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研究要旨

 本研究では、ヘルスコミュニケーションを専門とする研究者や産婦人科の専門医が中心

となって「子宮頸がん わかりやすい版」を作成した。これまでの研究事業でのわかりやす

い版作成の手順やノウハウをもとにしつつ、A4判・全16ページの冊子となった。「子宮頸が

ん わかりやすい版」の作成においては、性生活や妊孕性の影響をどこまで仔細に書くかと

いうことが議論になった。これについては、治療による影響と治療の重要性の両面をバラン

スよく記しつつ、患者の意思決定を尊重することの大切さが確認された。その他、これまで

と同様に、医学的な正確さおよび情報量の調整に工夫と労力を要した。医学的な正確さにつ

いては、医療者が作成に携わることで保証される一方、情報量の調整はわかりやすい版の作

成に慣れていないと難しいことがうかがわれた。これについては今後さらに検討を進めつ

つ、医療者等の障害理解がさらに広まった上で、より幅広く医療機関等によってわかりやす

い版が作成・普及されていくことが求められる。

A．研究目的 

令和5年3月に閣議決定された「第4期がん対策推

進基本計画」において、「障害等により情報取得や

意思疎通に配慮が必要な人や、日本語を母国語とし

ていない人への情報提供を適切に行うことで医療

へのアクセスを確保するために、現状及び課題等を

把握し、情報提供体制の在り方について検討する」

ことが取り組むべき施策として明記されている。ま

た、令和6年4月に施行された障害者差別解消法改正

法では、これまで事業所に対しては努力義務とされ

ていた合理的配慮が義務化され、医療機関において

も障害者の求めに応じて社会的障壁を除去するこ

とに努めるとともに、そのための環境を整備するこ

とが求められるようになった。 

知的障害者の場合、疾患や検査・治療などに関し

てわかりやすい説明・情報を求められることが多い

とみられる。しかし、がんをはじめとして進行する

と命に関わるかつ病状の変化に対する継続的な情

報提供が求められる疾患において、十分な情報提供

が行われているとはいえない実態がうかがえる。本

来は、知的障害者も一人の患者として、自らの意思

が尊重され、そのための支援を見据えたわかりやす

い医療情報の提供が検討されるべきである。しかし、

知的障害者向けのわかりやすい資料（文章のわかり

やすさに加え、図示等の視覚的な配慮が充分に加え

られた情報）作成の追究自体が極めて少ないのが現

状であり、がん情報においても例外ではない。 

そうした背景をふまえ、本研究班では令和2年度

に大腸がんに関する既存の一般向け冊子をもとに

した知的障害者向けの「大腸がん わかりやすい版」

の試作を行い、作成プロセスの詳細を実践の記述か

ら明らかにした。その後、令和3年度には同様の作

成方針に則って「肺がん わかりやすい版」を作成、

令和4年度にはがんとは別領域への横展開として
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「糖尿病 わかりやすい版」を作成し、それぞれ作

成の過程や課題を報告した。 

令和5年度は、広く医療機関において「わかりや

すい版」を作成するための過程を探ることとした。

対象とする疾患は、ほかのがん種に比べて若い年齢

での罹患が多く、わかりやすい版のニーズも高かっ

た「子宮頸がん」とした。本研究では「子宮頸がん 

わかりやすい版」を研究協力者が実務を担いつつ作

成し、その過程と課題について検討した。 

 

Ｂ．研究方法 

 大腸がん・肺がん・糖尿病のわかりやすい版の作

成手法を踏襲した上で、がん検診等に関するヘルス

コミュニケーションを専門とする研究者1名、産婦

人科の専門医1名を中心に、次のような手順によっ

て「子宮頸がん わかりやすい版」を作成した。 

 

