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　　　　　　　　　　序　　論　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　本　　論

　著者等が甲状腺腫の疫学i杓問題に関し調査研究を　　　　　　　　1　調査概要

開始したのは昭和37年であるが，当繊認三として成人　　　　調猷方式の基本は前tドのそれと同様であるが，多少

病検診に合わせ中高年令者を対象に調鶯したものであ　　　異なる点もあるので以下その概要なのぺる。

る①．しかし，その調醗験からこ螺1樋の追求に　融地区は下言己の如く囎及び北儒｝也加りそれぞ

は一定地域の全住民を対藻とした調査研究が必要であ　　　れ2地区，計4地区を抽繊した。（第玉図謬照）

ることを知り，そのため昭秘0年には大学近郊の2ケ　　　　①東信地方：小県郡武石村及び川i薫村

村で全村民を対隷とした甲状腺腰実態調査を饗曇施し　　　　②北儒地方；上水内郡信州新町（牧里・水内地

た②。その結果，甲状腺腫に関し従来の臨床的見解と　　　　　　　　　　区）及び畏野市篠之井（御幣川’

勲る2・3の興味ある知見を得t。fJミ，これら闇題点　　　　会峨田駆）

の究明には更に広い地域的基盤に立った疫学的調査研

究が腰であるという結論に達した・　　　　　　　’㌦，畿豊讃鍍脇
・のため諾辮は口脚・年より・卿詮画で麟　　　　老調

の全住民約24，000名の甲棚訣検査を実施したが，この　　　〆’　　　（i）T、lt。。hi　V．
調査成績については丸地が既に本研究の第3報③とし　　Nan。hin　D±strSet　　　　（2》Shエnshu・・Shinmaahi　r．

て報告したごとくである。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（3）KawanishエV・

そこで，轍等は上言己研究緬腱成するため，　・，1　　　　　　〈”）　Shエn°n°’D・

続き第2年度として昭和42年には残る東・北僑地方よ　　　　Flg．1　Map　of　Nagane　Prefecture，　showing

り4地区を抽出し約20，　OOO名を対象に前年と同じ方式　　　　　　　　　thc　Examined　Areas

で実態調査を実施したので・以下その成績を報告する。　　　調査蒔期は昭和42｛斜3月～9月の7ケ月間をこれに

一…．一 @…一’一一』．一一…一『．…．‘’……　…　　　　　　　　　あてた。

欝謹叢騨謙器欝鴛i。、，、，。。。n．、。h。。1．f　調蘇当・て鰍鼎翻㈹・するため昭網範

Hea1‘h　ScicnCeS・　Faculty°f　Medl”inel　1’he　Unlve’sity°f　T°ky° @月末現在の「住艮登録」磁本とし，そ相婦1査時個
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々の住民の居住状況を検討し，実際調査地区内に常住　　　2位で四捨瓢入したものでありt有意張の検箆はすべ

