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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ



						Ｑ		Ａ（変更後） ヘンコウゴ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		・資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		①市区町村ご担当者様、企業のがん検診ご担当者様が、
　 プロジェクトホームページより必要事項をすべて入力の上、申請してください。

②申請承認メールで届きます。（当日から２営業日以内）
　 承認メールが届かない場合は、迷惑メールとして処理されていないかご確認ください。

③メールに記載のURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。

　　※ダウンロード期限は90日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。
　 キギョウ ケンシン タントウシャ サマ シンセイ シンセイショウニン トド トウジツ エイギョウビ イナイ ショウニン トド バアイ メイワク ショリ カクニン		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ





						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされていないパソコンではファイルを開くことができませんが、印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・イラストレーターがインストールされたパソコンでのみ編集が可能です。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、本手引きp.55をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＊併せてご提供のPDFファイルは、資材内容の確認用です。印刷編集用ではございませんのでご注意ください。 ユウリョウ アワ テイキョウ シザイ ナイヨウ カクニン ヨウ インサツ ヘンシュウヨウ チュウイ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・イラストレーターファイルが開けない ヒラ		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。

＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。 インサツヨウ ユウリョウ ハイ ヒラ ヘンシュウ インサツ ギョウシャ イライ インサツヨウ テイキョウ

						Ｑ		Ａ

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						Ｑ		Ａ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

						Ｑ		Ａ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						Ｑ		Ａ

						・リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						・以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 

						Ｑ		Ａ

		4		効果検証 コウカ ケンショウ		・効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						・効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


						Ｑ		Ａ

		5		その他 タ		・市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						・研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						・テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はあるか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		・資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						・申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						・ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						・利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページ「受診勧奨資材」に掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請後に提供します。
・また、効果検証に用いるファイルもホームページからダウンロードできますので、ご参照ください。 ジュシンカンショウ シザイ シンセイゴ テイキョウ		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						・申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、事務局にご連絡ください。
　申請の際は事前に十分ご検討いただいたうえで、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ジムキョク レンラク シンセイ サイ ジゼン ジュウブン ケントウ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされていないパソコンではファイルを開くことができませんが、印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・イラストレーターがインストールされたパソコンでのみ編集が可能です。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、本手引きp.55をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＊併せてご提供のPDFファイルは、資材内容の確認用です。印刷編集用ではございませんのでご注意ください。 ユウリョウ アワ テイキョウ シザイ ナイヨウ カクニン ヨウ インサツ ヘンシュウヨウ チュウイ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・イラストレーターファイルが開けない ヒラ		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。

＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。 インサツヨウ ユウリョウ ハイ ヒラ ヘンシュウ インサツ ギョウシャ イライ インサツヨウ テイキョウ

						Ｑ		Ａ

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						Ｑ		Ａ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

						Ｑ		Ａ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						Ｑ		Ａ

						・リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						・以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 

						Ｑ		Ａ

		4		効果検証 コウカ ケンショウ		・効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						・効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


						Ｑ		Ａ

		5		その他 タ		・市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						・研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						・テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はあるか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされたパソコンでのみファイルを開くことが
　でき、編集が可能です。
　印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、HPの「受診勧奨資材」の各資材「編集可能箇所」をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
・修正可能な内容は、「表紙の自治体名」、「裏面の検診の流れ・費用・対象」など、実施主体や助成内容・受診期間・対象者、集団検診なのか個別検診なのかといった、自治体によって異なる内容です。 ユウリョウ ヘンシュウ カノウ ジュシンカンショウシザイ カクシザイ ヘンシュウカノウカショ サンショウ シュウセイ カノウ ナイヨウ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						ダウンロードできない		・ダウンロードできない場合は、印刷会社に、＜ダウンロードリンク＞のURLを送付して直接ダウンロードを依頼してください。
・ダウンロードリンクが切れてしまった場合は、お手数ですが再度申請をお願いします。 バアイ チョクセツ イライ キ バアイ テスウ サイド シンセイ ネガ

