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P2・27・4　福井県 の 子宮頸が ん 検診に 細 胞 診 と HPV 検査の 同時併用法を導入 した 第
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報
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細胞診陰性 で HPV 検査陽性者

に着眼し た取 り組み一

福井大

黒川哲司，晶川明子，知野陽子，吉 田好雄

【目的】子 宮頸が ん 検診 に，こ れまで の 細胞診検査 に加え HPV 検査を導入す る こ との 有効性を検証す る幾つ か の研究が 実施さ

れて きた．しか し，国際的 に定まっ た実施方法はなく，日本で もHPV 検査の 有効性や実施方法につ い て検討を行うこ とが 急

務 とさ れ て い る．そ こ で 本研究の 目的は，HPV 検査導入 の 有効性を検証するこ と で ある．本研究の特徴は，これまで 日本で

行 わ れ て い な い，細胞診検査陰性 （NILM ＞で HPV 検査陽性者に精密検査を行うこ とで ある．【方法】本試験 は，2015年度 に

住民検診 に 参加す る 25〜69歳 の 全員 を対象とし，細胞診検査 と HPV 検査 を同時に施行する前向き試験で あ る．試験デ ザイ ン

は，細胞診陰性 で HPV 検査陽性者に対 し，コ ル ポ ス コ ピーと生検を施行す る横断的研究 と，その 後 3年間追 跡す る縦断的 研

究の 2組 で 構 成 さ れ て い る．今 回 は，横断的研究 の 中間報告 を行う．本研 究 は倫理委員会の 承認を得 て い る．【成績】2015年
4 月 1 日か ら 8 月 31 日 まで の 登 録 者 は，対象 4406名中で 同意が得 られ た 2511名．同意者内の HPV 陽性率 は 7．2％．年齢別

陽性率は ，若年層 （25〜29歳 ）で 19．7％，高 齢 層 （65−69歳）で 2．5％ と約 8倍 の 差を認め た．型 別頻度は，16型が 20．2％，
18型 が 7．4％，そ の他 の 危険群が 82．2％，HPV 陽性者内の 細胞診陰性者は 120名（67％）で あり， その 内，精密検査 に受診 し

た 30名 の 生 検結果 は，異 形 成 な しが 20例，CINIが 6 例，　CIN3 が 4例 で あ っ た．こ の 4例中 2例が 16型陽性 で あ っ た．【結

論】細胞診だけで は発見 されなか っ た治療対象の 前が ん病変が，HPV 検査を導入す る こ とで 4 例見 つ け られ た，そ れ故 に，

福井県 にお い て HPV 検査導入 は，前が ん 病変 の 感度向上 に 寄与する と考え られ た，

P2−27−5　子宮頸部上皮内腫瘍の 予後因子 と して の HPV 感染 お よ びそ の 型 別 の 臨床 的解析

豊見城中央病院
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【目的】子宮頸部上皮内腫瘍 （CIN）の 経時的変化 とその 予後因子 の 解明 は CIN の 管理 お い て重要 で あり，なか で も HPV 感染

は 重要な役割 を演 じて い るこ とが知 られて い る．したがっ て CINの 予後 と HPV 感染 ・型別診断との 関連性を分析 した．【方

法】対象は 2006年 5月より2014年 12月まで に当科で診断され た CIN 症例 1250例で あ る．細胞診異常症 例 また は HPV 陽性

例 に対 し，コ ル ポ診 と組織診を施行 し，CINI ，2，3 の 診断を 行 っ た．　 CIN1，2 にお い て は 3−6 か 月毎 に 細胞診，コ ル ポ診

組織診，HPV 検査 ，型 別 を行い ，そ の 経時的変化 （退縮 ， 持続 進行）を解析 した．さ らに HPV 検出，型同定検査に おい て

は十 分な IC を行 っ た．【成績】CIN1 ：558 例，　 CIN2 ：237例，　 CIN3 ；455 例が組織診 に よ り診断さ れ た．　 CIN1 の 退縮率は

28．9％，C】N2 で は 29．0％ で あ り同等で あっ た．しか し，　 CINI＋2に お ける HPV 陰性例 で の 退縮率 は 37．0％ で あり，　 HPV

陽性例 の 24．3％ に比 し有意 に高 く，進行率 は HPV 陽性例 （19，7％）が HPV 陰性例 （9．5％）に比し有意 に高か っ た．また，　 CIN
1＋2 における HPV 型別 で は高リス ク群 の 進行率は 26．3％ で あ り，中＋低 リス ク群 の 10．0％ に対して 有意 に高く，退縮率で は

高 リ ス ク群 が 19．5％ で あり，中＋低 リ ス ク 群 の 3L3％ に対 して 有意 に低か っ た．【結論】CIN1，2 の 臨床的解析 に よ り HPV

感染 と型 別が退 縮 進行 に密接 に 関与 して い る こ とが示され た．した が っ て ，CIN の 管理 にお い て は従来の 細胞診 ，
コ ル ポ診

組織診 に加 えて，HPV 検索が非 常 に有 用 で あ る と考え られ た．

P2−27−6　子 宮頸部細胞診に お ける ASC −US 症 例 の 臨床的 検討
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【目的】ベ セ ス ダ シ ス テ ム 報告様式 に よ る 子 宮 頸 部 細 胞 診 の ASC −US （Atypical　squamous 　cells 　of 　undetermined 　signifi−

cance ）症例 で は，ハ イリス ク HPV （HR −HPV ）検査 の 施行 が推奨 され てお り，そ の 約半数で HR − HPV が 検出 され，約 10−

20％ で 高度上 皮内病変が 潜在す る と され る．今回 わ れ わ れ は ，子宮頸部細胞診に て ASC −US と判 定さ れ，　HR
−HPV 検査を施

行 した症例 につ い て，そ の 陽性群，陰性群の 臨床的背景 と転帰 につ い て 検討した．【方法】子宮頸部細胞診 に て ASC −US と判

定さ れ，2012年 1月から2015 年 6 月に 当院に お い て，後 日採取 に よ り HR −HPV 検査を施行 した 203 名（42．2± IL8 歳，平均

± 標準偏差）を対象とした．HR −HPV 検査の 結果によ り陽性群，陰性群 に分類 し，そ の 臨床的背景 転帰につ い て 後方視的

に検討 した，【成績】（1）HR − HPV 陽性 は 67名 （33．0％），陰性 は 48名 （67．0％）で あ っ た．（2）陽 性 群 は 陰性 群 と比 較 し有意

に若年 で あっ た （38．7± 123vs．43．9± 1L1歳，　 p く0．005）．（3）HR −HPV 陽性群の うち閉経後女性 は 6名 （8．9％），陰性群で は

26名 （19．1％）で あり，両群間で 有意差が認 め られ た （p＜ 0．05），（4）HR − HPV 陽性 67名中 52名で 組織生検が施行 さ れ，15

名 （28．8％）で は異形成 の 所見は認め られなかっ たが，26名 （50．0％）が軽度異形成，ll名 （21JU／o）が中等度異形成 と診断さ

れた．高度異形成以上と診断され，治療を要した症例は なか っ た，【結論】子宮頸部細胞診に お い て ASC −US 症 例 の HR −HPV
の 陽性率 は 1／3で あっ た．陽性群は有意 に若年で ありそ の 性的活動性が，陰性群 で は 閉経後女性が高率で あ りその エ ス トロ ゲ

ン不足が，ASC −US の判定に影響して い る 可能性が 示唆された．
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