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hternational Academy of Cytology(:AC)理事長挨拶
IAC理事長  長 村  義 之

国際細胞学会 International

Academy of Cytology(IAC)

の理事長を仰せつかりました

長村義之 Robcrt Y.Osamura

でございます (図 1).昨年に

横浜で開催され人盛会であっ

た第 19同 国際細胞学会議

(lCC)の興奮が続いたまま年

を越してしまった感じです .

ICCの翌日より, H本臨床細胞学会会員の方々の強いご支援

により,活動を始めております.会員の皆様ならびにこれま

で IACの活動にご尽力されてこられました多くの先輩方の

ご期待に少しでもお応えするために精‐̈杯努める所存でござ

います .

IACは現在.各地域での計 52の Af61iated Soclcticsに よ

り構成 されてい ます.そ のなかで も日本臨床細胞学会

(JSCC)は .FIAC,MIACの 最も多い学会です.IACの任務

は.教育・資格認定.Acta Cyto10gica編集刊行.細胞診精度

管理,新技術の導入・普及など多岐にわたっています (図 2).

なかでも.力 を入れているのが教育・認定です .

教 育 活 動

教育ですが.伝統的なチュー トリアル (TutOrial)は 311間

コースで IACの 講師が細胞診全般の講義をします.昨年末

には.Abu Dhabi.U.A.Eで 開催し.χЮ名を超える参加者が

熱心に出席されました.今年は.Ku』a Lumpur.Malaysia(4

月).Almaty.Kazakhstan(9月 ).Hong KOng(10月 )の 3回

開催予定です.そこでは.細胞診標本の見方はもちろんです

が,ゲノム細胞病理,精度管理などの内容も含まれ,最近の

トレンドにもUpdatcで きるように工夫されています.4H

日に Cytopathologists,Cytotechnologstsの 試験をします .

合格した方は FIAC.CFIACと いう称号になり.IACで も指

導的な立場になります また会員には.Onlincで Webinar

が開催され.種々領域の新しい知識を含めたエキスパー トの

講義を世界中で受講することができます.さ らには.細胞診

標本の鏡検を Virtual slidcsで体験することも可能です.Tu‐

lorialも 年に 2～3回いろいろな地域で開催されるので.ご活

用いただ きたい と思 います.ち なみに,わ が日の IAC

Activc membersの 数は.以下のとおりです.

FIAC 107名 . MIAC 35名 .CFIAC 20名 . CMIAC 57名 .

Tota1 219名 .ま た CTIAC(IAC番 号を有する細胞検査 [)
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IACで は, これまで教育用の Virtual sldesを ホームペー

Acta Cメdogica(ACY)の 刊行

多くの Online JOurn」 が台頭するなかで.Qualityの 高い

論文を広く国際的に普及させていくことが重要だと思います.

理由はいまだに明らかであ りませんが.一 度失った ACYの
Impactfactor(lF)の 獲得は極めてt要な課題であり,編集

者の Kari Syr,nenと も連絡をとりKargcr社 とも相談しな

がら進めています.良い論文をACYに ご投稿いただけるよ
うIACの総力を挙げて取 り組んでいます.さ らには.ACY
の Onlinc購読の実施も間近の課題となってきました.い く
つかの課題をクリアしながら実現させたいと思っています.

精 度 管 理

精度管理は,S∝ ictiesに よって細胞診断の実情も異なり,

IAC内で十分に普及・浸透しているとは思われません.発展

途上国にどのような方法でどのような内容を導入するかなど

基本的な問題も解決しなければなりません.今後の大きな課
題と思われます .

IACは,細胞診のグローバルなガイドラインの作成にも携

わってきています.2013年 に発案され昨年刊行された The

Pans Systcmお r RcpOrting Urina,C■ 010"は ,尿路系細

胞診の国際的な指標として国際的に普及することが期待され

ます.I]本でも.邦訳版 (都集豊徳監訳)が出版される予定
と伺っています.ゲ ノム細胞病理学も同様で.細胞診が感染

症対策.分子標的薬の選択などに極めて重要な役割を果たす
これらの領城も.さ らに発展させていきたいと考えています .

Digital Cytology. Telecytology

.htu&:-adcynB I rrrtturotub ta.rd*

E 2 IAC llebsite top page

ジに掲載し会員の方々に提供 してきました.こ の視覚教材

は,実際のスクリーニングの トレーニング.あるいは実際の

症例の学習に極めて有用な手段 と考えます.縫annerお よび
Montorの 精度も急速に上がってきてお り, まさに Virtual

な状況で細胞を観察することが可能になっています.近い将

来.遠隔に位置する IAC Societiesの 間の距離を埋めるべ く

Telccytologyが普及することと期待されます.そのための

Digtal PathOlogy Cuidelneの 作成も計画に入れています .

IACの最近の動向と今後の国際細胞学会議

COmpanion Society at uSCAP:最 も新しいニュースとし

ては.IACが毎年米国カナダで開催されるUSCAPの Com‐
panion S(ricty となり, American Society of CytopathOlogy

(ASC). Papanic01aOu SOciety Of cyt010gyと ともに塩季1年
`り

USCAP開 催時に,細胞診のシンポジウムを2018年 (Van‐
couver)か ら開催することが決定したことです.

lAC発足 60周年 :今年 2017年は.IACが発足して 60年
になります.ACYで は,(Ю 年記念特集号を企画しています.
また.60th Annivesary CeremOnyも 企画されると思います.

今後の lCC:第 20回 ICCは . オーストラリアのシドニー

で2019年の5月 5～ 10日 に.第 211」 ICCは ,2022年 に南ア

フリカのケープタウンにて開催される予定です.
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は 4761名 となっています.

以上.IACの さらなる発展のために.JSCCの会員の皆様
全員の積極的な熱いご支援が必要です.私の任期は,次 |」
2019年に開催される第 20同 国際細胞学会議 IntcrnatiOnal

Congress of Cytology(ICC)ま での 3年間になります.

ご支援のほど, どうぞよろしくお願い申し上げます.



ロ

2016年 5月 27日 (金 )よ

り6月 1日 (水 )ま で. 第 57

回日本臨床細胞学会総会 (春

期大会)な らびに第 19回国

際細胞学会議 (通称 ICC2016)

を.パシフイコ横浜において

開催させていただきました.

国際細胞学会議の日本開催は

18年ぶ り3回 日となりまし

たが.こ れは各国と比較しても最多主催回数であります.今

回の ICC2016は ,ICC2010エジンバラ大会にて日本への招致

が決定しましたが, この招致には長村義之教授 (国際医療福

祉大学 病理センター長)の多大なるご尽力を賜りました.

日本での開催決定以来.6年間にも及ぶ長期間にわたり準備

して参りました.プログラム構成におきましてはプログラム

委員の皆様のご尽力をいただき.改めてここに御礼申し上げ

ます.

国内外の共催ということもあり,参加人数や演題数も過去

に類のない規模となりました.参加人数が 6.105名 (海外か

らの参加者が 7"名 ).参加国数が
“

力国,演題数が計 1.∝0

演題 (国内 403題 ,国際 637題 )と なり.参加者の皆様.

演者の皆様には感謝申し上げる次第であります.従来の日本

臨床細胞学会のプログラムとともに ICC2016で は Plcnary

lecture.I(eynOtc lccture.ヽ 4ect thc iExpcrt`C)ほ か, Compan‐

10n mceting.sympOsium.Workshopな ど.多彩な内容でプロ

グラム構成を組みました.

日本臨床細胞学会総会 (春期大会)/第 57
第 19 回国際細胞学会議 (ICC2016)を終えて

第 57回日本臨床細胞学会総会 (春期大会)会長

第 19回国際細胞学会議 学術集会会長

(慶應義塾大学医学部産婦人科学教室)

青木 大輔

今回の学会では, これまでの臨床細胞学会では行われてい

ないさまざまな新しいシステムを導入しました.ま ずは参加

登録の電子化です.毎回多くの参加者をお迎えする本学会に

おきましては.参加登録で混乱を招 くこともしばしば見受け

られます.さ らには海外の参加者も多数お越しになるなかで

は.参加登録も電子化を行い.現場の混乱を少しでも回避す

るように努めました.ま た,事前登録を推奨したのも今回の

学会の特徴でもありました.

2番 目の取 り組なとして,5月 29日 (H)は 日本臨床細胞

学会総会 (春期大会)と ICC2016が並行してプログラムが動

く唯一の日でしたが.言語をフロアごとに分断しました.国

際会議場の 2階と3階を英語のセッション,4階 と5階を日

本語のセッションとし.同一フロアで言語が混在しないよう.

海外の参加者にも配慮いたしました.

3つ 日の取 り組みは.各種専門医ポイントが獲得可能なク

レジット講演の管理です.参加者にはこれまでもクレジット

の獲得が可能でしたが,今回は国際学会との共催でもあり.

クレジットが得られる講演を多数開催しました.特に医師会

員の専門医制度にも対応可能となる共通講習を開催し,細胞

診専門医でない方でもクレジットの取得を可能としました.

4つ 日の取 り組みとしては,参加者の利便性を図る目的で

最新鋭の学会参加アプリを導入しました.従来のアプリは日

的とする演題を登録し,素早 く確認できるものでありますが ,

今回はアプリ内に装備されたマップを利用すれば.土地勘の

まったくない海外の参加者でも簡単に会場外から会場までア

クセスできる優れものです.ま た主催する側においても大変

-4-
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便利なアプリであり,今後の学会運営には大いに役立つもの

と思われます.今回導入しましたさまざまな取 り組みがこれ

からの日本臨床細胞学会の新たなスタイルの一助となること

を期待しております.

また,多数のア トラクションも開催させていただきました.

Welcome Rcceptionを ヨコハマグランドインターコンチネ

ンタルホテルで開催 しましたが,海外の参加者も多く大変華
やかなものとなりました.Congess Dinncrを 大さん橋ホー

ルにて開催しましたが,港町である横浜の美しい夜景をご堪

能いただけたものと思います.

今回の学会はこれまでにない長期にわたるもので.多数の

参加者の皆様をお迎えすることができました.これも一重に

本学会会員の皆様のご協力の賜と深 く感謝中し上げます.ま

た.開催に向けて長期間の準備と学会運営に尽力してくれた

東京都臨床細胞学会の諸氏と教室員の諸君に深謝いたしま

す.最後に,本学会が益々発展充実していくことを祈念いた

しまして御礼の言葉とさせていただきます.

-5-
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第 55 ロ 日本臨床細胞学会秋期大会を終えて
Ｌ
■ 第 55回日本臨床細胞学会秋期大会会長

(大分大学医学部診断病理学講座 )
横:I: 繁生

2016年 11月 18～ 19日 に,別府

国際コンベンションセンター (B―

Con Plaza)で開催された第 55回

日本臨床細胞学会秋期大会には多

くの皆様にご参加いただき.厚 く

御礼 申 し上 げ ます.参 加 者 は

2.8∞ 名弱で,大 きな トラブルも

なく,成功裡に終了した学術集会

であったと考えています.

学会も遠い昔のような感じがしていますが, 11記 タイトル

の内容を専門医会会報に執筆するように仰せつかりましたの

で.曖味な記憶を頼りに反省も込めて学会を総括 していきま

す .

日本臨床細胞学会の大分県開催は,県会員 110余名の長年

の悲願でしたので,感慨深いものがありました.12年前に ll

本臨床細胞学会人分県支部長に選出された時の就任挨拶で,

将来全国学会を大分で開催したいと話したのが発端でした.

自分の退職時期を考え.8年 程前から開催に向けて動き出し

ましたが,会長経験者から学会理事を 3期務める必要がある

と聞かされ.ま ず理事になることから始めました.手を挙げ

ればなれるわけでも.大 きな支持母体があるわけでもないの

で,理事になるためにずいぶんとど労しましたが,特に九州・

沖縄地区評議員のご支持・ご協力で何とか 3期務めることが

できました.2年前に別府開催が決定しましたが.資金調達 .

プログラム委員の依頼,演題募集.プログラム作成,座長の

依頼など日まぐるしい 2年間でした.

会場となる B―COn Plazaは 11'118～ 20日 (金～日曜日)

しか空いていませんでしたが, 日曜 Hは観光ないしは自宅で

ゆっくりしていただくために.会期は 18・ 19日 (金・土曜日)

としました.参加者を多くするため.交通アクセスのよい博

多での開催や土・日開催の意見もありましたが・ 別府開催は

譲 りませんでした.偶然とはいえ.18日 は私の 65歳の誕生

H.会長招宴が行われた前日17日 はボジョレーメーボの解

禁日で,初物のボジヨレーメーボをご賞味いただきました .

偶然とはいえ.開催日にも恵まれていたと思います.

学会初日の未明には激しい雷雨に襲われ.どうなることか

と心配しましたが,受付開始の頃には雨も Lが り, 日中には

日差しも見える天気となり胸をなで Fろ しました.

最も心配していたのが参加受付.セ ミナー受付でしたが .

事前に学会本部がカー ド受付を周知してくれたお陰もあっ

て.混乱もなく受付業務をスムースに遂行することができま

した.ま た.会場周辺にレストランが少なく. ランチョンセ

ミナーも少なかったので.昼食時に無料の「吉野の鶏メシ」

付きの講演を入れ.大分の B級グルメで知られる熱メシと日

懇親会 (11月 18日 )では.私の 65歳の誕生日を祝っても

らった.

l‖焼きそばの屋台を準備したので.ラ ンチ難民もほとんど出

なかったようです.年壁を買うかも知れないとは思いました

が. ビールも販売してもらいました.売れ行きは好調だった

と聞いています.今のところビール販売に関する批判的な意

見は聞いておりません.

学会のメインテーマを「臨床細胞学の今を考える～臨床細

胞診断学の未来へのステップのために～」としましたが.要

は現在行われている細胞診分野の内容なら何でもありという

意味合いてした.最終的には.特別講演 2題.シ ンポジウム

9題.ワ ークショップ 8題 .デ イベー トセ ツション.国際

フォーラム,倫理セミナー.医療安全セミナー.感染対策セ

ミナー.文化講演 2題 (「別府温泉の効用」と「高崎山のサル

社会」).市民公開講座 (原 千晶さんのご講演).一般演題 (ポ
スター発表)358題の内容になりました.シ ンポジウム・ヮー

クショップの内容に関しては,各分野のコアプログラム委員

に九投げのかたちになりましたが.おのおのの分野を一人の

委員がとりまとめたので,結果的には重複のないまとまった

内容になりました.コ アプログラム委員の先′とは.婦人科 :

加来恒壽 … iL芳喜.乳腺 :森谷卓也.呼吸器 :羽場礼二.

泌尿器 :大谷 博.消化器 :内藤善哉.唾液に 長尾俊孝 ,

11腔 :関根浄冶.国際フォーラム :小林忠男 (敬称略)で .

テーマ.演者.座長の選出にご苦労されたと存じます.改め

て感謝申し上げます.

懇親会に関しては.I卜 し物まで考える時間的余裕がなかっ

たこともあって.NBU(日 本文理大学)チアリーディング部

(BRAVES)と .知 り合いのキングレコー ド専属民謡歌手で

11本臨床細胞学会員でもある江原道チ先生 (朝 11大学歯学部

[1腔病態医療学講座「
1腔病理学分野 講師)に お願いしまし

た.全国大会 14連覇という大記録を持つチアリーディング

は見応えがありました.ま た.今までの経験から.懇親会で
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第 55回 日本臨床細胞学会秋期大会 (ス タツフ)平成 28年 11月 18・ 19日  3-Con Plaza

歌手が歌っても会場の喧曝にかき消されると思っていました

が.民謡歌手のよく通る声は流石で,私の選択に間違いはな
かったと思っています_懇親会参加者は4∞ 名程度と見込ん

でいましたが.■Ю名以上の参加がありました.嬉 しい誤算
ですが.ホ テルのケータリングだったので料理の追加注文が

できず.料理がアッという間になくなり,申 し訳なく思って

おります.

