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は　じ　め　に　　　　　　　　　　比較検討した.

全国的にみても痛の死亡率,罷息率は地域に　　　　　　　　　結　　　　　果

より差があることが知られているが,とくに沖

縄県は全国平均と比較して著しく異なる分布を.　1　細胞詮の延総数における年令分布

示すことが報告されている王)各種の癌のうち　　　細胞静の実施された患者の年令分布はTable

とくに多いものとして子宮癌があり,これは胃　1に示す通りで, 40代が743例(27.6%)と最

癌の罷息率の著しく低いことと共に沖縄県の癌　　も多く,次いで30代の626例(23.3%),50代

擢息の特性として注目されている.1)そこで,　の570例(21.2%)と続き, 60代, 20代はずっ

われわれは今度沖縄県における子宮癌の年次的　　と少なくなり, 70代はさらに少なく, 80代と10
1

な動向を知るのを目的として検索を始めたが,　　代は非常に少ない.

手始めに昭和55年1月1日より1年間の琉球大　　2　細胞診の延紙数におけるPapanicoloau分類

学医学部附属病院検査部における細胞診ならび　　　上の分布

に病理組織診の結果を集計し,若干の検討を　　　受診者のスメア-をPapanicoloau分類によっ

加えたので,その成績について報告する.　　　　て集計してみた結果はTable lに示す通りであ

る.細胞診の延総数2,691件のうちclasslが792

研　究　方　法　　　　　　　　　例, classllが1,604例とこの両群で全体の89%

を占め, classIIIは162例で6%, classIVは

材料は昨年1年間に琉球大学医学部附属病院　　34例で1.3　　classVは99例で3.7　の割合

疲査部に依頼のあった細胞診検体の延総数3,591　である.このうち, classIIIにはclassIIIaとした

件のなかから,腫スメア-2,691件(74.9%)　　ものが106例, classnibとしたものが51例,早

を選び出して対象とした.検討項目は年令分布,　にclassIIIとしたものが5例含まれている.

Papanicoloau分類と年令との関係,病理組織診　　　その年令分布はTable lに示す通り,いずれ

断の結果との関係などである.病理組織診断と　　の年代でもclassIIあるいはclassIが第1位を

の比較に用いた症例は,組織診絵依頼数2,190　　占めて,これら両群が圧倒的に多い.今回は癌

件の内から細胞診との比較の目的に合致した柵　　の実態との関連を検討するE]的であるため,と

胞診と組織診の両方が揃った例を拾い出した.　　くに細胞診で問題となるclassIII以上を示した

その実数は371例に過ぎなかったが,それらの　　295例について検討してみた.これらの年令分

年令分布および相方の結果の関係などについて　　布はFig. 1に示す通りであり,40代が76例25.8
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一方,絵受診者の年令分布とclassHI以上の患

者のclass別の年令分布率を比較すると　Fig- 2

に示すようにclasslllaやclassIllbは絵受診者の

年令分布とほぼ一致している.これに対して,

classIVやclass VではFig. 3に示す通り二峰性お

よび台形を示して,ピークが50-60代へ移動し

て40代の相対的な低値がみられる.

3　細胞珍と組織診の揃った例における年令分

布

的珍断の裏付けのある患者実数371例の組織像を

みると　Table 2に示す通り慢性子宮額管炎や

肉芽組織といったnegativeの所見を示すものが

111例(29.9%), mild dysplasiaが52例(14.0

%), moderate dysplasiaが32例(8.6%), se-

vere dysplasiaが24例(6.5%), carcinoma in

situが37例( 10.　　microinvasive carcinoma

が42例(ll.3%), invasive carcinomaが73例

(19.7%)という分布状態である.

細胞診の実施された患者のうち,病理組織学

Table 2　Age distribution at the histopathological classification

age group

histology
20 30 40 50 60 70 80 total

negative for m alignaりCy 4 ?.o 4 1 30 9 7 111

m ild dysplasia 6 ll 21 10 2 1 1 52

m oderate dysplasia 4 12 9 6 1 32

severe dysplasia 3 13 5 1 2 24

carcin om a in situ 3 8 . 4 10 8 4 37

m icroinvasive carcinom a 2 15 10 13 2 42

invasive carcinom a 1 13 17 14 17 9 2 73

to tal 23 92 107 84 41 21 3 37 1

これらの年令分布をみると, 40代が107例

(28.8%)で最も多く,次いで30代の92例(24.8

%),50代の84例(22.6%)が多く,60代, 20ft,

70代, 80代の順になっている.

