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研究成果の概要：幼若血小板（網血小板、IPF）を自動計測により経時的に測定することによ

り、化学療法後の血小板回復が推測可能か否かを検討した。化学療法症例での観察では、血小

板数が 20,000/μL 以下に減少しても IPF が 10％を越えると 2.2 日（95％CI1.4-3.0）で血小板

は 30,000/μL 以上に回復することが示された。しかしながら造血幹細胞移植を併用した超大量

化学療法後への応用についてはさらに検討を要すると考えられた。また骨髄異形成症候群での

IPF 観察では、血小板が４万/μL 以上存在しながら、IPF が 10％以上の高値を示す 6 例中 5
例で染色体異常を示すこと、また血小板数が少なく IPF が大きい群の６例では、３例に臨床的

な改善が得られた。IPF は血小板輸血のタイミングのみならず、MDS の予後予測にも有用で

ある可能性が示唆された。 
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研究分野： 医歯薬学 
科研費の分科・細目： 境界医学・病態検査学 
キーワード： 臨床検査医学 
 
１．研究開始当初の背景 
 造血器疾患の化学療法、造血幹細胞移植療
法においては血小板輸血が必須の補助療法
の一つである。しかしながら、本邦では血小
板製剤の使用期限が諸外国に比し短いこと
もあり、血小板製剤は極めて貴重な資源であ
る。現実的には使用予定の前日までにオーダ
する必要があり、実は血小板が既に回復して
いながら血小板輸血を過剰に実施する、とい
う現状も垣間みられる。そこで、血小板の回

復を予測できるマーカーを臨床的に確立す
ることは有益であると考えられた。 
 
２．研究の目的 
 新しく開発された幼若血小板（網血小板）
（IPF）（Sysmex 社、XE-2100 による）が、
血小板輸血のタイミングを判断するために
有用であるか否かを検討することを目的と
した。 
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３．研究の方法 
 神戸大学病院小児科と協力し、化学療法後、
および造血幹細胞移植療法後に経時的に
CBC データ、IPF 計測、輸血実施量などを観
察した。 
 加古川市民病院内科での骨髄異形成症候
群症例での血小板、IPF を計測し、輸血の必
要性の判断、あるいは予後判断に有用である
か否かを検討した。 
 
４．研究成果 
 幼若血小板（網血小板、IPF）を自動計測
により経時的に測定することにより、化学療
法後の血小板回復が推測可能か否か、またこ
れを利用することにより血小板輸血を削減
できるか否かについて検討した。15 症例 27
コースの化学療法症例を観察し、血小板数が
20,000/μL 以下に減少しても IPF が 10％を
越えると 2.2 日（95％CI1.4-3.0）で血小板は
30,000/μL 以上に回復することが示された。
このような症例においては他の出血傾向が
なければ血小板輸血の回避が可能である。ま
た７例の造血幹細胞移植例での観察では、再
生不良性貧血の１例のみが IPF の良好な回
復とそれに続く血小板回復を示し、超大量化
学療法後への応用についてはさらに検討を
要すると考えられた。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

骨髄異形成症候群 31例での IPF観察では、
血小板が４万/μL 以上存在しながら、IPF が
10％以上の高値を示す 6例中 5例で染色体異
常を示すこと、また血小板数が少なく IPF が
大きい群の６例では、３例に臨床的な改善が
得られた点も有益な指標となり得ると考え
られた。 
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