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女性のがん死亡第5位

最新データ
乳がん罹患数 94848
（2016年速報値）
乳癌死亡数 14800
（2017年 実測値）

罹患数

死亡数

女性のがん罹患第１位



乳癌死亡率・罹患率年次推移の日米比較
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公益財団法人 がん研究財団法人 がんの統計’17(2018.3) より





乳がんによる死亡率減少を
実現するために

•早期に発見する
•精度の高い検診
•精度の高い二次検診（精査）

•乳がん治療の確立
•標準的治療法
•治療の個別化



2004年進行度内訳

stage 0 Ⅰ Ⅱa

Ⅱb Ⅲa Ⅲb

Ⅲc Ⅳ 不明

2015年 進行度内訳

stage 0 Ⅰ Ⅱa

Ⅱb Ⅲa Ⅲb

Ⅲc Ⅳ 不明

進行度の変化（日本乳癌学会）

日本乳癌学会 年次乳癌登録集計 2015



2004年 腫瘤径

0 〜0.5 0.6〜1.0 1.1〜2.0

2.1〜5.0 5.1〜10.0 10．1〜 不明

2015年 腫瘤径

0 〜0.5 0.6〜1.0 1.1〜2.0

2.1〜5.0 5.1〜10.0 10．1〜 不明

腫瘤径の変化（日本乳癌学会）

日本乳癌学会 年次乳癌登録集計



発見状況の変化（日本乳癌学会）

自己発見 検診（自覚症状あり）

検診（自覚症状なし） その他

不明

自己発見 検診（自覚症状あり）

検診（自覚症状なし） その他

不明

2004年 2015年

日本乳癌学会 年次乳癌登録集計



乳がん検診受診率の国際比較
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50-69歳 マンモグラフィ検診受診割合（2013年）



マンモグラフィ検診
プロセス指標における成績

（2016年度）

要精査率 7．6 ％
がん発見率 0．33％
陽性反応適中度 4．3 ％

公益財団法人 がん研究財団法人 がんの統計’17(2018.3) より

日本の乳がん検診の現状



↓

検診で発見すること
が可能

乳癌の成長

100日 200日 300日 ８年 ９年 １０年 １１年

3mm 6mm 12mm 24mm

非触知の時期 触診発見可



普段から体を洗うときはスポンジを使うので、
乳房にしこりがあるとは気づかなかった

浴室・脱衣所は暗いので乳房をあまり見ることがない

かゆいところをかいていたら硬いところがあった

エステで胸元のマッサージを受けたとき、しこりを指摘された

しこりがあると思ったが、乳がんモデルでさわったしこりと
感じが違うので、乳がんではないと思った

しこりがあると思ったが痛くないし痩せてもこないのでがんでは
ないと思った

高齢になったら乳がんにならないと思っていた

自己検診をするように言われたが、なにかあったらいやなので
する気にならない

検診で大丈夫と言われたのになぜ自己検診が必要か







ブレストアウェアネス

自身の乳房の状態に関心をもつ生活習慣；NCCNでも推奨

１．日頃から自身の乳房を 見て 触って 感じる
乳房の健康チェック

２．注意すべき変化を知っておく
（痛くない）しこり 血性分泌等

３．乳房の変化を自覚したら医療機関へ

４．４０才からは乳がん検診を受ける

「自己触診」とは異なる考え方
乳房の健康教育と啓発





Breast digital Atlas  Breast self-Examination(BSE) より
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Breast digital Atlas  Breast self-Examination(BSE) より



乳房自己チェックのポイント

自分の乳房の普段の状態がわかっている

１．いつもとちがったところはないか？
硬い へこんでいる 皮膚の色がちがう

２．周囲と違ったところはないか？

３．反対側と違ったところはないか？

入浴時 乳房は素手で洗いましょう



乳がん検診の受け方

効果が証明されている検診を受ける
マンモグラフィ検診は死亡率減少効果が証明されている
超音波検診は集団としての死亡率減少効果はまだ証明され
ていないが、がん発見率が高いことがわかっている

検診の利益と不利益を理解する
なんでもわかる検診はない
がんではないものも要精査となりうる

検診で要精査となったら必ず精密検査を受ける



乳癌検診の利益と不利益

• 利益 Benefit
• 死亡率減少

• （安心の保証、QOL向上：乳房温存、SLNB, ）

• 不利益 Harm

• 放射線被曝

• 疼痛

• 精神的影響、不安

• 偽陽性 (false positive MMG)

精査

追加画像診断

生検 (biopsy)

• 偽陰性（false negative MMG)

• 過剰診断 (overdiagnosis)





行動経済学的アプローチによる受診勧奨
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ご清聴ありがとうございました


