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女性ヘ ル ス ケ ア 委員会

委 員 長

副委員長

堂　　地　　　　勉

若　 槻　　明　 彦

委 員　石河　　修，水沼　英樹，高松　　潔，望 月　善子，倉智　博久，早川 智

会議開催

・全体会議 1回 ，小委員会 1 回

常置的事業

1，中高年女性の ヘ ル ス ケ アの ため の 管理作成小委員会

2，本邦にお ける骨盤臓 器脱 （POP ）お よ び そ の 治療法に 関する 実態調査小委員会

3．婦人科術後患者の ヘ ル ス ケア に関す る小委員会

4．本邦における 産婦人科感染症実態調査 小委員会

1．中高年 女性 の ヘ ル ス ケ アのため の 管理指針作 成小

委員会
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1）HRT ガ イ ドラ イ ン 2009年度版の 改訂

　23名の 「HRT ガ イ ドラ イ ン 2009年度版改訂 の ための

委員会」委員によ り改訂版原稿を作成 ・評価 ・修止 し

た．CQ の項 目とし て．「大腸癌」，「口腔に おける効果⊥

「そ の 他 の 癌，腫瘍，類腫瘍」，「悪性腫瘍治療後 の HRT

と訂発 リス クは ？」の 4 つ を新設し，Appendix と して

HRT 問診票を加えた（図 1）．平成 23年 8月に開催 され

た委員会 で 最終 の 合意 を 得 た 原稿を 「ホ ル モ ン 補充療

法ガ イ ドラ イ ン 2012年度版 （案）」として，神戸 で 開催 さ

れた第 26回 H本女性 医学学会学術集会期間中の 平成 23

年II月12日 に コ ンセ ンサ ス ・ミーテ ィ ン グを開催，意

見 を い ただき，修正案 を作成 した．第64回 冂本産科婦

人 科学会学術 講演会期 間中の 4 月15R （口）13 ：10〜

14 ；10　第 6 会場に お い て コ ン セ ン サ ス ・ミ
ー

テ ィ ン

グを開催した．こ こ での 議論 に基 づ い て修正後，ホー

ム ペ ージに て再度意 見を求めたうえ，最終案 を作成 し

理事会へ 提 出 尹定 で ある，本年秋頃 まで の 発刊を予定

し た い と考えて い る．

2＞中高年女性 の ヘ ル ス ケア の た め の 管理 指針作成

　（1）本邦女性の健康維持に 悪影響を及 ぼして い る諸

因子を多而的に調査 し，女性 の ヘ ル ス ケ ア を実践 して

い くうえ で 産婦人科医として取 り組むべ き課題を段階

的 に設定 し，そ の指針作 りを行っ た．

　中高年女性 で は 悪性新生物 よ りも心血管疾患 の 死亡

率が高 い こ とがわか っ て お り，女性 の ヘ ル ス ケ ア を実

践 し て い くうえ で 産婦人科医 と し て 取 り組むべ き課題

を段階的 に設定 し，管理指針 を作成す る．ア ン ケ
ート

1（図2）は全 国産婦人科 医に脂質異常症や高血圧症，糖

尿病な ど内科的疾患に ど の 程度関心を持ち，検査や 治

療を行 っ て い るか の 実態調査 で ある．ア ン ケ
ー

ト2は産

婦人科受診中 の 症例 を対象に
， 動脈硬化疾患の 危険因

子で ある脂質異常症，糖尿病，高血圧症，喫煙 などの

頻度の 調査 で あ る，

　 （2） ア ン ケ
ート1の解析で は （図3），  脂質ス ク リー

ニ ン グ をす る 医師は25％ と少な く，脂質に 関する認知

度は，高血 圧 や糖尿病に 比 べ て概ね低 い 結果とな っ た．

自科で 管理す る 医師は 13％ と低率で あ っ た が，更年期

を専門 とする医師で は74％が 自科で ス ク リーニ ン グ

し，70％ は管理 目標 を実際 に利用 し58％が 自科 で 管理

する こ とが判明 した （図4）．  血圧測定 を行う医 師は

76％ と高率で あっ た，そ の なか で も，産科 ・周産期を

専門とする医師で は 89 ％ ，更年期 を 専門 と す る 医師 で