している住民のみを本調査の「該当潜」とした。　　　　　て危険率5％で行なった。

　次に，該当者に対するふるい分け検診はすべて集闇　　　　　　IX調査成績

的に行ない，個人通鯖こより部落の集会所等に集合さ　　　　IL調査i潔猪と調望撒（受診葡

せて検診を行なったが，この他学校や事業所などでも　　　既述の如く，本調轍淵111出4地区の全f｝三慨な対憩と

実施するようにして検診に参加できる機会を均等に与　　　したが，その結果，企洲査∫也区の該嶺脅数は20，145名

えるよう配慮した。　　　　　　　　　　　　　　　　　　（男9，696，女工〔｝，胴9）・eあった。

　また，住民に対する検診同的・内容の周知徹底につ　　　　そのうち甲状腺検査をうけたものは15，67略（男

いては地区関係者の協力を得てあらかじめ説明会をひ　　　7，006，女8，672）であり，受診串は77・8％（男72．3，

らき受診率を高める配慮をした。　　　　　　　　　　　女83・0）であった。また，eki71J・地区別受診率は第

　ふるい分け検診における異常の衛無判別e・」すべて九　　　1斑に示す如くであるカS，全及び女饗はいずれの地区

地が頸部触診法により行ない，その判建は裁本的にほ　　　も75％以上の受診属・｛であったが，男りεは7〔〕％前俵の受

Dieter！eの判定基準④に従いその］【度以上な「甲状　　　診率に」｛懐る∫也区が多かった。

腺腫疑診者」とした。また，これら「甲状腺腫疑診者」　　　　　　2・有病特

に対しては後日降旗が臨床診断の確定と治療の要否を　　　　　（1）有蒲率

判定したが，これにより異常を1再確認したものを本調　　　　　甲状腺腫をτi窪認したものは全体で576艦（男83，

査の「有病者」と確定したo　　　　　　　　　　　　　　女493）あり，有病率は3，7％（男1．2，女5、7）で

　なお，臨床診断の確楚には必要に応じ各種臨床検査　　　　あった。性別では女に布病率カミ隔く，男女比はほほ

（頸部レ線撮影，甲状腺放射性n　・一ド摂取捧1測定，シ　　　　1；5を示した。次に，性別・地区別有病率は舞∫

ンチグラム，トリオゾルブ・テスト，その他）を実施　　　　2表に示した如くであるが，平均有病率に較べ，信

して診断の参考とした。　　　　　　　　　　　　　　　　州新町は高く，篠之井が低い有病率を示している。

　有病者の中で要医療のものについては，外科的治療　　　　獄お，有病率の男女比を地区別にみると1；3・vG

の対象の場合は各調査地区内YL　¢L近隣にある特定の医　　　　を示し，地区による多少の蕪がみられた。

療機関にその入院並びに処羅を依頼したが，手術につ　　　　～方，有病率な性別・年令階級別にみると錦3蓑

いては主に牧内及び折井が現地の医療機関に出向き執　　　の如くである。男ではあまり年令的変動がみられず

刀した。しかし，一部の地区では本学丸田外科出身の　　　　ほぼ1～2％に止まっているが，女では年令の増加

専門医に執刀を依頼した所もある。一方，内科的治療　　　　に伴って宥病率は上罫し40才代で9．6％を示して最

の必要なものについては患者の「掛りつけの医者」に　　　　高に達し，それ噛ご過ぎ老令になるに従って再び減少

治療を依頼した。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　傾向をとっている。なお，有病率の高い40～60才代

　また，手術例の顕微鏡標本の作製及び病理組織学的　　　　の女に限ってみると8．6～9．6％の高い値を示してい

診断には本学附属病院。中央検査部の丸山雄造講師に　　　　る。

依頼した。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（2）病型分類

　なお，本稿での街分率及び千分率はすべて小数第　　　　臨床診断における有病奢の病型分布は第4表に示

Table　1．　Population，　Number　of　Examined　and　Patients　with　Goiter，

　　　　　　　　　　　　by　Sex　and　Area

一S蕊　　・・A「ea．一（・）（・）（・）く4）T…1

　　　　　Population　　　　　　　2，134　，　　2，739　　　3，097　　　1，726　　　　9，696

Male　　　No．　Examined　　1，694　ユ，909　2，213　ユ，190　　7，006

　　　　　　　　％　　　　　　　 79、4　　　69、7　　　71。5　　　68．9　　　 72，3

　　　　　Population　　　　　　　2，344　　　2，926　　　3，346　　　1，833　　　10，449

Female　　No．　Examined　　2，015　　2，423　　2，754　　1，480　　8．672

　　　　　　　　％　　　　　　　　　　86，0　　　　82，8　　　　82．3　　　　80．7　　　　　83，0

　　　　　Populatio且　　　　　　　4，478　　　51665　　　6，443　　　3、559　　　20，145

Total　　　No．　Exa皿ined　　　3，709　　4，332　　4，967　　2，670　　15，678

　　　　　　　　％　　　　　　　　　　　82，8　　　　76．5　　　　77，1　　　　75，0　　　　　77．8
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　　　　　　　　　　Tahle　2．　Prevalence　Raヒe　of　Goiter，　by　Sex　cl　tld　Area

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（per　100　sublects　examined）

．一
c・

唐堰|　…。£』．　・一岬．．．．（・）（・）（・）（・）・…1

　　　　　　No．　Examined　　　1，694　　1，9G9　　2，213　　ユ夢190　　　7，006

Male　　　No．　GQitrous　　　　21　　　30　　　19　　　．1．3　　　　83

　　　　　　　　　％　　　　　　　　1．2　　　 1．6　　　 0．9　　　 1．1　　　　1．2

　　　　　　No。　Examined　　　2，〔〕15　　2，423　　2，754　　ユ，480　　　8，672

Female　　No，　Goiヒrous　　　　　130　　　174　　　145　　　　44　　　　493

　　　　　　　　　gio　　　　　　　 6．5　　　 7．2　　　 5．3　　　 3．0　　　　5．7

　　　　　　No．　Exarnirユed　　　3，709　　4，332　　4，967　　2，670　　15，678

Total　　　No，　Goitrous　　　　　151　　　204　　　164　　　　57　　　　576

　　　　　　　　　％　　　　　　　　　　　　4，1　　　　　4．7　　　　　3．3　　　　　2．ユ　　　　　　3．7

Table　3．　Prevalence　Rate　of　Goiter，　by　Sex　and　Age－group

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Per　100　s111〕jects　examhユed）

