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第1章　 緒 言

ヒトおよび動物の細胞内に結晶または結晶様構造

が形成されることは比較的稀な現象である.私 はマ

ウスの骨髄培養標本を観察中に好中球胞体内に新結

晶を見出し,そ の後 ヒトおよび各種動物の血球内に

同様の結晶が生ずることを観察 した結果,結 晶形成

は血液細胞の変性に際 してかなり普遍的にみられる

現象であることを認めた.第1編1)で は各種動物の

骨髄細胞内に生ずる結晶について述べたが,第2編

ではヒトの骨髄細胞内に生ず る結晶について報告す

る.

第2章　 実験材料ならびに実験方法

実験材料

正常人および下記の各極白血病患者の胸骨骨髄 を

骨髄穿刺により無菌的に採取 して使用 した.な お白

血病患者についてはできるだけ治療前の骨髄を使用

した.

1) 急性骨髄性白血病

2) 慢性骨髄性白血病

3) 単球 性白血病

4) 急性 リンパ球性白血病

5) 慢 性 リンパ球性白血病

実験方法

1) 標本作製法

骨髄圧挫法:骨 髄穿刺により得られた骨髄の1小

片を生理的食塩水で洗った後, 1滴 の生理的食塩水

とともにスライドグラスにのせてカバーグラスでお

おい,周 辺の細胞ができるだけ一層に配列するよう

にピンセットで圧を加減して圧挫 し,パ ラフィンで

封入 して室温においた.標 本作製に用いた器具はす

べて無菌的に取扱った.

2) 観察 方法

標本作製直後より7日 ないし10日 間にわたって毎

日,位 相差顕微鏡によって観察した.レ ンズは主と

してDLLを 用い, BMも 併 用した.位 相差顕微鏡で

結晶を認めた時には直ちにその顕微鏡に日本光学製

の偏光装置を挿入して偏光顕微鏡として使用し,ニ

コルを直交させて複屈折の有無を観察 した.ま たこ

の装置に更に第一次赤色石膏板を挿入して光の 干渉

を起 させて観察 した.

第3章　 実験成績

第1節　 正常人

11例 について骨髄圧挫標本を作製して観察した.

759



760　 松 森 宏

正常人症例1　 藤○勝○　 22歳　男

末梢血液像はHb 79%,赤 血球数398万,白 血球数

5300.白 血球分類は好中球56%,好 酸球2%,好 塩

基球0%,単 球3%,リ ンパ球39%.骨 髄有核細胞

数104000.骨 髄像は赤芽球10.6%,好 中球系64.4%,

好酸球系2.2%,好 塩基球系0.2%,単 球系3%,リ

ンパ球系19.4%で あった.

骨髄圧挫標本作製後約18時 間を経過して細胞が軽

度に変性 した時,極 めて少数の好中球系幼若細胞の

胞体内に針状ないし細桿状で長さ5～7μ,弱 屈光

性の結晶が出現する(写 真1).結 晶は1個 のことも

あり,写 真のごとく数本ないし10数 本が集合してい

ることもあるが,一 定の配列は示していない.ま た

この結晶は成熟 した好中球 でも時々みられ,標 本作

製後3日 には同様の結晶が細胞外に もみられる.

正常人症例2　 中○滋○　 27歳　 女

末梢血液像はHb 77%,赤 血球数376万,白 血球数

5800,栓 球数142880.白 血球分類は好中球43%,好

酸球4%,好 塩 基球0%,単 球7%,リ ンパ球46%.

骨髄有核細胞数125500.骨 髄像は赤芽球25.6%,好

中球系55.2%,好 酸球系1.2%,好 塩基球系0%,単

球系2.4%,リ ンパ球系16.8%で あった.

標本作製後24時 間 ごろか ら細胞外にCharcot-

Leyden結 晶が少数認められる.

約48時 間後,赤 血球内に正方形,長 方形,菱 形ま

たは不整形などのヘモグロビン結晶がみられること

がある.

4～7日 を経過 して細胞が外形を止めぬくらい変

性 した時,破 壊した細胞塊中に桿状で長 さ4～15μ.

輪廓のみ強屈光性の結晶が10数 個集合してみられる

(写真2).

なお他の9例 については, 1例(男)に 症例1と 同

様の結晶が細胞外にみられたが,そ の他の8例(男

5例,女3例)に は結晶を認めなかった.

第2節　 白血病患者

第1項　 急性骨髄性白血病(AML)

7例 について骨髄圧挫標本を作製 して観察した.

