない 

＜個別検診＞                                          

（11）がん検診の受診状況を把握し、入力している   

（12）がん検診の検診結果を把握し、入力している    

（13）がん検診の受診状況・結果を最低３年間把握できる 

（14）精密検査の受診状況を把握し、入力している      

（15）精密検査の受診結果を把握し、入力している    

(16) 精密検査の受診状況・結果を最低３年間把握できる 

（17）個人毎の受診状況や結果等は入力していない 

（18）個別検診は実施していない   

 

問３ 精密検査の受診状況の把握方法について、あてはまるものに○をつけて下さい。（複数選択可） 

＜集団検診＞ 

（19）精密検査実施機関から直接市区町村が情報提供を受ける（対象者が精密検査を受診する際に、 

精密検査実施機関から市町村への情報提供書を精密検査実施機関に持参してもらう等） 

（20）検診実施機関を通し、精密検査実施機関から市区町村が情報提供を受ける 

（21）精密検査受診対象者に確認する 

（22）その他  上記以外で工夫している方法があれば記載して下さい（ 23 ） 

（24）精密検査の受診状況は把握していない 

（25）集団検診は実施していない 

＜個別検診＞ 

（26）精密検査実施機関から直接市区町村が情報提供を受ける（対象者が精密検査を受診する際に、 

精密検査実施機関から市町村への情報提供書を精密検査実施機関に持参してもらう等） 

（27）検診実施機関を通し、精密検査実施機関から市区町村が情報提供を受ける 

（28）精密検査受診対象者に確認する 

（29）その他  上記以外で工夫している方法があれば記載して下さい（ 30 ） 

（31）精密検査の受診状況は把握していない 

（32）個別検診は実施していない 
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問４ 事業所や被用者保険の保険者で実施されるがん検診の受診状況を把握していますか 

答（ 33 ） 

ア 全ての対象者について受診状況の有無を個人毎に把握している 

イ 一部の対象者について受診状況の有無を個人毎に把握している 

ウ 受診状況を無記名のアンケート調査等で割合として把握している 

エ 把握していない 

オ その他 （ 34 ） 

 

問５ 平成 23 年度までのがん検診の受診率を自治体の広報誌やホームページで住民向けに公表していますか。 

答（ 35 ） 

ア 公表している（独自に算定した推計対象者数に基づく受診率） 

イ 公表している（厚生労働省「がん検診事業の評価に関する委員会」による算定法※で求めた推計対象者数

に基づく受診率） 

ウ 公表している（対象者は推計ではなく実数） 

エ 公表していない        

※全人口-就業者数+農林水産従事者（40歳以上、子宮頸がんは 20歳以上を集計） 

 

問６ 平成２４年度の市区町村としての主な受診率（目標に掲げる受診率等）をどの年代で算出する予定です

か。 

回答（ 36 ） 

ア ４０歳以上（子宮頸がんは２０歳以上）で年齢の上限なく受診率を算出する予定 

イ ４０歳から６９歳（子宮頸がんは２０歳から６９歳）で受診率を算出する予定 

ウ その他 （ 37 ） 

 

 

問７ 受診勧奨や受診の際に、検診の不利益（偽陽性、偽陰性、偶発症等）について個人が閲覧する書面（説

明書や同意書等）や口頭で説明していますか。 

答（ 38 ） 

ア 受診者全員に同様に説明している 

イ 全員に説明しているが、特に高齢者や他の疾患を持つ者等、ハイリスクと考えられる者に対して重点的に

説明している 

ウ 高齢者や他の疾患を持つ等、ハイリスクと考えられる者のみに説明している 

エ 説明していない（ポスター掲示を含む） 

 

 

 

 

 



 

4 

３ 胃がん検診についてお伺いします。        

問１ 胃がん検診実施の有無について該当する項目を選択して下さい。 

 答（ 1 ） 

ア 実施している（年度内実施予定を含む）  イ 実施していない    

            

問２ 問１で「実施している」を選択した場合、実施している検診に○をつけて下さい。（複数選択可） 

（ 2 ）集団検診            （ 3 ）個別検診     

            

