
て
実
施
し
ま
す
。
い
ず
れ
も
朝
夕
の
1
日

2
回
、
７
日
間
継
続
し
て
服
用
し
ま
す
。

現
在
で
は
キ
ッ
ト
化
さ
れ
た
も
の
が
1

次
治
療
、2
次
治
療
と
も
に
存
在
し
ま
す
。

な
お
、
ピ
ロ
リ
菌
の
除
菌
後
に
は
逆
流

性
食
道
炎
の
症
状
が
発
生
し
や
す
い
こ
と

が
報
告
さ
れ
て
い
ま
す
。
除
菌
に
よ
り
胃

酸
の
分
泌
が
正
常
に
戻
っ
た
た
め
、一
時
的

に
起
こ
る
症
状
と
考
え
ら
れ
て
い
ま
す
。

除
菌
治
療
で
ピ
ロ
リ
菌
が
い
な
く
な
っ

た
後
も
、
血
液
中
に
抗
体
は
残
り
続
け
ま

す（
図
２
）。
治
療
後
１
年
未
満
で
は
約
４

割
、
５
年
後
も
16
％
が
陽
性
で
、
ず
っ
と

残
り
続
け
る
人
も
い
ま
す
。
こ
の
た
め
、

除
菌
の
確
認
に
は
抗
体
検
査
法
は
使
え
ま

せ
ん
。
他
の
方
法
で
行
っ
て
く
だ
さ
い
。

ピ
ロ
リ
菌
を
除
菌
す
れ
ば
、
胃
が
ん
の

発
生
リ
ス
ク
を
減
ら
せ
る
と
考
え
ら
れ
て

い
ま
す
。
例
え
ば
、
早
期
胃
が
ん
の
内
視

鏡
切
除
後
に
ピ
ロ
リ
菌
を
除
菌
し
た
人
は
、

ピ
ロ
リ
菌
の
感
染
経
路
は
、
は
っ
き
り

と
わ
か
っ
て
は
い
ま
せ
ん
。
た
だ
、
上
下

水
道
が
完
備
し
生
活
環
境
が
整
っ
た
現
在

の
日
本
で
は
、
大
人
に
な
っ
て
か
ら
の
日

常
生
活
や
食
生
活
で
ピ
ロ
リ
菌
の
感
染
は

起
こ
ら
な
い
と
考
え
ら
れ
、
幼
児
期
に
母

親
か
ら
子
ど
も
へ
な
ど
家
庭
内
で
の
感
染

が
疑
わ
れ
ま
す
。
免
疫
機
構
が
完
全
で
は

な
い
幼
児
期
の
胃
の
中
は
ピ
ロ
リ
菌
が
生

き
延
び
や
す
い
環
境
で
す
。
そ
の
た
め
、

大
人
か
ら
子
ど
も
へ
の
食
べ
物
の
口
移
し

な
ど
に
は
注
意
が
必
要
で
す
。

ピ
ロ
リ
菌
感
染
の
有
無
を
調
べ
る
に
は
、

内
視
鏡
で
胃
の
組
織
を
採
る
方
法
と
、
そ

れ
以
外
の
方
法
が
あ
り
ま
す（
表
３
）。
内

４
年
に
ピ
ロ
リ
菌
を「
確
実
な
発
が
ん
因

子
」
と
認
定
し
ま
し
た
。

胃
潰
瘍
、
十
二
指
腸
潰
瘍
や
胃
炎
な
ど

の
患
者
を
対
象
と
し
た
わ
が
国
の
調
査
で

は
、
10
年
の
間
に
胃
が
ん
に
な
っ
た
人
の

う
ち
、
ピ
ロ
リ
菌
に
感
染
し
て
い
な
い
人

で
は
０
％
（
２
８
０
人
中
０
人
）、
ピ
ロ

リ
菌
に
感
染
し
て
い
る
人
で
は
２
・
９
％

（
１
２
４
６
人
中
３
６
人
）
で
あ
っ
た
と

報
告
さ
れ
て
い
ま
す
※
２
。

※2：Uemura N, et al. N Engl J Med 345:784-789,2001 ※1：分化型胃がん：胃がんは大きく分化型と未分化型に分けられる。一般に分化型はがん細胞がまとまりを作りやすく、比較的緩やかに進行する。

