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巻 頭 言 
日本臨床検査専門医会  

全国幹事 大谷 慎一 

 

臨床実習(ポリクリ)雑感 

 卒後 4 年目から、医学部 5・6 年生の臨床実習に携わってきた。今年で臨

床実習 20 年目を迎えた。途中、約半年間ずつの 2 回の出向(派遣病院での

勤務)はあったが、卒後 4 年目以降の全ての学年で、講義をしてきた事にな

ります。臨床実習は、当初は 2 週間であったが、その後 1 週間に短縮され

た。最近では、5 年生は変わらないが、6 年生はクリニカルクラークシップ

の臨床実習が加わり、並行で進行する時期は大変忙しい所ではあります。 

 特に印象的な事は、20 年に亘り採血実習を担当してきた事であります。

採血手技を指導するのと同時に、各学生の血液検査結果も同時に測定して、

臨床実習当日の夕方にコメントや指導を行いながら検査結果を渡すことを

しております。丸一日に及ぶ臨床実習で学生と接し、検査結果も確認し、

大部分は健常人のはずである医学生の生のデータを見てこられたことは、

何より検査医としても、そして、臨床医としても貴重な経験となりました。

血算、生化学、免疫血清、3 年前からは HbA1c も加え、私自身の見立てを

鍛えているところでもあります。やはり、継続は力なりである。昔は、鉄

欠乏性貧血気味の女子や体育会系男子の運動負荷による生化学変化、体質

性黄疸などが多かったと記憶しておりますが、近年では、脂肪肝気味の肝

障害、脂質異常症、高尿酸血症など生活習慣病に関連する異常が多いと感

じています。そして、ついには糖尿病まで見つけてしまいました。そのま

ま、緊急入院になりましたが、その後、無事に治療されて退院出来ました。

毎年、学生にとっては、恐怖の一日でもあるようです。自分の体がまず第

一であり、そこから考えてゆく事が重要であると考えています。学生時代

に種を蒔き、研修医、病棟医、主治医と成長してゆく姿を見て行けると同

時に、何か現場で起きても全ての診療科に調整に入る事が出来るのも、学

生時代の臨床実習の一日から始まっていると、いつも感じています。 
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【事務局からのお知らせ】 

《会員動向》 

 2012 年 10 月 29 日現在数 724 名、専門医 587 名 

《新入会員》（敬称略） 

湯地晃一郎：東京大学医科学研究所附属病院 内科 

《所属・その他変更》（敬称略） 

加藤 哲子：旧 山形大学医学部人体病理学 准教授 

      新 鶴岡市立荘内病院中央検査科 科長 

《退会会員》（敬称略） 

木下 喜光 

 

【第 29 回臨床検査専門医認定試験結果】 

 平成 24 年 8 月 4 日(土)、8 月 5 日(日)に、日本臨床検

査医学会主催の第 29 回臨床検査専門医認定試験が兵庫医

科大学でおこなわれ、16 名が合格いたしました。合格お

めでとうございます。今後のご活躍を期待します。 

 

 磯尾 直之，内海  健，太田昭一郎，大塚 弘毅 

 酒井 佳夫，下山 芳江，末岡栄三朗，手嶋 泰之 

 長尾 美紀，中村 聡子，西村 邦宏，西村理恵子 

 長谷川寛雄，古市 賢吾，松下 一之，村瀬 貴幸 

(50 音順/敬称略) 

 

【第 41 回日本臨床検査専門医会 

総会・講演会のお知らせ】 

 第 59 回日本臨床検査医学会学術集会に合わせて、第 41

回日本臨床検査専門医会総会・講演会が開催されます。

多数の会員の参加をお待ちしています。 

 

 場 所：国立京都国際会館 2 階 第 2 会場(room A) 

 日 時：総 会 平成 24 年 11 月 29 日(木) 

13 時 30 分から 14 時 10 分 

     講演会 平成 24 年 11 月 29 日(木) 

14 時 10 分から 15 時 00 分 

 

 テーマ：これからの臨床検査を考える 

－新しい日臨技と臨床検査振興協議会の歩みと今後－ 

 

 司 会：小柴 賢洋 

(日本臨床検査専門医会 副会長) 

 演 者：宮島 喜文 

(一般社団法人日本臨床衛生検査技師会 会長) 

渡辺 清明 

(臨床検査振興協議会 理事長) 

 