問３ 問１で「実施していない」を選択した場合、その理由について、該当する項目を選択して下さい。 

（複数選択可）       

（ 4 ）予算を確保できないため    （ 5 ）実施できる施設がないため   

（ 6 ）他に優先すべき事業があるため （ 7 ）検診の有効性について疑問があるため               

（ 8 ）その他 （ 9 ）         

      

問４ 対象年齢について該当する項目を選択して下さい。 

答（ 10 ）         

ア 指針に基づき設定（４０歳以上・上限制限なし） イ その他：（ 11 ）歳以上（ 12 ）歳以下 

   

問５ 受診間隔について該当する項目を選択して下さい。  

答（ 13 ）        

ア 指針に基づき設定（毎年）         イ その他 （ 14 ）   

     

問６ 定員について該当する項目を集団・個別毎に選択して下さい。   

＜集団検診＞ 答（ 15 ）        ＜個別検診＞ 答（ 16 ）  

ア 定員は設けていない             イ 定員を設け先着順    

ウ 定員を設け抽選            エ その他     

            

 

問７ 集団・個別毎に対象者全てに実施している項目に◎、対象者の一部（希望者のみ、年齢層限定など）に

実施している項目に○をつけて下さい。また、内視鏡検査、ペプシノゲン法、ヘリコバクター・ピロリ抗体検

査が◎・○となった場合は、平成２３年度の受診者数も記載して下さい。（不明の場合は「-」として下さい）

（複数選択可）  

＜集団検診＞            

(17)問診                

(18)胃Ｘ線検査                     

(19)胃内視鏡検査                    Ｈ２３受診者数（20）人    

(21)ペプシノゲン法                    Ｈ２３受診者数（22）人    

(23)ヘリコバクター・ピロリ抗体検査  Ｈ２３受診者数（24）人             
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＜個別検診＞            

(25)問診                

(26)胃Ｘ線検査                     

(27)胃内視鏡検査              Ｈ２３受診者数（28）人     

(29)ペプシノゲン法              Ｈ２３受診者数（30）人     

(31)ヘリコバクター・ピロリ抗体検査  Ｈ２３受診者数（32）人  

          

問８ 受診時の費用負担（個人負担）額について集団・個別毎に該当する項目に○をつけて下さい。（複数選

択可）  

＜集団検診＞ 

(33) 対象者全員が自己負担なし       

(34) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 35 ）歳以上） 

(36) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(37) 対象者全員が自己負担あり       

＜個別検診＞ 

(38) 対象者全員が自己負担なし       

(39) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 40 ）歳以上） 

(41) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(42) 対象者全員が自己負担あり        

   

問９ 問８で「対象者全員が自己負担なし」以外を選択した場合、該当する個人負担額を選択して下さい。受

診者の年齢や所得・検診項目等によって負担額が異なる場合は、最も受診者数の多い金額を選択下さい。 

＜集団検診＞ 答（ 43 ）   ＜個人検診＞答 （ 44 ）   

ア １～５００円   イ ５０１～１０００円  ウ １００１～１５００円  

エ １５０１～２０００円  オ ２００１～２５００円  カ ２５０１円以上 

           

問１０ 胃がん検診と特定健診との同時受診は可能ですか。 

答（ 45 ） 

ア 可能             

イ 一部可能           

ウ 同時受診はできない 

 

問１１ 胃がん検診の周知方法について、実施しているものに○をつけて下さい。（複数選択可） 

（46）対象者に個別に郵送で通知        （47）対象者に個別に電話で通知 

（48）世帯主宛に郵送等で通知         （49）自治体の広報誌等で周知  

（50）自治体のホームページで周知        （51）個別訪問により周知（自治体職員による） 

（52）個別訪問により周知（ボランティア等、自治体職員以外の方の協力による）    

（53）何もしていない 
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問１２ 問１１で対象者に対する個別受診勧奨（(46)(47)(51)(52)）のいずれか１つでも○だった場合に 

回答して下さい。個別受診勧奨の対象者について、あてはまるものはどれですか。 

答（ 54 ） 

ア 対象年齢の全員に個別受診勧奨を実施している 

イ 特定の年齢幅の者に個別受診勧奨を実施している （55）歳から（56）歳まで 

ウ ５歳刻み等、節目年齢の者に個別受診勧奨を実施している 

エ 市町村国保の加入者に個別受診勧奨を実施している 

オ その他 

    

