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英語（２） 

以下の文章を和訳せよ。下線の語はローマ字表記のままで良い。 

Charles Swanton and colleagues investigated the relationship between PM2.5※1 exposure and frequency of lung cancer in 32,957 

individuals with EGFR※2-mutant lung cancer from four countries (England, Taiwan, South Korea, and Canada). The authors report that 

exposure to increasing levels of PM2.5 are associated with an increasing estimated incidence of EGFR-mutant lung cancer. Data from 

407,509 UK Biobank participants supported this association. The observations of a cohort of 228 individuals with lung cancer from Canada 

found a higher frequency of lung cancer cases after 3 years of high PM2.5 air pollutant exposure (73%) versus low exposure (40%). This 

association amongst the Canadian cohort was not observed over a 20-year period, which suggests that 3 years of exposure to high levels 

of pollution may be sufficient for these cancers to arise. 

Mouse models were used to investigate the cellular processes that might underlie cancer progression in relation to air pollution. The 

authors find that PM2.5 seems to trigger an influx of immune cells and the release of interleukin-1β (a pro-inflammatory signalling 

molecule) in lung cells. This was seen to exacerbate inflammation and further drive tumour progression in both EGFR and KRAS※3 models 

of cancer. 

Blocking 

interleukin-1β during PM2.5 exposure was shown to prevent EGFR-driven cancer development. The authors also identify alveolar type II 

(AT2) cells※4 as the likely cells that initiate lung tumours in the presence of PM2.5. 

Taken together, these results suggest that PM2.5 could act as a tumour promoter and further aggravate existing cancerous mutations. 

A new understanding of this relationship may open up avenues for disease prevention, as well as provide an argument in favour of initiatives 

to address air quality as a priority for public health. 

脚注※1 PM2.5 (particulate matter measuring <2.5μm)：直径 2.5マイクロメートル以 

下の微粒子。大気中を浮遊し、呼吸器系を通じて人体に吸引され、健康に対する潜在的なリスクを引き起こすことが知られ

ている。 

※2 EGFR (epidermal growth factor receptor)：上皮成長因子受容体。肺腺癌では本遺伝子の異常が比較的頻繁にみられることが

知られている。 

※3 KRAS：V-Ki-ras2 Kirsten rat sarcoma viral oncogene homolog)：K-ras遺伝子。癌の発生において重要な役割を果たす遺伝子

であり、肺癌においても一部の患者で変異が見られ、癌の発生や進行に関与している。 

※4 AT2 (alveolar type II) cells：II型肺胞細胞。肺胞の表面張力の調整に関わり、肺の再生や修復においても重要な役割を果た

す細胞。.   

・この部分は、著作権の関係により掲載ができません。 



2024.2.17 

 

解答用紙 英語（２） 

 

受験番号  
氏 

名 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

得点＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

解答例： 

著作権の関係、並びに良問をプールして定期的に同じ問題を出題している関係から、解答

例についても非公表とします 

出題意図： 

医学・生物学に関連する英文の読解力を問うています。問題の文章は 310単語程度の英文

であり、標準的な医学・生物学の教科書、或いは医学・生物学に関する一般的な新聞記事や

出版物からの抜粋、又はそれらと同程度の難解度となる文章を用いています。尚、受験生の

専門性による不公平が生じないように、試験時に辞書の持ち込みを認めています。 


