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令和７年度 刈谷市胃がん検診（内視鏡検診）実施要領 

 

１ 目的 

胃がんの早期発見・早期治療を行うため、胃がん検診（内視鏡検診）（以下「検診」という。）

を実施することにより、市民の健康保持に努めるものとする。 

 

２ 対象者 

当該年度末において５０歳以上の偶数月生まれの刈谷市民で、職域等で胃がん検診を受診す

る機会がなく、当該年度に刈谷市胃がん検診（胃部エックス線検査）を受診していない者とす

る。 

なお、抗血小板薬（アスピリン、チエノピリジン誘導体等）及び抗凝固薬（ワルファリン、

ヘパリン、ダビガトラン等）（以下「抗血栓薬」という。）を服用中の者への検診は慎重を要す

る。検診時に出血があった場合には、適切な止血処置が必要であるため、出血があった場合に

適切な止血処置が実施できない医療機関においては、原則として対象者から除外する。その場

合は、胃がん検診の選択肢として胃部エックス線検査について説明する。 

検査時の出血があった場合に、適切な止血処置が実施できない医療機関においては、抗血栓

薬服薬中の者は対象者から除外するものとする。 

この他、下記に該当する者は検診対象から除外する。 

ア インフォームド・コンセントや同意書（別紙１）の取得ができない者 

イ 妊娠中の者 

ウ 疾患の種類にかかわらず入院中の者 

エ 消化性潰瘍などの胃疾患で治療中または内視鏡による経過観察中の者（※） 

受療中の者（ピロリ菌除菌中の者を含む） 

オ 胃全摘術後の者 

カ 咽頭、鼻腔などに重篤な疾患があり、内視鏡の挿入ができない者 

キ 呼吸不全のある者 

ク 急性心筋梗塞や重篤な不整脈などの心疾患のある者 

ケ 明らかな出血傾向またはその疑いのある者 

コ 収縮期血圧が極めて高い者 

高血圧治療中の場合、検査直前に血圧を測り、受検の可否を判断する。降圧剤処置後に検 

診を行うことは可能だが、急激に血圧を降下させることはリスクを伴う。 

サ 全身状態が悪く、検診に耐えられないと判断される者 

 （※）外科的な胃切除後や内視鏡治療後であっても医療機関での術後経過観察が終了した者、

また、ピロリ除菌後であっても医療機関で経過観察中でない者は、除菌後の年数にか

かわらず検診の対象としてよい。 
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３ 検診の回数 

検診は、同一人について２年度に１回とする。なお、この検診と胃部エックス線検査を毎年

度交互に行うことは可とする。 

 

４ 検診項目 

検診項目は次のとおりとする。 

（１）検診前の説明 

（２）問診 

（３）胃内視鏡検査 

 

５ 実施医療機関 

刈谷医師会が認めた医療機関（以下「委託医」という。）において実施する。委託医では、刈

谷市胃内視鏡検診運営委員会（以下「運営委員会」という。）に胃内視鏡検診実施申請書（別紙

２）を提出し検診医として認定された医師（以下「検査医」という。）が検診を実施すること。 

また、検査医は、対策型検診のための胃内視鏡検診マニュアル２０２４（日本消化器がん検

診学会 対策型検診のための胃内視鏡検診マニュアル改訂版編集委員会 編集）」（以下、「胃内

視鏡検診マニュアル」という。）に基づき、安全かつ適切に検診を実施するものとする。 

なお、検査医は、運営委員会で決定した次に定める条件のいずれかを満たすこととする。 

（１）日本消化器がん検診学会（胃）認定医、日本消化器内視鏡学会専門医、日本消化器病学

会専門医のいずれかの資格を有する医師 

（２）診療、検診にかかわらず概ね年間１００件以上の胃内視鏡検査を実施している医師 

（３）運営委員会が検診を行うに足る技量があると認定した医師 

 

６ 実施期間 

令和７年４月１５日から令和８年２月２８日まで（委託医の休診日を除く。） 

 

７ ダブルチェック（二重読影） 

ダブルチェックを必須とする。（ただし、内視鏡検査及び生検にて明らかな胃がん病変を認め

た場合は、ダブルチェックを省略することができる。） 

ダブルチェックを実施する医師は、次に定める条件のいずれかを満たしていることとする。 

（１）日本消化器がん検診学会（胃）認定医、日本消化器内視鏡学会専門医、日本消化器病

学会専門医のいずれかの資格を有する医師 

（２）診療、検診にかかわらず概ね年間１００件以上の胃内視鏡検査を実施している医師 

（３）運営委員会がダブルチェックを行うに足る技量があると認定した医師 

 