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 



		4		効果検証 コウカ ケンショウ		効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


		5		その他 タ		市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はありますか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・イラストレーターファイルが開けない
・開いたデータが正しくない		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと正常に開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。
＊印刷会社にデータを渡す際に、＜ダウンロードリンク＞のURLを送付して開くことができる場合もございますので、あらかじめご確認ください。
＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		・編集が可能なページにつきましては、HPの「受診勧奨資材」の各資材「編集可能箇所」をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
・修正可能な内容は、「表紙の自治体名」、「裏面の検診の流れ・費用・対象」など、実施主体や助成内容・受診期間・対象者、集団検診なのか個別検診なのかといった、自治体によって異なる内容です。

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 



		4		効果検証 コウカ ケンショウ		効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


		5		その他 タ		市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はありますか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされていないパソコンではファイルを開くことができませんが、印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・イラストレーターがインストールされたパソコンでのみ編集が可能です。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、本手引きp.55をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＊併せてご提供のPDFファイルは、資材内容の確認用です。印刷編集用ではございませんのでご注意ください。 ユウリョウ アワ テイキョウ シザイ ナイヨウ カクニン ヨウ インサツ ヘンシュウヨウ チュウイ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・イラストレーターファイルが開けない ヒラ		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。

＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。 インサツヨウ ユウリョウ ハイ ヒラ ヘンシュウ インサツ ギョウシャ イライ インサツヨウ テイキョウ

						Ｑ		Ａ

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 



		4		効果検証 コウカ ケンショウ		効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


		5		その他 タ		市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はありますか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされていないパソコンではファイルを開くことができませんが、印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・イラストレーターがインストールされたパソコンでのみ編集が可能です。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、本手引きp.55をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＊併せてご提供のPDFファイルは、資材内容の確認用です。印刷編集用ではございませんのでご注意ください。 ユウリョウ アワ テイキョウ シザイ ナイヨウ カクニン ヨウ インサツ ヘンシュウヨウ チュウイ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・イラストレーターファイルが開けない ヒラ		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。

＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。 インサツヨウ ユウリョウ ハイ ヒラ ヘンシュウ インサツ ギョウシャ イライ インサツヨウ テイキョウ

						Ｑ		Ａ

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						Ｑ		Ａ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 



		4		効果検証 コウカ ケンショウ		効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


		5		その他 タ		市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はありますか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされていないパソコンではファイルを開くことができませんが、印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・イラストレーターがインストールされたパソコンでのみ編集が可能です。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、本手引きp.55をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＊併せてご提供のPDFファイルは、資材内容の確認用です。印刷編集用ではございませんのでご注意ください。 ユウリョウ アワ テイキョウ シザイ ナイヨウ カクニン ヨウ インサツ ヘンシュウヨウ チュウイ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・イラストレーターファイルが開けない ヒラ		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。

＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。 インサツヨウ ユウリョウ ハイ ヒラ ヘンシュウ インサツ ギョウシャ イライ インサツヨウ テイキョウ

						Ｑ		Ａ

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						Ｑ		Ａ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

						Ｑ		Ａ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分のみ変更を行い、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。
 ヘンコウ オコナ



						リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 



		4		効果検証 コウカ ケンショウ		効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


		5		その他 タ		市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はありますか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされていないパソコンではファイルを開くことができませんが、印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・イラストレーターがインストールされたパソコンでのみ編集が可能です。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、本手引きp.55をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＊併せてご提供のPDFファイルは、資材内容の確認用です。印刷編集用ではございませんのでご注意ください。 ユウリョウ アワ テイキョウ シザイ ナイヨウ カクニン ヨウ インサツ ヘンシュウヨウ チュウイ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・イラストレーターファイルが開けない ヒラ		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。

＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。 インサツヨウ ユウリョウ ハイ ヒラ ヘンシュウ インサツ ギョウシャ イライ インサツヨウ テイキョウ

						Ｑ		Ａ

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						Ｑ		Ａ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

						Ｑ		Ａ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						Ｑ		Ａ

						・リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						・以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 



		4		効果検証 コウカ ケンショウ		効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


		5		その他 タ		市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はありますか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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Sheet1