AML症 例1　 田○寿○　 70歳　 女

末梢血液像はHb 35%,赤 血球数180万,白 血球数

10600,栓 球数3600.白 血球分類は好中球42%(う ち

幼若細胞7%),単 球34%,リ ンパ球24%.骨 髄有核

細胞数215600.骨 髄像は赤芽球1.4%,好 中球系87.6

%(骨 髄芽球17.4%,前 骨髄球36.2%,骨 髄球7.2

%,後 骨髄球13.2%,桿 核球8%,分 節核球5.6%)

であった.

標本作製後5時 間ごろより少数の好中球系幼若細

胞の胞体内に大型桿状,細 桿状または紡錘形で長さ

7～23μ,巾2～2.5μ の結晶が認 め られ る(写 真

3).こ の結晶は中等度の屈光性 を示 してDLLで 濃

いねずみ色にみえ,部分的に若干の濃淡がみ られる.

また辺縁がや ゝ不整なものもみられる.結 晶は1細

胞中に1個 のことが多いが, 2～3個 みられること

もある(写 真4).結 晶 を有する細胞は変性が比較的

軽度であるが,核 は正常構造を失い胞体はやゝ混濁

してみえる.

24時 間 ごろより,や ゝ変性 した成熟好塩基球 の胞

体内にBessis5)が 見出したと同様の紡錘形の結晶が

認め られる(写 真12).時 間 の経過 とともに細胞膜を

貫いて突出しているものもみられ,ま た細胞外にも

みられるようになる.

標本作製後3日 ごろになると細胞膜および核膜は

やゝ不明瞭になり,上 記 と同様の桿状,細 桿状,紡

錘形または不整紡錘形の結晶が細胞外にみられるこ

とが多 く,ま た変性細胞塊中にもみられる.

AML症 例2　 畑○信　 57歳　 男

末梢血液像はHb 35%,赤 血球数151万,白 血球数

32700,栓 球数3020.白 血球分類では好中球80%(う

ち幼若細胞73%),リ ンパ球19%.骨 髄 有核細胞数

534400.骨 髄像は赤芽球16.8%,好 中球系77%(骨

髄芽球43%,前 骨髄球19%,骨 髄球2%,後 骨髄球

6%,桿 核球5.2%,分 節核球1.8%),好 酸球系0.4

%,単 球 系0.8%,リ ンパ球系3.2%で あった.

標本作製後24時 間ごろから,ほ ぼ成熟 した好中球

の変性してや 空ゝ胞化 した核の中央部に比較的しば

しば極めて細い針状,長 さ4～9.5μ,弱 ないし中等

度屈光性の結晶が認められる.こ れは数本が放射状

の束として観察 されることが多く(写 真6),時 に

は核膜を押しているように見えるものもある(写 真

5).時 間の経過とともに細胞の変性が高度になる

と,こ れらの結晶は核膜が消失 して混〓膨化 した胞

体内に観察される.

48時 間後,成 熟好中球胞体内に小型の桿状,針 状

または紡錘形,長 さ2～9.5μ,巾0.5～1μ で強屈

光性の結晶が形成される(写 真7).結 晶 を生 じた

好中球は比較的変性 しており,胞 体は混〓または膨

化し核 も膨化して無構造のように見える.時 には結

晶が胞体外に突出しているものもある.結 晶は1細

胞中に1個 のことが多く,時 に2～3個 みられ, 1

標本中に数個の細胞にみられる.

48時 間以上を経過 して細胞の変性が高度になると,
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変性細胞塊中に上記 と同様の結晶が認められる.こ

れらの結晶は一般 に細胞内におけるものより大きく,

長 さ20μ に及ぶものもある(写 真11).

また同じく48時 間ごろ,好 酸球胞体内にCharcot-

Leyden結 晶,好 塩基球胞体内にBessis結 晶がみ

られ,細 胞膜を貫いて細胞外に突出しているものも

みられる.

AML症 例3　 村○栄○　 38歳　 男

末梢血液像はHb 46%,赤 血球数243万,白 血球数

70600,栓 球 数94700.白 血球分類は好中球75%(う

ち幼若細胞70%),単 球4%,リ ンパ球21%.骨 髄

有核細胞数355000.骨 髄像は赤芽球13.4%,好 中球

系55.4%(骨 髄芽球27.2%,前 骨髄球47.8%,骨 髄

球0.2%,後 骨髄球0.2%),好 酸球系1.6%,好 塩基

球系0.6%,単 球系0.4%,リ ンパ球系7.4%で あ っ

た.