【第 59 回日本臨床検査医学会学術集会における 

合同シンポジウムのお知らせ】 

 第 59 回日本臨床検査医学会学術集会(会期：平成 24 年

11 月 29 日(木)から 12 月 2 日(日)、会場：国立京都国際

会館)において、日本臨床検査医学会と日本臨床検査専門

医会の合同シンポジウムが開催されます。検体部門を中

心に検査部門の管理について学びたい若手検査医や臨床

検査管理医、病理医の先生方に役に立つシンポジウムを

企画しました。管理医必見のシンポジウムです。もちろ

ん専門医にも有用です。早速、明日からの仕事に活かし

ましょう。多数の会員の参加をお待ちしています。 

 

 日本臨床検査専門医会／日本臨床検査医学会 

合同シンポジウム 

 場 所：国立京都国際会館 1 階 第 4 会場(room E) 

 日 時：平成 24 年 11 月 30 日(金) 

16 時 20 分から 18 時 20 分 

 

 テーマ：検体検査管理加算に相応しい業務とは？ 

～ここまではやっておきたい臨床検査専門医、臨床

検査管理医の仕事～ 

 

 司 会：木村  聡 

(昭和大学横浜市北部病院 臨床病理診断科) 

     小柴 賢洋 

(兵庫医科大学 臨床検査医学) 

 演 者：土屋 逹行 

(日本大学医学部臨床検査医学分野駿河台 

日本大学病院臨床検査医学科) 

米川  修(聖隷浜松病院臨床検査科) 

村上 純子(埼玉協同病院臨床検査科) 

岡部 英俊(滋賀医科大学臨床検査医学講座) 

池田 勝義(熊本大学医学部附属病院 

臨床検査部) 

 

【今後の春季大会日程】 

 平成 25 年度第 23 回日本臨床検査専門医会春季大会 

 大会長 渡邊 卓 教授 

(杏林大学病理系専攻 臨床検査医学分野) 

事務局だより 
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 開催日時：平成 25 年 6 月 28 日(金)、29 日(土) 

 開催場所：湯本富士屋ホテル 

〒250-0392 神奈川県足柄下郡箱根町湯本 256-1 

TEL 0460-85-6111 

 

 平成 26 年度第 24 回日本臨床検査専門医会春季大会 

 大会長 清水 力 准教授 

(北海道大学病院検査・輸血部) 

 開催日時、場所は未定。 

 

【会費納入について】 

 平成 24 年度の会費振込用紙をお送りしましたのでお振

込をお願い致します。尚、未納分のある会員の方々は合

計額をお振込ください(納入状況は振込用紙に記載致して

あります)。 

  年会費：1 万円 

  郵便振り込み口座：00100-3-20509 

  加入者名：日本臨床検査専門医会事務局 

 ご自身の振り込み状況が不明な先生は、事務局まで E-

mail または FAX でお問い合わせください。 

 

【住所変更・所属変更に伴う事務局への通知について】 

 住所・所属の変更にともなって JACLaP WIRE など電子

メールの連絡や定期刊行物が届かなくなる会員がいます。

勤務先、住所および E-mail address 等の変更がありまし

たら必ず事務局までお知らせ下さい。変更事項はホーム

ページから【会員情報変更届】をダウンロードしてそれ

に記載し、FAX あるいは E-mail で日本臨床検査専門医会

事務局宛てにお送りください。 

 

