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病 理 学 講 座

講座担当教授：池上　雅博　　 人体病理学：消化管
の病理

教　　　　授：鈴木　正章
（病院病理部に出向中）

  人体病理学：泌尿生
殖器，乳腺の病理

教　　　　授：清川　貴子
（病院病理部に出向中）

  人体病理学：産婦人
科の病理

教　　　　授：鷹橋　浩幸
（病院病理部に出向中）

  人体病理学：泌尿生
殖器の病理，分子病
理学，診断病理

准 　教 　授：千葉　　諭　　 人体病理学：肝，骨
髄，循環，膵，胎生
形態学の病理

准 　教 　授：野村　浩一
（病院病理部に出向中）

  人体病理学：産婦人
科の病理

准 　教 　授：濱谷　茂治　　 人体病理学：消化管
の病理

講　　　　師：遠藤　泰彦　　人体病理学
（富士市立中央病院に出向中）

講　　　　師：原田　　徹
（病院病理部に出向中）

  人体病理学：呼吸器
疾患，肝疾患の病理

講　　　　師：鹿　　智恵　　分子病理学
講　　　　師：小峯　多雅

（厚木市立病院に出向中）
 人体病理学：肝臓，
腎臓の三次元的構造
解析

教育・研究概要
当病理学講座における研究の目的は，形態学を基

盤として病気の原因，形態学的変化を追及すること
にある。使用する材料は，剖検および外科的に切除
あるいは生検された人体材料である。これらを，光
学顕微鏡，電子顕微鏡，形態計測，免疫組織化学，
分子病理学等の手段を用い検索した。

Ⅰ．消化管に関する研究
１．胃の粘膜下層浸潤癌（SM 癌）のリンパ節，

肝転移予測因子の検索のため，当院で 2004～2015
年までの間に，内視鏡的および外科的に切除された
胃の粘膜内癌（M 癌）および SM 癌 578 病変を検
討した。これらの内 SM 癌は 230 病変 39.8％であっ
た。SM 癌に関しては，代表切片に対して，特殊染
色 elastica van Gieson（EVG）染色および免疫組織
化学的染色 CD31，D2‒40，MIB‒1 抗体）を行った。
潰瘍の有無，隆起・陥凹の有無，大きさ（20mm 以
下，以上）浸潤実測値（500μm 未満，500μm 以上），
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浸潤部組織型，浸潤様式，脈管侵襲：リンパ管侵襲
（＋／－），静脈侵襲（＋／－），脈管侵襲の原発巣
内での位置と個数，脈管内での癌腫の形態（個細胞
性／胞巣形成性）等の項目を転移危険因子として設
定し，データを抽出し，今後多変量解析を行う予定
である。
２．大腸 SM 癌のリンパ節転移予測因子の検索の

ため，2009～2015 年までの大腸 SM 癌 124 症例の
HE 標本を検討した。SM 以深の重複癌を除く 102
症例を抽出し，代表切片に対しては特殊染色，免疫
組織化学的染色を行なった。陥凹の有無，粘膜内増
殖態度（NPG，PG），浸潤実測値（1,000μm 未満，1,000
μm 以上），浸潤部組織型，簇出の有無（＋／－），
脈管侵襲：リンパ管侵襲（＋／－），静脈侵襲（＋／－），
脈管侵襲の原発巣内での位置と個数，低分化型腺癌
や粘液癌の混在の有無，簇出，脈管内での癌腫の形
態（個細胞性／胞巣形成性）等の項目を設定し，デー
タを抽出し，今後多変量解析を行う予定である。
３．大腸神経内分泌腫瘍における組織学的特徴に

ついて研究した。特に 2010 年 WHO 消化器腫瘍分
類における Grade 分類と脈管侵襲および予後との
関係について検索した。外科的切除および内視鏡的
切除を施行された大腸カルチノイド腫瘍を用い，
HE 染色に加え，elastica van Gieson（EVG）染色
および免疫染色（CD31，D2‒40，MIB‒1 抗体）を行っ
た。各病変を Grade 分類に従って分類し，腫瘍径，
深達度，粘膜下層浸潤距離，核分裂数，Ki67 指数，
脈管侵襲について検索した。脈管侵襲を初めとする
これらの危険因子と予後との関係性について検討す
る。当院での内視鏡例 139 例および手術例 21 例，
合計 160 例の症例を対象として，現在解析中である。
４．小腸クローン病の手術検体を全割し，類上皮

