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骨髄異形成症候群など造血器腫瘍における在宅医療の特徴についての解析 

 

研究分担者：鈴木 隆浩 （北里大学医学部 血液内科学 教授） 

 

研究要旨 

人口高齢化に伴い、病院から在宅医療への移行の重要性が注目されている。しかし、比較

的移行がスムーズな固形癌患者と比較して、造血器腫瘍患者は在宅医療への移行が困難であ

る場合が多く、終末期における生活の質の確保が問題となっている。そこで本研究では造血

器腫瘍患者の在宅医療を多く手がけている協力施設における造血器腫瘍症例と固形癌症例の

臨床経過を比較し、造血器腫瘍症例の在宅医療における特徴を解析した。その結果、造血器

疾患では血球減少に伴う抗生剤の使用と輸血回数の有意な増加が認められたが、在宅で適切

にこれらの治療を行っている条件下では、在宅看取り率や病院への入院率、全生存率は造血

器腫瘍と固形癌で同等であり、在宅医療の条件を整えることができれば造血器疾患患者でも

在宅における終末期医療が可能であることが示唆された。 

 

 

Ａ．研究目的 

高齢化社会を迎え、終末期における医療のあり

方が近年社会問題となっている。固形癌では比較

的多くの末期患者が在宅医療に移行し、家庭にお

いて終末期を過ごすことが可能になってきている

が、造血器疾患患者においては在宅医療への移行

が困難とされるケースが多いことが問題になって

いる。その原因としては、造血器疾患では頻回の

抗生剤投与、輸血が予想され、さらに急変が多く

病院への入院を要請されることが多いこと等が想

定されているが、わが国において在宅医療を受け

る造血器疾患患者が実際にどのような経過をたど

っているのか、在宅医療の現状についての調査は

極めて少ない。 

そこで、本研究では造血器疾患の在宅診療にお

ける特徴と問題点を明らかにすることを目的に、

普段より造血器疾患患者の在宅診療を行っている

我々の協力施設における骨髄異形成症候群

（MDS）を含む造血器腫瘍患者と固形癌患者の臨

床経過やその特徴について後方視的に比較した。 

 
Ｂ．研究方法 
我々の協力施設であるトータスホームケアク

リニックにおいて在宅緩和医療を行っている造血

器腫瘍（HT）患者 20名および固形腫瘍（ST）患

者 99名を対象とした。主要評価項目は死亡まで在

宅医療を継続できた患者割合とし、副次的評価項

目としてHTおよび STにおける病院への入院率、

抗生剤使用率、輸血使用率、抗不安薬使用率など

を比較した。 

 

（倫理面への配慮） 

本研究は北里大学医学部疫学・観察研究倫理委

員会の承認を得て施行した。そして、ヒトを対象

とする医学系研究に関する倫理指針に従い、研究

内容を外来およびホームページ上に掲示し、研究

対象者に研究不参加の意思を表明する機会を設け
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たうえで研究を行った。 

 
Ｃ．研究結果 
研究対象者（HT：20 例、ST：99 例）におけ

る年齢、性別、介護家族数および要介護度に有意

な差は認められなかった。基礎疾患は HT では白

血病と MDS（計 50%）、ST では胃癌（33%）が

最も多くを占めた。 

血球数は原疾患を反映し、白血球・赤血球・血

小板数全てにおいて HT で有意に低値であり、赤

血球輸血を受けた患者割合（HT 70% vs ST 5.1%）、

血小板輸血割合（HT 40% vs ST 0%）も有意に

HTで高度であった（p<0.0001）。静注用抗生剤の

使用頻度もHTで有意に高値であった（HT 80% vs 

ST 25.3%, p<0.0001）。抗不安薬の使用（HT 10.0% 

vs 8.1%, p=0.674）と在宅酸素療法（HT 40.0% vs 

ST 55.6%, p=0.227）の頻度には有意差は認められ

なかった。 

これらの結果は、HT 患者では ST 患者と比較

してより病態が増悪しやすい可能性を示唆してい

るが、在宅移行後の全生存率は HT 群と ST 群で

有意差は認められなかった（中央値 HT 97.5日 vs 

ST 56日, p=0.25）（図１）。そして HT群、ST群

共に大多数の患者は自宅で最期を看取られており

両者において差は認められなかった（HT 70% vs 

ST 66.6%, p=1.00）（表１）。 

 

図１ 造血器腫瘍、固形腫瘍患者の全生存率 

 

在宅経過中の病院への緊急受診回数はHT群 2

回、ST群 1.0回であり両群同等であり（p=0.325）、

両群共に半数以上の患者は在宅期間中に病院への

入院を要しなかった（病院への入院率、HT 45% vs 

ST 34.3%, p=0.445）。在宅で過ごした日数も HT

群 86.5 日、ST 群 46.0 日であり有意差を認めな

い（p=0.152）（表１）。 

 

 
  表１ 緊急入院および看取り場所の比較 

 

以上の結果より適切な抗生剤治療と輸血を受

けていれば血球減少や造血器腫瘍の罹患は在宅診

療を妨げる要因にはならないことが明らかとなっ

た。 

 

Ｄ．考察 

人口高齢化に伴い、最近では医療費および医療

資源の観点から病院から在宅医療への移行の重要

性が注目されている。しかし、固形腫瘍患者と比

較して、造血器腫瘍患者は在宅医療への移行が困

難であるケースが多く、病院での看取りが依然と

して多い。その原因として、造血器疾患における

急変の多さ、感染症などに対する抗生剤使用、輸

血の必要性が挙げられており、これらの要因に対

する在宅診療医の不安が強いことも原因の一つと

されている。 

今回の解析によって、確かに造血器腫瘍患者で

は抗生剤の使用や輸血使用が固形癌患者と比較し

て有意に多いことが明らかとなったが、これらの

投薬・投与を適切に行う事ができていれば、急変

（病院への緊急入院）の頻度や期間は固形癌の場合

と変わりなく、在宅日数や在宅での看取りは固形

癌と変わりなく行うことができることが明らかと

なった。 

今回調査を行ったトータスホームケアクリニ



41 
 

ックは、血液内科医が常駐する在宅医療施設であ

り、看護スタッフの教育・連携によって在宅輸血

も施行可能であるなど、わが国の大多数の在宅診

療施設には備わっていない特徴を持った特殊施設

におけるデータと考えることもできる。しかし、

この事実は逆に抗生剤と輸血の安全な施行を行う

環境を整えることができれば、造血器腫瘍患者に

対して医療の質が担保された終末期在宅医療が可

能になることを示している。適切な輸血施行や抗

生剤投与を支援するための環境整備が望まれる。 

 
Ｅ．結論 
造血器腫瘍患者は固形癌患者と比較して有意

に血球減少が強く、抗生剤や輸血頻度が高い。し

かし、これらに対して適切な対応ができる環境下

であれば、在宅での看取り率、患者予後や在宅管

理日数、病院への入院頻度は両者同等であり、造

血器腫瘍患者においても終末期在宅管理は可能と

考えられる。 

造血器疾患患者の在宅診療を推進するために、

在宅における適切な輸血や抗生剤の使用を支援す

ることなどを含めた環境整備が望まれる。 
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