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胃がん検診におけ 
精度管理について 

栃木県立がんセンター画像II 

研 究所検診研究室石川勉 

最近読んだ雑誌のなかに地雷探知技術を転 

用した乳癌検診という記事が掲載されていま 

した。既にご存知の方も多いかと存じますが、 

内容は戦争や紛争で使われた地雷の探知を目 

的に開発されたマイク口波レーダーの技術を 

乳癌スクリーニングに応用しょうというもの 

です。地中に隠れた地雷を探す原理を乳腺組 

織の中から癌を探し出す検診に使用するもの 

で、X線被爆がないので5 0歳以下のマンモ 

グラフィ一の対象者に対して臨床応用を検討 

するそうです。 

イギリスの大学での臨床試験が始まり、数 

^後には製品が出てくるかもしれません。医 

者になって2 0年以上も一貫して消化管造影 

の世界にどつぷり使っているわが身にとって、 

新たな検診機器の開発に繋がる創造的な発想 

のできることをうらやましく思っております。 

ところで、胃がん検診で最近強調されてい 

る有効性の科学的証明とこの地雷探知技術の 

有効性を重ねてみると理解しやすいと思われ 

ます。日本国内に多数の地雷が敷設されたま 

ま戦争が終了した状況を想定すると、誤って 

地雷を踏んだりして死亡する人が出てくるの 

で、地雷を除去しようと考えるはずです。ま 

ず、地雷の種類は金属類かプラスチック力、、 

殺傷範囲はどのくらいか、などを検討し、地 

雷を探知する機器を開発し、それを除去する 

方法を考えることになります。この状況は検 

診では、胃癌の肉眼形態の検討や治せる早期 

胃がんを定義し、これを発見するためにX線 

二重造影法を開発し、外科的治療で治すこと 

などが相当すると考えられます。地雷を除去 

することにより、地雷で命を落とす人をどの 

程度減少させることができるかを証明するこ 

とは胃がん検診の有効性の科学的証明に相当 

すると思います。地雷を探し出す機器の能力、 

値段、探し出す技術，機器の普及、技術や機 

器の改良、点検、管理などは精度管理に相当 

すると思われます。 

最近、胃がん検診には技師の認定制度、胃 

がんガィドラインの作成、内視鏡検診と精度 

管理の問題など大きな話題がいくつか挙げら 

れてきているので、今回の紙面を借りて私見 

を交えて述べたいと思います。 

まず、精度管理について述べてゆきたいと 

思います。精度管理に関して学会本部に精度 

管理委員会が設置されたり、精度管理のため 

の^？0法人の設立が検討されたりと、活発な 

動きが見られます。これらの動きは検診にと 

つて有益なことと考えられます。精度管理に 

ついて濱島ちさと先生の講演内容がよくまと 

められていますので、長くなりますが引用さ 

せていただきます（第13回日本がん検診' 

診断学会、2 0 0 5年横浜シンポジウム『各 
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種がん検診の精度管理』）。胃がん検診の精度 

管理は主として過程に相当する撮影の標準化 

が行われてきた。それは高濃度低粘性造影剤 

による二重造影像を主体とした「新'X線検 

査（直接，間接）ガイドライン」でも踏襲さ 

れている。そして、このガイドラインの問題 

点として1〕ガイドライン作成が委員すなわ 

ち専門家の意見に基づくものであり、新たな 

方法を導入する科学的根拠が希薄な点、2〉 

精度管理を過程の段階（撮影法）に限定し、 

構造や結果を含めた評価がないこと、3〉精 

度管理の上での指針となる目標値が示されて 

いない、4〗精度管理を推進する上で結果を 

評価するシステムがない、ことを挙げています。 

まとめとして、がん検診の減少のためには、 

有効ながん検診を広く普及させると同時に、 

検診の精度を一定に保つことが必要であり、 

そのためには、がん検診を行ううえでの条件 

を設定し、その条件を満たすと認定された施 

設ががん検診を行うことが望ましく、精度管 

理の監視'評価を行う専門機関の必要性が求め 

られる、としています。説明として、精度管 

理には、構造、過程、結果の3段階があり、 

構造の段階はがん検診を行うための設備、環 

境の整備、人員の確保と適正管理であり、過 

程の段階は医療技術や検査精度などを一定レ 

ベルに保持し、その改善に努めなければなら 

ないとし、結果の段階は医療サービスのもた 

らす健康結果を正確に把握することであると、 

述べています。 

1〉のガイドライン作成のための科学的根 

拠が乏しいとの指摘に関しては、宮川の発表 

(宮川国久、魚住淳、石川勉、飯沼元、牛尾 

恭輔：直接X線撮影法による撮影体位別胃癌 

描出能の検討。日本消化器集団検診学会誌 

35:158-163,1997)あるいは第6 5回日本消化 

器集団検診学会関東甲信越地方会（水戸）で 

発表した資料があると思われます（表1から 

3〉。これらの資料はもともと個別検診の標準 

撮影体位として検討したものですので、新' 

撮影法での胃癌の描出率を多施設で検討すれ 

ばよいと思いますし、違う方法があればその 

案を出していただければよいと思います。 

表1は国立がんセンター中央病院で外科切 

除された切除標本を基準として、直接胃X糸舰 

検査で癌と診断された症例の体位別の癌所見 

の描出頻度をみたものです。この表により早 

期胃癌では充盈像の描出頻度が少ないので、 

充盈像を廃して二重造影法を主体にした新撮 

影法の根拠を科学的に証明していると考えま 

す。現場の人には当たり前と思われる事実で 

すが、これを数字として証明する必要がある 

のです。 

世の中には当たり前に常識として使用して 

いるものでも実は科学的根拠が証明されてい 

ないものが多いのです。その具体例の一つは 

消化管検査前に消化管の動きを抑えるために 

使用されているブスコパンがありますが、^ 

はこのブスコパンを前処置薬としての評価# 

記した論文はないのが実情です。日本人はこ 
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口柳 
1 ^ 7 

の辺を理解することが私を含め苦手なようで、 

どうしても科学的でないと思われてしまうの 

です。 

表1撮影体位別胃癌描出頻度 

新-胃X線撮影法の年度別画質評価 

判 定 1 5 年 度 1 6 年 度 1 7 年 度 

八 

精 密 検 査 1 0 ョ
1
^ 1 5 〉 40る〈5〉 

レベル 
8 

早期胃癌の描88%(446) 93%(440) 92%(112) 
出 可 ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ 
0 

