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「血液型性格診断」はアジアだけ…… 

日本 

Ａ 38％ 

Ｏ 31％ 

ＡＢ 9％ 

Ｂ 22％ 

 Ａ：Ｏ：Ｂ：ＡＢ 

＝ 4： 3： 2： 1 

Ａ 21％ 

Ｏ 31％ 

Ｂ 40％ 

ＡＢ 8％ 

インド Ｂ型が多い 

Ａ 33％ 

Ｏ 27％ 

Ｂ 27％ 

ＡＢ 13％ 

韓国 他の国よりＡＢ型が多い 



他の国の「血液型」は…… 

Ａ型 Ｏ型 Ｂ型 ＡＢ型 

日本 38％ 31％ 22％ 9％ 

イングランド 42％ 47％ 9％ 3％ 

フランス 44％ 46％ 7％ 3％ 

ブラジル 42％ 47％ 8％ 3％ 

アルゼンチン 40％ 47％ 10％ 3％ 

ペルー（インディヘナ） 0％ 100％ 0％ 0％ 

インディヘナ：スペイン語で「原住民」の意。 
       いわゆるインディオの言い換え語の一種として用いられる。 



 Karl Landsteinerは、1868年にオーストリアのウイーンで生まれた。父親は著明な

ジャーナリストで、両親ともにユダヤ系であった。 

 1890年にウイーン大学医学部を卒業し、その後スイスとドイツに留学した。 

 1897年にウイーン大学病理解剖学研究所の助手になった。 

 1900年、免疫血液学・輸血学史上の大発見となるＡＢＯ血液型を発見した（32歳）。 

ABO式血液型の発見    1900年 



ABO式血液型の発見 

Landsteiner K : Zur Kenntnis der antifermentaven, lytischen und 

agglutinierenden Wirkungen des Blutserums und der Lymphe. Zentbl. Bakt. 

Orig. 27 : 357-362, 1900. 

 健常者の血清と、他の健常者の赤血球を混ぜ合わせると、凝集する組み合わせと、

凝集しない組み合わせがあることを発見し、その現象を論文の脚注に記載した。 

凝集：赤血球が集合してかたまりをつくること 



Landsteiner K : Ueber Agglutinationserscheinungen normalen menschlichen 

Blutes. Wien. Klin. Wchnschr. 14 : 1132-1134, 1901. 

 同じ研究室で働いていた同僚6名の血清および赤血球の交差試験を実施し、凝集反

応の観察結果からＡＢＯ血液型を発見した。 

+ 凝集あり   - 凝集なし 

血清 

血球 

●6名の血清はいずれも自己の赤血球とは反応しなかった。 

 

●Ｄｒ.Plecnの血清はＤｒ.Sturl.の赤血球と反応し、またＤｒ.Sturl. の

血清がＤｒ.Plecnの赤血球と反応したことから、少なくとも2種類

の抗体（抗Ａと抗Ｂ）の存在が示唆された。 

 

●Dr.Stの血球は誰とも凝集せず、血清は4人の血球と凝集したこ

とから2種類の抗体を保持していることが示唆された（Ｏ型）。 

ABO式血液型の発見 



  Landsteinerは、血液が凝集した順番にＡ型、Ｂ型と名付けた。 
 凝集が起こらなかったものを０（ゼロ）型とした。 
 いつしかその０（ゼロ）がＯ（オー）に転じて、「ＡＢＯ式血液型」とよばれるようになった。 

ABＣ型？  ＡＢＯ型？ 

 白人ではAB型が日本人の半数の5％ぐらいしかいないので、この中にAB型のいなかっ
たと思われる。 
 翌年、同僚のDe CastelloとSturliがAB型を追加した。 

AB型はいなかった！ 

 残念ながらLandsteinerの論文はドイツ語を読めるひとが少なかったことや、基礎医学
の研究と考えられたため、まったく評価されなかった。 
 10年ほど後に米国のMossらが、これまでの輸血の死亡事故の主因はこの血液型不
適合によるものであろうと、Landsteinerの知見を輸血に導入することを提唱して、初め
てLandsteinerの業績が評価された。 