【会員の声】 

品質と信頼性保証の向上に向けて 

 私は大学卒業後、茅ヶ崎徳洲会病院で、1 年間の 4 つの

科(内科、外科、小児科、産婦人科)のローテーション、

産婦人科医として 6 年間の勤務後、獨協医科大学越谷病

院病理部に 9 年間勤務し、その間、病理部と検査部の森

教授の御指導で、病理専門医と臨床検査専門医の認定を

受けることができ、8 年前からは札幌の株式会社ジェネテ

ィックラボで、主に病理・細胞診断業務に従事していま

す。病理以外の臨床検査部門の仕事を担当したことはあ

りませんが、会社で QA(品質保証)に携わっており、これ

までの当社の品質マネジメントおよび精度管理の試みに

ついて述べたいと思います。 

 当社は国立大学初の産学共同バイオベンチャーとして

2000 年に設立、2003 年には病理診断事業を開始し、地域

医療、難治疾患の新薬開発、医療の基礎研究を支えてい

くことで『患者さんのため』に貢献することを社会的な

役割とし、現在、遺伝子発現などの受託解析、創薬支援

やバイオマーカー解析などの先端医療開発、迅速診断や

テレパソなどを含む病理学的診断などのサービスを提供

しています。 

 病理診断事業を開始した当初は、検体受領未確認、検

体取り違い包埋、検体受領漏れ(未処理返却)、検体枝番

号取り違え、薄切拾い間違い、ラベル貼り間違い、依頼

書・報告書の名前や属性や病院名の間違い(スキャン)、

病理診断・細胞診断結果の誤入力、報告書誤発送など、

検体受付～結果報告・発送のいずれの業務プロセスにも

不具合(インシデント)が生じました。それらを改善する

ために、過誤を分析し、ダブルチェック体制の強化など

を行い、2005 年には医療機関などに安心して利用してい

ただけるように、「医療関連サービスマーク」の認定を

取得しました。そして、基本組織図の作成、各種マニュ

アルの文書化、必要な記録を残すこと、QMS(品質マネジ

メントシステム)の構築などを行い、2009 年 12 月には、

国際規格である「CAP」(Collage of American Pathologist: 

米国病理学会)の認定を取得、2011 年 9 月に認定更新し、

品質と信頼性保証の向上に向けて、QMS の適確な運用に

努めています。 

 クレーム(苦情処理)件数の推移は、2005 年 24 件、2006

年 15 件、2007 年 4 件、2008 年 7 件、2009 年 1 件、2010

年 0 件と目に見えて改善があり QMS の構築はできたよう

ですが、QMS の運用管理がうまくいっているかについて

は、いろいろ問題点があります。それは、「CAP」の認

定取得業務が一部の社員で進められたため、積極的に認

定取得に取り組む社員、業務命令で仕方なく業務に携わ

る社員、全く当事者意識のない社員に分かれてしまった

ようです。しかし、PDCA サイクル(Plan, Do, Check, Act)

を有効に機能させて、検査室の質の向上、精確な検査結

果の提供、顧客満足度を向上させていくためには、日々

のルーチンワークに追われる現状では難しい問題ですが、

研修や勉強会などの教育を通して、社員全体を巻き込ん

で QMS の運用管理に携わっていく以外にないことを私自

身も痛感し、2012 年はその開始の年にすべく取り組み始

めているところです。 

(株式会社ジェネティックラボ 高木 芳武) 
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臨床検査と病理・細胞診関連 3 学会の 

合同開催の提案 

 日本専門医制評価・認定機構に加盟する 79 学会のうち、

広告可能な専門医資格は 2012 年 11 月現在で 55 に上り、

質の確保と専門医の標準化の整備が進行中です。残念な

がら日本臨床検査専門医は専門医数が少ないために広告

できない状況なので、専門医の増加は学会の重要課題の 1

つではないでしょうか？ そして、私たち専門医にとって、

専門医としての知識や技術を維持するため、すなわち、

専門医資格維持のためにはこれらの学会総会に最低 1，2

年に 1 回は出席する必要があります。 

 そこで提案です。現在、日本消化器学会、日本消化器

内視鏡学会、日本肝臓学会、日本消化器外科学会といっ

た 4 つの消化器関連学会が JDDW(Japan Digestive Disease 

Week, 日本消化器病週間)のように毎年秋に合同開催され

ていますが、これにならって検査関連の主だった 3 つの

学会、すなわち、日本臨床検査医学会、日本病理学会、

日本臨床細胞学会が 1 年に 1 回合同で学会を開催するこ

とにしてはいかがでしょうか？ 例えば、日本臨床病理週

間(Japan Clinical Pathology Week: JCPW)(仮)といったよう

な形で。もちろん、各学会独自の方針があるでしょうか

ら「はい、すぐやりましょう」というわけにはいかない

でしょうが、合同開催のメリットについて私見を少し述

べてみたいと思います。私のような一般病院に所属する

一会員にとっては、年に 2 回、3 つの学会がそれぞれ別の

時期に開催されますと、平日に何日間も休めないし、旅

費の負担も大きいために、学会に出席したくてもできな

いということがあります。もし、仮に秋の学会だけでも

合同で開催されれば、1 度に 3 つの学会に出席でき、勤務

上も経済的にも非常に助かります。さらに、対象として

いる分野が重複している領域も多く、同じ演者による、

同じ内容の講演を何回も聞かなくてもいいということも

あるかも知れません(もちろん、最重要テーマについては

何回も聞く価値がある場合もあると思いますが・・・)。 

 一方、プログラムの関係上時間帯が重なり、聞きたい

と思っているテーマを聴講できないということも起こり

得るかと思いますが、優先テーマについてはうまく調整

していただくようにすれば何とかなるのではと楽観して

います。さらに、多くの参加者が一ヵ所に同時期に集ま

ることによって、学会の存在が多くの人に知られ、臨床

検査医学などに興味をもつ人も現れて、新たな会員が増

加することも起こり得るのではないでしょうか？ 会員が

増えないことには専門医も増えることはありえません。

又、共通領域をもつ 3 学会がお互いを補完し合うことに

よって、学術的にも組織的にも存在感を増し、より充実

していくような気がします。皆さんはどう思われます

か？ 

(広島西医療センター研究検査科 立山 義朗) 