問１３ 未受診者に対し個別に再勧奨は実施していますか。 

答（ 57 ） 

ア 受診勧奨をした者のうち、未受診者の全員に実施 

イ 受診勧奨をした者のうち、一定の年齢等の一部の者に対して実施 

ウ 実施していない 

 

問１４ 予約方法についてあてはまるものに○をつけて下さい（複数選択可） 

＜集団検診＞ 

（58）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（59）検診実施機関に予約をする 

（60）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（61）予約は必要ない 

（62）その他 （ 63 ） 

＜個別検診＞ 

（64）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（65）検診実施機関に予約をする 

（66）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（67）予約は必要ない 

（68）その他 （ 69 ） 

 

問１５ 胃がん検診を受診できる会場・検診機関・医療機関の範囲であてはまるものを選んで下さい。 

＜集団検診＞（ 70 ）     ＜個別検診＞（ 71 ） 

ア 市区町村内の会場・検診機関・医療機関のみ受診可能 

イ 近隣の市区町村の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

ウ 県内の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

エ その他  
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４ 肺がん検診についてお伺いします。        

問１ 肺がん検診実施の有無について該当する項目を選択して下さい。 

 答（ 1 ） 

ア 実施している（年度内実施予定を含む）  イ 実施していない    

            

問 2 問１で「実施している」を選択した場合、実施している検診に○をつけて下さい。（複数選択可） 

（ 2 ）集団検診            （ 3 ）個別検診     

            

問３ 問１で「実施していない」を選択した場合、その理由について、該当する項目を選択して下さい。 

（複数選択可）       

（ 4 ）予算を確保できないため   （ 5 ）実施できる施設がないため   

（ 6 ）他に優先すべき事業があるため （ 7 ）検診の有効性について疑問があるため               

（ 8 ）その他 （ 9  ）          

問４ 対象年齢について該当する項目を選択して下さい。 

答（ 10 ）         

ア 指針に基づき設定（４０歳以上・上限制限なし） イ その他：（ 11 ）歳以上（ 12 ）歳以下 

   

問５ 受診間隔について該当する項目を選択して下さい。  

答（ 13 ）        

ア 指針に基づき設定（毎年）         イ その他 （ 14 ）   

     

問６ 定員について該当する項目を集団・個別毎に選択して下さい。   

＜集団検診＞ 答（ 15 ）        ＜個別検診＞ 答（ 16 ）  

ア 定員は設けていない             イ 定員を設け先着順    

ウ 定員を設け抽選            エ その他     

            

問７ 集団・個別毎に対象者全てに実施している項目に◎、対象者の一部（希望者のみ、年齢層限定など）に

実施している項目に○をつけて下さい。また、胸部ＣＴが◎・○となった場合は、平成２３年度の受診者数も

記載して下さい。（不明の場合は「-」として下さい）（複数選択可）     

＜集団検診＞     

(17)問診           

(18)胸部Ｘ線検査        

(19)喀痰細胞診                

(20)胸部ＣＴ Ｈ２３受診者数（ 21 ）人    
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＜個別検診＞        

(22)問診         

(23)胸部Ｘ線検査        

(24)喀痰細胞診               

(25)胸部ＣＴ Ｈ２３受診者数（ 26 ）人    

 

問８ 受診時の費用負担（個人負担）額について集団・個別毎に該当する項目に○をつけて下さい。（複数選

択可）  

＜集団検診＞ 

(27) 対象者全員が自己負担なし       

(28) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 29 ）歳以上） 

(30) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(31) 対象者全員が自己負担あり       

＜個別検診＞ 

(32) 対象者全員が自己負担なし       

(33) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 34 ）歳以上） 

(35) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(36) 対象者全員が自己負担あり        

           

問９ 問８で「対象者全員が自己負担なし」以外を選択した場合、該当する個人負担額を選択して下さい。受

診者の年齢や所得・検診項目等によって負担額が異なる場合は、最も受診者数の多い金額を選択下さい。 

＜集団検診＞ 答（ 37 ）   ＜個別検診＞答 （ 38 ）   

ア １～５００円   イ ５０１～１０００円  ウ １００１～１５００円  

エ １５０１～２０００円  オ ２００１～２５００円  カ ２５００円以上 

           