今年 1月 に開催されたスタッフの打ち上げ反省会でも.小

さな トラブルは幾つかあったものの,概ね成功裡に終了した

学会であったと総括され.皆が達成感を持ったと感 じました.

最後に大分県会員を代表いたしまして.ご参加・ご協力し
ていただきました学会員の皆様,協賛していただきました病

院・企業に感謝中し上げます .

-7-
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第 58回日本臨床細胞学会総会 (春期大会)の
開催にあたつて
n 第 58回日本臨床細胞学会総会 (春期大会)会長

(大阪がん循環器病予防センター副所長 婦人科検診部長)
榊‖l 政柿1

時下ますますご清祥のこと

とお慶び中し上げます.平素

より多方面か らのご支援を

頂戴し.心より感謝申し上げ

ます .

この度.第 58回 日本臨床

細胞学会総会 (春期大会)を ,

a17年 (平成 29年 )5月 26

日 (金 )～ 28日 (日 )の 3H間

にわたり大阪中之島の大阪国際会議場 (グ ランキュープ大阪 )

で開催させていただきます.本学会の大阪での開催は.2013

年 (平成 25年)の第 52回秋期大会 (若狭研一会長)が記憶

に新しいところですが.総会 (春期大会)は 2∞2年 (平成 14

年)の第 43回総会 (植木責会長)以来 15年ぶりとなります .

これまでにもまして「大阪らしい」活気のある学術集会にす

るべ く.実行委員会はじめ大阪府支部会ならびに近畿連合会

の総力をあげて準備してまいりました.

テーマは「細胞診の精度管理」にいたしました.細胞診は.

採取が比較的容易.患者負担が少ないなどの利点から,がん

検診や腫瘍診断等を日的に頻繁に行われますが.診療方針や

患者の予後に竜大な影響を及ぼすため,綿密な精度管理によ

り臨床検査としての信頼性が常に担保されなければなりませ

ん.そのためには,細胞診採取過程におけるsampling error

と診断過程における diagnostic errorを できるだけ減らす努

力が求められます.前者では.採取器具や採取法の工夫.後

者では,標本作製や細胞判定の正確性に加えて.本学会が定

める「細胞診精度管理ガイドライン」の遵守が肝要です.さ

らに各臓器における診断基準の標準化や国際分類との整合性

の検証,細胞診従事者である細胞診専門医や細胞検査士の育

成と生涯教育.その基盤となる教育研修指導体制や施設認定

制度の整備も細胞診の診断精度を一定の水準に保つために必

須であります.このような観点から.臨床細胞学の多岐にわ

たる分野で演題を蒐集してまいりましたが.おかげさまで指

定・公募あわせて 685題の多数の登録をいただきました.会

員の皆様方のご協力の賜物と深 く感謝しております .

特別講演としては.関西・大阪 21世紀協会理事長の堀井良

殷先生に「水都大阪 繁盛物語」と題して.水運によって発展

してきた大阪の歴史を語っていただきます.ま た.大阪国際

がんセンター (旧大阪府立成人病センター)総長の松浦成昭

先生には「細胞診はがん医療にどのような役割を果たすか」

を.米国コロラド大学医学部の杉田道夫先生には “Cytology

to'Molecular Biology,and baCk tO CytO10gy‐ をご講演いただ

人阪国際会議場

きます.招請講演としては.次期 IAC会長の Andrew Field

先 生 に ・The IAC Breast FNAB Structured Reporting

system:an Updatc.JSCC May 2017・ をご講演いただきま

す.一方.共通講習としまして感染対策セミナーと医療安全

セミナーを各 1題.企業共催セミナーとして「子宮頸部細胞

診・コルポスコピーセミナー」,「LBCセ ミナー」.「Human

Cenセ ミナー」の 3テーマを企画いたしました.さ らに.要

望講演 17題.教育講演 11題,特別報告 1題.シ ンポジウム

10テーマ.ワ ークショップ 11テ ーマ.タ スクフオース 1テー

マ.地域推薦演題 41題 .イ ンターナショナルセッション (グ

ローバル・アジアフォーラム.ポスタープログラム).「いま

さら聞けない細胞診断学の基本」講座 (各分野別).受賞講演 .

委員会報告.わからん会などを予定しております .

実習プログラムでは細胞診の観察眼を一定の水準に保つ日

的で.大阪府支部会が長年にわたり取 り組んできました自己

採点方式スライドカンファレンスを企画しました.ま た. ス

キルアップ講座「検鏡実習」(事前予約制)やスライドセミナー

(ア ンサーパッド形式)を 予定しております.なお.市民参加

型企画としまして.「 4・ 9の 日」セミナー.市民公開講座「子

宮頸がん検診～それは未来の私と大切な家族のために～」を

開催するとともに.特設ブースを設置して回腔がん検診を実

施いたします.

大阪国際会議場周辺もこの数年間でずいぶん整備され.交

通も至便となり面目を一新しております.学会会期中には同

会議場大ホールにて宝塚歌劇団 00に よるレビューを企画し

ております.ま た.総懇親会では官川大助・花子による上方

漫才や.ロ シア美女コーラス トリオ Max Luxの ショーを楽

しんでいただきます.様々な屋台では「くいだおれ」の大阪

の味を満喫していただきたいと思います.全国から多数の会

員の皆様のご発表.ご参加を心からお待ちしています .
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第 56回日本臨床細胞学会秋期大会の開催にあたつて
第 56回日本臨床細胞学会秋期大会会長

(九州大学大学院医学研究院 保健学部門 )
力llラk‐  11:辱

1

この度.皆様のご支援をい

ただき2017年 (平成 29年 )

11月 18日 (t)・ 19日 (日 )

の 2日 間.福岡国際会議場な

らびに福岡サンパレスにおい

て.第 56回 日本臨床細胞学

会秋期大会を開催させていた

だくことになり.大変に光栄

に存じます .

福岡県ならびに日本臨床細胞学会九州連合会の支援を受け

て準備を進めております.福岡におけるH本臨床細胞学会の

開催は.現在まで 5回あり.昭和 48年に第 141可春期大会 (滝

一郎会長).平成 4年に第 33回春期大会 (杉森 甫会長).平
成 17年 に第 46回春期大会 (柏村正道会長).平成 21年に第

48回秋期大会 (金城 満会長).平成 23年 に第 52回春期大
会 (岩坂 剛会長)が開催されています.本学会に多くの会
員の皆様にご参加いただき.実 りの多い学術集会にいたした

いと考えております.

本学会のテーマを「細胞診と組織診―一連関と限界一」とさ

せていただきました.私は.九州大学産科婦人科教室と病理

学教室で婦人科腫瘍の臨床と細胞診.組織診を学びました.

そのプロセスで,婦人科腫瘍の診断における細胞診と組織診

との連関が極めて重要であることと. この 2つの診断法を統

合して.がんのスクリーニングから確定診断に至ることがで

きることを学びました.2つ の診断法の特性 と限界を理解

し,正確な診断に至り,適切な治療をすることが肝要であり

ます.

近年の超音波検査.内視鏡.CT.MRI,PETな どの画像診

断の長足の進歩により,広い領域での穿刺細胞診.組織診な

どが可能になりました.こ れは女性生殖器.乳腺.男性生殖

器.呼吸器.消化器.泌尿器.胆・肝・膵.中枢神経.感覚

器.骨軟部.皮膚.リ ンパ造血器など各領域にも共通して言

えることであります.各領域における細胞診と組織診との連

関と限界について検証し.今後のさらなる診断・治療の進展

に結びつける必要があると考えております .

さらに細胞診断の基本である細胞所見をいかに客観的に,

そして科学的に捉えるかが大変に重要であります.核クロマ

チン,細胞質・核の形態や色調などの変化を計量的に解析し

て.細胞形態の計量的変化および分子生物学的な遺伝子変化

についても理解を深めたいと思います.

特別講演としてメリーランド大学名誉教授 Steven C Sil―

verberg先生に「術中細胞診」をご講演いただきます.ま た

カリフォルニア大学サンフランシスコ校教授 Charles Zalou‐

dck先生.医師であり小説家の予木蓬生先生.京都医療セン

ター院長の小西郁生先生.医学史研究家の佐藤 裕先生.大
阪大学教授の森 正樹先生,参議院議員の自見英子先生など
の多くの先生による特別講演,要望講演,教育講演.シ ンポ

ジウム.国際フォーラム・ 市民公開講座.セ ミナー等を予定

いたしております .

福岡市 (155万 人)は古代から博多津とも呼ばれ.遣隋使 .

遣唐使の経由地として長い歴史を持ち,中世には,商人の町

として栄えました.江戸時代には黒田官兵衛・長政父子が城

下町福岡 (52万 石)を築き,武士と商人の町としての 2つ性

格を持っています.太宰府の迎賓館であった鴻贖館,大濠公

園.宮崎宮.博多祇園山笠で有名な櫛田神社・ ソフトバンク
ホークスの福岡ヤフオク1ドーム・元寇防塁跡等があります .

足を延ばせば金印で有名な志賀島,太宰府も近隣にあります.

日本における茶.う どん,そばの発祥の地 (聖福寺)であ

り,多 くの山海の幸があり,ふ ぐをはじめとする海の幸,ラ ー

メン・ 水炊き.も つ鍋.ま た屋台なども楽しんでいただけま

す.隣接する福岡国際センターでは,大相撲九州場所がちょ

うど開催されております.ぜひ.当地を堪能していただきた
いと思います .

全国の会員の皆様のお越しを心からお待ちいたしておりま

す .

-9-
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賞を受賞して
■

■

伝統ある日本臨床細胞学会

の学会賞を受賞させていただ

きましたことは身に余る光栄

であり.推薦いただきました

佐々木 寛前理事長をは じめ

温かいご支援を賜った会員各

位に感謝申し上げます .

聖隷浜松病院副院長であっ

た故青木 智先生の影響 もあ

り,細胞診に興味をもつようになりました.1981年 に秋期大

会 (山 田 喬会長)が浜松で開催されましたが,その時初め

て日本臨床細胞学会学術集会に参加しました.聖隷浜松病院

の細胞検査士の方々も演題を発表され,凄いなと感じてすぐ

に入会した記憶があります.その後.鳥取大学に戻 り1986

年に細胞診専門医 (当時は指導医)と なりました.

細胞診の醍醐味は.一つの細胞から組織を推理していくこ

とだと思います.細胞診専門仄や細胞検査十による喧々謁々

の議論は格別の面白さです.一方.形態学である細胞診や組

織診では主観的な要素が大きく, より客観性をもった診断の

必要性を感じていました.そこで,細胞計測に基づいた細胞

診の数量化に取 り組みました.細胞を計測していると・これ

は何をみているのか
・ という疑間がわきました.例えば.

ChЮmatinは 核に DNAを 収納するための構造であり.DNA
の総延長は 2mも あります.そ のようなことなどを考えな

がら細胞をみると細胞診をもっと楽しめると思います.ま

た.細胞診を経験則からより理論的背景を持った客観性のあ

る診断につなげることは,細胞診の指導・教育にも役立ちま

した.その結果.20名 を超える細胞診専門医を育成すること

力`できました.

分子生物学の進歩に伴い.細胞の生物学的特性に関連した

遺伝子・蛋自の役割や癌の増殖・浸潤・転移の機序が明らか

となりつつあります.留学の機会を得て.分子生物学を基盤

とした細胞機能の解析は重要な研究課題の一つになると考え

ました.研究の一つとして,細胞診材料を用いた子宮頸部ヒ

トパピローマウィルス (HPV)の 各種検出法とその臨床応用

に関して検討 しました.その後.わが国の子宮がん検診事業

松江市立病院 紀 川  純 三

おいて HPVの型別併用検診の導入に着手し.その効果につ

いて調査研究を進めているところであり.研究の継続の重要

性を感しています.ま た.子官がん検診事業に関しても.米

子市.松江市において HPVの型別併用検診の導入精度管理

にも検証しています.さ らに.癌治療の標的としてアポ トー

シス誘導に注目し.細胞の形態と機能について検討して,バ

イオマーカー検索など臨床応用を目指 した研究を行いまし

た.それらの成績について第 56回春期大会の会長講演「細

胞の形態と機能」で講演させていただいたことは,私個人の

みならず.と もに仕事をしてきた研究室の皆にとっても感慨

深いものでした.

11本臨床細胞学会は細胞診専門医や細胞検査十制度を確立

し,細胞診の精度管理と普及により社会への貢献を成し遂げ

ております.一方.学術面からみてみますと.細胞診断に関

する形態学的研究については多くの業績の蓄積がなされてき

ました.本学会のさらなる学術的発展のためには分子生物学

を基盤とした細胞機能の解析やその応用についての議論が必

要と考えてお ります.本学会においてこの分野の研究が発展

することを期待しています.

学会活動においては.1"1年 に評議員となり.2∞4年から

は理事を務めさせていただいています.その問.細胞診専門

医制度委員会.細胞診専門医試験委員長として.専門医試験

の一元化や歯科細胞診専門医の問題に取 り組みました.学術

委員会委員長時代には.学会指導の臨床試験導入に関与する

など.新たな学会の活動を支えることができました.現在は.

学術.編集,国際交流.IAC担 当副理事長として微力ながら.

細胞診断のみならず細胞を科学する学会へと発展することに

幾ばくかの貢献をしたいと思っております.ま た.地域活動

として 2008年 より8年間にわたり鳥取県支部長を務め.細

胞診専門医や細胞検査士の育成に関わりました.学会・研究

活動を通じて多くの友人に出会えたことは望外の喜びです.

本学会は.横断的に多分野の医師.検査士が垣根なく交流で

きる会であり,学術面だけでなく.い ろいろな勉強をさせて

いただきました.最後に,本学会入会後 35年の長きにわた

り.素晴らしい先輩.同僚そして後輩に恵まれたことを改め

て感謝します.そ してこれからもよろしくお願いします.
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L
平成 28年度細胞診専門医資格認定試験を終えて

平成 28年 度細胞診専門医

資格認定試験は日本臨床細胞

学会理事長 青木大輔先生 .

専 門医委員会委員長 齋藤

豪先生のお立ち会いのもと.

平成 28年 11月 27日 (日 )

AP浜 松町にて行われまし

た.以 下に.1.試験内容.2.試

験結果,3.評価の順に報告
させていただきます.

1.試 験 内 容

平成 25年度より医師はすべて総合科での受験となり.平

成 26年度より細胞像・筆記・検鏡試験のすべてにおいて,細

胞検査士試験 と同様の多肢択一式解答を採用 した.平成 27

年より解答形式をマークシー ト式の OCR化に変更し,平成
28年度も同様に施行した.

1)細胞像試験

問題数 25題.問題内容は細胞診に関するすべての事

項が対象となる.問題数に変更はない.

2)筆記試験

問題数 25題.問題内容は細胞診に関するすべての事

項が対象となる.問題の内訳は.共通 20題.選択 5題

(婦人科・その他・歯科)である.問題数に変更はない.

3)検鏡試験

問題数は総合科 20題.歯科 12題 .歯科の問題数が 20

題より12題に変更となった.

4)配点 :1∞ 点を満点とする (配分は昨年同様 ).
(1)細胞像試験    25点  1問 1点 25題
(2)筆記試験     25点  1問 1点 25題
(3)検鏡試験     50点  1間 2.5点 20題

(4)合格条件 従来どおりで,細胞像および筆記試験
25点以 L.検鏡試験 30点以上で合計 70点を超え

る者を合格とした.