８ 実施方法 

（１）刈谷市は、検診対象者に刈谷市胃がん検診受診票（以下「受診票」という。）を送付する。 

（２）検診希望者は、事前に予約し、受診票を委託医に提出する。 

（３）委託医は、予約受付時にできるだけ、抗血栓薬使用の有無及び第２のアからサについ

て聞き取りをし、検診の対象となるかどうかを把握する。 

（４）検診当日、委託医は、健康保険証等で必ず本人確認を行う。 

（５）委託医は、検診を受けようとする者（以下「受診者」という。）について、第２で定め

た対象者であることを確認するとともに、事前に検査内容及び偶発症について説明を行

い、同意書（別紙１）を受理、保管するものとする。また、受診票に必要事項を記入さ

せ、検診を実施するものとする。 

（６）上部消化管における前処置による死亡例は、鎮痛薬・鎮静薬使用によることが多いため、

検診においては鎮痛薬・鎮静薬を使用しない。 

（７）検査医は、食道、胃、十二指腸を含めて１回あたり４０～５０コマ３０～４０枚の内視

鏡検査画像を撮影するものとする。 

（８）全例の全内視鏡画像について、ダブルチェックを実施する。生検を実施した場合は、生

検結果が出た後に、ダブルチェックを実施する。 
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９ 生検の実施 

同時生検は精密検査に相当し、生検目的や胃部・胃部以外の臓器にかかわらず、同時生検を

実施した者はすべて精密検査受診者として扱う。 

生検の実施については、次のとおりとする。 

（１）生検は医療保険給付の対象（平成１５年７月３０日厚生労働省保険局医療課事務連絡）

となるため、あらかじめ検診の自己負担額の他に、生検実施に対する保険診療の自己負担

額が追加される可能性があることを同意書（別紙１）により受診者に説明し、同意を得る

ものとする。 

（２）対策型内視鏡検診では、「胃がん疑い」のない良性疾患（胃炎含む）に対する同時生検は、

原則として認められない。生検は腫瘍性病変が想定される場合のみ行い、次に定める病変

に対しては原則として生検を行わないものとする。なお、静脈瘤の生検は禁忌とする。 

ア 典型的な胃底線ポリープ 

  イ タコイボびらん 

  ウ 黄色腫 

  エ 血管拡張症（Vascular ectasia） 

  オ ５㎜以下の過形成ポリープ 

  カ 十二指腸潰瘍 

（３）内視鏡を使用した手術は、検診の対象とはならない。 

（４）生検を実施した場合の保険請求については、初診料、胃・十二指腸ファイバースコピー、

薬剤費は検診委託料に含まれるため請求はできない。また、再診料の請求もできない。な

お、保険請求の際には、診療報酬明細書の摘要欄に「刈谷市胃がん検診につき、初診料、

胃・十二指腸ファイバースコピー、薬剤費は検診費用で算定済」と記載するものとする。 

10 機器管理 

委託医は、胃内視鏡検診マニュアルに基づき、安全かつ適切に機器を管理し、検診で使用す

る内視鏡については、適切な用手洗浄の後に、自動洗浄消毒機による再度の洗浄・消毒を行う

ものとする。 

 

11  偶発症への対応 

委託医は、偶発症について次に定める対応を講ずるものとする。 

（１）偶発症対応への準備 
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ア あらかじめ偶発症が起こる可能性があることについて同意書（別紙１）により受診者

へ説明し、同意を得ておく。 

イ 既往歴、検査歴、服用薬（特に抗血栓薬）、アレルギーの有無、歯科治療における麻酔

時の状況など偶発症を意識した問診を行う。 

ウ 使用薬剤はなるべく少ない方が望ましいが、使用する場合には、使用上の注意事項を

熟知し、思わぬ副作用などに備える。 

  エ 鎮痛薬・鎮静薬は使用しない。 

オ 呼吸停止、心停止への備えは常に必要であり、酸素、バックバルブマスク（ＢＶＭ）、 

気管挿管セット、心電図モニター、除細動器（ＡＥＤ）など救命救急設備は備えておく。 

  カ 救急カートを近くに設置し、輸液、強心剤など必要な医薬品を常備する。 

  キ 検査時間に余裕をもたせ、常に準備を怠らない。 

  ク 救急カートを点検し、定期的に緊急対応の訓練を行う。 

（２）偶発症への対応 

  ア 頻度の高い偶発症（鼻出血、生検や粘膜裂創による出血） 

  （ア）各施設が実情に合わせて適切な対応マニュアルを整備する。 

  （イ）検査医は、内視鏡的止血術を習熟し、機材などの準備を整えておく。 

  イ 重症例の偶発症（アナフィラキシーショック、呼吸抑制） 

    「重篤副作用疾患別対応マニュアル アナフィラキシー」（平成２０年３月厚生労働省

編集）により治療する。 

（３）偶発症の報告 

偶発症が発生した場合は胃がん検診（内視鏡検診）偶発症報告書（別紙３）に必要事項を

記入し、すみやかに運営委員会へ提出するものとする。 

（４）偶発症が発生した場合は、運営委員会で対応、予防策等を協議し、委託医へフィードバ

ックする。 

 

