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骨髄とは？
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骨髄は栄養豊富な海綿状組織で、主に胸骨や腸骨など長く平らな骨の中にあります。骨髄は赤色
骨髄と黄色骨髄の二種類で、黄色骨髄は赤色骨髄よりもたくさんの脂肪細胞があります。両骨髄に
は血管があります。

幹細胞
骨髄は、骨髄と末梢血に見られるすべての細胞を
製造する工場のように働いています。この工場は多
能性幹細胞の機能に依存します。多能性とは多種
多様な細胞に分かれる能力を意味します。

Pluripotential ラテン語に由来しま
す。 pluri は「多数」という意味で、 
potential は、「力」という意味があ
ります。

知っていました？
赤ん坊の骨髄は全て赤色骨髄です。年齢を重なる
ごとに黄色骨髄が増え、大人になると赤色骨髄と黄
色骨髄は半々です。



皮質骨

スポンジ状の骨

赤色骨髄

長骨
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間葉とは結合組織、血管とリンパ管を作る胚組織です。
造血とは骨髄中で血液細胞を産生することです。

骨髄には間葉系幹細胞と造血幹細胞の2種類の幹細胞があります。これらの多能性幹細胞
による多種の血液細胞の製造過程は、造血として知られています。多能性造血幹細胞は、
様々なタイプの血液細胞を生み出します。造血支持組織と造血ホルモンの関与によって、
多能性造血幹細胞は必要な系統の血液細胞の親となる細胞を造ります。そしてこれらの親
細胞が分化し成長して、私たちが確認できる血液中の細胞になります。
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赤血球は肺から体全体の器官へ酸素を運ぶ役割をはたします。白血球にはリンパ細胞と骨髄系細
胞（顆粒球、好中球、単核球、好酸球、好塩基球）があり、免疫システムの基礎です。白血球はバクテリ
アとウイルスを攻撃し、破壊することで感染症と戦い、様々な免疫プロセスにも関係しています。血
小板は巨核球の細胞質の断片で、これも骨髄細胞の一つです。

知ってました？
血小板はけがをした時に血を固め、
出血をコントロールします。

Blood clot



単球

好塩基球　 好酸球

血小板

リンパ球
好中球

リンパ系幹細胞

赤血球

多能性幹細胞

骨髄系幹細胞
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赤血球、血小板、白血球の多くは赤色骨髄でつくられ、黄色骨髄で作られるものはごくわずかです。
継続した製造サイクルが必要です。それぞれの血液細胞には寿命があるため、我々が生きていく上
で、血液細胞は骨髄で継続してつくられる必要があります。健康な骨髄は、必要に応じて細胞を作り
ます。体が必要とする酸素が増加した際には、赤血球の産生が増加します。血小板は出血時に増加
し、白血球は感染が起きた時に増加します。

循環システムの重要性
心臓・血管系で作られる循環システムで、血液は体内全て
の器官と機能に達します。赤血球は血液の流れに乗って酸
素を運びます。酸素は適切な細胞機能を果たすために必須
であり、全ての細胞は循環システムから酸素を受け取るこ
とで機能をはたすことができます。

ヘモグロビン
ヘモグロビンは赤血球中内にあるタンパク質です。このヘモグロビンが赤血球の赤色を作ってい
ます。ヘモグロビンは肺で酸素を取り込んで、酸素を必要とする心臓、筋肉、脳などの組織に送りま
す。またヘモグロビンは、組織で二酸化炭素や炭酸ガスなどの廃棄物を受け取り、これを肺まで運
び体外に排出します。

知ってました？
赤血球の寿命は平均120日で、血小板は8
～10日です。いくつかの白血球はとても短
命で、数時間の寿命ですが、何年も生存す
る白血球もあります。





鉄
鉄は体に重要な栄養素です。鉄は赤血球中でタンパク質と結合し、ヘモグロビンを作ります。これ
は赤血球にとって不可欠です。あまった鉄は肝臓、脾臓、骨髄中に貯蔵されます。貯蔵された鉄はフ
ェリチンと呼ばれ、血液検査で測定できます。ヘモグロビンを作るために毎日鉄が必要ですが、こ
の鉄は、古い赤血球内の鉄を再利用することでまかなわれています（鉄のリサイクル）。