～蕊£、～・Ag？：9．1：哩．・・一・・一・・一・・一・・一・・一・3・一・。一・…1

　　　　　　　No。　Examined　　　1，473　　1，515　　　　485　　　　865　　　　f）IO　　　　751　　　　665　　　　342　　7，006

　Male　　　No．　Goi七rous　　　　8　　　16　　　2　　　13　　　15　　　15　　　12　　　2　　　83

　　　　　　　　　　％　　　　　　　 0，5　　　1．1．　　　0．4　　　1，5　　　1、6　　　2．0　　　1，8　　　0，6　　　1．2

　　　　　　　No。　Examined　　1，374　　1，617　　　9ユ6　　．1．，210　　ユ，343　　1，050　　　73i　　　4．31t　8，672

　Female　　No，　Goitrous　　　　　　6　　　　49　　　　4L　　　79　　　129　　　　98　　　　63　　　　28　　　493

　　　　　　　　　　96　　　　　　　0．4　　　3．0　　　4、5　　　6。5　　　9．6　　　9．3　　　8．6　　　6．5　　　5，7

Table　4．　All　Types　of　Goiter　DetecteCl　iil　the　Survey，　by　Sex　and　Area

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Area　Exanmined
Type　of　Goiter　　　　Male　Female　Total　－一…・一一・一一一一・』』一一一一一一一』一・一・一一一一一一一一一・一

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（1）　　　　　（2）　　　　　（3）　　　　　（4）

・・mp1・n・d・1…yp・（　17Q0．5）（墨）（墨）43繊，、5°観≧，）42謝、）14秘≧，）

G°’te「d・・f・・e・yp・（　61V3．5）（説）鵡96鷲、）133器撃、）1°4欝、）341識，）

・yp…hy…d・・m @　（22。4）（、も）（1．亀）3ξ㌘。）1ぞせ，）28≧、）°f°～）

・・・・…Thy…d・…　（』）（鑑）（語）智。）14でせ、）11乏セ，）7翫，）

Malignant　Neoplasm　of　　　　2　　　15　　　17　　　5＜o＞　　　6〈1＞　　　4＜o＞　　　2＜1＞
　　　　　Thyreid　Gland　　　（2．4）　　（3．0）　　（3．0）　　　　（3．3）　　　（2．9）　　　（2．4）　　　（3．5）

・・hers @　　（11．2）（。あ（。．亀）1ぞ曾，）°で゜≧）ヤも≧、）°だセ）

Tota1　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　83　　　　　493　　　　　576　　　　151＜21＞　　　204＜30＞　　　　164＜19＞　　　　57＜ls＞

　　　　　　　　　　　　　　　（100．0）　（100．O）　（100，0）　　　（100，0）　　（100，　O）　　（100．0）　　（100．0）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〈　〉：Number　of　Male　included

したごとくである。「ビVン性」と「結節性」をあわ　　　の病型分類で傾向を異にするのは慢性甲状腺炎（疑）が

せた単純性甲状腺踵が最も多く89．　6％をしめ，他の　　　女のみに備在していることである。

病型はいずれも数バーセソト（0，3～6．1％）ずつを　　　　　　3，要医療者とその治療実施状況

しめるに止まっている。なお，このことは性別でも　　　本調査でいう要医療とは，臨床診断の段階で病状を

地区別でも同様にみられる傾向であるが，ただ性別　　　もとに患者側の諸条件も考1慧して実際に治療の指示を
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したものをさす。なお，本調査研究における医療要否　　　嘘＋悪性甲状腺腫）112例の…f＝術成績にっいてのべ