進行癌の見逃 1 0
0
が4 8〗辗〈 2 0〗 4 9 ^ 51 

しの可能性 

蠢2 

表2は表1で検討した結果を使い、検診の 

標準的撮影法と新撮影法における癌症例の理 

論的描出頻度を推定したものです。表3は新 

撮影法での体位別の描出頻度を詳しくみたも 

のです。表1で示したように新撮影法では早 

期胃がんの描出頻度の高い撮影体位と胃全体 

をくまなく撮れるような撮影体位をうまく交 

えて採用していますので、理論値ではありま 

すが、表2のように胃癌の9 8グ。まで描出可 

能となります。新撮影法を実施している複数 

検診機関で内視鏡や切除標本を基準にして 

'同様のことを検討することは容易ではない力、 

と思います。 

表2各種撮影法による胃癌描出（推測値） 

間接撮影法 : 新《線撮影法 
く胃X線撮影法橾準化委員会最終答申案報告〉 

日本消化器集団検診学会雑誌40： 441ス002 

背臥位二重造影正面 ：75妨 

同 第 一 斜 位 ： 7 6 科 

同 第二斜位(頭低位^フョ站 

腹臥位第一斜位(前壁上部）：340ん 

頭低位腹臥位(前壁幽門，体部）：50科 

右側臥位二重造影(上部）：34科 

背臥位二重造影第二斜位(振分）：52妨 

立位二重造影(第一または正面）：37吆 

第65回8本消化器集団検診学会 
閱東甲償越地方会 

表3新，X線撮影法における体位別描出頻度 

撮影法全体における胃癌描出 

胃集検間接撮影基準〔1983年）：7枚撮影法8-2 

，全体：9 6ザ石（1 9 6 / 2 0 3 ) 

おまで：955呢1149/1561 

早期癌：935义1100/1071 

新^ X線撮影法 

，全体：9 8 ^ ( 1 9 9 / 2 0 3〕 

表4新，X線撮影法の年度別画質評価 

撮影体位別胃癌描出頻度 
0 0 ~ 

90 

0 0 

70 

60 

50 

40 

30 

き ， 醉 祉 ^ & 

第65回曰本消化器集団検診学会 

表4は2〉の精度管理に関する答えのひと 

つになる資料と考えられるもので、新撮影法 

の撮影技術の年度別の習得度を画質の評価で 

表したものです。精密検査レベルの高画質の 

画質はそれほど改善していませんが、進行癌 

でも見逃す可能性のあるような低画質の減少 

効果がみられます。これは標準化する上で重 

要な点と考えます。 

4〉の精度管理を監視評価する組織として、 

耐震偽装問題で社会を大きく騒がせた建築基 

準の二の舞を踏まないように、学会、法 

人あるいは国立がんセンターの予防検診セン 

ターが望ましいと考えておりますが、恐らく 

委員の多くが実施施設から選択される可能性 

が高いので、自分でやったことを自分で評価 
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することになり、好ましくないと思われます 

ので、その点では国立がんセンターの予防検 

診センターがよいのかもしれません。 

日本の胃がん検診がまだ科学的証明を必要 

とされていない時代から始められたことによ 

り、その後も撮影手技や読影能を磨くことに 

力点が置かれ（私はいまでもX線や内視鏡検 

査のように客観的な判定に頼っている限り、 

検診の有効性において最も重要な因子と思つ 

ていますが）、死亡率減少効果を科学的に証 

明する精度管理を怠っていたことは間違いの 

ない事実と思います。今後の胃がん検診のた 

めに、職種を超えて、施設を超えて、協力し 

ていくことが最も大事なことではないかと思 

つております。 

そのためには、日本消化器検診学会や国立 

がんセンタ一予防検診センタ一が中心になつ 

て牽引していくことが求められています。標 

準化は手作りの高級車ではなく、経済的で安 

全性の保障された大衆車型の胃がん検診を目 

指すものであり、安かろう悪かろうのボ口車 

ではありません。X線検査による検診が車と 

違うのは現場はロボットでなく人による手作 

りの検診であり、精度管理により腕を磨くこ 

とで安全性き標準化が保たれることです。こ 

れは内視鏡検診でも必要なことです。 

具体的な提言として、新たに設置された精 

度管理員会が中心となり、春と秋の総会や全 

国大会で全国集計のような形で定期的に開催 

し、毎回必ず精度管理あるいは集団検診の有 

効性を科学的に証明するための資料を積み重 

ねていく方法を取り、そして、^？0法人には 

精度管理を遂行する具体的に技術的指導を依 

頼するようにすることです。 

胃がん検診は先人の努力により、高い有効 

性の評価を得ており、現役のわれわれが次に 

なすべきことは新しい撮影法をより評価の^' 

い胃がん検診の評価を得ることではないでし 

ようか。今後の学会と精度管理委員会に大ぃ 

に期待し、学会員の皆様のご協力を仰ぎたい 

と思って、終わりにしたいと思います。 

食 道 か ら 大 腸 ま で 適確診断のため 

処方せん医薬品注意-医師等の処方せんにょり使用すること 

【硫酸バリウム製剤1 
上部消化管X線造影剤 
#《リテスョ—咖!̂  
消化管X線造影剤 
^《リトケ^10 
^リトな^ 
外リトぬ-お::;33ゥム方!/)ぽ 
【炭酸水素ナ卜リウム'酒石酸配合剤】 
X線診断二重造影用発泡剤 
/の卜ザ;^II港顙III 

^リトなお110 

パリトぬ ^ " 4 5 
/11リトザゴ！/ル 

注腸用X線造影剤 
1#マス9』注"^ 

X線0丁用経口消化管造影剤 
'以卜なプ0 丁 

緩下剤 
フ7-ヌル：錠 
(ピコスルファ—卜ナトリウム8！ 

胃内有泡性粘液除去剤 
^ジ卜な^消港剤 
(ジメチコン製剡） 

※効能'効果、用法，用量、禁忌を含む使用上の注意等詳細は添付文書を 
ご参照下さい。 

零伏見製薬株式会社 き資料請求先/学術室 
〒763吒605香川県丸亀市中津町1676 丁ビし0877-22-7284 ^ 0877-56-1379 

仙台営業所/丁ョし022-283-6521東京営業所/了6し03-5328-7801名古屋営業所/丁ヒ052-732-8555 
大阪営業所/丁ビし06-6221-5101中四国営業所/了ョし0877-22-7284福岡営業所/丁ビし092-413-4107 
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リ レ ー 随 筆 

ぐ医師〉 

「デジカメ写真」 

新潟県労働衛生医学協会 

佐 々 木 ^ ^ ま 

「フジコンに人貧」2006年2月に、第45回富士フ 

イルムフォトコンテスト，ネィチヤ一フォト部門の銅 

賞を受賞した。フォトコンテストは全国各地で行われ 

ている力5'、この「フジコン」は全国規模で極めてレべ 

ルの高いコンテストである。それは、今回の応募作品 

数が56,092点の多きにのぼったことでも理解できる。 

自由写真部門とネィチヤ一フォト部門があり、それぞ 

れグランプリ、金賞、銀賞、銅賞、優秀賞に分かれて 

拳いる。受賞作品「飛翔」は白鳥力5飛び立つ瞬間を撮影 

したデジ力メ写真である。流し撮り手法によるもので、 

15分の1のスロー シャッターで撮影している。 

審査員今森光彦先生は、「技術的に難しい写真だと 

思うが、まさに羽ばたく瞬間を非常にうまく撮ってい 

る。鳥の羽のブレもなかなかいいが、進行方向にもう 

少し空間があるとさらに良かった」と選評で述べてい 

る。フジコンの入賞写真集は富士フィルムから毎年発 

爹 

売されている。 

「私のデジカメ歴」デジタルカメラは学会のスラ 

ィド作成のために1997年頃の80万画素から始めて、 

140万画素、240万画素、400万画素とその進歩を追い 

かけてきた。定年退職後に600万画素一眼レフを購入 

し、趣味としてデジカメ写真を始めた。デジカメの進 

歩は著しく、次々に発売される800万画素、1,200万画 

素のカメラを追いかけるのに苦慮している。 

「零真界の変勖期、銀塩かデジタルか」ボディ内 

蔵手振れ防止を搭載したひ-アデジタルでカメラグラン 

プリ2005を受賞したコニカミノル夕がカメラ事業から 

撤退した。次いで、ニコンがフィルムカメラ事業を縮 

小した。写真界は大きな変動期を迎えている。これは 

デジ力メの急激な進歩と経営優先社会の縮図でもあろ 

う。800万画素以上の一眼レフの登場で、デジカメ写 

真もやつと銀塩と肩を並べるまでになつてきた。一方、 

銀塩フィルムの深みのある魅力に取り付かれた写真家 

は、なかなかデジタルに切り替えることができないで 

いる。銀塩フィルムであれデジカメ写真であれ、出来 

上がつた写真の芸術性が評価されるのであり、撮影手 

法は関係ないと思っている。 

「 删 」 
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「撮影時の注意点」銀塩と同等以上の画質を目指 