赤血球
赤血球の製造は赤血球産生と呼ばれます。
赤血球系の幹細胞が、十分な機能を持つ
赤血球へ成熟するには、約1週間必要です。
赤血球の寿命は約120日です。体内では、
寿命となった赤血球は代謝され、新しい赤

血球で置き換わっています。

体内で の赤血球産生は、組織の酸素不足によって促されます。腎臓は酸素不足を感知し、エリ
スロポエチン (EPO) と呼ばれるホルモンを産生します。EPOは骨髄を刺激し、赤血球産生を促しま
す。EPOは血流によって体内を駆け巡り、全身の細胞がEPOと接触しますが、赤色骨髄の細胞だけ
がEPOに反応して赤血球産生を行います。産生された新しい赤血球は血液に入り血液の酸素運搬
能力を高めます。体の組織が酸素は十分だと感じたとき、腎臓はこれを感知し、EPO産生は緩徐に
なります。
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知ってました?
人間の体には、過剰な鉄分を排泄
する仕組みは備わっておらず、わず
かな鉄分しか排泄できません。



酸素

赤血球

ヘモグロビン
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このフィードバック機構によって、体は正確な赤血球数の維持と、組織への十分な酸素供給を維持
しています。
老化した赤血球は、働きが低下し壊れやすくなります。マクロファージと呼ばれる白血球が、老化し
た赤血球をその細胞質内に取り込み、消化します（貪食）。消化された赤血球の成分（鉄など）は血
液内に戻されます。鉄は血流によって運ばれます、骨髄で新しい赤血球産生に使用されたり、肝臓
やその他の組織に貯蔵されたりします。
正常では、毎日約1パーセント弱の赤血球が新しいものに生まれ変わっています。健康な人が毎日
産生している赤血球の数は約2000億個です。

マクロファージは古代ギリシャ語に由来します。マク
ロ葬は大葬を、ファージ葬は食べる葬を意味します。
大きくて食作用を持つ細胞です。
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白血球
骨髄は、健康な免疫システムに必要なたくさんの種類の白血球を製造しています。これらの細胞は
感染を予防し、感染が起きた際にはこれと戦います。白血球は主に5種類のタイプがあります

リンパ球
リンパ球は骨髄で産生され、鼻、口や傷口から侵入したウイルスによる感染と戦うために抗

体を作ります。リンパ球は、体内に侵入した外部物質を認識すると、他の細胞にシグナルを
送り攻撃させます。リンパ球数は、侵入物に反応して増加します。主なリンパ球は、Bリンパ
球とTリンパ球です。

単球
単球も骨髄で産生されます。成熟した単球の血液内での寿命は、わずか3—8時 間で

す。しかし組織内に移動した場合、単球はマクロファージと呼ばれる大きな細胞 に
変化します。マクロファージは組織内で長時間生存し、そこでは、細菌、真菌、
死んだ細胞、外部から侵入した物質などを細胞質内に取り込み破壊します。

顆粒球
顆 粒 球 は 、好 中 球 、好 酸 球 、好 塩 基 球 の 3 種 類 の 総 称 で す。幹 細 胞
から顆 粒 球 が 産 生 さ れるまで 2 週 間 か かりま す。し かし 細 菌 感 染 な
ど、体 へ の 脅 威 が 起 き た 際 は 、もっと短 い 時 間 で 産 生 さ れ ま す。骨 髄
は 成 熟した 顆 粒 球をたくさん 蓄えています。血 液 中 に 存 在している顆 粒 球



の50-100倍に当たる顆粒球が骨髄中にあり、必要時に備えています。この蓄えがあるため、
感染が起きた時には、血液中の半分の顆粒球が7時間以内に感染との戦いに動員されま
す。顆粒球は血液から組織へ移動した後は、血液に戻ることはありません。顆粒球は、移動
した組織の状態によっては4,5日生きていますが、血液中では数時間しか存在できません。