標本作製後24時 間ごろ,好 中球系幼若細胞の胞体

内に細い針状,長 さ5～12μ,巾 約0.2μ の結晶が認

められる(写 真8).弱 屈光性で先端はや ゝ尖 り,

細胞膜に接する場合には細胞膜が結晶に押 されてや

や突出してみえることもある.結 晶を有する細胞は

胞体内に変性空胞を生 じていることが多く,特 殊顆

粒は認められる場合もあるが,糸 粒体はもはや観察

しがたく,核 膜はほぼ明瞭であるが,正 常の核構造

は失われていることが多い.結 晶は1細 胞中に1～

3個 みられ, 1標 本中に数個の細胞にみられる.

48時 間後,ほ ぼ成熟 した好中球の核内に短桿状で

長さ3～11μ,巾 約1μ の結晶が認められる(写 真

9).こ の結晶は中等度ないし強屈光性で, 1細 胞

中に1な いし数個みられる.細 胞はやや変性してい

るが,核 膜はほぼ明瞭に認められる.細 胞の変性が

著しい場合には核膜が消失 し,膨 化した細胞内に結

晶が浮遊 しているのがみられる.

AML症 例4　 柏○道○　 29歳　 女

末梢血液像はHb 17%,赤 血球数85万,白 血球数

21700,栓 球数10200.白 血球分類は好中球79%(う

ち幼若細胞74%),単 球2%,リ ンパ球17%.骨 髄

有核細胞数92200.骨 髄像は赤芽球0.4%,好 中球系

91.4%(骨 髄芽球54.2%,前 骨髄球25.6%,骨 髄球

3%,後 骨髄球4.6%,桿 核球1.8%,分 節 核球2.2

%),好 酸球系0.4%,リ ンパ球系6.4%で あった.

標本作製後48時 間ごろ,比 較的変性の少い細網細

胞々体内に比較的しばしば桿状または紡錘形,強 屈

光性の結晶が認められる.結 晶は大小 さまざまで,

 1細 胞中に1個 のこともあるが,し ばしば数個ない

し10数 個 が ほ ぼ同 一 方 向 に並 ん で胞 体 内 に充 満 して

お り,そ の た め に 核 の存 在 が 不 明瞭 に な って い る こ

と もあ る(写 真10).

AML患 者7例 中, 4例 に 出 現 し た 結 晶 につ い て

述 べ た が,残 る3例 の う ち1例(男)で は細 網 細 胞

と思 われ る細 胞 の胞 体 内 に細桿 状 の結 晶 が数 本 束 状

に認 め られ た.ま た そ の他 の2例(男 女 各1例)で

は結 晶 は出現 しな か っ た.

第2項　 慢 性 骨髄 性 白血 病(CML)

4例 につ い て 骨髄 圧 挫 標 本 を作 製 して 観 察 した.

CML症 例1　 植 ○ 梅 ○　 45歳　 男

末 梢 血 液像 はHb 50%,赤 血球 数301万,白 血 球 数

185200,栓 球 数186000.白 血球 分 類 は好 中球68%(う

ち幼 若 細 胞24%),好 酸球5%,好 塩 基球16%,単

球2%,リ ンパ球4%.骨 髄 有 核 細 胞数501000.骨

髄 像 は赤 芽球6.2%,好 中球 系74.2%(骨 髄 芽球2.8

%,前 骨 髄球19%,骨 髄球14%,後 骨髄 球14%,桿

核 球5.2%,分 節 核 球19.4%),好 酸 球 系9.4%,好

塩 基球 系5.4%,単 球 系0.2%,リ ンパ球 系3.8%で あ

っ た.

標 本 作 製 後5時 間前 後 よ り好 中球 系幼 若細 胞 胞 体

内 に紡 錘 形 な い し類紡 錘 形,長 さ10～16μ,巾2～

3μ の結 晶 が 認 め られ る(写 真13, 14).こ の結 晶

は弱 屈 光 性 で, DLLで ね ず み色 に み え,部 分 的 に 若

干 の濃 淡 が あ る. 1細 胞 中 に は通 常1個,時 に2,

 3個 み られ る.稀 に桿 状,中 等 度 屈 光性 の結 晶 もみ

られ,ま た 細 胞 膜 に接 して これ を伸 展 させ,あ るい

は細 胞 膜 か ら突 出 して い る もの もあ る(写 真13).

