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小 動 物 の 輸 血 療 法 に つ い て(I)

江島博康*黒 川和雄*

輸血は自家血輸血を除けば,非 自己の細胞や液体成分

を移入するわけであるから,広 義の移植 と考えられる.

ネ コやイヌの輸血療法の現況は,本 邦では型適合試験は

行われず,簡 単な交差適合試験のみですまされることが

多い.ま た,ま れには何 らの検討も行わず輸血を実施す

ることもあるとされている.ネ コ,イ ヌは実験動物とし

ても広 く使用されているが,そ の際,当 然血液型を十分

配慮する必要のある実験系において,そ れをほとんど無

視した報告もみられる.こ うした血液型を無視 した治療

や実験からは真実の医療効果や実験成績を期待すること

は非常に困難であ り,早 くその改善が望まれる.

近 年,血 液型は獣医療や医用実験動物 としての輸血や

移植の適合標識 として評価され,そ の重要性は急速に見

直されている.そ れにともない,判 定用抗体や検査法の

標準化なども急がれ,す でに2回 の国際ワークショッ

プ36,37)(1973,1976)が 開かれている.さ らに,1983～

1984年 にはイヌの白血球型に関する第3回 の国際 ワー

クショップが開催され,著 者らもこれに参画し,こ の領

域の研究を積極的に推進している.

輸血療法は従来,不 足 した循環血液量を補 うためや貧

血に対する治療法で,全 血輸血を主流 としてきた.最 近

は赤血球,白 血球,血 小板,血 漿などを分離して血液を

有効に利用する血液成分療法へと切 り換わ りつつあ り,

輸血学は大いに発展している35).

ここでは,ネ コとイヌの血液型を中心に臨床的事項と

の関連性に重点をおきながら,輸 血療法の現状と展望に

ついて解説する.

1. ネ コ の 赤 血 球 型

ネコの赤血球型の分類は1912年,INGEBRIGSTEN20)に

よって最初に試みられたが 成功していない.そ の 後,

HOLMES16)(1953)はEFOシ ス テムを,EYQUEMら13)

(1962)はABシ ステムを,池 本ら17)(1966)はCaシ

ステムを,鈴 木31)(1966)はCI,CII ,CII,Coシ ステ

ムを,木 村 ら22)(1974)はCaシ ステムを,IKEMOTO

ら19)(1981)は 同 じくCaシ ステムを,AuERら1)(1981)

はABシ ス テムを報告している.著 者ら9)も1982年 以

降,臨 床的事項に最重点をおいた研究を継続中である.

このような研究成果を整理してみると,ネ コの赤血球

型の分類は自然同種抗体を中心にして試みられている.

現在,臨 床的に重要とされているのは,EYQUEMら13)や

AUERら1)の 示 したABシ ステムである.こ れは自然同

種抗体である抗-A,抗-Bを 用 いて検出する赤血球型シ

ステムである.出 現頻度の相似性から,HOLMESら16)の

EF型,O型 はそれぞれA型 ,B型 と同一と推定されて

いる.著 者 らも自然同種抗体について検討を加えている

が,結 果的には2種 類に大別され,そ れぞれ抗一Ca抗

体,抗-Cb抗 体 としている.な お,こ れ らの抗体はIgM

分画に活性を有することが判明している9).こ の ような

抗体を用いて赤血球型の出現頻度を調査 した と ころ,

258例 中Ca型:94.2%,Cb型:1 .2%,Ca・Cb型:

4.6%で あ り,日 本産集団においてはCa型 に極端に偏

在する傾向を認めている.ま た,両 抗原を欠損する個体

はまだ見つかっていない(表1).他 の研究者の報告した

赤血球型システムの出現頻度と比較すると,著 者 らの

Ca型 はA型 と,Cb型 はB型 と同一の系に属するもの

ではないかと推定している8).