問１０ 肺がん検診と特定検診との同時受診は可能ですか。 

答（ 39 ） 

ア 可能             

イ 一部可能           

ウ 同時受診はできない 

 

問１１ 肺がん検診の周知方法について、実施してはまるものに○をつけて下さい。（複数選択可） 

（40）対象者に個別に郵送で通知        （41）対象者に個別に電話で通知 

（42）世帯主宛に郵送等で通知         （43）自治体の広報誌等で周知  

（44）自治体のホームページで周知        （45）個別訪問により周知（自治体職員による） 

（46）個別訪問により周知（ボランティア等、自治体職員以外の方の協力による）    

（47）何もしていない 
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問１２ 問１１で対象者に対する個別受診勧奨（(40)(41)(45)(46)）のいずれか１つでも○だった場合に 

回答して下さい。個別受診勧奨の対象者について、あてはまるものはどれですか。 

答（ 48 ） 

ア 対象年齢の全員に個別受診勧奨を実施している 

イ 特定の年齢幅の者に個別受診勧奨を実施している （49）歳から（50）歳まで 

ウ ５歳刻み等、節目年齢の者に個別受診勧奨を実施している 

エ 市町村国保の加入者に個別受診勧奨を実施している 

オ その他 

 

問１３ 未受診者に対し個別に再勧奨は実施していますか。 

答（ 51 ） 

ア 受診勧奨をした者のうち、未受診者の全員に実施 

イ 受診勧奨をした者のうち、一定の年齢等の一部の者に対して実施 

ウ 実施していない 

 

問１４ 予約方法についてあてはまるものに○をつけて下さい（複数選択可） 

＜集団検診＞ 

（52）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（53）検診実施機関に予約をする 

（54）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（55）予約は必要ない 

（56）その他 （ 57 ） 

＜個別検診＞ 

（58）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（59）検診実施機関に予約をする 

（60）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（61）予約は必要ない 

（62）その他 （ 63 ） 

 

問１５ がん検診を受診できる会場・検診機関・医療機関の範囲であてはまるものを選んで下さい。 

＜集団検診＞（ 64 ）     ＜個別検診＞（65 ） 

ア 市区町村内の会場・検診機関・医療機関のみ受診可能 

イ 近隣の市区町村の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

ウ 県内の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

エ その他  
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５ 大腸がん検診についてお伺いします。        

問１ 大腸がん検診実施の有無について該当する項目を選択して下さい。 

 答（ 1 ） 

ア 実施している（年度内実施予定を含む）  イ 実施していない    

            

問 2 問１で「実施している」を選択した場合、実施している検診に○をつけて下さい。（複数選択可） 

（ 2 ）集団検診            （ 3 ）個別検診     

            

問３ 問１で「実施していない」を選択した場合、その理由について、該当する項目を選択して下さい。 

（複数選択可）       

（ 4 ）予算を確保できないため      （ 5 ）実施できる施設がないため   

（ 6 ）他に優先すべき事業があるため （ 7 ）検診の有効性について疑問があるため               

（ 8 ）その他 （ 9 ）         

      

問４ 対象年齢について該当する項目を選択して下さい。 

答（ 10 ）         

ア 指針に基づき設定（４０歳以上・上限制限なし） イ その他：（ 11 ）歳以上（ 12 ）歳以下 

   

問５ 受診間隔について該当する項目を選択して下さい。  

答（ 13 ）        

ア 指針に基づき設定（毎年）         イ その他 （ 14 ）   

     

問６ 定員について該当する項目を集団・個別毎に選択して下さい。   

＜集団検診＞ 答（ 15 ）        ＜個別検診＞ 答（ 16 ）  

ア 定員は設けていない             イ 定員を設け先着順    

ウ 定員を設け抽選            エ その他     

            

問７ 集団・個別毎に対象者全てに実施している項目に◎、対象者の一部（希望者のみ、年齢層限定など）に

実施している項目に○をつけて下さい。また、大腸内視鏡検査、Ｓ状結腸鏡検査が◎・○となった場合は、平

成２３年度の受診者数も記載して下さい。（不明の場合は「-」として下さい）（複数選択可）   

＜集団検診＞                

（17）問診           

（18）便潜血検査               

（19）大腸内視鏡検査 Ｈ23受診者数（20）人   

（21) Ｓ状結腸鏡検査 Ｈ23受診者数（22）人   

（23）注腸Ｘ線検査                
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＜個別検診＞ 