好中球
好中球はもっとも一般的な顆粒球です。好中球は、細菌と真菌を攻撃し破壊します。

好酸球
好酸球は寄生虫の幼虫や他の生物など、たくさんのタイプの寄生虫と戦います。ま た、い
くつかのアレルギー反応に関連します。

好塩基球
好塩基球は白血球の中で最も数少ないもので、アレルギー物質に反応し、
ヒスタミンなどの物質を放出します。これらの物質は組織に炎症を起こし
ます。体は炎症を認識すると血管を拡張し、これにより血管内の液体が組
織に移行し、アレルギー物質を薄めようとします。この反応は、花粉症、ぜん
そく、じんましんに見られ、最も重篤なものはアナフィラキシーショックです。
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血小板
血小板は骨髄で産生されます。その過程を血小板産生と呼びます。血小板は血液を
凝固させるために必須であり、出血を止めるために血塊を形成します。

怪我や傷などよる突然の出血は血小板の働きを刺激します。血小板は集まって塊を
つくるとともに、他の物質と協同してフィブリンを作ります。フィブリンは糸状の物質

で、かさぶたなどを作ります。血小板の減少で、あざや出血が起こりやすくなります。血
小板の値が非常に低い場合、外傷からの出血は止まり難く、体内での出血の危険も高くな

ります。

知ってました？
健康な骨髄は、血液1マイクロリッター（ピンの頭く
らいの量）につき、15万から45万の血小板を作って
います。
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MDSは骨髄にどのように影響しますか？

骨髄異形成症候群の方の骨髄は、健康な血液細胞を十分に製造することはできません。
骨髄で顆粒球系、赤芽球系、血小板系のいずれか、あるいは３つの細胞系統全てに影響を与えま
す。赤血球、白血球、血小板は成熟せず、骨髄から血液に移動することもできないことが多く、骨髄
に蓄積されます。これらの細胞は寿命が短いことが多く、血液中の正常な成熟血液細胞は少なくな
ります。成熟前の未熟細胞は、しばしば成熟する前に骨髄で壊れます。骨髄中では未熟細胞や芽球
の数が通常より多くなり、血液中の正常な血液細胞の数は減少します。血液細胞の減少（血球減少）
は赤血球、白血球、血小板の3細胞系にみられ、MDSの特徴です。いくつかのMDSの症状、たとえば
感染、貧血、あざができやすい、出血しやすい、などは血球減少によるものです。

血球減少に加えて、細胞は異形成を示します。異形成の定義は、細胞の形状が異常であることです。
接頭辞のmyeloはギリシャ語で髄という意味で、骨髄異形成（myelodysplasia）は骨髄や血液中の
成熟血液細胞が異常な形に見えることです。異形細胞は細胞機能にも異常があります。異形成に加
えて、半数の患者では芽球葬と呼ばれる未成熟細胞が増加します。
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赤血球への影響

赤血球減少（貧血）
正常な骨髄はヘモグロビンを含有した赤血球を産生し、全身の組織に酸素を運びます。血液中に
占める赤血球の容積をヘマトクリットと呼びます。健康な女性のヘマトクリット値は36％から46％
で、健康な男性のヘマトクリット値は40％から52％です。ヘマトクリット値の低下は、組織に酸素を
運搬する成熟した赤血球数が不十分であることを意味します。ヘマトクリット値の低下、赤血球数
の減少、ヘモグロビン値の減少、組織の低酸素は、貧血と呼ばれます。比較的軽症（ヘマトクリット
値30％から35％）、中等度（ヘマトクリット値25％から30％）、または重度（ヘマトクリット値25％以
下）に分けられます。貧血は、赤血球の異形成による酸素運搬能の低下によっても起こります。

健康な赤血球 異常な（異形）赤血球
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白血球への影響

白血球減少（好中球減少）
健康な骨髄は、血液1マイクロリッターにつき4,000から10,000個の白血球を作っています。アフリ
カ系アメリカ人では低目で、1マイクロリッターにつき、3,200から9,000個です。
一部のMDS患者さんは、好中球減少または白血球減少となります。好中球減少は、肺炎や尿路感染
症のような細菌感染の危険性を高めます。感染症では熱がでる場合があります。MDSの方の白血
球は健康な方の白血球と同じようには機能できないため、好中球減少がなくても感染を起こすこと
があります。