して撮影する時の注意点は、一眼レフで!?八，画像撮 

影をすることである。12？20画像は画像処理の段階で 

画質の劣化が起こってくる。I？八界画像は画像処理時 

の劣化が少なく 、高画質の写真を楽しむことができる。 

尺八，画像のデータは大きい。したがって、撮影には 

最低でも108の容量をもつたじ!^力一ドが必要となる。 

手振れ防止は撮影の基本中の基本である。 

「カラー現像」フィルムカメラによる写真は現像 

所任せである力、デジカメ写真の魅力は、カラ一現像 

が自宅で瞬時にできることである。銀塩写真と同等な 

満足のいくカラー現像を!?八，画像で行うには、高 

速，高性能のパソコンが必要となる。カラ一現像のた 

めのソフトは数多く発売されている力ま、カメラに付属 

してくるものでも一応の現像は可能である。もう一段 

上を望むなら、？ヒ。! ^ ! ^ ! ) ^111^1-4が適当で 

あろう。尺^，画像は生の画像であり、眠ったような 

色合いのものである。これをカラー現像でレベル補正 

を行い、基本的には彩度とコントラストを調整し、最 

後にアンシャープマスクで高精細に仕上げる。この段 

階で撮影者の感性が問われることになる。 

「大きくプリントして零真展を開こう」カラー現 

像したものは色の確認をして^3に伸ばし自宅に飾ろ 

う。大きくプリントすることで写真が一変する。その 

意味で、プリンターは出来れば^3 ノビ対応の機種を 

選びたい。機種選びでは、染料か顔料インクかが問題 

となる。染料プリントは最終的な色彩に安定するまで 

30分ほどかかるが、顔料はプリント直後から色彩に安 

定感がある。写真を芸術の域に高めるためには、良い 

指導者の写真教室に通い、フォトコンテストに応募し 

て技術を磨くことである。私のデジカメ写真歴は4年 

である。3年連続で新潟県の県展入選、都市公園フォ 

トコンテストで県知事賞受賞、秋山庄太郎記念アルプ 

の里フォトコンテスト入賞など17枚の受賞歴がある。 

また、職場で3年前から30枚の常設写真展を開き、ド 

ック受診者の好評を得ている。 

國 」 

撮影地：新潟県神林村御幕場大池 

撮影機種：じ311011205-10 ^ばヒ-11、 

5；？70-200111111十5̂おIIお!" 2？2 X II 

撮影条件：？ 32，1ダ15秒，150100，尺八，画像 

ぐ放射線部会〉 

「私の本棚」 

(社）日本健康倶楽部千葉支部 

前-放射線部会代表世話人山岸忠好 

昔、本は読むべしと、ある方から教えられた。 

然し、これとても言うは安し、行ない難しの一面が 

あり専門書から始まり全集であれ単行本であれ、な 

かなか読書への余暇づくりと、その意欲の投入は大 

変である。 

私の本の購入は昭和3 6年、川崎市の上平間で 

4 ~ 5畳のアパートに居住した時からはじまった。 

当初は新刊本の購入より中古本が主であつたが経済 

的に余裕がないのに、そのくせ縮刷版の文庫本を嫌 

つてハードカバ一版ばかり求めた記憶が多レ、。 

読み終わつたものは捨てる積り力くなんとなく勿 

体無い感じで最初小さな簡易本棚に納めだしたのが 

運の付き、今では雑誌を別にして3百数十冊が並ぶ 

ためワンショット撮影では収まらない範疇になって 

しまった。 

そんなに狭くない害の居間の書棚を見るにつけ、 

最近、配偶者は邪魔だから必要なもの意外は捨てた 

らと無神経に、いとも簡単に言うがそうは問屋が卸 

さない。 

中味は栄養価の少ない単行本から筑摩書房の日本 

文学全集のごとく、やや高いもの、専門書領域での高 

書と多種多様であるが勿論、全部を講読していない。 

論語の温故知新ではないが特に放射線、消化管領 

域では時々、故きを温ね新しきを取り込むように努 

力している次第である。 

我が本棚にはかってから学殖深い市川平三郎先生 

のコーナーがある。まだ10冊ぐらいだが中には頂 

戴した一冊もあるも、遺憾ながら大変申し訳ござい 

ませんが全冊の講読に至っていない。 

自身が現役の間に市川先生の新たな書籍の購読を 

実現する積りでいる力たその前に先生のお歳だけは 

現在のお歳のまま、止まっていて戴けるものなら、 

お元気なお姿を拝見できるるものと、つくづく思う 

この頃である。 

斯様に思うのは私だけではないようです！ ！ 

さて、皆さんの蔵書はいかがでしようか？ 
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ぐ超音波部会〉 