								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされていないパソコンではファイルを開くことができませんが、印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・イラストレーターがインストールされたパソコンでのみ編集が可能です。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、本手引きp.55をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＊併せてご提供のPDFファイルは、資材内容の確認用です。印刷編集用ではございませんのでご注意ください。 ユウリョウ アワ テイキョウ シザイ ナイヨウ カクニン ヨウ インサツ ヘンシュウヨウ チュウイ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・イラストレーターファイルが開けない ヒラ		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。

＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。 インサツヨウ ユウリョウ ハイ ヒラ ヘンシュウ インサツ ギョウシャ イライ インサツヨウ テイキョウ

						Ｑ		Ａ

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						Ｑ		Ａ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

						Ｑ		Ａ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						Ｑ		Ａ

						・リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						・以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 

						Ｑ		Ａ

		4		効果検証 コウカ ケンショウ		・効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業の継続のために、事業評価が必要となります。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことを強くおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケイゾク ツヨ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						・効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


		5		その他 タ		市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		・申し訳ありませんが、市区町村に対する直接のご回答を控えさせていただいておりますので、都道府県とのご相談の中で検討を進めていただけますようお願いします。
・市区町村からのお問い合わせに対し、個別に対応するためには事務局で1,700の市区町村1つ1つへの対応が必要となりますが、実質的に不可能です。本事業を継続し、資材や知見を全国でご活用いただくためには、本事務局が都道府県を支援し、都道府県が市区町村を支援することが最もよいと考えております。そうすることで、都道府県に知見が集積し、より効果的な市区町村支援が可能となるからです。
・まずは市区町村から都道府県にお問い合わせいただき、都道府県と市区町村の間で問題が解決されない場合には、都道府県のご担当者より事務局にお問い合わせください。

＊お問い合わせの前には必ず手引きのQAをご確認ください。 ト ア マエ カナラ テビ カクニン

						研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで16地域で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。

						テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はありますか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		国立がん研究センター保健社会学研究部のホームページに掲載しています。
以下のURLをご参照ください。

プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
　資材のサンプルや各種資料の他、都道府県・市区町村の成功事例の紹介ページを充実させて配信しておりますので、ぜひご活用ください。
モデル事業の結果も随時追加していく予定です。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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								「ソーシャルマーケティングを活用したがん検診の普及プロジェクト」
プロジェクトホームページ
http://prev.ncc.go.jp/kenshin/ カツヨウ ケンシン フキュウ		（溝田）いろいろな言い方が混在してしまっていたので、「プロジェクトホームページ」に統一したいと思います
以下、修正をお願いします
あと、英数字は半角で統一してください。気づいた部分は修正しましたが、残りがないかご確認をお願いします ミゾタ イ カタ コンザイ トウイツ オモ イカ シュウセイ ネガ エイスウ ジ ハンカク トウイツ キ ブブン シュウセイ ノコ カクニン ネガ

						Ｑ		Ａ

		1		資材の申込みに関して シザイ モウシコ カン		資材ファイルを受け取る流れを教えてほしい シザイ ウ ト ナガ オシ		・プロジェクトホームページ掲載の申請書に必要事項をすべて入力の上、ファイルを都道府県ご担当者様より事務局メールアドレスにお送りください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　市区町村ご担当者様⇒都道府県ご担当者様に申請書をお送りください
　　都道府県ご担当者様⇒プロジェクト事務局
　　　　　　　　　　　（gankenshin@ml.res.ncc.go.jp）にお送りください ケイサイ シンセイショ ヒツヨウ ジコウ ニュウリョク ウエ トドウフケン タントウシャ サマ ジムキョク オク		（溝田）「ホームページの申請書と都道府県担当者のは違うのか」など細かい質問を避ける ミゾタ シンセイショ トドウフケン タントウシャ チガ コマ シツモン サ

								・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、申請書受理後原則として5日以内に市区町村ご担当者様にメールにて直接お送りします
・事務局からのメールに記載してありますURLより、ファイルをダウンロードし、ご利用ください。
・ダウンロード期限は7日間になりますので、お早めにダウンロードしてください。 ジムキョク

								※通常のパソコンであればダウンロードできますが、セキュリティの問題でダウンロードできない場合は、CDを送付しますので、事務局にご連絡ください。CD送付の場合も、イラストレーターファイルと確認用のPDFファイルでの提供になります。 ツウジョウ モンダイ バアイ

