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愛知県教員の定期外検診の結果 を用いた定期検診の意義の検討
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名古屋簡易保険総合健診センター

INVESTIGATIONS INTO THE SIGNIFICANCE OF ROUTINE HEALTH EXAMINATIONS 

FOR TUBERCULOSIS IN TEACHERS BASED ON THE ANALYSIS OF RESULTS OF 

EXTRAORDINARY HEALTH EXAMINATIONS

Masahiko YAMAMOTO *

School teachers are regarded as one of the danger groups in contracting tuberculosis in-

fection and are subjected to strict tuberculosis controls, since when they develop tubercu-

losis, many school children are exposed to infection to the disease. However , the recent 
decrease in the incidence of tuberculosis in Japan has led to disputes concerning the sig-
nificance of routine mass health examinations for tuberculosis .

In this study, the significance of routine health examinations for tuberculosis in teach-

ers was investigated by the analysis of the results of extraordinary health examinations 

carried out for tuberculosis in teachers as the index cases .

A total of 496 extraordinary health examinations were carried out by Nagoya City 

from 1975 to 1986 and by Aichi Prefecture from 1980 to 1995 . In 49 instances of these ex-

aminations, teachers were regarded as index cases, which included 25 teachers of public 

primary, middle or high schools and 14 teachers of private schools, including private in-

structors for piano, painting or calligraphy, and teachers for supplementary education .

The results of these examinations in both groups were compared , regarding the routes 

of notification, the disease status of the index cases, and the frequency and the scale of 

the infections of tuberculosis observed among contacts with the index cases .

•g Group infections of tuberculosis" was defined as instances the infection in which 20 or 

more cases were infected by the index case, •gsmall scale group infection" as 5-19 infected 

cases, and •gcases with infection" as 1-4 infected cases.

The result obtained were as follows.

1. The response rates to routine health examinations were 99.9% in the teachers of pub-

lic primary, middle or high schools, and about 20•`30% in the teachers of private 

schools.

2. The proportion of the cases notefied by routine examinations were 68 .0% in the  for-

mer group and 21.4% in the latter group. The cases notefied before the onset of the 

symptoms in the former group was  significantly more frequent than in the latter 

group.
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3. In the former group, no far advanced cases were identified, whereas 2 (14.3%) far 

advanced cases were identified in the latter group. The cases with amount of tuber-

cle bacilli in sputum exceed 3 on the Gaffky scale were 32.0% in the former group 
and 61.5% in the latter group.

4. One (4.0%) case of the •ggroup infections of tuberculosis" was observed in the for-

mer group, and 2 (14.3%) cases in the latter group. •gSmall scale group infection" 

was obserted in 4.0% of the former group and in 21.4% of the latter group, and 

•gcases with infection" in 8.0% of the former group and in  35.7% of the latter 

group. The frequency and the scale of the infections of tuberculosis observed among 

contacts with the index cases was significantly smaller in the former group than in 

the latter group.

In conclusion, routine health examinations for tuberculosis for teachers seems valuable 

for the early diagnosis of tuberculosis cases and for the prevension of the infection of tu-

berculosis in schools.
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1.は じ め に

