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携帯電話からは 03-3269-2190
ご予約電話 0120-128-177 東京 予防医学 検索

https://www.yobouigaku-tokyo.or.jp
予約前後に健康保健組合様へのお手続きが必要な場合がございます。
健康保健組合様の指示に従い、お手続きをお済ませください。
お支払いには各種クレジットカードをご利用いただけます。

健康的な毎日を送れるよう、精度の高い検査と心をこめたサービスで、
皆様の健康づくりをサポートいたします。

体と向き合う時間をつくりませんか
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マルチスライスCTで
高品質の健康チェック

特定保健指導の
初回面接が可能

管理栄養士考案の
お弁当ランチをご提供

ワンフロアでスムーズな
検診を実現

大腸内視鏡検査など
アフターフォローも充実

人間ドック
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公益財団法人東京都予防医学協会

保健会館クリニック
〒162-8402 東京都新宿区市谷砂土原町1-2
TEL  03-3269-1151
URL  https://www.yobouigaku-tokyo.or.jp/hokenkaikan/

ADDR E S S

※診療スケジュール等を変更する場合がございます。最新情報はホームページをご覧ください。

診療科目

内科 内分泌科 消化器内科 循環器内科

肺放射線診断科 糖尿病内科 婦人科 乳腺外科

呼吸器内科

▶JR総武中央線「市ヶ谷」駅より徒歩5分
▶東京メトロ有楽町線・南北線

 「市ヶ谷」駅5・6出口より徒歩2分
▶都営地下鉄新宿線「市ヶ谷」駅より徒歩5分

A C C E S S

月曜日 ～ 金曜日 ･･･････9:00～16:30
第 1・3・5土曜日 ･･･････9:00～11:30
※初診の受付 午前 ･･･････9:00～11:00

 午後 ･････13:00～16:00

受 付 時 間

あ な た の 健 康 づくりを 全 力 サ ポ ート！
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特集

本会理事長、検査研究センター長、健康支援センター長久布白兼行

いま、子宮頸がん予防は――

日本における検診とワクチン
04

リレーエッセイ 感染症とともに生きる新連載11

高橋幸子

性教育産婦人科医として取り組む
「HPVワクチン for Me」

10 睡眠学入門 快適な眠りにいざなうために 連載

新しい睡眠薬の動向
小曽根基裕 久留米大学医学部

神経精神医学講座 主任教授

西　真紀子 歯科医師

親知らず、抜くべきか
抜かざるべきか、それが問題だ ！

12 ニューノーマル
口腔ケアはどう変わる？ 連載

女性が抱える
健康問題とその予防 連載

北村邦夫 日本家族計画協会 会長

月経痛を我慢しないで

13

18
体力をつけるコツ 連載

「秋こそ体力アップ」

【健康運動指導士コラム】17
運動を楽しく続けるための「食」サポート 連載

「減塩しよう」

【管理栄養士コラム】

20 こんにちは ！ 
健康支援センターです ！

23 人間ドックのお弁当がスマートミール認証を取得

16
健康づくりを応援したい！ 連載

「お酒と上手につき合うコツは？」

【保健師コラム】

丸茂一義
呼吸器疾患――長引く咳について

14 保健会館クリニックの医師が
お答えします！ 連載

本会保健会館クリニック 所長

19 おすすめの一冊　

中谷淳子 産業医科大学産業保健学部 
産業・地域看護学 教授

三橋祐子『産業保健スタッフのための
地域保健との連携実践ガイドブック』

埼玉医科大学 産婦人科
医療人育成支援センター・地域医学推進センター 助教



［特集］

1982年慶應義塾大学卒業。米国ラホヤCancer Research Foundation（現Sanford 
Burnham Prebys Medical Discovery Institute）留学、慶應義塾大学病院婦人科診
療科副部長、東邦大学医学部産婦人科教授、慶應義塾大学医学部客員教授を経て、
2018年4月本会検査研究センター細胞病理診断部長に就任。2021年より現職。
日本産科婦人科学会産婦人科専門医・指導医、日本婦人科腫瘍学会婦人科腫瘍専門医・
指導医、日本臨床細胞学会細胞診専門医・教育研修指導医、日本がん治療認定医機
構がん治療認定医、日本医師会認定産業医、日本医師会認定健康スポーツ医。

久 布 白  兼 行
くぶしろ 　 か ね ゆき

本会理事長
検査研究センター長、健康支援センター長

日本における
検診とワクチン

いま、子宮頸がん予防は――

働き盛りの女性の健康を脅かす子宮頸がん。
多くの先進国で検診やワクチンの普及により子宮頸がんの罹患者が減少する中、
国内では罹患者数・死亡者数ともに増加傾向にあり、特に若い世代での増加が問題となっています。
今号では、日本における子宮頸がんの現状や、検査・ワクチンに関する最新の知見について
本会の理事であり検査研究センター長、健康支援センター長の久布白兼行医師が解説します。

　
近
年
、
わ
が
国
で
は
子
宮
頸
が
ん
の

患
者
数
・
死
亡
数
い
ず
れ
も
漸
増
傾
向

に
あ
り
、
特
に
若
年
層
で
の
罹
患
が
増

え
て
い
る
傾
向
が
見
ら
れ
ま
す
。

２
０
１
７
年
の
デ
ー
タ
に
よ
る
と
、
わ

が
国
で
は
年
間
約
１
万
人
が
子
宮
頸
が

ん
に
罹
患
し
、
約
２
８
０
０
人
が
死
亡

し
て
い
る
こ
と
が
報
告
さ
れ
て
い
ま
す

（
図
１
）。

　
一
方
、
国
外
に
目
を
向
け
る
と
、
多

く
の
先
進
国
で
は
子
宮
頸
が
ん
に
よ
る

死
亡
数
は
減
少
し
て
い
ま
す
。
ま
た
、

世
界
全
体
に
お
い
て
も
検
診
と
Ｈ
Ｐ
Ｖ

（hum
an papillom

avirus

：
ヒ
ト
パ

ピ
ロ
ー
マ
ウ
イ
ル
ス
）
ワ
ク
チ
ン
の
普

及
に
よ
っ
て
、
将
来
的
に
子
宮
頸
が
ん

の
患
者
数
が
減
少
す
る
と
い
う
予
測
も

立
て
ら
れ
つ
つ
あ
り
ま
す
。

　
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
に
よ
っ
て
Ｈ
Ｐ
Ｖ

感
染
を
ブ
ロ
ッ
ク
す
る
こ
と
（
１
次
予

防
）
と
、
検
診
に
よ
る
ス
ク
リ
ー
ニ
ン

グ
で
が
ん
の
死
亡
を
予
防
す
る
こ
と

（
２
次
予
防
）
の
両
者
の
併
用
に
よ
る

予
防
の
重
要
性
は
世
界
的
に
認
識
さ
れ
、

世
界
保
健
機
関
（
Ｗ
Ｈ
Ｏ
）
の
子
宮
頸

が
ん
に
対
す
る
予
防
戦
略
の
グ
ロ
ー
バ

ル
コ
ン
セ
ン
サ
ス
に
な
っ
て
い
ま
す
。

　
こ
の
よ
う
に
、
世
界
的
に
み
て
も
わ

が
国
で
子
宮
頸
が
ん
の
罹
患
が
漸
増
傾

ば
れ
る
「
前
が
ん
病
変
」
を
経
て
発
生

し
ま
す
（
図
２
）。

　
そ
し
て
正
常
細
胞
か
ら
異
形
成
に
な

る
に
は
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
の
持
続
感
染
が
主
た

る
原
因
で
あ
る
こ
と
が
明
ら
か
に
さ
れ

て
い
ま
す
。
Ｃ
Ｉ
Ｎ
１
／
軽
度
異
形
成

は
、
そ
の
う
ち
約
60
％
は
消
退
、
約
30

％
は
遷
延
し
、
約
10
％
は
進
展
す
る
と

報
告
さ
れ
て
い
ま
す
。
ま
た
、
約
80
％

の
症
例
で
Ｈ
Ｐ
Ｖ
が
検
出
さ
れ
ま
す
。

Ｃ
Ｉ
Ｎ
２
／
中
等
度
異
形
成
は
約
30
％

が
消
退
、
約
60
％
が
遷
延
、
約
10
％
が

Ｃ
Ｉ
Ｎ
３
に
進
展
し
、
ほ
ぼ
全
例
で
ハ

イ
リ
ス
ク
Ｈ
Ｐ
Ｖ
が
検
出
さ
れ
ま
す
。

　
こ
う
い
っ
た
経
過
を
辿
る
こ
と
か
ら

Ｃ
Ｉ
Ｎ
１
は
経
過
観
察
が
基
本
で
あ
り
、

ま
た
Ｃ
Ｉ
Ｎ
２
は
経
過
観
察
の
上
で
検

い
ま
す
（
表
１
）。
こ
の
指
針
は
、
平

成
20
年
３
月
31
日
付
で
厚
生
労
働
省
健

康
局
長
通
知
さ
れ
た
も
の
で
あ
り
、
平

成
28
年
２
月
４
日
に
一
部
改
正
さ
れ
て

い
ま
す
。

　
検
診
項
目
は
問
診
、
視
診
、
子
宮
頸

部
の
細
胞
診
お
よ
び
内
診
と
な
っ
て
い

ま
す
。

　
細
胞
診
の
結
果
が
Ｎ
Ｉ
Ｌ
Ｍ（
陰
性
）

の
場
合
は
２
年
後
の
検
診
、
Ａ
Ｓ
Ｃ
‐

Ｕ
Ｓ
（
意
義
不
明
な
異
型
扁
平
上
皮
細

胞
）
の
場
合
は
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
ま
た
は
６

カ
月
後
の
細
胞
診
ま
た
は
コ
ル
ポ
ス
コ

ピ
ー
診
が
行
わ
れ
ま
す
。
ま
た
、
Ａ
Ｓ

査
結
果
・
経
過
や
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
の
結
果

な
ど
総
合
的
に
考
え
て
治
療
を
す
る
場

合
も
あ
り
ま
す
。
Ｃ
Ｉ
Ｎ
３
は
治
療
の

適
応
と
な
り
ま
す
。

　
Ｃ
Ｉ
Ｎ
の
自
然
史
や
取
り
扱
い
の
考

え
方
か
ら
、
検
診
を
受
け
て
い
れ
ば
Ｃ

Ｉ
Ｎ
の
状
態
の
う
ち
に
子
宮
頸
部
の
異

常
を
診
断
す
る
こ
と
が
可
能
で
あ
り
、

が
ん
に
な
ら
な
い
う
ち
に
適
切
な
対

応
・
治
療
を
受
け
ら
れ
る
、
と
い
う
こ

と
に
な
り
ま
す
。
不
正
出
血
な
ど
の
症

状
が
な
い
う
ち
に
、
ぜ
ひ
検
診
を
受
け

て
い
た
だ
き
た
い
と
思
い
ま
す
。

　
一
方
、
腺
が
ん
は
子
宮
頸
部
の
円
柱

上
皮
と
呼
ば
れ
る
細
胞
か
ら
発
生
す
る

が
ん
で
す
。
近
年
、
腺
が
ん
は
増
加
傾

向
が
見
ら
れ
、
子
宮
頸
が
ん
全
体
の
約

20
％
を
占
め
る
よ
う
に
な
っ
て
い
ま

す
。

　
な
お
、
腺
が
ん
に
は
上
皮
内
腺
が
ん

と
呼
ば
れ
る
前
が
ん
病
変
が
存
在
し
ま

す
。
腺
が
ん
は
検
診
に
お
い
て
診
断
が

難
し
い
場
合
が
少
な
く
な
い
こ
と
か
ら

注
意
が
必
要
で
す
。

　
で
は
、
子
宮
頸
が
ん
検
診
で
は
ど
の

よ
う
な
こ
と
を
行
う
の
で
し
ょ
う
か
。

　
わ
が
国
で
は
国
の
指
針
と
し
て
「
が

ん
予
防
重
点
健
康
教
育
及
び
が
ん
検
診

実
施
の
た
め
の
指
針
」
が
定
め
ら
れ
て

向
に
あ
る
こ
と
は
大
き
な
問
題
で
あ
り
、

検
診
や
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
な
ど
に
よ
る

実
効
性
の
あ
る
予
防
が
喫
緊
の
課
題
と

な
っ
て
い
ま
す
。

　
し
か
し
な
が
ら
、
わ
が
国
で
は
Ｈ
Ｐ

Ｖ
ワ
ク
チ
ン
に
関
し
て
は
、
２
０
１
３

年
に
定
期
接
種
化
さ
れ
ま
し
た
が
、
同

年
６
月
に
接
種
の
積
極
的
勧
奨
の
一
時

差
し
控
え
が
発
表
さ
れ
、
現
在
に
至
っ

て
い
ま
す
。

　
子
宮
頸
が
ん
の
多
く
を
占
め
る
扁
平

上
皮
が
ん
は
、
Ｃ
Ｉ
Ｎ
（Cervical 

Intraepithelial N
eoplasia

：
子
宮
頸

部
上
皮
内
腫
瘍
）
ま
た
は
異
形
成
と
呼

子
宮
頸
部
異
形
成（
前
が
ん
病
変
）

か
ら
が
ん
への
成
り
立
ち

日
本
に
お
け
る

子
宮
頸
が
ん
の
現
状

国
の
子
宮
頸
が
ん
検
診

現
行
の
指
針

国の子宮頸がん検診の指針（現行）と
細胞診の結果に基づくアルゴリズム

表１

子宮頸部上皮内腫瘍CIN（異形成）から
がんの成り立ちと取り扱い

図２

正常細胞 CIN1 CIN2 CIN3 がん

HPV
持続
感染

経過観察 即時治療経過観察
または治療 治療

約60%消退

約30%消退

軽度異形成 中等度異形成 高度異形成・
上皮内癌

約10% 約10%

検診項目 問診、視診、子宮頸部の細胞診及び内診

対象年齢 20歳以上

検診間隔 2年に1回

細胞診の
結果に基づく
アルゴリズム

・NILM：2年後の検診

・ASC-US：①HPV検査②6カ月後の細胞診③コルポスコピ－診

・>ASC-US：コルポスコピ－診・組織診

日本における子宮頸がん死亡者数図１

3,000

2,500

2,000

1,500

0

子宮頸がんで亡くなる人が増加傾向

年間
約2,800人

1975 1978 1981 1984 1987 1990 1993 1996 1999 2002 2005 2008 2011 2014 2017

（人）

（西暦）

日本産科婦人科学会ホームページ（2021年9月1日アクセス）
http://www.jsog.or.jp/modules/jsogpolicy/index.php?content_id=4
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に
よ
る
と
、
１
７
３
２
の
市
区
町
村
の