（24）問診           

（25）便潜血検査               

（26）大腸内視鏡検査 Ｈ23受診者数（27）人   

（28) Ｓ状結腸鏡検査 Ｈ23受診者数（29）人   

（30）注腸Ｘ線検査                  

 

問８ 受診時の費用負担（個人負担）額について集団・個別毎に該当する項目に○をつけて下さい。（複数選

択可）（がん検診推進事業の対象者は除く）  

＜集団検診＞ 

(31) 対象者全員が自己負担なし       

(32) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 33 ）歳以上） 

(34) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(35) 対象者全員が自己負担あり       

＜個別検診＞ 

(36) 対象者全員が自己負担なし       

(37) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 38 ）歳以上） 

(39) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(40) 対象者全員が自己負担あり       

          

問９ 問８で「対象者全員が自己負担なし」以外を選択した場合、該当する個人負担額を選択して下さい。受

診者の年齢や所得・検診項目等によって負担額が異なる場合は、最も受診者数の多い金額を選択下さい。 

＜集団検診＞ 答（ 41 ）               ＜個別検診＞答 （ 42 ）   

ア １～５００円   イ ５０１～１０００円  ウ １００１～１５００円  

エ １５０１～２０００円  オ ２００１～２５００円  カ ２５００円以上 

           

問１０ 大腸がん検診と特定検診との同時受診は可能ですか。 

答（ 43 ） 

ア 可能             

イ 一部可能           

ウ 同時受診はできない 

 

問１１ 大腸がん検診の周知方法について、実施してはまるものに○をつけて下さい。（複数選択可） 

（44）対象者に個別に郵送で通知        （45）対象者に個別に電話で通知 

（46）世帯主宛に郵送等で通知         （47）自治体の広報誌等で周知  

（48）自治体のホームページで周知        （49）個別訪問により周知（自治体職員による） 

（50）個別訪問により周知（ボランティア等、自治体職員以外の方の協力による）    

（51）何もしていない 
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問１２ 問１１で対象者に対する個別受診勧奨（(44)(45)(49)(50)）のいずれか１つでも○だった場合に 

回答して下さい。個別受診勧奨の対象者について、あてはまるものはどれですか。 

答（ 52 ） 

ア 対象年齢の全員に個別受診勧奨を実施している 

イ 特定の年齢幅の者に個別受診勧奨を実施している （53）歳から（54）歳まで 

ウ ５歳刻み等、節目年齢の者に個別受診勧奨を実施している 

エ 市町村国保の加入者に個別受診勧奨を実施している 

オ その他 

   

問１３ 未受診者に対し個別に再勧奨は実施していますか。 

答（ 55 ） 

ア 受診勧奨をした者のうち、未受診者の全員に実施 

イ 受診勧奨をした者のうち、一定の年齢等の一部の者に対して実施 

ウ 実施していない 

 

問１４ 予約方法についてあてはまるものに○をつけて下さい（複数選択可） 

＜集団検診＞ 

（56）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（57）検診実施機関に予約をする 

（58）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（59）予約は必要ない 

（60）その他 （ 61 ） 

＜個別検診＞ 

（62）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（63）検診実施機関に予約をする 

（64）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（65）予約は必要ない 

（66）その他 （ 67 ） 

 

問１５ がん検診を受診できる会場・検診機関・医療機関の範囲であてはまるものを選んで下さい。 

＜集団検診＞（ 68 ）     ＜個別検診＞（69 ） 

ア 市区町村内の会場・検診機関・医療機関のみ受診可能 

イ 近隣の市区町村の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

ウ 県内の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

エ その他  
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６ 乳がん検診についてお伺いします。        

問１ 乳がん検診実施の有無について該当する項目を選択して下さい。 

 答（ 1 ） 

ア 実施している（年度内実施予定を含む）  イ 実施していない    

            

問 2 問１で「実施している」を選択した場合、実施している検診に○をつけて下さい。（複数選択可） 

（ 2 ）集団検診            （ 3 ）個別検診     

            