(5)受験生への結果は.昨年同様.合否および.細胞

像試験・筆記試験 (ω 点満点).検鏡試験 (50点

満点)のそれぞれの点数も報告した .

2 試 験 結 果

1)試験日時 平成 28年 11月 27日 (日 )
試験 :9:∞～13:30 判定会議 :13:"～ 15:20

場所 AP浜松町
中請者 124名 受験者 120名 欠席者 4名

平成 28年度細胞診専門医資格認定試験実施委員長  杉 ::l 裕 子

3評  価

総合科の合格率は昨年の 91%か ら72%と 低 ドし,例

年の平均合格率 ∞%前 後に比較 しても低い結果 と

なった.歯科の合格率は昨年の 55.6%から 1∞ %と な

り.全員合格 した.属性別に検討すると.婦人科の合

格率が昨年の

“

%か ら52%と低下し.他の臨床医 (呼

吸器 1名 .消化器 1名 )の合格率が 0%であった.こ

れらの受験化は.細胞像・筆記試験・検鏡試験のどの

分野も低い点数であった.ま た,昨年は総合科・歯科

ともに各 1題不適当問題が存在 し.全員に加点した.

総合科 110名 (病理科 85名 .婦人科 23名 .呼吸器 1

名,消化器 1名 ).歯科 10名

受験者は昨年より2名減 (昨年受験者 122名 :総合科

113名 .歯科 9名 )

2)判定結果

(1)合否判定 :合格者数/受験者数 (平成 27年結果)

①総合科合格率
"/110172%(103/113:91%)平

均

点 75.3点 (83.4点 )

科別合格率 :合格者数/受験者数 (平成 27年結果)

病理科 67/“ :79%(81/86:94%).

平均η.5点 (8.0点 )

婦人科 12/23:52%(20/25:Ю %).

平均

“

.5点 (電 .5点 )

その他 (呼吸器 1名 .消化器 1名 )0/2:0%

(2/2:1(Ю %)

②歯科合格率 1ン10:1∞%(5/9:56%).

平均 M.3点 (69.6点 )

(2)問題別合否判定 (不適当問題の確認)

総合科・歯科ともに細胞像・筆記試験・検鏡試験

で正答率 20%未満のものはなかった.不適当問

題はないと判定した.

(3)マークシート方式採用のアセスメント

平成 27年 より解答形式を (マ ークシー ト式の

OCR化)に変更した.今回は解答の読み取リエ

ラーを1名に認めたが,受験者の不利益にならな

いように修正できた.1名 の受験者で属性記載間

違い (∞ 11→∞Qと記載)があったが,無効とせ
ず,修正して採点した.試験終了から判定会議ま

で 20分と昨年同様短時間で判定会議が実施でき

た.ま た.採点・および解析は採点担当副委員長・

採点担当幹事を中心に試験実施委員のみで施行で

きた.
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その結果として 5名 (病理科 3名 .婦人科 2名 )がレ

スキューされ.本来の合格率 98/113:87%か ら103/

113:91%に増加した.本年は不適当問題がなく.昨年

のような加点はしなかった .

2)受験取 り扱いに関する事務 手続きは.事務局と密に連

絡をとり.滞 りなく終わった.受験生からの苦情もな

かった.ホームページ. イエローページも活丹lし た

4.今後の専門医資格認定試験に向けて

専門医資格認定試験判定会議において.日 本臨床細胞学会

理事長 青木大輔先生.専門医委員会委員長 齋藤 豪先生と

専門医試験実施委員会委員にて話しあった内容を以 ドに記載

させていただきます .

1)試験問題作成上の問題点

「細胞診専門医資格認定試験実施に関する施行細則」上.

出題内容は「細胞診専門医研修ガイドライン」に準拠 した

内容と記載されている.一方.細胞像試験に関しては.「教

育委員会で実施している細胞診断学セミナーで教育される

内容を基準として出題される」と記載されている.こ の細

胞診断学セミナーは教育委員会が開催 しており,講義の内

容が「細胞診専門医研修ガイドライン」に準拠した内容で

はなく.セ ミナー担当講師との情報の共有が行われていな

い.専円医委員会と教育委員会で情報の共有が必要と考え

られる.

2)細胞診専門医の教育研修と試験制度を包括的に改善す

ることに関して

たとえば,臨床腫瘍学会の場合は.セ ミナーを受けない

と専門医試験の受験資格がない.現状では.資格認定に際

して.細胞診専門医はそのようなセミナー受講の義務はな

い.今後.教育委員会.専門医委員会がタッグを組んで細

胞診専門医の教育研修と試験制度を包括的に改善していく

ことが必要と考える.

現在教育研修に関わるガイドライン検討ワーキンググ

ループ委員会が, 平成 28年 3月 の理事会にて理事長諮問

委員会として承認され.細胞診専門医を 11指す医師の教

育・研修を日的とした「細胞診専門医教育研修要網 (案 )」

を作成中である.今後.本要綱が教育委員会と専門医委員

会共通の教育研修要網になることを期待する.
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平成 28年度の細胞検査士試験

― 特
に二次試験,面接の改革について

一=醸

際

平成 28年度第 49回細胞検査士資格認定試験は,一次試験

が 10月 29日 (上 ),大阪会場 (CIVI新 大阪東研修センター)

において.二次試験が 12月 10(土 )・ 11日 (H)の 2日 間.

東京会場 (東京富士大学)においてそれぞれ実施されました.

一次試験は 668名 (志願者 672名.欠席者 4名 )が受験し

て 374名 が合格しました.この結果,昨年一次試験に合格 し

て二次試験で不合格となった 88名 と合わせて 462名 が二次

試験を受験することになりました.二次試験は 460名 (欠席

者 2名 )が受験 し.最終的に 195名が合格して細胞検査士の

資格を取得いたしました .

合格率は一次試験 56.0%,二 次試験 42.4%.全体では

29.2%で.例年と比較すると一次試験の合格率は比較的良好

でありましたが,二次試験はやや低 く.全体ではほぼ例年並

みという結果となりました.

細胞検査士資格認定試験は例年最終合格率が 30%前 後と

非常に難関の試験でありますが.このような厳しい試験制度

によって日本の細胞検査士の質が高く保たれているというこ

とであります .

一次試験は通常の筆記試験ですが,二次試験は細胞検査士

としての実践能力を試す実技試験で,ス クリーニング,同定.

子技および面接の 4つの試験科日が設けられております.配

点はスクリーニング3∞ 点.I司定 lЮ 点.手技 1∞ 点の合計

550点満点で,70%(385点 )以上の得点で合格と定められて

おります.

この試験で 70%以 11の得点を獲得するためには日頃から

細胞診業務に従事し十分な実力を身に付けておく必要があり

ます.受験者には大変厳しい試験ですが.細胞検査十として

信頼できる優れた人材を選抜するためには極めて適切な試験

であるといえます.

二次試験のなかでスタリーニング.同定.千技の 3科日は

加点されますが.面接は加点されず試験の合否には直接かか

わらない科日であります.こ のような事情もあって.受験者

に対するアンケー トの結果では「面接は不要である」という

意見が以前から多数みられておりました.

そこで.数年前より試験運営委員会のなかで面接の改革に
ついて検討を進めてまいりました.面接の改革にあたり委員

会で最初に議論されたことは面接の必要性や意義についてで

ありました.合否にかかわらない科日であれば廃止してもよ

いという意見もありましたが.医療職であるから人物の確認

細胞検査士委員会 越 川   卓

は必要ということで廃止はせずに引き続き面接を行うという

ことになりました.

面接の意義については,問題のある受験者を抽出するとい

うことが議論されましたが.仮に面接で問題のある受験者が

見つかったとしても実際にその受験者を面接の結果だけで不

合格にすることはあまり現実的ではありません.そこで,不

適格な受験者を抽出するというネガティブな方向よりも,仕

事に対する適性や意欲を持つ優れた受験者を抽出するという

ポジティプな方向に重点を置き,面接では受験者の人柄や仕

事に対する適性などを判断して客観的な評価を行うという方

針でおおむねまとまり.昨年から面接方法を変更することに

なりました.

具体的には.従来受験者 1名に対して試験官 1名で実施し

ておりましたが,昨年からは試験官を 2名一組として ABCD
の 4段階で客観的評価を実施することにいたしました.設問

については予め試験運営委員会が用意した設間を用い,評価

の観点は①医療者としての適性,②仕事に対する意欲.0総
合的印象の 3点として,それぞれ 4～ 1点 (4:優れている.

3:標準的.2:やや劣る.1:問題がある)で採点した結果を

合計 してその得点によりABCDの 4段階に振 り分けること
にいたしました.

一人当たりの面接時間が 5分程度と短いため試験官からは

十分に話を聞けないという点も指摘されましたが.試験の時

間割上 5分以上の面接時間は確保できないため試験官には 5

分以内で完了するよう努力していただきました.ま た.事前

に評価基準の確認を行って試験官の間で評価基準にあまり差

が出ないように配慮いたしました.

その結果.昨年度と本年度の面接では受験者全員が A.B,

Cのいずれかの判定で.不合格ラインに相当する Dの判定は

一人もみられませんでした.2年間の試行の結果では,おお

むね良好な成績を収めることができたと考えております.

今後.さ らに数年かけて新しい面接方法による試行を繰 り

返して検証を重ねたうえで,面接結果の客観性が信頼に足る

ことを証明できれば.面接の成績を二次試験の合否判定に加

える方向で検討したいと考えております.

いずれにしても.受験者から「面接は不要である」といわ

れることがないような試験に変えていくことを目指しており

ます.
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細胞異型つて何 ?

私は,1986年 に富山医科薬科大学 (現富山大学)を卒業し

た後,京都府立医科大学. 山梨大学,埼玉医科大学.そ して

現在の和歌山県立医科大学と,関西や関東の大学でお世話に

なってきました.それぞれの大学では諸先輩にご指導いただ

き.成長できたと感謝しております.さ て.今回は専門医会

事務局から
‐
細胞診への思いの文をお書きになってください

‐

とご依頼をいただきましたので.本項の本来の趣旨からは少

し外れるかもしれませんが,思いつつくままに書かせていた

だきたいと思います.

私が最初に入局しました京都府立医科大学第一病理学講座

は当時.故蔵原 司教授 (写真 1)が自ら実験をされているよ

うな非常にエネルギッシュな実験病理の教室でした.私は実

験病理や診断病理の違いすら知らずに入局し,蔵原教授に診

断病理をしたいと申し出るという.今から思うと汗顔の至 り

の新入医局員でした.蔵原教授自身はまったく病理診断をさ

れない方でしたが,常 ,々病理診断の重要性を語っておられ,

私には病理診断に直結する「細胞異型って何 '(少 し学問的

にいうと.細胞異型形成の分子病理学的背景)」 という研究

テーマを与えてくださいました.このことが細胞診に興味を

もつようなった最初のきっかけになったと思います.しかし

ながら.細胞診に興味はもったものの.組織診とは異なり.

当時は細胞診の教科書も少なく, どのように勉強すればよい

かわからず.途方に暮れる状況でした.実際.「 クロマチンが

粗い」「細胞質が硬い」といわれ,頭の中は・ ?"だ らけでし

た.すなわち,細胞診標本からどのように所見を取 り, どの

ように診断アプローチすればよいかがまったくわかっていな

かったように思います.

そのような私に細胞診の見方をご指導いただいたのが ,

岸川敏治技師 (元京都府立医科大学附属病院・病院病理部・

写真 2)で した.岸川師 (あ えて・技
・
を省きました)は,当

時.細胞検査士試験を受験する若手の技師さんを集めて.ボ

ランティアで毎週.勉強会を開いておられました.その勉強

会に誘っていただきました.勉強会では 1時間の講義の後に

テス トがあるのですが.100点満点の 60点 しか取れないこと

が続き.ずいぶんと恥ずかしい思いをしました.ま た.岸川

師の紹介で滋賀県の細胞検査士の研修会にも参加させていた

だきました.病理医ということは隠してくださいという指示

でしたので.最初はこっそり参加 していた (つ もりだった)

のですが.生来の厚かましさが次第に顔をだし.率先して講

師に質問を繰 り返していました.その際.厳 しい指導の言葉

もいただきました.特にある細胞検査 [の講師の方に言われ

た「病理専門医の半数は細胞検査上の試験に落ちる」は衝撃

的でした.実際.正常や反応性異型を見ることが少なく.細

和歌山県立医科大学・人体病理学教室 病理診断科 '村田| :晋一

写真 1 恩師 :故蔵原 口l教授

胞検査士が打点した細胞しか見ていない病理医が.標本のス

クリーニングから診断を行ったら, どの程度の正診率になる

でしょうか.耳の痛い言葉と思います.その後.京都府立医

科大学を離れてからも.山梨大学の弓納持勉技師をはじめ,

山梨.埼玉.和歌山とそれぞれの県で非常に熱心な細胞検査

上の方々にお会いし.厳 しくも楽しく細胞診を教えていただ

いたことが今の私の宝となっています

さて, もう一つの京都府立医科大学時代の思い出深い話を

させていただきます.あ る自然尿細胞診の症例が私のところ

へ回ってきました.こ の症例は.個在性尿路上皮細胞が含ま

れているものの,異型が非常に弱 く.私には正常の尿路上皮

細胞.あ るいはせいぜい反応性異型尿路 卜皮細胞にしか見え

ませんでした (写真 3).しかし.岸川師の診断は尿路上皮癌

(しかもClass 5 1)で した.当時.私の頭には「低異型度 (当

時の 01)の尿路 li皮癌は少数の細胞集塊で出現する」という

教科書的知識 しかありませんでしたので.納得できず Class

3と して診断したのですが.その後生検され.確かに尿路上

皮癌 (Gl)で した.この時に岸川師に言われた言葉が.「先

生.細胞診は細胞所見で診断してください」でした.あ まり

の正論に赤面したのを今も覚えています.私は細胞所見より

も教科書的知識で絵合わせ的に診断したのだと思いました.

そこで.大いなる反省と少しの発憤から約 3∞0例の尿細胞

診のレビューを行った結果.低異型度尿路上皮癌の中に本症

例のような特殊な細胞所見を呈する一群が存在することがわ

かりました (Acta Cyto1 2∝ 4).こ の出来事は,私に膀脱癌

という新たな研究テーマを与えてくれただけでなく,「細胞
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写真 3 思い出深い症例 (低異型度尿路 11皮痛 )

9

異型って何 ?」 というテーマに対して.細胞像を丁寧に見る

という当たり前の基本を改めて思い出させるきっかけになり

ました.現在.組織診では.多数の教科書が世に出回り, イ

ンターネットの普及により論文検索が容易になり.免疫組織

染色や遺伝子解析により,昔よりもより正しい診断をしやす

くなったと思います.一方で.個々の組織所見を丁寧に見な

くなった気がしています.しかし.細胞診では.昔ながらの

細胞所見を詳細に見ることが重要で.病理医には組織診より

も細胞像を捉える診断力がより求められています.私はこの

ような一種の職人的な一面が細胞診の面白さの一つと感じて

います .

