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名古屋第二赤十字病院泌尿器科(部 長:小 幡浩司)

小 幡 浩 司

名古屋市立大学医学部公衆衛生学教室(主 任:大 野良之教授)

大 野 良 之

名古屋大学医学部予防医学教室(主 任=青 木国雄教授)

青 木 国 雄

EPIDEMIOLOGICAL INVESTIGATION ON BLADDER 

        CANCER AND OCCUPATIONS

 Koji OBATA 

     From the Department of Urology, Nagoya Second Red Cross Hospital 

                    Yosiyuki OHNO 
  From the Department of Public Health, Nagoya City University Medical School 

                      Kunio Aoxi 

From the Department of Preventive Medicine, Nagoya University School of Medicine

   A population-based case-control study was conducted in Boston, U.S.A., Manchester, U.K., and 
Nagoya, Japan to assess the associations of occupations with bladder cancer in men. In Nagoya, 
cancer cases were identified through Nagoya Bladder Cancer Registry, and controls were randomly 
selected from the general population using electoral registers. Study subjects, all males, analyzed 
were 430 cases and 397 controls in Boston; 339 and 493 in Manchester, and 220 and 443 in 
Nagoya, respectively. Occupations significantly related to an increased bladder cancer risk were 
those manufacturing or handling dyes, leather, paint or organic chemicals in Boston, and leather 
or medical workers in Manchester. Occupations significantly associated with bladder cancer 
development were not found in Nagoya. In general, risk related to occupations was relatively 
higher in the younger age group (<65 years old) than in the older age group (z65 yrs old). Statis-
tically significant differences in bladder cancer risk were not demonstrated between manufacturing 
workers and service workers. 

                                              (Acta Urol. Jpn. 35: 2057-2061, 1989) 
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緒 言

膀胱癌発生と職業との関連は,す でにさまざまな角

度から検討されている・発癌物質に暴露されて発生す

る職業性膀胱癌ではいくつかの物質が確定 され てい

る.し か し,い まだ確定されていない発癌物質を取扱

う職業が存在する可能性が疑われるので,職 業 と膀胱

癌との関連の調査は重要な疫学的課題である1).

われわれは,先 に,Boston,Manchester,名 古屋の

3地 区で膀胱癌の国際共同症例対照研究を行った.国

際共同研究の検討項 目は多岐にわた り,そ の詳細にっ

いてはすでに報告されている2-5).こ のたびは,膀 胱

癌に職業がどのように関与しているかを男子症例につ

いて検討した部分について,そ の概要を報告する.

対象および方法

症 例 は1976年1月 か ら1978年12月 ま で にBoston,

Manchester,名 古 屋 の3地 区 で 新 た に 発 生 し た 膀 胱

癌 患 者(一 部 腎 孟 尿 管 腫 瘍 を 含 む)で,Bostonの

MassachusettsGeneralHospita1の1人 の 病 理 医 が

3地 域 の病 理 組 織 標 本 で そ の診 断 を確 認 した6).

な お名 古 屋 の 症 例 は 名 古 屋 膀 胱腫 瘍 研究 会7)に 登 録

され た症 例 で あ る(Table1).

症 例 の年 齢 分 布 は21歳 か ら81歳 で,対 照 は 各 地 区 の
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Table1・MembersofNagoyaBladderCancerRegistoryin1976

名古屋大学 名古屋市立大学 愛知医大 国立名古屋病院

名古屋第一赤十字病院 名古屋第二赤十字病院

中部労災病院 名城病院 名古屋東市民病院

東海逓信病院 名古屋按済会病険 陶生病院

中京病院

名鉄病院

城西病院

選 挙 人 名 簿 か ら症 例 に対 して居 住 地 区 と年 齢を 頻 度対

応法 でmatchさ せ て無 作 為 に 抽 出 した1・s>.

各 地 区 の 調 査 件 数 はBoston症 例430例,対 照392

例,Manchester症 例399例,対 照493例,名 古屋 症 例

226例,対 照443例 で あ る(Table2).

Table2・Numberofstudysubjects

(casesandcontrols)

BostonManchester名 古屋
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症例124%,対 照102%,M…h・ ・terの症例159%・

対照163%で 複数の職業に従事 している者が多い.し

かし,名 古屋では症例対照とも就業率は53%で ある.

15種類 の職業の膀胱癌発生に対する相対危険度の算

出結果(Table4)か らみると,(1)Bostonで は染

料,皮,塗 装,有 機化学製品,(2)Manchesterで

は皮,医 療にリスクがある.し かし,(3)名 古屋で

はいずれの職業も明かな リスクとはならなかった.

Table4.Relativeriskbyoccupation

Boston Manchester 名古屋

調査対象とした職業は,染 料,ゴ ム,皮,塗 装,事

務 料理,医 療,理 髪,化 学製品,建 築,木 工,ガ

ス,石 炭,ア スファル トの15種 類である(Table3).