82％ と，血圧 に対する意識が 高い こ とが判明 したが，

自科で 管理する 医師は7％ と 非常 に 低 か っ た （図 5）， 

糖尿病に関し て Iiltme測定は 70％ の 医師が行 うが，そ の

な か で も，産科 ・周産期専門の 医師は81％ と最も意識

が高 い 結果 とな っ た ．更年期を専門とする 医師 も同様

に 意識 が 高い もの の ，産婦人科全体 で は自科 で 管理す

る医師は2％ だ っ た（図6），
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報　　告

は じめ に
・
本 ガイ ドライ ン の 目的

本ガイ ドライ ン の 作成手順 と利用一ヒの 注意点

ホル モ ン 補 充療法 の特 色 と施 彳］Eの
一
般 的注意 点

日産婦誌64巻 6号

HRT に 期待 さ礼 る作用 ・効果は何か ？

　 更年期症状 緩和

　骨吸収抑制 ・骨折予 防

　糖・
脂質代謝改善

　血管機能 改薺効果

　 li］L圧 に対 する作 用

　 中枢神経．機 能維持

　皮膚萎縮予 防

　 泌尿生殖 器症状 改善

　人腸癌 〔結腸癌 ・直腸癌〕

　 口 腔 にお け る効果

HRT に 予想 され る有害 事象 は何 か ？

　 不正 性器 出血

　 乳房痛

　片頭痛

　 乳癌

　 動脈硬化 ・冠動脈疾 患

脳 卒 中

　 静脈 血栓 塞 栓症

　 子宮 内膜癌

　卵巣癌

　 その 他の 癌、腫瘍、類腫瘍

HRT の 禁忌症例 と慎重投 与症例 は ？

薬 剤の 種類 と特徴 は ？　 投与 法、投 与量は ど うす るの がよい か ？

投 与前、中、後の 管理 法 は ？

悪 性腫 瘍治療 後の HRT と再発 リ ス クは ？

HRT の 適応 と管理 の ア ル ゴ リズ ム は ？

HRT 問診 票

図 1　HRT ガ イドラ イン 2012年度版　 目次（案）

　以上 の こ とか ら，産婦人科医 師全体 と して 心血管疾

患 の 予防医学の 観点か らの 認識 は極 め て 低 い こ とが明

らか にな っ た．また専 門分野 （サ ブ スペ シ ャ リ テ ィ ）の

違 い に よ っ て リ ス ク 因子 の 管理 に対する考 え方が随分

異な る こ と も示 された，今後女性 の 予防医学に対する

啓蒙 ・啓発 が 必要 と考え ら れ た ．

　（3）ア ン ケ
ー

ト2（図7）の解析は，閉経後女性に お け

る動脈硬化リ ス ク 因子 の 頻度 に関する調査 で あ り，121

施設中34施設（916人）の 中間解析 の 結果 で は，  対象に

なっ た患者 の 疾患 は更年期障害，于宮筋腫，子宮頸 が

ん の順で あっ た．  外来患者における有経 ・閉経別 の

頻度は有経 ： 38．1％ 閉経 ：59．4％ で あっ た （図8）． 

脂質異常症は有経患者の 8．3％ ・閉経患 者 の 323％ に，

高lilL圧症 は 有経 患者 の 12、4％ ・閉経患者 の 29．0％ に 認

め られた．また糖尿病は有経患者の 1．9％ ・閉経患者 の

6．5％ に 認 め られ た （図9＞，  動脈硬化 リス ク 因子 の 数

に つ い て は，リ ス ク 因子 ひ と つ の み は 有経患者 の

lL2％ ・閉経 患者 の 37．2％，2 つ の み は 有 経 患 者 の

0．9％ ・閉経患者の 75 ％，3 つ 以 上 は有経患者 の 0．9％ ・

閉経患者 の 2．4％ と，閉経に より動脈硬化 リス ク因子が

増加 して い る こ とが示 された（図 10）．

　今後は子宮内膜症の 有無や悪性腫瘍に よ る 両側卵巣

摘除 の 有無 と 血圧 や 脂質異常 ・糖尿病の 関係，血 圧 と

腎機能の 関係，降圧 剤や 脂質治療薬の 種類や使用状況

な ど を解析予定 で あ る．
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質問 1　 あ なた の 専門分野 は ？ （最も専門とする 分野 で お 答 え くだ さい ）