さて.私が蔵原教授より与えられたテーマ「細胞異型って

何 ?」 ですが.いまだ (も うすぐアラ還の年なのに)わから

写真 4 和歌山県立灰科大学病理診断科の仲間と

ないことだらけです.培養細胞を使った実験も.蛋自や遺伝

子の解析も,あ るいは蛍光寿命という分子道具も使ってきま

したが.Papanicolaou先 生には勝てないというのが私の本音

です.言い方をかえると,細胞形態を評価するという人の思

考回路が非常に奥深いと言えるのかもしれません.今後.細

胞診の世界にも組織診と同様に遺伝子解析の波が押 し寄せる

と思われます.しかしながら.「細胞異型って何 ?」 という素

朴な疑間を含頭に細胞所見を詳細に観察するという細胞診の

基本はますます重要になると思います.若い先生方にはぜ

ひ.専門医のみならず細胞検査士の方々とも深い交流をもち

ながら細胞診の基本を学ばれることをお勧めします.私も.

これからも皆様のご指導をいただきながら.ま だまだ成長し

ていきたいと思っています (写真 4).
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多摩細胞診研究会をこ存知ですか
ケア東久留米施設長 小 松 彦 太 郎

佐藤編集委員長より細胞診専門医会会報に.私が指導医に

なった頃のことを書いてくださいとのことでした.私は,清

瀬の東京病院で細胞診の指導医になり.多摩細胞診研究会の

設立に当初から関わり.多 くの仲間と楽しい時間を過ごさせ

てもらっています.この誌面を借 り,多摩細胞診研究会の紹

介をさせていただきたいと思います.

私が大学を卒業した頃は.安田講堂の立てこもりなどに代

表される大学紛争華やかなりし頃で.私が卒業 した名古屋人

学でも教授の半分は辞めたままで決まっていませんでした.

大学卒業後,瀬戸市の公立陶生病院に赴任し.呼吸器を専攻

しました.瀬戸市は陶器で有名で.珪肺患者が多く.肺癌も

多い地域でした.肺癌の診断は, まだ胸部写真のみで行われ

ており,気管支鏡による肺癌の診断はようやく始まった頃で

した.愛知県がんセンターの沢田先生に指導を受けました.

後に千葉県がんセンターに転勤されてから.私の細胞診指導

医になっていただきました.細胞診による肺癌の診断も少し

ずつ行われるようになっていました.陶生病院の平田さんが

すでに CTの資格を持っていました.彼の紹介で名古屋市立

大学の柴田先生の勉強会に参加し,細胞診の指導を受けまし

た.

昭和 51年 (1976年 )に東京病院の外科に転勤 しました.

肺外科を専門にしている外科医が 15人 もいる病院でした.

結核の外科治療を専門にしてきた先生方で.4チ ームに分か

れていました.私は 10年間.平の外科医でした.反面,手術

材料などは自由に使わせてもらえました.杯細胞型腺癌の細

胞像の研究では.解剖材料も使わせてもらいました.ま た.

透過型電子顕微鏡もガラス刃作 りから写真の現像までやるこ

とができました.肺癌が次第に多くなってきていましたが.

内科の先生で肺癌を専門にしている先生はいませんでした.

私は,肺癌の診断から治療.末期医療まで一手に引き受ける

ことになりました.

肺の病理をみる医師は 4人いましたが,細胞診を正式に勉

強した先生はいませんでした.私は.肺癌の診断には.細胞

診は欠かせないと考えていました.し ばらくして上野さんが

赴任してきました _L野 さんの紹介で癌研 (当時は大塚)に

細胞診の勉強に行くことができました.昭和 53年 (1978年 )

6月 の盛岡の学会で指導医の試験に合格しました.平 田さ

ん,都築さん.佐野さんにはお世話になりました また,そ
の後 FIACの 試験の時もお世話になりました.東京医大の

加藤先生,小中先生にも懇意にしていただきました.なかで

も,細胞診材料を用いた肺腺癌の核内 DNA量 と ,後の研究

(私の学位論文)では本当にお世話になりました.

当時.清瀬の周辺には CTの 資格を持った検査技師は非常

写真 1 人村先生と (2(X)8年 4月 1211)

写真 2 2012年 11',17日

に少なく.相談する相手もいない状態でした.そこで,上野

さんを中心に細胞診の勉強会を企画し.情報交換の場を作 り

ました.最初は少なかったのですが.上野さんの人柄に引か

れ.細胞診をこれから勉強したい人も多く集まるようになり

ました.飲み会半分の勉強会でしたが.細胞診に対する十気

は高く,夜遅くまでの楽しい会でした.昭和 57年 (1982年 )

8月 から正式に東京病院細胞診勉強会として上野さん.田 中

さん.森 さんらを中心に.毎月 1回のペースで開催すること

にしました.1年後には.会員はЮ 名を超え,常に 20名以

11集 まるようになりました.CTの試験シーズンには.関東
一円から受験希望者が集まり模擬試験なども行いました.当

時はまだ CT養成所も少なく勉強の場も少なかったためと思

われます.東京病院の勉強会を契機に CTに なった人は非常

に多く,大 きな成果を挙げました.その後,CTの養成は主
に森さんが昭和病院で.大村先生の指導のもとでやることに

なりました.上野さんも昭和 61年 (19“ 年)に PCLに移り
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写真 32013年 4月 20月

写真 4 細胞学会で (1987年 10,16日 )

ました.東京病院の勉強会は.田島さん.長田さんが引き継

ぎ,現在は.病理の蛇沢先生の指導のもとで浦田さんが月 1

ペースで続けて.すでに 30年になります

一方.東京病院と昭和病院に分かれた勉強会を合1可でやる

機会を作ることになり.平成 3年 (1991年 )第 1回 を昭和病

院で行いました.年 2回のベースで合同勉強会を行ってきま

したが近隣の他の施設.特に東京の西北多摩地区.埼玉県の

所沢から飯能にかけての地区に参加を呼びかけ,細胞診を勉

強する仲間の輪を広げようということになりました.平成 5

年 (1993年 )10月旭川市で開かれた第 32回 日本臨床細胞学

会秋期大会の時に,多摩地区綱胞診研究会を立ち Lげました.

道北病院の清水先生にはお世話になりました.平成 6年

(1"4年 )1月 に昭和病院で第 1回の研究会が開催されまし

写真 5 L野さんと (1987年 10月 6日 )

た.ち ょうどその頃,佐藤先生は複十字病院呼吸器外科に赴

任してこられ. この会にもよく参加していただきました.現

在はこの会の副会長です.こ の会は.その後多摩細胞診研究

会と改称し,会長も私から東京病院病理の蛇沢先生に代わり

ましたが.現在まで年2回のペースで多くの施設が持ち回り

で主催し脈々と続いています.今年の 3月 11日 に立川相互

病院病理の布村真季先生が.第

“

回の多摩細胞診研究会を

開催します.毎回 100名以上の細胞診関係の仲間が参加し熱

気ある有意義な会となっています.多摩細胞診研究会のホー

ムベージ (痛研の藤山さんが作成)を覗いていただければ幸

いです.私は.細胞診以外でも.ゴルフや飲み会など楽しい

付き合いを続けさせてもらっています.

平成 29年 2月 5H記
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第 15回日韓細胞診含同会議 (済州島)

一
皆さんも参力日してみましょう

一
防衛医科大学校産科婦人科  笹 秀典

H韓細胞診合同会議には,

第 2回 (ツ ウル開催)から参

加 しており.今回は 4回 同.

6年ぶ りの参加である.今回

は済州 (チ ェジュ)島で行わ

れると知り.韓国の温暖なリ

ゾー ト地にかねがね行きたい

と思っていたことから.急違

参加することとした.当科の

大学院生 (細胞診とはほぼ無縁だった)に も.美味しいもの

が食べられる楽しい会議と説得して (言いくるめて)演題を

無理やり出させた.こ の会議は韓国旅行のベス トシーズンで

ある秋に行われている.韓国の秋の細胞病理学会に合わせて

おり.秋はソウル以外の各地が開催地となっている.済州島
へは.東京からの直行便は 1日 1使だけであり.修学旅行生

などで機内は満員御礼であった.日 韓細胞診会議のスケ

ジュールとしては.金曜日の晩にレセプションがあり. ■曜

日の午前中に学術集会,昼食は会食会,午後はオプシヨナル

ツアーと続いた.レセプションは中華十日本料理で韓国の薄

めのビールを堪能した.学術集会では.前オーガナイザーの

坂本先生が日韓細胞診会議の経緯について紹介し.講演のあ

とに.功労賞が坂本先生.谷山先生に贈られ,写真撮影があっ

た (写真 1).一般発表では日韓の演者の中で.選抜されたポ

スターが発表となり.当科の精きぐな先生も子宮頸部の光音

響画像について発表し好評 (P)であった (写真 2).昼食会

は韓国式のランチで,韓国の病理医や細胞検査士とつたない
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写真 1 学術集会後. 日韓の歴代会長が集う
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英語で会話しながらの食事となった.歴代の韓国細胞病理学

会の会長は女性とのことであった.ハ ングルが話せるH本か

らの参加者がいて.会話がはずんでいた.今回の学術集会の

後半に,台湾からの招聘の医師が自日の子宮頸痛スクリーニ

ング事業 (SNSを 利用して検診受検率や診断効率を上げる試

み)の紹介があったが.と てもきれいな英語による講演で興

味深 く拝聴 した.英語の得意な台湾の参加者が加わること

で.こ の学術集会の新たな活性化にも期待できるのではない

かと思われた.

会場はハイアットリージェンシー済州という済州島で最高

のリゾー トホテルで.高級感が漂い韓国の新婚カップルが多

く,宿泊費は高めであった.済州島の物価は日本と変わらず

観光地料金と思われた.オ プシヨナルツアーのガイドさんに

よると.済州島は沖縄本島の l.5倍 の面積で人 |」は約 70万

人.大学は 4つ もあるとのことである.韓国最高峰の漢挙山

(ハルラサン,1,950m)や 世界遺産の観光地もあり,中国各

地からもたくさんの観光客が来ていた.対馬海流のため温暖

であり. ミカンの産地であちこちにミカン畑がみられた.ツ

アーでは.天帝淵瀑布.山房窟寺 (登 りがきつ く息切れした).

龍頭海岸などを回り.新済州地区のホテルで解散となった.

今回の日本からの参加者 25名 は西日本からが多 く,病理科
をはじめ.呼吸器外科.われわれ産婦人科.研修医や学生も
参加しており,多彩な顔ぶれで平均年齢がぐっと下がった (写

真 3).新済州地区はダウンタウンで.呑みに行くには絶好の

街であり.焼肉などを求めて二々五々散っていった.済州市

場は一見の価値があり, アワビなどの海産物多種.豚肉・ 高
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写真 3 オプショナルツアーにて

写真 2 当科の精きぐな先生の子宮頭部の光音響
画像に関する発表

麗人参.キムチなどが所狭 しと並べてある広大な市場であっ

た (写真 4).

日韓細胞診合同会議は,英語での発表.国際交流, 日本か

ら近く週末にリーズナブルな価格でリフレッシュできること

など, さまざまな意義があるものと考えられた.参加する価

値は十分にあり満足が得られると思われ,今後新たな参加者

写真 4 市場でよく売られているタチウオ

が増えて.合 1司会議が益々盛会になることが期待される.次

回の合同会議は慶州で行われるそうである.私 も都合をつけ

て今後も参加したいともくろんでいる.最後に.オーガナイ

ザーである呉医療センター 可卜国がんセンターの谷山清己先

生と岸田直子さん,お世話になりました坂本穆彦先生をはじ

め諸先生に.こ の場をお借りして御礼申し上げます .
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細胞診専門医のなかの教育研修指導医のあり方
がん研有明病院婦人科 岡 本 三 四 郎

は じめ に

日本臨床細胞学会細胞診専

円医のなかの指導医のあり方

を考えるにあたり.その沿革

を紐解 く必要があると考えま

した.日 本臨床細胞学会は.

それまで個別になされていた

日本婦人科細胞診談話会や東

京細胞診研究会などの研究会が統合されて,昭和 36(1961)

年に日本婦人科細胞学会が設立され, これを起源に設立され

た学会です.昭和 37(1962)年 には,婦人科にこだわること

なく広 く細胞診断学を研究する学会との趣旨から.現在の名

称である日本臨床細胞学会 と改称 され ました 昭和 43
(1968)年 に細胞診指導医 (現 :専門医)・ 細胞検査士制度が

発足 しています 昭和 43(1968)年に第 1回の指導医 (現 :

専門医)65名が認定されました.臨床細胞学の発展ばかりで

なく.高いレベルの専門職を養成し国民に提供しようとする

学会の趣旨があ り.こ れまでに認定された細胞診専円医は

3∞0名 を超えます.近年医学の各領域で専門医を輩出して
いますが,日 臨細胞学会ではЮ 年にわたりこれを実行して

いたことになります .

細胞診専門医と教育研修指導医について

歴史を重ねてきた細胞診指導医制にあって.まず特筆すべ

きは.昭和 58(1983)年 に制定された老人保健法の保健事業

の下で実施される細胞診断とは「細胞検査士と細胞診指導医

(現専門医)の共同作業で実施する」と明記されたことです .

これによって.細胞診指導医 (現 :専門医)の社会性が認知

されるとともに.責任を負う立場となりました.歴史的に.

日本臨床細胞学会は臨床細胞学研究の交流の場であるばかり

でなく.指導医 (現 :専門医)養成のための細胞診断学セ ミ

ナーや細胞検査士養成講習会を始め.各種のセ ミナーやワー

クショップの開催.細胞診専門職の資格認定試験や資格更新

など各種事業を行ってきており, これらの実務は細胞診指導

医会 (現 :専門医会)が行ってきた経緯があるようです.平

成 14(2∞ 2)年 に日本臨床細胞学会は大きな節日を迎え.平

成 14(2∞ 2)年 3月 に厚生労働省から「医療に関する広告規

制の緩和」が公示され.一定の基準を満たせば.各学会で認

定する医師専門職を社会に公表して良いとされました.長い

歴史を有する細胞診指導医という専門職を社会にいっそう認

めてもらう絶好の機会と思われました.平成 15(2∞3)年に

法人認証を受け.厚労省から細胞診専門医の社会への広告を

認可されました.こ の時点で.長い歴史のある「細胞診指導

医」の名称は.国に合わせる形で「細胞診専門医」となりま

した.国民や社会の要請もあり.平成 21(2∞9)年 日本専門

医制評価・認定機構から,専門医制度指針が出され,本学会

でも細胞診専門医制度改革が行われてきました.同機構は,

国民および社会に信頼される専門医制度を確立し.専門医の

育成・認定およびその生涯教育を通 じて.良質かつ適切な医

療を提供することを目標としました.本学会は細胞診専門医

の医師像とは.がんの予防および治療に必要とされる細胞診
について専門的な知識.技能.態度を身につけ.自 らが行う

臨床業務のみならず.精度管理や細胞検査七等の指導・育成

など幅広い活動を通 じて国民の福祉に貢献する医師と位置付

けています.そのなかで.細胞診専門医を教育する教育認定

施設とその施設に所属する教育研修指導医の必要性があげら

れました.こ れまで.細胞診専門医の養成は多くの優れた先

達により育まれ,今日の発展に至っていますが.日 本専門医
制評価・認定機構が示す教育研修指導医という立場は.細胞

診専門医の教育を行うべき立場であることをより明瞭にした

と言えます.細胞診専門医は日常の細胞診断業務を通 じてが

ん診療に参加するとともに.個 々の施設や広くはがん検診に

おける細胞診の質の向上にも貢献しており.病理医のみなら

ず多くの臨床医が細胞診専門医としてがん医療の一翼を担っ

ており.細胞採取からその判定まで取 り扱うのが細胞診専門

医と考えられます.これからも.細胞診専門医が細胞診断を

通して国民に最適な医療を提供することに.ま たさらなる細

胞診断の精度向上に,大きな社会的責任を背負っていること

を自覚し.教育研修指導医がリーダーシップをとって細胞診

専門医の養成に携わる必要があると考えます .