の決定に関する基本的な考え方は本研究の第2報②で　　　　ると，第6衷に示すごとく，腺腫73例（65．2％），

既に述べた如くである。　　　　　　　　　　　　　　　　　甲状腺癌19例（17．　0％），腺腫様増殖13例（11．6％），

　本調査では576名の有病者のうち169名（29．30／o）　　　　などが主なものである。なお，甲状腺癌／9例の病理

が要医療とされた。　これは調査数対1．1％（YJ　O．3，　　　　組織学的診断は，2例がろ胞腺癌であった像かはす

女1．　7）に相当するが，病型別に要医療率をみると第　　　べて乳頭腺癌であった。

5表の如くである。悪性甲状腺腫（疑）では勿論全例　　　　　一方，術前の臨床診断とt，ilj後の組織診断との関係

要医療とされ，単純性結節性甲状腺］1Utもその83・2％が　　　　をみると錦7表の如くである。単純怜糸婁ll節性甲状腺

要医療とされたが，有病者の約％をしめる単純性ビマ　　　　腫として乎術を行なった98例ではその多くは良性の

Tabte　5．　Number　of　Goitrous，　of　Pa’tients　to　necessary　Receive　Treat，ment　alld　Receivecl　Trcatmcllt

　Simpl・G・it・・　Hyp。，．　Ch，。ni、　M・1ゆa・t

璽ヨ・喩諮罪鞭・　抽1
　　No，　Goitrous　　　　ユ49＜17＞　　　　　一　　　　　一　　　　　一　　　　　17＜2＞　　　　2＜1＞　　1C／　8・，〈2nン
ゆ
冒　　No・Patlen七s　to
臼　　　be　surgically　　　　　124＜15＞　　　　　　一　　　　　　　一　　　　　　　i・　　　　　　17＜2＞　　　　　　ユ＜1＞　　　／42く18ン・

駕　　removed　Nodu三es
o

自　　％　　　83・2　　一　　一　　一　　100・0　　5°・0　84・5
バ
雪　　No・Patients
’翫　　　’　　Operated　oil　　　98＜14＞　　　　　　一一　　　　　　　一　　　　　　　一　　　　　　　ll．　，a＜2＞　　　　　　1＜ユ＞　　　113＜17＞

旨

の　　　　　　　　　a／5　　　　　　　　　　　79．0　　　　　　　　－　　　　　　　　一　　　　　　　　一　　　　　　　　82，4　　　．　　　　1．00．0　　　　79、6

　　No，　Goitrous　　　　　　　　－　　　　　367＜61＞　　　　6＜2＞　　　　　　　35＜o＞　　　　　　一　　　　　　　　　一一　　　　408＜63＞

十2　　　　　　　　　　　　．

目　　No．　Patients七〇
舞・e・ei・e　M・di・・1　－　11＜。＞　4＜・＞　12〈・〉　一　　一　27〈・〉
騨　　Treatment

霞　％　　一　…　66・7　34・・　一　　一　…’
鴬　　No．　Patients

§Rece’監酷欝1　－　・・。・3・・〉　…〉　一　　一　・7〈・〉
嵩

　　　　　　％　　　　　　　　　　　　－　　　　　　　　54．5　　　　　75，0　　　　　　　　66．7　　　　　　－　　　　　　　　　　－　　　　　　63，0

〈〉：Number　of　Male　included

ソ性甲状腺腫ではその3．0％が要医療とされるに止ま　　　　TahSe　6，　Type　Distribution　of　Nodular

ったo　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Goiter　Operated　Qn，　by

次に，これら要医療者の治療実施状況eX，同じく第　　　　　　Hi・t・1・gica1　Di・g・。si・

5表に示したごとく，（外科的要医療142名，内科的要　　　｝listological　Diagnosis　　No．　of　Cases　％

医療27名）合計169名のうち130名　（外科的治療113　　　Adenoma　　　　　　　　　　73＜11＞　　65．2

名，内科的治療17名）が指示に従い治療をうけたが・　　　Papiilary　ACIenocarcinoma　　17＜2＞　　15．　2

治療法別では外科的治療79・6％，内科的治療63・　0％の　　　Follicular　Adenecarcinoma　　2＜。＞　　1．8

受療率であつた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Adenomatous　Hyperplasia　　13＜1＞　　11．6

　　　　4，治療成績　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Chronic　Thyroiditis　　　　　　2＜o＞　　　1，8

　　　（1）　外科的治療　　　　　　　　　　　　　　　　Cystic　Goiter　　　　　　　　2＜1＞　　　1．8

　　全部で113例の手術が行なわれたが，1例は臨床　　　Others　　　　　　　　　　　3＜1＞　　2・7

　診断でその他（正中頸ろう）と判定されたので，、こ　　　Teta1　　　　　　　　　　　112＜16＞　　100．　O

　れを除いた結節性甲状腺腫（単純性結節性甲状腺　　　　　　　　　く〉；Nurnber　of　Male　included
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Tab薯e　7　Re玉ationship　between　Preoperative　and　Postoperative　Diagnosis　ill　Nodular