この赤血球型システムの特徴 として,AUERら1,3)は 抗

体の正常血清中の分布はB型 のネコの95%に 抗一Aを,

A型 の ネコの25%に 抗一Bを 認めたとして い る.著 者

らの調査では抗-Ca抗 体,抗-Cb抗 体 のネコ正常血清中

の出現頻度は223例 中,そ れぞれ5 .8%,31.4%で あ

り,抗-Ca抗 体の頻度は抗一A抗 体のそれ1,3)に比較して

きわめて低いものであった.こ のように 日本 で は,Ca

型 の出現頻度はきわめて高いこと,い っぽ う,抗-Ca抗

体の頻度は低い点などか ら,実 際の不適合輸血の発生率

は低いものと考えられる.し かし,こ のような抗体は自

然抗体としてネコの血清中に存在す る た め,不 適合が

あった場合,副 作用は初回の輸血時であ っ て も発現す

る2,3,28).これはイヌとは大 きく異なり重要な点である.

表1ネ コ赤血球型の出現頻度

注)*:日 本 ネ コ212例,ペ ル シ ャ10例,シ ャ ム10

例,ヒ マ ラ ヤ ン3例,ア ビシ ニア ン2例,品 種 不 明

21例 を 含 む
*日 本獣医畜産大学(東 京都武蔵野市境南町1-7-1)

日獣 会 誌37 769～773 (1984) ―769―



小 動 物 の 輸 血 療 法 に つ い て(I)

2. イ ヌ の 赤 血 球 型

イ ヌの 赤 血 球 型 はVON DUNGERN & HIRSHFELD(1914)

に よ り最 初 に 分 類 され た.以 来,今 日ま で の70年 間 にわ

た り数 多 くの報 告 が み られ る4,6,12,15,18,21,23,25,32,38,39,40).

これ らの報 告 の 中で と くに 目を み は る もの はYOUNGと

SWISHERら5,33,34,42～44)に よる一 連 の 報 告 で あろ う.彼 ら

の 特 徴 は,単 に赤 血 球 型 の分 類 を 目的 と した もの で は な

く,輸 血 療法 を十 分 に意 識 し た研 究 内容 で あ り,そ の 成

果 は 獣 医 学 領域 に も応 用 され て い っ た点 が あげ られ る.

この 研 究 は 現 在,ミ シガ ン州 大 のDr.BULLら に よ り継

承 され,獣 医 学,医 学,生 物 学 を は じめ とす る基 礎 な ら

び に 臨 床 領 域 に 有 益 な 情 報 を 提 供 して い る29,30).

今 日,イ ヌの 赤 血球 型 は 「イ ヌの 免疫 遺 伝 学 」 と題 す

る 国際 ワー クシ ョッ プ の 中 でDEA(Dog Erythrocyte

Antigen)シ ス テ ム と して整 理 統 一 され て い る35,37).著

者 らはDr.BULLの 協 力 を得 て,赤 血 球 型 判 定 用 抗 体 の

比較 同 定試 験 を行 い,DEA 1・1,1・2,3,5,6な どの

標 準 化 され た赤 血 球 型 の検 出 は可 能 とな っ て い る10,11).

い っぽ う,国 際 ワー クシ ョ ップ で 同定 され た もの の枠 外

に あ る赤 血 球 型 は 新 し くJシ ス テ ム と して ま とめ て い

る11).

臨 床 的 に重 要 な 赤 血 球 型 はDEA 1シ ス テ ム10,33,43)で

あ る(表2).こ の シス テ ムを 検 出 す る 抗 体 は イ ヌの正

常 血 清 中 には 存 在 せ ず,輸 血 や 免 疫 な どの 同 種 免 疫 に よ

っ て 産生 され る33,43).こ の ため,イ ヌで は 初 回 の 輸 血 は

不 適合 で あ っ て も輸 血 副 作 用 は 発 生 しな い と さ れ て い

る.し か し,こ れ を もっ て型 適 合 試 験 の 重 要 性 が そ こな

わ れ るわ け で は な い.表3に 示 す 組み 合 わ せ で 輸 血 や 移

植 な どが 実 施 さ れ た場 合 に は そ れ ぞれ 免 疫 抗 体 が 産 生 さ

れ,重 篤 な 副 作 用 を 引 き起 こす こ と に な る.し たが っ

て,事 前 に 赤 血 球 型 の 検査 を 行 い,表3の 組 み合 わ せ に

表2 DEA 1シ ス テ ム の判 定 例

表3 DEA 1シ ステムの不適合 とその結果産生 さ

れる抗体の特異性

表4 DEA 1シ ス テ ムの 出 現 頻 度(42犬 種)

ならないように配慮しなければならない.DEA 1シ ス

テムの出現頻度は日本産集団の42犬 種,455例 につい

て調査したところ,DEA 1・1型:46.4%,DEA 1・2型:

21.3%,DEA 1(-)型:32.3%で あ った(表4).こ の

頻度は他の研究者のものと比較しても大きな差はみ られ

ないようである24・33・36).