「私の家族」 ^1 

小 川 守 

今回のリレー随筆の依頼を受け，無知な私は『随筆 

つて何だろう？どんなことを書けば良いのだろう？』 

と思い，ネット上で検索してみました。検索した結果 

は，『随筆（ずいひつ）とは筆者が日頃見聞きしたり， 

心に思うことなどの感想^見聞などを主観的に，自由 

な形式でまとめた散文であり，文学の一形式。一般的 

にエッセィと同義だが，定義に多少の違いがある。ま 

た，エッセィと英語などの233吖も必ずしも一致し 

ない』（フリー百科事典'ウイキぺデァ）と書かれて 

いました。あまり，よくわからず頭を悩ませていると， 

一小学校6年生の息子が，『おとうさん！パソコンで何 

しているの？お仕事？』と聞いてきました。申し遅れ 

ました力5',私には高校2年生と中学3年生の娘と小学 

校6年生の息子がおります。二人の娘は，順調に育つ 

ていると申しますか，今時と申します力、，普段はまつ 

たくと言って良いほど言うことを聞かず，鏡と"にら 

めつこ"をしていることが多いのですが，お金が必要 

になると私のところへ近寄って来ます。息子はと申し 

ますと，テレビゲームとサッカーに夢中な普通の小学 

生です。 

そんな3人の子どもたち力5'，ある日，妻に向かつ 

て『おかあさん！それは偽装だよ！粉飾決算だよ！』 

と文句を言っていました。何を揉めてるかよくわか 

らず，そのまま様子を伺ってみると，今度，大型テ 

レビを購入する予定だったのですが，いろいろな事 

に出費がかさみ，妻が買うのを延期すると言ったの 

拿.こ対して，3人が怒ったのです。私は，『偽装や粉飾 

決算の意味が違うだろう。意味を知っているのか。』 

と子どもたちに尋ねました力5，子どもたちにとって 

は，言葉の意味はどうでも良く，問題は買う事を延 

期した事ですから，『そんなの知らないよ。姉歯ゃホ 

リエモンがついた"うそ"の事でしょう』と，まさ 

しく鬼の形相で言い返してきました。私は必死で訴 

えてくる子どもたちの顔を見て，思わず笑ってしま 

いました。すると，子どもたちは『何がそんなにお 

かしいの？じゃあ，おとうさんはテレビを買って 

も見ないでね』と言うのです。『どうしたら，そうな 

るのか。言葉の意味を知らないなら使うなよ』と思 

いました力
？
，間違っているとはいえ，目や耳に入つ 

た情報をすぐに日常生活で使つてしまう子どもたち 

を羨ましくも思えました。 

そんな私に，ある日，中学校3年生の娘から1通 

のメールが届きました。メールを開いてみると 

『ォ父士ン！今^も—コ、、ぐ力、'-ンレよ'
-
つ—お6众食力 

えりはナンシ"？ぉぢ乙1ぢぁンがまってるよ』 

私は，『はあ？何だよ，このメールは意味がわから 

ない』と思いました力?，よく見ると『お父さん！今 

日も〇〇〇ガンバレよ〇〇帰りは何時？おじ〇じ 

やん力？待ってるよ』と書いてあるのだろうと思いま 

した。その日の夜，帰宅した私は〇の字を何と読む 

のか娘に尋ねると，娘は土 —さ——し，ョ"—ご， 

^ —と，レょ "—ば， — —て, 0 6ーね，乙1—い 

だと言うのです。 

つまり，娘は 

『お父さん！今日も仕事頑張ってね亡女帰りは何 

時？おじいちゃんカ？待ってるよ』と書いてきたのです。 

以前，テレビで今の中'高校生のメールは，ギャル 

文字を使っていて，全然読むことができないとキヤ 

スターが言っていました力5',まさか自分の娘がギヤ 

ル文字を使うとは思いもしませんでした。 

本当に子どもたちの言動や行動，成長の早さには， 

驚かされてしまいます。 

元 気 で す 。 

八0111011 

毎曰を元気に、健やかに。 

し指定医薬品'^受容体拮抗剤（二ザチジン製剤)薬価基準収載― 

パシリ」ぉプセル75 カブセル150 

^能'効果、用法'用量、使用上の注意等の詳細については添付文書をご参照ください 

〔製造販売元〕亍103—8351栗京都中央区曰本橋小舟1110-.. 

ゼリア新薬工業株式会社 
マーケティング部003(3661)0277 
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ぐ保健衛生部会〉 

「姑とともに」 

竹林章子 

今日も一日何とか無事に過ぎ、感謝感謝！仕事 

に行けるだけでもありがたい。つくづくそう思う 

今日この頃です。 

平成16年9月のことである。姑は「えみこ？知ら 

ないなあ、そんな人」と義妹の名前がわからなく 

なって、義妹たちに認知された『認知症』である。 

もっとも精神科の医師の診断を仰いだ訳ではない 

ので、正確には『認知症らしい』のだ。それまで 

も同じ話を何度も繰り返したり、物忘れは多かつ 

たせ、86歳にもなればと、年のせいにしていた。 

ごみ出しができなくなり、曜日や時間がわからな 

くなつてきたことが判明した。足元もおぼつかず、 

シルバーカーで外出していた。「便が出ない」、 

「手紙の内容がわからない」など、姑宅から長男 

宅への緊急用ブザ一を早朝4時だろう力 5夜11時だ 

ろうがおかまいなく、よく鳴らした。ちなみに私 

は長男の嫁である。 

姑は一人暮らし。長男夫婦と孫が、味噌汁の冷 

めない距離の、同じ敷地にいる。長男である夫が 

小学校1年生の時から、女手ひとつで4人の子供を 

育てたつわものである。質素儉約し、内職をはじ 

めとして身を粉にして働いた、下町のおばさんで 

める。 

姑はそれでも1年くらいは、何とか自宅で生活 

していた。自分で食事を作り、食べ、木曜日と日 

曜日は8時になると長男宅でもらい湯をして、私 

と2時間くらい話をして帰った。話の内容は『姑 

が父母にいかに愛されずに育てられた』力、、『疎 

開していた岩手県でどんなに辛い思いをしたか』 

などで、不思議と楽しかったことやうれしかった 

ことが少なかった。いつも同じ内容で、保健師と 

いう商売柄、初めて聞く話のように聞いていた。 

し力、し、じつは同じ内容の話を繰り返し繰り返し 

聞かされることは苦痛で、風邪をひいたりしてお 

風呂に来れないという日は嬉しかった。 

姑事件はその間いろいろあった。鍵をなくして 

家に入れないと職場に電話があつたり、包丁が見 

当たらないと一緒に家捜ししても見つからず、3 

日後にいつもの置き場所に忽然と出現したり 

等々、枚挙にいとまがない。 

この頃、介護保険の認定は要支援であった。ケ 

ァマネジャーにもすすめてもらい、ディサービス 

の見学をした。せ、人付き合いが苦手な彼女は、 

行きたくないとのことで通所は実現せず。痴呆の 

予防にと先手を打つたのに残念だった。 

17年4月には通院先の病院より、一人では危険 

と受診時にヘルパーの同行を求められた。やむを 

得ず、内科と眼科の同行受診をすることになつた。 

姑は「年寄りの面倒は家族が看るもの。特に長 

男の嫁は当たり前」と思っている。あの年代では 

介護保険も理解できないし、仕方がないかと自分 

に言い聞かす。私はこの時期まではまだ、家を空 

けることができた。 

9月にめまい，嘔吐で入退院を繰り返すように 

なり、精神的にも不安定となった。毎日、朝と夕、 

病院に顔を出す。しかし、好物のサッマイモを煮 

てお見舞いに行くと「毒を入れて私を殺そうとし 

ている」などと言われるので、どっと疲れが增す。 

他人を家に入れたくないという姑に、「退院す 

るならヘルパーさんに来てもらわないと生活がで 

きないでしょ」と義妹たちの応援の甲斐あり、退 

院直後は朝8時から夕方6時までヘルパーさんを依： 

頼した。介護保険は要介護3となった。し力、し、 

限度額をオーバーし、巡回入浴も含め一ヶ月3 0 

万円の自己負担額を支払ったのが最高だつた。 

夜は姑宅に泊り込み、ォムッ交換で何度も起こ 

された。ォムッが汚れていなかったりすると、 

「老人虐待をする人の気持ちはこうなんだろうな」 

などと思ってしまう。「おしもは息子や孫には見 

られたくない」と私や義妹が泊まりこんだ。うれ 

しかったのは、義妹が「私は週2日の泊りだから 

いいけど、お儀姉さんは5日だから大変だよね」 

とわかってくれたことである。 

一番大変だったその頃、4月は、年度変わりの 

超多忙な時期だった。泊り込んでいたためボーと 

して集中力にも欠け、残業をしている同僚に「お 

先に」と申し訳なくもチャイムと同時に帰宅し、广 

ヘルパーさんからの引継ぎを受けた。「仕事が続 

けられるかしら」と悩んだが、往診医師の計らい 

で社会的入院（現在は存在しない制度）をさせて 

もらレ、、何とか乗り切ることができた。 

私こと「お母さん」がいないとパニックを起こ 

すので、今しばらくは仕事と自宅待機の毎日。暖 

かくなつてきたこともあり、昼間は伝い歩きでト 

ィレへも行ける。この6月からは、ヘルパー派遣 

等も何とか介護保険内で可能とのケアプランをも 

らつた。 

全介助の大変な時期からすると、極楽のような 

日々。「これ以上悪くなりませんように！」無神 

論者だが、祈っている私です。 
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^ 
「形態学における美意識の背後にあるもの」 

