
ThinPrep® Non-Gyn 

䝺䜽チ䝱ー䝅䝸ー䝈 

体腔液䛾細胞診 



ThinPrep 技術䛾利点 

ThinPrep® Non-Gynを脳脊髄液標本䛻
用い䜛利点:  

• 細胞回཰䛾管理 

• 不明瞭化成分䛾ప減 

• 背景手䛜䛛䜚䛾維持 

• タンパ䜽沈殿䛾防Ṇ 



体腔液 



解剖学 

 
  漿膜腔 

•臓側板䛸壁側板䛸を分け䜛腔䛷あ䜚䚸
ṇ常䛺状態䛷䛿血清様液を䛤䛟少量

含䜐 

•単層䛾中皮䛻䜘䛳䛶覆わ䜜䛶い䜛 

 

 



標本䛾種類   

体腔液 

•胸水䚸⭡水䚸心嚢液 

•骨盤腔洗浄液、腹腔洗浄液 



体腔液䛾生物学的性質 

• 濾出液 

–血清䛜膜䛛䜙過多䛻流出䛧䚸再吸཰䛥
䜜䛺い䛸生䛨䜛 

–పタンパ䜽䠄<3g/100ml䠅䚸ప比重
䠄<1.015䠅 

–細胞数䛿多䛟䛺い 

–慢性ෆ蔵疾患䛻見䜙䜜䜛 

–主䛸䛧䛶中皮細胞䚸マ䜽䝻フ䜯ー䝆を含
䜏䚸時䛻好中球を含䜐䛣䛸䜒 



体腔液䛾生物学的性質 

• 滲出液 

–毛細血管損傷䛻䜘䜚䚸タンパ䜽成分䛚
䜘び細胞成分䛜腔䛻入䜛䛣䛸䛷生䛨䜛 

–高タンパ䜽䚸高比重 

–線維素性 

–肺炎続発性胸膜炎䚸全身性エ䝸䝔マ
䝖ー䝕䝇䠄SLE)䚸慢性関節䝸ウマチ
䠄RA䠅䚸腫瘍䛻見䜙䜜䜛 

–炎症性細胞を多数含䜐 



ṇ常体腔液䛾成分䛚䜘び所見 

• 中皮細胞 

–細胞質䛿高密度䛷あ䜚䚸丸䜏を帯び䛶䛚
䜚䚸空胞化䛜見䜙䜜䜛 

–核䛿෇形䛛䜙わ䛪䛛䛻楕෇形を呈䛧䛶
䛚䜚䚸細顆粒状䛾䜽䝻マチン䛾ほ䛛䚸核

小体䛜認䜑䜙䜜䜛䛣䛸䛜多䛟あ䜛 

–細胞䛜孤立性䜎䛯䛿䝅ー䝖状䛻見䜙䜜䜛 

–細胞集塊䛻䛿細胞間䛻䛂窓䛃䛜見䜙䜜䜛
䛣䛸䛜あ䜚䚸細胞表面䛻䛿微繊毛䛜見䜙

䜜䜛 





ṇ常体腔液䛾成分䛚䜘び所見 

• マ䜽䝻フ䜯ー䝆 
–細胞質䛿泡沫状䛷多量 

–核䛾形状䛿෇形䚸楕෇形䚸腎形䛺䛹 

–細胞䛿孤立性䜎䛯䛿集塊状䛻見䜙䜜䜛 

• 好中球䛚䜘び䝸ンパ球 
–少数認䜑䜙䜜䜛 

• 赤血球䛚䜘びタンパ䜽沈殿物 
–背景䛻見䜙䜜䜛䛣䛸䜒 





良性疾患 

• 炎症性体腔液䛾原因 

–結核 

–原発性細菌性肺炎 

–寄生虫感染症䚸真菌感染症䚸ウイ䝹䝇感染
症  

 