　　　　　　　　　　　　　　　　Goiter　Operated　on

P…P，・。tive　Di、g。。，i，（Cli。i、、I　Di。g．）　P°st°pe「ative　Di・gnQsi・　N。．。f　C。、e、　％

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Histological　Diag．）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Papillary　Adenecarcinoma　　　　　7＜⑪＞　　　　7，1

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Follicular　Adcnocarctnoma　　　　　1＜o＞　　　　1，0

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Adenc》ma　　　　　　　　　　　　　　　70＜11＞　　　　71．4

Benign　Nodular　Goiter　（98　cases）　　　　　AdenomatQus　Hyperplasia　　　　13＜1＞　　　IL3，3

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Cystic　Goiter　　　　　　　　　　　　　2＜1＞　　　　　2，0

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Chronic　Thyroiclit，is　　　　　　　　　　　　　2＜o），　　　　　　2．　O

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Others　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　3＜t＞　　　　　　　3．1、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Papillary　Adenocarcinoma　　　　　　】0くz；・．　　　　7正，4

Malignallt　Neoplasm　of　Thyroid　G1und　　Follicular　AdtnQcarcinonua　　　　L、・oン　　　7，1

　　　　　　　（14cases）　　　　　　　　　　　Adenoma　　　　　　　　　　　　　　　3．こoン　　　　21．4

〈〉：Number　of　Male　includccl

　腺腫であったが，8例（8．2％）の甲状腺癌が発見さ　　　　従って，今後は引続ぎこれまでの調査で得られた個

　れたことは芒li目すべき遡：項であろう。また，悪性甲　　　々の聞題1、1工に対する各論的段階の研究を実方芭する予幾

　状腺腫（疑）として手術を行なった14例ではその殆　　　であるu

　んどは甲状腺癌であったが，3例は良性の脚猿であ　　　　以一’ド，孟：に前年の巾・南僑地方での調喪結果と対比

　った。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　させつつ本調撫成細tについての粥゜察を行なう。

　　　（2）　内科的治療　　　　　　　　　　　　　　　　なお，中・南僑地方及び東。北信地方を対象とした

　　これは外科的治療とことなり治療成績の判竃には　　　2つの調査の完了により」醒チ鼎全県を対象とした甲状

　長1”」間の観察が必要である。本稿では，治療対象27　　腺腫実態調望義の総括的成絞が得られることになった

　例中，実際に治療を実施したものが17例（63．　0％e）　　　が，それについては別に報告の予定である。

　であることのみに記述は止めたい。　　　　　　　　　　　　1，受診率

　　　　　III　考　　察　　　　　　　　　　　　　　　　全調査地区の受診率が77，8％であり，地区別でもii燧

　既述の如く，本調査は昭和41年より2ケ年計画で開　　　態調斑として満足できる受診率であったが，性別では

始された畏野鰍全眼を対象とする甲状腺腫実態調査の　　男のみ71）％前後の受診率に止まった。前年の調査では

一環として，東・北信地方を対象に行なわれた調査の　　　受診率84．3％（男80，0，女88，3）であり，しかも地区

成績である。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　別又は性別いずれも大体80％以上の愛診率であったの

　調査に当って当初の企画段階では，前年の中・南僑　　　で，これに較べると本調査の受診率はやや劣った。

地方での調査と同様，東・北信地方で6～7地区を抽　　　　　2．有病率

出しそこの金住民約3万名を対象に爽態調査を行なう　　　本調査での甲状腺腫有病率3．7％（男1．2，女5，7）

予定であった。しかし，これまでの調査の結果，単に　　　は前年の調査での4，5％（男2．O，女6．6）に較べ差の

甲状腺腫の衡病率を調査するだけでなく，同時にそれ　　　あるものではない。ただ地区別の有病率では前年謬司査

を基盤に甲状腺憶の発召三率を検討することも必要であ　　　の白罵村のように5，9％（男2．4，女8．9）という高い

ることが判明したので，本年度は前年までの調査地区　　　有病率を示す地区は本調査ではみられなかった。本調

の申から3地区を選び2段階⑥⑥からなる発生率検討　　　査で一癒高い有病率を示した信州新町でも4．7％（男

の調査を約1万名の住民を対銀に行なうことにした。　　　1，6，女7，2）に止まるもので特に他と差を認める程の

このため，主に時間的。労力的な面から本調査の規　　　ものではなかった。なお，本調査で信州新町をとくに

模を多少荊年度より縮少して行なわざるを得なくなっ　　　調査地区に選定したのには次の様な理由があった。即

た。しかし，現実的にはこれによって東・北信地方の　　　ち，同地区は松本市と長野市のほぼ中間に．位する山間

実態を判断することは十分可能であるため，本調査を　　　地域で，戦時中から戦後にかけて羊が多く飼育された

もって長野県全県を対象とする甲状腺腫実態調査計画　　　が，その当時多数の羊に相当睡大した甲状腺腫が現わ

は終了したものとみなす。　　　　　　　　　　　　　　れ，関係者の間では種々対策が論じられた。しかし，
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その後時代の推移により羊の飼育が殆んど行なわれな　　　なお，前年の調査と同様，慢性甲；りこ腺炎（疑）が女に