						Ｑ		Ａ

						申込の締め切りはあるのか モウシコミ シ キ		・通年提供の資材ですので締め切りは設けておりません。市区町村での使用時期に合わせてお申し込みください。 ツウネン テイキョウ シザイ シ キ モウ シク チョウソン シヨウ ジキ ア モウ コ

						ファイルの利用にあたり費用がかかるのか リヨウ		・ファイルはすべて無料でご提供しております。印刷費用については各自治体でご負担ください。
※印刷物での提供ではありませんのでご注意ください。　　　　　　　　　　　　　 インサツ ヒヨウ カク ジチタイ フタン インサツブツ テイキョウ チュウイ		←「印刷費用については各自治体でご負担ください。」は不要でしょうか
（溝田）ガッテンがあったので、混同されないよう追加していただいたほうがいいです！ありがとうございます！ フヨウ ミゾタ コンドウ ツイカ

						利用を検討するためにファイルがほしい		・各資材のサンプルのPDFファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますのでそちらをご参照ください。
・印刷に用いるファイル（イラストレーターファイル）は、実際の印刷が決まってから申請書にてお申込みください。
・また、効果検証に用いるファイルや申請書もウェブサイトからダウンロードできますので、ご参照ください。		←研究班削除
（溝田）プロジェクトホームページで ケンキュウ ハン サクジョ ミゾタ

						申請後、利用を取りやめる場合はどのような手続きをすればいいのか シンセイ ゴ リヨウ ト バアイ テツヅ		・申請後に資材の利用を取りやめる場合は、その旨を申請時と同様に都道府県ご担当者様を通して事務局にご連絡ください。
・お申込みへの迅速な対応を維持するためにも、十分ご検討いただき利用を決定してから、申請いただけますようお願いします。 シンセイ アト シザイ リヨウ ト バアイ ムネ シンセイジ ドウヨウ トドウフケン タントウ モノ サマ トオ ジムキョク レンラク モウシコ ジンソク タイオウ イジ ジュウ ブン ケントウ リヨウ ケッテイ シンセイ ネガ		（溝田）質問・回答を追加しました ミゾタ シツモン カイトウ ツイカ

						Ｑ		Ａ

		2		資材の改変に関して シザイ カイヘン カン		・資材のファイル形式はどのようなものか
・編集はどのように行えばいいのか		・資材の電子データは、アドビ社のイラストレーターファイルにてご提供いたします。
・イラストレーターという有料ソフトがインストールされていないパソコンではファイルを開くことができませんが、印刷会社では一般的に使用されているソフトです。
・イラストレーターがインストールされたパソコンでのみ編集が可能です。
・庁内にイラストレーターがない、イラストレーターのバージョンがCS5.1より古い等、内容の編集が難しい場合には、印刷会社へご相談ください。
・編集が可能なページにつきましては、本手引きp.55をご参照ください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＊併せてご提供のPDFファイルは、資材内容の確認用です。印刷編集用ではございませんのでご注意ください。 ユウリョウ アワ テイキョウ シザイ ナイヨウ カクニン ヨウ インサツ ヘンシュウヨウ チュウイ		（溝田）編集可能なページ要確認 ミゾタ ヘンシュウ カノウ ヨウ カクニン

						・イラストレーターファイルが開けない ヒラ		・印刷用のイラストレーターファイルはイラストレーター（有料ソフト）が入っていないと開けません。
・編集は印刷業者に依頼することをおすすめします。

＊印刷用のファイルはイラストレーターファイルのみとなります。パワーポイントやワードファイルでの提供はありません。 インサツヨウ ユウリョウ ハイ ヒラ ヘンシュウ インサツ ギョウシャ イライ インサツヨウ テイキョウ

