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そして、起こったのが、今回の胆管がんの事件
である。

はじめてその報道に接したとき、まず「やっぱり！」
と感じた。そして、詳細を知るうちに「なぜ？」とい
う思いが強くなった。いつかはこのようなことが起
こると思いながら、しかし、現実は想像していた以
上に被害が大きかったからだ。

2000年ごろ、なぜ日本でこれほどまでに職業が
んの疫学研究が困難なのかを考えたことがある。
私自身の研究者としての個人的な資質を除いても
なお、職業がんの疫学研究環境に関する日本と欧
米諸国の差は歴然としていた。

図1は、このころに調べた、主要先進国・地域に
おける職業がんの疫学研究論文の発表数を比較
したグラフである。英語論文を対象としているので、
どうしても情報の偏りは避けられないが、日本の人
口や産業の規模を考慮すると、やはり、どう考えても
日本からの発表数が少なすぎる。

このような違いがどこから生じてきているのかを
考えるうちに、そもそも日本では、労災・職業病の実

態を知るための仕組み（職業病サーベイランス）が
整っていないことがわかってきた。いや、そうした
ことは以前から指摘されてきたことではあったのだ
が、どこにどのような問題があるのかを具体的に整
理できるようになってきた。

この報告では、日本における職業病サーベイラン
スの問題点を明らかにしながら、胆管がん事件の
意味を確認し、同じ悲劇を繰り返さないために、い
ま何をしなければならないのかを考えたい。

1.	職業病はどのようにして認識されるか

国や地域レベルでの職業病の実態を考える前
に、まず、職業病というものがどのようにして認識さ
れるかを確認しておこう。

・	事例の発見

職業病の認識は、疾病の原因として職業を疑う
ところから始まる。臨床の現場で新しい患者に出
会えば、疾病の診断や治療のために原因を探る。

図1　Medlineデータベースにおける職業がん疫学研究文献数の推移

総特集/胆管がん多発事件はどうして起こったか