施療の組織型はpapillary adenocarcinoma

(Photo. 1)が4例(2.6%), adenoacanthoma

(Photo.2)が4例(2.6%), squamous cell

carcinoma (Photo.3)が7例(4.6%　で,残

りの137例(90.1%)はすべてepidermoid ca-

rcinoma (Photo.4)である.

1　The characteristic histologic appearance of a papillary adeno一

打　EX^H32iSCoiT
VjCLi. I_1　　　　　　ん　　　　　　　　ヽノ
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Table 1 Age distribution at the classification of Papanicoloau

＼ age group

class ＼
10 20 30 40 50 60 70 80 total

I 4 149 268 185 110 50 25 1 792

II 5 124 295 482 404 213 76 5 1 ,604

孤 0 1 0 0 2 2 0 0 5

H a 1 13 21 34 19 ll 4 3 106

m b 0 10 13 15 5 6 1 1 51

Ⅳ ・ o 3 8 6 9 7 1 0 34

Ⅴ 0 0 2 1 21 21 24 10 2 99

total 10 300 626 743 570 3 13 117 12 2 ,69 1

%)で最も多く,次いで30代の63例(21.4%),

50代の56例(19.0%),60代の50例(16.9%),20

代の27例(9.2%), 70代の16例(5.4%), 80代

Figure 1 Age distribution of classHI cases

Case

rlt]mbers
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の6例(2.0%)と続き, 10代ではわずか1例

(0.3%)に過ぎない.

80　Age

Figure2　Ratio of the case correspond to the Figure3 Ra60 0f the case correspond to the

age group in ClassIIIa and Classnib.

10　　　　　20　　　　　30　　　　　40　　　　　50　　　　　60　　　　　70　　　　　80　Ace lO　　　　20　　　　　30　　　　　40　　　　　50　　　　　60　　　　70　　　　　60　Age
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2　The histologic appearance of a adenoacanthoma is shown.

3　The characteristic histologic appearance of a squamous cell

carcinoma is shown.

4　The characteristic histologic appearance of a epidermoid

carcinoma is shown.

IK臼
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4　細胞診の結果と組織珍の結果の相関

Table3に示す通り, class IやclassIIと診断

された症例は161例であるが,このうち90例

(55.9%)は組織学的にもnegativeと診断され

ているものの, 54例¥00.07oIはdysplasiaとさ

れ17例(10.6%)はcarcinoma in situ以上の

病変を示している.また,細胞診でclassIIIと診

断された89例中16例18.0%)がnegativeの組

織像を示したが, 48例(53.9%)がdysplasia,

25例(28.1%)がcarcinoma in situ以上の病変

である.このうち, classmaとした例の24%,

classlllbとした例の34.3%がcarcinoma in situ

以上の病変を示し, classHIaよりclassHIbの方

が悪性施療である率が高い結果が得られている

が,その差はそれほど大きくない. classWおよ

びclassVと診断した121例中110例(90.9%)は

組織学的にもcarcinoma in situ以上の病変を示

しているが, 6例(5.0%)のdysplasiaと5例

(4.1%)のnegativeの所見を示すものが含まれ

ている.

Table 3　Relationship bらtween cytological classification and histopathological diagnosis

oytologicalclassificad0n

histology
I II m m a Ⅲb Ⅳ Ⅴ total

neg ative for m alignancy 13 77 1 7 8 2 3 111

m ild dysplasia 2 28 1 15 2 1 3 52

m oderate dysplasia 1 16 9 6 32

severe dysplasia 7 1 7 7 1 1 24

carcin om a in situ 6 5 5 12 9 37

m icroinvasive carcinom a 4 6 3 10 19 4 2

invasive carcin om a 3 4 1 1 4 8 52 73

total 19 142 4 50 35 34 87 371

以上のように細胞診で陰性のclassIまたは

classIIであるにもかかわらず,病理組織学的

に癌と診断された症例が17例(4.6%)あるが,

これら17例のプレパラートを再度見直したとこ

ろ15例は細胞診学的にやはりclassIあるいは

classIIとすべき所見である.しかし, 1例は

完全な見落しでclassVとすべきであった例で,

残る1例はclassIliaとみなされる例である.