						Ｑ		Ａ

						・リーフレットや圧着はがきの中で、編集可能な部分はどこか		表紙および検診の流れのページのみ編集可能です。
詳しくは本手引きのp.55をご参照ください。

						・印刷する紙質（厚さ）を変更したい
・紙のサイズを変更したい		・用紙のサイズは変更しないでください。対象者の年齢も考慮し、紙のサイズに最適な文字の大きさ・レイアウトになっています。
・印刷する紙質（厚さ）につきましては、最大限効果を発揮するためなるべく近いかたちが望ましいですが、多少の変更は可能です。
・圧着はがき作成の際は、印刷会社にご相談の上、使用する紙の種類等で、用紙斤量の上限を超えることがないようご注意ください（郵便はがきとして送れる重さ等、ご確認ください）。
・圧着はがきは光沢のある用紙とつや消しの用紙のどちらもご使用可能です。
・定型はがきサイズの範囲内あれば、数ミリの違いは問いません。 トウ カクニン テイケイ ハンイナイ スウ チガ ト		（溝田）宛名シール除きました。サイズも追加しました ミゾタ アテナ ノゾ ツイカ

						・資材の一部を切り出して、市区町村独自のリーフレットに使用したい
・リーフレットのページを増加させたい
・リーフレットの折り方を変更したい
		・受診勧奨資材として、提供している様式にて印刷して使うことについてのみ、デザイン等の制作者から許可を得ています。各イラストや文言は制作者に著作権が帰属しています。
・別の形で切り出しての使用や、サイズや仕様を変更するなど変更可能な部分以外の変更はご遠慮ください。
・ただし、リーフレットで使用している情報そのものは公開データに基づいているため、そちらをご参照いただくことをお止めするものではございません。
 テイキョウ ヨウシキ

						Ｑ		Ａ

						・胃がん検診の指針改訂への対応はどのようになっているのか
・改訂後の指針では胃がん検診は「50歳以上」「2年に1回」となっているが、まだＸ線は40歳代に年1回の提供としているので、受診方法の記載をそのように変更してもいいか
		・指針改訂に対応し、胃がんリーフレットをＸ線バージョンと内視鏡バージョンの２種類ご提供しています。
・Ｘ線については、指針でも「当分の間、胃部エックス線検査については40歳以上に実施可」、「当分の間、胃部エックス線検査については年1回実施可」との記載がありますので、当面はそのように変更していただいてかまいません。 ルイ テイキョウ

						・リーフレットに記載されている対象年齢を変更したい
・乳がん、子宮頸がん検診を1年に1回受診できる体制となっているので、受診間隔を「1年に1回」という表記に変更したい
		本事業による資材のご提供は、指針に沿ったがん死亡の減少に資する検診の受診率向上を目的としているため、“がん予防重点健康教育及びがん検診実施のための指針”に沿わない形でのご変更は、ご遠慮ください。 エンリョ		（溝田）ご容赦ください→ご遠慮ください
断りを強くしました ミゾタ ヨウシャ エンリョ コトワ ツヨ

						Ｑ		Ａ

		3		使用方法に関して シヨウ ホウホウ カン		・全戸回覧でリーフレット・圧着はがきを使用したい
・講演会などでリーフレット・圧着はがきを配布したい
・内容を変更は行わないが、ポスターとして使いたい

		・資材は、個別通知（対象者本人宛にリーフレット・圧着はがきが届く）を想定して作成しており、個別通知による受診率向上効果を検証した上でご提供しています。
・全戸回覧やポスター等で使用する場合は、お申込みの際にその旨を申請書にご記載ください。ただし、受診率向上効果を保証できませんので、可能な限り個別通知での活用をおすすめいたします。
・どうしても個別通知が困難である場合には、内容、サイズなどの改変を伴わない利用については制限しませんが、効果的な受診勧奨のためには、なるべく個別通知に近い形での実施をご検討いただければと思います。 シヨウ バアイ モウシコ サイ ムネ シンセイショ キサイ

						・コールのみ、あるいはリコールのみの実施でリーフレット・圧着はがきを利用したい
・未受診者へ送付する「リコール用リーフレット・圧着はがき」を、コール用として活用したい
　
		・日本のみならず世界でも、個別通知によるコール・リコールが有効な受診勧奨方法として推奨されていますので、できるだけコール・リコールの両方を行っていただくことをおすすめします。
・ですが、両方を行うことができない場合は、コールだけまたはリコールだけの使用も可能です。
・コール用、リコール用資材はともにその目的での使用を前提に開発し、効果検証を行っていますが、可変部分以外の変更を行わない場合は、リコール用資材をコール用に使用したり、コール用資材をリコールに使っていただいてもかまいません。


