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　子宮頸部細胞診の報告様式が平成２１年４月より「ベセスダ２００１準拠」－通称「ベセス
ダシステム」－へ移行することに決まった。
　１８年度に、細胞診とHPV検査の併用は必至と考えられることから、検体保存が出来、
HPVの追加検査が可能な液状検体によるSure Path（SP）法の検討を行った。１９年度は、
更に検討を進めるため前年度に引き続いて、SP法の追加試験を行った。期間は、平成１９
年１１月から平成２０年２月まで、一次検診の検体３５６例、二次検診の検体１００例について検
討した。
　今回は、同一症例を３名で鏡検してその判定結果を集計した。
１．採取器具による採取量の比較：ベセスダシステムによる適正標本の条件は、保存状態
がよく、鮮明にみえる扁平上皮細胞が直接塗抹法で８０００～１２０００個、液状検体法の場合は
５０００個以上としている。標本は直接塗抹法でスライドグラスに塗抹後、保存液の入った
容器内に残りの細胞を全て洗い落とし集めた後、器械で標本作製作業を行った。採取器
具は、一次検診は①サーベックスブラシ、②綿棒とブラシ、③ブラシを使用し、二次検
診では、①サイトピック、②サーベックスブラシを使用した。直径１３㎜円形塗抹面の両
端と中心の３か所を対物レンズ４０倍でカウントし、扁平上皮細胞の平均数を算出し「不
適正」、「境界」、「適正」であるか、又頚管腺細胞（EC cell）が出現しているかを判定し
た。一次検診の適正標本の割合は、サーベックスブラシ７１％（EC cell採取率８７％）、綿
棒とブラシ５３％（EC cell採取率８５％）、ブラシ４２％（EC cell　採取率６２％）であった。
二次検診では、サーベックスブラシ７７％（EC cell採取率９４％）、サイトピック６１％（EC 
cell採取率７７％）であった。しかし、サーベックスブラシは、出血しやすいこと、円柱扁
平上皮移行帯部から適正に細胞が採取されないことがあるなどの問題点があった。
２．検査室の処理作業の増加への対応：４８検体を処理した場合、１回目では１５５分、２回
目は１４０分、３回目では１１０分と作業の慣れにより短縮もみられたが、この処理作業は新
たに検査室での作業が増えることになる。
３．異型細胞の読み：１８年度で行ったPrepシステムでの染色性が薄く直接塗抹法と染色
性の違いがあった為、染色は従来の自動染色機で行った。一次検診で陰性であった３５４
例のうち、SP法で３人とも異型を疑ったものが３例あった。３人のうち１人でも異型を
疑ったものは２５例。直接塗抹法でⅢaだった２例について、SP法では異型がみられな
かったもの１例。この１例について残りの検体全部を再度標本作製したが異型細胞はみ
られなかった。他の１例については、その後組織診で高度異形成の診断であったが、再
鏡検でも異型とすべきか判定に迷う症例であった。二次検診の１００例について、直接塗
抹法でⅢｂ、Ⅴとした４例はSP法でも全員が異型と判定した。直接塗抹法でⅢaの２０例
のうちSP法で異型が見られなかった症例が１例あった。また直接塗抹法で陰性とした
標本の５７例のうち１人でも異型があると判定したものが２４例あった。液状検体法の細胞
像に慣れていないこともあり、３人の判定にばらつきがみられたが、細胞像については
習熟する事で精度は向上すると思われる。
４．鏡検時間の短縮ができるかに関して：一次検診は最長４．９分。最短１．７分。平均２．８分
／枚であった。二次検診では最長６．３分、最短２．６分、平均４．４分／枚であった。見慣れて
ない事もあり、慎重になって個人差が出たと思われる。直接塗抹法では１日８０枚鏡検す
るとして５．３分／枚、９０枚では４．７分／枚である事から鏡検時間の短縮は可能と思われ
る。
５．HPV検査への応用について検討した：二次検診症例の直接塗抹法でⅡb以上であった
７例（Ⅱb４例、Ⅲa３例）について、残りの保存検体からHPV検査の追加検査を行った。
Ⅲaとした２例がハイリスク型HPV陽性であった。
　以上から液状検体法は、残りの保存検体でHPV検査の追加検査が可能であり、作業の
標準化で検体採取での不良標本が少なくなり、より適正標本の作製が出来る。更に背景
の狭雑物が少ない直径１３㎜円形塗抹面の鏡検は、疲労が軽減され鏡検時間の短縮も期待
できる。実際の運用には引続き追加試行が必要と考えられ、又コンピューターによる画
像解析診断技術の導入によるスクリーニングの自動化など、細胞診の精度向上の工夫に
努めていかねばならない。