先般,愛 知県において教員 が学校 の定期健康診 断(定

期検診)の 胸 部エ ックス線検査 を受診する義務 があるか

について,名 古屋高等裁判所で争われ,筆 者は この裁判

に承認 として出廷 し1),そ の資 料 として,教 員 の定期

検診の意義 を検証す ることを求め られた。

その方法 と して は,無 作為割 り付 けコーホー ト研究 は

困難 なので,教 員 で結核 に罹患 した者 につい て,発 見方

法別 の重症度 を比較研究 した り,過 去 の検診受診歴別 に

患者 の重症 度を症例･対 照研究 の手法 で比較す るのが一

般的であるが,こ の ような手法 で分析 するための資料 は

入手困難であった。

しか し愛知県(一 部 に名古屋 市 を含む)で は古 くから,

患者発生時の定期外検診の分析 結果が きめ細か く報告 さ

れてお り,教 員関係の成績 も豊富であ る。そ こで,間 接

的な検証方法で はあ るが,教 員 を発端者 と した定期外検

診 の分析 を もとに定期検診 の意義 を検討 した。つ ま り,

教員 が勤務す る職場 を小学校･中 学校･高 等学校(以 下,

小 中高校)と 塾 の2群 に分 けた場合,前 者 は後者 に比べ

て定期検診 の受診機会 に恵まれている。定期検診 の効果

が大 きい とすれば,前 者の教 員では後者 の教員 に比べ て

結核が早期 に発見 され る場合が多 く,教 員が発 端 となっ

た定期外検診の成績 を職場別 に比較す ると,被 感染者の

頻度(集 団感染の規模)は 前者が後者 に比べて明 らかに

小 さいだろうとい う仮説 を立て ることがで きる。本研 究

では,こ れを愛知県の定期外検診の成績 をもとに検証 し

たので報告す る。

2.方 法

分析 した資料 は,名 古屋市 については1975年 か ら86年

の12年 間の67件2),愛 知 県(名 古 屋市 を除 く)に つ い

て は1980年 か ら95年 までの16年 間の429件 の 定期外 検診

に関す る成績で3),上 述 の合計496件 の定期外 検 診 の う

ち,小 中高校の教員 を発端者 とした25件(表1)と 塾 の

教員 を発端者 と した14件(表2)に ついて,発 端 者 の発

見動機 病状 および発端者 と関連 したと思 われ る被感染

者の頻 度(集 団感染 の規模)を 比較 した。

ほかに幼稚 園･保 育園の教職員 を発端者 として行 われ

た定期外検 診が5件 あったが,乳 幼児 の場合 は,結 核発

病の状況が小 中高生 とは異なるので,今 回の分析 か らは

除外 した。

「集 団感染」(表1･2の ◎)は,1人 の結核 患 者が2

家族以上 に跨が って20人 以上の人 に結核 を感染 させた場

合(発 病者1人 は6人 の感染 と計算す る)4)と した。 し

か し個 人経営 の塾 の場合 は対象人員 の規模が小 さ く20人

に達するこ とが少 ないので,結 核集 団感染 には至 らない

が,感 染5人 以上 または発病1人 以上 を 「小規模感染」
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表1愛 知県と名古屋市における小中高校の教員の結核に対して行われた定期外検診の結果と結核集団感染事例

(◎集団感染 ○小規模感染 △感染者あり)

*名 古屋市の事例

表2愛 知県と名古屋市における塾の教員の結核に対して行われた定期外検診の結果と結核集団感染事例

(◎集団感染 ○小規模感染 △感染者あ り)

*名 古屋市の事例
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(表1・2の ○)5)と し,今 回 は さ ら に 感 染1～4人 を