肉芽腫と潰瘍の存在部位をマッピングし，肉芽腫の
壁内での分布および肉芽腫と潰瘍の位置関係を検索
した。総計で 385 個の肉芽腫が認められ，粘膜内に
1.3％，粘膜下層に 19.8％の割合で分布していた。
97.1％の肉芽腫は，水平方向で潰瘍から 10mm の範
囲内に存在していた。クローン病を正診するために
は，潰瘍から 10mm の範囲内で，粘膜下層を含め
た生検組織の採取が望まれる。

Ⅱ．泌尿生殖器に関する研究
１．前立腺癌生検検体でグリソンスコア３＋４＝
７の症例において，生検におけるグリソンパターン
４の割合やそのほかの生検パラメーターが，前立腺
全摘術検体における予後予測因子としての有用性で
あるか否かについて比較検討した。生検におけるグ

リソンパターン４の割合が５％以上の症例では，全
摘検体における悪性所見，生化学的再発のリスクが
グリソンスコア３＋３＝６の症例と比較して上昇し
ていた。
２．尿路上皮癌 148 症例について HER2 過剰発

現の有無および免疫組織化学的亜型分類を検索し，
臨床病理学的因子との関係を検討した。その結果，
14％の症例に HER2 タンパク過剰発現あるいは遺
伝子増幅が認められた。さらに，全ての症例は免疫
組織化学的に basal subtype と luminal subtype に
分類され，HER2 タンパク過剰発現あるいは遺伝子
増幅を伴う腫瘍は basal subtype の４％，luminal 
subtype の 22％を占めていた。

Ⅲ．女性生殖器に関する研究
１．新たな子宮頸部腺癌組織分類の構築を目的と

した国際共同研究に参加し，以下の結果を得た。
１）組織亜型診断時の免疫組織学的検索のアルゴ

リズムを完成し，論文は以下に投稿した（Am J 
Surg Pathol 2018；42(8)：989‒1000）。
２）浸潤形式は，HPV 関連子宮頸部腺癌ではリ

ンパ節転移リスクの予測因子であるが，HPV 非関
連子宮頸部腺癌では予測因子とはなりえないことを
明らかにし，論文は以下に投稿した（Gynecol On-
col 2018；150(1)：56‒60）。
３）HPV 関連子宮頸部腺癌と非関連子宮頸部腺

癌の臨床像をあきらかにし，論文は以下に投稿した
（Am J Surg Pathol 2019；43(4)：466‒74）。
４）比較的稀な組織型である子宮頸部腺扁平上皮

癌の組織学的，免疫組織学的，臨床的特徴について
検 討 し， 論 文 を 以 下 に 投 稿 し た（Mod Pathol 
2019；32(2)：269‒79）。
２．子宮体部腫瘍のうち極めてまれな組織型であ

る PEComa の国際共同研究に参加し，組織像と予
後の関係を明らかにし，論文を以下に投稿した（Am 
J Surg Pathol 2018；42(10)：1370‒83）。
３．昨年に引き続き当院における子宮内膜癌肉腫

の診断精度と予後について産婦人科と共同研究を
行った。若年者にも発生すること，その場合組織学
的に高異型度成分と低異型度成分が混在することが
明らかにした，現在論文を作成中である。

Ⅳ．呼吸器に関する研究
肺扁平上皮癌の発生過程における 3p22 領域の欠

損と意義：肺扁平上皮癌の発生過程において，３番
染色体短腕領域（3p）の欠損は最も早期かつ高頻
度に発生する染色体領域であることから，3p には
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腫瘍抑制遺伝子の存在が推測されていた。しかし，
この 3p 領域には既知の遺伝子として少なくとも
500 種類以上が存在している中，発がんと関連する
候補腫瘍抑制遺伝子の局在領域すら未だに明らかに
されていない。一方，マイクロサテライト不安定性

（MSI）解析法は，染色体上にある遺伝子の近傍に
存在するマイクロサテライトマーカーを用いて標的
遺伝子の局在を突き止める最有力な検索方法として
知られている。我々は肺扁平上皮癌の発生と最も関
連する 3p 領域を突き止める目的で，外科手術より
得られた 81 例の肺扁平上皮癌の未染色 FFPE（ホ
ルマリン固定後パラフィン包埋）切片から癌部と非
癌部組織をマイクロダイセクション法により採取し
た。それらの組織から DNA 抽出を行い，3p にあ
る 18 のマーカーを用いて網羅的に MSI 解析を行っ
た。その結果，非癌部組織と比べ癌部組織において，
18 のマーカーの MSI 頻度は６～39％であったこと
を明らかにした。そして，18 のマーカーのうち，
MSI 頻度が最も高いのは 3p22（39％）領域であっ
たことから，肺扁平上皮癌の発生と関連する腫瘍抑
制遺伝子が 3p22 領域に存在している可能性が高い
と考えられる。