　 　　 ロ　般 産 婦 人科 ・
□ 産 科 ・

□ 腫瘍 ・
［］周 産期 ・

囗 内視 鏡 ・
囗 更 年期 ・

囗不 妊

質問 2 ： 経験年数 を教えて ください （卒業後年数で お 答え ください ）

　　　 （　　 ）年

質 問 3　 あ なた の 勤 務 して い る病 院 は ：

　　　 口 大学病院 ・口 総合病院 ・口 有床診療所 ・口 無床診療所 （オ フ ィ ス 開業など）

質 問 4 ： 外 来 患 者 に つ い て

　 1 ：脂質 に つ い て

　　　 1＞ス ク リーニ ン グ検査 を

　 　　 　 □ す る　 　 　 □ し ない

　　　 2 ）脂質異常症に 対す る 動脈硬化学会の リス ク別脂質管理 目標 を

　 　　 　 口知 っ てい る し、利 用 して い る　 口知 っ て い る が、利 用 してい な い 　 口知 らない

　　　 3 ）脂 質異常症 が 判明 した 場合

　　　　囗内 科に紹介す る　　□ 自科 で 管理 す る （処 方 も含 め て ）

　 H ：血 圧 に つ い て

　 　　 ユ） 血圧 測定 を

　 　　 　 ［］す る　 　 口 しな い

　　　 2 ）高．血圧 が 判明 し た場合

　 　　 　 囗内 科 に紹 介 す る　 □ 自科 で 管 理す る （処 方 も含 めて ）

　　　 3 ）自科で 管理 する と答 え られ た場合、降圧 薬の 種類を教え て くだ さい

　　　　 ロ Ca拮 抗 薬 　　ロ ARB　　ロACE 阻 害薬 　　口 利 尿 剤 　　囗 βプ ロ ッ カ
ー

　□ そ の 他

　皿 1 糖尿 病に つ い て

　　　 1）血糖 チ ェ ッ クを

　　　　 □ す る　 　 囗 し ない

　　　 2 ）耐糖能異常が疑 われ る 場合

　　　　 □内科 に紹介 す る　 □ 自科 でBSや HbAユC、7590GTTな どの 検 査 をす る

　　　 3 ） 糖尿 病 が 判 明 し た 場 合

　　　　 □ 内科 に 紹介する　 □ 自科で 管理 をす る

図 2 産婦 人科医師の 心 血 管疾 患 に対す る認 識 の ア ン ケート調 査

121施 設／ 784施敵　 回収 皐 L54％

旧 本亜科婦人科苧 後研 修摺導施 齪 ＋ 日 本 tx性 LS学
学 会関塵の勤務施設

1201人 ／互5525人
　 　 m 本 蔽科 蝸人科 岑会 些 員 銚e

図 3　ア ン ケート対象
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脂質に対する認知 度

日産婦言志64巻 6 号

脂 質 に つ い て

　 ⊥） ス ク リ
ーr．ン グ検 査 を

　 　　　す　る ： 24、6％

　 　　　しな 1、li ： 75．4％
　 2 ）脂質異常症に対す る動脈硬 化 学会 の リ ス ク別 脂質管理 凵慓を

　 　 　 　知 っ て い る し、利 用 して い る　 ；11．7％
　 　　　知 っ て い るが、利用 して い ない ； 33．⊥％
　 　　　知 らない 　 　　 　　 　　 　 　 ；55．2％

3）脂質異常症 が判 明した 場合
　　　自科で 管理す る （処 方 も含 めて ）　　 13．3％
　　 内科に 紹 介す る　　 　　 　　 　 　 S6．7％