「感 染 者 あ り」(表1・2の △)と して 取 り上 げ た 。

なお感染者 とは,定 期外検診の結果 「初感染結核」 と

診 断 され,化 学予 防(INH予 防投 薬)の 対象 とされ た

者であ る。

統 計 処 理 はx2(Yates補 正)検 定 に よ り,排 菌 量 に

つ い て はMann-Whitney U-testに よ り行 い,p<0.05

以下 を有 意 と した 。

3.結 果

1)愛 知県お よび名古屋市 におけ る上記期間中の結核

感染事例

上述 の496件 の定期外検診 のうち,他 の 自治体 の依 頼

で行った15件 を除 く481件 の発端者 の内訳 は小 中高 校 の

教員お よび塾の教員合計39件,小 中高校 生72件,そ の他

370件 で あ り,そ れぞれの 「集団感染」,「小規模な感染」,

「感染者 あ り」 の数 は表3に 示す とお りで ある。

2)愛 知県お よび名古屋市 における結核定期外検診 の

うち発端者 となった教 員の発 見動機 と病状

上記の39件 の定期外検診の発端者 を小中高校 の教 員,

および塾 の教員 に分 けて,そ の発見動機お よび発見時の

病状 を比較 したのが表4で ある。

発 見動機 の うち検診 に よって発見 された率 は,小 中高

校の教 員では25件 中17件(68.0%),塾 の教員 で は14件

中3件(21.4%)で あ り,小 中高校の教員では塾の教 員

に比較 して有意 に高率(p<0.05)で あ り,小 中高校 の

教員 の結核 の多 くは症状受診以前 に検診 によ り発見 され

ていた。

発見時の病状 は,臨 床 上 も重要 で ある発 見時重 症例

(学会病型13お よびH3)が,塾 の教員 で は14件 中 に2

件(14.3%)(I31件 お よびII31件)あ った の に対 し

て,小 中高校 の教員 では1件 もなかった。

排菌量 を不明1件(塾 の教 員)を 除い て,多 い順 に

「ガフキ ー3号 以上(塗 抹++お よび塗抹+++を 含 む)」,

「ガフキー1～2号 」,「塗抹 陰性 ・培 養 陽性」,お よび

「培養 陰性(ガ フキー1～2号 で培養陰性の2件 を含 む)」

の4群 に分 けた ところ,塾 の教員 では13件 中それ ぞれ8

件(61.5%),3件(23.1%),2件(15.4%),0件 に対

して,小 中高校の教員では25件中それぞれ8件(32.0%),

4件(16.0%),9件(36.0%),4件(16.0%)で 塾 の教

員は小 中高校 の教員 に比 して有 意(p<0.05)に 排 菌量

が多い ことが判明 した。

表3愛 知県お よび名古屋市 で1975年 か ら94年 に行 われた結核定期外検診

表4結 核定期外検診の発端者となった教員の発見動機と病状
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表5教 員を感染源とした感染事例の頻度と規模

表6愛 知県の公立小中高校教職員と一般住民検診の結核検診受診率

*愛 知 県教 育委員会 の資料 による

**愛 知衛生部 「愛知 の結核」3)に よる

これか らみて定期外検 診の発 端者 となった教員の うち,

小中高校 の教員 の結核 の進展度 は塾 の教員 に比べ て低 い

と思われ,こ の ことは教員 に対 する結核定期検診 の有用

性 を示 している と思 われた。

3)発 端者 となった教員 と関連 したと思 われ る被感染

者 の頻度(集 団感染 の規模)

発端者 となった教員 と関連 したと思われ る被感染者の

頻度(集 団感染の規模)を 小中高校 と塾で比較 したのが

表5で あ る。小 中高校で は 「集団感染」1件(4.0%),

「小 規模 な感 染 」1件(4.0%),「 感染 者 あ り」2件

(8.0%)の 合計4件(16.0%)で あったのに対 して,塾

の場合は14件 中 「集団感染」2件(14 .3%),「 小規 模 な

感染」3件(21.4%),「 感染者 あ り」5件(35.7%)で

合 計10件(71.4%)と 高率 であった。

塾 の教員 を発端者 とす る感染事例 を小 中高校の教員 を

発端者 とする もの と比較す ると,「集団感染」 は4.0%に

比 して13.4%と 高 い傾 向が あ り,こ れに 「小規模な感染」

を加 えた ものでは8.0%に 比 して35.7%と 高率で あ った。

さ らにこれ らに 「感染者あ り」を加 えると16.0%に 比 し

て71.4%と 有意 に高率(p<0.01)に なった。

以上,小 中高校の教員 を発端者 とす る結核 感染は塾の

教員 を発端者 とす る場合 に比 して被感染者の頻度(集 団

感染の規模)は 低い と結論 し得る と思われ,こ の ことも

小中高校での結核 定期検 診の有用性 を示 唆 している と思

われた。

4.考 案

教員は多 くの未感染の児童,生 徒に接触するディンヂャー

・グループの一つ であ り
,結 核が減少 した現在で も,結

核検診 を確実 に行 うことが求め られて いる。

この観察 は,教 員の定期検診の意義 を検証す る一つの

方法 と して,定 期外検診 を分析 ・検討 した もので,変 則

的 な研究であ るため に,多 くの問題点があるので,以 下

それ らについて考案 したい。

まず,愛 知県における小 中高校 の教員 と塾 の教 師の結

核 定期検診の受診率 を入手可能な成績か ら推定 した(表

6)。

愛 知 県 に お け る小 中 高校1,279校 中 の1,192校(93.2%)
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(1998年5月)を しめる公立小 中高校 の教職 員 の1996年