手順①：これまでのわかりやすい版作成に携わった

研究協力者（羽山）から、わかりやすくするため

のポイント等を伝えた。 

手順②：国立がん研究センターが発行する「各種が

ん141 子宮頸がん」や同センターのウェブサイ

ト上の情報などを参考に、羽山が非医療者の立場

から情報を整理して草案を作成した。 

手順③：わかりやすさと医学的な妥当性について検

討しながら、加筆・修正を加えた。 

手順④：誌面割り付けをふまえて情報量を再調整し

た上で、イラストを含めて冊子としてデザインし

た。 

手順⑤：誤記・誤字等を校正し、暫定版を作成した。 

手順⑥:婦人科がんの専門医、がん医療分野の医師・

看護師・社会福祉士、障害分野の福祉職・研究職

7人が査読を行い、医学的に不適切な記述がない

か、知的障害のある人に試用していただくにあた

って不適切な点がないかを確認した。 

 

 ②⑥以外の手順では、研究代表者と各研究協力者

がオンライン会議またはメール会議を実施して進

めた。 

 

（倫理面への配慮） 

 本研究は、過去に倫理審査委員会に諮りながら実

施した研究結果を基として、別の資材を作成したも

のであり、新たに人を対象とする研究を行ったもの

ではない。 

 

C．研究結果 

 「子宮頸がん わかりやすい版」としてA4判・全

16ページ（表紙・裏表紙を含む）の冊子を作成した。

構成は既存のわかりやすい版を参考にし、表1のと

おりとなった。 

 文章のわかりやすさ以外に全体をとおして心が

けたこととして、文字サイズは一般的な冊子よりも

大きめにし、1ページに含まれるテキスト量が多く

ならないようにした。テキストはページをまたがず、

各内容が1ページまたは見開き2ページで収まるよ

うにした。イラストはデフォルメせずになるべく現

実に近い描写にしつつ、恐怖感を抑えるためにやわ

らかいタッチで温かみのある彩色にした。 

 

表1 「子宮頸がん わかりやすい版」の構成 

 

 各ページの具体的な内容は、次のとおりとなった。 

 

◯1ページ：表紙 

 まずは「子宮」が何なのかが表紙を見た時点でわ

かるよう、子宮の簡単な説明とイラストを加えた。 

 

◯2ページ：子宮頸がんって なに？ 

ページ 内容 

1 表紙 

2 子宮頸がんって なに？ 

3 子宮頸がんになったら どうなるの？ 

4-5 子宮頸がんになったら どうするの？ 

6-7 1 検査 

8-9 2 治療の相談 

10-14 3 治療 

15 4 治療後の生活 

16 裏表紙 
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 はじめに子宮頸部の場所をイラストで説明した。

文章では、おおよその罹患者数や罹患する年齢層に

ついて説明した。 

 

◯3ページ：子宮頸がんになったら どうなるの？ 

 子宮頸がんの進行にともなう症状について経時

的に説明した。イラストを加えることにより、症状

が視覚的に理解できるようにした。 

 

◯4-5ページ：子宮頸がんになったら どうするの？ 

 検査から治療の相談、治療、治療後の生活までの

流れを簡潔に示した。具体的なことは以降のページ

で説明することとし、このページではイラストメイ

ンで、説明は概要のみとした。 

 

◯6-7ページ：1 検査 

 6ページには、婦人科特有の検査方法について説

明した。読者の不安や恐怖感をやわらげるため、検

査の際の配慮についても記した。 

 7ページでは、具体的な検査の概要を説明した。

それぞれの検査のイラストも掲載した上で、痛みに

関する補足を加えた。また、読者にとって時間の見

通しが立つよう、おおよその所要時間を視覚的に示

した。 

 

◯8-9ページ：2 治療の相談 

 8ページでは、子宮頸がんの主な治療法として4種

を紹介した。 

 9ページでは、子宮頸がんの病期についてイラス

トとともに説明した。また、治療の妊孕性への影響

と治療の重要性に関してコラム形式で説明を加え

た。 

 

◯10-14ページ：3 治療 

 各ページの上半分に当該治療の様子のイラスト

を載せ、下半分に治療方法や副作用の解説および性

生活と妊孕性への影響についての説明した。 

 10-11ページは手術の説明とし、10ページでは円

錐切除術について、11ページでは広汎子宮全摘術に

ついて解説した。 

 12ページでは、放射線治療について説明した。放

射線が何であるかの説明や、一部「危ないもの」と

いうイメージを持たれていることを考慮して放射

線治療の目的や効果の説明を加えた。 

 13ページでは、薬物療法について説明した。薬物

療法では副作用の情報が欠かせないものであり、読

者としても気がかりな場合が多いと思われること

から、副作用の説明を丁寧にすることを心がけた。 

 14ページでは、支持療法・緩和ケアについて説明

した。「緩和ケアは末期がんの患者が受けるもの」

というイメージをもっている人もいることを考慮

し、緩和ケアの目的をわかりやすく記した。 

 