ま と め

日本臨床細胞学会の重要な活動目的のひとつとして.細胞

診専門医の養成があげられます.細胞診専門医の認定は昭和

43(1968)年からの歴史を誇っています.こ れらの制度によ

り.わが国の細胞診断学は.世界でも最も精度高く実施され

ていると言っても過言ではあ りません.こ れまで培われた

50年の歩みを尊重し.こ れからの歩みに対して前向きな姿勢

をとり.細胞診専門医の教育・養成を行う立場であることが

教育研修指導医といえると考えます
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大回り乗車で行こう

ヽ  

“

私は至って真面日な人間で

すが.どちらかというとアウ

トローな医者人生を歩んでる

ように思われるので.今回こ

のように寄稿する機会が与え

られたことに大変恐縮してい

ます.

仕事と家庭との両立で四苦

八苦しながらも,多 くの先生

方のご厚意とご支援のお蔭で卒後 10年にして悲願の病理専

門医となりました.一つの大きな日標を達成し,近年の「病

理専門医合格のその足で細胞診専門医試験を受験」という流

れにあえて日をつぶり.疲弊しきった心身をそっと休めてお

りました.その後 2年は病理専門医の名に恥しない組織診断

を心がけることだけで精一杯でしたが  まあ今年合格できな

くてもいいかなと重い腰を上げ.軽い気持ちで受験を出願し

ました.力ヽ 受験料を振 り込む段階になり絶対今年で決めな

くてはと思い直しました.試験対策をどうすればいいかと部

長先生に伺いましたが「何もしなくても受かった」としか仰

せられず.気分は一層憂鬱になりました.そこで試験そのも

のに付加価値をつけ.モチベーションを高めることにしまし

た.

試験を受ける行程で.2015年 3月 14日 に開業した北陸新

幹線 W7/E7系 に乗車する計画です (私は関西在住です).な

んと.大回り乗車券と特急―新幹線を乗り継 ぐ際の特急券割

引の制度を使うと,大阪→金沢→東京→大阪を,大阪東京往

復とほぼ同額で行 くことができるのです.1カ 月前に列車の

チケットを予約してからは.空 き時間に黙々とテキストの演

習問題に取 り組みました.

長い旅は,前 日の昼に大阪で特急サンダーバー ド15号に

乗車するところから始まりました.ノ スタルジックな車内は

北陸観光に向かうリッチな大人のグループばかりで,和気あ

市立伊丹病院中央検査科 宋   美 紗

いあいとした雰囲気の片隅で試験勉強に励みました.金沢駅

での乗 り換えは 2時間はどでしたが.駅前の荘厳な「鼓門」

を見上げ.駅のお上産通 りで加賀百万石を思わせる和風のお

上産を物色して.絢爛豪華でありながら慎ましさのある和の

美を楽 しむことができました.建物から装飾,天丼から清掃

の機械に至るまで目が配られた一体感のある駅には.新幹線

構想からЮ llの 月日を経てやっと開業に漕ぎ着けた地元の

歓喜と愛情を感じました.北陸新幹線かがやき542号は L品

な先頭の形状に.中央のプルーと金の縁取 りがとっても粋 !

で乗 り心地も良く.金沢東京間 2時間半はあっという間でし

た.皆 さんも是非是非ご乗車ください.

試験は善意にあふれた内容で.典型例の美しい標本をこん

なにたくさん集めるのは大変だっただろうなとその労に思い

を馳せつつ.全実力を出し切ることができたと思います.帰

りは快適かつ利便性に優れた堂々の東海道新幹線のぞみ 41

号で.忙 しそうなビジネス客に交じって N700系の安定した

快適さを享受しつつ.新津駅名物えんがわ押 し寿司と自ワイ

ン (いずれも東京駅でゲット)で一人祝杯を挙げました.

結果は,合格.晴れて細胞診専門医となり細胞診の業務を

開始したわけですが.試験とは違い実際の標本にはフェイク

や中途半端な異形細胞がたくさん散 りばめてあり.迷わない

ことのほうが少なく,落ち込むことも多いです.が .人生は

大回り乗車.前進しているという実感を持つことは難しいで

すが.今見える風景を楽 しみつつ.気長に次の列車を待ちつ

つ.ま だ見ぬ日的地を日指そうと思います.最後に.こ の「新

専門医紹介」に推薦してくださいました兵庫医科大学の辻村

亨教授,国立大阪南医療センターの星田義彦先生.大阪府立

成人病センターの富田裕彦先生.細胞検査士の関 浅男さん.

市立伊丹病院の木村勇人先生をはじめ.多 くの先生方のご支

援とご指導によってここまで来られたことに心からの謝辞を

述べさせていただきたいと思います.今後ともどうぞよろし

くお願いします .
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「
カンボジアに根付いた日本の細胞診・組織診協力

近畿大学医学部奈良病院病理診断科・産婦人科  若 狭  朋 子

カンポジアは 1970年代のクメール・ルージュにより,いわ

ゆる知識階層がほとんどいなくなってしまった同である.そ

の後,ベ トナムとの紛争.内戦を乗り越え,現在は急速な社

会発展を遂げている.

日本はパリ会議以降.UNTACを 派遣 し, その後もJICA
を中心としてさまざまな技術協力を行ってきた.橋や道路の

建設に始まり,現在は多数の日系企業が進出し.多 くのカン

ボジア人が働いている.現在の首都プノンペンは Wi―Fiが

いたる所に普及しており,スマー トフォンの普及も日本と遜

色ない.

医学の分野では,20年以 上にわたってJICAの 母子保健プ

ロジェクトを通して周産期死亡率.妊産婦死亡率を改善する

ためのさまざまな活動が行われてきた.

その結果.2015年のカンボジアの妊産婦死亡率は 10万出

生対 161と なり.ミ レニアム開発日標を達成した (こ の数字

は日本の 1955年の妊産婦死亡率に一致する).そ こで,次の

目標として.現在カンポジアでは.女性の癌の死亡原因の第

一位となっている子宮頸癌への対策が始まった.

日本産科婦人科学会は 2015年 よりJICAの草の根資金援

助のスキームを用いて「カンポジアエ場労働者のための子宮

頭がんを入日とした女性のヘルスケア向上プロジェクト」を

学会の社会貢献として開始した.具体的には, カンボジアに

「検診を受けて早期発見早期治療を行えば,子宮頸癌で死ぬ

ことはない」という概念を国民に広げて.受診を促すこと.

そして,LEEPを 用いた円錐切除の技術協力を行うことであ

る.

さて.痛の発見治療においては病理・細胞診断が必須であ

る.進行癌は日視だけでも診断が可能である.しかし上皮内

癌,異形成を視診だけで診断することは非常に難 しい.病

理・細胞診断がなくては診断できない.子宮頸痛検診を開始

するに当たり,検診を支える病理診断体制を調査するため.
2016年 9月 4日 から10日 までプノンベンを訪問し.カ ンポ

ジアの病理医とおのおののラボ (5施設)を視察する機会を

得たので報告する.

JICAと カンボジア産婦人科学会が調査 した限りでは.い

わゆる「カンポジア人が働 く病院」でカンポジア人病理医が

働いている病院は日立病院の 4施設と民間病院 1施設のみと

のことであった.こ のほかには定年退職された病理医が自宅

で標本作成から診断まで行う.いわゆる「病理開業」のラボ

が 1施設ある.こ のうち 2病院においてはフランスからのポ

ランティアの病理医が 2名 ,診断に携わっている.こ れらを

合計すると.カ ンポジアの病理診断医は現役 4名 +定年後の

病理医 3名 十フランスからのポランテイアの病理医 2名の合

Khmer"viet H()spital病 院の病理部.フ ランスからのポラ
ンテイアの病理医が指導していた.

計 9名 しかいない.病理・細胞診断についてはかなり心細い

というところが実際のところである.

これらの病院はそれぞれ院外からの標本を請け負っている

とのことである.それらも含めて.人 l!13∞ 万人のカンポ

ジア全体の検体数は 5施設の合計で病理診断約 13∞0件 /年 ,

細胞診断約 13∝Ю件と推定される.

おのおのの施設で標本を拝見したが,染色はフランス人医

師が診断を援助 している 2病院においてはルーチン染色とし

て HE+サフラニン染色が行われていた.普通の HEに比べ

るとコントラストが強く.日 本人には少し違和感があるかも

しれない.ま た 1つの病院では核の染色性が悪 く,HEのパ

ランスがかなり崩れていた.担当病理医に色素や試薬の購入

はどのように行っているのか質問したところ.病院が購入し

てくれる試薬 (資金)に限りがあり,不足分を補うために,

他院からの標本を受託して標本作成.診断を行い.お金を作っ

て色素を購入しているとのことであった.

しかし.染色よりも問題なのは薄切である.概 して標本が

厚く, また標本の敏.そ して面だし不良が目についた.特に

ロータリー式のミクロトームを使っている病院では破が多

かった.焦点をずらすことによって診断はある程度は可能な

のかもしれないが,微少浸潤癌の診断を正確に行うためには

級の入った標本は大きな問題である.

免疫染色は費用の問題 (カ ンポジアは自費診療なので.免

疫染色も患者が費用を払ってからでないと実施できない)が

あるのではとんど実施されていないが.乳腺のホルモンレセ

プターとハーセプ トテス トは手染めで可能とのことであっ

た.

いずれのラボも標本作製の機械についてはおおよそ充足 し

ていたが・ 診断に必要な書籍が圧倒的に不足している模様で

あった.これからの若手の教育のためにも独学できるような

書籍の充実が必要である.
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河合先生たちが寄贈したパラフィン包埋.上面にサクラフア

インテック社のシールが貼られている (HOPE病院).

これまで日本からのカンポジアヘの細胞診,組織診の技術

支援は 2(X4～2014年 まで防衛医科大学校臨床検査医学より

河合俊明先生と廣井禎之先生が個人的に毎年カンポジアを訪

問し.機材の提供,およびテレパソロジーを用いた診断支援

を行っておられた.今回訪問した 4病院のうち 2病院には広

井先生.河合先生が試薬の提供を含めて,私的に継続的に援

助をなさっていた (こ の詳細は 2011年の専門医会会報に

河合俊明先生が投稿されている「カンボジアヘの細胞診.組

織診支援 防衛医科大学校臨床検査医学 河合俊明.廣井禎之」

をご参照いただきたい).こ こから広が り,2014年からは日

本臨床細胞学会も病理組織,細胞診標本作製技術に関する交

流を開始 している.

今回.各施設を訪問して.河合先生たちの活動の成果をさ

まざまな場所で見ることができた.一番感動したのは.廣井

先生たちが 2(X湾 年に寄贈した機械が現役で.かつ丁寧に使

われていたことである.ロータリー式の固定包理装置,パラ

フィン包埋プロック作成装置,滑走式 ミクロトームであるが,

非常によくメンテナンスされていた.中 でも浸透機には

2(XИ 年にサクラフアインテック社が設置 したことを示す

シールが貼付されていた.そ して.こ のシールにはカスタ

マーセ ンターの電話番号.FAX番 号が +81-3-XXXX―

YYYYと 明記されていた.「今後も継続的に支援,交流を続

けていきます」という会社の姿勢を示すシールに「これぞ日

本 |」 とうれしくなり,あ りがたく,涙 ぐんでしまった.

残念なことに固定包理装置は 12年の間にエタノールを人

れる容器が 2つ割れてしまったとのことである.しかし,そ

の容器を全く同じ大きさのプラスチック容器に変えて彼らは

大切に使っていた.

確かに.2(XИ 年当時すでにロータリー式は時代遅れであっ

たと思う.しかし電力事情が不安定で資材も限られているカ

ンポジアに必要であったのは. この「ロータリー式」の固定

包理装置だったのである.このときの選択が正しかったこと

は現在もこの機械が故障することなく.割れた容器も代用品

を用いることで問題なく動いていることが証明している.

またお二人が交流しておられた 2つのラボは掃除が行き届

いており,機械の手入れ,標本管理にいたるまでラボ全体の

管理が最も行き届いていた.こ の違いは同行してくださった

JICAの 方が見ても明らかで.「一番きちっとしていたラボ」

と評してくださった.カ ンポジアで河合先生.贋井先生がな

さってこられた技術交流が根付いていることを実感した.

細胞診については 2015年度に細胞診専門医として西野

るり子先生 (全 日本労働福祉協会)が.このうちの 2病院の

産婦人科医に対して技術交流されており.採取方法から固定.

検鏡までをしっかり指導してくださっていた.西野先生が関

わられた 2病院では非常にきれいな標本であった.他の 1病

院では Thin Prepが行われていた.し かし他病院からの標

本を集めて診断しているラボで拝見した検体は固定状態も悪

く.非常に厚い標本であった.

カンポジアには臨床細胞学会はなく.各病理医同士もお互

いに症例を検討しあう.あ るいは勉強しあうということはい

まだかつてなかった. とのことであった.

歴史を振 り返ると, 日本において地域住民を対象とした子

宮がん検診が広島で始まったのが 1955年 .日 本臨床細胞学

会が設立したのが 1%2年である.そ して,学会での議論を

経て.いわゆる旧日母分類が母性保護医協会 (現 日本産婦人

科医会)から発表されたのが 1973年である.日 本では 18年

を費やして細胞診の報告書様式と精度管理の方法が整備され

たのである.そう考えるとカンポジアにおいて.子宮頭がん

検診が広まり,精度管理を含めた頸癌の早期治療のシステム

が整備されるにはある程度の時間がかかると思われる.

現在の細胞診断.病理診断の医療資源は新しく行われる検

診体制を支えるにはあまりに脆弱である.

しかし, カンボジアは非常に若い国である.カ ンボジアに

今.必要なことはカンポジア人が自力で運営できる検診体制

である.

子宮頸がん検診事業が成果を上げられるのかどうかは.精

度の高い病理・細胞診断が供給できるかどうかにかかつてい

る.このためには正確な病理・細胞診断をカンポジア入自身

で行えるようにする必要がある.

病理・細胞診の技術は一朝―夕にできる技術ではない.精

度管理のシステムの確立にも時間が必要である.短期的な援

助ではなく.地に足をつけた息の長い技術交流が必要とされ

ている.

カンポジアとの技術交流に対して.今後とも日本臨床細胞

学会会員諸氏のご理解,ご支援をお願いしたい.
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` 杉森 甫先生を偲んで

平成 28年 7月 19日 , 日本臨床細胞学会名誉会員である

杉森 甫先生が逝去されました.いつか, こうした日が来る
ことを覚悟はしていましたが,あ まりに早すぎました.6月

に開催された日本臨床細胞学会の大会会場でお会いした時

は.本当にお元気そうで.に こやかにしておられたものです

から,心肺に重篤な病気を抱えていらっしゃるとは微塵も感

しませんでした.学会から戻られて間もなく入院されました

ので,今思え|よ 学会場を歩き回られたのが負担になったの

ではないでしょうか.

病状が落ち着いてから.お見舞いにお伺いしましたが.酸

素吸人のチュープをはじめ.何本ものチュープとモニターに

縛られ.自 由を奪われておられました.そのため少々ご機嫌

斜めのようにお見受けしました.弱音を吐 くことの嫌いな先

生でしたから,そ うした姿を見られること自体.無念だった

に相違ありません.その後まもなく.退院に向けてリハビリ

を始められましたので,退院の日が近いぞとみんなで喜んで

いた,その矢先の計報でした.これまでの薫陶への感謝の気

持ちを伝える間もなく.あ っさりと逝ってしまわれました.

先生らしいといえばそのとおりですが.残念でなりません.

先生は昭和 9年 6月 1日 ,福樹市でお生まれになりました.