同時 に細 胞 外 に も上 記 と同 様 の 紡 錘形 お よ び桿 状 の

結 晶 が み られ る.時 間 の経 過 と と もに大 型 の結 晶 が

多 くな る傾 向 が み られ, 20～24時 間 後 に は 長 さ20μ

に達 して 細 胞膜 を貫 い て い る もの もあ る.

CML症 例2　 大 ○ 正 ○ 郎　 19歳　 男

末 梢 血 液像 はHb 85%,赤 血 球 数379万,白 血球 数

87000,栓 球 数278720.白 血球 分 類 は好 中球81%(う

ち幼 若 細 胞30.5%),好 酸 球3.5%,好 塩 基球6%,

単 球2.5%,リ ンパ球7%.骨 髄 有 核 細 胞 数596000.

骨 髄 像 は赤 芽球12%,好 中球 系81.2%(骨 髄 芽 球2.8

%,前 骨 髄球13.4%,骨 髄球6.2%,後 骨 髄 球20.6%,

桿 核 球23.6%,分 節核 球14.6%),好 酸球 系2.4%,

好 塩 基球 系2%,単 球 系0.2%,リ ンパ球 系2.2%で

あ っ た.

標 本 作 製 後5時 間 ごろ,好 酸 球 胞 体内 にCharcot-

Leyden結 晶,好 塩 基球 胞 体 内 にBessis結 晶 が そ

れ ぞれ 少 数 認 め られ る.こ れ らは24時 間 後 に は数 を
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増 し,ま た細胞外にもみられるようになる.

24時 間後,好 中球系幼若細胞胞体内にCML症 例

1で みられたもの(写 真13, 14)と ほぼ同様の紡錘

形 または類菱形,長 さ10～15μ,中 等度屈光性の結

晶が出現する(写 真15).結 晶 は1細 胞中に1～2

個 みられ,大 きいものは細胞膜を伸展させ,ま たは

細胞外に突出しているもの もある.

48時 間後,ほ ぼ成熟 した好中球の核内に細い針状

で長さ4～9μ,中 等度屈光性の結晶が認められる

(写真16).結 晶 は1細 胞中に1～2本 みられ, 2

本が交叉しているようにみえることが多い.結 晶の

出現率は1%内 外である.時 間の経過とともに細胞

は変性して核膜は不明瞭 とな り,同 様の結晶が胞体

内および細胞外にもみられるようになるが,圧 挫後

6日 を経過してもなお核内に結晶を認めることがで

きた.し かし8日 後には結晶は減少し, 10日 後には

細胞外に もほとんど見られなくなった.

CML症 例3　 秋○正○　 31歳　 男

末梢血液像はHb 80%,赤 血球数384万,白 血球数

277000,栓 球数635900.白 血球分類は好中球84.5%

(う ち幼若細胞32%),好 酸球1.5%,好 塩基球4.5

%,単 球2%,リ ンパ球7%.骨 髄有核細胞数325000.

骨髄像は赤芽球0.6%,好 中球系92.4%(骨 髄 芽球1

%,前 骨髄球15.2%,骨 髄球15.6%,後 骨髄球20.8

%,桿 核球25.6%,分 節 核球14.2%),好 酸球系1.4

%,好 塩基球系2%,単 球系1.2%,リ ンパ球系2.4

%で あった.

標本作製の24時 間後よりごく少数の好中球系幼若

細胞の胞体内に針状ないし細桿状,長 さ6～8μ,

中等度屈光性の結晶がみられる(写 真18).こ の結

晶は同時に細胞外に も少数みられる.

48時 間後,好 中球系幼若細胞の核内に細い針状結

晶が3～10本 束ねた如 く認められる.こ の結晶は屈

光性に乏 しくDLLで ねずみ色にみえ,放 射状 に並

んで核内に充満し核膜を伸展 しているように見える

こともある(写 真17).細 胞はかなり変性 している

が核膜は比較的明瞭に保たれている.結 晶を有する

細胞は1標 本中に5～6個 みられる.細 胞の変性と

ともに結晶は細胞外に見られるようになるが,圧 挫

後4日 ごろか ら結晶は減少してくる.

CML患 者　 4例 の うち残 る1例(男)で は,成

熟好中球胞体内に短桿状の結晶を認めた.