◯15ページ：4 治療後の生活 

 治療後の検査や、再発・転移について説明した。

この項目はどのがん種でもある程度共通する内容

であるため、おおむね既存のわかりやすい版に沿っ

た説明となった。 

 

◯16ページ：裏表紙 

 早期発見をすれば治癒が目指せることや進行し

ていても治療ができること、また相談先を提示した。 

 

 なお、そのほか検診やワクチン接種に関する情報

を載せることも検討されたが、罹患者を主な読者層

と想定したことから、今回のわかりやすい版には載

せずに、今後の取り組みとして検診やワクチン接種

に特化したわかりやすい版を作成することを検討

した。 

 

手順⑥における婦人科専門医、がん医療分野、障

害分野の査読結果では、いずれも適切な記述がなさ

れていると評価された。そのうえで、病期の広がり

についての説明について、よりよい表現の提案がな

され、その意見を反映して確定版とした。 

 

D．考察 

 「子宮頸がん わかりやすい版」の作成において

調整を要した点は、これまでのわかりやすい版作成

とも共通するが、「医学的な正確さ」「情報量の調
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整」および「性生活や妊孕性の影響をどこまで書く

か」であった。 

わかりやすい版をつくるにあたっては、元となる

資料の表現を言い換え、情報を取捨選択する工程が

必要となる。 

言い換えは具体的には、日常的に使われる表現を

中心とした文章とし、実際の診療現場でよく使われ

る表現は残しつつ補足説明をするといったもので

ある。今回は、原稿の草案を非医療者が作成したた

めに、専門医からの指摘で表現を修正した箇所がい

くつかあった。なお、医療者はふだんから患者に対

してわかりやすく説明することが求められるため、

言い換えにも長けているものと思われる。 

情報の取捨選択は、冊子の読者層や活用のされ方

を想定して情報の優先順位をつけ、掲載する内容を

検討するものである。本研究班で作成しているわか

りやすい版は、前述のように知的障害のある人らが

検査や治療の概要を知ること、さらにいえば、それ

によって見通しをもてることを目的としている。そ

のため、実用性の低い情報や個別性の高い情報まで

載せて情報量が多くなると、特に知的障害のある読

者にとって読みの負担が増し、読むこと自体が放棄

される恐れもある。しかし、本研究班での打ち合わ

せでも、医療に関わっている者からすると「情報を

削る」ことが難しいという話があり、今後ほかの医

療機関等でわかりやすい版を作成する際にも、この

点は課題となることが考えられる。 

性生活や妊孕性の影響をどこまで書くかについ

ては、これまでのわかりやすい版にはない、「子宮

頸がん わかりやすい版」特有の議論であった。た

だし、治療による生活への影響をどこまで記すかと

いうことは、他のがん種の冊子でも議論になりうる

ことである。治療によってこれまでどおりの生活が

できなくなる可能性は伝える必要がある一方で、そ

ればかりが強調されると、「治療を控える」という

事態にもなりかねない。これについては極力バラン

スをとった記述としつつ、読者の意思決定が尊重さ

れるよう、診療現場での配慮も求められる。今回の

「子宮頸がん わかりやすい版」では、治療の妊孕

性への影響と治療の重要性の両面について記述し、

医師や看護師とのコミュニケーションを促す内容

とした。 

なお、「わかりやすい版」の作成は、本来は知的

障害当事者に査読してもらう過程が必要であるが、

医療機関等では協力者を募ることが難しい現状が

あるということを想定して、今回は知的障害当事者

の査読は経ずに作成した。その結果わかりやすいも

のになったかどうかについては、今後知的障害当事

者を対象としたアンケート調査やインタビュー調

査を実施して検証したい。 

そのほか、よりよいわかりやすい版が作成されて

いくための課題として、以下のようなことが挙げら

れる。 

わかりやすい版は知的障害者に限らず、ろう者や

認知症のある高齢者にも有効であることがこれま

での本研究班の事業から明らかになっているが、文

章表現をはじめ文字の大きさ、ふりがな、イラスト

の内容などにも配慮するには、やはり障害特性の理

解が必要であると思われる。障害理解は日常の診療

場面でも大切なことであり、本研究事業の別の研究

でおこなっているような障害理解研修が積極的に

おこなわれることが求められる。 

また、わかりやすい版をつくる上で、誌面のデザ

インは重要な要素の一つである。内容の理解促進は

もちろん、内容への関心を高めたり、最後まで読み

通せたりすることに貢献するものである。しかし、

冒頭で述べたとおり、日本国内では知的障害者らを

対象としたわかりやすい版自体がまだ少なく、デザ

インの参考となるものも限られている。今回は外国

の例も含めてデザイナーに提示し、わかりやすさの

ポイントを伝えたが、フリーで活用できるテンプレ

ートのようなものがあると広く作成しやすくなる

だろう。また、見本となるわかりやすい版が増えて

いくことで、わかりやすい版の認知・理解も広がり、

何より、知的障害者らへの情報保障が広がっていく

ことになるはずである。 

 

E．結論 

 本研究では、ヘルスコミュニケーションを専門と

する研究者や産婦人科の専門医が中心となって「子
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宮頸がん わかりやすい版」を作成した。 

今後医療者等の障害理解がさらに広まった上で、

より幅広く医療機関等によってわかりやすい版が

作成・普及されていくことが求められる。 

 
F．健康危険情報 

 なし 

 

G．研究発表 

１．論文発表 

 なし 

 

２．学会発表 

 なし 
 

H.知的財産権の出願・登録状況 

  （予定を含む） 

 1.特許取得 

  なし 

 

 2.実用新案登録 

  なし 

 