血小板への影響

血小板減少
MDSは血小板減少を起こします。血小板減少の方は、青あざができたり、切り傷の出血が止まりにく
くなる事があります。
血小板数が20,000未満となる重症の血小板減少症は稀ですが、出血の症状が強く出ます。



21

          骨髄検査

血液検査で血球減少がある場合、医師は骨髄検査を勧めるかもしれません。骨髄検査では、骨髄細
胞の異常（異形成など）や染色体（細胞遺伝学）の異常を明かにできます。
のような検査は診断を確定するのに役立ちます。
骨髄検査には骨髄穿刺と骨髄生検の2種類があり、通常は両方の検査を一度に行います。

骨髄穿刺
骨髄穿刺では骨髄液を採取します。採取した骨髄液は、細胞の形（形態学）、細胞の成熟過程（分
化）、芽球数（未熟細胞数）についての情報を提供します。また染色体（細胞遺伝学）検査など、血液
減少の原因を決定するための補助検査に使用されます。

骨髄生検
骨髄生検では骨髄の一部を採取します。通常、1.5から2.0cm程度の長さの検体を採取します。検体
から骨髄の細胞の多さがわかります（細胞増加＝過形成、細胞減少＝低形成）。また、鉄の貯蔵量、
線維化、他の異常細胞の存在などの情報を得られます。
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骨髄検体の処理方法
骨髄生検と骨髄穿刺で採取した検体は、ガラス板に塗抹されたり、検査用試験管に入れられます。
これらは血液病理学者（血液と骨髄検体を評価する経験を積んだ医師）に送られます。血液病理学
者は骨髄検体の細胞を顕微鏡で検査します。この検査結果が出るまで、通常2—4日かかります。染
色体（細胞遺伝学）や他の特別な検査の結果は、2週間かかる場合があります。

骨髄検査の手順
骨髄検査は外来で行うことができ、局所麻酔や軽い鎮静剤を使用し、
通常20分くらいで済みます。

1.	 患者さんは横向き、またはうつぶせになります。
2.	 骨髄生検は腰の後部右、または左から採取します。
3.	 リドカイン（麻酔薬）を使用して採取場所を麻酔します。
4.	 皮膚と骨を麻酔し、骨髄穿刺用の針を刺すための皮膚を小さ

く切ります。骨髄穿刺と骨髄生検は同じ針で採取する場合が
あります。

5.	 骨髄検査の後は出血を避けるため検査部位を圧迫します。通
常、ガーゼなどで圧迫します。

骨髄

腸骨稜
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6.	 検査後24時間以内はシャワーを浴びないでください。2-3日は入浴、水泳は避けてください。
検査部位の皮膚の手当ての方法は、医師や看護師に説明を受けて下さい。

7.	 患者さんの中には検査部位に痣ができたり、腫れたりする場合があります。特に血小板が少
ない方や血液を固まり難くする薬を服用している方にみられます。もしアスピリン等の薬を
服用している場合、医師または看護師に相談してください。

8.	 骨髄検査後、軽い痛みや不快感が2,3日続く場合があります。
9.	 安全のために、患者さんは友人、家族あるいは介護の方に家まで付き添ってもらってくださ

い。帰路での運転は避けてください。
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MDSに関する他の情報やセカンドオピニオンに関する問い合わせ先

Patient Liaison
The MDS Foundation, Inc.
4573 South Broad St.
Suite 150
Yardville, NJ 08620
Tel:	 1-800-MDS-0839 (within US only)
	 1-609-298-1035 (outside US)
Fax:	 1-609-298-0590
Email: patientliaison@mds-foundation.org

Japan MDS Patient Support Group
www.mdssupport.net/index 
Tel: 090-8433-2985
Fax: 03-3425-2818

website: www.mds-foundation.org
Thank you to Celgene Corporation and Novartis Pharmaceuticals Corporation for supporting this resource.