昭和 勢 年 3月 .九州大学医学部を卒業後.1年間東京通信病

院でインターンとして臨床修練を受けた後.昭和 35年 4月 ,

九州大学大学院医学研究科博士課程に入学されました 昭和
39年 3月 .同課程を終 r.同 年 10月 から九州入学医学部附

属病院助手に採用されました.昭和 49年 12月 .講師に昇任.

そして昭和 54年 4月 .佐賀医科大学医学部産科婦人科学講

座の主任教授に就任されました.20年間の教授在籍後,｀「 成

11年 4月 .佐賀医科大学医学部付属病院病院長に就任.続い

て翌 12年 4月 ,佐賀医科大学第 4代学長に就任されました.

先′Lは平成 15年 9月 30日 に退官されるまで 24年 6カ 月の

長きにわたり.佐賀医科大学の教育.研究.診療に従事され

るとともに,その後半は続括責任者として大学の管理・運営
に貢献されました.平成 12年 .佐賀医科大学学長に就任さ

れますと,矢継ぎ早に大学改革を推 し進められましたが.そ
の手際の良さには目を見張るものがありました.附属病院に

医療情報部新設,副病院長制度の導入,医学部の講座再編 .

地域包括医療教育部門の新設.医学部附属地域医療科学教育
センターの設置.医学科修十課程の設置.医学部教官への任

期制導入.さ らに,医学教育への徹底した PBLの導入など山

積 していた難題を次々と解決していかれました.当時.周 り

はそのスピー ドについていけず.ただただ.学長の後ろ姿を

見失わないよう必死で追いかけているといった状況でした.

佐賀大学 名誉教授

高邦会高木病院 名誉病院長
岩坂  剛I

移

｀
「 成9年 10月  第6回国際婦人科痛学会 開会挨拶

学術研究面では.婦人科腫瘍学.特に細胞診断学.腫瘍病

理学の領城で顕著な研究業績を挙げ.多数の著書.論文を発

表され,常に関連学会・組織 (lI本癌治療学会.日 本婦人科

腫瘍学会.11本臨床細胞学会.国際婦人科癌学会.日 本産婦

人科医会等)の会長あるいは理事として国内外で指導的役割

を果たしてこられました.日 本臨床細胞学会においては.昭

和 56年 .日 本臨床細胞学会賞を受賞.昭和 58年からは理事

として学会運営に参画されるようになり.平成 4年 6月 .第

33回 日本臨床細胞学会総会を福岡市で主催されました.ま

た.国際的には,平成 9年 10月 に福岡市で第 6回国際婦人科

癌学会を主催されました.心血を注いで準備された甲斐があ

り.予想を超える多数の国外からの参加者を得.成功裏に終

えることができたことを心から喜んでおられました.秘かに

期するものがあったのでしよう.

私は,m年 間という長きにわたり,杉森先生に直接ご指導
をいただいてまいりました.先生との思い出ということにな

りますと.それこそ切 りがありません.

先生は.―見非常に厳格な印象を受けますが.実は気さく
で.単純明快.極めて合理的な考え方をされる方でした.初

対面の方にも常に自然体で応対され,1ま とんど構えたところ

がありません.ただ自然体であるが故に.お世辞が少ないと

いうのも事実でした.

めったに教室員を怒ることもありませんでした.自 主性を

重視しておられたからです.そんななかで.私は何度か怒ら

れた経験があります.なかでも印象深 く記憶に残っているの

は.佐賀医科大学へ赴任して 2年 月のことでした.婦人科が

んをやっていくなら細胞診指導医の資格を取らないといけな

いかなあと考えるようになりました.教授からは「取れ」と

も言われないし.な くても困らないし,取るには細胞診の実

「
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平成 9年 10り j 第 6回 国際婦人科痛学会終 r時のスタッフの集合写真

技を本格的に勉強した上で厄介な資格試験を受けなければな

りません.そこで.先生にお伺いを立てました.も ちろん.

「好きにしなさい」と言われるのを期待 してのことでした.

先生は自主性を重んじられるので「何々をしなさい」と頭ご

なしに命令をすることはほとんどありません.そ こで.先生

の本心を探 りたかったのです.ち ようど,先生は顕微鏡を覗

いておられましたが.私の質問が終るのも待たず.博多弁で

「あんた.試験は受けんと通らんばい」の一言でした.「何を

ぐず ぐずしている.ま だ.受けてなかったのか」と雷を落と

されたも同然でした.「はい.わかりました」と答えて.そそ

くさとその場を逃げ出す しかありませんでした.それからが

大変でした.受験締切にはざりぎり間に合ったものの.細胞

診セミナーの受講の締切には間に合わず,受験までの 1カ 月

間は独学でした.今.思えば笑って済ませますが.杉森先生

に怒られたのは, この時が初めてでした.先生にとって.や

るべきかどうかは,必要かどうかという合理性で判断され,

やりたくないといった心情面は.や らないための根拠として

は全く意味を無さないことを思い知らされました.「あんた.

試験は受けんと通らんばい」,これは.今では,私が斎者を鼓

舞する時に使わせていただいています.

最後に.恩師を何とか超えたいと願うのは,弟子の常です

が, とうとう何一つ超えることができないままお別れをする

ことになってしまいました.残るは.寿命ぐらいしかありま

せん.寿命であれば超えられるかもしれません 何 とか頑

張ってみようと思いますので先生との再会は.も うしばらく

お待ちいただけますか.どうかそれまで.お見守 りFさ い.

杉森 甫先生のご冥福を心からお祈 りいたします .
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「 移 武田敏夫先生を偲んで

恩師の武田敏夫先生が去る 2016年 9月 12日 ご逝去されま

した.謹んで哀悼の意を表したいと思います.先生が亡 くな

られた病院は.小生が昨年 3月 まで勤務 していた病院であっ

たため.病院長より朝電話をいただき驚きました.武田先生

は日頃より,酒・たばこをたしなまず.ま た・がん・ になる

からと.こげた魚も食べず節制をされていました.これから

も長生きしてご自分の仕事を達成されたかったのではないか

と思います.

武田先生は千葉県のみならず全国的にも婦人科細胞診の開

拓者のような先生で高名でした.小生が医師になって細胞診

を志したときはすでに雲の上のような存在でした.今回追悼
文を書 く機会をいただき.イ ンターネットで先生を検索をし

たら,細胞学会発足当初から先生の業績が多数見られ.ご活
躍を知 り.改めて尊敬する次第です.先生は細胞診のみなら

ず.千葉大教育学部に異動されても,千葉大産婦人科のスタッ

フの指導ならびに多くの細胞検査士の指導をされました.

一方.昭和 40年代の子宮がんの早期発見のための車検診.
いわゆる集団検診の立ち上げにあたり.当時の千葉県行政と

対がん協会,千葉大産婦人科の橋渡しをされています.車検

診を始めてから子宮頸癌による死亡が大きく減少したのはい

うまでもありません.その他大学の後輩の指導にもあたられ

ました.

“

歳という若い時期に千葉大教育学部に異動されてから

は.細胞診の仕事のみならず,性教育の分野でのご活躍 もさ

れ,性教育の研究でも多数の研究をされ, また仲間を育てら

れ.性教育の領域でも第一人者となっています.千葉県性感

染症研究会でも多大なる貢献をされ.川 名 尚先生ともども
お世話になりました.

私は婦人科細胞診の仕事をするにつけ.武田先tの ご指導

を受け.学会発表の際には毎回ご教示をいただき,いつか先
′Lの ご指導を受けなくても仕事ができるようになりたいと

願っていたことを覚えています.小生が若いとき発表する際
に,細胞診についてのご教示をいただくとき.ま た海外での

発表するときなど.先生からの回述を筆記するとそのまま文

章として成立していたのを経験 し.先生の頭の中の構造を知

りたくなったことを思い出します.そのとき細′l包診の仕事を

するとき武田先生の力を借りないで自分の力のみで何とかな

なのはなクリニック イ:崎 秀昭

らないかと思ったことを振 り返 ります.

また.先生は大学時代に英語の弁論大会で優勝されたそう

で.海外での発表をするにあたって英語のご指導をいただき

ました.先生からは細胞診.英語のみならず.人生の教えを

受け.と ても感謝しております .

だいぶ前になりますが.先生が還暦を迎えられたとき.私

たちがお祝いをしたいと中し上げましたが.「会を開催する

のはいいですよ.で も私は出席しません」と言われたことを

思い出します.先生は他人のためには尽 くしますが.自分の

ためには周囲に迷惑をかけたくない (?)と 固辞されていた

のを思い出します.ち なみに小生が,昨年 4月 青葉病院を辞

するとき歓送会をお受けしたくないと申しLげたら.残 され

た人のために受けてくださいと言われお受けしてしまいまし

た.

先生は車の運転をされなかったので.千葉大医学部正間近

くでタクシーをひろうため道路の真ん中まで出てきて手を振

り.危険だなと心配していましたが, これからはそのような

姿を見ることもできなくなりました.

まだまだ教えていただきたいこともありましたが.それも

かなわぬ夢となりました.先生のお通夜に多数の参列者が来
られ.改めて先生の偉大さを感じ取 りました.逝去される前

もまとめたい仕事があるとお聞きしています.医師は一生勉

強といわれていますが・ 先生らしいお言葉ではないかと思い

ます.

先生のご冥福を心よりお祈りいたします .
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「
守谷修而先生を偲んで

平成 28年 3月 19日 ,北海道の産婦人科医療に携わる者た

ちにとって大切な先生を失いました.

先生の家系は旧伊達藩の藩士であり.戊辰戦争後,藩主と

共に現在の伊達市 (北海道の洞爺湖の隣町で伊達村と命名 )

に入植した北海道における先駆的開拓者の家系です.さ らに

祖父でいらっしゃる守谷健之助先生は旧帝国大学 (現東京大

学)医学部を卒業後,明治 32年に伊達村に守谷医院を開業し,

多くの開拓者たちの医療に携わります.ち なみに北海道大学

に医学部が設置されたのは大正 8年です.お父様でいらっ

しゃる守谷学而先生 (産婦人科)の勤務している大学勤務地

の故郷仙台で昭和 19年 1月 22Hにお生まれになっておりま

す.昭和 22年に伊達町に遷られ.ご成長なさっております .

先生は昭和 43年に岩手医科大学医学部をご卒業後,北海

道大学医学部産婦人科に入局し.臨床研修を終えた昭和 48年

に北海道大学へ戻り松田正二教授のもとで産婦人科学の研錯

を積むこととなります.と ころが研究が未完成の段階で.指

導者で在られた松田教授が昭和 51年に急逝 してしまいます .

昭和 52年 に後任として.和歌山県立医科大学から一戸喜

兵衛先生が第 4代 目の教授として着任いたします.教授は戦

時中に大学講義を受けたためでしょうか.いわゆる古き良き

時代 ?の風格とクラシックな教授スタイルを持ち合わせた先

生でもありました.学問には厳しい一方,「なぜ ?」「どうし

て ?」 と目を輝かせるかのような子供の心を持ち合わせてい

るような先生でもありました.なお教授が着任 した年に.現

産婦人科教授の櫻木範明先生 (本年退官)を はじめとして.

新卒の私らは新たに門下生となりました.

守谷先生は卒業後 9年経過しておりますが.教授の一門下

生として.ま た医局を支える中堅として大きく転換すること

となります.教授から新たに与えられた仕事は教授自身のラ

イフヮークである卵巣・卵子の加齢,お よび顆粒膜細胞の増

殖など卵巣機能にかかわるものであ りました.ま さに教授

直々の仕事のチーフとして研究を推し進めていくことになり

ます (守谷班).守谷班に属する若い研究者が柱の陰でうっ

すらと涙を流 している姿を目撃するにあたり.チーフである

先生にも相当なプレッシャーがかかっていたのではと想像い

たします.ご苫労の末.昭和 57年 3月 に「培養卵胞壁顆粒膜

細胞の増殖および内分泌能に対する卵子の影響」で医学博士

を取得しております .

医局内においても,教授は子供の心を持ち,そのまま大入

になったような先生でもあったため.突如とんでもないとこ

ろから弾 (思いつき)が飛んでくることもしばしばありまし

た (み なさんも思い当たることがあるかもしれません.いわ

ゆる「殿ご乱心」と言われるしろ物).どこかの大国の大統領

北海道対がん協会細胞診センター所長 藤 田  博 正

のように根拠も知識もなく言論を発すのではなく,あ る程度

の根拠 ?があると思われますが,医局員にとっては全く想定

外の出来事で,中堅の先生方が右往左往し,対処 (あ るいは

処理)す るのに大変なご様子でした (当 時.下から見ると

「お～.来た～」思わずクス 《笑い》ですが ).

概してこのような「思いつき」はうまくいかないもので.

怒 りの矛先の多くは守谷先生に集中しているかのように覚え

ています.教授にとつて怒っても.ついてきてくれる先′Lが

可愛かったのでしょう.ま た先生も教授を心から師として信

頼し尊敬していたのでしょう.教授が退官し,お亡くなりに

なった後も.一番の教授シンパは先生でした.後 日,先生は

「俺は怒られ役だから」と後始末談話をユーモア含め楽しん

で話されたことも幾度もあ りました.こ のような師弟関係

は.私からみると羨ましい限りです .

さて.細胞診に関することですが.私 (昭和 52年卒)が北

大産婦人科に入局した当時.西谷 巌助教授 (後の岩手医科

大学教授).沓澤 武先生 (後の北海道対がん協会細胞診セン

ター初代所長)と 昭和 51年に細胞診指導医 (現専門医)にな

られた守谷先生らがおり.細胞診を取 り巻 く環境は良かった

と思います.教授から「この子 (新入医局員らは子ども扱い)

らに細胞診指導医の資格を取らせよ」との指示のもと.私た

ち新入医局員は細胞診の勉強をすることとなります .

細胞の何たるかも知らぬ者たちにとって 2人の大先輩は恐

れ多く.質問するのも路躇 したものです.この点.守谷先生

はどんな疇細な疑間にも気安 く答えてくれ.ま た詳しく教え

てくれる頼りになる先輩であり,良 き教育者でした (守谷学

校).守谷学校の成果はすぐに表れ.僅か 6カ 月前に大学を卒

業したばかりの新米医師ら5人を指導医試験合格させるまで

仕立て上げたのです.そ の後も守谷学校は細胞診指導医を

次々と育てていきます.ま た.医局を離れた後も,北海道対

がん協会にはよくみえられ.細胞を観察する傍ら当施設職員

とも歓談していただきました_本稿を記すために当施設職員

に尋ねて知ったことなのですが,多 く女性職員が守谷先生に

分娩や診療でお世話になっていたことを知りました (通常顔

見知りの先′Lは遠慮するもの).

英国に It takes three generations to make a gcntlemanと

言つことわざがあ りますが.医師 3代 日の先生は真の gcn_

tle d∝ lorで あります.し かし.その前に本当の武 1:道 を備

えた「真のサムライ」であったと今思います .

こうして細胞診センターで働いているのも.先生が私に細

胞学の手ほどきをしてくださったおかげです .

心より感謝申し上げるとともにご冥福をお祈 りいたしま

す .
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本年度は
「
記の方が対象となります

2017年細胞診専門医資格更新対象者ナンバー

(XX)1～ 0593.()9(κ)～ 1(〕)5,1242-1308.1510～ 1587.1798～

1876, 2275～ 2366. 2673～ 2765, 3052～ 3137. 8018～ 8034

平成 25年度より学会の公益社[1法 人化とともに細胞診専

門医資格更新制度が改革され.細胞診専門医会出席義務廃止.