 3.その他 

  なし
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子宮頸がん といいます。

１
ねん

年で だいたい １
まんにん

万人くらいの
じょせい

女性に
しきゅうけい

子宮頸がんが 
み

見つかっています。
わか

若い
ひと

人が 
しきゅうけい

子宮頸がんに なることも あります。

しきゅうけい ぶ

子宮頸部

し  きゅう けい

子宮頸がんになったら どうなるの？

しょうじょう

症状は ほとんどありません。 
けんしん

検診で 
み

見つかることが 
おお

多いです。

おなかの 
した

下や
こし

腰が 
いた

痛くなります。

これらの
しょうじょう

症状は、 ほかの
びょうき

病気などが 
げん いん

原因で
あらわ

現れることもあります。

おしっこ や うんちに
ち

血が
ま

混じります。

あし

足が むくみます。

●
せい  り

生理ではないのに 
ち

血が
で

出ます。

●セックスをしたときに 
ち

血が
で

出ます。

●
ちつ

腟から
で

出てくる
えきたい

液体が 
にお

匂ったり、
いろ

色が 
ちゃ いろ

茶色や
きみどり いろ

黄緑色になったり、 
みず

水っぽくなります 。

できたばかりのころ

ひどくなったら

さらにひどくなったら
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けん さ

検査をして 
しきゅうけい

子宮頸がんが 
み

見つかったら 
ち りょう

治療をします。
けん さ

検査や
ち りょう

治療は、 
けんこうじょうたい

健康状態で 
か

変わります。

1 2 3 4

ちりょう

治療したあとの
にんしん

妊娠や

セックスのことについても、
ていねい

丁寧に 
おし

教えてくれます。

ち りょう

治療の
そう だん

相談

し  きゅう  けい

子宮頸がんになったら どうするの？

ちりょう

治療したあとも ５
ねんかん

年間は
すう

数か
げつ

月に１
かい

回
けん さ

検査をします。

ち りょう

治 療
ち  りょう  ご

治療後の
せい かつ

生活

し  きゅうけい

子宮頸がんの 
けん  さ

検査をする
し  きゅうけい

子宮頸がんの 
 ち りょう

治療をする
い   し

医師と 
ち  りょう

治療の
そう  だん

相談をする
しゅじゅつ

手術をしたり、
ほうしゃせん

放射線や
くすり

薬を
つか

使う
ほうほう

方法が あります。

また、つらさを やわらげます。

ときどき 
けん  さ

検査を
う

受ける

がんが あるか、 どのくらい
ひろ

広がっているかを
しら

調べるなど、

いろいろな 
 けん さ

検査があります。

けん  さ

検 査

けん   さ

検査と
ち  りょう

治療の
なが

流れ

4 5
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  し   きゅう  けい

子宮頸がんの
けん   さ

検査をする

●パンツを
ぬ

脱いで 
だい

台の
うえ

上で 
けん  さ

検査します。
い　し

医師や
かんご  し

看護師が やさしく してくれます。

　おなかの
うえ

上に カーテンを ひいてくれます。

●
ちつ

腟に 
ちい

小さな
き　ぐ

器具や 
ゆび

指を
い

入れて 
けん さ

検査します。
ちつ

腟が いつもと
ちが

違う 
かん

感じがしたり
すこ

少し
いた

痛かったりするかもしれません。

