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2014年度版胃がん検診ガイドライン1) で新たに内視
鏡が対策型検診に推奨され全国の自治体で内視鏡検診
が広まりつつあるものの、岐阜県では実施している自
治体は全42市町村中わずか3自治体（2017年3月現
在）にとどまっていた。JA岐阜厚生連は8病院を有す
る県下最大の医療組織であり、今までにも検診事業な
どの予防医学に積極的に取り組んでいるが、その一環
として国内3台目となる経鼻内視鏡を搭載した検診車
を整備した（図1）。一般財団法人日本成人病予防会
が2016年度日本宝くじ協会の助成を受け製作し、岐
北厚生病院が管理運営を委託され、複数の自治体の対
策型胃がん検診で運用している。

【集団胃がん内視鏡検診の実際】

光源装置は富士フイルムメディカル社製Advancia
HDで、23本の細径スコープ（EG-580NW2）を装備
している。医療スタッフは最寄りのJA岐阜厚生連病院
に勤務する日本消化器内視鏡学会専門医および内視鏡
センター看護師を中心に配置（検査は1日20～70件程
度可能であり、遠隔地域に出向く場合には現地に洗浄
室を設け内視鏡医2～4名、看護師4～5名、事務員1名

を配置し、週末3日間
で150～200件程度実
施）している。洗浄室
がない場合にはスコー
プは車内で簡易洗浄し
た後、密閉してスコー
プ棚に収納し帰院後に
高水準洗浄を行ってい
る2)。また偶発症に対
応できるよう救急カー
トや酸素ボンベを検診
車に常備している。

【集団胃がん内視鏡検診の成果】

2017年度から導入した山県市（個別検診と検診車
による集団検診の併用実施）では受診率は5.0％台か
ら11％台へ飛躍的に向上し（図2）、がん発見率や陽
性反応的中度は胃X線よりも胃内視鏡が高く、精度の
高い検診が実践出来ていた（図3）。検診車による集
団胃内視鏡検診を受けた方へのアンケート結果から今
まで未受診者だった人の掘り起こしが出来ており、さ
らに検診車を選んだ理由では、①近くて便利である、
②経鼻であること　③待ち時間がない、ことが挙げら
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A: 内視鏡検診車の外景 C: 前処置室
B: 内部の様子 D: 待合室
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れており受診者は利便性と受容性を重視していたこと
が分かった（図4）。

【考察】

胃内視鏡検査は、目覚ましい技術革新により「精
査」としての立ち位置から「スクリーニング」に用い
る検査として広まっており、今後ますます需要は高ま
ることが予想される。われわれが導入した検診車は、
岐阜県保健医療課が対策型検診への導入を勧奨した効
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果もあって、2017年度から導入依頼が増加し、現在
は県下10自治体で導入されており（2020年12月現
在、図5）、2019年度の出動回数は94回、1699件
（1日平均18.1件）であった。検診車での活動は検査
実施だけでなく、二次読影、画像評価、結果報告郵送
までの一連の業務を一括受託することを基本としてお
り、自治体の検診担当者の負担を大きく減らしている
ことが広く展開されるに至った大きな要因であると考
えられる。

【今後の課題】

まず、受診者の固定化（しっかり受診する人と、そ
うでない人が二極化して
いる）を解消することが
課題であると考える。受
診率を高く維持出来たと
しても、未受診者数を減
少させなければ全体の胃
がん死は減らないはずで
ある。住民すべてが「検
診を受けなければならな
い」と思える仕組み（た
とえばがん検診を受診の
有無により保険料あるい
は医療費に格差をつけ
る、などのメリハリのあ
る政策）が求められる。
次に内視鏡検診に係るス
タッフ不足である。現在
の画一的な対象者設定は
改め、ピロリ菌感染の有
無による胃がんリスク層
別化などによりハイリス
ク対象者を絞り込んで検診
を行うことが重要である（対策型検診としてはいかがな
ものか、という議論はあるが）。最後に、検診体制広域
化（市町村単位でなく都道府県主導の検診体制）による
自治体間格差の是正、医療資源の偏在の是正である。
我々の検診車による巡回胃内視鏡検診は、この点にお
いて非常に有用と考えている。

【結語】

我々の活動は、胃がん内視鏡検診の導入を躊躇する自
治体が抱える問題である「内視鏡医不足」、「読影医不
足」そして「煩雑な検診体制確立」を同時に解決しうる
取り組みである。今後もこのシステムを広く普及させ
ることで医療過疎地区の検診活動の一助となり, 全体
での胃がん死亡率減少に貢献したい。また今後、続々
と全国で胃内視鏡検診車が展開されることを強く期待し
ている。
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本69号は、JA岐阜厚生連岐阜・西濃医療センター岐北厚生病院　足立政治先生によ
る「岐阜県における検診車を用いた集団胃がん内視鏡検診の取り組み」のご寄稿で
す。内視鏡検診車による胃がん検診実施成績の当NPO機関紙GHNへの寄稿の初回
は、GHN第20号（2012年）で、医療法人社団聡誠会池田病院院長　池田　聡先生に
よる「世界初の経鼻内視鏡専用検診車の活動報告～一次検診・出張型人間ドックか
らABC検診の二次検査まで～」であります。今回は、岐阜県厚生連が国内3台目とな

る、富士フイルムメディカル社製経鼻内視鏡（EG-580NW2）23本搭載の検診車を整備し、日本成人
病予防会が日本宝くじ協会の助成を受けて製作し、岐北厚生病院が管理運営を委託され、2020年12
月現在、県下10自治体で導入し、2019年度は1699件（1日平均18.1件）の内視鏡検診を実施し、受診
率5％台から11％台に向上し、胃がん発見率や陽性反応的中度が胃X線より高く、精度の高い検診が
実施できたこと、等の詳細な活動内容報告であります。「今後、続々と全国で胃内視鏡検診車が展開
されること」が強く期待される、大変有意義な先駆的ご報告です。コロナ禍でご多忙の中、玉稿をご
寄稿くださいました足立先生に対し、今後益々の御活躍をご祈念申し上げますとともに、編集部一
同、心より深謝申し上げます。 （M）
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「胃がんリスク層別化検診（ABC 検診）」
～胃がんを予知・予防し、診断・治療するために～ 

「胃がんリスク検診（ABC検診）マニュアル（改訂2版）」
の改訂3版に位置づけられる書籍。
多くの新たな執筆者を迎え、再編成。
AI の検診領域における活用など。グローバル化に対応した
各項目のタイトル、著者、所属名、および要旨の英訳あり。
ラテックスキットは実際に使用可能であり、その有用性を報告。
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