
　千葉　染色体検査は、分裂期に核の
中に折りたたまれる染色体を顕微鏡下
で直視するもので、古くから行われて
いました。一方、染色体検査ではわか
らない遺伝子異常についても、1980年
代の後半から20年ほどの間に少しずつ
わかってはきたのですが、約10年ほど
前に次世代シークエンサーが導入され
て以降は、格段に多くの遺伝子異常が
解明されました。およそ100の遺伝子
を網羅的に調べますと、ほとんどの
MDS患者さんで、少なくとも１つの
遺伝子に何らかの変異が見つかること
も明らかになりました。実際には、２
つ以上の遺伝子異常がいろいろな組み
合わせで見つかることが一般的です。
　池田　これからこの情報が蓄積され
ていって、病型分類あるいは発症機序
も含めて、また新しい情報が入ってく
るということですね。
　千葉　そうですね。

　池田　また治療法にもかかわってく
るという可能性がありますね。
　千葉　そうですね。遺伝子異常に応
じた治療法が開発されるのは将来の目
標といえますが、まだ実現はされてい
ません。しかし、近々、病型分類や予
後予測などに、遺伝子異常が組み込ま
れることになると予想されます。MDS
の予後は、診断後20年以上も生存され
るケースから、数カ月の予後の方まで、
非常に幅が広いわけですから、いかに
して予後を予測して、患者さんに合わ
せた治療計画を行うかが、非常に重要
です。特に移植を行うかの判断には、
移植という治療法の性格上、場合によ
っては合併症による死亡も避けられな
いだけに、できるだけ正確な予後予測
を行って、リスクとベネフィットのバ
ランスを考えて選択する必要がありま
す。
　池田　ありがとうございました。

東京医科大学整形外科講師
遠　藤　健　司

（聞き手　山内俊一）

　「美容院脳卒中症候群（スタンダール症候群）」についてご教示ください。
　ヘアサロンで頸椎後屈して洗髪後、血栓により脳梗塞やめまいを発症してト
ラブルになっているケースが外国であるようです。日本でも山野美容専門学校
や東京医科大学整形外科などでは研究が進んでいると聞きました。発症頻度や
対策に関してご教示ください。

＜石川県開業医＞

美容院脳卒中症候群

　山内　遠藤先生、スタンダール症候
群、非常にファッショナブルといいま
すか、魅惑的な名前ですが、これはい
ったいどういったところからついたも
のなのでしょうか。
　遠藤　昔、スタンダールがイタリア
のほうに旅行に出かけて、教会の絵を
眺めているときに、突然の発作で倒れ
たということで、それがきっかけなの
ですけれども、毎年、今でもイタリア
の教会を観光で訪れるお客さんの中で、
教会の絵を見上げると、それで何か呪
いが移ったように倒れるということで、
ある意味、心理的な反応、スタンダー
ルが感動して、それで倒れたのではな
いかという説もありますし、教会の中

で昔栄えたメディチ家の呪いが乗り移
って、それで倒れたというような説も
あって、原因があまりはっきりしない
まま、スタンダール症候群と言い継が
れているというのが現状です。
　山内　歴史的には非常に興味深いと
ころですけれども、これと関連する美
容院での脳卒中、こちらもまたなかな
かユニークといいますか、少しとっぴ
な取り合わせとの感じもいたしますが、
これはどういったものなのでしょうか。
　遠藤　美容院の洗髪動作は、理容院
とは違って、上を向いて首を後屈させ
ながら、髪の毛が顔にかからないよう
にして洗髪をすると思うのですけれど
も、そのときの洗髪動作のときに、首
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　遠藤　そのとおりです。私も、電球
が切れたときとか、首をぐっと持ち上
げて電球の取り外しをすることがある
のですけれども、そのときにちょっと
めまいを感じたりとか、首の痛みと同
時に手が痺れてきたりとか、そういっ
たときはひょっとして椎骨動脈の血流
が悪くなったのかなと注意して、それ
でちょっと中断したりすることもあり
ます。
　山内　電球の取り替えで上を向くと
きですね。それで無理をしていると、
けっこう危ないこともあるということ
ですね。
　遠藤　はい。
　山内　確かにめまいが来そうな話で
はありますけれども。そうしますと、
基本的には姿勢と考えてよろしいわけ
ですね。どういった姿勢が悪いのでし
ょう。
　遠藤　頭の姿勢ということになると
思うのですけれども、例えば上を向い
ていなくても、背中が丸くなった状態、
今ですと、スマートフォンなどを使う
ときはどうしても手が下にいって、背
中を丸くして扱うことがあると思うの
ですけれども、そのような姿勢で前を
見るということになりますと、ただ前
を見ているつもりでいても、首にとっ
ては後屈をしている姿勢と類似した姿
勢になってしまうことがあるので、そ
ういったときのめまいとかももしかす
ると関係するかもしれません。