問３ 問１で「実施していない」を選択した場合、その理由について、該当する項目を選択して下さい。（複

数選択可）  

（ 4 ）予算を確保できないため       （ 5 ）実施できる施設がないため   

（ 6 ）他に優先すべき事業があるため （  7 ）検診の有効性について疑問があるため               

（ 8 ）その他 （ 9  ）         

      

問４ 対象年齢について該当する項目を選択して下さい。 

答（ 10 ）         

ア 指針に基づき設定（４０歳以上・上限制限なし） イ その他：（ 11 ）歳以上（ 12 ）歳以下 

   

問５ 受診間隔について該当する項目を選択して下さい。  

答（ 13 ）           

ア 指針に基づき設定（同一人にとって受診機会は毎年あるが、原則２年に１度の受診を勧奨） 

イ 同一人にとって受診機会、受診勧奨とも毎年ある  

ウ 同一人にとって受診機会、受診勧奨ともに隔年 

エ その他 （ 14 ） 

       

問６ 定員について該当する項目を集団・個別毎に選択して下さい。   

＜集団検診＞ 答（ 15 ）        ＜個別検診＞ 答（ 16 ）  

ア 定員は設けていない            イ 定員を設け先着順   

ウ 定員を設け抽選               エ その他     

       

問７ 集団・個別毎に対象者全てに実施している項目に◎、対象者の一部（希望者のみ、年齢層限定など）に

実施している項目に○をつけて下さい。超音波検査（エコー）が◎・○となった場合は、平成２３年度の受診

者数も記載して下さい。（不明の場合は「-」として下さい）（複数選択可）     

＜集団検診＞            

(17)問診           

(18)視触診                       

(19)乳房Ｘ線検査（マンモグラフィ）                 

(20)超音波検査（エコー）     Ｈ２３受診者数（21）人  
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＜個別検診＞            

(22)問診            

(23)視触診                       

(24)乳房Ｘ線検査（マンモグラフィ）                 

(25)超音波検査（エコー）     Ｈ２３受診者数（26）人  

 

問８ 受診時の費用負担（個人負担）額について集団・個別毎に該当する項目に○をつけて下さい。（複数選

択可）（がん検診推進事業の対象者は除く）  

＜集団検診＞ 

(27) 対象者全員が自己負担なし       

(28) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 29 ）歳以上） 

(30) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(31) 対象者全員が自己負担あり       

＜個別検診＞ 

(32) 対象者全員が自己負担なし       

(33) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 34 ）歳以上） 

(35) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(36) 対象者全員が自己負担あり       

          

問９ 問８で「対象者全員が自己負担なし」以外を選択した場合、該当する個人負担額を選択して下さい。受

診者の年齢や所得・検診項目等によって負担額が異なる場合は、最も受診者数の多い金額を選択下さい。 

＜集団検診＞ 答（ 37 ）   ＜個別検診＞答 （ 38 ）   

ア １～５００円   イ ５０１～１０００円  ウ １００１～１５００円  

エ １５０１～２０００円  オ ２００１～２５００円  カ ２５００円以上 

           

問１０ 乳がん検診と特定検診との同時受診は可能ですか。 

答（ 39 ） 

ア 可能             

イ 一部可能           

ウ 同時受診はできない 

 

問１１ 乳がん検診の周知方法について、実施してはまるものに○をつけて下さい。（複数選択可） 

（40）対象者に個別に郵送で通知        （41）対象者に個別に電話で通知 

（42）世帯主宛に郵送等で通知         （43）自治体の広報誌等で周知  

（44）自治体のホームページで周知        （45）個別訪問により周知（自治体職員による） 

（46）個別訪問により周知（ボランティア等、自治体職員以外の方の協力による）    

（47）何もしていない 
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問１２ 問１１で対象者に対する個別受診勧奨（(40)(41)(45)(46)）のいずれか１つでも○だった場合に 

回答して下さい。個別受診勧奨の対象者について、あてはまるものはどれですか。 

答（ 48 ） 

ア 対象年齢の全員に個別受診勧奨を実施している 

イ 特定の年齢幅の者に個別受診勧奨を実施している （49）歳から（50）歳まで 

ウ ５歳刻み等、節目年齢の者に個別受診勧奨を実施している 

エ 市町村国保の加入者に個別受診勧奨を実施している 

オ その他 

 