専門分野別 に よる脂質管理 方針

　 　股

産婦 人科
戸研斗

・
周 ff期 　 　 　 　腫瘍 内 視鎮 更年期 不 妊

脂 質 ス ク リーニン グ ：す る

　　 目旨質嘗
：
理 目標 ：

　知つ．ぐい る し利旧する

川旨質異常 rr寺；自1斗
『
（／
一
管理

22、：珊

9．2当

le，鵬

17．3特　　　　　　　　　　24．⊥％

10．3Et　　　　　　　 9．3t4

8．6％　 　 　　 　 　 　 17．O％

29．6％

3．撫

15．4％

74．亅幅

了〔1．：残

57．7％，

32、：瑞

lo．8E15

．9％

医師経験年数別 に よる脂質管理方針

1− 5

正．．一、．t
6−−10

｛iこ
ll− 15
　 ｛：

IE− 20

　年

年

上

肌

以

脂質 ス ク リー＝ン グ ：する

　　 脂 質 管 理 口標 ：

　 知 っ て い る し利 用 す る

脂質異 常時 ：自科 で管理

21．鷯

了．8tLO

．眺

25、9％

7．7％

9、2tl

17．3％

9．聯

呂．7％

20．8？110

．711

15．5鴇

3u，9％

20．7雪1

20．7邪

図 4

血圧 に 対する認知度

を

る r76 、躡
い ： 23．7？S
判 明 した場 合

で 管理す る （処方も含め て ） ： 6．了％

3） 自科 で管埋 す る 場A 、降圧 薬 の 種 類 を教 え て くだ さい

　 　 　 　 Cn拮 抗薬 　 　 ：74．　S％
　 　 　 　 AEtB　　 　　 　 9．3％
　　　　 △CE 阻害薬　 二σ．錫
　　　　 利尿剤　　　： 〔｝、Ol
　　　　 Sプ ロ ッ カー： 2、5％
　　　　 その 他 　　 　：22．矚

専門分野別 に よ る血 圧 管理 方針

　
一
般

産 婦人 科
産 科

・
周産期 腫瘍 内視鏡 更年期 不 妊

血比 測定する

高血圧が 判明 した ら

　 自科 で 管 理寸
．
る

7生．9鮨

5．5E

8v，3x12

．7S

63．脇

1．5％

％5
一
〇5

暫0

AL，驢

22．2覧

76．9塁

4，8x

医師経験年数別 に よ る血 圧管 理方針

5一
勾

6〜LD

年

11−．15
　年

16．一一20
　年

21年

以 ．L

血圧 測 定す る

高血 圧 が半1朋 し た ら

　目科・で 管理 す る

78，4％

11，4／t

79．8「E

3．Oi6

73，6×

5．4旡

了o．7Y

5，5X

了fi，ox

8．1晃

図 5
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糖尿病に 対する認知度

糖尿 病に つ い て

　 1 ）血糖チ ェ シ クを

　　　　 　す る ：69．畆
　　　　 　し ない ：：i〔1．驫
　 2 ＞耐 糖能 異 常 が 疑 われ る場 合

　　　　 　自科 で BSや llbAl⊂、　 OGTTな どの 検査 をす る

　　　　 　　　　　 　　 ：50．粥
　　　　 　内科に 紹 介

．
ポる ：49．3 ％

3）糖 尿 病 が判 明 した 揚合

　 　　　　自科 で 管理 を す る　2，鋤
　 　　　　内科 に紹介する 　 ；y了．脇

専門分野別に よ る糖尿病管理方 針
　
一
般

産 婦 人科
産 科

・
周産期 腫 瘍 内視 鏡 更年期 不 妊

血糖測 定す る

自科で検査する

白科で 管理 する

57、7％

50．1覧

1，7Yi

8T．o％

66，鵬

4．1粘

60、2飴

3．弖．3％

0．5粘

59，3［

42．錨

0、O％

74．IM51

．8％

7、6E

73、Bi6E

．o％

o、OE

医師経験年数別に よる糖尿病管理方針

一
〇

「
年
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　　 S　 　 　 　 の 目に レ　
’

い し

対 象は
一
般 婦人 科 ・更 年期 外 来

・
腫瘍外来などの 専門 外来（産科をの ぞく）を受診して い る40 歳以 上 の患者 で、アン ケ

ート送付時

より4週間の 間で 、できるだ け多 くの 症例 をお願 い できれ ば 幸 いで す。血 液 デ
ー

タ
ー

に 関 しては わか る範囲 でお 願 いします。

患者年齢 ：〔　 ）歳、身長（　 ）cm ．体重 （　 ）k9、　　 閉経の 有無：囗有経・口閉経 （　 歳 ）
・□ 不明

1）脂質異常症に つ い て ；□なし・□あり

　 脂質 異 常症の 内 服 薬 ：ロなし・囗 あ tJ　，（　 　　 　 　　 ）

　 総 コ レステ ロ
ール ：（　 ）mgidl 、中 性脂肪 ：〔　 ＞mgidL、　 HDL −cho ：〔　 ）mgldL 　LDL −cho ：（　 ）mgfdl