日本消化器がん検診学会関東甲信越地方会代表世話人 

丸山雅ー 

4月も半ばを過ぎた頃、北九州市小倉で第92 

回日本消化器病学会総会が開催されました。 

体調に若干の不安を抱えていた私は、学術集 

会はともかく財団評議員への出席は義務だと 

考え、妻を同伴して北九州に赴いたのでした。 

そしてもうひとつ、長年お世話になつている 

高根重信氏に久しぶりに会うのも北九州行き 

の目的でした。高根氏は、「高根式自動注腸装 

へ置」を考案した方です。注腸X線検査法の進歩 

はこの人の創意工夫に負うところが大である 

と言っても過言ではありません。 

財団評議員会は重要な集まりであるとは言 

うものの、いつものことながらその内容は単 

調なもので、二時間の長丁場は忍耐で乗り切 

るしかないものです。それでも今回は、その 

後に予定されていた講演会に期待が膨らんで 

いました。松本清張記念館の館長をされてい 

る藤井康栄氏が森鵾外と松本清張に着いて話 

をされることになつていたからでした。 

講演を拝聴するのは全員医師なわけですか 

ら、私は藤井氏が医師としての鵾外にかなり 

Iぐの時間を割いて話されるのではないかと勝手 

に期待していたのですが、氏はそれにはほと 

んど触れずに、小倉における鵾外と清張の接 

点を中心に興味ある話題を提供してくれまし 

た。 

私は、この講演に触発されて翌日早速、松 

本清張記念館に足を運びました。この記念館 

のホームページを開くと、その冒頭に「全力 

で駆け抜けた巨人」という見出しが出てきま 

すが、記念館を短時間回ってみるだけでも、 

清張はまさしくその名に相応しい人物である 

ことを強く感じました。 

清張の著作は色々な分野にわたり、その数 

は膨大です。残念ながら、私はそれらのなか 

でもほんのわずかを読んでいるだけです。ま 

た、歴史に基づいた著作や、評伝などにおけ 

る文献渉狐の幅広さも半端なものではありま 

せん。例えば、『清張通史』ひ～6】には、古代 

史好きの人には堪えられない面白さがありま 

す。ただし、漢字が少し難解です。このシリ 

ーズに限っても、一人の人間としてこの世に 

生を受け、限られた時間のうちにどうしたら 

これほどの量の資料を読むことができるのカヽ 

凡人にはとうてい信じられるものではありま 

せん。 

さて、ここから本題です。実は、藤井氏の 

講演を聴いてどうしても読んでみたい作品力《 

一つありました。それは『両像，森鵾外』で 

す。この作品のなかで清張は、鵾外が最初の 

妻登志子と離別するに至った理由が詳細に考 

察されているらしいことを感じたからです。 

私は、早速この作品が収載されている『松本 

清張全集』〈6めを買い求めました。 

私がそのことに興味を持ったことには伏線 

があります。それは『与謝野晶子全集』第3卷 

(講談社）の月報（これが何時発刊されたのか 

正確な日付は今調べていますが、おそらく、 

昭和55年の初めか、前年の後半だと考えられ 

ます。）に長男の光氏が書いた鵾外離婚の真 

相？です。光氏は以下のような文章を残しま 

した。「森先生は頑なに其の真相を語るのを拒 

み続けられ、敢えて批判を甘受されましたが、 

或る時、母に其間の事情を打明けられたので 

した。母は永い間、此の事を話さずに過ごし 

ましたが、晚年中風で余命の乏しいのを知り、 

私を呼んで、後日適当な時に森先生の御立場 

を知って貰う為めに発表するように言い残し 

ました。前の奥様は美しい方であった由です 

が、生れ出た子供も非常に美しく、全く自分 

に似て居ないと先生は早合点されました。此 

は自分の子ではない。誰かの子に違いなレ、。 

(中略）ところ力、平野家に預けられた於菟と 

名付けられた嬰児は日を追い成長するにつれ 

て段々と先生に似て来るではありません力、。 

先生は心の中で如何許りか悔いられた事でし 

よつ 0」 

ところが、清張は森於菟著『森鵾外』から 
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の引用として、鵾外が登志子と離別したのは、 