第3項　 単球性白血病(MoL)

10例 について骨髄圧挫標本を作製 して観察 した.

MoL症 例1　 渡○於○　 59歳　 女

末梢血液像はHb 41%,赤 血球数224万,白 血球数

10100,栓 球数35120.白 血球分類は好中球4%,好

酸球3%,単 球55%(う ち幼若細胞23%),リ ンパ

球38%.骨 髄有核細胞数は算定不能.骨 髄像は赤芽

球9.6%,好 中球系0.4%,好 酸球系0.4%,好 塩基球

系0.4%,単 球系71.2%(単 芽球28%,前 単球36%,

単球7.2%),リ ンパ球系18%で あ った.

標本作製後5時 閥ごろよ り単球系幼若細胞胞体内

に紡錘形または桿状で長さ8～18μ,巾2～3μ の

結晶が出現する(写 真19, 20).時 にはやや不整形

の結晶 もみられる.こ れらの結晶は中等度屈光性で

光輝性に乏 しく, DLLで 濃 いねずみ色にみえ,部分

的に若 干濃 淡がみられることがある.結 晶を有する

細胞は変性が軽度で,細 胞膜は明瞭であり,あ るも

のは結晶に押されて隆起を形成し,更 にあるものは

結晶が突出しているものもある.結 晶は1細 胞中に

1個,稀 に2, 3個 み られる.同 様の結晶は挫滅 さ

れた細胞塊中にもみられる.こ の結晶は圧挫後2な

いし3日 後にはやや数を増 し, 1標 本中に5個 前後

の細胞にみられるようになる.同 時 に細胞外には

Charcot-Leyden結 晶 もみ られる.

圧挫後4日 ごろより変性 して細胞膜の不明瞭にな

った細胞塊中に正常人でみられたものに似た辺縁が

強屈光性で中央が弱屈光性の桿状またはやや不整形

の結晶がみられる(写 真21).ま た変性細胞塊中に

は短い針状結晶が数本づつ集合しているのがみられ

る.

MoL症 例2　 本○ リ○ウ　41歳　 女

末梢血液像はHb 55%,赤 血球数323万,白 血球数

277600,栓 球 数38760.白 血球分類は好中球9%,単

球89%(う ち幼若細胞26%),リ ンパ球2%.骨 髄

有核細胞数433600.骨 髄像は赤芽球1%,好 中球系

4.4%,好 酸球系0.2%,好 塩 基球系0.2%,単 球 系

89.6%(単 芽球17.8%,前 単球50.2%,単 球21.6%),

リンパ球系3.2%で あった.

標本作製後48時 間ごろ,少 数の単球系 と思われる

幼若細胞の胞体内に中等度屈光性でDLLで 黒 くみ

える針状の結晶が出現する(写 真22).細 胞 はかな

り変性 しているが細胞膜はまだ保たれている.同 様

の結晶は3日 後ごろから細胞外にもみられる.

同 じく48時間 ごろ,単 球系幼若細胞の核内に細い

桿状,長 さ4～5μ,弱 屈光性でDLLで ねずみ色に

みえる結晶が認められる(写 真23) .こ の結晶の出

現は稀で, 1標 本中には1～2個 の細胞にみられる

のみであり, 1細 胞中には1個 みられる.
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圧挫後5な いし7日 を経過して細胞の変性が高度

になると,変 性細胞塊中に針状またはそれよりも少

し太い細桿状の結晶がやや多数み られる.

MoL症 例3　 西○和○　 5歳　 女

末梢血液像はHb 50%,赤 血球数249万,白 血球数

112000,栓 球数2490.白 血球分類は好中球6%,好

酸球3%,好 塩基球1%,単 球71%(う ち幼若細胞

15%),リ ンパ球19%.骨 髄有核細胞数124800.骨

髄像は赤芽球0.6%,好 中球系3.4%,好 酸球系29.4

%,単 球系47.2%(単 芽球21.4%,前 単球7%,単

球18.8%),リ ンパ球系19.2%で あった.

標本作製の20な いし36時間後,単 球系幼若細胞の

胞体内に小型の桿状ないし紡錘形,長 さ4～6μ で

強屈光性の結晶が出現する(写 真24).こ の結晶は

1標 本中に数個の細胞にみられる.同 様の結晶は同

時に細胞外にも認められる.

約5日 後, MoL症 例1で みられたと同様の辺縁の

み強屈光性の桿状結晶が細胞外に少数み られる.