12  結果判定区分 

胃内視鏡検診の結果については、次のとおりとする。 

（１）判定基準 

「胃がんなし」「胃がん疑いで要再検査」「胃がんあり」「胃がん以外の悪性病変」の３区分

４段階とする。胃潰瘍など明らかな良性病変は「胃がんなし」、悪性病変であっても胃以外の

部位の場合には「胃がんなし以外の悪性病変」が該当する。 

（２）診断名 

診断名は必要に応じて受診票等へ記入するものとする。「胃がんなし」の場合には、胃十二

指腸潰瘍などの良性病変として治療あるいは経過観察が必要な病変や、「胃がん以外の悪性

病変」としては、食道がん、悪性リンパ腫などが該当する。 

（３）再検査の必要性 

ダブルチェックの際、新たに「胃がん疑い」の病変を認めた場合には「再検査の必要性あ

り」と判断する。 
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13 受診者への結果報告 

結果報告については、次のとおりとする。 

（１）委託医は、原則検診実施後２週間以内に、胃がん検診（内視鏡検診）結果通知書（別紙

４、以下「結果通知書」という。）により受診者へ説明するものとする。困難な場合におい

ても、おおむね１ヶ月以内には確実に説明するものとする。 

（２）検査医は、検査記録を提示しながら対面により結果の説明を行うものとする。対面による

結果説明がどうしても困難な場合には郵送による伝達も可能とするが、「胃がんあり」「胃が

ん疑いで要再検査」や、胃がん以外の胃悪性腫瘍や胃以外の悪性病変などが発見された場合

は「胃がん以外の悪性病変」例については、必ず受診者への個別説明を行うものとする。 

（３）再検査となった者に対しては、受診票（写）、診療依頼書兼再検査結果報告書（別紙５）

及び返信用封筒を受診者に渡し、結果通知書とともに再検査実施医療機関（以下「再検査

医療機関」という。）に持参させるものとする。 

 

14 委託料 

検診業務に係る委託料の額（取引に係る消費税及び地方消費税を含む。）は、次のとおりと

する。 

１人当たり             円 

 なお、問診、前処置まで実施し、中止した場合 

  １人当たり             円 

 第二読影を行った場合 

  １人当たり             円 

 

15 個人負担金の徴収 

個人負担金は、１人当たり２，０００円とし、委託医が徴収する。ただし、胃がん検診無

料券（以下「無料券」という。）持参の受診者からは徴収しないものとする。 

無料券対象者は次に該当する市民であり、検診を希望する場合は、申請により、無料券を

交付する。対象者が受診する時には必ず、交付された無料券を受診票と併せて委託医に提出

するものとする。 

（１）当該年度（４月から６月までの間は前年度）において市町村民税非課税世帯に属する

者 
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（２）生活保護受給世帯及び中国残留邦人等の円滑な帰国の促進並びに永住帰国した中国残

留邦人等及び特定配偶者の自立の支援に関する法律による支援給付を受けている世帯に

属する者 

 

16 委託料の支払い 

（１）委託医は、実績報告書に結果記入済の受診票（原本）、同意書（保健センター用）、結

果通知書（保健センター用）及び、生検を実施した場合は生検結果報告書（別紙６）を

添えて、翌月１０日までに刈谷医師会事務局へ提出する。なお、無料券を持参した場合

は、併せて提出する。 

（２）刈谷医師会は、刈谷市に、実績報告及び委託料の請求をするものとする。 

ただし、請求額は、委託料の額から個人負担金の額を差し引いた額とする。 

（３）刈谷市は、刈谷医師会の請求により刈谷医師会に委託料を支払うものとする。 

（４）刈谷医師会は、前号の委託料から委託事業における１件当たり契約金額の５％を事務

（取次）手数料として控除した額を委託医に支払うものとする。 

 

17 記録の保存 

内視鏡画像、問診記録、同意書（別紙１）、検診結果等は少なくとも５年間は保存する。 

 

18 読影会及び画像評価 

 運営委員会が行う読影会及び画像評価に協力する。 

 

19 再検査結果等の把握について 

（１）刈谷市は、再検査結果等の把握のため、再検査医療機関に対し、必要に応じて結果の

提出を依頼する。 

（２）委託医は、再検査方法及び、再検査（治療）結果※（生検結果、内視鏡的治療または

外科手術所見と病理組織検査結果など）について、刈谷市から求められた項目の積極的

な把握に努める。 

  ※再検査（治療）結果は地域保健・健康増進事業報告に必要な情報を指す。 

 

20 結果の報告 

委託医は、がん検診の結果、及びそれに関わる情報※について、刈谷市から求められた項

目を全て報告する。 

※がん検診の結果及びそれに関わる情報とは、地域保健・健康増進事業報告に必要な情報

を指す。 