 

専門医試験を受けて 

 平成 23 年度に臨床検査専門医会に入会致しました。平

成 19 年に順天堂大学臨床検査医学講座に入局し、昨年

(平成 23 年)、目標であった専門医の資格を取得すること

ができました。 

 入局後、骨髄像、生化学検査、微生物検査、超音波検

査など多岐にわたる研修を行いましたが、最も大変で記

憶に鮮明なのが骨髄像です。 

 入局前は内科医として勤務していたため、検査データ

を読むことは日常的なことであり、それなりに仕事もで

きるだろうと楽観的に考えていました。しかし、骨髄の

細胞の説明を受けた後、自分一人で顕微鏡を覗いた時に

は全く分からず、一瞬にして凍りついたのを覚えていま

す。「大変なところに入局してしまった。仕事をやって

いくことができるのだろうか」と、途方にくれました。 

 骨髄の細胞分類ができなければ診断ができないので、

はじめは朝から晩までひたすら細胞の分類をしていまし

た。この時、「顕微鏡で酔う」ことを初めて知りました。

また、細胞を見すぎているため、目を閉じても瞼の裏に

細胞が焼きついており、常に細胞に追い詰められている

日々でした。 

 1、2 ヵ月経ち、顕微鏡酔いや細胞の残像が消えた頃に

は、細胞の分類ができるようになりました。自分として

は非常に達成感があったのですが、診断はさらに難しい

ことをその後思い知らされました。骨髄像は非常に奥が

深く、現在でも診断に苦慮する例が少なくありません。

骨髄像を極めるには、まだまだ時間がかかりそうです。 

 専門医試験においては、勉強を始めてみると知らない

ことの多さに驚きました。研修が終了し、臨床検査の全

体像が見えた気がしていたのですが、これもまた想像以

上に奥が深いということを実感しました。範囲がとにか

く広いので、試験勉強は専門医会の講習会の内容を中心

に行い、疑問が生じるたびに医局の先生方にご教授頂き

ました。各分野のスペシャリストの先生方が医局にいら

したことは、本当に幸運でした。 

 また、技師の方々にも大変お世話になりました。専門

医試験の実技試験に備え、グラム染色やクロスマッチな

どの練習を行いましたが、グラム染色では練習の途中か

ら、脱色のしすぎで結果が全てグラム陰性になってしま

うという事態に陥り非常に焦りました。技師の方々にエ

タノールを洗い流すタイミングの見極め方などを伝授し 
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て頂き、どうにか試験までにスランプを脱出することが

できました。 

 実際の試験では、ポイントを絞った勉強だけでは足り

ない部分が多いことを実感しましたが、多くの方々のご

協力を得て無事合格することができました。 

 今回の試験を通じ、講習会等で他大学の先生方と知り

合う機会を持てたのも大変嬉しいことでした。同じ目標

を持つ仲間がいるということが、試験勉強のモチベーシ

ョンにもなりました。また、学会の会場で再会し、近況

報告できたことも楽しいことでした。 

 医局の先生方にはこれまで大変根気強く丁寧にご指導

して頂き、深く感謝しております。 

 臨床検査は大変奥が深く興味深い分野でもあり、また

医療の質を維持するために必要不可欠です。少しでも貢

献できるよう頑張っていきたいと思います。 

(順天堂大学医学部臨床検査医学講座 出居真由美) 

 

臨床検査専門医試験を終えて 

  去年は不合格でした orz 

  明らかに勉強不足でした。 

  暑い夏でした。 

  慶應の階段教室にはミンミンゼミの声が 

響いていました。 

 

  そして、二年目の今年、ようやく合格しました。 

  熱い夏となりました。 

 