胃がんで亡くなる人を減らすには、
まず胃がんにならないよう予防すること。
次に早期発見・早期治療のための定期的な検診受診が重要です。
今回は、胃がんの発生に深い関わりを持つ
ヘリコバクター・ピロリ（ピロリ菌）感染の診断と治療、
さらに近年対策型検診として取り入れられた
胃内視鏡検査について解説します。
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ピロリ菌と胃 内 視 鏡 検 査

胃がん予防の
最新事情

ピ
ロ
リ
菌
除
菌
で
胃
が
ん
リ
ス
ク
を
減
ら
す

胃
が
ん
は
、
日
本
人
に
と
て
も
多
い
が

ん
で
す
。
１
９
６
０
年
代
か
ら
胃
Ｘ
線
検

査
に
よ
る
検
診
を
実
施
す
る
な
ど
長
年
の

努
力
に
よ
っ
て
減
り
つ
つ
あ
り
ま
す
が
、

罹
患
数
・
死
亡
数
と
も
に
ま
だ
ま
だ
多
く

（
表
１
、
２
）、
決
し
て
侮
れ
ま
せ
ん
。

ピ
ロ
リ
菌
が

胃
が
ん
の
発
生
に
関
与

ピ
ロ
リ
菌
感
染
の

診
断
と
除
菌
方
法

胃
が
ん
の
発
生
に
は
、
ピ
ロ
リ
菌
の
感

染
が
最
も
大
き
く
関
与
す
る
と
考
え
ら
れ

て
い
ま
す
。
ま
た
、
食
塩
や
高
塩
分
食
品

の
摂
取
が
リ
ス
ク
を
上
げ
る
こ
と
な
ど
も

わ
か
っ
て
い
ま
す
。

ピ
ロ
リ
菌
は
胃
の
中
で
持
続
的
に
感
染

し
続
け
る
細
菌
で
、
１
９
８
３
年
に
発
見

さ
れ
ま
し
た
。
胃
酸
は
強
い
酸
性
を
示
す

た
め
、
そ
れ
以
前
は
胃
の
内
部
に
細
菌
は

生
息
で
き
な
い
と
考
え
ら
れ
て
い
ま
し
た
。

ピ
ロ
リ
菌
は
、
ウ
レ
ア
ー
ゼ
と
い
う
酵
素

で
胃
粘
液
中
の
尿
素
を
ア
ン
モ
ニ
ア
と
二

酸
化
炭
素
に
分
解
し
ま
す
。
こ
の
ア
ン
モ

ニ
ア
が
水
に
溶
け
る
と
ア
ル
カ
リ
性
を
示

し
て
局
所
的
に
胃
酸
が
中
和
さ
れ
る
た
め
、

ピ
ロ
リ
菌
は
胃
の
中
で
生
存
し
続
け
ら
れ

ま
す
。

ピ
ロ
リ
菌
の
感
染
が
長
期
に
わ
た
る
と

慢
性
胃
炎
を
引
き
起
こ
し
、
そ
れ
が
萎
縮

性
胃
炎
へ
と
進
行
し
、
や
が
て
分
化
型
胃

が
ん
※
１
が
発
生
し
や
す
い
状
態
を
つ
く

り
出
し
ま
す
。
ま
た
、
ピ
ロ
リ
菌
感
染
に

よ
る
慢
性
胃
炎
は
、
胃
潰
瘍
や
他
の
胃
の

悪
性
腫
瘍
、
血
液
の
病
気
な
ど
に
も
関
連

し
て
い
ま
す（
図
１
）。

Ｗ
Ｈ
Ｏ（
世
界
保
健
機
関
）
は
１
９
９

ピ
ロ
リ
菌
と
は

ピ
ロ
リ
菌
の
感
染
経
路

視
鏡
を
使
わ
な
い
場
合
は
、

血
液
ま
た
は
尿
中
の
抗
体
価

を
調
べ
る
方
法
