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最終年度になり、以下述べるように、幼児検尿システム化へのおおまかな方向性が明らか

になってきた。以下、班員の報告をまとめる。 

幼児検尿の時期は、新生児から幼稚園児まで、いろいろな段階が考えられる。早期発見を

目標とするなら、胎児・新生児期での実施が望ましい。藤原班員は、新生児の尿中酵素測

定によるスクリーニングの可能性を検討した。各測定値に対する周産期の諸条件の影響を

解析し、尿中 NAG は、性、在胎週数、生下時体重、尿路感染症、β-2-microglobulin(BMG)

は、性、在胎週数、生下時体重に、α1-microglobulin は在胎週数に影響をうけると報告

した。このような解析により、測定値の変動の大きい新生児期にも、尿によるスクリーニ

ングヘの可能性が開かれると考える。野田班員は泌尿器科的な見地から、水腎症や腎尿路

奇形、逆流性腎症などの早期発見の必要性を指摘した。 

一方、幼児腎臓検診における標的疾患である、腎尿路奇形に対する超音波診断の有用性は

確立している。松井班員は、新生児 1,314 名に対し、超音波スクリーニングを行った。異

常頻度は 1.29%で、水腎症、膀胱尿管逆流現象などが発見され、新生児期の超音波診断の

有用性を実証した。 

尿試験紙法では、水腎症や腎尿路奇形などを発見することが困難なことは、明らかである。

新しい検査項目として注目されているのが BMG である。BMG は、濾紙法が開発されてスク

リーニング応用への道がひらけた。高橋班員は静岡県全県でのスクリーニングを計画した。

方法は、3 歳児健診の会場にこのセットを設置しておき、検査を希望する母親に濾紙尿を

検査機関に郵送してもらうという方法で、現在実施中である。システム化には、行政官や

医療従事者に対して、幼児期に発見すべき腎疾患への理解を深める必要性や、事後処置の

問題などが指摘された。 

村上班員、森班員、山下らは、パイロットスタディーとして、それぞれの地域で、試験紙

法に超音波や BMG などを加えたシステム化を試み、そのスクリーニングの結果を報告した。

村上班員は宇部保健所で 1,725 名に 3つの検査項目をすべて行った。検査項目のうちで予

測値が 5%を超えたものは、試験紙法の尿蛋白、超音波検査、BMGであり、システム化には

超音波検査、BMG の両方の有用性を指摘した。山下は、久留米保健所で試験紙法と同時に

超音波検査をシステム化した。4,125 名にスクリーニングを行い、超音波診断の有用性を

強調した。森班員は、千葉市、千葉県で精力的にシステム化に取り組んでおり、今回は 3



歳児検尿の他に、3つの市で 1歳半検尿をシステム化した。しかし、現実に行われている 3

歳児検尿を含めた幼児検尿の内容を早急に検討し、その意義を評価しなおす必要性のある

ことを指摘した。 

以上の報告から、幼児検尿の標的疾患が学校検尿と異なっており、水腎症や腎尿路奇形な

どであること、また、それらの発見のためには従来の尿試験紙法では困難であることが明

らかとなった。そこで、新たな項目として、BMG と超音波診断の有効性が班員によって検

討された。現時点では、幼児検尿の実施項目としてシステム化するには、両方とも長所・

短所がある。しかし、各班員の報告で指摘されているように、その有効性は次第に明らか

になっており、今後は導入への努力がなされるべきであろう。 