						Ｑ		Ａ

						・リーフレット送付の際に、他のお知らせや別紙資料を同封したい		・リーフレット送付の際に同封物を追加することは可能ですが、情報量が多くなると大切な情報が伝わりづらくなるため、送付物は最小限とし、1回の通知には1つの情報だけ伝えるようにすることを強くおすすめします。

						・以前提供されたファイルを、翌年度以降も申請を行わずそのまま使ってもいいか 		・各年度ごとに申請書をもとに利用状況の集計を行い、事業報告を行っていますので、必ず毎回申請を行ってください。 
・資材の提供を継続するため、ご協力をお願いします。 

						Ｑ		Ａ

		4		効果検証 コウカ ケンショウ		・効果検証を行わないといけないのか
		・効果検証結果の報告は資材の利用条件となります。
・本事業は国立がん研究センターの研究として研究費を獲得し実施しているため、事業評価が必要となっています。そのため、利用自治体における効果検証結果の報告が必要となりますので、ご協力をお願いします。
・自治体における事業評価のためにも、効果検証を行うことをおすすめします。 コウカ ケンショウ ケッカ ホウコク シザイ リヨウ ジョウケン ケンキュウ ケンキュウヒ カクトク ジッシ		（溝田）利用条件追加しました ミゾタ リヨウ ジョウケン ツイカ

						・効果検証はどのようなことを行えばいいのか		事業効果検証用のファイルはプロジェクトホームページに掲載しておりますので、そちらでご確認ください。

						・より詳しい効果検証をやってみたい
・有意差の検定をやってみたい
		・より詳細な効果検証を行いたい方は、プロジェクトホームページ上の「参考資料：より詳しく受診率向上事業評価を行いたい方へ」に事業評価支援マニュアルと入力用シートをご提供していますので、ご活用ください。
・入力用シートに必要な数値を入れると、グラフや有意差検定の結果が自動で表示されます。
・こちらの効果検証つきましては必須ではありません。


						Ｑ		Ａ

		5		その他 タ		・市区町村から事務局へ、直接問い合わせをしたい
		HPの「お問合せ」にある事務局のアドレスにお問い合わせください。
これまでは都道府県ご担当者を通してお問合せいただいたおりましたが、多くの自治体で、お問合せなしでご利用いただけるようになりましたので、現在市区町村からの直接のお問合せに変更いたしました。
なお、お電話によるお問い合わせはお受けすることができません。
※お問い合わせの際は、がん検診に関する情報共有のために、都道府県のご担当者様のアドレスもCCに追加いただきますよう、よろしくお願いいたします。

 トイアワ ジムキョク オオ ジチタイ トイアワ リヨウ ゲンザイ シクチョウソン チョクセツ トイアワ ヘンコウ ケンシン カン ジョウホウキョウユウ トドウフケン タントウシャ サマ ツイカ ネガ

						・研修会・講演会を依頼したい ケンシュウカイ コウエンカイ イライ		・事務局では、都道府県主催による市区町村研修会等に出向き、資材の紹介を行うことをお引き受けしており、これまで20以上の都道府県で説明会を行ってきました。資材の説明会を希望される都道府県のご担当の方は事務局メールアドレスにご連絡ください。 イジョウ トドウフケン

						・テレビ等とのがん検診受診勧奨企画や、はがきなどの印刷物提供の予定はあるか トウ ケンシン ジュシン カンショウ キカク インサツブツ テイキョウ ヨテイ		・現時点で、テレビ等との連動企画や印刷物の提供の予定はありません。企画があれば別途ご案内させていただきます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・またがん検診に関する放送予定などにつきましては、今後も情報提供させていただく予定です。

						資材等を提供しているホームページはどこにあるのか		プロジェクトホームページ
https://rokproject.jp/kenshin/　
（「がん検診」「ソーシャルマーケティング」で検索可）
資材のサンプル（PDFファイル）や詳しい資料をダウンロードいただけます。
 ケンシン ケンサク カ		（溝田）回答を整理しました ミゾタ カイトウ セイリ
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