3.交 差 適 合 試 験

交差適合試験は,血 液の不適合による輸血副作用を防

ぐ目的で行われる.本 試験は血液型の適合性を検査 した

上で,な お輸血の安全性を確認するために必要であり,

血 液型検査の代用と考えるべ きではない.

交差適合試験の術式は次のようである.す なわち,供

血側と受血側から赤血球 と血清を採取す る.赤 血球浮遊

液は4%自 己血清浮遊液および4%生 理 的食塩液浮遊液

の両者を作製す る.供 血側の赤血球浮遊液と受血側の血

清の組み合わせを主試験,供 血側の血清と受血側の赤血

球浮遊液の組み合わせを副試験といい,各2滴(0.1ml)

あてを小試験管(10×75mm)の 中で反応させる.赤 血

球が4%自 己血清浮遊液の 場合 は37℃ に15分 間,

4%生 理的食塩液浮遊液の場合 は4℃ に30分 間静置

する.お のおの,1,500rpm,15秒 の遠心ののち,前 者

では溶血 ・凝集の有無を,後 者では凝集の有無を観察す

る8).前 者において反応が陰性～弱陽性の場合は,生 理

的食塩液を用いてさらに3回 洗浄し,抗 グロブ リン血清

を2滴(0.1ml)宛 加え,室 温に15分 静置する.1,500

rpm,15秒 の遠心ののち凝集の有無を確認する(表5).

通常の交差適合試験におけるネコ,イ ヌの検査用赤血

球は4%生 理的食塩液浮遊液で十分である.し かし,

再 輸血時には,両 者の赤血球浮遊液を作製して検査を進

めなければならない.臨 床的には,検 査用赤血球を作製

す る際の赤血球の洗浄作業を省略しても構わない.す な

わち,血 清を分離 したのちの赤血球泥か ら1滴 をとり,
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表5 交差適合試験の術式

4%の 割合に浮遊 させ検査にとられる時間を節約しても

よい.

4. 供 血 動 物 の 選 択

輸血療法において第一義的に考慮されるのは,供 血側

および受血側の血液の適合性である.イ ヌはDEA 1(-)

型 を,ネ コはCa型 を準備すればよいことになる.さ ら

に,そ のような動物の血清中には異型輸血副作用発現の

潜在因子 としての自然抗体はあってはならない.ネ コや

イヌの供血動物 としての条件 は表6に 示すとお りであ

る.こ れらの条件の中で,輸 血による疾病の水平感染に

はとくに注意しなければな らない.

供血動物か らの採血は,20ml/kgの 採血量であれば2

～3週 の間隔で行 うことはできる.頻 回に採血す る場合

は,と くに鉄分,蛋 白質,ビ タミンB12,葉 酸,ピ リド

キシンなどを含むダイエットを処方する方がよい.体 重

11kgの 健康なイヌ(雑 種)か ら200ml(18ml/kg)の

採血を1日 お きに7回 行い,経 過を観察した と ころ,

PCV値 はMCV値 の増大により30%を 下回ることはな

く,採 血は可能であったが,Hb値 は採血ごとに低下し,

また,7回 目の採血直後にCRTの 延 長と一時的な元気

消失の症状を認めた.代 謝性アシドーシスは確実に進行

してお り,短 期間の頻回採血は避けるべきである.採 取

した全血液の中から,赤 血球,白 血球,血 小板,血 漿など

必要な成分のみを輸血に使用し,残 りの成分は供血側に

返血するのであれば,短 期間の採血 も可能 となり,2～3

日間連続 して行 うこともできる.

ネ コの循環血液量は60ml/kg,イ ヌのそれは90ml/kg

とす ると,体 重4kgの ネコは240ml,体 重10kgの

イ ヌであれば900mlの 循環血液量を有することになる.