 諸先輩方、初めまして。佐賀大学医学部臨床検査医学

講座の太田昭一郎と申します。今年から臨床検査専門医

の仲間入りをいたしました。 

 私、長崎は五島の生まれにして、島原高等学校の出身

であります。1993 年に旧佐賀医科大学を卒業致しまして、

当時，田渕和雄教授の脳神経外科に入局し、2 年間の研修

を終えた後、同大大学院にて免疫学教室の木本雅夫教授

に師事し免疫学を修めました。その後、1998 年にカリフ

ォルニア大学サンフランシスコ校(UCSF)脳神経外科に留

学し、Mark A. Israel 教授の下で脳腫瘍の発生における Id

転写阻害因子の研究を 3 年半行い、2002 年に再度佐賀医

科大学に赴任いたしました。現在は、本学分子生命科学

講座 出原賢治教授の下でアレルギーの研究を行いながら、

末岡榮三朗部長率いる検査部の業務に従事しているとこ

ろです。 

 この経歴を御覧になるとお判りのように、私、大学卒

業以来、臨床研修以外は専ら基礎研究に取り組んできま

した。現在も出原教授グループの一員として研究は継続

していますが、出原教授が当時検査部長兼任であったこ

ともあり、2007 年に検査部配属となりました。そこで出

原教授に、「検査部付けになったのならば臨床検査専門

医を受験しなさい。基礎をやるにしても臨床の専門医を

取っておくといいよ。」との勧めを受け、それならばと

専門医に挑戦することに相なったのですが．．． 私の

ような臨床経験に乏しいものにはどこから手を付けてい

いものやらさっぱりわかりません。受験経験者に話を聞

こうと思っても、本学には当時臨床検査専門医は出原教

授のみで、受験を勧めたその教授も「もう随分昔のこと

だからなあ．．．」とあてになりません。たまたまお知

り合いになった他大学の専門医の先生から資料を頂ける

ことになったのですが、送られてきたその量といったら

膨大なものでありました。目を通してみればまあその範

囲のあまりの広さに吃驚です。臨床検査がすべての臨床

科で行われることを考えれば当たり前なのではあります

が。噂に違わず難しい試験で、どうしたものかと考えあ

ぐねている内に早や試験日は迫り、ろくに勉強もできな

いまま受験したものの、当然の敗退。みなさん山場とお

っしゃる免疫・輸血の再試験となりました。 

 とにかく情報不足でした。臨床検査医学会の中核を担

うような、名だたる臨床検査医学講座の先生方とお付き

合いがあるわけでもなく、新設医大にまではなかなか情

報が入ってきません。周りに受験者もなく、どのような

試験なのかが今一つ判然としない中で教科書的な資料ば

かり読んでいても、ポイントが定まらず、無駄に広範囲

を眺めてしまい、結局は身に付かない、ということでし

た。何はなくとも情報収集が必要です。そのためには受

験者同士のネットワークが欠かせません。 

 今年は私にとって幸いなことに、同時に受験なさった

中の一人の先生が受験生のまとめ役を買って出てくださ

って、様々な情報をお送りくださった上に、昨年合格の

先生方を講師に招いて勉強会のオーガナイズまでしてく

ださいました。先生方にはこの場を借りてお礼申し上げ

ます。この勉強会では、受験の体験談をお話しくださっ

たので、昨年の記憶を甦らせ、心構えをするのに随分役

立ちました。また、勉強方法の指導、図書の推薦も頂き

ました。これから受験なさる先生方も、是非受験者同士

のネットワークを作って活発に情報交換なさることをお勧

めします。そのためには、臨床検査専門医会主催の教育セ

ミナーに出席することです。このセミナーでは、勉強の重

点をどこに置けばよいかがわかりますし、受験者の多くが

出席しますのでネットワーク作りにはもってこいです。 

 さて、出原教授のグループではペリオスチンという細 
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胞外マトリックス分子が研究テーマの一つです。最近わ

れわれは、このペリオスチンがアトピー性皮膚炎発症の

一因となることを報告しました。また、ペリオスチンは

アレルギー性疾患をはじめとして、線維化を伴う様々な

疾患で上昇することがわかっており、近年トピックとな

っています。私はペリオスチンに対するモノクローナル

抗体を作製して、血中ペリオスチンを測定する検査試薬

の開発に携わっており、これはもうすぐ製品化される予

定です。基礎研究を業としていると直接臨床に関わるこ

とがなかなかできません。このような形で臨床に貢献で

きることは、基礎研究者としてはもちろん臨床検査医と

しても望外の喜びです。臨床検査医には、臨床科の専門

を持ちながら検査医として活躍していらっしゃる先生方

も多いようですが、基礎研究専門の臨床検査医というの

もいてもよいのではなかろうかと(都合よく)考えている

ところです。日頃から様々な実験を行っていますので、

検査の方法論についても多少明るいのが利点となるでし

ょう。今後も基礎研究の側面から臨床検査に貢献できる

よう精進していきたいと思っています。 

(佐賀大学医学部臨床検査医学講座 太田昭一郎) 