良性疾患 

• ཯応性体腔液䛾原因 
–全身性エ䝸䝔マ䝖ー䝕䝇 

–慢性関節䝸ウマチ  

–肝硬変 

–鬱血性心不全 

–梗塞 

–鎌状赤血球貧血 

–子宮ෆ膜増殖症 

 



良性疾患䛾細胞診 

• 多形核白血球䚸䝸ンパ球䚸好酸球 

• 中皮細胞 

–著明䛺核小体を有䛩䜛䝅ー䝖状䛾肥大化䛧䛯
中皮細胞䛜見䜙䜜䜛 

–大小不同䛾核小体䛸多核化䛜著明䛻認䜑䜙
䜜䜛䛣䛸䛜あ䜛 

–有糸分裂像䛜見䜙䜜䜛䛣䛸䜒 

• 䝦䝰䝆䝕䝸ン含有マ䜽䝻フ䜯ー䝆 







原発性漿液性癌 

• 悪性中皮腫 

–肥大化䛧䛯中皮細胞䛜大小䛥䜎䛦䜎䛺集塊
状䛾ほ䛛䚸孤立性䛻目䛰䛳䛶認䜑䜙䜜䜛 

–悪性中皮細胞䛾N/C比䛿䚸ṇ常中皮細胞
䛸同程度䛷あ䜛䛣䛸䜒あ䜜ば䚸そ䜜䜘䜚小䛥

い䛣䛸䜒あ䜛 

–核䛿⢒顆粒状䛾䜒䛾䛛䜙透明䛺䜒䛾䜎䛷あ
䜚䚸辺縁䛻䜽䝻マチン䛜見䜙䜜䜛ほ䛛䚸著明

䛺核小体䛜認䜑䜙䜜䜛 

–核膜䛿滑䜙䛛䛺䜒䛾䜒䚸不整形䛾䜒䛾䜒 

 





体腔液へ䛾転移 

• ⭢癌 

–立体的䛂球状䛃細胞や孤立性䛾悪性細
胞 

–䛛䛩䛛䛺細胞質䛸高N/C比を有䛩䜛෇
形細胞 

–核䛿不整形を呈䛧䛶䛚䜚䚸辺縁䛻䜽䝻マ
チン䛜見䜙䜜䜛ほ䛛䚸大䛝䛺焦点深度䛚

䜘び著明䛺核小体䛜認䜑䜙䜜䜛 

–䛣䛾ほ䛛䚸原発性漿液性癌䛻特異的䛺
特徴䛜認䜑䜙䜜䜛 

 

 













⭢癌䛸悪性中皮腫䛸䛾鑑別診断 

⭢癌 悪性中皮腫 
2種類䛾細胞䛜混ᅾ䛧䛯集団䠄two-cell 

population䠅䛜見䜙䜜 䜛䛣䛸䛜あ䜛 
単一䛾細胞䛛䜙成䜛集団 

䝺ー䝇状細胞質 高密度細胞質 

集塊辺縁䛜滑䜙䛛 集塊䛾細胞間䛻䛂窓䛃䛜見䜙䜜䚸鋲䛟䛞を打䛳

䛯様相を呈䛩䜛 

核䛿辺縁䛻 核䛿中心䛻 

⢓素䛜認䜑䜙䜜䜛䛣䛸䜒 中心部䛻膠原物質䛜認䜑  
䜙䜜䜛䛣䛸䜒 



⭢癌䛸悪性中皮腫 



• 体腔液への転移 

–角化型䛷䛿䚸䜸䝺ン䝆G好性䚸過過染

性䛾核小体を含䜐硬質䛾細胞質䛺䛹

典型的䛺特徴䛜認䜑䜙䜜䜛 

–孤立性䛾奇異䛺䜸タマ䝆䝱䜽䝅型細胞
䛜䜎䜜䛻見䜙䜜䜛 

–悪性細胞䛾大型過密化集塊䛜不整
形䛺辺縁を呈䛧䛶認䜑䜙䜜䜛  

 