彼女の不美人が一因という峰子の話があると記 

し、鵾外の離婚の原因のひとつは登志子が美女 

でなかったことだと結論しています。鵾^^の母 

峰子は、「何しろ鼻が低くて笑ふと歯ぐきがま 

る見えなんだから」と力、、「奥さんのきらひな 

ものはがまんができないものだよ」とカヽ「お 

登志さんも少しも悪い人ではないのだが、もつ 

と器量がよかった林（鵾外のこと）もきらはな 

かったらう。美しいといふことは大切なことだ」 

などのことを言ったというのです。 

実は、私はある縁で与謝野光氏の話を聞く機 

会が^!回かありました。10年以上も前のことで 

す。その折り、光氏は、鵾外の離婚の原因は、 

妻登志子の不倫を強く疑ったことにあつたので 

す、と幾度も繰り返していたことを記憶してい 

ます。もっとも、光氏はそのときすでに前記月 

報に「鸥夕も先生と母」と題する一文を書いてい 

るのですが、そのことは失念していました。私 

が光氏に話を聞く機会を持ったのは氏が80歳も 

半ばを過ぎてからでしたから、それは無理のな 

いことだと思います。 

ともかくも、光氏にとって母晶子は絶対的な 

存在でした。したがって、母の言を疑う余地は 

まったくなかったと言ってもよいでしょう。た 

だし、光氏は公衆衛生を専攻した医師らしく、 

鵾外が離婚したのは明治23年9月であり、於菟 

氏が誕生したのも同年の9月であるから、母の 

話には少々不自然なことがあると、追記してい 

ます。ところ力く清張によれば、鵾夕もが離婚し 

たのは23年10月です。とすれば、鵾夕おま、我が 

子の顔、といっても生まれた直後の顔ですが、 

を観てから離婚に踏み切つたことになります。 

鵾外の離婚の原因は他にもあると、清張は清 

張らしく独自の見解を展開します。それは、登 

志子の実家赤松家と森家の家禄の違いにあつた 

というのですが、詳細は本題からはずれますの 

で省略します。 

さて、ここからは男としての私の考察です。 

鵾外が離婚した明治23年から100年以上も経過 

した現在、女性の容貌の美的基準を論じること 

はあまり賢明なことではありません。我々は、 

客観的な事実を知ることができないからです。 

また、美しさの基準にも時代的な変遷あります。 

当時の軍人や官僚が皆そうであったように、鵾 

夕もも上昇志向の典型であったのですから、その 

結婚は妻となるべき女性の美醜に左右されたと 

は思えません。海軍中将赤松則良の長女登志子 

と結婚した背景には鵾外の打算もあったはずで 

す。また観方を換えて、子を生してから妻の不 

美人さを自覚したのだとすれば、明治の男とし 

て恥ずべきことでしょう。いや、それは21世紀 

に生きる我々としても同じことです。 

高校時代に愛用した漢和辞典の助けを借りな 

がら漸く読み切った『両像^森鵾外』を再度手 

にとりながら、私は与謝野晶子が長男光氏に言 

い残した話を信じたい心境になっています。鵾 

外が生涯曲げることがなかったという脚気黴菌 

説にまつわる論争を思い出すと、妻は不倫の子 

を生んだのではないか、という猜疑心を棄てる 

ことができなかったこの人の心の内を何となく 

解るような気がするのです。 

与謝野光氏は、最後に次のように書いていま 

す。「戦後、私は屡々於菟博士にお眼に懸る機 

会があり、森先生そつくりのお姿を見るにつけ、 

お気の毒で、於菟博士の御存命中は誰にも語る 

まいと決心しておりました。今や於菟先生なく 、 

私も老齢になりましたので、敢えて批難覚悟で 

書き残すことに致しました。」 

人類のなかでも、男が女性の形態的な美の塞 

準のみに基づいて配偶者を選択していたなら 

ば、すでに何世紀も前から少子化対策が叫ばれ 

ていたことでしょう。人類は、形態学的な、つ 

まり上辺の美意識以外の何か他の要素、恐らく 

は情、あるいは情愛という両性を特異的に結び 

つけてしまう接着剤のようなものに支配されて 

きたのです。 
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コダックインサイト^1220070スクリー: 

一 

ロン卜とバックの2つの補償パターン 

|フロン卜 
補償パターン 

リ（ック 
補償パターン 

Î 一タル 
補償パターン 

コダックインサイト]̂12200丁 0スクリーンは、胸腹部X線写真対応 

のコダックインサイトフィルム用増感紙です。フロントとバック 

の2つの補償により補償境界線の影響をなくし、高感度化に 

よる被曝低減を実現しました。また、アーチファクトが発生 

しにくい設計となっており、耐久性にも優れています。 

コダリク株式会社 
ヘルス事業部 

1=104-0033東京都中央区新川2-27-1東京住友ツインビル東館8〖03)5540-2260 
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富士写真フィルム株式会社お問い合わせ先総発売元富士フィルムメディカル株式会社 
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「医療法人社団 

こころとからだの元氣プラザ」 

ぐはじめに〉 
明治24年ひ891年）に細菌学者，遠山椿吉博士が微 

生物学の研究機関として財団法人東京顕微鏡院を創設 
しました。以来、「すべての人びとのいのちと環境の 
ために」という基本理念の下で、保健医療や食品-環 
境衛生などにかかわるさまざまな事業を通じて、人び 
との健康と生活環境の向上に努めてきました。長年に 
わたり健康診断、人間ドック、外来診療、こころとか 
らだの相談室、糖尿病センターなど、多くの人びとの 
健康づくりをしてきました。つまり、予防医学という 
面での活動に重点が置かれ、ほぼ1世紀に渡って人々 
の健康'福祉に貢献してきました。これまでより、さ 
らに充実した医療サービスの提供を目指し、2003年4 
月1日に財団法人の医療事業部門だけを独立し、医療 
法人社団「こころとからだの元氣プラザ」として新し 
くスタートしました。 

ぐ建物の内容〉 
I&飯田橋駅のホームから皇居の方向に目をやると、 
「こころとからだの元氣プラザ」という白とピンクの 
おおきな看板のかかった8階建てのビルが見えます 
(写真)。地下1階、地上8階の診療所でありフロアー毎 
に診療部門が決まっています。2階は外来、3階は検 
診、4階は人間ドック、5階は緘灸などの統合医療、 
6階は婦人科と主とした女性の部門、7階と8階は事 
務部門となっています。また、地下1階には^！)-じ 
丁、1階には^!? Iが設置してあります 

く放射線科スタッフ〉 
常勤の放射線診療技師10名（女性3名）、と非常 

勤の技師を毎日3名程。 

纖 

く主たる検査数（平成17年度）〉 
上部消化管直接X線検査： 

検 診 1 2 , 5 3 8 件 
人間ドック8 , 4 3 0件 

上部消化管間接X線検査： 10,508件 
下部消化管注腸X線検査： 343件 

くその他の検査数（平成17年度）〉 厂 
07 3 , 7 0 3件、1,8 3 1件、 
マンモグラフィー14,236件 

く今後の展望〉 
少子高齢化と言われているが、当院の受診者は検診 
にせよ人間ドックにせよ比較的若い層が多い特徴があ 
ります。検診の主たる対象が職域検診であるためと思 
われます。このため、胃については萎縮の軽度の者が 
多く 、発見胃がんも未文化型が多いという特徴があり 
ます。今後もこの傾向は続くと思われますので、胃の 
中でも特に胃底腺領域を今までより更に明瞭にX線検 
査で描出する必要があります。また、近年増加傾向に 
あると言われている大腸癌に対し、啓蒙活動を活発に 
行い注腸X線検査数を増加させる必要がある。さらに、 
消化器疾患のみならずこころの問題にも取り組み、ま 
さに心身とも健康な社会づくりに貢献していくことが 
大切と思われます。 

「医療法人社団こころとからだの元氣プラザ」 

放射線科 
〒 1 0 2 - 8 5 0 8 
東京都千代田区飯田橋3 - 6 - 5 
7^1 0 3 - 5 2 1 0 - 6 6 6 6 

0 3 - 5 2 1 0 - 6 6 7 4 

《 4 0 

星準収載， 

[禁忌](次の患者には投与しないこと） 

0〕消化管の穿孔又はその疑いのある患者 

[消化管外(腹腔内等）に漏れることによ 

り、バリウム腹膜炎などの重篤な症状を 

引き起こすおそれがある] 

(？)消化管に急性出血のある患者 

[出血部位に穿孔を生ずるおそれがある] 

(ョ）全身衰弱の強い患者 

咼'濃度消化管X線造影剤 

低粘性硫酸バリウム粉末製剤 

き离濃度でち廷粘' 
^で教みやすい 

3409シIイクボトルタイプ，1ぉ袋入 ^ほ，度で優れた一 

製 造 元 ^ ^ ^ / ^ 

農ま 

⑧ 

717リ3|！151「661，れ651匕リ!"V， ^丫卞 

みII東邦化学研究所 
〒130-0023東京都墨田^ 
7^1.(03)3634-0831~ ^ ( 删 咖 -
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消化管の診断【 
X線造影剤 

0パウダー製剤 

ネ才バルギン闩0 

ネオバルギン5 

ネ才バルギン共成 

0ゾル製剤 

バムスタ 
バムスタ 

3 1 3 0 

3 2 0 0 

バリプライ卜口 

バリコンク「 

バルギン3 2号 
バルギン5ゾル3号 
バリプライ卜0 

ぐ硫酸バリウム製剤〉薬価基準収載 

効能'効果、用法'用量、禁忌を含む使用上の注意等については、添付文書をご参照ください。 

株 式 会 社 门 ィ ^ ： ： 

[資料請求先]株式会社カイゲン学術部 

大阪市中央区道修町2丁目5番14号 

|111|3 ： 77\^^^^319611.00.113 

指定医薬品1処方せん医薬品 

プロ卜ンポンプ阻害剤 

^ 0 

[薬価基準収載] 