くなったので問題もなくなつている。この様な郭：情　　　多くみられたが，これは特徴ある結果といえようo

から同地方では一般住民の間にも甲状腺腫について　　　　　4・要医療蔀と治療実施状況

の知識は相当浸透している。また一般にこの様に家畜　　　本洲査では有揖1蓬者の29．3％が要医療とさ；｝／　，また要

類に甲状腺腫の多い地域には入間にもそれが多いとさ　　　医療者の調査数対頻度は1ユ％を示したが，前年の調

れているので，信州新町の成績は輿昧のあるものと考　　　査ではこれがそれぞれ26・0％及び1・2％であって，い

えられたが，上記の如く当初の予想を下廻る成績に止　　　つれも良く似た結果を示した。ただ・病型別では本謬1冒

まった。　　　　　　　　　　　　査の聯1匝性結節糊・1状腺腫の要医療率が83・2％である
　一方，本調査での篠之井の有病率2．：1％（男1，1，女　　　のに対し前年調査のそれは㈱・3％とやや低串である。

3，0）は他に較ペリ1らかに低いもので，この様な低い有　　　しかし・これは諸条件にだ右されるものであって・疾

病率は前年の調査でもみられなかった。ただし，この　　　患そのものの本質的な養とぽいえないであろう。

値は藷者等が本研究の第2報②で報告した2地区の有　　　なお，要医療としたものの治療実施状況はクト科的治

病率（2．2～2，3％）にほぼ等しい結果である。　　　　　　療79・6％，内科的淫｝療63・O％でやや後嵩の方がその実

また，有病率の男女比が地区により多少ことなり　施状ぞ兄が劣る様な華裸であった。

1：3～6を示し，前年の調査でいずれの地区もそれが　　　　　5．治療成績

ほぼ1：3であったのと較ぺやや異なる成績といい得　　　　木調査の様な場台にほ内科的涯蓄療成績を論ずること

るが，その意味付けはここでは出来ない。　　　　　　　は困難で，その理由は前年の調恋幸【碓禰中でものべた

　次に，有病癩の年令的傾向であるが，これは前年の　　　如くである③。1椒こ添：調査では例数も少ないので，そ

調査結果と同様の傾向にあるといえよう。即ち，男で　　　の検討はここでは行なわないことにした。

は年令的な変動がみられずほぼ1～2％の有病率であ　　　　一方，外科的治療に・ついては，臨床診断でその他

るが，女でerk　40　・vso才代をピークとする傾向で特に　　　（正中順ろう）とした1例をのぞく結節性耶状腺腫に

40一・60才では8．6～9．6％という高い初i鱗｛が認めら　　おける手術例の病現紐織学的診闘り1は第6淡に示した如

れた。40～50才代の女性に最も高い甲状腺腫有痛率が　　　く，腺1唾の割合が65．2％と最も多いが，甲状腺癌も

みられることは著者等の従来の調査ではほぼ勲かない　　　17・0％みられ・これ1舗訂年調査における甲状腺ma20・　3

寡実であり，これは女性の閉経期にほぼn一致するもの　　　％とほぼ同率である。また，単純性結節性甲状腺腫

であるが，著者等が甲状腺腫の発生率に関する調査を　　　として手術した中から8．2％に甲状腺癌が発見された

行なった結果⑥では必らずしもこの年令層に特に甲状　　　が，この誤診率は前年の調査では17，7％であったこと

腺唾の発生率が高い成績は得られなかった。しかし，　　　に較ぺ低下している。一方，悪性甲状腺腫（疑）とし

これらの関係は更に検討する必要のある問題と思われ　　　て手術した症例における癌の診断適中率が78．6％で前

る。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年の調査における34．8％より高くなっている。このこ

