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この補助スライドは、令和6-7年度 厚生労働科学研究費 厚生労働行政推進調査事業費補助金

（がん対策推進総合研究事業）により、HPV検査単独法による子宮頸がん検診に関する普及啓

発 に係る医療機関向けツールの開発のための研究班（研究代表者 横浜市立大学産婦人科

宮城悦子）が作成したものです。自施設におけるHPV検査単独法による子宮頸がん検診の理解

と普及・啓発以外の目的で使用される場合は、必ず出典を明記して下さい。リーフレット原本

は、下記の国立がん研究センターのウェッブサイトよりダウンロードできます。

HPV検査単独法による子宮頸がん検診資材を用いた

検診実施施設説明用 補助スライド

はじめに

リーフレットのデータダウンロードはこちら



Part 1

受付から事前説明



リーフレット全体図



問診と確認

↓リーフレット参照



HPV単独検診には 良いこと（利益）があります。

子宮頸がんになる方は

30～50歳代が多い

03HPV単独検診法は

「子宮頸がんになる人を減らせる」

ことが科学的に証明済み。

国も検診を推奨している。

基礎情報の共有

03
30～60歳まで

5年に1回繰り返し受ける



（補足資料）子宮頸がんの発生機序

正常組織

CIN3→

浸潤がん

HPV感染 11%進行 22%進行 >12%進行

自然消滅57% 自然消滅43% 自然消滅32%

がんになる前の状態

HPVの一過性感染 HPVの持続感染

CIN1 CIN2 CIN3



HPV検査（ハイリスクHPV検査）は、感度の高さから検診に導入を検討している
検診手法であるが、利益と不利益を考える必要がある。

基礎情報の共有

※日本産科婦人科学会HPより改変引用
https://www.jsog.or.jp/wp-content/uploads/files/jsogpolicy/HPV_Part1_4.pdf

HPV検査による利益と不利益のバランス
HPV検査単独による子宮頸がん検診には、利益（子宮頸がんにかかる

ことを防ぐことができます）と不利益（偽陰性、偽陽性など）がありま

す。偽陰性とは、がんや何段階かある前がん病変のうち、がんに近い段

階の病変があるのに見つけられないこと。偽陽性とは、これらの病変が

ない、またはこれらの病変が発生しないのに「要追跡精検（検査）」や

「要確定精検」と判定されることです。

HPV検査単独法による子宮頸がん検診には、

利益（子宮頸がんにかかることを防ぐ）と

不利益（偽陰性、偽陽性など）があります。

・偽陰性：がんや同段階がある前がん病変のうち、
がんに近い段階の病変があるのに見つけられないこと。

・偽陽性：これらの病気がない、またはこれらの病変が
発生しないのに「要追跡検（検査）」や「要確定精検」と
判定されること。

さらに検査によって出血などのトラブルが

起こる可能性がある事にも注意が必要です。

H P V検査の実施
に伴う利益

H P V検査の実施
に伴う不利益

検診間隔の延長

治療の必要がない

前がん病変を検出

してしまうこと

将来子宮頸がんに

なる人を減らせる

偽陽性の増加をき

たすこと



HPV（子宮頸がんを引き起こすウイルス）が陽性であって も自然に消失することもあ

りますし、前がん病変の中 には放置しても治癒してしまうものも多いため、 結果的に

不必要な検査や治療を受けなければならない場合もあります。

基礎情報の共有（まとめ）

・検診を受けたせいで、不必要な検査や

治療を受けなければならない

・前がん状態が見つかっても、中には放置
しても治ってしまうものもある。

・がんの原因のHPVウイルスが陽性になっても
自然に消えることがある。

30～60歳まで5年に1回繰り返し受ける

利益と不利益のバランスで



Part2
問診のポイント 共有しておく情報



問診

月経以外に出血

していないか？

子宮頸部の病気の治療中？

年1回以上病院で検査？

生まれてから1回も

性交経験がない？

↓リーフレット参照



HPV検査

↓リーフレット参照



トリアージ精検
（HPV陽性の場合）要精検

↓リーフレット参照



確定精検 追跡精検

↓リーフレット参照



2

個人情報保護法は適応されません。

がん検診の精度管理のため、検診結果、及び精密検査の結果は市区町村へ報告されます。
また最初に受診した医療機関と異なる医療機関で精密検査を受けた場合は、最初に受診した医療
機関にも後日精密検査結果が共有されます。

市区町村の住民検診を受けられた方へ1

何か症状がある方、心配なことがある方は婦人科を受診して別の検査を受けてください。

子宮頸がん検診は、子宮頸部の前がん病変と子宮頸がんの発見を目的としています。
その他の疾患の発見は目的としていません。

子宮頸がん検診の目的

その他 共有しておく情報



リーフレットのお渡し



Part3
細胞診陽性時の精密検査に関して



確定精検

↓リーフレット参照



正常組織

CIN3→

浸潤がん

HPV感染 11%進行 22%進行 >12%進行

自然消滅57% 自然消滅43% 自然消滅32%

がんになる前の状態

HPVの一過性感染 HPVの持続感染

（補足資料）子宮頸がんの発生機序

CIN1 CIN2 CIN3



確定精検
コルポスコープ下の組織診

コルポスコープ

↓リーフレット参照



子宮体がんと子宮頸がん

日本産科婦人科学会HPより改変
https://www.jsog.or.jp/wp-content/uploads/files/jsogpolicy/HPV_Part1_4.pdf
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