職業歴は,調 査対象職業についての従事歴とその作

業内容を問診表に従 って,中 年保健婦(同 様の調査経

験が3～4回 ある)が 直接面接して調査した.

Table3.Occupationsstudiedandtheir

categories

染料:染 料製造業,衣 服,布,皮 の染物業

繊維:繊 維工場,布,衣 服製造業

ゴム:ゴ ム工場,ゴ ム製品 製造業

皮:な め し皮工場,皮 製 品製造,製 靴業

塗装:塗 装業,塗 料製造業

事務:事 務職,秘 書,タ イピス ト,受 付係

料理:調 理師,料 理作 りの仕事

医療:医 療関係の仕事

理髪:理 髪,理 容業

化学;有 機化学,石 油,プ ラスチ ック製造業,製 品の取扱

建築:鉛 管配管,建 築業,電 線製造,配 線業

木工:大 工,木 材,木 製品製造業

ガス:ガ ス取 り付 け業,石 炭,天 然 ガス取扱業

石炭:石 炭,コ ークス取扱業

アスフ ァル ト:ア スファル ト,タ ール,ピ ッチ取扱 業
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資料分析にあたっては,要 因 と疾病 との関連 を

表す指標であるオッズ比を用 い,こ れを相応危険度

(relaiverisk)と した.相 対危険度が1よ り大きい要

因は,疾 病発生の リスク要因であることを意味する.

梱対危険度の95%信 頼区間が1を 含まない場合に有意

の相対危険度であるとしtcl).

象 有意(相 対危険度 の95%信 頼 区間に1 .0を含 まない)

結 果

対象集団の15職 業にたいする就業率は,Bostonの

従 来 の報 告 で 膀 胱 癌 発 生 の リス ク職 業 と さ れ て い

る職 業 に つ いて の 相 対 危険 度 を み る と,(1)染 料 は

Bostonで 有意 に 大 き い 相対 危険 度(2.1)を 示 した

が,Manchesterと 名 古屋 で は リス クとは な って い な

い・(2)皮 はBostonとManchesterで い ず れ も

有 意 に 高 い リス ク(相 対 危 険 度1・7と5.2)で あ る.

(3)塗 装 はBostonで 有 意 の 相対 危 険 度(1.5)で

あ る・(4)有 機 化学 製 贔は いず れ の 地 区 で も1を 越

え る 相対 危 険 度 で あ る が,Bostonで の み 有 意 で あ

る・(5)医 療 職 はManchesterで 膀 胱 癌 の リス ク職

業(相 対 危 険 度1.8)で あ る.

年 齢 を65歳 未満 と65歳 以 上 に 分 け て 検 討 す る と

(Table5)・ 膀 胱 癌 の 発生 リス クは,(1)染 料 で は

BostonとManchester(と も に65歳 未 満)で 高 く,

(4)有 機 化 学 で は,有 意 で は な い が,BostOn,Man、

chester,名 古 屋 と も65歳 未 満 で高 い リス クで あ るtt

同 一 の職 業 に つ い て ・作 業 内容 を原 料 製 造 と製 品 サ
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Table5.Relativeriskbyagegroup

Boston Manchester 名古屋

65歳 未満65歳 以上65歳 未満65歳 以上65歳 未満65歳 以上

染 料5.2

皮2.5

塗 装2.1

化 学2.0

1。4

1.4

1.0

1.2

0.8

5.3

0.7

1.9

0.8

1.8

0.7

0.7 1.8

0.9

0.8

0.7

(注)い すれの相対危険度 も有意でない

Table6.Relativeriskbyjobinriskoccupations

Boston Manchester 名古屋

製造 職 サー ビス職 製造職 サー ビス職 製造職 サ ービス職

染 料 一
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(注)い すれの相対危険度 も有意で ない

一 ビス に 分 け て分 析 した(Table6).

膀 胱 癌 の 発 生 リス クは 各職 業 に よっ て異 な り,い ず

れ も有 意 で は な か った.し か し,染 料 で はBostonと

名古 屋 で,皮 で はBostonとManchesterで,原 料

製 造 作 業 に くらぺ,製 品 サ ー ビス職 に よ り高 い リス ク

が あ る よ うで あ る.

考 察

第二 次 大戦 後,広 範 な疫 学 的 調 査 研 究 に よって 染

料 工場 に お け るaromaticaninesの 発癌 性 が 明 らか

に され9),そ の 後cohortstudyを 中 心 と す る 研 究

で,ゴ ム10)や ケ ー ブ ル11)の 製 造,石 炭 ガ ス工 場12>で

aromaticaninesに 暴 露 され た 労 働 者 の 膀 胱癌 の発

生 リス クが 確 認 され て い る.1950年 以 降 に は.case-

controlstudyが 広 く行 わ れ る よ うに な り13・14),塗 装

業,織 物 業,美 容 師,医 療 従 事 者,写 真 師 な どの 職 業

が膀 胱 癌 の リス ク職 業 と さ れ,さ らに,皮15),機 械

工,配 管 工,水 夫 や トラ ッ ク運 転 手 に も膀 胱 癌 の リス

クが疑 わ れ て い る16).