　山内　今、パソコン作業も含めて、
首を前に突き出して仕事をするという
機会が非常に増えています。しかも、

図１a　椎骨動脈循環不全

先天的狭窄
自律神経失調（過緊張、ストレス）
加齢による動脈硬化、狭窄
頸椎の変形による圧迫

図１b　椎骨動脈

頭部が後屈すると、椎骨動脈が後頭骨と
第１頸椎との間で挟まれて狭窄する
美容院後頸性めまい（Endo：Spine. 2000）

の後屈と頭の動きによって、めまいの
発作が出てくるということで、体の位
置は違うのですけれども、首の形が上
を眺めている姿勢と非常に類似してい
て、また、発症したときの症状もすご
く似ているので、それは同じような原
因があるのではないかと考えたわけで
す。
　山内　ずばり共通する症状は何なの
でしょうか。
　遠藤　急に発症するということと、
発症したときに回転性のめまいが起こ
ってくるということです。
　山内　ひどいと、これは脳卒中的な
ものまでいくのでしょうか。
　遠藤　MRIで観察されるところまで
いくのは非常に少ないのですけれども、
私どもが観察した結果ですと、小脳に
梗塞が起こるという症例もありました。
　山内　もっと軽いものですと、ただ
のめまいみたいな、ふらつきみたいな
ものが出てくるということですね。
　遠藤　そういう人がほとんどで、中
には少しめまいが来て首が痛いなと思
っていても、一生懸命やってくださっ
ている美容院の方になかなか言えなく
て、我慢しているうちにそういっため
まいなどが悪化してしまうという方が
いるので、具合が悪くなったら、ちょ
っとお声かけいただいたほうがいいの
かなと思います。
　山内　さて、原因となるものは何な
のでしょう。