問１３ 未受診者に対し個別に再勧奨は実施していますか。 

答（ 51 ） 

ア 受診勧奨をした者のうち、未受診者の全員に実施 

イ 受診勧奨をした者のうち、一定の年齢等の一部の者に対して実施 

ウ 実施していない 

 

問１４ 予約方法についてあてはまるものに○をつけて下さい（複数選択可） 

＜集団検診＞ 

（52）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（53）検診実施機関に予約をする 

（54）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（55）予約は必要ない 

（56）その他 （ 57 ） 

＜個別検診＞ 

（58）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（59）検診実施機関に予約をする 

（60）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（61）予約は必要ない 

（62）その他 （ 63 ） 

 

問１５ がん検診を受診できる会場・検診機関・医療機関の範囲であてはまるものを選んで下さい。 

＜集団検診＞（ 64 ）     ＜個別検診＞（65 ） 

ア 市区町村内の会場・検診機関・医療機関のみ受診可能 

イ 近隣の市区町村の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

ウ 県内の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

エ その他  
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７ 子宮頸がん検診についてお伺いします。        

問１ 子宮頸がん検診実施の有無について該当する項目を選択して下さい。 

 答（ 1  ） 

ア 実施している（年度内実施予定を含む）  イ 実施していない    

            

問 2 問１で「実施している」を選択した場合、実施している検診に○をつけて下さい。（複数選択可） 

（ 2 ）集団検診            （ 3 ）個別検診     

            

問３ 問１で「実施していない」を選択した場合、その理由について、該当する項目を選択して下さい。（複

数選択可）  

（ 4 ）予算を確保できないため           （ 5 ）実施できる施設がないため   

（ 6 ）他に優先すべき事業があるため  （ 7 ）検診の有効性について疑問があるため               

（ 8 ）その他 （ 9  ）          

 

問４ 対象年齢について該当する項目を選択して下さい。 

答（ 10 ）         

ア 指針に基づき設定（２０歳以上・上限制限なし） イ その他：（ 11 ）歳以上（ 12 ）歳以下 

   

問５ 受診間隔について該当する項目を選択して下さい。  

答（  13 ）    

ア 指針に基づき設定（同一人にとって受診機会は毎年あるが、原則２年に１度の受診を勧奨） 

イ 同一人にとって受診機会、受診勧奨とも毎年ある  

ウ 同一人にとって受診機会、受診勧奨ともに隔年 

エ その他 （ 14 ） 

       

問６ 定員について該当する項目を集団・個別毎に選択して下さい。   

＜集団検診＞ 答（ 15 ）        ＜個別検診＞ 答（ 16 ）  

ア 定員は設けていない            イ 定員を設け先着順   

ウ 定員を設け抽選               エ その他     

      

問７ 集団・個別毎に対象者全てに実施している項目に◎、対象者の一部（希望者のみ、年齢層限定など）に

実施している項目に○をつけて下さい。また、ＨＰＶ検査が◎・○となった場合は、平成２３年度の受診者数

も記載して下さい。（不明の場合は「-」として下さい）（複数選択可）     

＜集団検診＞        

(17)問診         

(18 )視診、内診           

(19)細胞診（従来法）                

(20)細胞診（液状検体法）           

(21)ＨＰＶ検査     Ｈ２３受診者数(22)人    
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＜個別検診＞        

(23)問診        

(24 )視診、内診         

(25)細胞診（従来法）                

(26)細胞診（液状検体法）           

(27)ＨＰＶ検査     Ｈ２３受診者数(28)人    

 

問８ 受診時の費用負担（個人負担）額について集団・個別毎に該当する項目に○をつけて下さい。（複数選

択可）（がん検診推進事業の対象者は除く）  

＜集団検診＞ 

(29) 対象者全員が自己負担なし       

(30) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 31 ）歳以上） 

(32) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(33) 対象者全員が自己負担あり       

＜個別検診＞ 

(34) 対象者全員が自己負担なし       

(35) 一部の対象者は自己負担なし（高齢者;（ 36 ）歳以上） 

(37) 一部の対象者は自己負担なし（所得やその他の基準）    

(38) 対象者全員が自己負担あり 

 