Photo. 5ははじめ細胞診でclassIIとしたが,再

検索の結果classIIIaとすべきであったと思われ

る例の細胞診像である.核にはクロマチンが増

量し,細胞の重横性も著明である.その同一症

例の組織像がPhot0. 6に示されているが　epi-

dermoid carcinoma　の像である.反対に細胞

診で陽性のclassIVまたはclassVであるにもか

かわらず,病理組織学的にnegativeであったも

のが5例1.3%　ある.これら5例を再検討

したところ, classIIIaとclassIllbにすべきであ

ったと思われる例が1例ずつあったが,他の3

例はやはりclassVとすべき像を示している.

Photo. 7は組織学的にはnegativeであるが,細胞

珍学的にはclassVとした例の細胞診像を示して

いる.核クロマチンは著しく増量し,核胞体比

も大きく,細胞異型が著明である.この5例中

3例には以前確かに癌があって,その治療のた

めに放射線療法を受けた者が2例と広汎子宮全

摘衝を受けた者が1例である.また,細胞診で

classVであったにもかかわらず,組織学的には

mild dysplasia　に過ぎなかったものも別に3例

yra

一方,細胞診・によってclasslllbからclassVと

診断された156例のうち122例(78.2%)は,柄

理組織学的に痛と診断されている.

5　組織診でdysplasiaおよびcarcinoma in si-

tu以上の病変と診断された例における患者の年

令分布の比較

組織学的にmildからsevereまでのdysplasiaと

診断された例の各年代に占める割合をみると,
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5　This case was diagnosed classII by

cytologic examination. But,血e aggregation

of cells was seen, and nuclear chromatin of

cells was also abundant. So, we considered

that must be diagnosed as classIlia.

193

6　This photomicrograph shows uterine

carcinoma from the same patient of

Fig. 5

7　This case was diagnosed class V by cytologicalexamination,but

histologically was negative.

Table 4に示す通り20代では23例中13例と最も

高く56.5%を占め, 30代では92例中36例の39.1

%, 40代では107例中35例の32.7%とその比率

は年令と共に少なくなり, 50代, 60代ではさら

に減少している.

他方　carcinoma in situからinvasive carci-

noma　のいわtq)る痛と診断された例の各年代に

占める割合をみると, 20代, 30代でもそれぞれ



194 松井克明ほか

Table 4　Ratio of age distribution correspond to the histopathological diagnosis

age g ro up

histology
20 3 0 40 50 6 0 7 0 80

n e g ativ e fo r m alig n an cy 17 .4 2 1 .7 3 8 .3 3 5 .7 2 2 .0 3 3 .3

m ild dy s pla sia 2 6 .1 1 2 .0 1 9 .6 l l .9 4 .9 4 .8 3 3 .3

m o d e rate d y sp la sia 17 .4 1 3 .0 8 .4 7 .1 2 .4

sev ere d y sp la sia 1 3 .0 14 .1 4 .7 1 .2 4 .9

( all d y sp la sia ) 5 6 .5 3 9 .1 3 2 .7 20 .2 12 .2 4 .8 3 3 .3

c a rcin o m a in situ 1 3 .0 -I 8 .7 3 .7 l l .9 19 .5 19 .0

m icro in v a sive ca rcin o m a 8 .7 16 .3 9 .3 1 5 .5 4 .9

in v a siv e c a rcin o m a 4 .3 14 -1 15 .9 1 6 .7 4 1 .5 4 2 .9 6 6 .7

(a llc ar cin om a ) 2 6 .1 39 .1 2 9 .0 4 4 .0 6 5 .9 6 1 .9 66 .7

23例中6例(26.1%),92例中36例(39.1%)と

非常に高く, 40代の107例中31例の29.0%とほ

とんど変わらないかむしろそれより高い.また,

50代では84例中37例(44.0%), 60代では41例中

27例(65.9%), 70代では21例中13例(61.9%),

80代では3例中2例(66.7%)と年令と共に次

第に高い雁息率を示している.そして, invasi-

ve carcinomaのみをみると, 20代の数%以下か

ら30代, 40代, 50代と年令と共に徐々に増加し

ていっているが, 60代, 70代では40%以上に急

上昇している.