　遠藤　これは椎骨脳底動脈循環不全
という病気がもともとありまして、頸
性めまい、首から来るめまいの一つで
す。めまいには内耳から来るめまいや、
あとは脳から来るめまい、首から来る
めまい、そういったものがあると思う
のですけれども、首の動きによって誘
発されるめまいの中で、首から脳にい
っている椎骨動脈の血流不全で起こっ
てくるめまいのことを椎骨脳底動脈循
環不全。それがこの２つの現象にかか
わってくると考えています（図１a、b）。
　山内　基本的には血管が圧迫される
と考えてよろしいわけですね。
　遠藤　はい。
　山内　頻度というお話が質問にある
のですが、正確にはなかなか答えは難
しいと思われますが、先ほどの軽いめ
まいですか、こんなものまで入れると、
けっこうありそうですね。
　遠藤　そうですね。私どもの整形の
外来には首が悪い方が多いのですけれ
ども、首が悪くていろいろめまいとか、
そういったことを随伴して発症する人
は５％ぐらいはいるので、その中で椎
骨脳底動脈循環不全を合併している方
もかなりいると思っています。
　山内　スタンダール症候群にしろ、
美容院脳卒中症候群にしろ、非常に特
殊な条件下でのものですから、むしろ
それよりも一般的に、例えばいろいろ
な姿勢の関係でよく出てきそうな感じ
もしますが、いかがですか。
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　遠藤　そのとおりです。私も、電球
が切れたときとか、首をぐっと持ち上
げて電球の取り外しをすることがある
のですけれども、そのときにちょっと
めまいを感じたりとか、首の痛みと同
時に手が痺れてきたりとか、そういっ
たときはひょっとして椎骨動脈の血流
が悪くなったのかなと注意して、それ
でちょっと中断したりすることもあり
ます。
　山内　電球の取り替えで上を向くと
きですね。それで無理をしていると、
けっこう危ないこともあるということ
ですね。
　遠藤　はい。
　山内　確かにめまいが来そうな話で
はありますけれども。そうしますと、
基本的には姿勢と考えてよろしいわけ
ですね。どういった姿勢が悪いのでし
ょう。
　遠藤　頭の姿勢ということになると
思うのですけれども、例えば上を向い
ていなくても、背中が丸くなった状態、
今ですと、スマートフォンなどを使う
ときはどうしても手が下にいって、背
中を丸くして扱うことがあると思うの
ですけれども、そのような姿勢で前を
見るということになりますと、ただ前
を見ているつもりでいても、首にとっ
ては後屈をしている姿勢と類似した姿
勢になってしまうことがあるので、そ
ういったときのめまいとかももしかす
ると関係するかもしれません。

　山内　今、パソコン作業も含めて、
首を前に突き出して仕事をするという
機会が非常に増えています。しかも、

図１a　椎骨動脈循環不全

先天的狭窄
自律神経失調（過緊張、ストレス）
加齢による動脈硬化、狭窄
頸椎の変形による圧迫

図１b　椎骨動脈

頭部が後屈すると、椎骨動脈が後頭骨と
第１頸椎との間で挟まれて狭窄する
美容院後頸性めまい（Endo：Spine. 2000）

の後屈と頭の動きによって、めまいの
発作が出てくるということで、体の位
置は違うのですけれども、首の形が上
を眺めている姿勢と非常に類似してい
て、また、発症したときの症状もすご
く似ているので、それは同じような原
因があるのではないかと考えたわけで
す。
　山内　ずばり共通する症状は何なの
でしょうか。
　遠藤　急に発症するということと、
発症したときに回転性のめまいが起こ
ってくるということです。
　山内　ひどいと、これは脳卒中的な
ものまでいくのでしょうか。
　遠藤　MRIで観察されるところまで
いくのは非常に少ないのですけれども、
私どもが観察した結果ですと、小脳に
梗塞が起こるという症例もありました。
　山内　もっと軽いものですと、ただ
のめまいみたいな、ふらつきみたいな
ものが出てくるということですね。
　遠藤　そういう人がほとんどで、中
には少しめまいが来て首が痛いなと思
っていても、一生懸命やってくださっ
ている美容院の方になかなか言えなく
て、我慢しているうちにそういっため
まいなどが悪化してしまうという方が
いるので、具合が悪くなったら、ちょ
っとお声かけいただいたほうがいいの
かなと思います。
　山内　さて、原因となるものは何な
のでしょう。