これ らの 疫 学 的 調 査 成 績 に よる結 論 はか な らず しも

一 貫 して い る訳 で は な い.研 究地 域 に よ り,研 究 者 に

よ り,リ ス クの 大 き さに は 差 が 見 られ る17・18).

英 国 で は これ まで の 研 究 で,染 料 の ほ か に,ゴ ム,

電 線,織 物 な どの 労 働 者 や 医 療 従事 老14・s5)に膀 胱 癌 発

生 リス クが高 い と され て い る.し か し,今 回 のMan-

chesterで の 調 査 で は 染 料,織 物,ゴ ム との 関 連 は証 明

され ず,塗 装 業,医 療 従 事 者,有 機 化 学 関 連 業 に リス

クが 認 め られ た,Bostonで の調 査 で は ・これ まで と同

じ ぐ9-21),染 料,皮,塗 装 業 ・ 有 機 化学 関 速 業 に膀

胱癌との関連が認められた.し かし名古屋での調査で

はいずれの職業にも膀胱癌との関連は証明されなかっ

た.今 回の調査対象である3地 域の成績では,皮 と有

機化学 関連業 の2種 のみ がManchesterとBoston

で関連が観察された が,こ れ以外の職種には一貫性

がなかった.わ れわれの国際共同症例対照研究では,

喫煙,coffee,人 工甘味料などの調査成績2-4)には3地

域に成績の差異はない.し たがって職業における非一

貫性は調査方法の差異によるとは考えに くい.さ らに

職業調査には,同 じ呼称の職業でも発癌物質の暴露程

度が地域ごとに同一ではないという問題点がある.英

国での染料工場の職場環境の改善は米国 より早 く行わ

れてお り22・23),名古屋の染料工場は分散され小規模24)

であ る.

対象15職 業の就業者率 の大 きさはManshester,

Boston,名 古屋の順で,名 古屋 はManshesterの3

分 の1で ある.こ のような都市の職業産業構造の差異

も調査成績の差異にかかわっている可能性がある.

小幡が1975年 におこなった,他 科疾患患者を対照と

した膀胱癌患者の職業分布調査では,染 料,塗 装業,

ガラス,陶 磁器,鉄 工業に膀胱癌発生のリスクを認め

ている25)、この成績は,製 造業の多い地域に調査を絞

れば検出力の高い研究が可能になることを示 している.

つ まり,症 例対照研究の疫学情報として職業を取 り

上げる場合には職種が多様 となるために,就 業率の低

い職種では個々の職業従事者数はきわめ て小数 とな

り,詳 細な分析に耐えられないことが しば しぼ であ

る.

65歳 未満と以上で,年 齢と膀胱癌の発生 リスクとの
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関連をみると,高 い リスクのみられた地区ではその リ

スクは65歳 未満の若い層に限られて認め られた,こ の

ことは,リ スクがその職業に従事 している間により高

まる可能性を示唆 している.

原料製造職と製品サービス職に分けると,リ スクは

必ず しも原料製造職により高 くはないようである。こ

れは,職 業に関連した膀胱癌があるとすれば,原 料製

造工程の管理だけでなく,製 品取扱い段階での リスク

も考慮する必要性を示唆する.

いずれにせよ,職 業と膀胱癌との関連の調査は,未

だ確認されていない発癌物質に暴露される可能性の高

い職種を探 し出し,発 癌を未然に防ぐ意味において今

後とも重要な研究課題である.

症例対照研究を通じて膀胱癌との関連が疑われた職

業については,詳 細なfieldworkを 行 う必要が あ

り,こ れによって発癌物質究明の手掛 りがえられるも

のと期待される.

結 語

Boston,Manchester,名 古屋の3地 区 で行われた

国際共同症例対照研究(Boston:症 例430例,対 照

392例,Manchester:症 例399例,対 照493例,名 古

屋:症 例226例,対 照443例)の うち,職 業と膀胱癌の

関連についての検討結果は,

(1)膀 胱癌発生 リスクの高い職業はBostonで は

染料,皮,塗 装,有 機化学製品,Manchesterで は

皮,医 療である.し かし,名 古屋ではいずれの職業に

も有意のリスクは認めなかった,

(2)膀 胱癌発生リスクは65歳 未満の若い層に高

い.

(3)原 料製造職と製品サービス職に分けると,リ

スクは必ずしも原料製造職に高くはなかった。このこ

とは,職 業関連の膀胱癌については,原 料製造現場か

ら製品取扱い段階までのすべての過程におけるリスク

の考慮が必要であることを示唆 している,
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