？淀10衡 

くラベブラゾールナトリウム製剤〉 

ホ注意医師等の処方せんにょり使用すること 

參効能，効果、用法，用量及び禁忌を含む使用上の注意等については 

添付文書をご参照ください。 

製造販売兀 

エーザィ姝式会ネ土 

〒112-8088東京都文京区小石川4-6-10 
卜11：卩ゾダ\^\^\^6133し0^1|3 

商品情報お問い合わせ先：エーザィ株式会社お客様ホッ卜ライン室 

^0120-419-497 9～18時（土、日、祝日9～17時） 

9丁0504-7 2005年4月作成 

レ。霍^》 
ユーマン - ヘルスケア企業 ^ ^ ^ ^ ^ 
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場所 

第14回日本消化器関連学会週間 

0 0 き 」 印 3 门 2 0 0 6 札 幌 

2〇〇6年10月11日(水）～14日(土） 

道立総合体育センター 
第48回日本消化器病学会大会 
ら仪フ井浩二 

(札幌医科大学，学長） 
第72回日本消化器内視鏡学会総会 

会長田中美千雄 
(富山大，光学医療診療部） 

第10回日本肝臓学会大会 
会長坪内博仁 

(鹿児島大大学院，消化器疾患， 

生活習慣病学） 
第44回日本消化器集団検診学会大会 

会長高橋裕（旭川医大，第3内科） 
第37回日本消化器吸収学会総会 

会長中村光男 
(弘前大，保健学科病因 

な 

お問い合わせ先 
00\^」3|33门事務局 

〒104-0061 

東京都中央区銀座8-9-13 

銀座オリエントビル9ド 
丁日し：03-3573-1254 

は X ： 03-3573-2198 
曰-17131 ： I门ず0@^^\^1|3 

年会費未納の方へお願い 

年会費未納の方は、事務処理を行う為至急お振り込みをお願いします。（事務局） 

第46回日本消化器がん検診学会 
総会のご案内（第1報 

第46回日本消化器がん検診学会総会を下 

記のとおり開催いたしますので、ご案内い 

たします。 

ヒ：渡邊能仃 
(京都府立医科大学大学院医学研究 

科地域保健医療疫学教授） 
3 ：平成19年6月1曰（金） 

～2曰（土） 

I ：京都テレサ 
京都市南区新町通九条下る 
京都府民総合交流プラザ内 
丁曰し：075-692-34130 

「ム乂 ： 075-692-3402 
二赤十字病院 

消化器科副部長趙栄済 
京都府立医科大学大学院医学研 

究科地域保健医療疫学 
〒6〇2乇566 

京都市上京区河原町通広小路上 
がる梶井町465 

丁巳し：075-251-5789 (教室） 

075-25ト5770 〔教授室） 

はズ：075-251-5799 

学会名称変更のお知らせ 日本消化器集団検診学会関東甲信越地方会 

代 表 世 話 人 丸 山 雅 ー 

企 画 調 整 委 員 長 林 學 

平成18年4月1日より社団法人日本消化器集団検診学会の名称が、文部科学省の認可を得て、「社団法人日本消 

化器がん検診学会」となります。従って、当地方会も「日本消化器がん検診学会関東甲信越地方会」と名称変更を、 

企画調整委員会及び常任世話人会に於いて決定されました。尚、学術集会総会ゆ月2日，甲府）に於いて会員各 

位にお図り致します力、便宜上、4月1日より書類等は上記名称を使用させて頂きます。 

新名称日本消化器がん検診学会関東甲信越地方会 
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平成18年度「胃がん検診専門技師」認定試験のご案内 

社団法人日本消化器がん検診学会胃がん検診専門技師認定制度規程により平成18年度認 
定試験を下記のとおり実施いたします。 

11試験実施要項 
日時：平成18年9月3日（日）13：00～15：00 

場所：札幌市教育文化会館（札幌市中央区北1条西13丁目） 

※試験場の詳細につさましては各勞,験者へを験票送付時にお知らせします。 

暂問がある場合には学会事務局、技師認定係まで電話して下さい。 

(お問I、合わせ）丁5し:03-3235-6754 

出題領域：上部消化管造影検査技術、胃がん検診に関する一般常識、職種倫理、撮影機器管理、緊急時対策、 

放射線被曝の人体への影響、癌を中心とした上部消化管疾患の撮影に関連する臨床事項等が含まれる。 

受験時の注意 
~試験場への入室は12 ： 00から、締切は試験開始の10分前（^：ョ。）とします。 

試験監督者の指示に従い着席してください。 

試験開始60分以降は退室できます。その際は挙手にて試験監督者に知らせ、指示に従ってください。 

試験終了の合図があったら直ちに解答用紙を裏返し、そのまま席にて試験監督者の指示を待ってください。 

受験票、98の鉛筆、消しゴムを各自で持参してください。 

試験問題に関する質問は一切受け付けません。 

問題用紙は回収いたします。 

試験場内では携帯電話、ボケットベル等の使用を禁止します。 

試験場には時計がありませんので、時間の確認は各自、腕時計を使用してください。 

試験結果は各受験者あてに合否通知書を郵送します。 

各分野のスぺシャリス卜で構成される「\75^3リ3研究会」が縱カを結集するシリ一ズ！ 

実践マ二ユア』 
童 

監修：V印3リ3研究会 

編集：小倉明夫，土橋俊男 

マニュアル 
宮地利明，船橋正夫 

検査部位別に，基本的な撮像ノマラメ一タと標準的な 
スライス設定の理解を通じ，検査の合格点を 
引き出しながらステップアップ。 

よく受ける質問を「0&；\」に，要注意点をにこが 
ポイント！」にまとめ，頻出する関連用語を巻末に 
「用語解説」として収載した。 

肇 八 5 判 並 製 / 3 8 4 頁 ⑩ 定 価 I 本 体 3 ， 8 0 0 円 十 税 ） 

9 1 3 8 1 ^ 1 4 - 8 6 0 0 3 - 3 6 0 - 4 

監修：V印3リ3研究会 

編集：平野透，井田義宏，石風呂実，船橋正夫 

検査部位別に，5507， ^130丁による撮影方法の 
最適化を解説。撮影条件，造影条件，撮影範囲の 
基本的な理解と被ばく低減対策等を通じ，（：丁画像 
表現の有用性と有効活用を8月示。 