　遠藤　これは椎骨脳底動脈循環不全
という病気がもともとありまして、頸
性めまい、首から来るめまいの一つで
す。めまいには内耳から来るめまいや、
あとは脳から来るめまい、首から来る
めまい、そういったものがあると思う
のですけれども、首の動きによって誘
発されるめまいの中で、首から脳にい
っている椎骨動脈の血流不全で起こっ
てくるめまいのことを椎骨脳底動脈循
環不全。それがこの２つの現象にかか
わってくると考えています（図１a、b）。
　山内　基本的には血管が圧迫される
と考えてよろしいわけですね。
　遠藤　はい。
　山内　頻度というお話が質問にある
のですが、正確にはなかなか答えは難
しいと思われますが、先ほどの軽いめ
まいですか、こんなものまで入れると、
けっこうありそうですね。
　遠藤　そうですね。私どもの整形の
外来には首が悪い方が多いのですけれ
ども、首が悪くていろいろめまいとか、
そういったことを随伴して発症する人
は５％ぐらいはいるので、その中で椎
骨脳底動脈循環不全を合併している方
もかなりいると思っています。
　山内　スタンダール症候群にしろ、
美容院脳卒中症候群にしろ、非常に特
殊な条件下でのものですから、むしろ
それよりも一般的に、例えばいろいろ
な姿勢の関係でよく出てきそうな感じ
もしますが、いかがですか。
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　遠藤　はい。一回一回をしっかり、
ゆっくりとやっていただいて、肩甲骨
をまるで肋骨からはがすようにして動
かしていただくというのが、姿勢をよ
くすることのまず第一歩かなと思って
います。
　山内　同じような姿勢を長時間とっ
ているというのも悪いのでしょうね。
　遠藤　不動化、体を動かさないとい
うことと、あとそれにプラス、精神的
なストレスが加わると、非常に自律神
経の症状を誘発させやすい状態になる
ので、動かさないということを避ける
ということと、ストレスをため込まな
いようにするというのも、めまい発作
を防ぐ意味では大切かなと思います。
　山内　オフィスで１時間ずっとパソ
コンなどとにらめっこした後は、１分
でもいいから、少し背筋を伸ばしてと
か、そういったものもいいわけですね。

　遠藤　ついついあともう少しと思っ
て、仕事の切れのいいところまで頑張
り過ぎてしまう。そうすると、長いこ
と仕事が続けられなくなるので、30分
に１回は少し体を動かして、また次の
仕事に取りかかるのがいいのかなと思
います。
　山内　予防効果にも当然なると考え
てよろしいのでしょうか。
　遠藤　これは予防が一番大切で、め
まいというのは起こってからだと、な
かなかそのときの対処というのは安静
と首の位置を整えるぐらいしかないの
ですけれども、起こらないように予防
することは１日の中でほかにも非常に
メリットが出てくるので、運動して姿
勢を整えるということを行うのがいい
かと思います。
　山内　どうもありがとうございまし
た。

長時間が多いですね。そうしたときに、
ふっと出てきうるような、そういった
状況ですね。
　遠藤　あごの突き出し姿勢が椎骨動
脈のところを少し圧迫してしまう可能
性があるので、後屈の姿勢、しかも首
を回旋させるような、あごを突き出し
て首を回すような姿勢が非常に危ない
姿勢かなと思います。
　山内　姿勢そのものに関心を向けて
ほしいというところですね。猫背など
の方はけっこう危ないのでしょうね。
　遠藤　自分では真っすぐ前を見てい
るつもりでも、首にとっては後屈して
いる姿勢になるので、首だけではなく
て、胸椎、背中の部分を真っすぐにし
ていただくことが、首の姿勢を楽にさ
せることの土台づくりなので、ぜひ患
者さんにご指導していただく場合には、
首だけでなくて、背筋を伸ばしていた
だいて、あごを引くという姿勢が非常
にいいのかなと思います。
　山内　確かに「姿勢をよくしなさい」
とまではいっても、具体的な指示がな
いということがあるのですが、どのよ
うに指導すればよろしいのでしょうか。
　遠藤　長い期間オフィスの仕事をし
ていたり、台所仕事も前屈みが多いと
思うのですけれども、そういった仕事
が多い方は背筋が弱くなってくるため
注意が必要です。
　山内　背中の筋肉ですね。
　遠藤　そうですね。背中の筋肉とい

