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病理診断で治療を支える



病理診断科　主任部長 能登原憲司
ディスカッション顕微鏡
　病理標本を多人数で見ることができるディスカッション顕微鏡。毎日朝と夕方に

病理医全員で顕微鏡を囲んでカンファレンスが開かれている。議論する標本は毎日

30～40例。「炎症細胞じゃない気がする」「細胞が変性したものではないか」「細

胞集塊が見られたら扁平上皮癌だね」。意見交換が繰り返され、患者さんの今後の

治療を検討するうえで根拠となる診断書が作成されます。

　治療方針の決定には、患者さんが罹患している病気の正確な診断が必要。診断

のために、臨床医の診察や血液検査、CTでの画像診断など、さまざまな検査を行っ

ても病気の原因特定が難しいこともあります。病理医は、細胞や組織を観察して病

気の原因を調べ、正確な診断をするための専門医で、患者さんの治療に必要不可欠

な存在です。

　
高
校
生
の
と
き
か
ら
病
気
の
原
因
に
興
味
が
あ

り
、
将
来
は
医
学
の
研
究
者
に
な
り
た
い
と
漠
然
と

憧
れ
て
い
ま
し
た
。
医
学
部
を
卒
業
す
る
際
も
、
研

究
を
し
た
い
と
い
う
思
い
が
強
く
、
病
理
を
専
門
に

し
ま
し
た
。

　
大
学
を
卒
業
し
た
当
時
は
、
日
本
の
診
断
病
理
学

の
黎
明
期
で
、
歴
史
が
浅
く
教
科
書
も
な
し
。
論
文

を
と
に
か
く
読
み
、
夜
遅
く
ま
で
院
内
の
図
書
館
に

こ
も
っ
て
調
べ
る
こ
と
が
日
常
だ
っ
た
の
で
、
当
初

の
目
標
だ
っ
た
研
究
が
中
心
の
生
活
で
は
あ
り
ま
せ

ん
で
し
た
。
日
常
の
診
断
を
し
な
が
ら
博
士
論
文
を

仕
上
げ
る
の
は
大
変
で
し
た
が
、
顕
微
鏡
を
見
て
考

え
る
こ
と
は
好
き
で
し
た
し
、
充
実
し
た
毎
日
を
送

る
こ
と
が
で
き
ま
し
た
。

病
理
医
を
目
指
し
た
理
由

p e r s o n a l i t y

　
「
診
断
を
し
て
病
名
を
つ
け
た
ら
終
わ
り
」
、
で

は
だ
め
で
す
。
診
断
も
大
切
で
す
が
、
な
ぜ
こ
の
病

気
が
発
生
し
た
の
か
、
病
態
が
何
か
を
考
え
て
診
断

す
る
こ
と
が
重
要
で
す
。
そ
の
積
み
重
ね
が
、
こ
れ

か
ら
の
よ
り
良
い
医
療
に
つ
な
が
り
ま
す
。

　
病
態
の
理
解
は
、
す
な
わ
ち
研
究
を
す
る
こ
と
で

す
。
私
に
と
っ
て
は
診
療
と
研
究
は
両
輪
で
、
両
方

が
回
ら
な
い
と
視
野
が
広
が
ら
ず
に
能
力
は
向
上
し

ま
せ
ん
。
若
い
時
に
、
診
断
し
な
が
ら
も
時
間
を
惜

し
ん
で
研
究
し
た
経
験
が
今
も
生
き
て
い
ま
す
。

病
理
医
と
し
て
の
信
条

　
I
ｇ
G
4
関
連
疾
患
に
関
し
て
、
病
理
の
所
見
を

形
成
す
る
う
え
で
何
が
重
要
な
要
素
な
の
か
を
明
ら

か
に
し
た
い
。

　
病
気
が
発
症
す
る
メ
カ
ニ
ズ
ム
は
単
純
で
は
な

く
、
い
ろ
い
ろ
な
原
因
で
起
き
ま
す
。
一
つ
の
臓
器

だ
け
で
は
な
く
、
周
り
の
臓
器
の
異
常
が
影
響
す
る

こ
と
も
あ
り
ま
す
。
I
ｇ
G
4
だ
け
見
て
い
て
も
解

明
は
難
し
い
で
し
ょ
う
。
ほ
か
の
疾
患
の
理
解
が
ブ

レ
ー
ク
ス
ル
ー
に
つ
な
が
る
こ
と
も
あ
る
の
で
、

し
っ
か
り
勉
強
し
て
い
き
た
い
。
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　IgG4関連疾患は、膵臓や唾液腺、涙腺な
ど全身のさまざまな臓器が腫れたり、硬くなっ
たりする病気です。
　血液の中には、細菌やウイルスに対する抗
体を含む免疫グロブリン（IgG）が存在して
います。IgG4関連疾患の原因は不明ですが、
IgGのうちIgG4という成分の血中濃度や