Landsteinerの業績 



輸血の歴史 

●19世紀、ロンドンの産科医James Blundellが、

致命的な弛緩出血の産婦10名ほどに 

 人血輸血を行った。 

従って、結果は悲惨なものと想像されるが、実際は半数ぐらいに有効であった。 

これはABO式血液型を無視して輸血したときの頻度に相当する。 

 血液型発見の約70年前 

Ａ型 Ｏ型 Ｂ型 ＡＢ型 

イングランド 42％ 47％ 9％ 3％ 



血液凝固反応 

凝固カスケードでは、

リン脂質とCa2+が 

不可欠な段階がある。 



 抗凝固剤 クエン酸ナトリウムの発見 

1914年3月27日、Hustinがクエン酸ナトリウムを用いた血液を初めて輸血に
用いて成功した。 

1914年11月9日、Agoteも同様に輸血に成功した。 

1915年、LewisohnおよびWeilが、クエン酸ナトリウムに輸血用血液の抗凝
固作用があることを発見した。 

それぞれ別個に開発した！！ 



 抗凝固剤 クエン酸ナトリウムの発見 

機序 クエン酸と血液中のCa2+が結合してクエン酸カルシウムになり、凝固作

用に必要なCa2+が除去されて凝固阻止作用が生じる。 

利点 クエン酸ナトリウムの利点は、抗凝固作用が強く、患者の血液中に入っ

ても肝臓で速やかに解毒分解され、耐熱性があるため滅菌しやすく、安

価である点である。 

歴史 • 第一次世界大戦時に、アメリカやイギリスでクエン酸ナトリウムを用い

た保存血の使用が始まった。 

• あらかじめ採血して保存血を作製し、野戦病院に運んで負傷兵に輸

血するようになり、救命率は向上した。 

• 現在でも輸血用血液の抗凝固剤として使用されており、安全な輸血に

貢献している。 



血液型はどのようにして決まるか？ 

基本型：Ｈ抗原 

Ａ型のひとはアセチルガ
ラクトサミン転移酵素を
持っている 

糖鎖の先端にアセチルガ
ラクトサミンが結合する 

Ｂ型のひとは 

ガラクトース転移酵素を
持っている 

糖鎖の先端に 
ガラクトースが結合する 

Ａ型 

Ｂ型 

ＡＢ型のひとは

両方の糖鎖を

持っている 

Ｏ型 余分な糖鎖がくっつかない 



ＡＢＯ式血液型物質の糖の型 

Ａ型 Ｂ型 Ｏ型 
（Ｈ抗原） 

赤血球 

ＡＢ型 

Ａ型血液型物質 Ｂ型血液型物質 



Ａ型になるには…… 

 ＡＢＯ式血液型に関する遺伝子はＡ，Ｂ、Ｏの３種
類ある。 

 しかし、血液型の遺伝子が存在する９番染色体は細
胞1個あたり2本なので、遺伝子を2つしかもつことが
できない。 

 3つの遺伝子のうちふたつで血液型が決まる。 
 ＡとＢはＯに対して優性である。 
 ＡとＢの間には優性の法則は成り立たない。 
 従って、ＡとＯを持つとＡ型、ＡとＢを持つとＡＢ
型になる。 

Ａ型 

Ｂ型 

Ｏ型 

遺伝子が存在する
染色体は２本 

ＡＢＯ式血液型に
関する遺伝子は 
３種類 

遺伝子型 

 
 
 
 
 

ＡＡ 

 
 
 
 
 

ＡＯ 

 
 
 
 
 

ＢＢ 

 
 
 
 
 

ＢＯ 

 
 
 
 
 

ＯＯ 

 
 
 
 
 