同専門医会.学術集会.研修指定講座.地域連携組織活動等
への参加クレジット重視の方向性 となっております.細胞診

専門医の方は . 今後とも学術集会 (本法人ならびに関連学会)

参加章等.各種出席証明を大切に保管していただけるように

お願いします.

細胞診専門医委員会委員長 齋 藤   豪

詳細はイエローベージやホームページ等で後日あらためて

ご案内いたします

なお.長期海外出張.病気療養.出産・育児などのため資

格更新に必要な業績単位を満たせなかった方は.上記の理由

と期間を確認することのできる診断書.証明書,あ るいは確

認書などを添えて学会事務局に申請してください.細胞診専

門医委員会はこのような方を資格更新保留者と認定すること

ができます.同時に保留 (休止)期間を判定して本人に通知

いたします.

ただし.保留 (休止)期間があってもすでに資格更新に必

要な所定の条件を満たしている方は更新中請の延期願いを要

しないことは申すまでもありません.

-28-
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2017年細胞検査士資格更新申請について

2017年 は ド記の方が対象となります

2017年細胞検査士資格更新対象者ナンパー

(グ レー・カー ド)

0001～ (XX)8.(X〕)9～ (X68.0195～ 0272,0440～ 0584.0913～

1()6(). 1354～ 1557. 2259～ 2457, 3120～ 3457.4210～4452.

5135～ 5349.6051～ 6203,6749～ 6943.7686～ 7876.8613～

8869

①細胞診業務単位としては.以下のように規定されていま

す.いずれも1年間に取得できる単位の上限は25単位です.

a 常勤の場合 1年間に25単位
b 非常勤の場合
1)週 5～ 6日 勤務の場合 1年間に25単位

2)週 3～4日 勤務の場合 1年間に20単位

3)週 1～ 2日勤務の場合 1年間に 15単位

しかしながら,最近の社会情勢では雇用形態として常勤ポ

ストが減少する傾向にあり,専任業務であっても “非常勤"

として細胞診業務に従事されている場合があります.更新中

請の際.・非常勤"の方であっても細胞診専任業務に従事され

ている場合は勤務状態を文書で申し出ていただけれ
`よ

この

点を勘案して資格更新審査をいたします.た だし,資格更新

細胞検査士資格更新審査委員会委員長  羽 場  ネL次

-29-

に必要な所定の条件を満たしている方はこの限りではありま

せん.

②長期海外出張.病気療養.出産・育児などのため資格更

新に必要な所定の出席回数 (日本臨床細胞学会学術集会春期

大会・秋期大会,細胞検査士教育セミナー.細胞検査士ワー

クショップのいずれかに4年間に2回以上)と業務・業績な

どで規定の単位を満たせなかった方は.上記の理由と期間を

確認することのできる診断書,証明書.あるいは確認書など

を添えて学会事務局に申請してください.そのような書類が

無い場合は.登録専門医.各都道府県支部長あるいは所属長

などと連名で事情説明書を提出してください.細胞検査士資

格更新審査委員会はこのような方を資格更新保留者と認定す

ることができます.

ただし.保留 (休止)期間があってもすでに資格更新に必

要な所定の条件を満たしている方は更新申請の延期願いを要

しないことは申すまでもありません.

新制度により.細胞検査士資格を更新できなかった方は.

認定試験を2次試験から再受験できるようになりました.

ただし, 日本臨床細胞学会をいったん退会された方は 1次

試験からの受験が必要です.

詳細については.学会事務局ホームベージをご確認くださ

い .



2016年 第 1 ロ 細胞診専門医会議事録

日 時

場 所 :

出席者数

司 会 :

会長挨拶

2016年 (平成 28年 )5'128日 (― L)

14時～15時 20分

Rooml(パ シフィコ横浜 日立大ホール)
:1,035名 +委任状 1.817名

|:屋真一 細胞診専門医会会長
:土屋真一

細胞検査十数 :実数 7.424名 (認定 9.364名 )
CT(IAC):4.784名

物故会員

名誉会員

滝  一郎 先生

石束 嘉男 先生

((株)LSIメ ディエンス病理・細胞診ラボラ トリー常

勤顧間 )

坪井 栄孝 先生

(一般財団法人慈山会医学研究所附属坪井病院)

功労会員

井上 正樹 先生 (金沢大学医学部 産婦人科 )
H浦  昌道 先生

((医)団伸会 奥島病院 婦人科 )
細胞診専門医

重政 和志 先生 (重政レディースクリニック)
黙祷

2)平成 28・ 29年度総務担当各種構成委員会について

下記の通 り,全員一致で承認された.

*細胞診専門医総務会任期が平成 29年 3月 31日 に任期

A.細胞診専門医セミナー
演題 1:「肺がん検診における喀痰細胞診の診断一致性と

標準化」

演 者 :遠藤千顕先生 (仙台徳川会病院・呼吸器外科)

B.報告事項
1.庶務報告 (植川政嗣 庶務担当)
1)会 員数および物故会員について

全会員数 :12.器5名 (正 会員 5.767名 .準会員 6.490名

図書会員 28件 )

細胞診専門医数 :実数 2.831名 (認定 :細胞診専門医 3.325

名.細胞診専門歯科医 45名 )

FIAC:105名  MIAC:38名

1 lnヽ 員

|11 
｀
当 主担当

植円政嗣

生涯教育サ11当 白石泰=

会計 平丼康夫

あ ,,方 委員会 亀丼敏昭

会報編集委員会 佐藤之俊

,tt`、 委tt長 副委Ilk

青木人輔

f″藤之俊

井」i 健
向石泰 :

植田政嗣

十屋員 ‐
亀井敏I“  佐々木 寛
平井康夫  森井英一

細胞診専円医会 総務・各種委員会構成
(任期 :平成27年 4月 1月 ～平成29年 3月 31日 )

役割サ11当

劇,1当

|:テ木大輔

務

人
よ

■々木 寛

'FL 
健

森‖‐え―

担当幹事

小笠原利忠  豊田進司  山下 博

,生邊みか

秋澤叔香  北澤理子

西山憲―  若狭朋子
li屋員 新井正秀

各種委11会構成

委 員 幹 事

西山憲―細胞診専門医

あり方委員会

亀り|=敏 H' 森井共― 小島 勝
束日太郎

関根浄治

棟方 マ子
中泉明彦

山円隆司

長尾俊孝

禦 F狭朋子
新
'「

Iに秀件藤之俊  111ヽ に 荒本邦夫

藤原寛行

1:,|1木 久仁子

市|17智子

人橋隆治

村松俊成

辻村

森

7
熾F

監  事 覚道催―  若狭研 ‐

頑

　

　

一

ピ 植木 賓  長村義之
野H起 ―郎 野田 定

柏村 IE道

長谷川壽彦

加藤治文

東岩井 久

庶 務

111 岩坂 剛
高橋正i
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蔵本博行

安円 允
坂本穆彦

山111 喬

柴田偉雄  11坊敏子
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満 rと なるため.本年度秋に専門医会総務選挙を行う

予定である 選挙管理委員会を発足させ.内 規に従い .

庶務担 :`(理 事・植円政嗣氏が選挙管理委員会委員長を

兼任する

2.平成 27年度細胞診専門医会会計報告

(平井康夫 会計担当,

平成 27年度細胞診専門医会計報告について.以 ドのとお

り報告された

2015年 (平成 27年度)

|1本臨床細胞学会細胞診専門医会 会計報告書

2016/3/31決算

3.平成 28年度細胞診専門医予算案について

(平井康夫 会計押当)

以 ドのとお 1).平成 28年度 (平成 28年 4月 1日 ヽ平成 29

「■3月 3111)の 細胞診専門医会予算案を計 にし.満場 ‐数で

承認された

収人の部

2016年  (平成 28年度)

日本臨床細胞学会細胞診専 Fl医会 予算案

※平成 19年度より更新時に年会費 4年分前納

rl ll 金  額 備 考

人会

`｀

100名 200.000 2.000円 ×100名

(27年 度合格予定者 100名 ,

印鑑代 100名 10()000 1.000円 ×100名

A′l「ヽ | 300.000

{前納分 ,

2017年 会費 515名 l ()30.0(D0 20α)円 ×(605名 ×85%)十 a

2018年 会費 515名 1.030.0(X) 2.∝ЮHX(605名 ×85。。)+a

2()19年イヽ イt515名 1.030.0(:X) 2.∝Ю円 X(605名 ×85%,+a

2020年 会
`t515名

1.030000 2.(XX円 ×(605名 X85%)+a

13′卜計 4.120.(XX

_ヽ ll,イ :ヽ| 4.420.000

支出の部

前年度よりの機越金 32.883.731 繰越金内訳

銀行預金 35.561.342

現    金    347.293

郵使振春  989.068

平成 26′ |― 度総収入 7.1()7.08()

平成26年度総支‖| 3.093.1()8

36.897.703

合  計 39.9(IX).811 39.990.811 合  計 36.897.703

収入・支出明細

収   入 支   出

32.883.731 集  会  費

年 会 費 専  「]医  会

2012イ |: 2.000 総   務  会

2013イ |: 2.000 あ り 方 委 員 会

2011年 2.000 通  イ言  費 478.1()8

20]5イ 1: 2().()0() l:口   刷   費 1.923.105

2016イ |: 1.358.001) 消 耗 品 費 82.887

2017`I l.358.000 講  演  料

2018イ |: 1.358.0()0 ‖ 費 12.()52

2019年 1.342.000 接 待 交 際 費 90.11()

2020年 1.340.0(X) コンピ■―ター関連 12.450

入 会 金 216.000 委  託   費 17 211

日1 鑑 代 1 ,8.08() 付  器  備 217.08()

印 鑑 追 加 1.08() 過 入 金 返 令 △ 12.αЮ

学会立粋未払分 印鑑 再発 行発注

学 会

'替
支 出分 271.328

雑 1又  入 端数 小 計 3.093.108

′1ヽ   ,:「 7.107.08() 次年度繰越金 36.897.703

`ヽ

 ,il 3`).990.811 合 計 39.990.81]

、印 |||ll費 内 訳 )

ホ・秋  ′円に会案内 ・式 l13.55()

春・秋 専門医会・セミナー配布資料等 785.136

春 会報 639.291

封筒・振込用紙・名薄他印刷 219.132

II恵議員正1明ずキ|:‖嘱| ]65.99て,

イ),il 1 923.105

rl ll 金 額 備 考

会,ドイ|! 5()()00 学術集会等会議費

あ l,方 委員会費,‖ 40.000 (:色
:其月, 40.000111

秋期は開催無

i“ ,イ ll‖ 80.000 (春期)40.∞ 0円

(秋期)400∞ 円

IШ IIIIマ ヤ 954.800 専門医会案内  753.6∞ 円
事務通信費 :欠席者への雑誌

発送      121.2∞ 円
その他通知    80剛 Ю円

1 897.6C() 会報印刷 (1回 , 7360Ю 円
総会資料・ポスター等

2(Ю .αЮ円+120.∝Ю円

専門医会案内状  281.6(X円

専門医名薄印刷  230 nЮ 円

総会・セミナ ‐出席確認用用紙

160.0∞ 円

聴講証明書    120.0∞ 円
(大会 2回 ×2回 )

事務印刷     50.∞ 0円

,|||ltlllllマ t 30.000

慶′|サ 賛 30.00()

1者‖|,マ t 15000

選挙イtlll 1.288 800 名簿印婦1        230.(Ю O I:」

投票用紙     20 βЮ円
選挙案内 (返送分 )

:,{,8.()(:)()IIl

会議費      450■ Ю Pi

合 ,■ 4.386200

収 支
'11イ

i 33.80()
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*HP修正のデザインを発注 している.その費用として 20
万円が必要だが,既に通信費の中に組みこまれている.

4.生涯教育担当報告

(自石泰三 代理 :植 田政嗣 生涯教育担当)
第 57 Fl日 本臨床細胞学会総会 (春期大会)・ 学術プログラ

ムの中から.下記の 6演員を「細胞診専門医研修指定講座」
に指定し.バーコー ドで受付をする.その他の指定講座につ

いては,複写式の用紙の一枚をご提出いただく.

1.倫理委員会教育講演「研究不正一その実態と背景.対

策について一」

日時 :5月 28日 (土)17時 00分～18時 00分

2.医療安全セミナー 「臨床細胞検査等における医療安
全について」

日時 :5月 29日 (日 )17時 10分～18時 10分
3.特別講演 1「新たな時代を迎ぇたがん免疫療法 Can‐

cer lmmunotherapy Comcs of Age」

日時 :5月 28日 (土)ll時 00分～12時 00分
4.Prcsidential Cuest Lccture「 Systcmsヽ4edicinc Ap‐

proach in Lcukeinias and Solid Tumors」

Π時 :5月 29H(日 )11時 30分～12時 30分
5. 1く eynotc Lccture. 1「 ROlc Of Fine Nccdlc Biopsy

Cytology in the lDevelopcd and I)eve10pingヽ Vorld」

日時 :5月 30日 (月 )11時 30分～12時 30分
6. Keynote Lecturc.2「 Cytology Diagnosis Follo、 rcd by

4ヽ:Olccular Genetic Tcst in Lung Canccr」

日時 :5月 30日 (月 )16時 10分～17時 10分
5.細胞診専門医あり方委員会報告

(亀井敏昭 あり方委員会委員長 )
日本専門医機構の主導の下に,各領域の専門医制度変革の

時期を迎え.細胞診領域でも,新 しい専門医制度に適合する

ように制度改革が求められている 専門医会では植田政嗣先
生を委員長とした細胞診専門医制度改革 WGを 中心に現在 ,

新専門医制度に対する準備が進められている.あ り方委員会

としては.専門医研修プログラム整備基準を策定していく方

向でさらにバージョンアップを図り,今後は日本専門医機構
によるヒヤリングに備え.整備基準の見直しやモデルプログ

ラムの策定を進めていきたい.

6.専門医会会報編集委員会報告

(佐藤之俊 会報編集委員会委員長)
会場にて年 1回の発刊である 2016年版 No.25会 報を配布

した.本年度は従来通 りのあり方を踏襲しているが.今後は

若い方々にも読んでいただけるよう内容についてもさらにブ

ラッシュアップしていきたい.

C.日本臨床細胞学会からの報告事項
1.細胞診専門医会委員会報告

(斎藤 潔 細胞診専門医委員会委員長)
1)平成 27年度細胞診専門医資格認定試験結果について

平成 27年 11月 29日 (日 )に「AP浜松町」で施行.受

験考 125名 (総合科 116名 .歯科・口腔科 9名 ).合格者

108名 (総合科 103名 ,歯科・口腔科 5名 ).合格率 86.4%.

2)平成 27年度細胞診専門医資格更新審査について

平成 28年 2月 14日 (日 )の第 2回細胞診専門医委員会

にて平成 27年度細胞診専門医資格更新審査対象者 573名

の審査を行った.更新可 560名 ,不備有更新未完 了3名 ,

更新辞退 7名 .未申請 3名 (督促中).

3)平成 28年度細胞診専門医資格認定試験について

平成 28年 11月 27日 (H)に「AP浜松町」で施行予定.

筆記試験問題 25間.細胞像試験 (カ ラープリント)問題 25

間の 50問 (50点 )と ガラス鏡検問題 50点の合計 100点 .

医師は全て総合科に統 .́歯科医師はガラス鏡検問題のみ

歯科口眸領域を選択

4)平成 28年度細胞診専門医資格更新について

平成 28年度細胞診専門医資格更新対象者ナンバーは,

0774-0899. 1171-1241, 1447-1509. 1711-1797, 2160-2274,

2578-2672,2962-3051.8001-8017.細 胞診専門医会出席義

務廃止, クレジット重視.本法人学術集会 (春期・秋期 )
2回以 L出席要.次回の更新からは 5年間に変更になる.