　CLDL−C の 測定方法 ：囗 直接法
・□計算法）

2 ）血 圧 につ いて

　 高血圧 症の 内服薬 ：囗 なし
・
□ あり：（　　 　 　　 ）

・□ 不明

　 収縮期血圧 （　 ＞1拡張期（　 ）mmHg 、脈拍．（　 ）1min
3）糖尿病 （耐糖能異常含む ）：□ なし・□ あり・囗 現 在［よない が既往 あり

　 ありの 場合：□食事療法
・□ 内服治療

・ロイン ス リン 治療
・囗 不 明

　 血 糖値 ：（　　 ）mgldl （□ 随時・□FBS ）、HbAIC ：〔　 ）％、
4 ＞冠動脈疾患 ：日 なし・□ あり

　 冠 動脈疾患の 治療薬 ：口なし
・
□ あり（　　　 　　 ）

・口 不明

　 冠動脈疾患の 家 族歴 ：囗なし・ロ あり（　　　　　 ）・□ 不 明

5）脳梗塞 ：ロ なし
・
ロあり

　 治療薬：□なし・□ あり：（　　　　　 ）
・□不 明

6 ＞閉塞性動脈 硬化 症 ：□な し・□あ り ：
・□ 不 明

　 治療薬：囗なし・口 あり（　 　 　　 　 ）
・口不明

7）喫煙 ：口な し・口 あり〔　 　 ）本 ／ 日

8 ）その 他検査 （測 定して いた らお願 いします ）

　 FSH ：（　　 ）mlUt 　ml ．E2 ：（　　 ）pg／m 　UA ：（　　 ）mgldl，　CRN ：〔　　 ｝mgfdl．　eGFR ：（　　 ）mVmin

9 ＞現在 通院中の 診断 名

　 □更年期障害

　 □ 子 宮筋腫 （□ 子宮摘 出後・□温存｝

　 □子 宮内 膜症（囗卵 巣摘出 後・□温存）

　 囗 子宮頸癌 （□卵巣摘 出後
・□温 存〕（□化 学 療 法 あ り・口な し）

　 匚］子 宮体癌 （□卵巣摘 出後
・
□温存〉（□ 化学療法あり

・□なし）

　 囗卵巣癌 （□卵巣摘出 後
・□温 存 ）（□化 学 療法 あり・□ なし）

　 ロ不 妊症 （□子宮内膜症・口子 宮筋腫・□ 卵管性・□ PCOS ・□ 男性不 妊
・囗 原因不明不妊）

　 □その他 （　　　　　 　　 ）

図 7 　ア ン ケ
ート2
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鍵醸i管理指鏡
・
を舞成す る．

31 与法

　鵁人魯 蓄鍬 が患膏 の 長鰯 ‘藷嬢 、に い かなる影響 を艇

ほ す かを韆 ら搾
・
に す 昂 た ぬ 「革難 に おける蝋入科衛 後

患鰲の 鏤譲と Ir・後 に 騰す る 疫学麟究 徳 岡 菱淨 戚 QP 漁
一

重i貿 w 総 詑 r∫曲 職 至癜 鍼 癒 y ：．EPC冫Pf　；　i・を 三乞ち 皇げた、

　∫翼 ｝P．Nl

　  研戮ゲ ザ ずン ：購爵；き1 ボ ー幽 拝究

　：2冫対象 1 婿窺参爍旛 蠹戳 こお い て 、2（llま年欝ヌ鼠または

灘理委縫禽衝認後1〜獅 董譲
’

舜鴛 に，嬢六稗手難 鯖稜 患

養 で 参繍 ｝嵯導を 轟 た 漁者を対象 ・総 録 と す る．

　lll・謖査 ノ∫法 ； 懿遂 に よる患 音 ア ン ケ
ー

ト講績 ミ譴奮

鷺 』郷 蝦 露式 携二i御
1
レ！轗 蔓21

　：と趨 蠢擁鍛 ： 鐸糠登縁 霧数 　3．o｛嚢贈
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’
惑糲 膏響覊 珪 鸞 靄 査年難！c年