IgG4関連疾患
IgG4を作る炎症細胞の浸潤などが関わって
いると考えられています。比較的高齢の男性
に多く見られますが、唾液腺や涙腺に症状が
出る場合、男女差は認められていません。治
療はステロイドの投与が第一選択です。
　現在は病態の解明と治療法の確立を目指し
て研究が進められています。

Introducing a doctor
vol.5

のとはら　けんじ
岡山市出身。1985年の岡山大学医学部卒業後
は同大学院に在籍しつつ、当院での診断病理を
約8年間担当。岡山大学医学部助手などを経て
2004年倉敷中央病院に着任、2008年より現
職。専門はIgG4関連疾患、肝胆膵の病理。日
本病理学会専門医、指導医や日本臨床細胞学
会細胞診専門医、指導医。健康のための階段の
往復とジョギングでリフレッシュ。
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取り扱う主な疾患
disease 
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の業務を深掘り

　治療方針を決めるために、手術や内視鏡
検査で病変の一部を採ったり、体の外から
X線検査などをしながら細い針を刺して組織
を採取します。その組織を観察して診断す
ることを生検組織診断（生検）と呼びます。
　生検診断の難易度は臓器・疾患によって
さまざまで、特に胃生検は炎症による反応と
がん細胞の見分けが難しいとされています。
最近はピロリ菌の除菌が進んでいるため判断
が難しい症例は減ってきてはいますが、当院
では正確な診断のため、胃生検の検体は標
本を2セット作製して全病理医でダブル
チェックを行っています。
　病理医全員でのカンファレンスのほか、各
診療科との合同カンファレンスを定期的に開
催しています。病理診断の目的は組織切片
の診断だけでなく、各診療科の医師との共
同作業による診断の確定、治療方針の決定
です。

の病理医病理医

腎臓内科との合同カンファレンスは
毎週金曜日開催。組織の画像を確
認しながら病理医と腎臓内科医が
意見を交わします。

院内外からの依頼を含めて、当院病理診断科で扱う組織診断は年間約15,000件。

診断を行う病理医が患者さんと直接会う機会は少ないですが、外来診療、

入院患者さんへの治療を側面から支援しています。

このページでは、生検や病理医と臨床医のカンファレンス、

術中迅速診断などについて紹介します。

　術中迅速診断は、適切な手術方法と範囲の選択により患者さんの身体的負担の軽減、
また悪性腫瘍の取り残しを防ぐことで、再発可能性の低下、医療費の軽減、術後の
QOLの向上にもつながります。
　当院では術中迅速診断を行う患者さんは年間約1,000人。1人の患者さんから複数
の検体を採取することもあり、多い時には1日に30ほどの検体の診断を行っています。
通常、2～ 3日程度かかる病理診断ですが、凍結させた簡易標本を用いて、検体到着
から30分以内での報告に努めています。

　手術前に組織診断が行えない場合や病
変が深い部分にあるために生検が難しい
などの場合には、手術中に組織を採取し
て手術中に検査を行います。腫瘍の切除
範囲は十分であるか、腫瘍の性質は良性
か悪性のどちらであるか等の判断をして手
術室に報告し、それによって手術内容が
決まるため、迅速性が重要です。

術中迅速診断
当院病理診断科では、毎日朝・夕2回の全病理医参加の組織診・細胞
診症例のカンファレンスにより迅速・正確な結果返却に努めています。
診断の困難な症例 については、病理医がお互いに意見を出し合いますが、
それでも診断困難 なケースについては、海外の専門家を含め、コンサル
テーションを依頼します。また、他施設の病理医とのカンファレンスも頻
繁に行っています。

　手術で摘出された臓器・組織は、病理医
が肉眼で病変の部位、大きさ、性状、広が
りを確認し、診断に必要な部分を必要な数
だけ切り出します。切り出し後は検体がバラ
バラになるため、事前に写真撮影をして記
録に残します。その後、臨床検査技師が顕

微鏡標本を作製します。
　病理医が標本を顕微鏡で観察し、どのよ
うな病変がどれくらい進行しているか、手術
で取りきれたのか、追加治療が必要かどう
か、がんの転移の有無など、治療方針の決
定に必要な情報を臨床医に提供します。

とりくみAttemptAttemptAttemptAttemptAttemptAttempt
病理診断科の

とりくみAttemptAttemptAttempt

生
検
組
織
診
断

臓

　器
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　患者さんから採取した細胞を観察し、その
細胞が良性か悪性かの判定などを行います。
検体は主にからだの粘膜や分泌物、痰、胸水、
腹水、尿などの液体。それらには臓器の剥
がれた細胞が混ざっています。細胞診断は
低侵襲で比較的安全に実施ができるため、
子宮頸がんや肺がんなどの検診や人間ドック
にも広く用いられています。
　各科から届いた検体から標本を作製する
のは臨床検査技師。検体を遠心分離機にか