う
ち
Ｌ
Ｂ
Ｃ
法
を
行
っ
た
自
治
体
は

９
０
７
（
52
・
４
％
）
で
あ
り
、
全
国

で
約
半
数
の
自
治
体
の
対
策
型
検
診
で

Ｌ
Ｂ
Ｃ
法
が
行
わ
れ
た
こ
と
に
な
り
ま

す
。

　
子
宮
頸
が
ん
検
診
に
お
い
て
、
子
宮

頸
部
細
胞
診
で
異
常
と
判
定
さ
れ
た
場

合
、
精
密
検
査
と
し
て
コ
ル
ポ
ス
コ
ピ

ー
診
と
組
織
診
を
行
い
ま
す
。
コ
ル
ポ

ス
コ
ピ
ー
診
で
は
子
宮
頸
部
病
変
の
局

在
と
広
が
り
の
評
価
、
生
検
部
位
の
決

定
、
病
変
の
推
定
診
断
、
子
宮
頸
部
上

皮
内
病
変
の
経
過
観
察
な
ど
を
行
い
ま

す
（
図
５
）。

　
コ
ル
ポ
ス
コ
ピ
ー
診
の
具
体
的
な
方

法
は
、
ま
ず
子
宮
腟
部
か
ら
粘
液
を
除

法
は
細
胞
を
採
取
後
、
直
ち
に
専
用
の

細
胞
保
存
液
に
保
存
し
、
そ
の
後
専
用

の
装
置
で
標
本
を
作
製
す
る
方
法
で
す

（
図
３
、４
）。

　
Ｌ
Ｂ
Ｃ
法
は
、
従
来
法
の
弱
点
と
も

い
え
る
細
胞
の
乾
燥
や
固
定
不
良
に
よ

る
変
性
な
ど
を
回
避
で
き
る
と
い
う
メ

リ
ッ
ト
が
あ
り
、
そ
の
結
果
、
不
適
正

標
本
が
減
少
す
る
こ
と
が
報
告
さ
れ
て

い
ま
す
。

　
ま
た
、
標
本
の
質
が
向
上
す
る
と
い

う
メ
リ
ッ
ト
に
加
え
て
Ｌ
Ｂ
Ｃ
法
で
は
、

一
度
受
診
者
か
ら
細
胞
を
採
取
す
れ
ば

検
体
を
細
胞
浮
遊
液
と
し
て
保
存
可
能

で
あ
る
こ
と
か
ら
、
同
じ
検
体
か
ら
Ｈ

Ｐ
Ｖ
検
査
や
免
疫
細
胞
化
学
な
ど
の
検

査
を
行
う
こ
と
が
で
き
ま
す
。
受
診
者

に
と
っ
て
は
、
細
胞
浮
遊
液
の
バ
イ
ア

ル
に
保
存
さ
れ
た
細
胞
で
、
細
胞
診
や

Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
な
ど
を
同
時
あ
る
い
は
追

加
で
実
施
可
能
で
す
の
で
、
検
体
を
再

度
採
取
す
る
必
要
が
あ
り
ま
せ
ん
。

　
な
お
、
Ｃ
Ｉ
Ｎ
２
以
上
の
病
変
を
検

出
す
る
感
度
な
ら
び
に
特
異
度
に
つ
い

て
は
、
Ｌ
Ｂ
Ｃ
法
が
従
来
法
を
上
回
る

と
す
る
研
究
が
見
ら
れ
ま
す
が
、
メ
タ

ア
ナ
リ
シ
ス
お
よ
び
複
数
の
ラ
ン
ダ
ム

化
比
較
試
験
で
は
Ｌ
Ｂ
Ｃ
法
と
従
来
法

と
の
間
で
差
が
な
い
こ
と
が
明
ら
か
に

さ
れ
て
い
ま
す
。

「
令
和
２
年
度
市
区
町
村
に
お
け
る
が

ん
検
診
の
実
施
状
況
調
査
全
国
集
計
」

Ｃ
‐
Ｕ
Ｓ
以
上
の
細
胞
診
異
常
の
場
合
、

コ
ル
ポ
ス
コ
ピ
ー
診
・
組
織
診
を
行
い

ま
す
。

　
が
ん
検
診
に
は
対
策
型
検
診
（
市
区

町
村
が
実
施
す
る
住
民
検
診
な
ど
）
と

任
意
型
検
診
（
人
間
ド
ッ
ク
な
ど
）
が

あ
り
ま
す
が
、
対
策
型
検
診
は
予
防
対

策
と
し
て
行
わ
れ
る
公
共
的
な
サ
ー
ビ

ス
で
あ
り
、
国
の
指
針
に
則
っ
て
行
わ

れ
ま
す
。
検
診
は
国
の
指
針
に
則
り
、

適
切
な
精
度
管
理
を
行
う
こ
と
が
求
め

ら
れ
ま
す
。

　
な
お
、
日
本
で
広
く
行
わ
れ
て
い
る

職
域
検
診
に
つ
い
て
は
、
本
来
対
策
型

検
診
で
あ
る
べ
き
と
考
え
ら
れ
て
い
ま

す
。

　
細
胞
診
の
標
本
作
製
方
法
に
は
、
直

接
塗
抹
法
（
従
来
法
）
と
液
状
化
検
体

法
（Liquid-based Cytology

：
Ｌ
Ｂ

Ｃ
法
）
の
２
つ
が
あ
り
ま
す
。

　
従
来
法
は
、
そ
の
名
前
の
通
り
細
胞

診
が
開
始
さ
れ
て
以
来
行
わ
れ
て
き
た

方
法
で
あ
り
、
採
取
し
た
細
胞
を
直
接

ス
ラ
イ
ド
ガ
ラ
ス
に
塗
抹
し
て
標
本
を

作
製
す
る
方
法
で
す
。
一
方
、
Ｌ
Ｂ
Ｃ

去
し
、
単
純
診
で
観
察
し
ま
す
。
続
い

て
３
～
５
％
酢
酸
溶
液
で
子
宮
腟
部
を

加
工
し
ま
す
。
酢
酸
加
工
後
、
コ
ル
ポ

ス
コ
ー
プ
は
５
～
８
倍
で
観
察
し
、
引

き
続
い
て
異
常
所
見
が
あ
れ
ば
狙
い
組

織
診
（
生
検
）
を
行
い
ま
す
。
そ
の
際
、

観
察
に
あ
ま
り
時
間
を
か
け
る
と
酢
酸

加
工
に
よ
る
効
果
が
薄
れ
て
く
る
の
で

注
意
が
必
要
で
す
。

　
ま
た
、
異
常
所
見
は
病
変
が
軽
度
で

あ
る
ほ
ど
酢
酸
加
工
後
の
異
常
所
見
が

消
退
す
る
ま
で
の
時
間
が
短
く
、
一
方

で
高
度
な
病
変
ほ
ど
異
常
所
見
が
持
続

す
る
時
間
が
長
い
と
い
う
特
徴
が
あ
り

ま
す
。
観
察
し
た
コ
ル
ポ
ス
コ
ピ
ー
所

見
は
「
改
訂
コ
ル
ポ
ス
コ
ピ
ー
所
見
分

類
：
日
本
婦
人
科
腫
瘍
学
会

２
０
１
４
」
に
則
っ
て
記
録
し
ま
す
。

　
生
検
後
の
合
併
症
と
し
て
は
、
主
に

出
血
が
問
題
と
な
り
ま
す
。
通
常
は
止

血
剤
の
塗
布
、
ガ
ー
ゼ
・
タ
ン
ポ
ン
で

止
血
を
行
い
ま
す
。
し
か
し
強
い
出
血

や
持
続
性
の
出
血
が
見
ら
れ
た
場
合
は
、

電
気
メ
ス
に
よ
る
凝
固
、
さ
ら
に
は
縫

合
処
置
が
必
要
に
な
る
こ
と
も
あ
り
ま

す
。
と
り
わ
け
妊
娠
中
に
狙
い
組
織
診

を
実
施
し
た
場
合
、
非
妊
娠
時
に
比
べ

出
血
が
多
く
な
る
傾
向
が
あ
り
ま
す
の

で
、
よ
り
注
意
し
て
止
血
を
行
う
よ
う

に
し
ま
す
。

　
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
は
、
ハ
イ
リ
ス
ク
Ｈ
Ｐ

Ｖ
検
査
と
Ｈ
Ｐ
Ｖ
タ
イ
ピ
ン
グ
検
査
に

大
別
さ
れ
ま
す
。
ハ
イ
リ
ス
ク
検
査
に

は
Ｈ
Ｐ
Ｖ
核
酸
検
出
と
Ｈ
Ｐ
Ｖ
核
酸
検

出
（
簡
易
ジ
ェ
ノ
タ
イ
プ
判
定
）
が
あ

り
、
表
２

-

１
に
示
す
よ
う
な
検
査
法

が
あ
り
ま
す
。

　
Ｈ
Ｐ
Ｖ
核
酸
検
出
（
簡
易
ジ
ェ
ノ
タ

イ
プ
）
は
、
ハ
イ
リ
ス
ク
型
の
う
ち
Ｈ

Ｐ
Ｖ
16
型
、
18
型
な
ど
一
部
を
同
定
可

能
な
検
査
法
で
す
。
こ
れ
ら
ハ
イ
リ
ス

ク
検
査
の
う
ち
、
ア
プ
テ
ィ
マ
Ｈ
Ｐ
Ｖ

は
Ｅ
６
／
Ｅ
７
遺
伝
子
の
ｍ
Ｒ
Ｎ
Ａ
を

抽
出
対
象
と
し
て
お
り
、
Ｄ
Ｎ
Ａ
を
抽

出
対
象
と
し
て
い
る
検
査
法
に
比
べ
Ｃ

Ｉ
Ｎ
２
以
上
の
病
変
に
対
す
る
特
異
度

が
高
い
と
い
う
特
徴
が
あ
り
ま
す
。
一

方
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ジ
ェ
ノ
タ
イ
プ
検
査
に
関

し
て
は
、
現
在
の
と
こ
ろ
ク
リ
ニ
チ
ッ

プ
R
Ｈ
Ｐ
Ｖ
とM

EBGEN
TM

H
PV

キ

ッ
ト
が
あ
り
ま
す
（
表
２

-

２
）。

　
な
お
こ
れ
ら
の
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
に
つ
い

て
は
、
細
胞
診
Ａ
Ｓ
Ｃ
‐
Ｕ
Ｓ
に
対
す

る
ハ
イ
リ
ス
ク
検
査
、
Ｃ
Ｉ
Ｎ
２
、
Ｃ

Ｉ
Ｎ
３
の
治
療
後
に
対
す
る
ハ
イ
リ
ス

ク
検
査
、
組
織
診
で
Ｃ
Ｉ
Ｎ
１
、
Ｃ
Ｉ

Ｎ
２
に
対
す
る
タ
イ
ピ
ン
グ
検
査
が
保

険
適
用
に
な
っ
て
い
ま
す
。

　
わ
が
国
の
検
診
に
お
い
て
、
ハ
イ
リ

ス
ク
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
は
細
胞
診
Ａ
Ｓ
Ｃ
‐

Ｕ
Ｓ
症
例
に
対
す
る
精
密
検
査
と
し
て

の
位
置
づ
け
に
な
っ
て
い
ま
す
。一
方
、

海
外
で
は
ス
ク
リ
ー
ニ
ン
グ
で
Ｈ
Ｐ
Ｖ

検
査
の
導
入
が
進
ん
で
い
ま
す
。

　
表
３
に
示
す
よ
う
に
、
米
国
、
オ
ラ

ン
ダ
な
ど
を
は
じ
め
と
す
る
先
進
諸
国

で
は
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
単
独
検
診
や
細
胞
診
／

Ｈ
Ｐ
Ｖ
併
用
検
診
が
実
施
さ
れ
て
い
ま

す
。
世
界
的
な
流
れ
と
し
て
は
、
Ｈ
Ｐ

Ｖ
単
独
検
診
へ
の
流
れ
が
加
速
し
て
い

る
状
況
で
す
。
わ
が
国
で
は
先
に
述
べ

た
よ
う
に
、
現
行
の
指
針
で
は
、
対
策

型
検
診
に
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
は
導
入
さ
れ
て

い
ま
せ
ん
。

「
有
効
性
評
価
に
基
づ
く
子
宮
頸
が
ん

検
診
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
」（
２
０
０
９
年

度
版
）
は
、
検
診
に
関
与
す
る
す
べ
て

の
人
々
へ
、
子
宮
頸
が
ん
検
診
の
有
効

性
評
価
に
関
す
る
適
正
な
情
報
を
提
供

す
る
こ
と
を
目
的
と
し
た
も
の
で
あ
り
、

コ
ル
ポ
ス
コ
ピ
ー
診
と
組
織
診

Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査

「
有
効
性
評
価
に
基
づ
く

子
宮
頸
が
ん
検
診
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
」

細
胞
診
の
方
法

コルポスコピー診海外におけるHPV検査を用いた検診の導入状況表３ 図５

子宮頸部LBC検体の活用図４

従来法とLBC法の比較 標本作製の流れ図３

細
胞
採
取

液
状
化
検
体

固
定

外来

検査室

LBC法 塗
抹
染
色
検
鏡

診
断

専用装置で
標本作製

細胞の
重なりが少ない
（thin-layer）

バイアルに保存された細胞で、細胞診、HPV検査などを同時または
追加で実施可能⇒受診者から2回採取する必要はない

専用のバイアル

HPV検査

細胞診 2.0cm
circle

免疫
細胞化学

CINの
バイオマーカー

P16

HPVジェノタイプ判定表２-２

販売名 クリニチップ®HPV MEBGENTMHPVキット

測定方法 LAMP法　電流検出型DNAチップ法 Luminex®法

HPV核酸検出、HPV核酸検出（簡易ジェノタイプ判定）表２-１

販売名 HPV DNA
「キアゲン」HCⅡ

コバス4800･6800/
8800システムHPV アプティマHPV アキュジーン®

m-HPV
BD OnclarityTM 

HPVキット

測定方法 ハイブリッド
キャプチャー法 リアルタイムPCR法 TMA法 リアルタイムPCR法 リアルタイムPCR法

検体の
種類

専用検体採取キット
またはLBC検体

専用検体採取キット
またはLBC検体 LBC検体 専用検体採取キット

またはLBC検体 LBC検体

検出対象
HPV型

ハイリスクHPV
13種類

ハイリスクHPV
14種類

ハイリスクHPV
14種類

ハイリスクHPV
14種類

ハイリスクHPV
14種類

判定型種 一括 16、18型、その他 一括 16、18型、その他
16、18、31、45、51、
52、33/58、35/39/68、

56/59/66型

対象
遺伝子領域 HPV遺伝子全域 L1遺伝子 E6/E7 mRNA L1遺伝子 E6/E7 DNA

国名 HPV検査の実施状況

米国 HPV+細胞診併用法（2003年）、HPV検査単独法（2018年）

オーストラリア HPV+細胞診併用法（2014年）、HPV検査単独法（2017年）

ニュージーランド HPV検査単独法（2022年予定）

イタリア HPV検査単独法（2013年一部地域）

オランダ HPV検査単独法（2017年）

スウェーデン HPV検査単独法（2015年一部地域）

英国 HPV検査単独法（2019年）

フランス HPV検査単独法（2020年）

［特集］いま、子宮頸がん予防は――日本における検診とワクチン

▶ ▶ ▶▶▶

従来法 細
胞
採
取

塗
抹
固
定

外来

染
色
検
鏡
診
断

検査室

▶ ▶ ▶ ▶▶

日本婦人科がん検診学会編「子宮頸部細胞採取の手引き」より一部改変

LBC
細胞浮遊液
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平
成
20
年
度
厚
生
労
働
省
が
ん
研
究
助