液状処理細胞診（Sure Path法）
の試験的運用

研究担当者
岩見美子、杉本直子
加藤ちづ代、坂野みどり
堀真須子、宮川潤、菅原隆
菊池和枝、岡島弘幸、蔵本博行
野田信之、飯田萬一
（協会細胞診センター・婦人検診部）
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　印刷作業場は有機溶剤の発散源が多く散在し、環境改善が難しい作業場のひとつに挙
げられる。近年、小規模印刷事業場のオフセット印刷作業場の環境改善を実施する機会
を得たので、その改善事例を報告した。
　当該作業場には局所排気装置が設置されておらず、インクやシンナーに含有されるト
ルエンやブチルセロソルブが作業場に発散し、早急に環境改善が必要な第Ⅲ管理区分が
続いていたが、監督署の立ち入り監査があったことを契機に環境改善に着手した。
　局排設計に当たっては、以下の３点を配慮した。１）作業空間や排風量などに制限が
あるため、囲い式フードを基本とし、作業性を損なう場合は外付け式フードとした。２）
局排稼働に伴うインクの蒸発速度促進などに伴う製品への影響がないように排風量を調
整した。３）隣接作業場にある乾燥路からの熱風の流入を抑えるために給気扇を設置し、
メイクアップ空気の取り入れについても配慮した。設置した局排フードは６ヵ所のオフ
セット印刷機、インク溜め、印刷後の乾燥ラックなど計１２ヵ所とした。
　環境改善の結果、当該作業場の環境状態は、改善前の第Ⅲ管理区分から第Ⅰ管理区分
に大幅に好転し、併せて実施した個人暴露測定でも有機溶剤濃度が著しく低下した。ま
た、『目がしょぼしょぼする』、『のどが渇く』といった改善前の自覚症状は改善後には
解消され、一連の改善効果を裏付けることができた。
　局排設置後も、作業性が悪化したなどの苦情はなく、現在も有効に局排が活用されて
いる。

作業環境測定におけるサンプリン
グ法、分析法および評価に関する
研究

～小規模印刷作業場の改善事例～

研究担当
　芦田敏文（協会環境科学部）

　健診事業や医療の究極の目的は、健康寿命の伸長であり、健康寿命を妨げるのは脳血
管疾患・虚血性心疾患など動脈硬化に伴う疾患が多い。平成２０年度よりメタボリックシ
ンドロームに主眼を置いた特定健診や特定保健指導が始まった。
　生活習慣病（動脈硬化性疾患）の一次～三次予防は人間ドックの柱のひとつである。疾
病を予測したり管理する上でより有効な健診項目を検討するため、運動負荷検査、心エ
コー、頚動脈エコー、血圧脈波検査、血液マーカー検査などを用い、各指標と生活習慣
と疾患との関連性を調査する。事後フォローにおいてはメタボリックシンドロームの根
幹とも言える内臓脂肪に深く関与しているインスリン抵抗性の評価も行い、疾病予防・
進展防止を実現させ、生活変容に結びつく有効な検査項目や指導方法を検討し効果判定
を行う。

動脈硬化検診と事後フォロー

研究担当者
菊池美也子（協会精密総合健診部）

　生活習慣のなかで特にメタボリック症候群に関して生活習慣を是正することにより、
その効果的な予防法を確立するための研究を行う。中央診療所内生活習慣病外来におい
てメタボリック（内臓脂肪）外来を開設、メタボリック（内臓脂肪）コースを受診者に提供
しその効果の判定を行う。なお、栄養調査や各種測定機器についての解析や、効果判定
等の分析については横浜市立大学医学部大学院情報システム予防医学と共同で実施す
る。

神奈川県におけるメタボリック症
候群の予防に関する研究

研究担当者
朽久保修（協会産業保健部）、中
越加奈子、櫻井希（横浜市立大学
医学部大学院情報システム予防
医学）、蒲浦光正（協会産業保健
部）、三角政子（協会健康創造室）

　骨粗鬆症検診も今年で１４年を迎えた。受診者数も安定し「骨粗鬆症検査」自体が健康
診断の中で定着しつつあることを実感する。寝たきり予防につながる骨粗鬆症検査は、
健康で長生きする事を目的とする予防医学事業のなかでも重要な検査の一つです。
　協会では、独自の判定基準により骨粗鬆症の程度を分類し成績を出している。平成１８
年度には同メーカーの新型機種に検査機器を更新した。経年受診者が多数いるため、検
査時には必ず前回データを確認しながら受診者個人個人の検査結果の変動をチェック
し、個人管理している。そのシステムも確立し検診もスムーズに行えている。
　今後は経年管理者の検査結果に基づいた食事、運動など生活習慣に伴う事後指導、健
康教育をいかにより一層充実させていくかが課題である。

