
Ｑ：患者さんから「Ｈマーク」あるいは「Ｌマーク」が多くなったとの質問について

　　（今までの検査値と比べて異常値マークになったり、正常値になったりする！）

Ａ：境界域付近の検査値は新基準範囲適用により、判定基準が変わっていますのでご質問のようなこ

とがおきます。この基準範囲は予防医学的見地から厳格に健康であると判断された母集団から算

出されていますので、以前の検査値と比べて判定基準がより厳しくなったぶんＨ・Ｌマークが多

く付く可能性があります。なお、Ｈ・Ｌマークが付いても即、病的とは限りません。個人の嗜好（酒、

たばこ、運動量）、生活習慣等の違いにより、個人差もありますので、これらを念頭に置き主治医

の先生より説明いただければと考えます。

Ｑ：共有可能な基準範囲は厳し過ぎる・甘すぎるとかの意見について

Ａ：この基準範囲は厳格な基準で選択された人の検査値を集めて算出されていますので、この基準範

囲の数値だけで判断されると確かに異常者が多く出たり、少なく出たりする可能性があります。

しかし再度新しい集団で同様に基準範囲を作りますと、ほとんど同じ数値の基準範囲となり、こ

れらの基準範囲が簡単に変動しない非常に優れた基準範囲であることが証明されています。

　　　従いましてこの基準範囲を参考に先生方が各自の臨床判断基準を作られて、利用していただけ

ればと考えます。

　　　もし、その臨床判断基準が優れたものであれば、公開していただき、広く利用を呼びかけるこ

ともでき、さらにこの統一化の利点が発揮されるものと考えます。

Ｑ：なぜこの基準範囲（県内共有可能な）を使用するのですか？

Ａ：福岡県では県医師会を中心に検査値を有効に活用するため、平成８年より検査値の統一化をめざ

しています。その成果が実を結び、５年前から生化学２３項目、ＩｇＧなど血漿蛋白質５項目に

ついては、施設間差がほぼ消失したと言ってもよい状態が続いています。具体的に言えば福岡県

内これらの２８項目についてはどの施設で測定しても測定値は同じになっている状態が８年間続

いていることを意味しています。

　　　検査値の統一化（標準化）は同じ基準で判断できる検査値であるため、各施設の検査値と直接

比較でき、当然、共有の基準範囲が利用できるので、医療の連携・情報開示等は円滑に進むもの

と考えます。

　　　共有可能な基準範囲は、このような背景のもと、県内の四大学病院（九州大学、福岡大学、久

留米大学、産業医科大学）と麻生飯塚病院で構成する福岡県五病院会によって設定されたものです。

　　　この共有可能な基準範囲は大変優れたもので、すでに大学病院や公的病院の医療の場で利用さ

れており今後も広く普及していくと思います。

なお、別表に高齢者用の基準範囲として別に用いることが望ましい項目を掲載いたしましたので参考

にして下さい。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　臨床検査精度管理調査「福岡県検査統一化マニュアル」

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成１１年３月　福岡県医師会発刊を参考に作成

基準範囲（生化学項目）についてのＱ＆Ａ