ＡＢ 

表現型 Ａ型 Ａ型 Ｂ型 Ｂ型 Ｏ型 ＡＢ型 Ａ型 Ａ型 Ｂ型 Ｂ型 Ｏ型 ＡＢ型 

９番染色体 



ＡＢ型とＯ型の両親からはＡ型とＢ型の子供しか生まれない？ 

Ａ 

Ａ Ｂ 

Ｂ 

Ｏ 

ＡＢ型 

Ｏ 

Ｏ Ｏ 

Ｏ型 

Ａ型 Ｂ型 

ＡＢ Ｏ 

ＡＢ型 

Ｏ 

Ｏ Ｏ 

Ｏ型 

Ｏ 

ＡＢ Ｏ 

Ｏ型 

ＡとＢが同じ
染色体上に 

ある 

シスＡＢ型 

通常、遺伝子Ａからつくられる酵素はアセチルグルコサミンを、遺伝子Ｂか
らつくられる酵素はガラクトースをそれぞれの糖鎖の先端に付加する。 

アセチルグルコサミンとガラクトースの両方を付加できる酵素をつくる遺伝
子をもつ場合があり、これがシスＡＢ型である。 

まれな血液型で、徳島県や香川県の出身者に多いことが知られている。 

ＡＢ型 



Ａ型とＯ型の両親からはＡ型とＯ型の子供しか生まれない？ 

Ａ Ｏ Ｏ 

Ｏ 

Ｏ型 Ａ型 

Ｏ Ａ Ａ 

Ａ型 Ｏ型 

Ｏ Ｏ Ａ 

ボンベイ型 

 まれな血液型 

 インドのボンベイ地方で発見された 

 見かけはＯ型に見える 

 フコースという糖がない 

基本型：Ｈ抗原 

フコース 

ガラク
トース 

アセチル 
グルコ 
サミン 

Ａ型 Ｂ型 Ｏ型 
（Ｈ抗原） 



ボンベイ型 （Ｏｈ） 

 Ａ型やＢ型の遺伝子を持っていても、フコースという糖がないとＡ型物質のアセ

チルグルコサミンやＢ型物質のガラクトースが結合できないため、Ｏ型と判定さ

れてしまう。 

 フコースを結合するための遺伝子（フコース転移酵素）がない場合にボンベイ型

になる。 

基本型：Ｈ抗原 

フコース 

ガラク
トース 

アセチル 
グルコ 
サミン 

Ａ型 Ｏ型 
（Ｈ抗原） 

赤血球 

H 

赤血球 

ボンベイ型 

赤血球 

H 

Ａ型血液型物質 



Ａ型とＯ型の両親からはＡ型とＯ型の子供しか生まれない？ 

Ｏ Ａ 

ボンベイ型 

Ｈ抗原 

Ｈ抗原 

Ｂ Ｏ 

ｈ抗原 

ｈ抗原 

Ａ型 

（見かけはＯ型、   
    Ｂ型） 

Ｂ ｈ Ｏ ｈ 

Ａ Ｈ 
ＡＢ Ｈｈ 
ＡＢ型 

ＡＯ Ｈｈ 
Ａ型 

Ｏ Ｈ 
ＢＯ Ｈｈ 

Ｂ型 
ＯＯ Ｈｈ 

Ｏ型 

ｈ抗原が２個そろうと

ボンベイ型になる 

Ｏ型 



Ａ型とＯ型の両親からはＡ型とＯ型の子供しか生まれない？ 

Ａ 

Ｈ抗原 Ｈ抗原 

Ｂ 

ｈ抗原 ｈ抗原 

Ｂ Ｈ Ｂ ｈ 

Ａ Ｈ 
ＡＢ ＨＨ 
ＡＢ型 

ＡＢ Ｈｈ 
ＡＢ型 

Ａ ｈ 
ＡＢ Ｈｈ 
ＡＢ型 

ＡＢ ｈｈ 
ボンベイ型 

Ｂ Ｈ 
ＢＢ ＨＨ 