7な いし9日 後,細 網細胞 と思われる細胞の胞体

内に桿状,長 さ約4μ,強 屈光性の結晶が認められ

る(写 真25).経 過 日数に比較 して細胞の変性は軽

度に留まっているため細胞膜はほぼ明瞭に認められ

る.

MoL患 者10例 の うち残る7例 については, 3例

(全て男)にMoL症 例1に み られたもの とほぼ同

様の胞体内結晶 と細胞外結晶を認めたが,他 の4例

(全て女)で は結晶を見出 し得なかった.

第4項　 急性 リンパ球性白血病(ALL)

4例 について骨髄圧挫標本を作製して観察 した.

ALL症 例1　 村○貢　 52歳　 男

末梢血液像はHb 78%,赤1血 球数362万,白 血球数

36800,栓 球数14400.白 血球分類は好中球4%,単

球3%,リ ンパ球93%(う ち リンパ芽球63%).骨

髄有核細胞数は算定不能.骨 髄像は赤芽球0.2%,好

中球系0.6%,リ ンパ球系98.6%(リ ンパ芽球90.8%,

大 リンパ球0.6%,小 リンパ球7.2%)で あった.

標本作製後5日 を経過 して細胞がかなり変性した

時,好 中球系と思われる細胞の胞体内に針状で一端

がやや太 くなった結晶がみられる(写 真26).こ の

結晶は長さ約5μ,中 等度屈光性でDLLで やや濃

いねずみ色にみえる.結 晶を有する細胞は変性が強

く,正 常の構造を失い,変 性空胞がみられ,核 膜 も

不明瞭になっているが細胞膜はほぼ残存 している.

結晶の出現は非常に稀で, 1標 本 中に1個 程度しか

みられない.

圧挫によって挫滅した細胞塊中には約40時 間後か

ら上記 と同様の結晶が少数認められる.

また約48時 間後,細 胞外に上記結晶よりもやや大

型で細桿状,強 屈光性でDLLで 黒 くみえる結晶を

ごく少数認める(写 真27).

ALL患 者4例 の うち残る3例(全 て男)に つい

ては, 1例 に上記と同様の胞体内および細胞外結晶

を認め, 1例 は細胞外結晶のみ認め,他 の1例 では

結晶を見出し得なかった.

第5項　 慢性 リンパ球性白血病(CLL)

3例 について骨髄圧挫標本を作製 して観察 した.

CLL症 例1　 佐○木○保　 34歳　 女

この症例は約半年前から地方医で治療 をうけた後

に骨髄穿刺を行ったものである.

末梢血液像はHb 80%,赤 血球数393万,白 血球数

65000,栓 球数184700.白 血球分類は好中球4.5%,

単球0.5%,リ ンパ球94.5%(リ ンパ芽球なし).骨

髄有核細胞数280800.骨 髄像は赤芽球17.8%,好 中球

系28.8%,好 酸球系1%,単 球系2%,リ ンパ球系

47%(大 リンパ球21.6%,小 リンパ球25.4%)で あ

った.

結晶の出現は稀であるが,標 本作製後48時 間ごろ,

細胞外に針状ないし細桿状で長さ3～4μ,中 等度

屈光性の結晶が認められる(写 真28).結 晶 は数本

が集合して放射状に並んでみえる.

また同じく48時間ごろ,挫 滅された細胞塊中にや

や不整形の桿状で長さ4～8μ,強 屈光性の結晶が

認められる(写 真29).し か し細胞内には結晶を見

出し得なかった.

CLL 3例 のうち他の2例(男)で は結晶を見出す

ことができなかった.

以上各種の結晶について位相差顕微鏡による所見

を述べたが,そ のいずれの場合にも偏光顕微鏡によ

って複屈折を証明できた.ま たこの装置に更に第一

次赤色石膏板を挿入すると黄色または昔色の干渉色

を証明し得た.