 

【編集後記】 

 日増しに寒さが加わってまいりました。11 月も後半に

入り、今年もあとわずかだと実感しております。 

 今号では、巻頭言を全国幹事の大谷慎一先生にご寄稿

いただきました。大谷先生は、私の先々代の JACLaP 

NEWS 担当編集主幹でいらっしゃいます。「会員の声」に

も 4 名の先生からご寄稿いただいております。ご寄稿いた

だいた先生方に、心より厚く御礼を申し上げます。 

 臨床検査専門医試験に合格された先生方、おめでとう

ございます。私は昨年専門医になったばかりですが、以

前合格された先生方の体験談を参考にして、勉強しておりま

した。専門医試験の体験談は、今後受験される先生方の参考

になるかと存じます。皆様ご多忙とは存じますが、是非とも

「会員の声」にご意見をお寄せいただけますと幸いです。 

 今号では、私が関わっている「院内患者会」について

述べさせていただきたいと思います。東大病院には、

「東大病院おしゃべり会『Pharos（パロス）』」という患

者会があります。Pharos はラテン語で灯台を意味する単語

で、荒波を越える患者さん方の道標になるように、とネー

ミングされました。2006 年から開催され、2 か月に 1 回、

血液疾患の患者さんやご家族が集まり、和気あいあいとお

話ししています。 

 私は、昨年、前任者の先生から引き継ぎ、医師として

関わらせていただいています。しかし、実際にはなかな

か顔を出せず、パロスの代表者の方と連絡を取り、院内

の会議室の予約を入れるという、いわば事務的作業に終

始しています。 

 先日、久しぶりにパロスに参加しました。先日の会で

は、白血病やリンパ腫など、様々な血液疾患の患者さん

（約 10 名）がおしゃべりしていました。私は患者さんか

ら様々な質問をいただきました。抗がん剤の副作用、リ

ンパ腫の治療効果判定、可溶性 IL-2 レセプターの解釈に

ついて、抗がん剤治療中の飼い猫との接し方、治療中は

酒を飲んでもいいのか？など…。「具体的なことは主治

医に相談してください」と前置きした上で、一般的な見

解を説明しました。 

 「臨床検査の重要性」について多くの方に知っていた

だくためには、「検査について知りたい」という意欲の

ある方に向けて情報を発信することも大事ではないかと

思っています。患者会にいらっしゃるような患者さんは、

真面目にご自身の病気と向き合っており、病気に関して

勉強する意欲を持っています。すぐには難しいですが、患

者会の方と連携しながら、臨床検査に興味をもっていただ

けるような取り組みをしていければ、と考えております。 

 115 号（2012 年 5 月）以降、表紙のイラストのモチー

フを変更しています。綺麗なイラストに見えますが、実

は、写真をイラスト風に加工したものです。いつか自分

で描いたイラストを載せたいのですが…。 いつになる

やら？？ 

(編集主幹 東京大学医学部附属病院検査部 

増田 亜希子) 

  
日本臨床検査専門医会 
会  長 : 佐守友博、副会長 : 小柴賢洋、木村 聡 
常任幹事 :  
 池田 均(情報・出版委員会委員長)、菊池春人(教育研修委員会委員長)、佐藤尚武(保険点数委員会委員長)、下 正宗、 

 東條尚子(庶務・会計幹事)、米山彰子、渡邊 卓(資格審査・会則改訂委員会委員長) 
全国幹事 : 安東由喜雄、大谷慎一、尾崎由基男、河野誠司、北島 勲、幸村 近、佐藤麻子、清水 力、末広 寛、杉浦哲朗、 
      諏訪部章、田窪孝行、藤原久美、舩渡忠男、松尾収二、松永 彰、三井田孝、宮地勇人、村上純子、盛田俊介 
監  事 : 髙橋伯夫、土屋逹行 
情報・出版委員会 :  
 委員長 : 池田  均 

 委 員 : 安東由喜雄、海渡 健、清水 力、増田亜希子、宮地勇人、盛田俊介 
 

日本臨床検査専門医会事務局 
〒101-0027 東京都千代田区神田平河町 1 番地 第 3 東ビル 908 号 

TEL・FAX : 03-3864-0804 E-mail : senmon-i@jaclp.org 

 
 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