骨粗鬆症予防検査受診者の経年管
理について

研究担当者
山本かおる、竹中志津子、
間島勝徳、（協会臨床検査部）
高尾良英（藤沢湘南台病院）

　従来のX線写真は過剰照射をすれば画像は黒くなって読影に適さなくなる。
　しかしデジタル写真は適性写真は得られるが、曝射線量を適正には制御できない欠点
がある。数か所の機関に人体ファントムをデジタル撮影させる。この際線量計をあらか
じめに装填しこれを測定すると共に、撮影された人体ファントムの画像評価BRH（改）で
評価線量と関係を吟味する。目標機関、東京近辺数箇所、人体ファントム国立ガンセン
ター、測定器東海大学病院等、を予定している。

デジタルX線写真の過剰照射につ
いての研究

研究担当者
全衛連研究斑
伊藤春海、村田喜代治、
田中利彦、萩原　明
安藤富士夫



神奈川県予防医学協会　平成１９年度事業年報

53 ＜研　究　事　業＞

内　　　　　　　　　　　　　　　容タイトル及び研究担当者

概　要
　協会は、低線量CT検診開始以来１２年を経、９６年４月から２００７年１２月までに検診総数約
２５０００件に達した。この内、じん肺検診、石綿新法による検査（じん肺等とする）を除いた
胸部についてのCT検診例及び依頼精検例は、そのそれぞれ受診件数、１６９３４、６６２２件、
受診人数は７６４９，３７０４例であった。これらの中に、じん肺４９例及び２０２例が発見された。
男性では、ドックなど検診例は、１％内外だったが、精検例は５％以上で潜在的に多く
のじん肺例が発見された。女性は、全グループで発見は僅か１５例であった。依頼精検例
で事業所が多いのは当然としても、地域的に西区、鶴見区などが多く、かつての京浜工
業地帯を裏付けた。これらの例の多くは、じん肺とは気付かずに紹介されてきており、
２，３の課題を残した。

横浜市内における低線量CT検診
と依頼検査のじん肺及び石綿につ
いて

研究担当
　神奈川県予防医学協会

田中利彦
津田雪裕

じん肺担当
　神奈川県立がんセンタ―

岡本直幸
野田和正
山田耕三

概　要
　茅ケ崎医師会は茅ケ崎市、寒川町との協議により、１９８６年から老人保健法（老健法）に
よる肺癌検診を医療機関個別方式にて行ってきた成毛（１）。１９８６年から１９８９年の３年間
の追跡を１０年後の１９９６年にその評価を報告した（田中２）。今回は、この検診受診者のう
ち１９９６から１９９９年の３年間の初回例のみ９８４９例を登録、１９９６年から２００３年の間をコホー
ト調査した。調査は、県外移動、全死亡、全がん死亡、肺がん死亡などを抽出し、直接
X線撮影による肺がん検診の評価をした。受診数は、年齢階級別に観察人年を算出し、
観察人年を基に計算された人年は、男性２８７８２．１人年（平均８．４４人年）、女性５４４７８．０人年
（平均８．４７人年）であった。この観察人年から１９９９年における全国の全死因、全がん死、
肺がん死の性別年齢階級別死亡率表を用いて期待値を算出し、標準化発見比（Ｏ／Ｅ）を
求めた。全死因は０．４３、で有意に低かった（ｐ＜０．０１）。全がんについても，０．６０で有意
な差（ｐ＜０．０１）が認められ、肺がんについても０．６５（ｐ＜０．０１）で有意の差が認められ
た。　これらの結果には、self－selection biasがいずれの死因にも強く関係していると思
われるものの、従来の報告と対比しても遜色なかった。この観点からX線検診の更なる
継続を期待し、医師会担当管内（茅ヶ崎市、寒川町）の肺がん死亡減少に結びつけたい。
この検診は現在も継続しており参加機関は５０から７０に達し１／３がデジタル化した。画
像は一段と安定した。検診結果の向上も期待される。終わりに、これらの取り組みと評
価法が今後取り込もうとする多くの自治体と医師会の参考になれば幸甚である。