Ⅴ．その他
１．肝小葉の半径の加齢性変化を中心に，解剖例

を用いて，肝臓の組織計測を行った。肝小葉の半径
（y）は年齢（x）とともに増加し，40 歳以上では y
＝0.0032x＋0.3167 で R2 は約 0.65 と比較的高い相
関が得られた。
２．右下肢の劇症型 A 群溶連菌感染の解剖例を

経験した。感染部では細菌は多数存在したが炎症は
ほとんどなかった。文献上では，劇症型 A 群溶連
菌感染では局所の炎症を認めないかごく弱いことが
判明した。本症例では M タンパクの検索などは行
わなかったが，文献的にはヒアルロン酸莢膜の存在，
M タンパク，C5a ペプチダーゼ，核酸分解酵素な
どが炎症抑制的に働くと記載されている。

「点検・評価」
例年通り，病理学講座では主として卒前・卒後教

育，病院病理部では診断業務が遂行された。講座教
員は，３年生，４年生の講義と病理学実習，３年生
のコース研究室配属，その他を担当し，きめ細かな
教育・指導を行った。病院病理部出向教員は，
16,902 例の病理組織診断，14,310 例の細胞診断，37
例の剖検診断などをはじめとする病理診断を主軸と
する業務に携わり，これを遂行した。さらに講座・

病理部出向教員が協同して，臨床各科との症例検討
会，個々の症例に関する臨床医とのディスカッショ
ンを通して，医療に貢献した。

ここ数年，人員増が続いている。次世代に向け，
良質の病理医を育成することは講座・病院病理部共
通の一大目標であり，この目標に従って行動計画を
練り，教育・研究・診療のバランスがとれた病理医
を育てることに対して教授以下スタッフ一同で努力
した。また人員の増加に伴って，病院病理部で勤務
していた若手医師を３分院や講座勤務へと異動する
ことができ，更に外部施設に留学してもらうことが
できた。分院に出向した若手医師に対しては，週１
回の本院病理部勤務日を設けることにより，本院で
やり残した業務を継続することができるとともに，
指導医との良好なコミュニケーションを図ることも
できた。次年度も２名の入局者が予定されており，
数的な充実にともなって，より一層の教育・指導体
制の強化が望まれる。

上記のような基本体制であるが，実情としては，
講座教員は病院病理部での診断の一部を担い，逆に
病理部出向教員も講義・実習の一部に参画するとい
う「相乗り」業務が行われた。これは一見，非効率
的のように思えるが，現在の指導者層，中間層の人
員の関係，個々の指導者の専門性などの観点から致
し方ないものである。また，この体制により，講座
教員は病理診断能力を継続することができ，逆に病
理部出向教員も教育の重要性を日々認識し，スキル
アップすることができるという利点もあり，引き続
きこの方法で各々の業務を推進していくことになる
と思われる。

教育，診療における病理の重要性は日ごとに増し
ており，研究に割く時間的余裕がない，という状況
が劇的に改善されることはなかったと思われる。し
かしながら，人員増により，個人にかかるルーチン
ワークの負担は少しずつであるが，解消の方向にむ
かっている。例えば，分院出向の若手医師の中には，
うまく時間を活用して本院時代の残務を完了し，研
究を遂行してといった者も出始めている。また，こ
こ 20 年ほど課題であった，臓器疾患別の研究班の
構築に関しても，徐々にではあるが，各々の分野に
おいてその礎が築かれつつある。次年度に向けて，
さらに指導者層，中間層，若手が一致団結して，研
究体制を整備して，効率的に研究を遂行できる環境
を整備していきたい。
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266(1)：97‒101．
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2018；57（Suppl.1）：117］
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総会（秋季大会）．横浜，11 月．［日臨細胞会誌 2018；
57（Suppl.2）：501］

18）野木裕子，風間高志，三本　麗，井廻良美，神尾麻
紀子，塩谷尚志，永崎栄次郎，小林　直，鈴木正章，
鳥海弥寿雄，木下智樹，内田　賢，武山　浩．40 歳未
満は術前化学療法後に慎重な経過観察と支援が必要で
ある．第 26 回日本乳癌学会学術総会．京都，５月．［日
乳癌会プログラム抄集 2018；26 回：457］

19）城　謙輔．（教育講演３）C3 腎症からみた一次性膜
性増殖性糸球体腎炎の再検討．第 53 回日本小児腎臓
病学会学術集会．福島，６月．［日小児腎臓病会誌 
2018；31（Suppl.1）：60］

20）城　謙輔，小川弥生，小林高久．ANCA 関連腎炎
に関する治療選択を考慮した新組織分類の提案．第
107 回日本病理学会総会．札幌，６月．［日病理会誌 
2018；107(1)：318］