出血性ショックは循環血液量の約1/3量 を失ったころか

ら発現するので,安 全限界量を1/4量 とす ると,1回 当

たりの安全限界採血量は4kgの ネコでは60ml,10kg

のイヌでは225mlと な る.こ れらの数値は動物の状態

により多少の変動はみられる.こ のような血液量を採取

表6 供血 動物 としての条件

○ イ ヌはDEA 1(-)型,ネ コはCa型 であ り,血

清 中 に は,抗 体 を有 しな い こと

○ 雄 で 体 格 は 大 き く,短 毛,健 康 で性 質 は温 和,雌

で あ れ ば妊 娠 歴 は な い こ と

○ 年齢 は1才 以上 で あ る こ と

○ 輸血 され た経 験 は な い こ と

○ 血 液 学 的,血 清 学 的 検 査 値 は 正 常 であ る こ と

○ 血 液 の原 虫,吸 血 寄 生 虫(腸 内 寄 生 虫,ノ ミ,ダ

ニ な ど)は,陰 性 で あ る こ と

○ ワク チ ネ ー シ ョンは 受 け て い る こ と

○ イ ヌは,ブ ル セ ラ カ ニス 抗 体 陰 性,ミ ク ロ フ ィ ラ

リア陰 性 で あ る こ と

○ ネ コは,FeLV,FIP陰 性 で あ る こ と

した場合は,乳 酸加 リンゲル液などを用いて不足 した循

環血液量やサー ドスペースへの喪失分の補填を行 うべ き

である40).

5.輸 血 方 法

輸血法は動脈内,腹 腔内,骨 髄内,筋 肉内などい くつ

かの方法があるが,循 環系に対する効果や臨床上の簡便

さなどから考えて静脈内輸血が最もよい.駆 血 を して

も,血 圧の低下や高度の浮腫などにより血管の怒張をみ

ないケースでは切皮をしてでも静脈内へ輸血すべきで,

安 易に腹腔 内輸血などを行 うべきではない.

輸血用の血液は通常,注 射器(デ ィスポーザブル)ま

たは採血バッグ(200ml用,CPD液)を 用いて採取す

る.動 物が暴れる場合は,鎮 静や麻酔の処置を施すこと

もある.ネ コや小型のイヌでは輸血量は少ないため,デ

ィスポーザブルの注射器を用いて頸静脈から採血するこ

とが多い.こ の際の抗凝固剤は,著 者 らはヘパ リンNa

を用 いているが,そ の量は10 IU/mlで 十分 で あ る.

100IU/mlを こえると細胞障害性が発現す るとされてい

る26).

輸血必要量の計算方法はい くつかあるが,こ こでは臨

床的に簡便なGREEN14)(1982)の 方法を紹介する.輸 血

量を算出するために必要な項目は,受 血側のPCV値,

体重,輸 血用血液のPCV値 お よび輸血後の期待PCV

値の4種 類である(表7).臨 床上,貧 血(PCV値:10

～15%)の ために元気 ・食欲のない場合,著 者 らは10

ml/kgの 輸血量では効果は少なく,20ml/kgの 量で臨床

的効果は大きいことを経験 している.

外科手術の場合には,重 量法により推定出血量を算出

表7輸 血必要量の計算方法14)
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し,出 血量が9g/kgを こえる場合,あ るいはこえるこ

とが予想される場合に,出 血量の1.3～1.5倍 量 の血液

を輸血す るようにしている.

外科領域では自家血輸血の使用 も考え られる.こ れは

あらか じめ血液を採取し,手 術時や必要時に輸血に供す

る方法である.こ れは緊急時には適さないとい う側面を

もち,実 際的な方法ではないとされている.し かし,一

方では血液の適合性を考慮す る必要はなく,免 疫応答に

よる副作用は回避できる点が見直され,最 近,人 医領域

では外科の分野において本法を積極的にとり入れ,採 血

法の改善やその安全性,効 果などについて検討され,担

癌生体などの場合を除いて応用性の高い方法であること

が示されつつある27).獣 医学領域においても有効な手段

であるかもしれない.

