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がんを早期に発見するために
－検診と病理の賢い利用法 

山陰労災病院病理科 部長 

庄盛 浩平 

健康講話  平成26年2月12日（水） 

死因別にみた死亡者数の割合 

悪性新生物 
37% 

心疾患 
20% 

脳血管疾

患 
13% 

肺炎 
12% 

老衰 
5% 

不慮の事故 
4% 

自殺 
3% 

 厚労省調べ  2010年 

国内の癌死亡者数の推移 
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 国立がん研究センター調べ 

部位別の癌死亡者数 

肺, 71518  

胃, 49129  

大腸, 47276  
肝臓, 
30690  

膵臓, 29916  

胆嚢・胆管, 
18209  

乳房, 12529  

食道, 11592  

前立腺, 11143  

悪性リンパ腫, 
10885  

その他, 
50644  

 国立がん研究センター調べ 2012年  

がんの成長とは？ 

人間の体（60兆個の細胞） 

0.1％（600億個の細胞）が毎日入れ替わる 

1000万分の１の確率（6000個/日）で癌化する 

免疫 

細胞の自滅 

がんの発生 

ストレス 

喫煙・飲酒 

遺伝的要因 

1,2年に一回の検診を 

40歳以上で年に1回 

 胃癌：X線 異常あり→胃内視鏡（生検） 

 大腸癌：便潜血 異常あり→大腸内視鏡（生検） 

 肺癌：X線（喫煙者は喀痰細胞診） 

   異常あり→CT、気管支鏡（生検） 

20歳以上で2年に1回 

 子宮頸癌：細胞診 異常あり→コルポスコープ（生検） 

40歳以上で2年に1回 

 乳癌：触視診＋マンモグラフィー 

   異常あり→超音波検査、CT、穿刺吸引細胞診、生検 
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検診以外にも見つかるがん 

子宮体癌：閉経後の出血 → 細胞診、生検 

膀胱癌：尿検査 異常あり→ 細胞診、生検 

前立腺癌：血液検査(PSA) 異常値→ 生検 

肝•胆•膵癌：血液検査（AST, ALT, γGTP, ALP 等） 

   異常あり→ エコー、内視鏡、CT、細胞診、生検 

リンパ腫：触診、血液検査（LDH、IL-2R等） 

   異常あり→ 超音波、CT、細胞診、生検 

病理科って何をするの？ 

病理医や細胞検査士が顕微鏡で病変をみつけます 

組織診断、細胞診断、迅速診断、病理解剖の 
４種類の業務があります． 

病理科のスタッフ 
臨床検査技師 

組織•細胞診断の
標本を作ります 

細胞検査士 

悪性細胞や前癌細
胞を見分けます 

病理専門医 

採れた組織から病
名を診断します 

標本づくりにかかる時間 

２４〜４８時間 

約１２時間 

４〜6時間 

生の組織をホルマリンで固定 

組織を切出す 
パラフィンに浸透させて固める（包埋） 

組織を数ミクロンの厚さに切る（薄切） 
ガラスに貼付け、乾かす 
目的にあった染色を施す 

完成 

組織を切り出して包埋する 

写真撮影 切出し 

包埋 薄切の準備 

厚さ数ミクロンに薄切して貼付ける 

ミクロトーム ナイフで切る 

水上で張付ける 乾燥させて染色へ 
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目的にあった染色を施す 

標本を染料に漬ける 水洗い 

完成 特殊染色も 

細胞診断や迅速標本も作製する 

尿(喀痰)などが提出される 直接塗りつける 

手術中に標本をつくる 凍らせてから薄切する 

病理診断でなにが分かるのか？ 

1. 病気の質（良性•悪性） 

2. 治療方針のヒント 

3. 治療効果の判定 

4. 合併症 

5. 偶発的な病気 

細胞診断でがんのスクリーニング 

正常の細胞 扁平上皮癌 

小細胞癌 腺癌 

生検でがんの質を調べる 

１ｍｍ未満の標本 その中には… 

がんを見つけた ピロリ菌がいることも 

胃がんにもいろいろな種類がある 
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がんの種類で治療法が変わる 

腺癌 

悪性リンパ腫 

神経内分泌腫瘍 

間質腫瘍(GIST) 

カルチノイド 

神経内分泌癌 

MALTリンパ腫 

大細胞リンパ腫 

除菌療法 

放射線化学療法 
分子標的薬 

内視鏡切除 
手術 

手術 
抗がん剤 

手術 
分子標的薬 

手術 
抗がん剤 

特殊な染色で正常組織と腺癌を見分ける 

前立腺肥大 

前立腺がん 

腺に沿って染まる 

腺に沿って染まらない 

取られたがんの範囲を調べる 

腺癌を確認 

がんが治療薬に合うのか調べる 

乳癌 
ホルモン受容体が少ない 

ホルモン受容体が多い 

化学療法が、がんに効いたのか評価する 

化学療法前のがん 

あまり効いてない 

よく効いてる 

がんを予防する生活を心がける 

がんをできるだけ早期に見つける 

がんを直すのは自分だと意識する 

がんで死なないための心得 