どんな
けん  さ

検査を するの？

シーティー けん さ    

CT 検査

ぷん

分3
くらい

ふん

分15
くらい

リラックスして 
けん  さ

検査を
う

受けましょう

けん  さ

検 査1

がんがあるかを 
しら

調べる
けん  さ

検査です。
ちつ

腟に 
ほそ

細くて
ちい

小さな
き   ぐ

器具を
い

入れて
さい ぼう

細胞を
と

取ります。

さい ぼう しん

細胞診

さいぼうしん

細胞診で がんがありそうだった
ば あい

場合の
けん  さ

検査です。がんが
み

見つかったら、
さい ぼう

細胞を
すこ

少し
と

取ります。

コルポスコピー（
かく だい きょう

拡大鏡を
つか

使う
 けん さ

検査）

い　し

医師が 
さわ

触っておこなう 
けん  さ

検査です。
ないしん

内診は、 
い　し

医師が 
ゆび

指を
ちつ

腟の
なか

中に
い

入れて 
けん  さ

検査します。
ちょくちょうしん

直腸診は、 
い　し

医師が 
ゆび

指をおしりの
あな

穴に
い

入れて 
けん  さ

検査します。

ない しん

内診、
ちょくちょうしん

直腸診

からだ

体の
なか

中を 
が  ぞう

画像にして 
けん  さ

検査します。
だい

台の
うえ

上に 
ね

寝て 
けん  さ

検査します。
けん  さ

検査の
まえ

前に 
ちゅうしゃ

注射を
う

打つことがあります。 
エムアールアイ けん  さ       

MRI 検査 は、 
おお

大きな
おと

音がしますが、

30
ぷん

分くらいで 
お

終わります。

シーティー

CT
けん  さ

検査・
エムアールアイ 

MRI
けん さ

検査

ぷん

分1
くらい

いた

痛くない 
 けん さ

検査です。 

すこ

少しチクッとして
いた

痛いです。  

6 7
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●
しきゅうけい

子宮頸がんが どのくらい
すす

進んで（ひどくなって）いるかによって、
いちき

Ⅰ期、
に  き

Ⅱ期、
さん き

Ⅲ期、
よん き

Ⅳ期に 
わ

分かれます。

●
いちき

Ⅰ期は、 がんが 
しきゅうけいぶ

子宮頸部だけにある
じょうたい

状態です。
に  き

Ⅱ期から 
よん き

Ⅳ期は、 がんが 
し きゅうけい ぶ

子宮頸部の
そと

外に 
ひろ

広がっています。
よん き

Ⅳ期は、 
だいちょう

大腸や
かんぞう

肝臓、 
はい

肺などに 
ひろ

広がっている
じょうたい

状態です。

●がんが 
し きゅうけい ぶ

子宮頸部の
そと

外に 
ひろ

広がっていることを 「
てん い

転移」といいます。

しゅじゅつ

手術や
ほうしゃせん

放射線の 
ちりょう

治療をすると、
にんしん

妊娠できなくなることが あります。
じ ぶん

自分の
いのち

命 を 
まも

守るために、

がんの 
ちりょう

治療をすることは 
たいせつ

大切です。
じぶん

自分に どんな
ちりょう

治療が 
ひつよう

必要なのか、 
ちりょう

治療すると どのようなことが
お

起こるか、
い　し

医師や
かん ご  し

看護師に 
かくにん

確認しましょう。

  い　  し

医師と
 ち  りょう

治療の
そう   だん

相談をする

し きゅうけい

子宮頸がんの
ち  りょう

治療のしかたは 4つあります

し きゅう けい

子宮頸がんの
すす

進み
ぐ あい

具合
いち き

Ⅰ期
に き

Ⅱ期