成
金
「
が
ん
検
診
の
適
切
な
方
法
と
そ

の
評
価
法
の
確
立
に
関
す
る
研
究
」班
、

平
成
21
年
度
厚
生
労
働
省
が
ん
研
究
助

成
金
「
が
ん
検
診
の
評
価
と
あ
り
方
に

関
す
る
研
究
」
班
に
よ
っ
て
２
０
０
９

年
10
月
に
発
刊
さ
れ
ま
し
た
。

　
こ
の
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
は
、
子
宮
頸
が

ん
検
診
に
よ
る
死
亡
率
減
少
効
果
と
不

利
益
に
関
す
る
科
学
的
根
拠
を
示
し
、

わ
が
国
に
お
け
る
対
策
型
・
任
意
型
検

診
と
し
て
の
実
施
の
可
否
を
推
奨
と
し

て
総
括
し
て
い
ま
す
。

　
２
０
０
９
年
度
版
で
は
、
細
胞
診
の

従
来
法
と
Ｌ
Ｂ
Ｃ
法
は
い
ず
れ
も
推
奨

グ
レ
ー
ド
Ｂ
で
、
子
宮
頸
が
ん
死
亡
率

減
少
効
果
を
示
す
相
応
の
証
拠
が
あ
る

の
で
、
対
策
型
検
診
お
よ
び
任
意
型
検

診
と
し
て
、
子
宮
頸
が
ん
検
診
を
実
施

す
る
こ
と
を
勧
め
る
と
さ
れ
ま
し
た
。

　
一
方
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
を
含
む
検
診
方

法
に
つ
い
て
は
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
（
単
独

法
）・
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
と
細
胞
診
の
同
時

併
用
法
・
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
陽
性
者
へ
の
細

胞
診
ト
リ
ア
ー
ジ
法
は
、
い
ず
れ
も
推

奨
の
グ
レ
ー
ド
は
Ｉ
で
、
子
宮
頸
が
ん

死
亡
率
減
少
効
果
の
有
無
を
判
断
す
る

証
拠
が
不
十
分
で
あ
る
た
め
、
対
策
型

検
診
と
し
て
の
実
施
は
勧
め
ら
れ
な
い
、

と
さ
れ
ま
し
た
。

　
そ
の
後
、
本
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
は
発
刊

か
ら
約
10
年
が
経
過
し
て
、
そ
の
間
に

用
し
て
検
体
（
細
胞
診
）
を
採
取
し
、

そ
れ
を
本
会
細
胞
診
セ
ン
タ
ー
に
送
付

し
て
細
胞
診
断
を
行
う
施
設
検
診
方
式
、

い
わ
ゆ
る
「
東
母
方
式
」
で
実
施
さ
れ

て
い
ま
す
。

　
本
方
式
に
お
い
て
、
受
診
者
に
は
２

種
類
の
流
れ
が
あ
り
ま
す
。
一
つ
は
東

京
都
内
の
市
区
町
村
が
実
施
す
る
「
行

政
検
診
」
で
、
各
自
治
体
が
発
行
し
た

子
宮
頸
が
ん
検
診
の
受
診
票
を
持
参
し
、

地
区
内
の
医
会
会
員
施
設
で
検
診
を
受

け
る
方
式
で
す
。
も
う
一
つ
は
「
行
政

検
診
」
に
関
係
せ
ず
、
医
会
会
員
の
施

設
で
細
胞
診
を
実
施
し
、
そ
れ
を
本
会

報
告
さ
れ
た
子
宮
頸
が
ん
検
診
に
関
す

る
新
た
な
科
学
的
根
拠
を
ま
と
め
る
目

的
で
、「
有
効
性
評
価
に
基
づ
く
子
宮

頸
が
ん
検
診
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
」
の

２
０
１
９
年
度
版
が
２
０
２
０
年
7
月

に
国
立
が
ん
研
究
セ
ン
タ
ー
よ
り
公
開

さ
れ
ま
し
た
（
表
４
）。

　
２
０
１
９
年
度
版
で
は
、
新
た
に
対

象
年
齢
も
示
さ
れ
て
い
ま
す
。
細
胞
診

単
独
法
は
20
～
69
歳
を
対
象
に
、
頻
度

は
２
年
に
１
回
で
推
奨
グ
レ
ー
ド
Ａ
。

Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
単
独
法
は
30
～
60
歳
が
対

象
で
、
５
年
に
１
回
で
同
じ
く
推
奨
グ

レ
ー
ド
Ａ
。
そ
し
て
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
と
細

胞
診
の
併
用
法
は
30
～
60
歳
が
対
象
で
、

５
年
に
１
回
、
推
奨
グ
レ
ー
ド
は
Ｃ
と

さ
れ
て
い
ま
す
。

　
今
回
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検
査
を
用
い
た
検
査
法

と
し
て
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
単
独
法
が
細
胞
診
単

独
法
と
同
様
に
推
奨
グ
レ
ー
ド
Ａ
で
提

示
さ
れ
ま
し
た
。
た
だ
し
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
検

査
を
用
い
た
検
診
は
「
実
現
可
能
性
の

あ
る
ア
ル
ゴ
リ
ズ
ム
の
構
築
と
検
診
の

精
度
管
理
を
含
め
て
、
適
切
な
検
診
の

運
用
が
で
き
る
場
合
に
の
み
実
施
す
べ

き
で
あ
る
」と
さ
れ
て
い
ま
す
。
今
後
、

本
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
は
、「
が
ん
検
診
の

あ
り
方
に
関
す
る
検
討
会
」（
厚
生
労

働
省
）
で
が
ん
対
策
と
し
て
の
実
行
可

能
性
な
ど
を
含
め
て
議
論
さ
れ
、
が
ん

検
診
へ
の
導
入
の
可
否
が
検
討
さ
れ
る

予
定
に
な
っ
て
い
ま
す
。

細
胞
診
セ
ン
タ
ー
へ
送
付
し
て
細
胞
診

断
を
行
う
「
行
政
検
診
以
外
」
で
す
。

　
年
間
の
細
胞
診
検
体
数
は
、
行
政
検

診
で
約
21
万
検
体
、
行
政
検
診
以
外
は

約
１
万
８
０
０
０
検
体
に
な
っ
て
い
ま

す（
２
０
１
９
年
度
）。
ま
た
、年
度
別
・

検
診
別
で
子
宮
が
ん
検
診
の
受
診
者
数

推
移
を
み
る
と
、
２
０
１
６
年
度
に
は

行
政
検
診
と
行
政
検
診
以
外
を
合
わ
せ

て
９
０
０
万
人
に
達
し
て
い
ま
す
。

③
東
京
産
婦
人
科
医
会
と
の
協
力
に
よ 

　る
子
宮
が
ん
精
密
検
査
セ
ン
タ
ー
　

　
１
９
７
３
年
に
細
胞
診
異
常
例
に
対

し
て
精
密
検
査
セ
ン
タ
ー
を
開
設
し
、

　
本
会
で
は
、
子
宮
が
ん
検
診
事
業
と

し
て
①
本
会
保
健
会
館
ク
リ
ニ
ッ
ク
の

女
性
検
診
セ
ン
タ
ー
に
お
い
て
、
健
康

保
険
組
合
や
事
業
所
お
よ
び
地
域
住
民

を
対
象
と
し
た
来
館
方
式
で
の
子
宮
頸

が
ん
の
施
設
検
診
（
婦
人
科
検
診
）
②

東
京
産
婦
人
科
医
会
と
の
協
力
に
よ
る

子
宮
が
ん
細
胞
診
③
東
京
産
婦
人
科
医

会
と
の
協
力
で
細
胞
診
異
常
例
の
精
密

検
査
―
―
を
実
施
し
て
い
ま
す
。

①
女
性
検
診
セ
ン
タ
ー
の
子
宮
が
ん
検 

　診
実
施
成
績

　
こ
の
施
設
検
診
は
１
９
７
３
年
に
開

始
し
、
２
０
１
４
年
よ
り
名
称
を
女
性

検
診
セ
ン
タ
ー
に
改
称
し
て
継
続
し
て

い
ま
す
。

　
１
次
検
診
と
し
て
細
胞
診
と
内
診
を

　
わ
が
国
で
は
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
は

２
０
１
３
年
度
か
ら
定
期
予
防
接
種
と

な
り
、
小
学
６
年
生
か
ら
高
校
１
年
生

ま
で
に
相
当
す
る
年
齢
（
お
お
む
ね
12

～
16
歳
）
の
女
子
は
、
市
区
町
村
が
契

約
す
る
医
療
機
関
で
無
料
も
し
く
は
低

額
で
接
種
を
受
け
る
こ
と
が
で
き
ま
す
。

し
か
し
定
期
予
防
接
種
対
象
に
な
っ
た

後
、
ワ
ク
チ
ン
接
種
後
の
副
反
応
の
報

道
等
を
受
け
て
、
厚
生
労
働
省
に
よ
る

積
極
的
な
接
種
の
勧
奨
が
一
時
中
止
さ

れ
た
ま
ま
現
在
に
至
っ
て
い
ま
す
。

　
表
５
に
「
産
婦
人
科
診
療
ガ
イ
ド
ラ

イ
ン
―
―
婦
人
科
外
来
編
２
０
２
０
」

（
日
本
産
婦
人
科
学
会
／
日
本
産
婦
人

科
医
会
編
集
・
監
修
）
が
推
奨
す
る
Ｈ

Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
の
接
種
対
象
者
を
示
し

ま
す
。
最
も
推
奨
さ
れ
る
の
は
10
～
14

歳
の
女
性
（
推
奨
レ
ベ
ル
Ａ
）、
次
い

で
15
～
26
歳
の
女
性（
推
奨
レ
ベ
ル
Ａ
）、

そ
し
て
ワ
ク
チ
ン
接
種
を
希
望
す
る
27

～
45
歳
の
女
性
（
推
奨
レ
ベ
ル
Ｂ
）
と

な
っ
て
い
ま
す
。

　
な
お
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
を
接
種
す

る
際
は
、
子
宮
頸
部
の
病
変
や
既
存
の

Ｈ
Ｐ
Ｖ
感
染
に
対
す
る
治
療
効
果
は
な

い
こ
と
、
ワ
ク
チ
ン
接
種
後
も
子
宮
頸

が
ん
検
診
は
必
要
で
あ
る
こ
と
、
副
反

応
等
が
発
生
す
る
可
能
性
な
ど
に
つ
い

な
り
ま
す
。
年
間
の
受
診
者
数
は
、
職

域
検
診
と
地
域
検
診
を
合
わ
せ
て
約

１
万
７
０
０
０
人
（
２
０
１
９
年
度
）

と
な
っ
て
い
ま
す
。

②
東
京
産
婦
人
科
医
会
と
の
協
力
に
よ 

　る
子
宮
が
ん
細
胞
診
　

　
東
京
産
婦
人
科
医
会
（
以
下
「
医
会
」

／
旧
東
京
母
性
保
護
医
協
会
）
で
は
、

１
９
６
８
年
に
全
国
に
先
駆
け
て
、
医

会
会
員
が
自
分
の
施
設
で
行
う
子
宮
が

ん
検
診
を
開
始
し
ま
し
た
。

　
こ
の
検
診
は
医
会
の
会
員
施
設
を
利

て
十
分
に
説
明
す
る
こ
と
が
重
要
で
す
。

Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
の
被
接
種
者
や
保
護

者
に
対
す
る
こ
れ
ら
の
説
明
に
つ
い
て

は
、
厚
生
労
働
省
か
ら
詳
細
な
説
明
が

記
載
さ
れ
た
リ
ー
フ
レ
ッ
ト
が
公
開
さ

れ
て
い
ま
す
※
。

　
最
後
に
、
現
在
わ
が
国
で
接
種
可
能

な
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
と
定
期
接
種
の
有

無
な
ど
を
表
６
に
示
し
ま
す
（
２
０ 

２
１
年
７
月
時
点
）。

　
２
価
ワ
ク
チ
ン
は
Ｈ
Ｐ
Ｖ
16
、18
型
、

４
価
ワ
ク
チ
ン
は
Ｈ
Ｐ
Ｖ
６
、
11
、

16
、
18
型
、
９
価
ワ
ク
チ
ン
は
Ｈ
Ｐ
Ｖ 

６
、
11
、
16
、
18
、
31
、
33
、
45
、

52
、
58
型
に
対
し
て
そ
れ
ぞ
れ
感
染
を

予
防
し
ま
す
。
ま
た
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ

ン
の
中
で
２
価
と
４
価
ワ
ク
チ
ン
は
現

在
、
定
期
接
種
の
対
象
と
な
っ
て
い
ま

す
。

　
本
稿
で
は
、
今
日
の
日
本
に
お
け
る

子
宮
頸
が
ん
の
予
防
に
関
し
て
、
検
診

と
ワ
ク
チ
ン
の
ト
ピ
ッ
ク
ス
を
中
心
に

紹
介
さ
せ
て
い
た
だ
き
ま
し
た
。

　
世
界
的
に
み
て
、
わ
が
国
に
お
い
て

は
子
宮
頸
が
ん
の
実
効
性
の
あ
る
予
防

が
必
要
で
す
。
国
の
子
宮
頸
が
ん
検
診

の
指
針
の
動
向
な
ど
も
注
視
し
な
が
ら
、

本
会
は
今
後
も
子
宮
頸
が
ん
予
防
に
向

け
た
努
力
を
続
け
て
ま
い
り
ま
す
。

本
会
に
お
け
る

子
宮
が
ん
検
診
の
実
施
状
況

わ
が
国
に
お
け
る

Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
の
状
況

お
わ
り
に

※厚生労働省「HPVワクチンに関するリーフレット」https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou/kekkaku-kansenshou19/leaflet.html　

表４ 有効性評価に基づく子宮頸がん検診ガイドライン
2019年版（2020年7月公開）　推奨の概要

検査法 内容 推奨グレード

細胞診単独法 20 ～ 69歳、2年に1回 A

HPV検査単独法 30 ～ 60歳、5年に1回 A 

細胞診・
HPV検査併用法 30 ～ 60歳、5年に1回 C

実
施
し
、
ま
た
契
約
に
よ
っ
て
は
コ
ル

ポ
ス
コ
ピ
ー
診
を
、
希
望
者
に
は
Ｈ
Ｐ

Ｖ
検
査
を
併
用
し
て
い
ま
す
。
子
宮
が

ん
検
診
の
根
幹
を
成
す
細
胞
診
は
、
本

会
の
母
子
保
健
検
査
科
に
お
い
て
細
胞

検
査
士
・
細
胞
診
専
門
医
の
有
資
格
者

が
判
定
し
て
い
ま
す
。
異
常
所
見
を
認

め
た
受
診
者
は
、
２
次
（
精
密
）
検
診

と
し
て
本
会
の
精
密
検
診
セ
ン
タ
ー
あ

る
い
は
受
診
者
自
身
の
住
所
等
の
関
係

で
他
の
専
門
機
関
を
受
診
し
て
、
確
定

診
断
の
上
、
経
過
観
察
ま
た
は
治
療
と

日本で接種可能なHPVワクチン（2021年７月時点）表６

ワクチンの種類 商品名 感染を予防する
HPVタイプ 対象

2価 サーバリックス® 16,18型 女性

4価 ガーダシル® 6,11,16,18型 9歳以上の女性、
男性

9価 シルガード®9
（2021年2月発売）

6,11,16,18,31,
33,45,52,58型 9歳以上の女性

医
会
会
員
か
ら
委
託
さ

れ
た
要
精
検
者
の
精
密

検
査
を
実
施
し
て
い
ま

す
。
ま
た
、
医
会
会
員

か
ら
紹
介
さ
れ
た
要
精

検
者
の
他
に
、
本
会
女

性
検
診
セ
ン
タ
ー
で
施

行
さ
れ
た
職
域
検
診
や

行
政
検
診
お
よ
び
人
間

ド
ッ
ク
に
お
け
る
要
精

検
者
で
、
本
会
精
検
セ

ン
タ
ー
を
希
望
す
る
受

診
者
に
も
精
密
検
査
を

行
っ
て
い
ま
す
。
年
間

の
受
診
者
数
は
約

２
８
０
０
人
に
な
っ
て

い
ま
す
（
２
０
１
９
年

度
）。

［特集］いま、子宮頸がん予防は――日本における検診とワクチン

日本産婦人科学会／日本産婦人科医会が推奨する
HPVワクチンの接種対象者

表５

対象 推奨レベル

最も推奨される10～14歳の女性 A

次に推奨される15～26歳の女性 A

接種を希望する27～45歳の女性 B

▶推奨レベルA （実施すること等を）強く勧める
▶推奨レベルB （実施すること等が）勧められる

『産婦人科診療ガイドライン 婦人科外来編2020』 編・監 日本産科婦人科学会/日本産婦人
科医会
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よ
っ
て
な
さ
れ
ま
し
た
。

