
の
は
直
腸
や
左
側
結
腸
で
す
。
特

に
血
便
が
多
く
見
ら
れ
る
た
め
痔

と
勘
違
い
し
な
い
よ
う
注
意
が
必

要
で
す
。
�
�
�
�
�

　

ま
た
、
初
期
に
は
自
覚
症
状
が

な
い
場
合
も
多
い
の
で
、
年
に
1

回
は
が
ん
検
診
を
受
け
、
早
期
発

見
に
努
め
ま
し
ょ
う
。

　

一
般
的
に 
便  
潜
血 
検
査
を
行
い
、

べ
ん 
せ
ん
け
つ

こ
の
検
査
で
陽
性
に
な
る
と
全
大

で
す
。

　

食
生
活
の
欧
米
化
で
肉
類
な
ど

の
脂
肪
を
多
く
摂
り
、
発
が
ん
物

質
を
排
出
す
る
働
き
を
も
つ
食
物

繊
維
の
豊
富
な
野
菜
や
穀
類
、
き

の
こ
類
な
ど
を
食
べ
な
く
な
っ
た

た
め
と
い
わ
れ
て
い
ま
す
。

　　　

大
腸
が
ん
は
、
発
生
場
所
に
よ

り
症
状
が
異
な
り
ま
す
。

　

排
便
に
関
係
す
る
症
状
が
多
い

在
、
日
本
人
の
死
因

ト
ッ
プ
は
が
ん
で
す
が
、

部
位
別
に
み
る
と
減
っ
て
い
る

が
ん
と
増
え
て
い
る
が
ん
が
あ

り
ま
す
。
な
か
で
も
大
腸
が
ん

は
増
加
の
一
途
を
た
ど
り
、
近

い
将
来
、
が
ん
死
因
の
ト
ッ
プ

に
な
る
と
予
想
さ
れ
て
い
ま
す
。

　　　

大
腸
が
ん
が
増
え
続
け
る
1

番
の
理
由
は
、
食
生
活
の
変
化

�

腸
内
視
鏡
検
査
な
ど
の
精
密
検
査

が
行
わ
れ
ま
す
。��
�
�
�

　　

羽
幌
町
が
行
う
大
腸
が
ん
検
診

は
便
潜
血
検
査
の
み
で
、
毎
回
多

く
の
方
が
受
診
し
て
い
ま
す
が
、

精
密
検
査
受
診
率
を
み
る
と
、
他

の
が
ん
に
比
べ
低
い
状
況
に
あ
り

ま
す
。
�
�
�
�
�
�
�

　

検
診
を
受
け
る
こ
と
は
も
ち
ろ

ん
大
事
で
す
が
、
よ
り
詳
し
い
検

査
が
必
要
に
な
っ
た
場
合
は
、
必

ず
病
院
を
受
診
し
、
早
期
治
療
を

心
が
け
ま
し
ょ
う
。
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��上西 由加子(保健師)
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肛門から内視鏡を挿入し、大腸全体を
内視鏡で観察する検査
※良性か悪性かを判定

肛門からチューブを挿入し、バリウム
と空気を入れて大腸の全部位を撮影す
る検査  ※小さながんやポリープも発見可

便の中の血液を調べ、大腸内の出血の
有無を調べる検査
※陽性の場合はさらに詳しい検査が必要
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