と
、
呼
気
や

便
か
ら
ピ
ロ
リ
菌
が
い
な
い

か
直
接
調
べ
る
方
法
が
あ
り

ま
す
。
人
間
ド
ッ
ク
な
ど
で

は
、
血
液
中
抗
体
検
査
法
が

よ
く
使
わ
れ
ま
す
。

ピ
ロ
リ
菌
感
染
が
確
認
さ

れ
た
場
合
は
、
抗
生
剤
に
よ

る
除
菌
治
療
を
行
い
ま
す
。

ま
ず
1
次
除
菌
治
療
と
し

て
、
胃
酸
分
泌
抑
制
薬
で
ピ

ロ
リ
菌
の
活
動
を
弱
め
る
と

同
時
に
抗
生
物
質
の
ア
モ
キ

シ
シ
リ
ン
と
ク
ラ
リ
ス
ロ
マ

イ
シ
ン
を
投
与
し
ま
す
。
1

次
治
療
で
効
果
が
な
い
場
合

は
、2
次
除
菌
治
療
と
し
て
、

抗
生
物
質
の
ク
ラ
リ
ス
ロ
マ

イ
シ
ン
を
原
虫
治
療
薬
の
メ

ト
ロ
ニ
ダ
ゾ
ー
ル
に
変
更
し

1位 2位 3位 4位 5位

総数 大腸 肺 胃 乳房 前立腺

男性 前立腺 大腸 胃 肺 肝臓

女性 乳房 大腸 肺 胃 子宮

がん罹患数の順位（2019年）表1 

内視鏡を
使う方法

迅速ウレアーゼ試験 ピロリ菌のもつ酵素がつくり出す
アンモニアの量を測定

鏡検法 採取した組織を染色して、顕微鏡で観察

培養法 採取した組織を培養し、ピロリ菌の増殖を観察

内視鏡を
使わない方法

抗体検査法 血液中または尿中の抗体の有無を調べる

尿素呼気試験 検査用の薬を飲んで一定時間経過後に、
呼気を調べて感染の有無を確認

便中抗原測定 便を採取してピロリ菌抗原の有無を確認

ピロリ菌感染の診断法表3 

国立がん研究センター「がん情報サービス 最新がん統計」より
https://ganjoho.jp/reg_stat/statistics/stat/summary.html

1位 2位 3位 4位 5位

男女計 肺 大腸 胃 膵臓 肝臓

男性 肺 大腸 胃 膵臓 肝臓

女性 大腸 肺 膵臓 乳房 胃

がん死亡数の順位（2021年）表2 

分化型胃がん

胃潰瘍・十二指腸潰瘍

胃ポリープ

胃MALTリンパ腫

特発性血小板減少性紫斑病

機能性胃腸症(FD)

未分化型胃がん

ピロリ菌感染

萎縮性胃炎

慢性胃炎
（ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎）

図１ ピロリ菌感染の胃への影響

Asaka M:Int J Cancer. 2013;132(6):1272-6より改変

（ピロリ菌感染者全員が、必ずしも上記の疾患になるわけではありません）

図2 ピロリ菌除菌治療後の
抗体陽性率
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ピロリ菌抗体陽性者の割合は、

●1年未満で41.0％
●1 ～ 5年以内で16.0％
●6年以上では11.0％

国立がん研究センター 予防研究グループ
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ね
に
よ
り
死
亡
率
を
減
ら
す
対
策
型
検
診