けて細胞を取り出し、スライドに貼り付け、
その後染色して完成です。
　標本は、まず細胞検査士の資格を持つ臨
床検査技師が顕微鏡で観察し、異常がなけ
れば陰性として報告します。異型細胞がある
ときには病理医に報告し、病理医が確認し
て最終的な診断に至ります。
　当院では、院内外からの依頼を含めて年
間約20,000 件の細胞診に対応しています。

臨床検査技師の業務は大きく２つに分けられ、

１つは、血液・組織など生体の一部や尿・喀痰など排泄物を検査する「検体検査」、

もう１つは心電図や超音波検査など、直接患者さんに対して行う「生理検査」です。

当院では、標本は1980年代から保存しており、いつでも閲覧、再検査が可能です。
過去の標本は、がんの再発時などに検査対象となることもあり、患者さんの侵襲的
負担や経済的負担の軽減にも貢献します。

臨床検査技師の業務は大きく２つに分けられ、

臨床検査技師の業務業務
臨床検査技師が、各診療科から届く検体の
受付をします。検体の取り違いは医療事故
につながるため、誤りのないよう慎重に行い
ます。
検体を一晩ホルマリンに漬けることで、腐敗
の進行が止まり、一定の硬さを持たせること
ができます。

1 日目

受付・固定

ミクロトームという器具を用いて約3マイクロ
メートル（1mmの3/1000）、向こうが透けて
見えるほどの薄さに切り、スライドガラスに乗
せて貼り付けます。
その後、パラフィンを溶かして水分を飛ばし、
自動染色機を用いて検体に色を付けて見やす
くします。カバーガラスを付けたら完成です。

3 日目

薄切（はくせつ）・染色・封入

病理医が肉眼で病変を確認し、臓器の写真
撮影と診断に必要な部分の切り出しを行い
ます。その後、専用のカセットに入れ、脱水・
脱脂の処理を経て、包埋装置の中へ。一晩
かけて組織をパラフィン漬けにします。これ
はパラフィンの中に組織を埋め込むだけでは
なく、しみこませて固めることで組織中の水
分を全てパラフィンで置換します。こうする
と、組織は適度な硬さを保つようになり、
組織の状態を長時間維持することができる
ようになります。

2 日目

臓器写真撮影・切り出し・脱水・脱脂・包埋（ほうまい）

・染色・封入
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1st day1st day1

222nd daynd day2nd day22nd day2

33rd dayrd dayrd dayrd dayrd day3rd day3 FFFFii iiisshheedd pppprrrooodduuucccttttt!!!

完成！

当院における臨床検査技師の業務も多岐にわたりますが、

病理検査に関わる臨床検査技師の第一の業務は、標本作製と細胞診。
病理医の正確な診断、患者さんの適正な治療に重要な標本を

高いクオリティで作成できるよう、日々研鑽を積んでいます。

細
胞
診

nd daynd day

標
本
が
で
き
る
ま
で
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倉敷中央病院からのお知らせ

〒710-8602　岡山県倉敷市美和1-1-1　TEL.086-422-0210　FAX.086-421-3424　WEB.https://www.kchnet.or.jp

市民公開講座の開催状況や疾患の解説記事、

当院で勤務する職員の紹介など、さまざまな

情報を公開していますので、ぜひご覧ください！

公式SNSで情報発信中

　当院の創立者・大原孫三郎は、社長を務
める倉敷紡績の1万人を超える従業員と家
族、そして倉敷の人々の健康を守るという決
意のもと、1923（大正12）年に当院を創立
しました。それから100年、私たちは世代を
超えて人や想いをつなぎ、倉敷の地とともに
成長してきました。
　これからも広域急性期基幹病院として、
地域社会に貢献する病院であり続けられるよ
う、進歩してまいります。
　当院ホームページで100周
年事業をご紹介しております
ので、ぜひご覧ください。

　がん経験者の方がご自身の経験を交えて個別にお話を伺います。 

お写真寄贈のお願い

創立100周年を迎えました

がん患者さんとそのご家族に寄り添う「ピアサポートのぞみ」

　昔の当院の建物や院内
の様子、職員を撮影した
写真を探しております。ご
寄贈いただいたお写真は、
当院の歴史資料として後世
へ残してまいります。
　写真の寄贈に賛同いた
だけます方、当院100 周
年記念推進室までお知らせ
くださいませ。

100周年特設ページ

086-422-0210（代表）
※100周年記念推進室へつなぐようお伝えください

開催日時　毎月第１水曜日　13：30 ～15：30 （相談無料 ・予約優先）
お問合せ　倉敷中央病院｠1-57　がん相談支援センター ☎086-422-0210
受付時間　9：00 ～17：00（休診日を除く） 