微鏡によっても観察した。

更に,結 晶の構成々分を明らかにする目的で細胞

化学反応を試みた結果, May-Giemsa染 色, PAS

反応, Feulgen反 応, Millon反 応 などは陰性であ

つたが, Sudan black Bに わずかに反応するものが

稀にみ られた。

第4章　 総括ならびに考按

ヒトの血球内にみられる結晶ないし結晶様物質 と
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して 今 ま で知 られて い る もの に は ま ず好 酸 球 か ら生

じ るCharcot-Leyden結 晶,白 血病 細 胞 胞 体 内 の

Auer小 体,骨 髄 腫 細 胞 お よ び形 質 細 胞 胞 体 内 に み

られ る蛋 白結 晶2)3)4)な どが あ げ られ る. Bessis5)は

蒸 溜 水 を加 え て膨 化 させ た好 塩 基球 の 胞 体 内 に結 晶

を見 出 して お り,ま た リンパ球 性 白 血病 細 胞 胞 体 内

にはBessis6), Bernardら7)に よって結晶 様 物 質 が観

察 され て い る.そ の他,赤 血 球 内 に はDiggら8)が

HbC病 に お い て,ま たBessis9)が 鎌 状 赤 血 球 貧 血

にお い て そ れ ぞ れ ヘ モ グ ロ ビン結 晶 を認 めて お り,

 Korn10)はCystinosisの 末 梢 血好 中球 内 に シス チ ン

結 晶 が 現 れ る こ と を 報 告 し,更 にGoldberg11)は

unusual lymphomatous diseaseと してlymphop

lasmocytoid cell中 に 多数 の胞 体 内 結 晶 を有す る症

例 を報 告 して い る.

これ らの 結 晶 の う ちAuer小 体,リ ン パ球 性 白 血

病 細 胞 内 の 類 結 晶 お よ びlymphoplasmocytoid cell

中の 結 晶 はin vivoで す で に存 在 して い る もの で あ

り,著 者 の 観察 し た 結 晶 がin vitroに お いて形 成

され るの とは 成 因 的 に異 って い る.ま たCharcot-

Leyden結 晶 お よ びBessis結 晶 は それ ぞ れ好 酸 球

お よ び好 塩 基球 か らの み形 成 され る もの で あ り,白

血病 細 胞 また は細網 細 胞 な どが生 体 外 に お いて変 性

す る際 に胞 体 内 また は 核 内 に 結晶 を形 成 す る こ とは

今 ま で知 られ て い な い の で,著 者 の観 察 した結 晶 は

新 結 晶 で あ る と考 え られ る.こ れ らが結 晶 構 造 を も

って い る こ と は偏光 顕 微鏡 で複 屈 折 が証 明 され る こ

とか ら も明 らか で あ り,ま た細 胞 膜 ま た は核 膜 を伸

展 させ てい る場 合 が あ る点 か らも肯 定 で きる。

ま たBessis結 晶 は 正常 人 血液 で の み形 成 され る

と記 載 されてい るが5),著者 はAMLお よ びCML患 者

骨 髄 に おい て もBessis結 晶 を観 察 した.

著 者 が見 出 し た 結 晶 の 中 に はCharcot-Leyden

結 晶 やBessis結 晶 に やや 似 た形態 を もつ もの もあ

るが,多 くは針 状,桿 状 また は 不整 形 で あ り,細 胞

の種 類 また は疾 患 に 特 有 の結 晶 は証 明 され なか った.

ま た年 令,性 別 と も有 意 の 関係 は 見 出せ なか った.

疾 患 別 の 出 現 頻 度 は 骨髄 性 白 血病,と くにCML患

者 でや や 高 い よ うに 思 わ れ るが,症 例 が少 いの で 必

ず し も有 意 とは云 えな い.ま たALLお よ びCLL患

者においてリンパ球系細胞内に結晶が見られなかっ

たことは大変興味あることであるが,理 由は不詳で

ある.一 方,正 常人での出現頻度はAML, CMLま

たはMoL患 者 よりかな り低 いように思われる.結

晶によって形,大 きさ,屈 光性などにかなりの差異

がみられるのはその結晶を生 じる母体の構成成分と

関係があるのかも知れない.成 分については,脂 肪

染色弱陽性の結晶がみられたことから脂肪が一部に

含まれていることが考えられるが,か な り大きな結

晶がみられることか ら推測すると大部分は蛋白質か

ら成るのではないかとも考えられ,本 態はなお不明

であるので今後の研究にまたねばならない。

上述のように正常人ならびに白血病患者骨髄の超

生体標本を室温にお くことにより種々の細胞内結晶

が見出されることを示 し,第1編 で報告した動物の

場合と併せて一般 に血液細胞は変性に際してしばし

ば結晶を形成するとい う普遍的な現象が証明された.