お よび97年 の結核定期検診 の受診率 は,愛 知県教育委員

会 に よれば,定 員 に対 して98%,休 職 中や妊娠 中な どの

検 診非対象者 を除がた対象者 に対 しては99%以 上 ときわ

めて高い受診率であ り,過 去 も同程 度 とのことであった。

残 りの6.8%を 占める私立の小 中高校 の教 員 につ いて の

成績は入手で きなかったが,こ れに匹敵する もの と考え

て よい との ことであ り,そ の全体の学校 に 占める率か ら

も大勢 には影響 しない と思われ る。

一方
,塾 について は,全 国展開 してい る大規模 なもの

もあるが,個 人経営の零細 な塾が多 く,そ の実数 は不明

で あ り,そ れぞ れの結核検診の実態や受診率 は入手で き

なかった。 しか し,今 回の定期外検診の発端者 となった

塾 の教員14事 例 のうち就労状況 の判 明 した12事 例 は,ピ

アノ教 師,絵 画教室,書 道教室 の教 師や個人経営 の塾の

経営者 またはそこに勤務す る教員 であ り,い ず れ も職場

を通 じての検診 は行 われてお らず,検 診 を受 ける とす れ

ば,住 民検 診になる と思われた。なお職場検診 の状況 の

判明 しなかった2事 例(B-2,B-3)の うちB-2は 全 国

チ ェー ンの某数学塾の教 師 と記録 されているが,当 時,

職場 を通 じて定期検診が行われた可能性 は低 い との こと

であ った。

これ らの例が どの程度 に前年の住民検診 を受けたか に

つい て,個 人表の残 っていたB-11,B-12,B-13,B-14

の事例 につ いて調査 したが,住 民検診 で発見 されたB-

11以外 の事例 では住民検診 を受 けてお らず,住 民検診の

受診率 は25.0%と なった。なおB-12は 前 年 に家族検 診

を受 け要精検 となったが,積 極 的には対応せず,今 回症

状発 見 となった ものである。B-11に つ い て も,毎 年定

期 的に住民検診 を受けていたかは不 明であった。

残 りの10事 例 については,住 民検診 を受けていたかは

不明であったので,愛 知県における住 民検診全体 の受診

率3)で 代用す る こ とにす る と,そ の受診 率 は16～20%

程度 と低率であ る。

もちろん,塾 の教員が 自分がデ ィンヂ ャー ・グループ

に属す ることを理解 して一般市民 よ りも高率に住民検診

を受診 してい る可能性 はあ るが,そ の結核定期検診の受

診機会 は,99%を 越 える公立の小 中高校の教職員 に比 し

てか な り低率で あると考 えるべ きであ ろう。

このこ とは愛知県 の小 中高校で は,結 核患者の発見動

機 に占める検診発見 の率が68.0%と きわめて高 く,そ の

いず れ もが学校検診 による もので あるのに比べ て,塾 の

教員 の場合 は検診発見 の率 は21.4%と 低 く,そ のい ず れ

もが住 民検診 で職場検診 に よる ものは1事 例 もなかった

ことに反映 されている と思 われる。

近年,わ が国における結核患者 の発見動機 に占める検

診発見の率は低 下 し,1994年 の国の結核発見 に占める検

診 の率 は19.6%6),愛 知 県 は22.5%7)で あ り,今 回 の 塾

の教 師の214%は,こ れ に 見合 う成 績 と考 え られ る。

一方
,現 在で も十分 に健康管理 されてい る集団では,

検診発見率 は依然 として高 く,NTTの1989年 の成績 で

は64.7%8),JR東 日本 の1990-92年 の成績 で も80.0%9)