　なお，地区別有病率につき補足すると，調査地区に　　　とは検潜が同一人であったことをあわせ考えると，集

より受診者の年今構成に多少相異がみられたので，昭　　団検診における甲状腺癌に対する診断技術が向上した

和40年国勢調査時における長野梨人口を標準に訂正有　　　と解すべぎであろ5。

病率を性別・地区別に算出してみたが，結果は第2表　　　　とにかく，本調査では全部で19例（ee　2，女17）の

の成綴と殆んど差がみられなかった（表雀略）。　　　　　甲状腺癌を発見したが，これは調査1，000対1．2（男

　　　3．病型分類　　　　　　　　　　　　　　　　　　0．3，女2，0）に相当するものである。なお，前年の調

　有病者の病型分類については調査成績の項にのべた　　　査③ではそれが1．4（男0．9，女1，8）であり，全体鮒

如くであるが，これは前年の調査結果と藩本的には同　　な頻度は両者が近似の値を示すが，性別では本調査の

じ傾向を示すものといえよう。　　　　　　　　　　　　男の頻度が特に低い値に止まっていることがあげら

　但し，病型分類について改めて附雷しておくと，こ　　　れる。いずれにせよ，東・北信地方においても甲状腺

の病型分類は臨床診断の段階のものであって最終診断　　　癌は申・南儒地方での調査の場合と同様非常に高い頻

を意味するものでないことである。1椒ζ，単純性結節　　　度であることが明確となったが，甲状腺癌に関しては

性甲状腺腫，悪性甲状腺腫（疑），あるいは慢性甲状　　　別に稿を改め更に詳細な倹討を疫学・臨床両面より加

腺炎（疑）などの晦床診断が下された中には病理組織　　　え報告するので本稿ではこれに止める。

学的には多少病型の変更されるものが出ることが予想　　　　　6，前年調査結果との比較

される。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　既述の如く，本調査は龍年の綱査と同一の方式で行
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なわれ，しかも，ふるいわけ検診，臨床診断t更に病　　　る事項を一括して第8衷に示してみた。勿論，各項の

理組織学的診断などについてもそれぞれを2年とも同　　考察の段階で両調査結果の比較をしているので，こ

一一 lが担当したので，一応成績の均一性は保たれてい　　　こでは差の認められる点をあげてみる。即ち，本調査

ると考えてよかろ5。従って調査成績の中で比較し得　　　の方が前年調査に較べ，　（1）男の受診率が劣る，
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（2）有病率の男女比がやや分散している，（3）単　　　　の65．2％（73例）は11泉腫であったが，甲状腺癌も

純性結節性甲状腺腫の要医療率が高い，　（4）甲状腺　　　　　17．0％（19例）発見された。なお，単純性結節性

癌の診断適中率が改善された（単純性結節性甲状腺腫　　　　　甲状腺腫として乎術した98例からは8例（8．2％）

における手術例中の甲状腺癌の割合が低く，また悪性　　　　　の甲状腺癌が発見され，悪性甲状腺腫（疑）とし

甲状腺腫（疑）中の甲状腺癌の割合が高い），（5）発　　　　　て手術した14例から甲状腺癌がll例発見された。

見された甲状腺癌のうち男の頻度が低い、など5点を　　　7）本調査で発見された甲状腺掘は19例（男2，女

指摘できよう。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　17）で，これは調査1，000対1，2（男0，3，女2，　O）

　　　7．調査4地区間の比鮫　　　　　　　　　　　　　　　に相蝸するもので，前年調査同様その有病率の高

　本調査では受診率，有病率，病型分類などで各地区　　　　　いことを確認した。

の成績を示したが，他の事項では例数が細分するため　　　　8）　前年調査の中。τ竹信地方の成績と比較して，疾

これを腐略した。成績として示した範囲では篠之非地　　　　病状態には差は認められず，ほ讐同様の傾向が認

区の成績がやや他地区に較べこと翫る様に思われた。　　　　められた。

即ち，有痛率が最も低かったこと・病型分類でやや慢　　　　9）本調査における工也区間の疾病状態の比較で鳳一

性甲状腺炎（疑）が多くみられたこと，欺どである。　　　　　部に蓬がみられたが，将に本質的な差のあるもの

ただし，これらは疾病状態の本質的差異とは考えられ　　　　はない。

ない。なお，その他の点では特に地区差1よみられなか

った。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　稿を終るにあたり，本調査に御協力いたX’いた調査