5)専門医研修指定講座について

やむを得ない事情で聴講できなった方に対して本年度か

ら E―Lcarning方式 を導入 し.学会 として指定講り
'■
の

DVDを 制作した.こ の DVDを 送付し.同封された設間 5

間に回答 していただき,5間中 4間の正解によって 1時間
の講義につき 1単位,それ以上なら2単位付与する.今年
の 8月 から募集を開始し.イ ンターネット・メールなどか

らもご案内・中請が可能になる.実費手数料として,1講
演につき2.000円 を徴収する.ま た.更新期間がこれまで

4年から5年に変更になったため,更新料 10.000円 +消費

税→12.500円 +消費税とする.

6)教育研修認定施設と教育研修指導医の認定について

教育研修指導医の認定も現在 800人程度 (指定セミナー

受講後正式認定)と なっているが,今後もさらに整備する

必要がある 今年度の秋にも再募集を募 りたい HP・ イ
エローページ等で案内予定.

2.細胞検査士委員会

(加藤久盛 イt理 :越川1 卓 細胞検査士委員会委員長 )
1)平成 27年度細胞検査 十認定試験について

く一次試験> 日時 :10月 31卜I(土 )
場所 :東京・大阪

く二次試験> H時 :12月 12日 (土),13日 (日 )
場所 :東京

合格者 213名 (昨年度の二次不合格者含 )

合格率約 31%

平成 28年度細胞検奇士認定試験について

く一次試験 > II時 :10月 29日 (土)(大阪のみ )
<二次試験> 日時 :12月 10H(土 ),11日 (日 )(東京 )
2)CT(IAC)試 験について
昨年 6月 28日 に国際細胞検杢_I資格認定試験 (IAC)139
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名一全員合格

本来なら,2年に一度の実施であるが,今回は L玉」際細胞学

会の年に当たっているため例外的に実施 .

11時 :平成 28年 5サ 128日 (土)受 験希望者 103名 (国内
101名 .オ ーストラリア 2名 )

3)細胞検査十資格審査委員会より更新について

専門医の更新期間の変更に伴い.細胞検介上も更新期間を

4年から5年 に変更するため.細則を変更中.資格更新料

も若十値上げする見込みである.

D.その他
1 新専門医紹介 (ス ライドにて紹介 )

平成 27年度細胞診専門医資格認定試験に合格 した 108名

(総合科 103名 .歯科口腔科 5名 )が紹介された .

2 2015年 第 1回細胞診専門医会議事録 (案)について

満場一致で承認された.

3.細胞診専門医制度について (副理事長 :植 IH政嗣 )

II本専門医機構に指針に沿い.細胞診専門医制度の推進改

革を行っている.既に総合診療科を加えた 19の 基本診療領

城についてはほぼ認証が完了 しつつある.今年度は sub―

specialty学科の 29学会の認証に向かっているが.本学会は

それ以外の未承認領域学会の筆頭に置かれている.現在.新

しい専門医制度に合致できるよう.施行細則の改定・細胞診

専門医研修手帳等,内容的にも形が整ってきている.さ らに

2017年 度から新たな専門医制度に対応できるような「専門研

閉会の挨拶 :土屋員一 専門医会会長
以上をもって.本日の細胞診専門医会は終了した

以 上
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修プログラム整備基準」を完成させ.H本専門医機構の方々

に評価して頂き,今年度中には認証へと繋いでいきたい.

正式に認証されれば,来年度 (2017年度)か らは完全に新

制度の下に始動 してい くことになる (専 門医会会報 52号

Pll～ 14を 参照 ).

く単位取得について>

2015年度に資格認証・更新をされた方々は 5年後の 2020

年には新 しい資格更新制度が適応される.

2019年度までの更新は現在のあり方を踏襲 していくが,

2020年 度以降はかなり緻密な資格更新になるため.今後は幅

広く地道な研修を重ねていって頂きたい.

*「細胞診専門医」像というものを明確にすることが最も

重要なことである.細胞診専門医は,病理診断もするが,

病理の一部ということではなく, さらに患者さんをどの

ように扱い, どのような治療方針を立てるかなど.患者

さんへのマネージメントができる「臨床への展開」とい

う意味合いを含めている.それらを包括した重要な役割

があり,今後.病理医と臨床医が共に日本のがん医療を

支え,貢献 していくことが「細胞診専門医」であること

をしっかりと理解 して頂きながら.認証に繋いでいきた

い .
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細胞検査士指導要領

正しい細胞診断を行うために,細胞診専門医 (以下専門医)

と細胞検査士 (以 下検杏■)と は共同して細 ,1包診業務を遂行

すべきである.専門医は検査士の要請に応じ.その検査 l,の

登録細胞診専門医として学会に登録される・ .

この場合.専門医はその検査十の教育・指導監督を行う義

務がある'2.

両者は常に信頼と協力のもとに密接な連絡体制を確立し.

技術の向上とともに.よ り的確な細胞診の実施をはからねば

ならない

1.指導の実際

1)検杏士と同時鏡検による対話的交流を行うことが最も

効果的であるので.で きるだけこのような機会を作るように

努める.

2)細胞標本の作成技術.細胞形態の鑑別や細胞学的診断

について指導するのみでなく.臨床事項や他検査所見も含む

総括的考察にも努め.細胞診の占める役割と意義についても

正しく理解させる.

3)細胞診の過小評価 (見落し.誤陰性など)お よび過人

評価 (誤陽性 )は ともに責任が大きいことを十分留意せしめ

る.専門医に連絡させる症例は各検査 Lの能力に応じて決定

すべきであるが.原則として陰性以外はすべて専門医の判定

を受けさせるべきである.こ れ以外の症例でも癌.非癌を問

わず問題所見については.つ とめて専門医に連絡させる.専

門医は検査士の疑間症例の単なる相談相手としてのみではな

く.その検査十のスクリーニングした全標本の判定結果に対

して,道義的責任を有していることを十分認識しておかなけ

ればならない.

2.他機関に対する専門医の立場

専門医が他機関の検査士を指導する場合は検査士の所属

する施設の施設長と十分連絡し.次のいずれかの形式をと

ることが望まれる.

・1細胞検査 liの業務および資格更新に関する施行細則 2 3)
・2細胞診専門仄の資格認定.責務に関する施行細則 2 3)4)5)

1)専門医がその機関の非常勤医師になる.

2)検査士所属の施設長より細胞診指導の依頼を受ける.

3)検査士所属の施設長より当該検査上が指導を受けるこ

とについての ∫解を得る.と くに当該機関に認定病理医が所

属している場合には,綿密な連絡が必要である.

専門医はさらに当該機関関係者に対 しても細胞診の判定

法.精度管理.検査伝票.設備.検査料金の設定など種々の

面において助言勧告をすることが望ましい.

3.その他の注意事項

1)診断を訂正する場合や診断に関連した臨床側との トラ

ブルの場合には,相互に連絡しあい標本を再検討するととも

に専門医の責任において対策を講ずる.

2)専 門医を依頼された場合には,前述の責任と業務の遂

行が可能であるか否かを考慮し.適当と判断した場合に引き

受ける.

施設や地域の特殊性などを考慮に入れねばならないが,一

般的には 10名程度が指導できる限度とみなされ.こ れを越え

る場合には他の適当な専門医を紹介することが望ましい.

3)必要に応じ.教育専門医として他の専門分野の専門医

を紹介するなど,他の専門医との協力.さ らには集団指導シ

ステムの導入などの検査士が全科的指導を受けられるような

体制を考慮することが望ましい.

4)学会や研修会への参加の奨励などにより検査十の能力

の維持・向上に努め.細胞診標本の保管整理,検査伝票.設

備.技術などの細胞診の合理的運営に必要な事項についても

適宜助言する.

5)細胞診に関する研究発表についても積極的に指導し,

学問的批判に十分耐え得る内容のものを発表できるようにす

る.

6)検査士の資格更新.転居.専門医更新に際しては学会
の規定に従って的確に申請するように指導する.
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公益社団法人日本臨床細胞学会細胞診専門医会規約

(名 称 )
第 1条 この会は.公益社 |■法人日本臨床細胞学会細胞診専

門医会と称する.

(事務所 )

第 2条 この会は.'1'務所を.東京都千代 IIIIX神 lll駿河台 2-

ll-1駿河台サンライズビ ,レ 3階  日本臨床細胞学
会事務所内に 1社 く

([1 的)

第 3条 この会は.細胞診1村F実務に関する医
'T.歯
科医師な

らびに技師の教育・|´導に当たることを日的とする.

(事 業 )

第 4条 この会は,前条の日的を達成するために.次の事業

を行う.

(1)細胞診専 1彎 (歯科)医が業務を円滑に遂行でき

るように支援する.

以下,細胞診専門医は.特別の断りがない限り

細胞診専門 (歯科)医を意味する.

(2)細胞診専門医による細胞検査十指導の実態を把

握 し.調整する.

(3)集会の開催 .

(4)会報の発行 .

(5)細胞検査士資格認定試験委員会委員長および細

胞検査十委員会担当理事と協議の上細胞検査士資

格認定試験運営委員会の委員を推薦する.

(6)細胞検査士委員会委員長の要請により,細胞検

査 l:資格更新審査小委員会の委員を推薦する.

(7)その他この会の目的を達成するために必要な事

業.

第 2章 会  員

(会員の構成 )

第 5条  この会は, 日本臨床細胞学会が認定した細胞診専門
医で構成される.

(会員の移動 )

第 6条  会員は.退会または転勤などの移転のあった場合 .

事務所に属け出なければならない.

第 3章 役  員

(役員の種別 )

第 7条  この会に.会長 l名 および総務若十名および監事 2

名の役員を置く.

(会 長 )
第 8条 会長は,総務の工選により選出され.日 本臨床細胞

学会理事長がこれを委嘱する.

2会長は本会を上宰し. これを代表する.

3会長の任期は 2年 とし.再選を妨げない.

(総 務 )

第 9条 総務は,細胞診専門医の中から会員の選挙により選
出され.会務に関する重要事項を協議し実行する.

2総務の任期は 2年 とし.再任を妨げない.ただし,

選出時.被選出者は満 65歳 を超えないこととする.

(監 事 )
第10条 監事は会長が候補者を推薦 し細胞診専門医会総会

の承認を経て決定される.

2監事はこの会の会計および会務を監査する.

3任期は 2年 とし,再任を妨げない.

(幹 事 )
第11条  この会の業務を処理するため必要な幹事をおく.

第 4章 会  議

(総 会)
第12条  この会の総会は.「 1本臨床細胞学会春期大会および

秋期大会時に開催する.

2細胞診専門医は日本臨床細胞学会が定める 剛 胞診

専門医資格更新実施要項」に従い総会への出席が義

務付けられる.

3総会においては.以下の事項についての承認を求め

る

(1)事 業報告および収支報告

(2)事業計画および収支予算

(3)その他運営に関する重要事項

4総会の議事は.出席会員の過半数をもって決する.

5会長は.総会開催時に.講演会等を行うことができ

る.

(細胞診専門医総務会)

第13条  この会は.|1本臨床細胞学会春期大会および秋期大
会時に.細胞診専門医総務会を開催する.その他必

要に応 じて会長は臨時細胞診専門医総務会および臨

時総会を総務会の承認を経て開催することができ

る.

第 5章 顧  問

(顧 問 ,

第14条 会長は.満 65歳を超ぇた総務経験者のうち.細胞診

専門医会に特に功績のあったものに対し顧間の称号
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を与えることができる 顧間は.細胞診専円医会.
細胞診専門医総務会へ出席できるものとする.

第 6章 会  計

('11業計画・予算吉)

第15条  この会の事業計画iお よびこれに伴う予算書は,会長
が作成し.細胞診専門医総務会の議決および細胞診

専門医会総会の承認を経て.日 本臨床細胞学会理事

長に提出し.理事会の承認を得なければならない

これを変更する場合も11様 とする.

(.,業報告・収支決算書)

第16条  この会の事業報告および収支決算は.毎会計年度終

了後.会長が事業報告汽 収支決算書を作成し.細

胞診専門医総務会の議決および細胞診専門医会総会

の承認を経て.11本臨床細胞学会理事長に提出し.

理事会の承認を得なければならない.

(会計年度 )

第17条  この会の会計年度は.4月 1日 より翌年 3月 31日 ま
でとする

第 7章 規約の変更

(規約の変え)

第18条  規約の変更は総会出席会員の過半数の賛同を得たの

ち, II本臨床細胞学会理 ',会の承認を得る.

附  則

l 本規約は平成 25年 4月 1日 から実施する.
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昨年の第 52ケ (平成 28年 )から本会報の編集委員長を拝命し.今回の第 53号は私が担当して 2 1HI日

の発行です .

今7り の会報の内容は従来の内容を踏襲しております.春秋大会会長のご挨拶,学会賞受賞記'I.細 ;13

診専門医試験ならびに細′lし検査十試験の報告.国際交流.新専門医の紹介.そ して迫悼文などです.特

に昨年度は.長村義之先生が国際細胞学会International Academy of Cytology(IAC)の 理''長に就任さ

れ,積極的な活動を開始されました.長村先生のご挨拶を11読すると,その熱意と意気込みを感じるこ

とができます.ま た.第 19回 国際細胞学会議・第 57「 1日 本臨床細胞学会春期大会が青木人輔会長のも

とに横浜で開催されました.青木先生のご報告で.国内外の共催ということもあり.参加人数や演題数

も過去に類の無い規模となったこと.参加登録の1電子化を行ったこと.卜 1本臨床細胞学会春期大会と

ICC2016が並行してプログラムが動く唯 ―の ||は言語をフロアごとに分断するなど,新しいンステムが

導入されました.大盛会であった興奮は 一年近く経ったいまでも続いております.

さて.本会報第 52けでは新専門医制度が平成 29年からスター トすると記載しました.皆様もご存じ

のように,諸般の事1青から日本専門医機構のメンパーも変わり,新 しい体制になるとともに.平成 30年

からのスタートを目指して作業が進んでいるようです.ただし, 専門医を|1指す若手医師にとってはそ

の仕組みが複雑になった上に,費用がかかる段階が ―つ増ぇただけという問題点も指摘できます.本会

報でも.たびたび新専門医制度に関する記事が掲載されてきましたので.・度読み返していただけます

と幸いです.さ らに.二階建ての部分のプログラムはその 3年後にスタートする予定ですが,詳細は未

決定のようです.本会としては.専門医や学会を取り巻く環境の変化を,できる限 l)迅速に捉ぇ,会報

でも皆様に情報を発信していきたいと考えております.

このように.医療の現場のみならず本学会や専門医会を取り巻く状況が刻一刻と変化しており.剤ll胞

診専 Fil医制度も現在大きな曲がり角にさしかかっています.こ うした中.会報編集委員の先生方と共に,

会報の編集・発行を進めていきたいと思います.細ナlし診専門医の先生方のご指導とご協力を立しくお願

い中し上げます.

編集委員長

北里大学医学部呼吸器外科学
佐藤 之俊

投稿原稿募集 ―
細胞診専門医会会員の投稿を歓迎致します .

細胞診専門医や鷺1胞診断に関する提言.細 |1包診専 Fl
医相二の親睦を深める内容であれば.随筆など細胞診
断に関係のない内容でも結構です .

委 員 長

副委員長

委  ll

(1藤 之俊
竹鳥 信宏
荒本 邦夫
南口7智子

新井 [F秀

細胞診専門医会会報編集委員会

宇潜!木久1:子 .人橋 降治.'■ |」
村松 俊成.森   一郎

幹  'li
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