茅ケ崎市、寒川町の医療機関個別
方式による
老健法肺癌検診のコホート調査

研究担当
　岡本　直幸

神奈川県立がんセンター
　田中　利彦

神奈川県予防医学協会
　田中　真人

茅ケ崎市立病院　
茅ケ崎市肺癌担当

はじめに
　本論文は、厚生労働省研究鈴木班の、肺癌CT検診受診者の追跡調査（コホート調査）の
一部、神奈川県分（神奈川県予防医学協会分）をまとめたものである。２００５年まではすで
に報告したが、なお２００７年までの分をさらに調査を続ける。
発見肺癌の資料と方法
　CT検診受診者のコホート設定に関しては、（財）神奈川県予防医学協会にておいて１９９６
年４月のCT検診開始時点から２００５年８月までの期間に、１度以上CTによる肺がん検診
を受診した延べ８，３００人の資料をもとに、個人同定や居住地（神奈川県在住のみ）の確認
を行い、１，９３６（男１，３７８、女５５８）人を解析の対象とした。観察期間中の死亡者・転出者
の確認は、コホートの対象となった受診者の居住地別に神奈川県内の該当市区町村へ住
民票照会による問い合わせを行った。また、死亡が確認された者については、総務省の
許可を得て、当該保健所保管の死亡票との照合作業を行い、死因の確認を行った。観察
は２００２年１２月末まで観察を行った。
　解析は初回受診時から２００２年１２月末までの観察人年を個人別に計算し、初診時の年齢
からの経過年に従った年齢回級別に集計した値を求めた。全死亡、全がん死亡、肺がん
死亡の期待値（Ｅ）の算出には、１９９９年の全国の性別年齢階級別死亡率（全死亡、全がん、
肺がん）を基準死亡率として用い、実測死亡数（Ｏ）との比較（O／E比）による解析を行っ
た。これを２００７年１２月まで続ける。

肺癌CT検診受診者のコホート調
査

研究担当
　岡本直幸

（神奈川県立がんセンター）
　田中利彦

（協会放射線診断部）
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　CT検診においてじん肺、石綿法による検診以外の通常の検診例にてじん肺、及び石綿
関係の所見を有する例を見かける。これらの症例を解析する。
　２００５年６月３０日に大手機械メーカー”久保田“関係の石綿による疾患と死亡者多数発
生しているとの報道が出た。石綿による障害は１９６０年後半から問題になり諸外国では
１９７０年代にカナダ、イギリス・ドイツなど欧州諸国で問題となった。日本では、１９８０年
になって森永、横山、三浦などが報告を出した。しかし、関係者が知っていても、社会
的に関心が高まり、当事者が気付くまでにはかなりの時間がかかる。
　協会に外部医療機関からの依頼、或いは、CT検診を希望受診した例に、石綿暴露を受
けていても事実を認識している例もあったが、多くは認識していなかった。その実状を
検討する。石綿肺もじん肺の一つであり、肺への呼吸によって生じる疾患である。この
ため肺の画像診断が最も端的に、しかも早期にその変化を捉え得る手段である。所見が
あれば、ともあれ、現在の職業、環境のみの問診ではこの疾患の職暦、作業暦はひもと
けない。十分“こころ”しなければならない点である。三浦（横須賀市立上町病院）、竹
内（横浜労災病院）などもこれらについて喚起している。本人はもちろん、X線では発見
しにくい場合もあろう、また医師の気付かない例もあろうこれらの問題を解明する。

法的以外のじん肺例の解析

研究担当者
田中利彦（協会放射線診断部）

　１９９８年４月よりＰＳＡ単独検査として、前立腺がん検診を開始し１１年目になる。ＰＳ
Ａ測定キットとして、ルミパルスプレストPSAを使用し、ＰＳＡ値３．０以上の場合を高値
とし、二次健診の生検を神奈川県立がんセンターで行った。平成１９年度のＰＳＡ検診受
診者数は１５３３人で、８人（０．５２％）に前立腺がんが発見された。過去１０年間の集計では、
１００８０人がPSA検診を受け、３３人（０．３２％）の発見率である。過去１０年での健診でのがん
の発見総数は２２２人で前立腺癌はその内３３人（１５％）で、胃がん、乳がんに次いで第三位で
ある。集団検診におけるPSA検査の有用性が議論されているが、自分の健康は自分でと
いう意味で、オプションでのPSA検査の有用性は今後ますます高まると考えている。

PSAによる前立腺がん健診（人間
ドック）

研究担当
三浦猛（神奈川県立がんセン
ター泌尿器科）

　デジタルＸ線画像はモニター像と描出させたフィルム像との間にギャップがあること
は以前から知られていた。モニター像は発光体からの白黒（グレースケール）で表示され
るが、フィルム画像は透過光で観察する基本的違いがある。これをモニターで観察した
レベルと少なくとも同等の白黒のレベルにしないと一般的な観察はフィルムによること
が多い。
　いずれの点に問題点があるか画像を構成するＸ線システム、フラットパネルか、画像
処理システムか、イメージャーか現在、画像処理システムの階調、周波数処理等を順次
変化させチェックして改善に努めている。モニター画像とフィルム描出画像の一貫性を
確立したい。特にじん肺法によって規定された画像への変換は困難である。また、じん
肺法に規定された画像は最近のＸ線像に似つかわしくない点もありいずれの画像システ
ム法が近代画像に近いかも検討を加える。

デジタルＸ線画像のモニター像と
フィルム画像の一貫性の関する研
究

研究担当者
　田中利彦（協会放射線診断部）
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