
別添 4   
 
研究報告書                                

                                                                                 
                                            
 

   厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 
 

高濃度乳房に対する超音波検診の有効性に関する考察 
 
 
 

 研究分担者  鈴木 昭彦  東北医科薬科大学 乳腺内分泌外科 教授 

 

 

研究要旨 

 
 高濃度乳房においてマンモグラフィでは診断の精度が低下することが明らかであるが、精度の低下を補完
する追加検査の意義やモダリティに関してのエビデンスは確立していない。実際の検診データから年代別の
乳房構成の実際を検証し、更にJ-START（乳がん検診における超音波検査の有効性を検証するための比較試験）
のデータから超音波検査の乳房構成に伴う有用性に関して考察する。 
 
 
Ａ．研究目的 
  超音波検査の乳房構成別の有用性に関して検証
を行い、マンモグラフィ検診への追加的診断手段と
しての意義を考察する。 
 
Ｂ．研究方法 
a.宮城県においてJ-STARTに参加登録した女性で、
マンモグラフィによる乳房構成の評価が可能で、地
域がん登録による罹患調査が可能な症例を対象と
した。乳房構成と発見の契機（マンモグラフィ、超
音波）の感度を解析し、超音波検査の追加による意
義を考察する。 
 b.一般リスクの女性受診者の年代別乳房構成を
調査した。 
 
（倫理面への配慮） 

   「ヘルシンキ宣言」「人を対象とする医学研究

に関する倫理指針」を遵守して人権擁護に配慮す

る。なお、本研究は既存資料を用いた観察研究の

ため、対象となる個人に直接的な介入はなく、個

人の人権は擁護されると考える。 

J-STARTの参加者は登録の時点で、研究の対象とな

ること、長期に渡る経過観察を行うこと、公的デ

ータベース（がん登録など）との照合を行うこと

等、倫理委員会での承認と、御本人からの同意を

書面で得ている。 

 
 
Ｃ．研究結果 

  a. がん発見率 

 マンモグラフィ単独でのがん発見率は高濃度群

で 0.4％、非高濃度群で 0.46％であり、高濃度乳房

での発見率低下が示されたが、中間期がんまでを

計算に入れた感度は高濃度群で 72.2％、非高濃度

群で 73.3％であり有意差を認めなかった。 

 超音波併用検診では、がん発見率は高濃度群で

0.74％、非高濃度群で 0.75％であり、有意差を認

めない。 

b. 要精検率 

 マンモグラフィ単独での要精検率は高濃度群で

10.2％、非高濃度群で 9.3％であり僅かであるが高

濃度群で高値であった。超音波併用検診では高濃

度群で 15.8％、非高濃度群で 11.6％であり、高濃

度群での上昇が顕著である。 

c. 年代別乳房構成調査 

 各年代における乳房構成は、極めて高濃度、不均

一高濃度、乳腺散在、脂肪性の割合がそれぞれ 40

代で 7.2％、64.8％、26.1％、1.9％、50代で 3.9％、

51.6％、40.3％、4.2％、60 代で 2.3％、40.2％、

53.1％、4.4％、70 代で 1.6％、29.5％、61.3％、

7.6％であった。 
 
Ｄ．考察 
  マンモグラフィ検診のがん発見率は、高濃度群

で低くなる傾向が見られるものの、感度の点では

非高濃度群と有意差はなく、必ずしも高濃度乳房

で感度が低いわけではなかった。 

 がん発見率は超音波を追加することで上昇する

が、この効果は高濃度乳房に限ったものではなく、

非高濃度群においても一定の発見率上昇の効果は

見られている。高濃度乳房だから追加検査が必要

との理解は十分ではなく、少なくとも J-START が

対象とした40代女性においては高濃度でない女性

に対しても超音波検査の上乗せは一定の効果があ

ると考える。 

 一方で、検診の不利益の一つとして重要な要精

検率に関して、超音波の追加では特に高濃度群で

要精検率の上昇が顕著であり、不利益の増大が示

唆された。新規のモダリティの追加は、利益ばか

りではなく、不利益の増大に繋がる可能性がある

ことを十分に周知し、理解が得られるような体制



を確保することが求められる。 
 年代別の乳房構成では若い世代に高濃度乳房が
多く、年齢を重ねるに従い非高濃度の割合が増える
ことが確認された。しかしながら本研究で指摘した
とおり、非高濃度の乳房が乳がんに対する安全性を
担保するものでないことは明らかで、乳房構成に左
右されずに正しく検診を受診する習慣を周知する
ことが重要と考える。 
 
Ｅ．結論 
 J-STARTのデータは40代の限定ではあるが、非高
濃度乳房であっても超音波検査の恩恵は少なから
ずあるので、現時点で40歳代女性の高濃度乳房と非
高濃度乳房とを区別した検診を行う意義は小さい
と考えられる。また、モダリティの追加は利益ばか
りでなく不利益の増加も生じることを軽視すべき
ではなく、正しい理解と周知が重要である。 
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  特になし。 
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