　
睡
眠
薬
の
タ
イ
プ
に
お
け
る
作
用
の
違
い

を
知
り
、
よ
り
安
全
で
、
や
め
や
す
い
薬
を

選
択
す
る
こ
と
が
、
こ
れ
か
ら
の
不
眠
症
薬

物
治
療
に
お
い
て
求
め
ら
れ
て
い
ま
す
。

睡
眠
学
入
門

…ZZ
Z

快
適
な
眠
り
に
い
ざ
な
う
た
め
に

る
、
途
中
で
目
覚
め
に
く
く
す
る
な
ど
の
効

果
が
み
ら
れ
ま
す
。
し
か
し
同
時
に
、
服
用

後
に
ふ
ら
つ
き
や
す
く
な
り
、
転
倒
リ
ス
ク

が
高
ま
る
こ
と
、翌
日
に
眠
気
が
残
っ
た
り
、

服
用
後
の
記
憶
が
な
く
な
る
な
ど
認
知
機
能

へ
の
影
響
が
あ
る
こ
と
、
さ
ら
に
長
期
間
の

服
用
で
元
々
な
か
っ
た
強
い
不
安
や
不
眠
が

出
現
し
て
、
や
め
づ
ら
く
な
る
な
ど
依
存
性

の
問
題
が
あ
り
ま
し
た
。

　
そ
こ
で
２
０
０
０
年
頃
よ
り
、
メ
ラ
ト
ニ

ン
受
容
体
作
動
薬
（
ロ
ゼ
レ
ム
R
）
が
上
市

さ
れ
ま
し
た
。
メ
ラ
ト
ニ
ン
は
、
元
は
体
内

に
あ
り
生
体
リ
ズ
ム
に
強
く
関
連
す
る
ホ
ル

モ
ン
で
す
が
、
こ
の
タ
イ
プ
の
薬
は
体
内
リ

ズ
ム
を
整
え
る
結
果
と
し
て
眠
り
を
安
定
化

し
ま
す
。
睡
眠
リ
ズ
ム
の
異
常
が
背
後
に
あ

る
不
眠
症
に
有
効
で
、（
非
）
ベ
ン
ゾ
ジ
ア

ゼ
ピ
ン
系
と
は
異
な
る
作
用
機
序
の
た
め
、

ふ
ら
つ
き
や
健
忘
を
生
じ
づ
ら
く
、
安
全
性

が
高
い
と
さ
れ
て
い
ま
す
。

本
人
の
５
人
に
１
人
が
悩
ま
さ
れ
て
い
る
と

言
わ
れ
る
不
眠
症
の
治
療
に
お
い
て
、
よ
く

用
い
ら
れ
る
睡
眠
薬
の
最
新
情
報
を
ご
紹
介

し
ま
す
。

　
現
在
、
不
眠
症
治
療
に
用
い
ら
れ
て
い
る

睡
眠
薬
に
は
、
①
（
非
）
ベ
ン
ゾ
ジ
ア
ゼ
ピ

ン
系
睡
眠
薬
②
メ
ラ
ト
ニ
ン
受
容
体
作
動
薬

③
オ
レ
キ
シ
ン
受
容
体
阻
害
薬
の
３
タ
イ
プ

が
あ
り
ま
す
。
ま
た
そ
れ
以
外
に
も
漢
方
薬

（
抑
肝
散
、
酸
棗
仁
湯
）
や
Ｏ
Ｔ
Ｃ
（
ア
セ

ト
ア
ミ
ノ
フ
ェ
ン
）
が
あ
り
ま
す
。

　
そ
の
う
ち
現
在
、
最
も
使
わ
れ
て
い
る
の

は（
非
）ベ
ン
ゾ
ジ
ア
ゼ
ピ
ン
系
睡
眠
薬（
ル

ネ
ス
タ
R
、
マ
イ
ス
リ
ー
R
、
レ
ン
ド
ル
ミ

ン
R
な
ど
）
で
す
。
こ
の
タ
イ
プ
は
、
中
枢

神
経
に
広
く
分
布
し
た
Ｇ
Ａ
Ｂ
Ａ
と
い
う
抑

制
系
の
神
経
を
強
め
る
こ
と
で
睡
眠
作
用
を

得
よ
う
と
す
る
も
の
で
、
寝
付
き
を
よ
く
す

は
睡
眠
リ
ズ
ム
が
不
安
定
に
な
る
方

が
増
え
る
時
期
で
す
。
今
回
は
、
日

秋

　
さ
ら
に
２
０
１
４
年
か
ら
上
市
さ
れ
た
オ

レ
キ
シ
ン
受
容
体
阻
害
薬
（
デ
エ
ビ
ゴ
R
、

ベ
ル
ソ
ム
ラ
R
）
は
、
主
に
覚
醒
維
持
に
働

く
オ
レ
キ
シ
ン
神
経
の
作
用
を
弱
め
る
こ
と

で
自
然
な
眠
り
を
誘
う
薬
で
す
（
図
）。
こ

の
タ
イ
プ
も
ベ
ン
ゾ
ジ
ア
ゼ
ピ
ン
系
に
み
ら

れ
る
よ
う
な
副
作
用
が
少
な
く
、
服
用
を
中

止
し
や
す
い
こ
と
が
示
さ
れ
て
い
ま
す
。

　
昨
年
上
市
さ
れ
た
デ
エ
ビ
ゴ
R
は
、
ふ
ら

つ
き
や
認
知
機
能
な
ど
安
全
性
が
高
い
こ
と

を
示
す
デ
ー
タ
が
あ
る
の
み
な
ら
ず
、
睡
眠

効
果
、
特
に
入
眠
に
対
す
る
作
用
が
明
確
で

上
市
後
処
方
件
数
が
急
速
に
増
え
て
い
ま
す
。

　
な
お
、
現
在
開
発
中
の
新
薬
は
す
べ
て
こ

の
オ
レ
キ
シ
ン
受
容
体
阻
害
薬
で
す
。
今
後

は
こ
の
タ
イ
プ
が
睡
眠
薬
の
中
心
と
な
っ
て

い
き
そ
う
で
す
。

　
ち
な
み
に
メ
ラ
ト
ニ
ン
受
容
体
作
動
薬
の

開
発
や
オ
レ
キ
シ
ン
（
ヒ
ポ
ク
レ
チ
ン
）
の

発
見
は
、
い
ず
れ
も
日
本
の
睡
眠
研
究
者
に

新
し
い
睡
眠
薬
の
動
向

第     

回
14

1989年 東京慈恵会医科大学医学
部卒業。2012年 スタンフォード
睡眠研究所客員准教授、2014年 
東京慈恵会医科大学准教授、2019
年4月 久留米大学医学部神経精神 
医学講座准教授を経て、2020年11
月から現職。東京慈恵会医科大学
客員教授。日本睡眠学会理事・専
門医・学会認定試験委員会委員長、
日本時間生物学会評議員、日本臨
床神経生理学会認定医、日本精神
神経学会代議員・専門医・指導医。

小曽根 基裕
久留米大学医学部
神経精神医学講座 主任教授

おぞね もとひろ

［執筆者］

図 GABAとオレキシン神経系の比較
GABA オレキシン

中枢神経系に
おける
分布状況

●広範囲に分布
●150億～200億ニューロン1),2)

●限局的に分布3)

●10万ニューロン以下4),5)

睡眠および
覚醒に対する
作用

●鎮静作用6)

●抗不安作用6)

●筋弛緩作用6)

●覚醒状態の維持作用7)

●覚醒状態の安定化作用7)

参考文献１）～7）はこちらから➡
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感染症とともに生きる

リレーエッセイ 1vol.

●企画／堀 成美（国立国際医療研究センター 客員研究員）

性教育産婦人科医として取り組む
「HPVワクチン for Me 」
「打つチャンスを奪われた人たちに

もう一度無料で打つチャンスをください！」

※Sexual and Reproductive Health and Rights

2000年山形大学医学部卒業。埼玉医科大学総合医療センター研修医、同大
学病院産婦人科助教、同大学地域医学医療センター助教を経て現職。全国の
小・中学校、高等学校にて性教育の講演を年間80回以上行っている。日本産
科婦人科学会産婦人科専門医、日本家族計画協会クリニック非常勤医師。

埼玉医科大学 産婦人科／
医療人育成支援センター・地域医学推進センター 助教

高 橋  幸 子
たかはし さちこ

執 筆 者

ケ
ア
」
が
、
こ
れ
か
ら
日
本
で
も
注
目
さ
れ
て

き
ま
す
。
意
図
し
な
い
妊
娠
、
児
童
虐
待
、
性

暴
力
、
性
感
染
症
お
よ
び
そ
れ
と
関
連
し
た
が

ん
と
い
っ
た
、
さ
ま
ざ
ま
な
リ
ス
ク
に
さ
ら
さ

れ
て
い
る
子
ど
も
や
若
者
が
、
自
身
の
身
を
守

る
た
め
の
知
識
と
ス
キ
ル
を
備
え
、
男
女
い
ず

れ
も
健
康
増
進
し
、
将
来
の
子
ど
も
た
ち
の
健

康
も
増
進
さ
せ
る
た
め
に
必
要
な
の
が
「
プ
レ

コ
ン
セ
プ
シ
ョ
ン
ケ
ア
」
で
す
。

こ
こ
で
の
「
が
ん
」
は
、
主
に
子
宮
頸
が
ん

の
こ
と
を
指
し
ま
す
。
子
宮
頸
が
ん
は
性
行
為

に
よ
る
Ｈ
Ｐ
Ｖ（
ヒ
ト
パ
ピ
ロ
ー
マ
ウ
イ
ル
ス
）

の
感
染
か
ら
５
～
10
年
間
持
続
感
染
す
る
と

「
が
ん
」
と
い
う
状
態
に
な
る
病
気
で
す
。
治

療
の
た
め
に
子
宮
摘
出
と
な
れ
ば
、
将
来
の
出

産
を
望
む
こ
と
は
で
き
ま
せ
ん
。
子
宮
頸
が
ん

に
は
２
つ
の
予
防
法
、
子
宮
頸
が
ん
検
診
と
Ｈ

Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
が
あ
り
ま
す
。

◆
　
◆
　
◆

Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
は
２
０
１
３
年
か
ら
小
学

６
年
生
～
高
校
１
年
生
の
女
子
が
定
期
接
種
対

象
に
な
り
ま
し
た
が
、
ワ
ク
チ
ン
接
種
後
の
副

反
応
と
さ
れ
た
症
状
に
対
す
る
報
道
か
ら
、
厚

生
労
働
省
が
積
極
的
な
勧
奨
を
中
止
し
て
既
に

8
年
が
経
過
し
ま
し
た
。
１
９
９
４
年
～

１
９
９
９
年
生
ま
れ
の
女
子
の
70
～
80
％
は
接

種
が
完
了
し
て
い
ま
す
が
、
定
期
接
種
の
対
象

年
齢
に
入
る
前
に
H
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
接
種
が
勧

奨
さ
れ
な
く
な
っ
た
２
０
０
０
年
生
ま
れ
以
降

の
女
子
た
ち
が
、
今
や
21
歳
、
大
学
３
年
生
に

な
っ
て
い
ま
す
。

H
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
を
打
つ
ベ
ス
ト
の
タ
イ
ミ

ン
グ
は
セ
ク
シ
ャ
ル
デ
ビ
ュ
ー
（
初
め
て
の
性

行
為
）
の
前
だ
と
言
わ
れ
て
い
ま
す
が
、
大
学

生
に
な
り
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
の
意
味
を
知
り
、

私
は
、
思
春
期
の
性
感
染
症
予
防
に
関
わ
る

性
教
育
を
し
た
い
！
　
と
産
婦
人
科
に
進
ん
だ

医
師
で
す
。
山
形
大
学
の
学
生
時
代
か
ら
「
治

療
も
医
師
の
仕
事
だ
が
、予
防
も
大
切
で
あ
る
」

と
考
え
、
臨
床
を
数
年
行
っ
た
ら
公
衆
衛
生
学

に
進
も
う
と
考
え
て
い
ま
し
た
。
　

私
が
研
修
医
の
時
で
す
。
指
導
医
が
「
ご
臨

終
で
す
」
と
看
取
っ
た
子
宮
頸
が
ん
の
女
性
の

横
で
、
夫
が
窓
の
外
に
向
か
っ
て
「
嘘
だ
！
」

と
叫
び
ま
し
た
。
傍
ら
で
は
小
さ
な
赤
ち
ゃ
ん

が
ニ
コ
ニ
コ
と
笑
っ
て
い
ま
し
た
。
私
は
こ
の

光
景
を
忘
れ
る
こ
と
が
で
き
ま
せ
ん
。

◆
　
◆
　
◆

子
ど
も
が
ほ
し
い
と
思
っ
た
時
に
生
み
育
て

ら
れ
る
健
康
な
か
ら
だ
を
カ
ッ
プ
ル
の
両
方
が

め
ざ
そ
う
、
と
い
う
「
プ
レ
コ
ン
セ
プ
シ
ョ
ン

自
分
は
打
っ
て
い
な
い
と
い
う
こ
と
に
気
づ
い

た
大
学
生
た
ち
が
「
今
か
ら
で
も
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク

チ
ン
を
打
ち
た
い
！
」
と
訴
え
て
い
ま
す
。

そ
こ
で
私
は
大
学
生
と
一
緒
に
「
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ

ク
チ
ンfor

M
e

」
と
い
う
オ
ン
ラ
イ
ン
署
名
活

動
を
行
い
ま
し
た
。
集
ま
っ
た
３
万
筆
を
超
え

る
署
名
は
２
０
２
１
年
３
月
29
日
に
田
村
厚
生

労
働
大
臣
に
届
け
ま
し
た
。
し
か
し
、
そ
れ
か

ら
５
カ
月
近
く
経
過
し
た
今
な
お
キ
ャ
ッ
チ
ア

ッ
プ
接
種
は
開
始
さ
れ
て
い
ま
せ
ん
。

Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
は
３
回
接
種
が
必
要
で
、

６
カ
月
と
い
う
期
間
と
５
～
10
万
円
の
費
用
が

か
か
る
ワ
ク
チ
ン
で
す
。
５
万
円
と
い
う
金
額

は
、
コ
ロ
ナ
禍
で
ア
ル
バ
イ
ト
が
減
っ
た
今
の

大
学
生
に
と
っ
て
は
と
て
つ
も
な
い
大
金
で
す
。

署
名
は
継
続
し
て
集
め
て
い
ま
す
の
で
、
若
者

た
ち
に
も
う
一
度
無
料
で
Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
を

打
つ
チ
ャ
ン
ス
を
、
と
い
う
思
い
に
賛
同
い
た

だ
け
る
方
は
、
ぜ
ひ
ご
協
力
く
だ
さ
い
。

◆
　
◆
　
◆

外
部
講
師
と
し
て
性
教
育
の
講
演
に
う
か
が

う
と
、
中
学
校
の
校
長
先
生
の
娘
さ
ん
た
ち
が

ち
ょ
う
ど
20
歳
く
ら
い
で
、
キ
ャ
ッ
チ
ア
ッ
プ

接
種
を
求
め
て
い
る
人
た
ち
と
同
世
代
で
す
。

校
長
先
生
も
自
分
事
と
捉
え
て
く
だ
さ
る
の
で

す
が
、
厚
生
労
働
省
の
積
極
的
な
勧
奨
の
再
開

と
い
う
旗
振
り
が
な
い
と
、
学
校
と
し
て
情
報

提
供
す
る
の
は
難
し
い
と
お
っ
し
ゃ
い
ま
す
。

一
体
誰
の
た
め
の
公
衆
衛
生
学
で
、
誰
の
た
め

の
政
治
な
の
で
し
ょ
う
。

子
ど
も
た
ち
が
性
教
育
を
学
ぶ
こ
と
は
権
利

（
Ｓ
Ｒ
Ｈ
Ｒ
※
）
で
す
。
子
ど
も
た
ち
の
明
る

い
未
来
の
た
め
に
、
豊
か
な
性
を
育
む
基
礎
と

し
て
、
人
権
教
育
と
し
て
の
性
教
育
に
取
り
組

み
続
け
て
い
き
た
い
と
思
い
ま
す
。
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ニューノーマル 
口腔ケアはどう変わる？