．
豪 生 磯 恕分懸 委ζ童会 1韜 人 著

し

｝1禽後患翼 の ヘ ル ス ケ ア』の

完態講｛蕪に 辮 す 尋 小 委嬢会織禦綿 簾婦誌　鱒 1i；§3：

ミこ1鵬 〉

　態墨か ら算讖

　師 茸究 磯 撫娠 に あ た 薙，霞聯 大学緩学部．1瞬 彡済 生

醜 錠，弘 麟メく撃寒 学蘓．東窟i凝藕歯署 メこ学，群馬大学

援学藩．大 翫舞 碁 みこ学の 各輪理委舞餐に 串諸 廴，，すべ
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て の 施設 に お い て承認 された，倫理委員会 の 承認を得

た とこ ろか ら，患 者登録 を開始 して い る．

4）結果（途中経過）

　登録患者数は，山形大　111例，山形済生病院　6例，

弘前大学　22例，東京医科歯科大　3例，大阪医大 　6

例（H24．1．26現在）で あ る．

5）展望

　患者登録大学（山形大，弘前大，東京医歯大，大阪医

大）に加 え，各大学 の 関連病院 （各人学 ご とに 1病院）の

計 8施設で登録をすすめる，各施設にお い て毎月20件

の 登録を維持する こ とで，2年間の 登録 期問で （20件／

月 × 8施設 xl2 カ 月 x2 年 ＝3，840件），最終 的 に 目標数

3，000例を超え る試算で あ る．各施設 に お け る JPOPS

実務担当者と登録セ ン タ ー（山形大）間で ，月毎の 登録

状況 を評価 し，目標数に至ら な い 場合は 対応策を協議

する．

4．本邦に お け る 産婦人科感染症実態 調 査小委員会

　　　早川　智
⊥〕

，堂地 　勉
2＞
，熊坂

一
成

Z）
，

　　　相澤志保子
L’〕
，洲崎　愛

2〕

　　　［
1）
小委員長，

t”
委員］

1）背景

　感染症は各科に共通する 重要な課題 で あ りt 産婦人

科診療にお い て も重要 な位置づ けに あ る が，日本産科

婦人科学会で は こ れ を専門に扱う委員会が なか っ た．

昨年度 よ りヘ ル ス ケ ア委員会内に感染症小委員会を立

1607

ち Lげる に あた り．周産期委員会 や 腫瘍委員会，生殖 ・

内分泌委員会 との 重複 を避 け，産科婦人科双方に関与

する テーマ と し術後感染症 予防 の た め の 抗菌薬の 適正

投 与，な らびに細菌性腟症 （BV ）に関す る調査 を行 うこ

とに した．

　無菌法 と抗生物 質 の 発見に より，術後感染症は激減

し た が，現在で も
．．一
定の 頻度で 生 じ る，・一方，広域性

抗菌薬の 使用が 耐性菌の 出現 と菌交替現象の 原因 と

な っ た事実 の 反省か ら適正 な抗菌薬の 投与が求め られ

る．産婦人科手術峙におけ る抗菌薬使用 の 現状把握 と

術後感染症 につ い て 調査 し学会として 適正 な投 与基準

を 策定す る，近年 BV が ク ラ ミジ ア や HIV 感染 ，
　HPV

感染な どの STI の み ならず，早産，前期破 水な どの リ

ス ク 因子 と な る こ と が 報告 さ れ て い る．欧米 で は
，

生

殖年齢に ある 女性の 30％程度に BV が み られ る とする

報 告があ る が．我が国で は十分な臨床統計がな く，診

断方法や治療方針に つ い て も見解 の
一一激 を み て い な

い ．こ れ らの 点 に 鑑 み ，初年度 は 下記 の ア ン ケー ト調

査 を行 う．

2）事業

　全国の 産科婦 人科臨床研修病院を中心 に下記 の 調査

を行い ，現在結果を集計中で あ る．

　 ア ン ケ
ート事業   ： 産婦 人科術後感染予 防 と して の

抗菌薬投与に つ い て の ア ン ケート調査

　ア ン ケ ー ト事業   ： わ が 国 に お け る細 菌性 腟 症

（BV ）の頻度 と診療法に関する ア ン ケ ート調査
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