Ｂ型 
ＢＢ Ｈｈ 

Ｂ型 

Ｂ ｈ 
ＢＢ Ｈｈ 

Ｂ型 
ＢＢ ｈｈ 
ボンベイ型 

ｈ抗原が２個そろうと

ボンベイ型になる 

Ｂ Ｂ 

ＡＢ型 Ｂ型 

ボンベイ型 

ボンベイ型 



Ａ型になるには…… 

 ＡＢＯ式血液型に関する遺伝子はＡ，Ｂ、Ｏの３種類ある。 

 しかし、血液型の遺伝子が存在する９番染色体は細胞1個あたり2本なので、遺伝子

を2つしかもつことができない。 

 3つの遺伝子のうちふたつで血液型が決まる。 

 ＡとＢはＯに対して優性である。 

 ＡとＢの間には優性の法則は成り立たない。 

 従って、ＡとＯを持つとＡ型、ＡとＢを持つとＡＢ型になる。 

Ａ 

Ｂ 
Ｏ ＞ Ａ型（ＡＡ）とＯ型（ＯＯ）の子供はＡ型 

Ｏ型のひとがどんどん減る？ 



Ｏ型のひとがどんどん減る？ 

日本 

Ａ 38％ 

Ｏ 31％ 

ＡＢ 9％ 

Ｂ 22％ 
 Ａ：Ｏ：Ｂ：ＡＢ 

＝ 4： 3： 2： 1 

Ａ型 Ｂ型 Ｏ型 ＡＢ型 

ＯＯ ＡＢ ＡＡ ＡＯ ＢＢ ＢＯ 

7.3％ 31.4％ 9.2％ 19.0％ 2.9％ 30.2％ 

7.3 

7.3 

31.4 

31.4 

9.2 

9.2 

19.0 

19.0 

2.9 

2.9 

30.2 

30.2 

Ａ 

Ａ 

Ａ Ａ 

Ｏ Ｏ 

Ｏ 

Ｏ 

Ｂ 

Ｂ 

Ｂ 

Ｂ 

Ａ Ｂ Ｏ 27 ：    17  ：    56 



Ｏ型のひとがどんどん減る？ 

Ａ型 Ｂ型 Ｏ型 ＡＢ型 

ＯＯ ＡＢ ＡＡ ＡＯ ＢＢ ＢＯ 

7.3％ 31.4％ 9.2％ 19.0％ 2.9％ 30.2％ 

27％ 17％ 56％ 

27％ 7.3％ 4.6％ 15.1％ 

17％ 4.6％ 2.9％ 9.5％ 

56％ 15.1％ 9.5％ 31.4％ 

Ａ 

Ａ 

Ｂ 

Ｏ 

Ｏ Ｂ 

Ａ 

Ａ 

Ａ Ａ Ａ Ａ 

Ｂ 

Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ 

Ｏ Ｏ Ｏ Ｏ 

Ｏ 

Ｏ Ｂ 

Ａ型 

Ｂ型 

Ｏ型 

ＡＢ型 

7.3％+15.1％+15.1％＝37.5％ 

2.9％+9.5％+9.5％＝21.9％ 

4.6％+4.6％＝9.2％ 

31.4％ 

親の世代と子の世代で、集団中の遺伝子の割合
（遺伝子頻度）は変化しない。 

【 ハーディ・ワイベルクの法則 】 



血液型といえば、ＡＢＯ血液型だが…… 

システム名 抗原
数 

システム名 抗原
数 

システム名 抗原
数 

ＡＢＯ 4 Ｙｔ 2 Ｃｒｏｍｅｒ 16 