と
し
て
確
立
さ
れ
た
検
査
で
す
。

胃
内
視
鏡
検
査
は
、
一
般
的
に「
胃
カ

メ
ラ
」
と
呼
ば
れ
る
も
の
で
す
。
現
在
で

は「
電
子
内
視
鏡
」
と
呼
ば
れ
る
先
端
に

小
さ
な
カ
メ
ラ
が
つ
い
た
内
視
鏡
を
胃
の

中
に
入
れ
、
胃
の
中
を
リ
ア
ル
タ
イ
ム
で

モ
ニ
タ
ー
に
映
し
な
が
ら
観
察
し
、
写
真

撮
影
を
行
い
ま
す
。
口
か
ら
カ
メ
ラ
を
入

れ
る
経
口
内
視
鏡
検
査
と
鼻
か
ら
入
れ
る

経
鼻
内
視
鏡
検
査
が
あ
り
ま
す
が
、
対
応

除
菌
し
な
か
っ
た
人
に
比
べ
て
３
年
以
内

の
新
し
い
胃
が
ん
の
発
生
割
合
が
約
３
分

の
１
に
低
下
し
た
と
い
う
報
告
が
あ
り
ま

す
。た

だ
し
、
ピ
ロ
リ
菌
を
除
菌
し
て
も
、

胃
が
ん
の
発
生
が
ゼ
ロ
に
な
る
わ
け
で
は

あ
り
ま
せ
ん
。
胃
が
ん
に
よ
る
死
亡
を
減

ら
す
に
は
、
除
菌
後
も
定
期
的
に
胃
が
ん

検
診
を
受
け
る
こ
と
が
望
ま
し
い
で
し
ょ

う
。

の
有
無
は
、
実
施
施
設
に
よ
り
異
な
り
ま

す
。主

に
検
査
技
師
が
集
団
検
診
と
し
て
検

診
機
関
で
実
施
す
る
胃
Ｘ
線
検
査
と
異
な

り
、
胃
内
視
鏡
検
査
は
、
医
師
が
病
院
や

診
療
所
な
ど
の
医
療
機
関
で
個
別
検
診
の

形
態
で
実
施
し
ま
す
。
症
状
の
あ
る
患
者

さ
ん
と
同
じ
場
で
行
う
場
合
で
も
、
無
症

状
者
を
対
象
と
す
る
検
診
は
、
診
療
と
比

べ
て
よ
り
一
層
の
安
全
管
理
が
求
め
ら
れ

ま
す
。

対
策
型
検
診
と
し
て
の
胃
内
視
鏡
検
査

は
、
厚
生
労
働
省
の
指
針
に
基
づ
き
、
日

本
消
化
器
が
ん
検
診
学
会
に
よ
る「
対
策

型
検
診
の
た
め
の
胃
内
視
鏡
検
診
マ
ニ
ュ

ア
ル 

２
０
１
５
年
度
版
」
を
参
考
に
実

施
す
る
よ
う
求
め
ら
れ
て
い
ま
す
。
マ
ニ

ュ
ア
ル
で
は
、
区
市
町
村
ご
と
に「
胃
内

視
鏡
検
診
運
営
委
員
会（
仮
称
）」（
図
４
）

を
置
い
て
地
域
に
お
け
る
精
度
管
理
体
制

を
構
築
す
る
中
心
的
役
割
を
果
た
す
よ
う

に
す
る
こ
と
、検
査
医
に
は
一
定
の
技
量
、

経
験
、
資
格
を
有
す
る
医
師
を
委
員
会
が

認
定
す
る
こ
と
、
診
断
に
お
い
て
は
読
影

委
員
会
を
置
き
、
全
例
を
ダ
ブ
ル
チ
ェ
ッ

ク
す
る
こ
と
な
ど
が
求
め
ら
れ
て
い
ま

す
。胃

内
視
鏡
検
査
の
流
れ
は
、
問
診
、
前

処
置
、
内
視
鏡
挿
入
＋
写
真
撮
影
、
読
影

の
順
に
進
み
ま
す
。

問
診
は
、
ア
レ
ル
ギ
ー
の
有
無
、
既
往

歴
、
ピ
ロ
リ
菌
検
査
の
実
施
の
有
無
、
家

族
歴
、
過
去
の
検
診
の
受
診
状
況
な
ど
を

確
認
し
ま
す（
図
５
）。
受
診
者
に
不
利
益

が
な
い
よ
う
に
検
査
を
行
う
に
は
、
問
診

は
と
て
も
重
要
な
た
め
、
丁
寧
に
行
う
必

要
が
あ
り
ま
す
。

問
診
後
、
前
処
置
と
し
て
、
消
泡
薬
な

ら
び
に
粘
液
除
去
薬
、
鎮
痙
薬
、
麻
酔
薬

を
投
与
し
ま
す
。
保
険
診
療
で
は
検
査
に

強
い
苦
痛
や
不
安
を
感
じ
る
人
に
は
鎮
痛

薬
・
鎮
静
薬
を
使
用
す
る
こ
と
が
あ
り
ま

す
が
、
検
診
で
は
保
険
診
療
以
上
に
安
全

に
行
う
た
め
に
、
原
則
と
し
て
使
用
し
ま

せ
ん
。

前
処
置
の
後
、
内
視
鏡
を
入
れ
て
、
食

道
、
胃
、
十
二
指
腸
を
観
察
し
な
が
ら
写

真
を
撮
影
し
ま
す
。
病
変
が
存
在
し
な
い

こ
と
を
客
観
的
に
判
定
で
き
る
よ
う
な
画

像
を
撮
影
す
る
こ
と
が
求
め
ら
れ
ま
す
。

ま
た
、
ポ
リ
ー
プ
、
腫
瘍
、
潰
瘍
、
炎
症

な
ど
の
異
常
が
見
つ
か
っ
た
場
合
に
は
、

そ
の
場
で
病
変
の
一
部
を
採
取
し
、
病
理

検
査
を
行
う
こ
と
が
あ
り
ま
す
。

撮
影
し
た
画
像
は
、
読
影
委
員
会
で
一

定
の
資
格
の
あ
る
医
師
が
ダ
ブ
ル
チ
ェ
ッ

ク
で
読
影
を
行
い
ま
す
。

検
診
で
異
常
が
あ
っ
た
場
合
に
は
、
治

療
の
経
過
観
察
と
し
て
医
療
保
険
に
よ
る

検
査
に
切
り
替
わ
る
こ
と
が
あ
り
ま
す
。

　
　
　