以上をまとめると,若年者ではdysplasiaの占

める割合が高く,年を経るにつれて徐々に減少

してくるのに反比例してcarcinomaの占める割

合が大きくなってきている.しかしながら,若

年者といえどもcarcinomaの占める割合は決し

て少なくはない.

総括および考按

琉球大学医学部附属病院検査部での細胞診の

延総数における年令分布は,他府県で行なわれ

ている子宮癌集団検諺M*年令分布とほぼ類似

した分布を示している.しかし,これらをPa-

panicoloau分類による各class別の割合をみると,

とくにclassIII以上では,他府県での子宮癌集団

検詮の結果2)-8)よりはるかに高い数字を示した.

これは,一度子宮癌集団検診の門をくぐった人

や開業医,市中病院から紹介された人が受診す

る率の高い大学附属病院としての特殊性を示し

ているためと思われる.

細胞診で問題となるclasslll以上の例につい

ての年代分布は, classIIIの症例が多いためか

各年代の細胞診の件数をほぼそのまま反映して

いるようである.しかし,総受診者の年令分布

とclass別の年令分布率を比較すると,ほぼcla-

ssmまでは受診者総数の分布と一致しているが,

classIVやclassVでは二峰性や台形を描き,ピー

クがカットされて50-60代へ移動しており, 40

代の相対的な低値がみられた.このことは30代

以上の年令にほぼ同等のl)スクを想定すると,

40代の受診者が最も多く,それ以外の年代の受

診率の低さを示しているように思われる.

細胞診と組織診の揃った例は稔計371例あり,

その年令分布は細胞診でみられた年令分布と全

く一致している.そして,組織学的にみると,

negativeが111例(29.9%), dysplasia:が108例

(29. ¥%),carcinomaが152例(41%)であり,

negativeの占める割合が低くて,carcinomaの占

める割合が高いが,これは前述した大学附属病

院の特性によると考えられる.

細胞診と組織診の相関をみると,細胞診で

classIやclassIIと診断した55.9%は組織学的

にもnegativeとされたが,予想したよりnega-

tiveの占める割合が低い.これはclassIが19例

と少なく, classIIが142例と圧倒的に多いこと

と関連しているものと考える.同様に, classIII

では53.9%がdysplasia　と診断されており,
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classIVやclassVとした90.9 %が組織学的にも

癌と診断されているので,かなりよく相関して

いるものと考える.一般的に, classlllbとされ

たものの約50%に癌が検出されるといわれてい

るが3) ,われわれの例では34.3%にしか癌はみ

つからず,それに対して　classlllaでも24%の

痛がみつけ出されている.このことは, class

IIの中にでもかなりの頻度で癌がみつかってい

るとの報告3)もあり,それから考えると細胞診

の診断基準の微妙な差が組織レベルの差を即反

映しているとは単純に考えられない.また,

classIやclassIIと診.断された例のうち病理組

織学的に癌とされたものが17例あったが,反対

にclassIVやclassVと診断された例のうち組織

学的にはnegativeであったものも5例あった.