ＭＮＳ 46 Ｘｇ 2 Ｋｎｏｐｓ 9 

ＰＩＰＫ 2 Ｓｃｉａｎｎａ 7 Ｉｎｄｉａｎ 4 

Ｒｈ 52 Ｄｏｍｂｒｏｃｋ 7 Ｏｋ 3 

Ｌｕｔｈｅｒａｎ 20 Ｃｏｌｔｏｎ 4 Ｒａｐｈ 1 

Ｋｅｌｌ 32 Landsteiner-Weiner 3 John Milton Hagen 6 

Ｌｅｗｉｓ 6 Chido/Rodgers 9 Ｉ 1 

Ｄｕｆｆｙ 5 Ｈｈ 1 Ｇｌｏｂｏｓｉｄｅ 1 

Ｋｉｄｄ 3 Ｋｘ 1 Ｇｉｌｌ 1 

Ｄｉｅｇｏ 22 Ｇｅｒｂｉｃｈ 11 Rh-associated 
glycoprotein 

3 

2010年の国際輸血学会で、３０の血液型抗原システム、３２７抗原が認定された。 



血液型に関連する遺伝子 

Ｋｎｏｐｓ 
Ｓｃｉａｎｎａ 

Ｒｈ 
Ｄｕｆｆｙ 
Ｃｒｏｍｅｒ 

Ｇｅｒｂｉｃｈ Ｇｌｏｂｏｓｉｄｅ 

ＭＮＳ Ｉ 
Chido/Rodgers 

Ｋｅｌｌ 
Ｙｔ 

Ｃｏｌｔｏｎ 

Ｇｉｌｌ 
ＡＢＯ 

Ｉｎｄｉａｎ Ｄｏｍｂｒｏｃｋ 

John Milton Hagen Ｄｉｅｇｏ Ｋｉｄｄ Ｏｋ 
Ｌｕｔｈｅｒａｎ 
Ｌｅｗｉｓ 

Landsteiner-Weiner 
Ｈｈ 

Ｘｇ 
Ｋｘ 

１番染色体 ２番染色体 ３番染色体 

４番染色体 ６番染色体 ７番染色体 ９番染色体 １１番染色体 １２番染色体 

１５番染色体 １７番染色体 １８番染色体 １９番染色体 Ｘ染色体 



二番目に有名な血液型は「Ｒｈ式血液型」 

システム名 抗原数 

ＡＢＯ 4 

Ｒｈ 52 

Ｋｎｏｐｓ 
Ｓｃｉａｎｎａ 

Ｒｈ 
Ｄｕｆｆｙ 
Ｃｒｏｍｅｒ 

Ｇｉｌｌ 
ＡＢＯ 

１番染色体 

９番染色体 

 Ｒｈはもっとも複雑な血液型で、現在52種類が報告されている。 

 ＡＢＯ血液型の次に臨床的に重要な血液型である。 

 ＡＢＯ式血液型の遺伝子とＲｈ式血液型の遺伝子は異なる染色体に存在してい

るため、独立の法則が成り立つ。 



Ｒｈ式血液型の発見 

アカゲザル ウサギ 

②ウサギにとってアカゲザルの赤血球は異物なので、それに対する抗体を作る。 

③このウサギが作った抗体はアカゲザルの赤血球を凝集させるが、一部の人の赤血球

も凝集させる。 

④アカゲザルの英名であるrhesus macaqueの頭文字をとって、凝集する場合をＲｈ＋、

しない場合をＲｈ－として、「Ｒｈ式血液型」となった。 

①アカゲザルの血液を
ウサギに注射する。 



Ｒｈ式血液型の発見 

 1939年、LevineとStetsonは、流産した婦人にＡＢＯ血液型の一致した夫の血液を

輸血したのもかかわらず、強い溶血反応を示した症例を報告した。 