Ⅳ．著　　書
 1）清川貴子，岡　輝明（関東中央病院），栗林康造（兵

庫医科大），藤本伸一（岡山労災病院）．９．腹膜中皮
腫レビュー．石綿・中皮種研究会，日本中皮種研究機
構，日本肺癌学会編．中皮腫瘍取り扱い規約．東京：
金原出版，2018．p.118‒20．

 2）城　謙輔．第３章：IgA 腎症の病理　IgA 腎症の
Oxford 分類と我が国の組織学的重症度分類，IgA 腎
症の電子顕微鏡的特徴．湯村和子（国際医療福祉大）編．
IgA 腎症の臨床．東京：東京医学社，2018．p.63‒77．

 3）Kiyokawa T, Iwamoto M. Current concept of pre-
cancerous and early stage of serous ovarian carcino-
ma in pathology of female cancers. Moriya T (Kawa-
saki Med Sch) ed. Pathology of Female Cancers :  
Precursor and Early‒Stage Breast, Ovarian and Uter-
ine Carcinomas. Singapore : Springer Singapore, 2018. 
p.37‒46.

Ⅴ．その他
 1）村上雅哉，木村高弘，岩本雅美，本田真理子，石井　
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元，小池祐介，佐々木裕，古田　昭，三木健太，池上
雅博，頴川　晋．異時性５臓器５重複癌の１例．泌紀 
2018；64(5)：231‒4．

 2）Morikawa K, Takenaga S, Masuda K, Kano A, Iga-
rashi T, Ojiri H, Ueda K, Ishiyama M, Fukasawa N. 
A rare solitary fibrous tumor in the ischiorectal fos-
sa : a case report. Surg Case Rep 2018；4(1) : 126.

 3）Hashimoto M, Kuriiwa S, Kojima A, Minagawa S, 
Numata T, Hara H, Araya J, Kaneko Y, Nakayama K, 
Owada M, Aizawa D, Yorozu T, Suzuki M, Kuwano 
K. Aortic rupture involving matrix metalloproteinas-
es 8 and 9 during Staphylococcus aureus pneumonia. 
Thorax 2018 ; 73(4) : 397‒8．

 4）大津将路，大熊誠尚，衛藤　謙，諏訪勝仁，池上雅
博，矢永勝彦．潰瘍性大腸炎に発生した虫垂原発腺扁
平上皮癌の１例．日本大腸肛門病会誌 2018；71(5)：
216‒21．

ウ イ ル ス 学 講 座

講座担当教授：近藤　一博　　 ウイルス学，分子生
物学

講　　　　師：小林　伸行　　 ウイルス学，精神医
学

教育・研究概要
Ⅰ．教育概要
１．医学科講義・実習
３年生のコース臨床基礎医学のユニット「ウイル

スと感染」の講義を 16 コマ担当し，ウイルス学の
基礎とウイルスと関係する疾患の基礎的な理解のた
めの講義を行った。ユニット「ウイルス学実習」は，
５コマの実習を行った。講義・実習ともに，ウイル
ス感染症の病態，診断，治療，予防など，将来，医
師としてウイルス感染症に対処できるための基礎を
学習することを重視した。さらに，最近の本学入学
者の研究者指向に応えるべく，医学者として，原因
不明の疾患の研究，新しい感染症の出現，ウイルス
を利用した医療に対応できる基礎力をつけられる様
に配慮した。また，研究不正に関する内容も講義に
盛り込んだ。ユニット「感染・免疫テュートリアル」，
コース研究室配属のユニット「研究室配属」，「Early 
research exposure」も担当し，研究やテュートリ
アルを通して学生の感染症学への理解を深めること
に努めた。
２．看護学科講義
ウイルス学の講義を６コマ担当した。
３．看護学校講義
慈恵看護専門学校においてウイルス学の講義を

16 コマ担当した。

Ⅱ．研究概要
疲労や疲労によってもたらされるうつ病などの疾

患は社会的に大きな問題となっている。ウイルス学
講座では，これらの問題に対し，ヘルペスウイルス
の研究を通して解決することを目的としている。ウ
イルスは，寄生する宿主に完全に依存しているため，
宿主との相互作用が強く，ウイルスの研究は，これ
までにガン研究や遺伝子研究に多くの知見をもたら
した。我々は，特にヒトとの関係が深い，潜伏感染
中のヘルペスウイルスとヒトとの関係を探求するこ
とで，疲労や精神疾患の分子機構の解明を目的とし
た研究を行っている。

特に我々が研究対象としているのは，ほとんどの
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