第5章　 結 論

正常人および各種の白血病患者の骨髄を胸骨穿刺

により採取して圧挫法によ り封入し,標 本作製直後

より7な いし10日 後まで観察 した結果,好 中球系細

胞,単 球系細胞ならびに細網細胞などの細胞内に今

まで知 られていない各種の結晶形成 を認めた.主 と

して位相差顕微鏡による形態を明らかにし,偏 光顕

微鏡によって複屈折を証明して結晶であることを確

認 した.

なお,結 晶は急性および慢性骨髄性白血病ならび

に単球性白血病患者骨髄に比較的多数みられ,正 常

人骨髄ではやや少く,急 性および慢性 リンパ球性白

血病患者骨髄では稀であり,し かもリンパ球系細胞

内には見出し得なかった.

擱筆するにあた り,御 指導 と御校閲を賜 った恩師

平木潔教授,太 田善介助教授ならびに三好勇夫講師

に深甚の謝意を表する.
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写 真 説 明

写真1.　 正常人症例1の 好中球系幼若細胞胞体内の針状結晶群.圧 挫後18時 間. DLL.

写 真2.　 正常人症例2の 細胞外結晶群.圧 挫後7日. DLL.

写 真3.　AML症 例1の 好中球系細胞胞体内の桿状結晶.圧 挫後5時 間. DLL.

写 真4.　 AML症 例1の 好中球系細胞胞体内の桿状結晶.圧 挫後16時 間. DLL.

写 真5.　 AML症 例2の 成熟好中球核内の針状結晶.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真6.　 AML症 例2の 成熟好中球核内の針状結晶群.圧 挫後24時 間. DLL.

写 真7.　AML症 例2の 成熟好中球胞体内の桿状結晶.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真8.　 AML症 例3の 好中球系細胞胞体内の針状結晶.圧 挫後24時 間. DLL.

写 真9.　 AML症 例3の 成熟好中球核内の桿状結晶.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真10.　AML症 例4の 細網細胞胞体内の紡錘形結晶群.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真11.　AML症 例2の 細胞外結晶群.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真12.　AML症 例1の 好塩基球胞体内のBessis結 晶.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真13. 14.　CML症 例1の 好中球系細胞胞体内の紡錘形結晶.圧 挫後4.5時 間 および5時 問. DLL.

写 真15.　CML症 例2の 好中球系細胞胞体内の紡錘形結晶.圧 挫後24時 間. DLL.

写 真16.　CML症 例2の 成熟好中球核内の針状結晶.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真17.　CML症 例3の 成熟好中球核内の針状結晶群.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真18.　CML症 例3の 好中球系細胞胞体内の針状結晶.圧 挫後36時 間. DLL.

写 真19. 20.　MoL症 例1の 単球系細胞胞体内の紡錘形結晶.圧 挫後5時 間. DLL.

写 真21.　MoL症 例1の 細胞外結晶.圧 挫後5日. BM.

写 真22.　MoL症 例2の 単球系細胞胞体内の針状結晶.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真23.　MoL症 例2の 単球系細胞核内の針状結晶.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真24.　MoL症 例3の 単球系細胞胞体内の紡錘形結晶.圧 挫後20時 間. DLL.

写 真25.　MoL症 例3の 細網細胞胞体内の桿状結晶.圧 挫後9日. DLL.

写 真26.　ALL症 例1の 好中球系細胞胞体内の針状結晶.圧 挫後5日. DLL.

写 真27.　ALL症 例1の 細胞外結晶.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真28.　CLL症 例1の 細胞外の針状結晶群.圧 挫後48時 間. DLL.

写 真29.　CLL症 例1の 細胞外結晶.圧 挫後48時 間. DLL.
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Studies on Intracellular Crystals

2. New Crystals Arising in Normal and Leukemic

 Human Bone Marrow Cells

By

Hiroshi MATSUMORI

Department of Internal Medicine, Okayama University Medical School

(Director; Prof. Kiyoshi Hiraki)

Hitherto unknown intracyto plasmic and intranuclear crystals were found arising in normal 

and leukemic bone marrow cells.

Bone marrow cells were obtained by sternal aspiration from normal humans and patients 

with acute and chronic myelogenous leukemia, monocytic leukemia, acute and chronic lymphocytic 

leukemia. The cells were observed supravitally under the phase contrast microscope for up to 10 

days.

A few hours after the preparations were made, needle-shaped or spindle-shaped, weakly to 

strongly refractile intracellular crystals arose in normal neutrophils, reticulum cells and leukemic 

cells. These crystals were demonstrated to show birefringence. No crystals were observed in 

lymphocytic cells of normal or leukemic origin.
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