問９ 問８で「対象者全員が自己負担なし」以外を選択した場合、該当する個人負担額を選択して下さい。受

診者の年齢や所得・検診項目等によって負担額が異なる場合は、最も受診者数の多い金額を選択下さい。 

＜集団検診＞ 答（ 39 ）   ＜個別検診＞答 （ 40 ）   

ア １～５００円   イ ５０１～１０００円  ウ １００１～１５００円  

エ １５０１～２０００円  オ ２００１～２５００円  カ ２５００円以上 

      

問１０ 子宮頸がん検診と特定検診との同時受診は可能ですか。 

答（ 41 ） 

ア 可能             

イ 一部可能           

ウ 同時受診はできない 

 

問１１ 子宮頸がん検診の周知方法について、実施してはまるものに○をつけて下さい。（複数選択可） 

（42）対象者に個別に郵送で通知        （43）対象者に個別に電話で通知 

（44）世帯主宛に郵送等で通知         （45）自治体の広報誌等で周知  

（46）自治体のホームページで周知        （47）個別訪問により周知（自治体職員による） 

（48）個別訪問により周知（ボランティア等、自治体職員以外の方の協力による）    

（49）何もしていない 
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問１２ 問１１で対象者に対する個別受診勧奨（(42)(43)(47)(48)）のいずれか１つでも○だった場合に 

回答して下さい。個別受診勧奨の対象者について、あてはまるものはどれですか。 

答（ 50 ） 

ア 対象年齢の全員に個別受診勧奨を実施している 

イ 特定の年齢幅の者に個別受診勧奨を実施している （51）歳から（52）歳まで 

ウ ５歳刻み等、節目年齢の者に個別受診勧奨を実施している 

エ 市町村国保の加入者に個別受診勧奨を実施している 

オ その他 

 

問１３ 未受診者に対し個別に再勧奨は実施していますか。 

答（ 53 ） 

ア 受診勧奨をした者のうち、未受診者の全員に実施 

イ 受診勧奨をした者のうち、一部の年齢等の一部の者に対して実施 

ウ 実施していない 

 

問１４ 予約方法についてあてはまるものに○をつけて下さい（複数選択可） 

＜集団検診＞ 

（54）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（55）検診実施機関に予約をする 

（56）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（57）予約は必要ない 

（58）その他 （ 59 ） 

＜個別検診＞ 

（60）市区町村の窓口やコールセンターに予約をする 

（61）検診実施機関に予約をする 

（62）いくつかの市区町村のまとまりや都道府県単位で予約の窓口やコールセンターを設置しており、 

その窓口に予約をする 

（63）予約は必要ない 

（64）その他 （ 65 ） 

 

問１５ がん検診を受診できる会場・検診機関・医療機関の範囲であてはまるものを選んで下さい。 

＜集団検診＞（ 66 ）     ＜個別検診＞（67 ） 

ア 市区町村内の会場・検診機関・医療機関のみ受診可能 

イ 近隣の市区町村の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

ウ 県内の会場・検診機関・医療機関まで含めて受診可能 

エ その他  
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８ その他のがんの検診についてお伺いします。 

問１ 胃がん、肺がん、大腸がん、乳がん、子宮頸がん以外のがん検診を実施していますか 

答（ 1 ） 

ア 実施している 

イ 実施していない 

  

問２ 実施しているがんの検診に○をつけて下さい。  

（2）前立腺がんの検診（ＰＳＡ検査）   

（3）（１）以外の前立腺がんの検診 

 

（4）肝臓がんの検診（エコー）      

（5）（4）以外の肝臓がんの検診  

 

（6）卵巣がんの検診（エコー）      

（7）（6）以外の卵巣がんの検診 

 

（8）甲状腺がんの検診（エコー）     

（9）（8）以外の甲状腺がんの検診 

 

（10）口腔がんの検診           

                 

（11）喉頭がん、咽頭がんの検診 

（12）皮膚がんの検診 

(13）その他のがん種の検診（ 14 ） 

 

 

 

 

 

 

ご協力誠にありがとうございました。 

記載が終了した市区町村回答票は、都道府県のご担当者へ 

メールにて送付して下さい。 


