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　胃癌の診断・治療の進歩は著しい
ものがある．拡大内視鏡の診断もそ
の一つであるが，内視鏡診断におい
て最も重要な点は，通常内視鏡観察
による病変の認識である．病変の認
識がない状態での拡大内視鏡観察や
病理所見との対比は成り立たない．
本書は，タイトル『胃の拡大内視鏡
×病理対比アトラス』から推察され
るように，内視鏡で観察された所見
と病理組織像をより正確に 1 対 1 対
応させることにより，内視鏡で観察
される所見が，どのような組織形態
により成り立っているか解説したも
のである．
　正しい内視鏡診断は，観察されて
いる内視鏡像がどのような病理組織
像により成り立っているか理解する
ことで得られることは言うまでもな
い．本書を読むことにより，内視鏡
観察により認識された病変が，どの
ような病理組織像により成り立って
いるか理解することで，病変の認
識・診断が容易になるとともに，よ
り興味深いものとなることが期待で
きる．
　内視鏡像と病理組織像の対比が行
われている成書は多く出版されてい
るが，本書のように内視鏡像と病理
組織像がこれほど厳密に対比されて
いるものはほとんどない．内視鏡像
と病理組織像の対比は，内視鏡医と
病理医との協力があって初めて成り
立つものであり，両者の協力があっ

て初めて，このような書籍が出版さ
れることになる．本書を読んでいた
だければ理解されると思うが，実際
にここまで厳密に拡大内視鏡像と病
理組織像を対比した成書は，なかな
か見当たらない．
　「Ⅰ章　総論」では，まず拡大内
視鏡の基本が明確，簡潔に述べられ
ており，拡大内視鏡像を容易に理解
することを可能にしている．次に，
内視鏡所見と病理組織像とのより正
確な対比方法が述べられている．内
視鏡的に切除された標本と病理組織
像をより正確に 1 対 1 対応させるこ
とは決して容易ではないが，その方
法がより丁寧にわかりやすく解説さ
れている．ここで紹介している
“KOTO method”は，内視鏡観察
所見が病理組織像のどのような形態
を反映しているかを正確に知る上で
重要な方法であることが理解される．
そして，この方法で対比された内視
鏡像と病理組織像が具体的に提示さ
れているが，両画像の関係が一目瞭
然であることがわかる．
　「Ⅱ章　症例提示」では，通常内
視鏡観察像，拡大内視鏡像，切除さ
れた標本像と“KOTO method”で
1 対 1 対応して得られた病理組織像
が掲載されている．通常内視鏡観察
像や拡大内視鏡像が，どのような病
理組織像を基に形成されているかを
理解する上で有用となることが期待
される．

　内視鏡所見と病理組織像の対比は，
あくまでも通常内視鏡観察で病変を
見つけ，次のステップで生検などの
確定診断を行い，内視鏡切除の治療
が行われて可能となる．前述したよ
うに，通常内視鏡観察で病変を認識
することが最も重要であることは言
うまでもないが，このような内視鏡
像で病理組織像を想定することによ
り，より正しい内視鏡診断が得られ
ることが期待される．
　最後に，本書は，「序」で新潟大
地域医療センター・魚沼基幹病院消
化器内科　八木一芳先生が述べられ
ているように，西日本の京都，奈良，
神戸，岡山，高知の若手からなる拡
大内視鏡研究会での症例を基に作成
されたものである．研究会での内視
鏡医と病理医の熱心な意見交換が
あって初めてこのような成書が成り
立ったことが行間（写真間）から伝
わってくる．このような病理医と内
視鏡医との親密なる意見交換が行わ
れることにより，ほとんどの胃癌が
侵襲のない治療法で治癒されるよう
になるために，本書が貢献すること
が期待できる．
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