親知らずが正常に生えてこない
で歯ぐきの中に一部、または全部
が埋まっている時、親知らずを抜
く手術はかなり侵襲的になるので、
抜歯後に人相が変わるほど顔が腫
れることがあります。そのため、
コロナ禍で在宅勤務をしている間
に親知らずを抜いておこうと思わ
れる方がいるようです。もし、親
知らずならすべて抜かなければい
けないと信じている場合は、まず
本稿で述べる「親知らずの予防的
抜歯」（現在兆候や症状がないが、
歳をとると抜歯が困難になる可能
性があるので、将来に備えて抜い
ておくこと）についての最新情報
を知ってから歯科医院へ行ってみ
てください。セカンドオピニオン
を求めることもおすすめします。

「親知らずの予防的抜歯」につい
ては、肯定するエビデンスも否定
するエビデンスも確立されておら
ず1)、さまざまな国や地域が「入
手できる最良のエビデンス」をシ
ステマティックにレビューして、
ガイドラインを出しています。
2021年８月20日現在、インターネ
ット上で入手できたものでは、米
国、ドイツ、マレーシア、イング
ランド等の政府や学会から合計12
ありました（表）。それらを読ん
でみると「すぐに予防的抜歯はせ
ずに、経過観察をする」という指
針が多数派です。

傾向としては、抜歯の施術をす
る歯科医師で構成されている口腔
外科学会は予防的抜歯をすすめ、
医療費が切迫している国の政府や
医療経済学の専門家のいる公衆衛

参考文献１）、表のガイドライン等の詳細はこちら➡　

第 6 回

教育学士、Master of Dental Public Health, PhD（アイ
ルランド）、NPO法人「最先端のむし歯・歯周病予防を
要求する会」（PSAP）理事長

歯科医師

［執筆者］

西 真紀子
にし まきこ親知らず、抜くべきか抜かざるべきか、

それが問題だ！

表 親知らずの予防的抜歯に関する各国のガイドライン
発表元（年） タイトル
スコットランド（1999） Management of unerupted and impacted third molar teeth

英国（2000） Guidance on the extraction of wisdom teeth

マレーシア（2005） Management of unerupted and impacted third molar teeth 

ドイツ（2006） Surgical removal of third molars

米国公衆衛生学会（2008） Opposition to prophylactic removal of third molars 

カナダ（2010） Prophylactic removal of wisdom teeth

スウェーデン（2010） Removal of impacted wisdom teeth

ノルウェー 上記のスウェーデンのガイドライン中に引用

ベルギー（2012） Prophylactic removal of pathology-free wisdom teeth

米国口腔顎顔面外科学会（2016） White paper on management of third molar teeth

フィンランド（2020） Third molar: current care guideline

英国王立外科医師会（2021） Parameters of care for patients undergoing mandibular third molar surgery

インターネット上で入手できた各国・地域のガイドライン、ガイダンス、ホワイトペーパーを発行年順に並べた
（2021年8月20日アクセス）

生学会では予防的抜歯に異議を唱
えています。つまり、エビデンス
的にどちらとも言えないこの件に
関して、良識の範囲内で政治的な
ベクトルが働いているようです。

以前言われていたことで、親知
らずを抜く理由の一つだった、「親
知らずを残すことでその前にある
歯が前へ前へと押しやられ、スペ
ースが狭くなり、前歯の歯並びが
ガタガタになる」ということは否
定されています。また、親知らず
が顎の骨に深く完全に埋まってい
る場合、抜く必要はないとされて
います。それから、親知らずを根
っこごと抜かず、頭の部分だけ切
断して根っこを顎の骨の中に残し
ておくという妥協案ともいえる施
術の予後がよいこともわかってい
ます。歯科用コーンビームCTが
ある所ならば、親知らずの位置を
３次元で確認できるので、なお安
全です。

日本では親知らずを抜くべきか
抜かざるべきかを示すガイドライ
ンはありませんが、抜歯を決める
前には、抜いた場合の利点と欠点、
偶発症、抜歯方法、抜歯後の注意
点などについて納得のいく説明を
受けてからにしてください。そう
でなければ、そこでは抜かないこ
とを選ぶ方が無難でしょう。
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社
会
人
１
年
生
と
い
う
23
歳
の
女
性
。
月

経
痛
が
ひ
ど
く
て
仕
事
も
ま
ま
な
り
ま
せ
ん
。

外
回
り
の
営
業
担
当
で
し
た
か
ら
、
月
経
の

時
な
ど
、
車
の
中
で
痛
み
に
耐
え
て
い
ま
し

た
。
だ
か
ら
、
営
業
成
績
も
な
か
な
か
上
が

ら
ず
、
帰
社
す
る
と
上
司
か
ら
嫌
み
を
言
わ

れ
た
り
し
て
…
…
。

そ
ん
な
中
、
雑
誌
に
掲
載
さ
れ
た
僕
の
記

事
、「
月
経
痛
、
我
慢
し
ま
す
か
？
」
が
目

に
止
ま
り
、
受
診
さ
れ
ま
し
た
。
聞
け
ば
、

月
経
が
始
ま
っ
て
間
も
な
く
の
頃
、
痛
み
に

耐
え
か
ね
て
母
親
に
相
談
す
る
と
、「
子
ど

も
を
産
め
ば
治
る
か
ら
」
と
。
将
来
結
婚
す

る
か
ど
う
か
は
も
ち
ろ
ん
、
子
ど
も
を
持
つ

か
も
わ
か
ら
な
い
中
学
生
に
向
け
る
言
葉
だ

ろ
う
か
と
思
っ
た
そ
う
で
す
。
そ
の
時
以
来

こ
の
件
で
母
親
に
相
談
す
る
こ
と
は
な
か
っ

た
と
言
い
ま
す
。

情
報
が
届
か
な
か
っ
た
ば
か
り
に
、
彼
女

が
10
年
近
く
我
慢
し
続
け
る
こ
と
に
な
っ
た

月
経
痛
。
実
は
、痛
み
を
和
ら
げ
る
こ
と
は
、

決
し
て
難
し
く
な
い
の
で
す
。

日
本
産
科
婦
人
科
学
会
は
、
月
経
期
間
中

に
月
経
に
随
伴
し
て
起
こ
る
病
的
症
状
を
月

経
困
難
症
と
定
義
し
て
い
ま
す
。
し
た
が
っ

て
、「
薬
を
使
う
」「
日
常
生
活
に
支
障
が
あ

る
」な
ど
は
月
経
困
難
症
と
診
断
す
べ
き
で
、

中
高
生
と
い
え
ど
も
４
割
ほ
ど
は
こ
の
診
断

の
も
と
治
療
を
受
け
る
必
要
が
あ
る
と
推
測

さ
れ
ま
す
。

月
経
困
難
症
の
治
療
は
鎮
痛
剤
や
漢
方
薬
、

鎮ち
ん

痙け
い

剤
な
ど
を
使
う
こ
と
が
多
い
の
で
す
が
、

最
近
で
は
経
口
避
妊
薬
（
ピ
ル
）
と
同
様
の

成
分
か
ら
な
る
エ
ス
ト
ロ
ゲ
ン
と
プ
ロ
ゲ
ス

チ
ン
を
含
有
す
る
配
合
薬
（
Ｌ
Ｅ
Ｐ
製
剤
）

を
積
極
的
に
使
う
こ
と
を
す
す
め
て
い
ま

す
。な

ぜ
Ｌ
Ｅ
Ｐ
製
剤
を
使
う
か
と
い
う
と
、

療
法
と
い
っ
て
根
本
的
な
治
療
法
に
は
な
り

ま
せ
ん
。
Ｌ
Ｅ
Ｐ
製
剤
を
服
用
す
る
こ
と
で

排
卵
が
止
ま
り
、
結
果
と
し
て
子
宮
内
膜
の

増
殖
が
抑
え
ら
れ
、
過
度
の
子
宮
収
縮
が
起

こ
ら
ず
に
済
み
ま
す
。
こ
う
考
え
る
と
、
月

経
痛
を
訴
え
る
女
性
に
は
、
積
極
的
に
婦
人

科
へ
の
受
診
を
す
す
め
て
ほ
し
い
も
の
で
す
。

月
経
困
難
症
を
経
験
し
た
女
性
は
、
将
来
子

宮
内
膜
症
に
な
る
危
険
性
が
２
・
６
倍
に
な

る
と
い
う
報
告
が
あ
る
か
ら
で
す
（
図
）。

ご
存
じ
の
よ
う
に
子
宮
内
膜
症
と
い
う
の

は
、
過
度
の
子
宮
収
縮
な
ど
に
よ
り
、
本
来

子
宮
内
に
あ
る
内
膜
が
卵
巣
や
骨
盤
腔
に
移

植
し
、
月
経
の
度
に
移
植
し
た
部
位
で
出
血

し
て
腫
瘤
が
大
き
く
な
り
、
不
妊
の
原
因
に

も
な
る
病
気
で
す
。

子
宮
内
膜
症
は
現
代
病
と
言
わ
れ
て
い
ま

す
が
、
そ
の
理
由
と
し
て
は
、
妊
娠
・
出
産
・

授
乳
に
消
極
的
な
現
代
の
女
性
は
、
昔
の
女

性
に
比
べ
て
月
経
の
回
数
が
驚
く
ほ
ど
に
多

く
な
っ
て
い
る
こ
と
が
あ
げ
ら
れ
て
い
ま
す
。

も
ち
ろ
ん
、
産
む
か
産
ま
な
い
か
は
個
人

の
選
択
の
問
題
で
す
の
で
、
産
ま
な
く
な
っ

た
時
代
に
月
経
と
ど
う
つ
き
合
っ
て
い
く
か

を
考
え
る
こ
と
が
大
切
に
な
り
ま
す
。

痛
い
か
ら
痛
み
止
め
を
使
う
の
は
、
対
症

女
性
が
抱
え
る

　健
康
問
題
と
そ
の
予
防

月
経
痛
を
我
慢
し
な
い
で

第3話

自治医科大学を１期生として卒業
後、群馬県庁に在籍する傍ら、群
馬大学医学部産科婦人科学教室で
臨床を学ぶ。1988年から日本家族
計画協会クリニック所長。東京都
予防医学協会理事、日本母性衛生
学会常務理事。2018年より現職。

日本家族計画協会 会長

北村 邦夫
きたむら くにお

［執筆者］

初期の月経歴と子宮内膜症の関係図

対象：外科的診断で中等度から重度の子宮内膜症と確定診断された，
 18－55歳のオーストラリア人女性268名(疾患群)と，子宮内膜症のない女性244名(対照群)
方法：子宮内膜症の症状が発現した年齢以前の月経周期の特徴とその後の子宮内膜症診断との関連性について， 
 ケースコントロール試験により検討した.