 婦人血清は夫およびそれ以外のヒト104人のＡＢＯ適合供血者のうち80名（82％）

の赤血球を凝集した。 

 この原因となった抗原はＡＢＯ、ＭＮ、Ｐ型とは別の抗原であり、流産の原因は、

母児間のＲｈ型不適合によって母体に産生された同種免疫抗体が惹起した胎児赤

芽球症であると考えられた。 

 LevineとStetsonはこの抗原を新しい血液型と認識していたが命名しなかった。 

① 



Ｒｈ式血液型の発見 

 1940年、LandsteinerとWienerは、marcus rhesus（アカゲザル）の赤血球をウサ

ギとモルモットに免疫して獲得した抗血清が、アカゲザルの赤血球を凝集しただ

けではなく、約85％の白人の赤血球と凝集反応を起こすことを確認した。 

 この抗体が認識する血液型は rhesus の頭文字をとってＲｈ血液型と命名され、

この抗血清で凝集を示す場合はＲｈ陽性、示さない場合はＲｈ陰性と呼んだ。 

② 



Ｒｈ式血液型の発見 

② 

 LevineとStetsonが検出した抗体     と 

LandsteinerとWienerが作製した抗体      は同一であり、 

すなわち「Ｒｈ血液型」と考えられていた。 

① 

しかし、1963年、Levineが別のものであることを証明した。 

すなわち、 

     は、Ｒｈ型不適合妊娠によって産生されたヒト由来の同種免疫抗体、

ヒト抗Ｒｈ0（Ｄ）であるのに対し、 

     は、動物免疫由来抗体、ウサギ抗rhesus抗体であった。 

 Levineらは      の名前を発見者２人（LandsteinerとWiener）の頭文字

をとって抗ＬＷと命名することを提案した。 

しかし、Wienerは抗ＬＷを拒否した。理由は自分たちが命名したＲｈ血液型の

発見がLevineらの業績になってしまうからであった。 

① 

② 

② 



血液型に関連する遺伝子 

Ｋｎｏｐｓ 
Ｓｃｉａｎｎａ 

Ｒｈ 
Ｄｕｆｆｙ 
Ｃｒｏｍｅｒ 

Ｏｋ 
Ｌｕｔｈｅｒａｎ 
Ｌｅｗｉｓ 

Landsteiner-Weiner 
Ｈｈ 

１番染色体 

１９番染色体 

Rh式血液型 

② 

① 

Landsteiner-Weiner血液型 



Ｒｈ式血液型 

 Ｒｈはもっとも複雑な血液型で、現在52種類が報告されている。 

 Ｒｈ1である抗原「Ｄ]が強い免疫反応を起こす原因となるので、Ｄがある場合を

Ｒｈ＋、ない場合をＲｈ－という。 

 抗原Ｄは1種類しかなく、抗原Ｄを持つか、持たないかのどちらかであり、優性の

法則が働いて、Ｄｄとなったときは【Ｄ】の表現型になる。 

 