◇　
　

◇　
　

◇

ピ
ロ
リ
菌
が
胃
が
ん
の
原
因
で
あ
る
こ

と
は
明
ら
か
に
な
っ
て
き
ま
し
た
。
ピ
ロ

リ
菌
が
発
見
さ
れ
て
か
ら
40
年
ほ
ど
経
過

し
ま
し
た
が
、
ま
だ
ま
だ
不
明
な
点
は
多

い
の
が
現
状
で
す
。
胃
が
ん
を
完
全
に
予

防
す
る
こ
と
は
困
難
で
す
が
、
定
期
的
な

胃
が
ん
検
診
を
継
続
す
る
こ
と
で
早
期
の

対
応
・
治
療
が
可
能
に
な
る
と
考
え
ら
れ

ま
す
。

も
し
胃
が
ん
に
罹
っ
て
し
ま
っ
て
も
、

早
期
発
見
す
れ
ば
早
期
治
療
で
健
康
を
取

り
戻
せ
ま
す
。
胃
が
ん
の
早
期
発
見
で
の

５
年
相
対
生
存
率
※
３
は
96
・
7
％
（
図
３
）

で
、
定
期
的
に
検
診
を
受
け
る
メ
リ
ッ
ト

が
大
き
い
が
ん
と
言
え
る
で
し
ょ
う
。

が
ん
検
診
に
は
、
対
象
集
団
全
体
の
死

亡
率
を
下
げ
る
こ
と
を
目
的
と
し
た
対
策

型
検
診
と
、
そ
れ
以
外
の
任
意
型
検
診
が

あ
り
ま
す（
表
４
）。
対
策
型
は
住
民
検
診

型
と
も
い
わ
れ
、
死
亡
率
減
少
効
果
が
証

明
さ
れ
て
い
る
方
法
で
行
わ
れ
る
も
の
で

す
。
日
本
で
は
現
在
、
対
策
型
と
し
て
、

胃
が
ん
、
子
宮
頸
が
ん
、
肺
が
ん
、
乳
が

ん
、
大
腸
が
ん
の
５
種
類
の
が
ん
に
対
す

る
検
診
が
区
市
町
村
で
行
わ
れ
て
い
ま
す

（
表
５
）。

対
策
型
の
胃
が
ん
検
診
は
、
１
９
６
０

年
代
か
ら
胃
Ｘ
線
検
査
が
行
わ
れ
て
き
ま

し
た
が
、
２
０
１
４
年
に
国
立
が
ん
研
究

セ
ン
タ
ー
の
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
で「
胃
内
視

鏡
検
査
は
、
胃
が
ん
死
亡
率
減
少
効
果
を

示
す
相
応
の
証
拠
が
あ
り
、
対
策
型
検
診

及
び
任
意
型
検
診
に
推
奨
す
る
」
と
の
判

断
が
示
さ
れ
た
こ
と
な
ど
か
ら
、
２
０
１

６
年
４
月
以
降
は
胃
内
視
鏡
検
査
が
追
加

さ
れ
、
現
在
は
自
治
体
の
が
ん
検
診
で
、

ど
ち
ら
か
を
受
診
で
き
る
こ
と
に
な
っ
て

い
ま
す
。

対
策
型
検
診
と
任
意
型
検
診

胃
Ｘ
線
検
査
は
、
Ｘ
線
撮
影
に
よ
り
胃

や
十
二
指
腸
の
異
常
の
有
無
を
観
察
す
る

検
査
で
す
。
バ
リ
ウ
ム
と
発
泡
剤（
空
気

で
胃
を
膨
ら
ま
せ
る
薬
）
を
飲
ん
だ
後
、

か
ら
だ
を
動
か
し
て
胃
壁
の
表
面
に
バ
リ

ウ
ム
を
付
着
さ
せ
、
い
ろ
い
ろ
な
方
向
か

ら
Ｘ
線
を
撮
影
し
て
、
胃
の
形
や
胃
壁
の

表
面
の
模
様（
凸
凹
）
を
写
し
出
し
ま
す
。

胃
Ｘ
線
検
査
で
異
常
が
見
つ
か
れ
ば
、
胃

内