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　地区関係糠各位並びに外科的治療に当り∫侍に御協力い

　　　　　　　　　結　　論　　　　　　　　　　　　　たk’いた武石村国保診療所並びにrll多医院，小県郡丸

・・和鰍・・ケ年緬でBI・i始・た長・聡㈱鵜：講｝饒：辮纏響鼎撒糖楚

象とする甲状腺腫爽態調査の第2年度として，著者等　　感謝いたします。

は昭和42年3月一9月に颪り同県の東・北信地方にお　　　　また，病埋組織標本の作製並びにその診断に当り特

いて抽1」』4地区の全眠2〔），145名酬象に調、醜実施　tこ御尽力いたX“いた絹‘；　剣’属病院・「映検査部の加

・，そ囎鋤獣績鰍。　　　雄欝i欝欝議膿象，購振興会の昭，，，
　1）該当者の77．8％に相当する15，678名の甲状腺倹　　　42年度研究助成金に負う所があった。詑して謝意を表

　　査を実施し，実態調査としてほぼ満足繊来る受診　　すものである。

　　率を得た。

2）有榊は3，7％（男・．2汝5．7）で，性別瑚　　　　　　文　献

　　らかな差がみられ女に約5倍多く甲状腺腫がみら　　①九地信弘・村上秀親・釘本　完・佐藤淳夫：信州眠

　　れた。年令的には，男は殆んど変動な示さずほぼ　　　誌，16：222，1967　　⑨釘本　完・丸地信弘：儒州

　　1～2％であるが，女では40才まで年令の増加に　　　医誌，16診233，ユ967　③丸地信弘：信州医誌，16：

　　従って有病率も増し以後再び減少の傾向を示す。　　　243，1967　　④Dieterle，　Th．，　Hirsehfeld，　L，　und

　　なお，女の40～60才代では約9％の高い有病率で　　　Klinger，　R．：Arch．　f・Hyg・，81：135，1913

　　あった。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　⑥釘本　完・九地信弘：儒州医誌，16：　614，1967

　3）　病型分類では単純性甲状腺瞳が89．6％をしめ，　　　⑥釘本　完・丸地信弘。降旗力男・牧内正夫・折井孝

　　他はいずれも数パーセソト（0．3～6．1％）をしめ　　　雄：信州医誌、16　：823，1967

　　るに止まっており，このような傾向は性別。地

　　区別でもほぼ同様であった。また，慢性甲状腺炎　　　　　　　　　　　ABSTRAC’r

　　（疑）は女のみに隔在して発見された。　　　　　　　　　In　1967，　the　authors　carried　out　a　survey

　4）有病霜の29．　3％が要医療とされたが，その調査　　of　goiter　in　an　unselected　population　living　in

　　数に対する割合は1．1％（男　O．　3，女1．7）であっ　　anongoitrous　area　of　the　four　areas　in　two

　　た。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Clistricts　of　Nagano　Prefecture、

　5）要医療とされたものの76．9％が治療をうけ，治　　　　There　were　20，145　inhabitants　in　the　four

　　療法別では外科的治療79．6％，内科的治療63，0％　　areas　examined，　in　whlch　15，678　inhabitants，　or

　　であった。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　77．8per　cent　of　the　populatiQn　were　examined．ln

　6）手術を施行した結節性甲状腺腫112例ではレそ　　　each　area　at　least　75　per　cent　of　the　inhabi－一



tants were examined. received operation.
   The total number of goiters detected was The 1/!2 cases receivecl operation were

576, and the prevalence rate of goiter for diagnosecl as adenoma (65.2 per cent), carci-

males was 1.2 per eent and for females 6,1 noma (17,O per cent), adenomatous hyperplasia

per cent, i. e., female subjects predominated (IL6 per cent) and others (9.2 per cent).

over male stibjects by a ratio approxirnately And 8,2 per cent whicli was clinically diagno--

5:1,, In comparison, the inciclence of goiter for sed as benign nodttlar goiter (98 cases) before

females was significantly higher than for operation was founcl to be thyroid carcinoma.

males. The total number of thyroid carcinoma
   In the total cases of goiter, ttbottt 90 l)er diagnosed in the survey was ll.9 (male2;female

cent was occupiecl by simple goiter, (nodular 17). Thercfore, the pravnleuce rttte oE thyrQid

and cliffuse type) carcinoma in the popultLtion wtts /L2 (inaleO,:･');
   About one cluater of goiters detected in fernale 2.0) per 1,OOO subjects extLniinecL

the survey va'as indicatecl to receive 'therapy, There were no clifference between the

i, e., the rate in the population examined was results of the pre$ent survey atid the previous

1.l, per cent, survey.
   The 141 c'ases of the patients with nodular

goiter were found to 1)e the inclication of
                            esurgical treatment, and in which 112 cases