0 なし

0.5

1

1.5

2

2.5

3

時々
月経困難症 月経量排卵痛

頻繁 なし あり 少ない 多い普通

1

1.7

2.6

1 10.9

1.6

1

子宮内膜症発症オッズ比
p=0.03 2.6倍

Treloar SA et al.:Am J Obstet Gynecol 202(6),534.e1-6(2010)より作図

13 2021 AUTUMN



咳
と
い
う
の
は
、
基
本
的
に
気
道
に
入

り
込
ん
だ
異
物
を
体
外
に
排
出
さ
せ
る
た

め
の
運
動
で
す
。
も
し
気
道
内
に
異
物
が

あ
っ
て
も
当
人
が
そ
れ
に
気
づ
か
な
け
れ

ば
、
窒
息
を
起
こ
し
た
り
、
炎
症
の
原
因

に
な
っ
た
り
す
る
の
で
、
咳
は
生
物
が
生

き
残
っ
て
い
く
た
め
に
必
要
な
基
本
的
な

機
能
の
一
つ
と
い
え
ま
す
。

人
間
は
そ
の
た
め
に
気
道
に
セ
ン
サ
ー

を
備
え
て
お
り
、
気
道
に
異
変
が
生
じ
る

と
脳
幹
部
に
あ
る
咳
中
枢
に
シ
グ
ナ
ル
が

送
ら
れ
、
咳
が
起
こ
り
ま
す
（
図
１
）。

こ
の
回
路
に
異
常
が
起
こ
る
と
、
有
益
な

咳
ば
か
り
で
は
な
く
、
必
要
以
上
の
咳
が

起
こ
り
ま
す
（
病
的
な
咳
）。

一
方
で
、
必
要
な
咳
が
起
こ
ら
な
い
場

合
に
は
誤
嚥
性
肺
炎
な
ど
の
原
因
に
な
る

こ
と
も
あ
り
、そ
れ
も
問
題
に
な
り
ま
す
。

咳
が
出
始
め
て
か
ら
３
週
間
以
内
に
収

ま
っ
た
場
合
は
「
急
性
の
咳
」
と
分
類
さ

れ
ま
す
。
し
か
し
、
こ
れ
は
治
っ
て
か
ら

で
な
い
と
診
断
で
き
な
い
の
で
、
困
っ
て

い
る
時
点
で
は
あ
ま
り
役
に
立
た
な
い
分

類
か
も
し
れ
ま
せ
ん
。

こ
う
し
た
急
性
の
咳
の
原
因
は
、
ほ
と

ん
ど
が
感
染
症
（
新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル
ス

や
Ｒ
Ｓ
ウ
イ
ル
ス
、百
日
咳
菌
の
感
染
症
、

っ
て
き
て
、
診
断
治
療
に
難
渋
す
る
例
も

よ
く
み
ら
れ
ま
す
。
ま
た
、
確
定
診
断
は

難
し
い
の
で
す
が
「
心
理
的
問
題
で
起
こ

る
咳
」
も
決
し
て
少
な
く
あ
り
ま
せ
ん
。

新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル
ス
な
ど
の
感
染
症

が
否
定
さ
れ
、
単
な
る
咳
止
め
で
止
ま
る

咳
は
、
心
配
な
い
こ
と
が
多
い
で
す
が
、

止
ま
ら
な
い
場
合
は
専
門
医
へ
の
受
診
が

必
要
で
す
。

１
カ
月
、
２
カ
月
と
い
っ
た
単
位
で
咳

が
だ
ん
だ
ん
悪
化
す
る
時
は
要
注
意
。
こ

う
し
た
ケ
ー
ス
は
慢
性
進
行
性
の
疾
患
、

つ
ま
り
が
ん
や
結
核
を
疑
う
必
要
が
あ
り

ま
す
（
図
３
）。

ま
た
、
夜
中
に
な
る
と
出
る
咳
（
布
団

に
入
っ
た
直
後
に
出
る
咳
で
は
な
く
、
い

あ
る
い
は
肺
炎
な
ど
）
に
な
り
ま
す
。

３
週
間
以
上
咳
が
続
く
場
合
は
「
遷
延

性
の
咳
」
も
し
く
は
「
慢
性
の
咳
」
と
分

類
さ
れ
、
こ
こ
に
重
要
な
咳
の
原
因
疾
患

が
含
ま
れ
て
き
ま
す
（
図
２
）。

患
者
は
「
風
邪
だ
ろ
う
」
と
甘
く
考
え

て
い
る
方
も
い
れ
ば
、「
が
ん
や
結
核
で

は
な
い
だ
ろ
う
か
」
と
心
配
し
て
来
院
さ

れ
る
方
も
い
ま
す
が
、
喫
煙
者
を
除
く
と

１
番
多
く
み
ら
れ
る
咳
の
原
因
は
、
気
管

支
ぜ
ん
そ
く
な
ら
び
に
そ
の
類
縁
疾
患

（
咳
ぜ
ん
そ
く
な
ど
）
で
す
。

２
番
目
に
多
い
の
は
副
鼻
腔
炎
に
関
連

し
た
咳
で
、
こ
の
２
つ
が
全
世
界
で
共
通

の
咳
の
２
大
原
因
で
す
。

３
番
目
以
降
は
い
ろ
い
ろ
な
疾
患
が
入

っ
た
ん
眠
っ
て
か
ら
夜
中
に
起
こ
る
咳
）

は
ぜ
ん
そ
く
関
連
の
咳
を
、
色
の
つ
い
た

痰
が
見
ら
れ
る
場
合
は
慢
性
副
鼻
腔
炎
や

慢
性
気
管
支
炎
に
よ
る
咳
を
考
え
ま
す
。

「
風
邪
を
ひ
く
と
咳
が
長
引
く
」
と
い
う

場
合
も
実
は
簡
単
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
風

邪
は
基
本
的
に
咳
の
出
る
疾
患
で
は
な
い

の
で
、
何
か
別
の
基
礎
疾
患
が
あ
る
と
考

え
た
方
が
よ
い
で
し
ょ
う
。
子
ど
も
の
頃

か
ら
繰
り
返
し
て
い
る
と
、
咳
が
出
る
の

は
「
風
邪
の
症
状
」
と
思
い
込
ん
で
い
る

方
が
多
く
見
ら
れ
ま
す
。き
ち
ん
と
診
断
・

治
療
を
受
け
ま
し
ょ
う
。

ま
ず
は
、
咳
が
出
る
に
至
っ
た
経
過
を

詳
し
く
聞
き
ま
す
。
次
に
必
要
と
な
る
の

は
胸
部
の
レ
ン
ト
ゲ
ン
検
査
で
す
。
必
要

も
必
ず
原
因
が
あ
る
と
考
え
、
血
液
検
査

や
痰
の
検
査
、
呼
気
分
析
、
呼
吸
機
能
検

査
な
ど
を
行
っ
て
診
断
し
ま
す
。

原
因
に
よ
っ
て
治
療
法
は
さ
ま
ざ
ま
で

す
。
１
番
多
い
気
管
支
ぜ
ん
そ
く
や
咳
ぜ

ん
そ
く
で
は
、
吸
入
ス
テ
ロ
イ
ド
を
中
心

に
、
長
時
間
作
用
型
の
吸
入
気
管
支
拡
張

剤
（
β
2
刺
激
薬
、
抗
コ
リ
ン
薬
）
と
の

コ
ン
ビ
ネ
ー
シ
ョ
ン
で
治
療
す
る
こ
と
が

最
も
多
く
行
わ
れ
ま
す
。
　

こ
れ
ら
の
吸
入
薬
は
安
全
性
が
高
く
妊

婦
で
も
安
全
に
投
与
で
き
、
ま
た
ぜ
ん
そ

く
以
外
の
咳
に
は
ほ
と
ん
ど
効
果
が
な
い

に
も
か
か
わ
ら
ず
、
ぜ
ん
そ
く
の
場
合
は

数
日
以
内
に
効
果
を
実
感
で
き
る
の
で
、

診
断
を
兼
ね
て
投
与
す
る
こ
と
が
少
な
く

あ
り
ま
せ
ん
。
種
々
あ
る
咳
の
中
で
突
然

の
呼
吸
困
難
に
結
び
付
く
可
能
性
の
あ
る

疾
患
が
気
管
支
ぜ
ん
そ
く
で
あ
る
こ
と
を

考
え
る
と
、
ま
ず
こ
の
治
療
か
ら
開
始
す

る
の
は
理
に
か
な
っ
て
い
る
と
考
え
ら
れ

ま
す
。

次
に
多
い
副
鼻
腔
炎
や
慢
性
気
管
支
炎

の
治
療
を
考
え
る
場
合
は
、
マ
ク
ロ
ラ
イ

ド
剤
の
長
期
低
用
量
投
与
が
行
わ
れ
ま
す
。

こ
れ
も
副
作
用
が
比
較
的
少
な
い
治
療
で
、

耳
鼻
科
領
域
で
も
よ
く
使
用
さ
れ
て
い
ま

す
。

1979年群馬大学医学部卒業、同年より東京警察病院内科に勤務。42年
間の勤務を経て2021年６月より現職。専門は呼吸器内科。日本内科学
会総合内科専門医、日本呼吸器学会指導医、麻酔科標榜医、日本医師
会認定産業医、インフェクションコントロールドクター。

本会保健会館クリニック所長　肺診断外科外来医師

丸茂 一義
まるも かずよし

［執筆者］

保健会館クリニックの
医師がお答えします！

呼吸器疾患―― 長引く咳について第 ３ 回

恐らく誰しもが一度は経験したことがあるであろう「咳」の症状。
中でも長引く咳は、体力の消耗や集中力の欠如、夜眠れないなどで生活に支障をきたすことがあるだけでなく、
がんや結核などの重大な疾患が隠れている恐れもあり注意が必要です。
今号では、本会保健会館クリニック所長であり日本呼吸器学会指導医でもある丸茂一義医師が、
咳のメカニズムや原因となる疾患、注意すべき症状などを解説していきます。

Q3
ど
ん
な
時
に
専
門
医
を

受
診
す
べ
き
で
す
か
？

Q5
治
療
は
ど
の
よ
う
に

行
わ
れ
る
の
で
し
ょ
う
か
。

Q4
長
引
く
咳
で
は

ど
の
よ
う
な
検
査
を

行
い
ま
す
か
？ 

Q1
咳
が
起
こ
る
の
は

な
ぜ
で
す
か
？

咳の持続時間と原因図２

Q2
咳
の
原
因
と
な
る

病
気
に
つ
い
て

教
え
て
く
だ
さ
い
。

で
あ
れ
ば
Ｃ

Ｔ
も
撮
影
し
、

が
ん
や
結
核

な
ど
、
頻
度

は
少
な
く
と

も
絶
対
に
見

逃
し
て
は
い

け
な
い
疾
患

を
探
し
ま
す
。

画
像
所
見
で

異
常
が
見
つ

か
ら
な
く
て

刺激

シグナルを
送る

咳反射

咳

咳のメカニズム図１

咳中枢

東京都福祉保健局リーフレット
「長引くせきは赤信号」

図３

https://www.fukushihoken.metro.tokyo.lg.jp/iryo/kansen/
kekkaku/kekkakukankoubutu.html

経過（週）発症

頻
度

0 2 4 6 8 10～

感染症以外の原因による咳

感染症による咳

急性の咳 遷延性の咳 慢性の咳
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れ
ま
す
。
人
間
が
持
つ
酵
素
の
量
に
は
個
人

差
が
あ
り
ま
す
が
、
個
人
の
限
界
量
を
超
え

て
ア
ル
コ
ー
ル
を
摂
取
す
る
と
、
肝
臓
に
脂

肪
が
溜
ま
り
（
脂
肪
肝
）、
ア
ル
コ
ー
ル
性

の
肝
炎
や
肝
硬
変
を
誘
発
す
る
恐
れ
が
あ
り

ま
す
。

　
ア
ル
コ
ー
ル
は
体
内
の
尿
酸
を
増
加
さ
せ
、

尿
酸
が
尿
へ
排
泄
さ
れ
る
流
れ
を
妨
げ
て
し

ま
い
ま
す
。
こ
の
よ
う
に
ア
ル
コ
ー
ル
の
影

響
で
体
内
の
尿
酸
値
が
高
い
状
態
が
続
く
と
、

腎
臓
に
長
期
的
な
負
担
を
か
け
る
ば
か
り
で

な
く
、
痛
風
（
関
節
炎
）
を
起
こ
し
や
す
く

な
る
と
考
え
ら
れ
ま
す
。

　
ア
ル
コ
ー
ル
は
、
肝
臓
や
尿
酸
値
の
他
に

も
健
康
に
影
響
を
与
え
る
可
能
性
が
あ
り
ま

す
。
健
康
を
保
ち
つ
つ
お
酒
を
楽
し
む
た
め

に
、お
酒
は
適
量
摂
取
を
心
が
け
ま
し
ょ
う
。

具
体
的
に
は
、
次
の
３
つ
の
ポ
イ
ン
ト
を
意

識
し
て
み
て
く
だ
さ
い
。

□ 

適
度
な
飲
酒
量
を
守
る

　
１
日
の
適
度
な
飲
酒
量
は
純
ア
ル
コ
ー
ル

20
㌘
程
度
で
す
。

　
こ
れ
は
日
本
酒
１
合
、
ビ
ー
ル
中
瓶

５
０
０
㍉
リ
ッ
ト
ル
１
本
、チ
ュ
ー
ハ
イ（
７

％
）３
５
０
㍉
リ
ッ
ト
ル
１
缶
く
ら
い
で
す
。

お
酒
を
飲
む
時
は
こ
れ
を
超
え
な
い
量
に
し

ま
し
ょ
う
。

　
な
お
、
女
性
や
高
齢
者
は
こ
の
量
の
半
分

●監修：本会健康増進部指導医 小堀悦孝

保健
師

コラム 応援
したい！

お酒と上手につき合うコツは？
第 2 回

　
人
間
ド
ッ
ク
に
て
、
コ
ロ
ナ
禍
で
会
食
の

機
会
が
減
少
し
た
こ
と
で
飲
酒
量
が
減
り
、

前
年
度
か
ら
血
液
デ
ー
タ
が
改
善
し
た
と
い

う
方
が
い
ま
し
た
。
一
方
で
「
外
出
が
で
き

ず
、ス
ト
レ
ス
で
お
酒
が
増
え
ま
し
た
」
と
、

飲
酒
量
の
増
加
に
伴
い
血
液
デ
ー
タ
が
悪
化

し
た
方
も
い
ま
し
た
。
新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル

ス
感
染
症
対
策
に
伴
う
生
活
の
変
化
で
、
お

の
お
の
の
お
酒
と
の
つ
き
合
い
方
が
変
わ
っ

て
き
て
い
る
よ
う
で
す
。

　
そ
こ
で
、今
回
は
「
お
酒
の
影
響
」
と
「
お

酒
と
上
手
に
つ
き
合
う
方
法
」
を
ご
紹
介
し

ま
す
。

　
胃
や
腸
を
通
し
て
摂
取
さ
れ
た
ア
ル
コ
ー

ル
は
、
肝
臓
で
酵
素
の
力
を
用
い
て
分
解
さ

程
度
が
目
安
と
さ
れ
て
い
ま
す
。

□ 

休
肝
日
を
つ
く
る

　
肝
臓
は
破
壊
さ
れ
た
肝
細
胞
を
再
生
し
、

修
復
す
る
機
能
が
あ
り
ま
す
。
修
復
時
間
を

確
保
す
る
た
め
に
、
週
に
１
～
２
日
は
休
肝

日
を
つ
く
り
ま
し
ょ
う
。

□ 

空
腹
時
を
避
け
、
ゆ
っ
く
り
と

　
空
腹
時
に
お
酒
を
飲
む
と
、
ア
ル
コ
ー
ル

の
血
中
濃
度
が
急
速
に
上
が
り
急
性
ア
ル
コ

ー
ル
中
毒
を
起
こ
す
可
能
性
が
あ
り
ま
す
。

　
お
酒
は
食
事
を
摂
り
な
が
ら
ゆ
っ
く
り
と

飲
み
ま
し
ょ
う
。
ま
た
、
ア
ル
コ
ー
ル
度
数

の
高
い
お
酒
の
場
合
は
薄
め
て
飲
む
よ
う
に

し
ま
し
ょ
う
。

山口 真歩
本会保健師

健康づくりを

酒（
ア
ル
コ
ー
ル
）と
尿
酸
値

「からだのしくみ事典」浅野伍朗／成美堂出版，2007年
「e︲ヘルスネット」厚生労働省　https://www.e-healthnet.mhlw.go.jp/ 

「スマート・ライフ・プロジェクト」厚生労働省　https://www.smartlife.mhlw.go.jp/

生
活
と
飲
酒
量

お
酒（
ア
ル
コ
ー
ル
）と
肝
臓

健
康
を
保
つ
お
酒
の
飲
み
方

アルコール換算法
（純アルコール20g：１合とは）

●日本酒･････････ 1合（180mℓ）
●ビール･････････ 500mℓ
●焼酎（25度）･･･ 110mℓ
●ワイン･････････ グラス2杯（240mℓ）
●ウイスキー････ ダブル1杯（60mℓ）
●カクテル･･････ グラス1杯
●ブランデー････ 60mℓ
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石元 三千代
本会管理栄養士

管理
栄養
士

コラム

　仕事が忙しく、あまり自炊をしていないというＡさ
ん。外食や中食※1が多く、元々塩気のあるものが好き
なこともあり、「塩分を摂り過ぎている気がします。
バランスも悪いし」と。特にラーメンが大好きでスー
プまで残さず味わっているそうです。
◆減塩が課題
　１日あたりの食塩摂取の目標量は「日本人の食事摂
取基準（2020年版）」によると、男性は7.5ｇ未満、
女性は6.5ｇ未満です。
　一方、令和元年国民健康・栄養調査では、女性の食
塩摂取量の平均は9.3ｇという結果でした。
　生活習慣病の予防・改善には６ｇを切るのが望まし
く、また減塩は国連が定めた持続可能な開発目標

（SDGs）の達成に向け、日本では食環境づくりにお
いて優先して取り組むべき課題の一つでもあります。
◆運動後にご褒美ラーメン!?
　Ａさんにラーメン１杯分の塩分は、およそ５～７ｇ
だと話すと「ほぼ１日分の塩分量ですね…」と塩分の
摂り過ぎに気づいたようです。まずはラーメンのスー
プを半分残すことが減塩の第一歩になります。
　すると「ジム帰りなら汗をかいているので塩分の補
給にラーメンを食べてもいいですよね」とＡさん。
　Ａさんは外食が多いこともあり、塩分はむしろ日頃

から過剰に摂っていると思われます。運動習慣はヨガ
などリラクセーション中心で、びっしょりと汗をかく
ほどでもないので、あえて塩分を摂取する必要はない
とお話ししました。気候によって、また個人差もあり
ますが、目安としては1時間以上、汗を大量※2にかく
場合は、水分と一緒に塩分も補給できるスポーツドリ
ンクなどをこまめに摂るよう意識しましょう。
◆外食でも減塩
　減塩に取り組む企業も増えています。大手コンビニ
エンスストアでは、おいしさやボリュームはそのまま
で、従来の物より「こっそり減塩」したお弁当や麺類
などがいくつか商品化されているとのこと。
　また2018年より「健康な食事・食環境」認証制度
が始まりました。食事やお弁当を選ぶ時のポイントと
して左表のマークのあるお店を探して利用するのもお
すすめです。これは「Smart Meal(スマートミール)」
と呼ばれる主食・主菜・副菜がそろった栄養バランス
のよい、「野菜たっぷり」「減塩」の基準が満たされた
食事が提供できることをアピールしています（関連記
事P23）。

 野菜などに含まれるカリウムは、食塩の成分であ
るナトリウムを体外へ排泄する働きがあるので十分摂
りたい栄養素です。野菜や果物、いも類などカリウム
を豊富に含む副菜を積極的に摂りましょう。
　Ａさんは「運動後なら塩分を摂ってもいいと思って
いました。今後は、ラーメンは野菜が多いタンメンを
選び、スープは半分残してみます」と話していました。