漿液腔へ䛾転移 



• 小細胞癌 

–大䛝䛥䛜小型䝸ンパ球䛾約2倍䛾小細

胞䛜䚸型䛻䛿䜑䜙䜜䛯䜘う䛻密集䛧䛯

集塊を呈䛩䜛 

–核䛿角張䛳䛶䛚䜚䚸核䜽䝻マチン䛿凝
集䛧䛶い䜛  

–高N/C比 

–細胞質䛿䛛䛩䛛䛻認䜑䜙䜜䜛 

漿液腔へ䛾転移 





• 䝸ンパ腫 

–細胞像䛿タイ䝥䛸重症度䛻䜘䛳䛶䛥䜎䛦
䜎 

–ᅽ倒的䛻多数䛾䝸ンパ球䛛䜙成䜛孤立
性䛾細胞集団䛜見䜙䜜䜛 

–保存状態䛜良好䛺核䛻䛿䚸鮮明䛺䜽䝻
マチンパターン䛸大䛝䛺焦点深度䛜認

䜑䜙䜜䜛 

–わ䛪䛛䛺細胞質䛜䛛䛩䛛䛻認䜑䜙䜜
䜛 

漿液腔へ䛾転移 







漿液腔へ䛾転移 

• 悪性黒色腫 

–細胞䛿通常䚸孤立性䛻散ᅾ䛩䜛䛜䚸時䛻結
合性䛾緩い集塊を形成䛩䜛䛣䛸䜒 

–核䛿෇形䛛䜙楕෇形䛷あ䜚䚸中心䜎䛯䛿偏
心性䛻఩置䛩䜛䛜䚸複数見䜙䜜䜛䛣䛸䜒 

–核䜽䝻マチン䛿小嚢状䛷あ䜚䚸エ䜸䝅ン好
性巨大核小体䛜認䜑䜙䜜䜛 

–細胞質ෆ䛻茶色䛾䝯䝷ニン⢒顆粒䛜見䜙䜜
䜛䛣䛸䜒 

 

 





• 多発性骨髄腫 

–主䛸䛧䛶䚸孤立性䛾細胞集団䛜認䜑䜙䜜
䜛  

–細胞䛻䛿䚸偏心性䛾核䛜1䛴䠄䜎䛯䛿2

䛴䠅見䜙䜜䚸多䛟䛾場合䚸䛛䛩䛛䛺細胞質

䛜豊富䛻認䜑䜙䜜䜛 

–核䛿不整形を呈䛧䚸䛝わ䜑䛶大型䛾エ䜸
䝅ン好性核小体を通常1䛴含䜐 

漿液腔へ䛾転移 





漿液腔へ䛾転移 

• 肉腫 

–原発部఩䛻䜘䛳䛶細胞像䛜大䛝䛟異䛺
䜛 

–䛯い䛶い䛿孤立性䛾細胞集団䛜見䜙
䜜䚸細胞数䛜䛤䛟わ䛪䛛 





詳細情報 

• ThinPrep® 2000 Operator’s Manual
䠄操作説明書䠅を䛤参照䛟䛰䛥い䚹 

  

 

 



詳細情報 

• 弊社䝩ー䝮䝨ー䝆 www.hologic.com, 

www.thinprep.com 䜎䛯䛿 

www.cytologystuff.com䛻䜰䜽䝉䝇䛧䚸 

– Product Catalog 䠄製品䜹タ䝻䜾䠅 

– Contact Information 䠄連絡先䠅 

– Complete Gynecologic and Non-gynecologic 

Bibliographies 䠄婦人科䛚䜘び非婦人科䛾全参

考文献䠅  

– Cytology Case Presentation 䠄細胞診症例提

示䠅 

http://www.hologic.com/
http://www.thinprep.com/
http://www.cytologystuff.com/
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