さん き

Ⅲ期
よん き

Ⅳ期

 しきゅう

子宮の
いち ぶ

一部、 または
ぜん ぶ

全部と その
まわ

周りを 
き

切り
と

取ります。

ほう しゃ せん

放射線というものを 
しきゅうけい ぶ

子宮頸部などに 
あ

当てます。

ベッドに
ね

寝て 
 ち りょう

治療を 
う

受けます。

ほう しゃ せん

放射線といっしょに 
くすり

薬を
つか

使います。

からだ

体や
こころ

心のつらさを やわらげます。

し
き
ゅ
う

子
宮
し
き
ゅ
う

子
宮

ぼ
う
こ
う

膀
胱
ぼ
う
こ
う

膀
胱

ち
ょ
く
ち
ょ
う  

直
腸

ち
ょ
く
ち
ょ
う  

直
腸

ち
つ腟ち
つ腟

こ
つ
ば
ん

骨
盤
こ
つ
ば
ん

骨
盤

ちつ 

腟の
した 

下3
ぶん

分の1や、

リンパ
せつ 

節や
こつばん

骨盤の
かべ

壁

にまで
ひろ

広がっている

ぼう こう 

膀胱や
ちょくちょう

直腸の
ねん まく 

粘膜、
はい 

肺や
かんぞう 

肝臓などに
ひろ

広がっている

し きゅうけい ぶ

子宮頸部のみ
し きゅう

子宮の
まわ

周りの
そ  しき

組織か
ちつ 

腟の
うえ 

上3
ぶん 

分の2まで
ひろ

広がっている

しゅじゅつ

手術をする

ほう しゃ せん

放射線を
つか

使う

くすり

薬を
つか

使う

つらさを やわらげる

 ち  りょう

治療の
そう だん

相談2

し
き
ゅ
う

子
宮
し
き
ゅ
う

子
宮

8 9
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●
しゅじゅつ

手術の
まえ

前に 
ま すい

麻酔をします。

●
ちつ

腟から 
き　ぐ

器具を
い

入れてする
しゅじゅつ

手術（
えんすいせつじょじゅつ

円錐切除術）や

　おなかを
き

切って 
 し きゅうけいぶ

子宮頸部だけを 
き

切り
と

取る
しゅじゅつ

手術です。

●
しゅじゅつ

手術の
まえ

前に 
ま すい

麻酔をします。

●
し きゅう

子宮の
ぜん ぶ

全部と 
し きゅう

子宮の
まわ

周りを 
き

切り
と

取る
しゅじゅつ

手術です。

 しゅ じゅつ

手術をする

し
き
ゅ
う

子
宮
し
き
ゅ
う

子
宮

ら
ん
か
ん

卵
管
ら
ん
か
ん

卵
管

こ
つ
ば
ん

骨
盤
こ
つ
ば
ん

骨
盤

き
じ
ん
た
い

基
靱
帯

き ほんてき

基本的な
き

切る
はん い

範囲
き ほんてき

基本的な
き

切る
はん い

範囲

 ち    りょう

治 療3

◆
しゅじゅつ

手術の
あと

後に セックスをすることは できます。
にんしん

妊娠することも できますが、 
にんしん

妊娠しにくくなる
ば あい

場合があります。

◆
しゅじゅつ

手術の
あと

後に セックスをすることは できます。

　しかし、
にんしん

妊娠することは できなくなります。

し
き
ゅ
う

子
宮
し
き
ゅ
う

子
宮

ち
つ腟ち
つ腟

し
き
ゅ
う
け
い
ぶ

子
宮
頸
部

がんが 
ちい

小さい
 ば  あい

場合

がんが 
おお

大きい
 ば  あい

場合
えん すい せつ じょじゅつ

円錐切除術
こう はん し  きゅうぜん てきじゅつ

広汎子宮全摘術

10 1131



●
ほうしゃせん

放射線は、 
め

目に
み

見えない
ひかり

光です。
ひかり

光を
つか

使って、 がんをなくしたり 
ちい

小さくしたりします。