●監修：本会健康増進部指導医 小堀悦孝

減塩しよう

「食」サポート
運動を楽しく続けるための

第     回3
Aさんのプロフィール

・25歳、女性、会社員

・BMI 20　健診結果は異常なし

・一人暮らし、食生活は外食や中食が多い

・週２回、ジムでヨガや自体重での筋トレ

◉ある日の食事
内容

朝：おにぎり、
野菜ジュース、

ヨーグルト

昼：ラーメン

夕：デパ地下
のお弁当、野菜

サラダ

間：スナック菓子

スマートミールの基準

主食 飯・麺類・パン
米飯の場合

150～180ｇ（目安）
米飯の場合

170～220ｇ（目安）

主菜 魚・肉・卵・
大豆製品 60～120ｇ（目安） 90～150ｇ（目安）

副菜１
（付け合わせなど） 野菜・海藻・

きのこ・いも 140ｇ以上 140ｇ以上
副菜２
（小鉢・汁）

食塩 食塩相当量 3.0ｇ未満 3.5ｇ未満

しっかり
650～850kcal

ちゃんと
450～650kcal未満食品など

※1 中食：家庭以外で調理された食品を持ち帰り、食べること
※2 目安として500mℓ以上
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今
回
は
、「
運
動
の
秋
」「
ス
ポ
ー
ツ
の
秋
」

と
言
わ
れ
る
季
節
を
迎
え
る
に
あ
た
り
、
本

格
的
な
体
力
ア
ッ
プ
に
つ
い
て
お
伝
え
し
ま

す
。
新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル
ス
感
染
症
の
流
行

な
ど
で
昨
年
か
ら
体
力
低
下
を
感
じ
て
い
る

方
も
、
こ
の
季
節
に
か
ら
だ
を
動
か
し
ま
せ

ん
か
。

〈
秋
と
運
動
・
ス
ポ
ー
ツ
の
関
係
〉

　
そ
も
そ
も
な
ぜ
「
運
動
の
秋
」「
ス
ポ
ー

ツ
の
秋
」
と
言
わ
れ
る
よ
う
に
な
っ
た
の
で

し
ょ
う
。
そ
の
由
来
の
一
つ
に
、
１
９
６
４

年
の
東
京
オ
リ
ン
ピ
ッ
ク
が
10
月
10
日
に
開

会
さ
れ
た
こ
と
が
あ
げ
ら
れ
ま
す
。

１
９
６
６
年
に
は
10
月
10
日
が「
体
育
の
日
」

の
祝
日
と
な
り
、
２
０
２
０
年
か
ら
は
「
ス

ポ
ー
ツ
の
日
」
に
変
更
さ
れ
、
私
た
ち
の
生

活
の
中
で
ス
ポ
ー
ツ
が
よ
り
身
近
な
も
の
に

な
っ
て
き
て
い
ま
す
。

　
そ
し
て
、
秋
は
気
候
も
穏
や
か
で
運
動
を

始
め
や
す
く
、
ま
た
基
礎
代
謝
が
冬
に
向
け

て
高
く
な
る
時
期
と
も
言
わ
れ
て
い
ま
す
。

　
基
礎
代
謝
は
、
筋
肉
量
に
よ
っ
て
も
変
化

す
る
の
で
、
こ
の
季
節
に
体
力
ア
ッ
プ
と
し

て
筋
力
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
を
取
り
入
れ
る
こ
と

を
お
す
す
め
し
ま
す
。

〈
３
つ
の
原
理
と
５
つ
の
原
則
〉

　
実
際
に
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
を
始
め
る
前
に
、

ま
ず
は
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
に
重
要
な
原
理
・
原

則
を
確
認
し
て
お
き
ま
し
ょ
う
。

　
日
常
生
活
で
の
動
き
（
生
活
活
動
）
以
上

の
負
荷
を
与
え
て
、
そ
の
強
い
刺
激
に
適
応

し
、
か
ら
だ
が
強
化
さ
れ
る
こ
と
を
利
用
し

て
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
を
行
い
ま
す
。
そ
う
し
て

効
果
が
得
ら
れ
る
こ
と
を
「
過
負
荷
（
オ
ー

バ
ー
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
）
の
原
理
」
と
言
い
ま

す
。
こ
の
原
理
は
、
鍛
え
る
も
の
に
よ
っ
て

ト
レ
ー
ニ
ン
グ
が
異
な
る「
特
異
性
の
原
理
」、

ト
レ
ー
ニ
ン
グ
を
や
め
て
し
ま
う
と
か
ら
だ

が
元
に
戻
る
「
可
逆
性
の
原
理
」、
年
齢
な

ど
に
応
じ
た
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
を
選
ぶ
「
適
時

性
の
原
理
」
と
い
う
、
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
効
果

を
左
右
す
る
３
つ
の
原
理
で
成
り
立
ち
ま
す

（
図
１
）。

　
原
理
の
次
は
原
則
で
す
。
ト
レ
ー
ニ
ン
グ

効
果
を
高
め
る
た
め
に
５
つ
の
原
則
も
確
認

し
て
お
き
ま
し
ょ
う
（
図
２
）。
ト
レ
ー
ニ

ン
グ
を
始
め
る
時
は
、
こ
れ
ら
の
原
理
・
原

則
を
踏
ま
え
、か
ら
だ
に
過
負
荷
を
か
け
て
、

継
続
で
き
る
、
目
的
に
合
っ
た
メ
ニ
ュ
ー
を

行
う
こ
と
が
大
切
で
す
。

〈
お
す
す
め
の
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
方
法
〉

　
今
回
は
、
近
年
注
目
さ
れ
て
い
る
短
時
間

か
つ
高
強
度
運
動
の
「
サ
ー
キ
ッ
ト
ト
レ
ー

ニ
ン
グ
」
を
紹
介
し
ま
す
。
こ
の
ト
レ
ー
ニ

ン
グ
は
筋
力
を
高
め
る
こ
と
を
目
的
と
し
た

も
の
で
、
重
心
を
上
げ
る
動
き
（
ジ
ャ
ン
プ

系
）
と
重
心
を
落
と
す
動
き
（
ダ
ウ
ン
系
）

の
組
み
合
わ
せ
が
ポ
イ
ン
ト
で
す
。
２
つ
の

動
き
を
組
み
合
わ
せ
る
こ
と
で
、
バ
ラ
ン
ス

よ
く
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
が
で
き
ま
す
。
２
次
元

バ
ー
コ
ー
ド
か
ら
動
画
を
チ
ェ
ッ
ク
し
て
み

て
く
だ
さ
い
。

　
こ
の
機
会
に
本
格
的
な
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
を

取
り
入
れ
て
み
ま
せ
ん
か
。

健康

運動
指導
士

コラム をつけるコツ体力
●監修：本会健康増進部指導医 小堀悦孝

秋こそ体力アップ第 4 回

※サーキットトレーニングの動画はこちら➡参考文献
「これからの健康とスポーツの科学第５版」安部孝 他／講談社　　
「基礎から学ぶスポーツトトレーニング理論」監修 伊藤マモル／日本文芸社

トレーニングの原理図１

過負荷（オーバートレーニング）の原理

特異性の原理
目的に合った
トレーニングを

選ぶ

可逆性の原理
トレーニングを
やめてしまうと
元のからだに戻る

適時性の原理
年齢などに応じた
トレーニングを

選ぶ

トレーニング効果を高める原則図２

トレーニングの原則

意識性の原則
目的を持ち、
意味を理解し　
取り組む

漸増性の原則
からだの強化に
応じて負荷を
上げていく

全面性の原則
全身を

バランスよく
鍛える

反復性の原則
繰り返し
継続して
行う

個別性の原則
個々の特性に
合わせた

トレーニングを行う

山村昌代
本会健康運動指導士
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業
場
で
の
実
践
例
も
解
説
す
る
な
ど
、
細
か

な
配
慮
が
行
き
届
い
て
い
ま
す
。

　
第
３
章
で
は
、
母
子
、
成
人
、
高
齢
者
、

精
神
、
そ
の
他
の
領
域
別
に
、
合
わ
せ
て
24

ケ
ー
ス
も
の
豊
富
な
連
携
事
例
が
紹
介
さ
れ

て
お
り
、
参
考
に
な
る
ケ
ー
ス
が
最
低
一
つ

は
見
つ
か
る
と
思
い
ま
す
。
先
人
達
の
経
験

や
ア
イ
デ
ア
が
詰
ま
っ
た
こ
れ
ら
の
事
例
か

ら
、
支
援
対
象
者
・
集
団
に
と
っ
て
職
場
も

家
庭
も
地
域
も
大
切
な
生
活
の
場
で
あ
り
、

そ
れ
ぞ
れ
の
場
で
切
れ
目
な
く
支
援
が
行
き

届
く
こ
と
の
重
要
性
が
学
べ
ま
す
。

　
本
書
を
読
ん
で
改
め
て
感
じ
た
こ
と
は
、

地
域
、
職
域
、
学
校
な
ど
で
健
康
支
援
に
携

わ
る
専
門
職
は
、
そ
れ
ぞ
れ
が
相
互
に
貴
重

な
資
源
で
あ
り
、
情
報
や
技
術
を
共
有
し
連

携
す
る
こ
と
は
、
公
衆
衛
生
専
門
家
と
し
て

必
須
の
活
動
で
あ
る
と
い
う
こ
と
で
す
。「
そ

う
は
言
っ
て
も
難
し
い
」
の
言
葉
を
や
さ
し

く
飲
み
込
ま
せ
て
く
れ
る
本
書
は
、
地
域
保

健
、
職
域
保
健
に
従
事
す
る
ス
タ
ッ
フ
全
員

が
一
読
し
、
ぜ
ひ
と
も
手
元
に
置
い
て
ほ
し

い
一
冊
で
す
。

ラ
イ
ン
の
ポ
イ
ン
ト
解
説
に
加
え
、
地
域
・

職
域
連
携
の
必
要
性
に
つ
い
て
現
在
の
日
本

の
企
業
や
労
働
者
が
持
つ
課
題
―
―
高
齢
化

と
両
立
支
援
、
介
護
問
題
、
新
型
感
染
症
対

策
、
精
神
保
健
対
策
、
健
康
経
営
の
視
点
で

述
べ
ら
れ
て
い
ま
す
。
こ
こ
か
ら
、
地
域
・

職
域
連
携
が
、
公
衆
衛
生
を
担
う
専
門
職
に

と
っ
て
必
須
の
活
動
で
あ
る
こ
と
が
理
解
で

き
ま
す
。

　
第
２
章
で
は
、
連
携
の
実
践
に
向
け
た
具

体
的
な
活
動
方
法
に
つ
い
て
、
日
頃
の
準
備

か
ら
社
内
調
整
、
個
別
支
援
と
集
団
支
援
別

そ
れ
ぞ
れ
の
連
携
活
動
例
ま
で
を
順
を
追
っ

て
丁
寧
に
解
説
し
て
い
ま
す
。
各
項
で
、
実

際
に
取
る
べ
き
行
動
が
ス
モ
ー
ル
ス
テ
ッ
プ

で
チ
ェ
ッ
ク
リ
ス
ト
化
さ
れ
て
お
り
、「
こ

れ
な
ら
で
き
る
」「
や
っ
て
み
よ
う
」
と
す

ぐ
に
で
も
動
き
出
し
た
い
気
持
ち
に
さ
せ
ら

れ
ま
す
。
実
際
に
こ
の
リ
ス
ト
に
沿
っ
て
行

動
す
れ
ば
、
連
携
の
ハ
ー
ド
ル
は
か
な
り
下

が
る
の
で
は
な
い
で
し
ょ
う
か
。
さ
ら
に
、

産
業
医
や
保
健
師
が
雇
用
さ
れ
て
い
な
い
事

Book Review

お
す
す
め
の
一
冊

三
橋
祐
子『
産
業
保
健
ス
タ
ッフ
の
た
め
の
地
域
保
健
と
の
連
携
実
践
ガ
イ
ド
ブ
ック
』

産業医科大学産業保健学部 産業・地域看護
学教授、看護学博士
1995年産業医科大学短期大学専攻科を修了
後、京都にて産業保健師として活動。2002
年より教育に従事。日本産業衛生学会産業
看護部会幹事、日本産業看護学会理事。

中谷 淳子
なかたに　じゅんこ

産業保健スタッフのための
地域保健との連携実践ガイドブック

三橋祐子 著
保健文化社

域
保
健
』
と
『
産
業
保
健
』
の
連
携

の
必
要
性
は
わ
か
っ
て
い
る
が
、
何

を
ど
う
始
め
れ
ば
よ
い
の
か
わ
か
ら
な
い
」。

本
書
は
、そ
ん
な
疑
問
を
解
決
す
る
た
め
の
、

現
場
に
即
し
た
実
践
的
な
ガ
イ
ド
ブ
ッ
ク
に

な
っ
て
い
ま
す
。

　
２
０
０
５
年
に
厚
生
労
働
省
か
ら
地
域
・

職
域
連
携
に
つ
い
て
最
初
の
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン

が
出
さ
れ
ま
し
た
が
、
そ
の
後
、
全
国
で
取

り
組
み
が
広
が
っ
た
か
と
い
え
ば
決
し
て
そ

う
で
は
な
く
、
自
治
体
間
で
差
が
生
ま
れ
て

い
る
現
状
に
あ
り
ま
す
。
地
域
保
健
か
ら
産

業
保
健
に
活
動
の
場
を
移
し
た
著
者
は
、
当

時
は
一
企
業
の
産
業
保
健
師
と
い
う
立
場
で
、

事
業
所
所
在
地
で
あ
る
市
役
所
と
保
健
事
業

連
携
推
進
協
会
を
立
ち
上
げ
、
そ
れ
以
来
地

域
・
職
域
連
携
の
実
務
や
研
究
に
携
わ
っ
て

き
ま
し
た
。
本
書
は
こ
れ
ら
の
実
体
験
や
研

究
か
ら
得
た
知
見
を
、
総
論
、
各
論
、
実
践

事
例
の
３
章
に
分
け
、
主
に
産
業
保
健
ス
タ

ッ
フ
に
向
け
た
形
で
わ
か
り
や
す
く
解
説
し

て
い
ま
す
。

　
ま
ず
第
１
章
の
総
論
で
は
、
改
正
ガ
イ
ド

「『
地
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本会の健康支援センターの仕事をご紹介します。

放射線部では、職域や地域、学校などの検（健）診で、従業員や住民、
児童・生徒を対象に、胸部X線検査、CT検査、胃部X線検査、マンモグラフィ検査、
全脊柱撮影などX線を使用したさまざまな検査を行っています。
また本会の施設内で実施している健康診断や人間ドックの他に、
検査機器を搭載した検診車による巡回検（健）診も実施しており、
企業や学校、行政施設などにうかがって検査を行うこともあります。
現在、診療放射線技師20人と撮影介助係４人のスタッフで、
各種の検査に対応しています。
当部が担当している主な検査をご紹介します。

放射線部

　胸部レントゲン検査とも呼ばれて
います。
　成人の健康診断では主に肺がんや
結核などの発見を目的にしています
が、肺炎のような炎症も見つけるこ
とができます。
　児童・生徒を対象とした心臓検診
の２次検査では、画像から心臓の大
きさを計測することで重要な情報が
得られます。
　X線検査では磁気バンやカイロ、
ネックレス、部分的に締めつけのあ
る衣類、金属やプラスチックのつい
た衣類などは、正確な診断の妨げと
なるので取り外していただきます。
　検査では姿勢矯正をした後、大き
く息を吸って止めてから撮影します。
息の吸い方が少ないと肺の膨らみが
足りず病気の発見が難しくなるため、
大きく息を吸っていただけるよう声
のかけ方に注意しています。