輸血の投与速度は,通 常は1～3ml/分 で臨床症状を観

察しながら注意深く行 う.こ れは最初はで きるだけゆっ

くり注入し,安 全性を確認したのち速度をあげるとい う

ものである.こ れに対 してネコの場合は,AUERら2)は

わずか1mlの 異型輸血の量であっても副作用は発現す

ると報告し,前 記のような最初からゆっくりと輸血し安

全性を確かめる方法は,ネ コに限れば実際的な方法では

ないと述べている.1血 液 量(1 Blood Volume),こ れ

は循環血液量をその動物の体重で割 った値 で,ネ コは

60ml/kg,イ ヌは90ml/kgが それに当たる.動 物に循

環系の疾患がない場合には,乳 酸加 リンゲル液の静脈内

輸液は1時 間当たり1血 液量は可能であると され て い

る7).血液 は晶質液 と異なり,血管内に長 くとどまるため

輸血の速度や量は過度にな らないように注意し,内 科的

輸血では1時 間当たり1血 液量はこえないようにすべき

である.急 性出血に対する輸血速度の限度は200ml/分

があげられている35).ヘ パ リン処理血液は500ml/分 以

上の速度でも安定に輸血できるとするものもあるが,こ

の値はネコやイヌにそのまま当てはめることはできない

と考え られ,こ れは今後さらに検討を要 す る課題であ

る.
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臨 床

Candida zeylanoidesの 分 離 さ れ た 犬 の 皮 膚 腫 瘤 の 一 例

一条 茂*1)高 鳥 浩介*2)

(昭和59年9月21日 受理)

A Canine Case of Cutaneous Phyma Caused by Candida zeylanoides
SHIGERU ICHIJo (Obihiro University of Agriculture and

Veterinary Medicine, Obihiro, Hokkaido 080) et al.

SUMMARY

Three cutaneous phymas egg to small fist in size occurred on the lower neck and the outside of
the bilateral thighs of an 80-day-old female puppy (Tosabreed) which had been injected by the
owner with calcium gluconate solution for the treatment of rickets.

The phymas were hard with slight pain and heat and separated in subcutaneous tissue from the
skin. Candida zeylanoides was isolated purely from them, which disappeared within 5 days after
the oral administration of nystatin. An inflammation caused by calcium gluconate solution might
be related to the etiology of this disorder which was accompanied with the accidental growth of
C. zeylanoides.

要 約

くる病を経過中の1例 の子犬(土 佐犬,80日 齢,雌)の 頸部 と大腿部の3ヵ 所に小手拳大か ら鶏卵

大の腫瘤が発生した.腫 瘤は皮膚から遊離して皮下織に存在 し,軽 度の熱感 と圧痛が認め られた.

腫瘤部の生検材料の真菌培養により,Candida zeylanoidesが純粋ひご分離されたので,治 療のためナ

イスタチ ンの経口投与を行ったところ,投 与後5日 で腫瘤は消失した.し たがって,本 腫瘤は くる

病の治療のために行ったグルコン酸カルシウム液の皮下注射 と,本 菌の遇発的な増殖が関連したも

のと考え られた.

家畜の真菌感染は,浅 在性真菌症と深在性真菌症の2

種 に大別される.前 者はいわゆる皮膚糸状菌症などで,

わが国の犬,猫,牛,馬 で 日常的に認められる.こ れに

対し後者では,各 種の臓器や皮下組織などの深部に感染

が波及して,し ばしば重篤な症状へと発展す ることがあ

り,原 因 菌 に はBlastomyces属,HistoPlasma属,Coc-

cidiomyces属,Cryptococcus属,Nocardia属,Candida

属,Aspergillus属 な どが 挙 げ られ るが,そ の 発 生 は 少 な

いか,も し くは まれ な もの で あ る1,3,4,6～19).

わ れわ れ は,こ れ まで わ が 国 で 報 告 の み ら れ な い

Candida zeylanoidesの 感 染 の 関 連 した,皮 膚 の 腫 瘤 形 成

を主 徴 とし た興 味 あ る病 犬 の1例 を 経 験 した の で,そ の

概 要 に つ い て報 告 す る.

*1)帯 広畜産大学畜産学部(北 海道帯広市稲田町)

*2)食 品薬品安全センター ・秦野研究所(神 奈川県秦

野市落合729-5)
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