よく受ける質問を「0^\」に，要注意点を「ここが 
ポイント！」にまとめた。 

鲁 八 5 判 並 製 / 4 1 6 頁 暴 定 価 （ 本 体 3 ， 8 0 0 円 や 税 ） 

攀1581^1 4 - 8 6 0 0 3 - 3 6 1 - 2 

患者さんのために知っておきたい画#診,'隋幸艮100 
医療事故ゼロを目ざす救急医療対応マニュアル 

編集：全国国立病院療養所放射線技師会 
爆 八 5 判 並 製 ズ 3 0 0 頁 

磯 定 価 （ 本 体 2 ， 8 0 0 円 十 税 ） 

譬 1 3 8 ~ 4 - 8 6 0 0 3 - 3 5 4 - ズ 

胃 造 影 検 査 と 診 療 放 射 線 技 師 - 精 度 向 上 の た め の 学 習 ノ 一 卜-

編著者：海老根精二，出島毅 
胃 造 影 検 査 と 診 療 放 射 線 技 師 - 精 度 向 上 の た め の 学 習 ノ 一 卜- 參八 5半 1】並製ズ 1 2 0頁 

參 定 価 （ 本 体 1 ， 8 0 0 円 十 税 ） 

き 1 5 6 ^ 4 - 8 6 0 0 3 - 3 5 0 - 7 國二重造影法の発展と未来への継承へ向け，消化管^査法の原点を説く 

參八 5半 1】並製ズ 1 2 0頁 

參 定 価 （ 本 体 1 ， 8 0 0 円 十 税 ） 

き 1 5 6 ^ 4 - 8 6 0 0 3 - 3 5 0 - 7 

本の内容はホームページでご覧いただけます 

医療科学社 
〒 1 1 3 - 0 0 3 3 

丁巴し03-3818-9821 

ホ一ムぺ一シ 

東京者 1 5文京区本郷 3丁目 2 3 - 1 
「̂乂 03-3818-9371蛋5便振替00170-7-656570 

【I"リ^トI睸+訃曆 

本害のお求めは拿もよりの書店にお申し込み下さい。 

#弊社へ直接お申し込みの塌合は，電話，「が，ハガキ， 

ホームページの注文欄でお受けします（送料300円）。 
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編 集 後 記 
くこのごろ思う事〉 

本号が皆様のお手元に届いた頃にはサッカー 
，杯ドィッ大会で我が日本チームは決勝トーナ 
メントに這い上がっているのでしょう力、。 

今原稿締め切り間近の5月末、ジーコ監督が決 
めた最強の日本代表23名がー次リーグ突破に向 
け福島】ビィレツジで国内最後の合宿をしてい 
る。相撲は横綱朝青龍が珍しく右ひじの故障で 
休場のなか、同じモンゴル出身の新大関白鵬が 
初優勝した。一方野球は3月に開催された野球の 
第1回ワールド'ベースボール，クラシック 
(界80では、日本は王監督のもと見事に1位を奪 
い取った。まだまだ忘れられないのはトリノ冬 
季五輪唯一の金メダリストのイナバウア荒川静 
香。ますます技を磨いた卓球の福原愛ちやん。 
今年。。。めはスポーツ界が面白い。 

さて、本会は本部にならい今年4月より名称 
が「日本消化器がん検診学会関東甲信越地方会」 
となりますがゆ月の甲府総会で承認される予定 
ですが)、本号は名称変更後の第1号となります。 
永年使われた「集団検診学会」から「集団」の 
文字が消え「がん」が噴出したわけです。今ま 
でも「がん検診」を行っていた訳ですが、昔の 
本部学会誌も「胃癌と集団検診」から40年以上 
に亘り「集団検診」という名を使用しておりま 
した。やっと、医師側も市民側も覆い隠さず三 
大成人病の「がん」に真剣に正面から立ち向か 
う体制が調ったという事でしょう力、。 

当院も30年程前の昭和5 0年代にはX線丁 V 
装置が4台あり、バリウムの胃の検診の患者が午 
前中だけでも40人位はおりました、1台を技師2 
名で担当してました。午前中に10人が定員だつ 
たようです。バリウム充満像を撮影後、天板を 
水平に倒し患者さんは仰向けでゴムのゾンデを 
鼻あるいは口から飲み込んで貰い注射筒で空気 
を圧入し透視スィッチを押して空気量を確かめ、 
良かったらゾンデを引き抜きプロテクターを脱 
ぐ、もう一人の技師が患者をローリングして素 
早く戻り背臥位二重造影第1斜位像を1枚撮り、 
もう一度素早く中に入り再度ローリングして戻 
り背臥位二重造影正面像をまた撮る。いやはや 
忙しかったですね。今思うとその頃の患者さん 
とのインフォームドコンセントは今に比べると 
単純で、あるいは無視していた。30年後の今日、 
X線丁 V装置は2台はあるがどちらも休憩状態、 
検査が1日5件あればありがたい。ほとんど内 
視鏡での検査がファーストチヨイスになってい 
る。一連の検査に関する患者さんの承諾証明書 

である検査同意書、鎮痙，鎮静剤投与同意書、 
病理組織検査同意書、造影剤投与同意書、生検 
に関するリスクと料金の受診者負担に関する同 
意書だらけで、果たして「がん」が見つかる検 
査が出来ているのだろう力、。「まな板の上の鯉」 
であってくれたら「がん」はもつと早期に沢山 
見つかって来るかもしれない。検査を受ける当 
の本人はどの項目に対して同意したのかはつき 
り覚えているだろう力、。 

胃X線検診を担当していた技師が、乳がん検 
診の方に移る傾向があります。私自身現在はマ 
ンモグラフィ担当である。男性技師が担当する 
検査で乳癌撮影技師ほど異性に嫌がられる検査 
は無いのではと思います。胃X線撮影技師とは 
大分違います。患者さまは神様であるから仕方 
ないとは思います。まずマンモグラフィをォ一 
ダ一する医者にも患者とのィンフォームドコン 
セントをしつかりとり、「マンモグラフィは痛い 
検査である」という事を患者さんに言って頂き 
納得して頂いてから撮影の指示を出して貰いた 
レ、。撮影に朝から長く待たした後に、撮影の場 
になってマンモグラフィの説明をすると検査を 
拒否されることもある。診断に適した画像を提 
供するために乳房を強く圧迫する。痛くしたの 
は技師であってオーダーした医師ではない。患 
者さんからの技師に対する苦情は技師を通り越 
して施設長とか病院長に届く 。 「撮影は女性技師 
にお願いします」となるわけです。痛さは技師 
の性別に関わり無いはずだが。今やインターネ 
ットの時代、だれでもホームページを作れます。 
個人の作ったホームページでも乳癌の病院の情 
報などが堂々とすぐに全国に伝播する。男性技 
師が働ける場が少なくなっています。 

高齢化社会の中で、胃がん検診はどのように 
なっていくのでしょう力、、ますます減少するX線 
検査。患者さんにあつち向いたりこっち向いた 
りして体の向きを変えてもらい、撮影台（天板） 
を立たせたり寝かしたりしてバリウムを胃壁に 
自由自在に流して制作するX線撮影の面白さと 
難しさ。機械がデッドマン方式になつてからは、 
操作には両手だけでは足らず手の甲、ひじとか 
で操作卓のレバーを動かし撮影をしてました。 
そのような経験はもう楽しい思い出になってい 
く。 X線の透視時に見えた所見をX線写真に写 
すことは難しい事だと思います。現在、内視鏡 
による検査が多くなつているようです力5、内視 
鏡検査の精度管理は如何がなつているのでしよ 
うか。 

米倉福男 

編集妥貝長 

全井貴ェ 

青木敏郎 
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ん 

米倉福男 

長谷川信久 
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假屋博一 
山本美穂 
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竹林章子 
今井仁彦 
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