　がんから
で

出る 
ち

血を
と

止めたり、
いた

痛みを 
やわ

和らげるために する
 ば あい

場合もあります。

●ベッドに
ね

寝て、 
なんぷん

何分か 
うご

動かないでいます。 

◆
ほうしゃせん

放射線を
あ

当てると、 セックスをすることが
むずか

難しくなる
ば あい

場合が 
おお

多いです。 
にんしん

妊娠は できなくなります。

●
しきゅうけい

子宮頸がんを なおすために、 
ほうしゃせん

放射線といっしょに 
くすり

薬を
つか

使います。

●
くすり

薬の
ちりょう

治療をした
あと

後には、 
は

吐くなど 
ふく さ よう

副作用の
しょうじょう

症状が 
で

出ることがあります。

◆
ふく さ  よう

副作用は、 
つか

使う
くすり

薬によっても 
ちが

違います。

たとえば、 
かみ

髪の
け

毛が
ぬ

抜けたり、 
て  あし

手足がしびれたりといった
ふく さ  よう

副作用の 
しょうじょう

症状が
で

出るものも あります。

◆どんな
ふく さ  よう

副作用が
で

出やすいかは、 
い　し

医師に 
かくにん

確認してみましょう。
ふく さ  よう

副作用で つらいときは、 
い　し

医師や
かん ご  し

看護師に 
つた

伝えてください。

 ほう  しゃ せん

放射線を
つか

使う
くすり

薬（
こう

抗がん
ざい

剤：がんを
おさ

抑える
くすり

薬）を
 つか

使う

ち  りょう

治 療3

いた

痛くない 
 けん さ

検査です。 
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ときどき 
けん   さ

検査を
 う

受ける

◆
からだ

体や
こころ

心が つらかったら、 
ひとり

一人で 
なや

悩まないで
びょういん

病院のスタッフに 
つた

伝えてください。

●
しきゅうけい

子宮頸がんになると、 
からだ

体が 
いた

痛くなったり 
こころ

心が つらくなることが

　あります。がんの
ちりょう

治療によって 
からだ

体が だるくなったり、 
 て  あし

手足が しびれたり、 
は

吐き
け

気が したりすることも あります。

●そのような
しょうじょう

症状を 
ほうしゃせん

放射線や
くすり

薬で やわらげたり、
こころ

心の カウンセリング（ 「
し   じりょうほう

支持療法」 や 「
かん わ

緩和ケア」 ） をします。 

●
ちりょう

治療して がんを なくすことができれば、 ひとまず
あんしん

安心です。

●
おな

同じ
ば  しょ

場所や その
ちか

近く、 
べつ

別の
ば  しょ

場所が がんになることがあります。

　これを「
さいはつ

再発」といいます。 とくに、 がんが 
べつ

別の
ば  しょ

場所に
うつ

移って

　そこで
おお

大きくなることを 「
てん い

転移」といいます。 

●
さいはつ

再発や
てん い

転移があっても ひどくなる
まえ

前に 
み

見つかるように、
ちりょう

治療したあとも ５
ねんかん

年間は 
すう

数か
げつ

月に１
かい

回
けん さ

検査をします。

●
けん さ

検査をして がんが
み

見つかれば、もう
いち ど

一度
ちりょう

治療をします。

つらさを やわらげる

ち  りょう

治 療3 4  ち  りょう   ご

治療後の
 せい かつ

生活
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