これらをもう一度精検したところ,前者では完

全な誤診が1例とclassmaとすべきであったと

思われる例が1例あったが,他の15例はやはり,

class IないしclassIIで,検体の採取過程にも問

題があったのではないかと考えている.一方,

後者では同様にclassHIaとclassHIb　にすべきで

あったと思われる例が1例ずつあり,他の3例

はやはりclassVとすべき像であった.しかし,

この5例中3例には過去に確実に癌があり,そ

の治療として2例は放射線療法を, 1例は広汎

子宮全摘術を受けているので,それらの影響が

あったことは否定できない.いずれにしても,

細胞診の精度管理に十分留意する必要があるヲ)

組織診でdysplasiaと診断されたものの年令分

布をみると,若年者の占める割合が高く,反対

にcarcinoma in situ以上の病変では老令者の占

める割合が高くなっており,invasive carcinoma

では60代以上の老令者の罷患率が顕著に増加し

ている.このことは他府県での子宮癌集団検診

で指摘されている比較的高令の受診者では癌で

ある率が高い2ト8)ということと一致しているよ

うである.一方　carcinoma in situやmicroin-

vasive carcinomaといった早期癌では,受診者

数の多い40代での比率が低いものの20代から60

代までにさほどの差がみられなかった.したが

って,早期癌は若年者にも多くみつけられ,高

令者では進行癌の発見率の高いことを示してお

195

り,老令者では症状が出なければ受診しないと

いう一般的な傾向をここでも物語っている.ま

た, 20代, 30代の痛発見率が非常に高く, 40代

のそれとほとんど変わらないかむしろそれより

高い割合を示し,実数でも30代は40代を多少上

廻っており,沖縄県の一大特性ではなかろうか

と思われる.

severe dysplasia　のfollow upによって,そ

の13.5%10)ないし18%8)に癌が発見されたと報

告されていることから考えると,われわれの症

例でもdysplasiaの例のfollow upによる今後の

早期痛の発見が期待される.

椅i7m),　層

1年間だけの結果のため比較は困難ではある

が,組織学的に子宮癌と診断された152例中73

例　48.0%と約半数が進行癌であり,しかも30

代, 40代という比較的若年者に多いということ

が沖縄県地方の特徴のように感じられた.今後

も高令者癌は勿論のこと比較的若年者癌の早期

発見が主要な課題であることが痛感され,癌検

診の必要性ならびに重要性が改めて認識された

次第である.

(本論文の要旨は第25回日本臨床病理学会九

州地方会総会において発表した.)
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Gytological Examination of Carcinoma Uteri in The
Department of Central Laboratory, Ryukyu University

School of Medicine The First Report

Katsuaki MATSUI, Kiyomi TOYAMA, and Etsuo ITO
I st Department of Pathology, University of the Ryukyus, School of Medicine(Director: Prof. Etsuo Ito)

Zensei TOYOTA, Chyoko OSHIRO, Chyoko UEDA, and

Seitetsu HOKAMA
Department of Central Laboratory, University of the Ryukyus, School of Medicine (Director: Prof.
Seitetsu Hokama )

This paper discussed about the uterine carcinoma in Okinawa prefecture from the results of cytological

and histopatholological examination in the department of central laboratory of the Ryukyu University Hospi-

tal.The period of the investigation was only one year from Jan. 1 , 1980to the end of the year.

The total number of the cytological examination cases were 3,591 and the rate of the specimen from gy-

necological domain was 74.9% of all cases. According to the Papanicoloau classification, the cases of class I

and IIoccupied 89%,classin was 6 %, classW was 1.3%, and classV was 3.7%.

In these cases, the number of eases correspond to the histological examination was 371 cases. According

to the histological classification, the cases of negative for malignancy was 111, mild dysplasia was 52, mode-

rate dysplasia was 32, severe dysplasia was 24, carcinoma in situ was 37, micro-invasive carcinoma was 42

and invasive carcinom was 73.

As to the cases of dysplasia, the rate of each age groups are : twenties (56.5%) and thirties (12.2%),

and they were higher than that of fifties (20.2%) and sixties (12.2%). As to the discovery rate of ca-

ncer cases including carcinoma in situ, the rate of twenties (26.1%) and thirties (39.1%) were high as

many as fourties (29.0%).

This report dealt with the results of the short period, but revealed the following findings that the older

patient are liable to be suffered from advanced cancer, and also a lot of advanced cancer cases were en-

countered among relatively younger people. So the necessity and the importance of screening examination

for uterine carcinoma were felt as the important matter.

It is said that more than 20%of the severe dysplasia cases turned into the cancer. So that it would be

expected that the discovery of early cancer from the dysplasia cases which are observed a lot among you-

nger people, during follow up, in the future.