が検診 によ り症状受診前 に発見 されてお り,小 中高校の

教員 の場合 もこれに相 当す る と思 われる。

検診 の質 も問題 であるが,愛 知県 の公立 の小 中高校 の

教 員の検 診は結核予 防会 の愛 知県支部 が長年 にわた り担

当 してお り,極 めて質の高い もの と言 って良い と思 われ

る。

新登録患者の届け出 を受けた ときに,保 健所 が どの よ

うな状況で定期外検診 を発動 させ,そ の検 診範囲を どう

定め るか は,こ の観察 に極めて大 きな影響 を与える と考

えられる。 なぜ ならば,も し保健所が公立の小中高校 の

教員が結核 に罹患 した場合 は,軽 症例で も定期外検診 を

発動 させ,民 間の塾の教員の場合 は,経 営への影響 を配

慮す るな どして,重 症例 にのみ定期外検診 を発動 させた

とす れば,当 然,小 中高校 の教員が塾 の教員 に比べ て軽

症 となるか らである。 しか し愛知県 の場合 は国が 「結核

定期外健康診 断ガイ ドライ ン」 を定 めた1992年 よ り9年

も前 の83年 に 「結核管理 実施要領」を定め,そ の中のディ

ンヂ ャー ・グループに学校 の教 職員 と共に塾 の教員 を指

定 して,同 様に取 り扱 うよう県下の全保健所 に徹底 して

お り,こ の観察の大部分は1983年 以後 であるので,塾 の

教員 と学校の教職員 を区別 した恐れは少ないと思われる。

本観察 を通 して,小 中高校の教員が塾の教員に比べて,

結核が検診で発見 され る率が高い ことに加えて,発 見時

の病状が よ り軽症であ ることが明 らか になったが,と く

に学会分類のI3,II3の 重症例が小 中高校の教員で は1

件 もな か っ た の に対 して,塾 の 教 員 の 中 に は2件

(14.3%)の 重症例が含 まれ てい た こ とは注 目すべ きで

ある。

結核 の発見 に有症状 時の検診が大切で あるが,実 際 に

は症状 があって も受診 しない患者が多 く,そ れが重症発

見に繋 がる ことは 日常 の臨床 で しば しば経験す ることで

あ り,毎 年の結核検 診は重症発見例 の防止 には十分効果

がある と考え られる。

次 にこれ らの発端者 と関連する被 感染者 の頻度(集 団

感染の規模)に ついては,化 学予 防 を指示 する基準 が一

定で なければ比較は困難であ るのは当然 と思われる。 し

か し国が初感染結核 に対するINHの 投 与 の公費負 担 を

定めたの は,1975年 の ことであ り,愛 知県 においては,

各保健所 の結核担当者で組織す る 「結核管理事業研究会」

を1977年 に発足 させ,そ れ を中心 として連絡 と研 修 を重

ねてお り,1977年 に始 まったこの観察 は一律の基準 に従 っ

た もの と考 えて も良 がと思 われる。
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表7発 端者 となった教 員の性 ・年齢

近年 わが 国の新登録結核患者の中の広汎空洞型の率は

性お よび年齢でか な りの差がみ られている。小 中高校 の

教員 と塾の教員の間 に性 ・年齢で大 きな差があれば,こ

れ も一つの要因 とな りうるので,性 ・年齢 について考案

した。

性 については表7に 示す ように明 らかに塾 の教員 に女

性が多 く,こ の点は塾の教 員の結核 に重症例 が多い こと

と相反する結果である。一方年齢 については,中 央値 は

小 中高校 の教 員,塾 の教員 ともに43歳 と差はなかったが,

塾の教 員には60歳 を越 える者 が3例 み られたのに対 して,

小 中高校 の教員 には1例 もなかった。この点 は塾 の教員

の結核 に重症例 が多 いこ とをある程度説 明す る ものか も

しれないが,60歳 を越す例 を除いて も,塾 の教員 の結核

は小 中高校 の教員 の結核 に比べ て重症の比率が高 く,こ

の問題 の関与 はそれほ ど大 き くない もの と考 えられた。

以上,本 観察 は結核 の定期外検診の成績か ら間接的 に

定期検診 の意義 を検証 しようと したもので,い ろい ろな

バ イアスが存在す るとは思 われ るが,小 中高校の教員 と

塾 の教員 の間の,定 期外検診の発端 となった結核患者の

発見方法や病状の大 きな差,お よびそれ に由来す ると考

えられ る被感染者の頻度(集 団感染の規模)の 大 きな差

の相当の部分 は,両 群の結核定期検診の受診率の差 によ

ると推論で き,教 員の結核定期検診は有効である と結論

して良い と思 われた。

7.結 論

1.名 古屋市で1975年 か ら86年 の12年 間に67件,愛 知

県(名 古屋市 を除 く)で80年 か ら95年 までの16年 間に行

われた429件 の定期外検 診の うち,小 中高校 の教員 を発

端者 とする25件 と塾 の教員 を発端者 とする14件について,

発端患者 の発見動機 や病状,定 期外検診 の結果等 を比較

する ことに よって,定 期検診 の意義 を検討 した。

2.検 討 の前提 となる教員 の定期外検診受診率 は,小

中高校 の教員 の結核定期検診 の受診率 は99%以 上 と高率

であったが,塾 の教員で は20%前 後の低率で あった と推

定 された。

3.定 期外検診 の発端 となった結核患者の発見動機 を

みると,小 中高校 の教員で は定期検診か らの発見 が68.0

%と 高 か ったが,塾 の 教 員 で は これ が21.4%と 低 率

(p<0.05)で あ った。

4.小 中高校の教員 には塾の教員 にみ られた重症発見

例 はみ られず,排 菌量 も塾の教員 よ り少量(p<0.05)

であ った。

5.発 端者 とな った教員 と関連 した と思われる被 感染

者の頻度(集 団感染の規模)は 小 中高校 の教員 では塾 の

教 員 に比 して低 率(p<0.01)で あった。

以上 より,小 中高校 における教員 の定期健康診 断は結

核 患者 をより軽 症の うちに発 見で き,そ の結果,そ れに

よる 結核 感染 の頻度 と規模 を小 さく出来た と推論 された。
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