 Ｒｈ抗原は、第1染色体上に存在するＲＨＤおよびＲＨＣＥ遺伝子によりエンコー

ドされ、ＲｈＤおよびＲｈＣＥ蛋白により構成される。 



Ｒｈ式血液型 

 抗原Ｄの次に輸血の際に問題となるのが、Ｃ（ｃ）とＥ（ｅ）である。 

 抗原Ｃと抗原Ｅは２種類あり、それぞれ【Ｃ】と【ｃ】、【Ｅ】と【ｅ】で表す。 

 Ｃ（ｃ）とＥ（ｅ）は、どちらか一方の抗原を持つ場合と、２種類の抗原を持つ

場合で表現型が異なる。表現型は、【ＣＣ】【Ｃｃ】【ｃｃ】、および【ＥＥ】

【Ｅｅ】【ｅｅ】となる。 

Ｒｈ＋ Ｒｈ－ 

Ｄ 

Ｃ 

Ｃ 

Ｅ 

ｅ 

Ｃ 

Ｃ 

Ｅ 

ｅ 

Ｅ 

ｅ 

Ｅ 

ｅ 

Ｅ 

ｅ 

Ｅ 

ｅ 

なし 

Ｃ 

Ｃ 

Ｅ 

ｅ 

Ｃ 

Ｃ 

Ｅ 

ｅ 

Ｅ 

ｅ 

Ｅ 

ｅ 

Ｅ 

ｅ 

Ｅ 

ｅ 

表現型は18種類 



Ｒｈ式血液型の遺伝 

Ｄ陰性 

白人 15％ 

黒人 8％ 

日本人 0.5％ 

Ｒｈ血液型は主となるＤ抗原と対立抗原のＣ/ｃおよびＥ/ｅの抗原で構成され、

３抗原の組み合わせによるハプロタイプで遺伝する。 

抗 原 頻度
（％） Ｄ Ｃ ｃ Ｅ e 

Ｄ＋ 
99.5
％ 

+ + - - + 43.0 

+ + + + + 37.4 

+ - + + - 9.1 

+ + + - + 6.5 

+ - + + + 3.1 

Ｄ－ 
0.5％ 

- - + + + 36.4 

- - + - + 26.3 

- - + + - 18.6 

- + + - + 9.0 

- + + + + 7.5 



Ｒｈ式血液型の遺伝 

Ｒｈ＋の遺伝子を「Ｄ］で表し、Ｒｈ－の遺伝子を「ｄ」で表すと、遺伝子型は

ＤＤ・Ｄｄ・ｄｄのいずれかになる。 

メンデルの優性に法則によって、ＤＤとＤｄはＲｈ＋、ｄｄがＲｈ－となる。 

Ｒｈ+とＲｈ+ Ｒｈ+とＲｈ－ Ｒｈ－とＲｈ－ 

Ｒｈ+ Ｒｈ+ 

ＤＤ ＤＤ 

Ｒｈ+ 

ＤＤ 

Ｒｈ+ Ｒｈ+ 

ＤＤ Ｄｄ 

Ｒｈ+ 

ＤＤ 

Ｒｈ+ 

Ｄｄ 

1：1 

Ｒｈ+ Ｒｈ+ 

Ｄｄ Ｄｄ 

Ｒｈ+ 

ＤＤ 

Ｒｈ+ 

Ｄｄ 

1：2：1 

Ｒｈ- 

ｄｄ 

Ｒｈ+ Ｒｈ－ 

ＤＤ ｄｄ 

Ｒｈ+ 

Ｄｄ 

Ｒｈ+ Ｒｈ－ 

Ｄｄ ｄｄ 

Ｒｈ+ 

ＤＤ ｄｄ 

1：1 

Ｒｈ- 

Ｒｈ－ Ｒｈ－ 

ｄｄ ｄｄ 

ｄｄ 

Ｒｈ- 



Ｒｈ式血液型 

血液型 抗原 
（血球） 

抗体 
（血清） 

Ａ Ａ 抗Ｂ 

Ｂ Ｂ 抗Ａ 

ＡＢ Ａ、Ｂ なし 

Ｏ なし 抗Ａ、抗Ｂ 

ＡＢＯ式血液型 

生後３か月くらいから

抗体の産生が始まる。 

「自然抗体」 

Ｒｈ式血液型 

• Ｒｈ－のヒトにとって抗原Ｄは非自己の物質である。 

• Ｒｈ－のヒトの体内で自然に抗原Ｄに対する抗体が作られることはない。 

• 輸血などで体内に抗原Ｄが入ってきたときに免疫反応がおこって抗体が作られる。 

 免疫抗体  



胎盤について 

 お母さんは胎盤を通じて赤ちゃんと栄養分、酸素、二酸化炭素のやりとりをし

ている。 

 胎盤ではお母さんの血管と赤ちゃんの血管はつながっておらず、接しているだ

けなので、お母さんと赤ちゃんの血液が移動することはない。 

 従って、お母さんと赤ちゃんの血液型が違っても凝固反応を起こすことはない。 



胎盤について 

しかし、抗体は胎盤を通過する！ 

赤ちゃんは抗体を作る能力がないので、お母さんが

作った抗体で赤ちゃんを守る。 

胎盤を通過できるのはＩｇＧだけである。 

ＡＢＯ式血液型の抗体はＩｇＭであるので、胎盤を通過できない。 

Ｒｈ式血液型の抗体はＩｇＧなので、胎盤を通過する。 



新生児溶血性貧血 

①１人目のこども妊娠 ②１人目のこどもを出産 ③２人目のこどもを妊娠 

出産、輸血の経験がな
い人は、Ｒｈ式血液型
の抗原に対する抗体を
持っていないので、１
回目の妊娠で問題はお
こらない。 

出産の際に、母体内に
こどもの血液が入ると、
母体でＲｈ＋に対する
抗体が作られる。 

Ｒｈ＋に対する抗体が
胎盤を通過し、こども
の体内で血球の凝集が
起こる（溶血）。 

予 防 

Ｒｈ＋に対する抗体を産生させないように、 
Ｒｈ－の妊婦に抗Ｄ免疫グロブリンを投与する。 