視
鏡
検
査
で
精
密
検
査
を
行
い
ま
す
。

胃
Ｘ
線
検
査
は
、
こ
れ
ま
で
の
積
み
重

胃
Ｘ
線
検
査
と
は

胃
内
視
鏡
検
査
と
は

胃
内
視
鏡
検
査
の
実
施
体
制

胃
内
視
鏡
検
査
の
流
れ

※3：５年相対生存率：あるがんと診断された人のうち５年後に生存している人の割合が、性別、年齢等の構成が同じ日本人で5年後に生存している人の割合に比べてどのくらい低いかを表したもの。

種類 検査項目 対象者 受診間隔

胃がん
検診

問診に加え、
胃部X線検査または
胃内視鏡検査のいずれか

50歳以上 
※当分の間、

胃部X線検査については
40歳以上に対し実施可

2年に1回 
※当分の間、

胃部X線検査に
ついては年1回実施可

子宮頸がん
検診

問診、視診、子宮頸部の
細胞診及び内診 20歳以上 2年に1回

肺がん
検診

質問（問診）、胸部X線検査
及び喀痰細胞診 40歳以上 年1回

乳がん
検診

問診及び乳房X線検査
（マンモグラフィ） 
※視診、触診は推奨しない

40歳以上 2年に1回

大腸がん検診 問診及び便潜血検査 40歳以上 年1回

対策型がん検診表5 

検診方法 対策型検診（住民検診型） 任意型検診（人間ドック型）

目的 対象集団全体の死亡率を下げる
ことを目的とした公共政策 対策型検診以外のもの

概要 予防対策として行われる
公共的な医療サービス

医療機関・検診機関等が任意に
提供する医療サービス

検診方法 死亡率減少効果が証明されて
いる方法が選択される

死亡率減少効果が証明されている
方法が選択されることが望ましい

利益と
不利益

限られた資源の中で、
利益と不利益のバランスを考慮し、
集団にとっての利益を最大化する

個人のレベルで判断する

具体例
健康増進事業による
区市町村の住民検診

（集団方式と、個別方式）

検診機関や医療機関で行う人間ドック
や総合健診、保険者が福利厚生を目的と
して提供する人間ドック

対策型検診と任意型検診表4 

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2015年度版」より

厚生労働省ホームページ「がん検診」より　（https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000059490.html）

［特集］胃がん予防の最新事情 ピロリ菌と胃内視鏡検査

早
期
発
見
に
は
胃
が
ん
検
診

図３ 胃がんの臨床進行度別
５年相対生存率
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国立がん研究センター「がん情報サービス がん種類別統計情報」より
（https://ganjoho.jp/reg_stat/statistics/stat/cancer/5_stomach.html）
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図４ 胃内視鏡検診運営委員会（仮称）の役割

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2015年度版」より
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図５ 胃内視鏡検査の問診票例
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