胸部X線検査

　CTとはCoｍputed Tomography（コンピュ
ーター断層撮影）の略で、からだの外からX
線を照射して人体の横断面の画像をコンピュ
ーターで再構成する装置です。
　胸部CT検査では、肺を立体的な画像で細
かく観察できるため、胸部X線検査では見つ
けにくい小さながんや、骨や心臓の影と重な
って隠れてしまう病変を発見することができ
ます。
　撮影では胸部X線検査と同様にしっかりと
息を吸い、息を止める時間は10秒程度と少
し長くなります。
　通常の胸部X線検査に比べると、被曝線量
はCT検査の方が少し多くなりますが、早期
肺がん発見率は10倍程度高く、特に40歳以
上の喫煙者におすすめです。
　本会の人間ドックや会員制の肺専門ドック

「東京から肺がんをなくす会(ALCA)」では、
通常のCT検査より照射線量を少なくした低
線量の胸部CT検査を行っています。

CT検査

　バリウムと胃を膨らませる発泡剤を飲用
して、X線を使って食道、胃、十二指腸ま
でを観察する検査です。胃がんの発見が主
な目的ですが、潰瘍やポリープ、胃炎の診
断も行います。また、胆石などの腹部石灰
化や周辺臓器による胃壁の圧排などの間接
的な所見の診断も可能です。
　胃の内側の壁にバリウムを付着させるた
め、受診者自身で360°回転したり、左右
にからだの向きを変えたりして体位変換を
していただきます。また、胃が膨らんだ状
態でないと胃の表面の模様やヒダが見にく
く、正確な診断ができないので、検査中は
ゲップを我慢していただきます。
　胃の形は人によってさまざまです。胃の
形に応じて適切な撮影を行い、より広い範
囲を描出できるよう心がけています。また、
この検査は受診者の協力がとても必要な検
査です。わかりやすい言葉で伝えることを
意識し、安心して検査を受けていただける
ように努めています。

胃部X線検査

十分に息が吸えています

▼同じ人の胸部Ｘ線画像

息の吸い方が足りません

▼胸部Ｘ線画像 ▼胸部ＣＴ画像

▲胃部X線撮影
▶バリウムと発泡剤

▲胸部X線撮影

です！健康支援センター
こんにちは！

▲胸部ＣＴ画像
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　正確な診断を行うためには、診断の基本となる画像の質を高くすることが重要で、
それには、精度管理された撮影装置や機材を使用して、高い撮影技術で検査をすることが必要です。

そのため、私たち診療放射線技師は、研修会や学会、勉強会へ積極的に参加し、
各種の専門的な資格を取得して検査に臨んでいます。

　受診者とじかに接して検査を行うので、専門的な知識の習得に加えて、
安心して気持ちよく受けていただけるように心がけています。

　マンモグラフィとは乳房専用のX線装置のことで、早
期の乳がんを見つけるためにとても有効な画像検査の一
つです。１次検診だけでなく、精密検査でも使用します。
　マンモグラフィ検査は乳腺構造を１枚の画像で表すこ
とができて、経年的な乳腺構造の比較が容易であること
や、しこりを形成しない早期乳がんのサインである石灰
化を発見できることなどが優れた点とされています。

マンモグラフィ検査

　検査は圧迫板というア
クリル板で乳房を挟み、
薄く平らに圧迫して撮影
します。これは少ない放
射線量で質の高い画像を
撮るためにとても重要な
ことです。
　圧迫する時に多少の痛
みがありますが、からだ
の力をできるだけ抜くよ
うにすると痛みが軽減さ
れるので、リラックスし
ていただけるよう努めて
います。

▼マンモグラフィ撮影

▲圧迫板

学校検診で異常を指摘されたけれど、近くに専門医がいない。
軽微な異常で治療は必要ないけれど、定期的な経過観察は必要。
「小児健康相談室」では、そうした子どもたちを対象として、
専門医による経過観察、生活指導を行っています。

小 児 健 康 相 談 室 の ご 案 内 検診で異常を指摘された子どもを対象に、
専門医によるフォローアップを行っています

東京都新宿区市谷砂土原町1-2
公益財団法人 東京都予防医学協会 地域・学校保健事業部 03-3269-1131問い合わせ・申し込み

開催日：第1水曜日 14時半～15時半

前田美穂先生による
『貧血電話相談室』

養護教諭・保健師・看護師からの相談を
お受けします（無料）

検査や診断には費用がかかります（保険診療）。
本会で学校検診を受けた方は、検査・検診時のデータを用いて診療や相談が可能です。

腎臓病 心臓病 貧血 脊柱側弯症 肥満・コレステロール 思春期やせ症

担当医
村上睦美
日本医科大学
名誉教授

浅井利夫
東京女子医科大学
名誉教授

前田美穂
日本医科大学
名誉教授

南 昌平
聖隷佐倉市民病院
名誉院長

岡田知雄
神奈川工科大学

健康医療科学部特任教授

鈴木眞理
跡見学園女子大学
心理学部特任教授

外来日 第３木曜日 午前 第１木曜日 午後 第１水曜日 午後 第２月曜日 午後
第４金曜日 午後 第３火曜日 午後 第２木曜日 午後
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本会人間ドックで提供しているお弁当「彩食健美膳」は、受診者や本会スタッフに毎年実施している
アンケートを基に、本会管理栄養士と「懐石料理 塚越」が協議しながら献立を決めています。

その「彩食健美膳」が、この度「健康な食事・食環境認証制度（通称：スマートミール）」の認証を取得しました。

人間ドックのお弁当「彩食健美膳」が
スマートミール認証を取得

「彩食健美膳」は９年前より以下のルールを決めて提供しています。
①１食あたり野菜は120ｇ以上使用、食塩量は３ｇ台、食事バラン 
　スガイドで照らし合わせた時にバランスの取れている献立にする。
②毎年健康や栄養に関するテーマを設け、それに沿った献立、情報 
　提供で食育を実施する。
　またこれまでのアンケート結果から、白米と雑穀米の両方、肉と
魚の両方を提供することや、副菜の使用量を約200ｇ台に増量する
など改善に取り組んできました。これらの取り組みは、スマートミ
ール認証基準の必須項目や、オプション項目に含まれていました。
　さらに、申請のための新たな取り組みとして献立に大豆製品を使
用し、スマートミールに関する情報提供媒体（ポップメニュー、チ
ラシ、スライド）を作成しました。

これまでの取り組み

　近年「国民の健康寿命の延伸」に関する取り組みの一つとして、従業員等の健康管理を経営的な視点で考え、戦略的に実
践する「健康経営」が注目されています。
「健康経営銘柄」「健康経営優良法人制度」など健康経営に関するさまざまな評価・認証制度があり、これらの評価項目には、
食生活改善に向けた取り組みも含まれています。
　具体的な取り組みとして、社員食堂を活用した支援を実施しているケースもありますが、社食がない場合は食育セミナー
を実施し、従業員の皆様にバランスの取れた外食・中食を選ぶ目を養っていただくのはいかがでしょうか。
　本会ではスマートミール弁当を使ったセミナーを実施しています。参加者様からは「１食の量、バランスが実感できた」「よ
く噛んで食べる食材が多く、満足感があった」などご好評をいただいています。

健康経営に取り組まれている・取り組もうとされている企業様へ

お弁当、セミナーに関することなどは健康増進部までお気軽にお問い合わせください。
☎03-3269-2171／平日10：00～16：00

問い合わせ・
連絡先

　日本人の食料消費は、外食や中食※の占める割合が７～８割と高くなっていま
す。また2015年度の国民健康・栄養調査結果では、外食や中食の利用が多い人は
栄養バランスのよい食事の摂取頻度が低い傾向が示されました。こうした背景か
ら、栄養バランスのよい外食、中食を利用しやすい環境づくりとして、2018年に
スマートミールの認証制度が立ち上げられました。
　スマートミールは１食の中で主食・主菜・副菜が揃い、野菜がたっぷりで食塩
の摂り過ぎにも配慮されています。基準（必須項目）は本誌P17をご覧ください。
　スマートミールの審査・認証は日本栄養改善学会をはじめとした13学協会から
構成される「『健康な食事・食環境』コンソーシアム」が行っています。

スマートミールについて

※中食：家庭以外で調理された食品を持ち帰り、食べること

◉スマートミールについてはこちらもご覧ください。
　https://smartmeal.jp
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本会の活動から
・第29回日本乳癌学会学術総会が７月１～３日、
「乳癌診療の新たな展望」をテーマにハイブリ
ッド開催され、がん検診・診断部長の坂佳奈子
が参加。ランチョンセミナーで「利益・不利益
バランスを考慮したトモシンセシス乳がん検診」
と題する講演を行った。
・第57回日本小児循環器学会総会・学術集会が
７ 月 ９ ～ 11日、「Challenge, Innovation, and 
Creation for the Future――未来に繋げる挑戦
と創造のこころ」をテーマにハイブリッド開催
され、事業本部地域・学校担当本部長の阿部勝
已がWebで参加した。
・第63回日本婦人科腫瘍学会学術講演会が７月
16 ～ 18日、「次世代がん医療を見据えて――基
礎と臨床の架け橋」をテーマにハイブリッド開
催され、検査研究センター長・健康支援センタ
ー長の久布白兼行がWebで参加した。
・第36回日本臨床栄養代謝学会学術集会が７月
21 ～ 22日、「温故知新：栄養療法のこれまで・
今・これから」をテーマにハイブリッド開催さ
れ、消化器診断部長の川崎成郎が参加。一般演
題「周術期の栄養管理」で座長を務めた。
・第62回日本人間ドック学会学術大会が９月10
～ 24日、「2020年代の健診・予防医療を展望す
る――WITH/AFTER CORONA時代の変革へ
の視座」をテーマにWeb開催され、検査研究
センター長・健康支援センター長の久布白兼行
と総合健診部長の川井三恵、消化器診断部長の
川崎成郎の他、関連部署の職員４人が参加した。
・第61回日本産科婦人科内視鏡学会学術講演会
（同時開催：第21回アジアオセアニア産科婦人
科内視鏡学会）が９月11 ～ 13日、「Challenge 
for innovation, make a new standard」をテー

マにWeb開催され、検査研究センター長・健
康支援センター長の久布白兼行が参加した。
・第28回／第29回日本がん検診・診断学会総会
と第30回日本婦人科がん検診学会総会・学術講
演会が９月11 ～ 12日Webで同時開催され、検
査研究センター長・健康支援センター長の久布
白兼行が参加した。
・第48回日本マススクリーニング学会学術集会
が９月17 ～ 18日、「マススクリーニング覧古考
新」をテーマにハイブリッド開催され、小児ス
クリーニング科長の小西薫と職員３人が参加。
ライソゾーム病スクリーニング試験研究につい
て石毛信之が発表した。
・全国労働衛生団体連合会の主催するONLINE
研修会が７月３日～８月26日、検査に関する知
識や技術、精度管理の向上等を目的にWeb開
催された。本会ではこのうち７月３日の胃部Ｘ
線検査、７月10日の腹部超音波検査、８月21日
の胸部Ｘ線検査の研修会に、検査技師４人が参
加した。

　本会理事長小野良樹の逝去による退任に伴い、
令和３年度第３回理事会（臨時）が10月７日に
開かれた。
　臨時理事会では、「理事長選任の件」が決議
され、新理事長に久布白兼行が就任した。

　清古愛弓の評議員辞任（辞任日 令和３年６
月29日）に伴い、石原美千代（特別区保健所長
会会長）が、また木村博子の評議員辞任（辞任
日 令和３年６月30日）に伴い、田口健（東京
都福祉保健局島しょ保健所長）が、令和３年８
月４日に評議員に就任した。

久布白兼行理事が本会の新理事長に就任

本会評議員の就任

学術集会への参加等
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Web Seminar Information

第299回ヘルスケア研修会

職域におけるハラスメント加害者への
再発防止支援の取り組みについて

東京都予防医学協会 広報室  
03-3269-1131  内線2241、2242

問い合わせ

ピースマインド株式会社
EAPスーパーバイザー

中村 洸太 氏
講　　師

2021年9月15日～12月14日（予定）配信期間

https://www.yobouigaku-tokyo.or.jp/healthcare_cc/next.html

以下のURLまたは右の二次元コード
からアクセスしてください。配信方法

無料聴 講 料

健康管理コンサルタントセンター
東京都予防医学協会主　　催

第1回

あら、できた！
現場で使えるナッジセミナー

日本家族計画協会（JFPA）
03-3269-4785

問い合わせ

講　　師
元NHK科学・環境番組部専任ディレクター
北折 一 氏

青森県立保健大学、横浜市行動デザインチーム所属ほか
竹林 正樹 氏

①第１部オンデマンド配信　②第２部ライブ配信開催方法

①11月1～30日　
②11月27日 13:00～16:30（休憩あり）配 信 日

①7,700円（税込）　②22,000円（税込）聴 講 料

日本家族計画協会（JFPA）主　　催

以下のURLまたは右の二次元
コードからアクセスしてください。申込方法
https://www.jfpa.or.jp
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●『よぼう医学』は本会ホームページ（https://www.yobouigaku-tokyo.or.jp/）からもご覧いただけます。
※本誌掲載の記事、写真、イラストなどの無断転載をお断りします。

Eメール koho@yobouigaku-tokyo.jp
F A X 03-3269-7562
T E L 03-3269-1131

◉送付先の変更・送付中止について
　送付先の変更・送付中止を希望される場合には、広報室
までお知らせください。

お問い合わせ・
お申し込みは事務局まで

東京都新宿区市谷砂土原町1-2
公益財団法人東京都予防医学協会 広報室内
TEL 03-3269-1131　内線2241、2242

健康管理コンサルタントセンター 事務局

健康管理コンサルタントセンターの幹事であ
る医師が事業所、学校、各種団体の健康
管理をアドバイスいたします（予約制・無料）。

健康管理コンサルタントセンター
コンサルテーションのご案内

健康管理相談を
お引き受けします

　日頃より、公益財団法人東京都予防医学
協会の機関誌「よぼう医学」をご愛読くだ
さりありがとうございます。

◉個人情報の取扱いについて

　本会では、「よぼう医学」を送付させていただいている
皆様について、送付に必要な情報（氏名、住所、所属、役
職など）を送付名簿として保持しております。
　これらの個人情報の収集、保存、利用につきましては、
本会の「個人情報の取り扱いについて」に沿って適正に管
理しております。送付名簿からの削除や変更を希望される
場合には、お手数ですが、下記広報室までご連絡ください。
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＜人気コンテンツ＞

医療業界の旬な話題・経営に役立つ情報をご紹介するコラム記事

プレゼンに役立つ医療系イラスト素材やパワーポイントテンプレート
お客様経営に効く IT活用情報

・・・その他、IT導入事例やセミナー情報、便利なお役立ちサービスが満載

https://www.nec-nexs.com/supple/medical/
スマートフォン・タブレットでも

ご覧いただけます

会員に登録いただくと、業務に役立つ情報をメールでお届けいたします（登録無料）。その他、会員特典も多数ご用意しています。

いま知りたい医療業界の情報をお届けするWeb情報サイト

注目記事
いよいよ始まるオンライン資格確認は病院にとって必要か[ ]

お客様センター　　　0120-224-107　　〒108-8338  東京都港区三田1-4-28 三田国際ビル  

NECネクサソリューションズは、未来を見通す視線で
人々が安心して暮らせる健康長寿社会づくりに ICT から貢献します

私たちは、次の３つの環境づくりを通じてお客様に貢献します

より良い医療現場の実現を目指して情報をお届けします

営業時間 9：00～12：00／13：00～17：00  ※土・日・祝日及び当社指定休日を除く

1．医療現場の情報環境づくり

2．地域医療を連携する情報環境づくり

3．お客様のための情報環境づくり

お客様内の医療業務をよりよくする情報環境づくり

患者様・受診者様を中心に、医療・介護・福祉施設などの
地域医療を連携する情報環境づくり

信頼される安定した医療の継続を実現するお客様経営のための
情報環境づくり


