
細胞診のこともあまり知らない素人の一産科開
業医の私が、今回のワークショップでの発表の依
頼を受けました理由は、「開業医で、液状検体細
胞診をしているのは、先生ぐらいのものや」とい
うことでした。私は、もともと、コストのことは
うとい人でしたので、よくよく考えると、液状検
体細胞診は検査料金が高いとの話しでした。液状
検体細胞診の検査料金を表１に示します。この様
に、液状検体細胞診を行うと、通常の細胞診と比
べて、一人当たり、200円～300円の損益となりま
す。これが、一般に、開業医が、液状細胞診を行
わない大きな理由と思います。
それでは、なぜ、私が、それでも、液状検体細

胞診を行うかの理由ですが、
①開業医の気持ち
妊婦さんの検査は、出血しやすく、不安がられ

ることもあるが、できるだけきちっと取る様にし
ているも、あまりきれいなスライドができてない、
「不適」と返ってくる。液状検体細胞診では取り
方の問題はないので、そんな心配はしなくてよい
か？
②全ての医療者の気持ち
やはり、患者さんにとって、コストが掛かって

も、異常が正しく判断できる方法で行うべきだ。
その理由が集約された症例を経験しましたので、

報告させて頂きます。

表２に、症例を示します。
妊娠５週で、PCⅢaの診断より永眠されるまで、
10か月間と経過の速い症例でした。
図１に、当院、初診時の細胞診を示します。
図２に、県立奈良病院での細胞診を示します。
図３に、県立奈良病院での組織診を示します。
まとめ１
なぜ、開業医の先生方が、液状検体細胞診を行
わないかの理由は、液状検体細胞診を行うと、通
常の細胞診と比べて、200円～300円の損益となる
からです。ですので、実際の検査に必要な料金に
見合った、保険診療の加算としては、現在の18点
（180円）ではなく、38点～48点（380円～480円）
が必要です。
まとめ２
そして、今回、私が、一番、知りたいことは、
本例で、初診時より、液状検体細胞診を行ってい
れば、初診時に、扁平上皮癌と診断できていたの
か？です。もし、診断できていたとしたら、液状
検体細胞診を行う意義があると思い、広く、開業
医の先生方にも、進めていくべきと思います。し
かし、そうでないとしたら、コストのかかる検査
を開業医にすすめる意義がどこまであるのでしょ
うか？今回ご出席の細胞診の御専門の方々の御意
見をお聞きしたいと思います。
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表１ 液状検体細胞診の検査料金
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表２ 症例

  

 
図１ 当院、初診時の細胞診（綿球、擦過細胞診）（平成21年７月13日妊娠５週１日）
上段の２枚に、著しい出血性背景に、扁平上皮由来と考えられる細胞集塊が散在性に分布しています。また、
下段の２枚に、N/C比大で核クロマチンの増量する表層ないし中層型の核異型細胞が出現していますが、変性
所見が観察されることより、判定はclassⅢa、推定組織診は軽度異型性疑い、にとどまりました。
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図３ 県立奈良病院での組織診（平成21年７月30日妊娠７週４日）
奈良県総合医療センター豊田先生、奈良医大植栗先生よりご提供
非角化型の扁平上皮癌ですが、左に、腫瘍表層部では変性ないし腫瘍壊死と考えられる成分が分布しています。
初回細胞診で観察された変性細胞集塊は、このような部位からの採取であったと推定します。

  

  
図２、県立奈良病院での細胞診（平成21年７月30日妊娠７週４日）
奈良県総合医療センター豊田先生、奈良医大植栗先生よりご提供
上段の２枚に、炎症性背景に、ほぼ全層性に核異型細胞が採取され、右２枚に、傍基底型細胞dominantに悪性
細胞が出現していますが、fiber cellないしtadpole cell様の細胞が散在する点、浸潤性の扁平上皮癌の推定で、
ClassⅤの診断でした。左下に、初診時の細胞診所見と同様に、一部に変性所見が加わった異型上皮細胞集塊が
出現しています。
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