うのは、１日のうえでしっかりと収縮
させるチャンスを自分でつくらないと
ないので、肩甲骨を寄せるような運動
を１日２回、短い時間でかまわないの
でしていただくのがいいのかなと思い
ます（図２）。
　山内　１日にたった２回ですか。
　遠藤　はい。これは筋肉を鍛えるだ
けではなくて、むしろ肩甲骨と肋骨の
間の拘縮、肩甲骨が動かなくなる状態
に姿勢が固まるのを防ぐという意味な
ので、拘縮を予防するということで、
12時間おき、朝起きて夜寝ると、それ
はそれなりにあまり動きがないので、
12時間おきにしっかりと肩甲骨を動か
すことで、姿勢の柔軟性が出てくると
考えています。
　山内　両側の肩甲骨を寄せるような
運動を２～３回、朝夕ぐらいですか、
１日に２回ぐらいやると、随分違って
くるものなのですか。

図２　肩甲骨ストレッチ運動

肩甲骨に意識を集中して
腕を使って肩甲骨を動かします。
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　遠藤　はい。一回一回をしっかり、
ゆっくりとやっていただいて、肩甲骨
をまるで肋骨からはがすようにして動
かしていただくというのが、姿勢をよ
くすることのまず第一歩かなと思って
います。
　山内　同じような姿勢を長時間とっ
ているというのも悪いのでしょうね。
　遠藤　不動化、体を動かさないとい
うことと、あとそれにプラス、精神的
なストレスが加わると、非常に自律神
経の症状を誘発させやすい状態になる
ので、動かさないということを避ける
ということと、ストレスをため込まな
いようにするというのも、めまい発作
を防ぐ意味では大切かなと思います。
　山内　オフィスで１時間ずっとパソ
コンなどとにらめっこした後は、１分
でもいいから、少し背筋を伸ばしてと
か、そういったものもいいわけですね。

　遠藤　ついついあともう少しと思っ
て、仕事の切れのいいところまで頑張
り過ぎてしまう。そうすると、長いこ
と仕事が続けられなくなるので、30分
に１回は少し体を動かして、また次の
仕事に取りかかるのがいいのかなと思
います。
　山内　予防効果にも当然なると考え
てよろしいのでしょうか。
　遠藤　これは予防が一番大切で、め
まいというのは起こってからだと、な
かなかそのときの対処というのは安静
と首の位置を整えるぐらいしかないの
ですけれども、起こらないように予防
することは１日の中でほかにも非常に
メリットが出てくるので、運動して姿
勢を整えるということを行うのがいい
かと思います。
　山内　どうもありがとうございまし
た。

長時間が多いですね。そうしたときに、
ふっと出てきうるような、そういった
状況ですね。
　遠藤　あごの突き出し姿勢が椎骨動
脈のところを少し圧迫してしまう可能
性があるので、後屈の姿勢、しかも首
を回旋させるような、あごを突き出し
て首を回すような姿勢が非常に危ない
姿勢かなと思います。
　山内　姿勢そのものに関心を向けて
ほしいというところですね。猫背など
の方はけっこう危ないのでしょうね。
　遠藤　自分では真っすぐ前を見てい
るつもりでも、首にとっては後屈して
いる姿勢になるので、首だけではなく
て、胸椎、背中の部分を真っすぐにし
ていただくことが、首の姿勢を楽にさ
せることの土台づくりなので、ぜひ患
者さんにご指導していただく場合には、
首だけでなくて、背筋を伸ばしていた
だいて、あごを引くという姿勢が非常
にいいのかなと思います。
　山内　確かに「姿勢をよくしなさい」
とまではいっても、具体的な指示がな
いということがあるのですが、どのよ
うに指導すればよろしいのでしょうか。
　遠藤　長い期間オフィスの仕事をし
ていたり、台所仕事も前屈みが多いと
思うのですけれども、そういった仕事
が多い方は背筋が弱くなってくるため
注意が必要です。
　山内　背中の筋肉ですね。
　遠藤　そうですね。背中の筋肉とい

うのは、１日のうえでしっかりと収縮
させるチャンスを自分でつくらないと
ないので、肩甲骨を寄せるような運動
を１日２回、短い時間でかまわないの
でしていただくのがいいのかなと思い
ます（図２）。
　山内　１日にたった２回ですか。
　遠藤　はい。これは筋肉を鍛えるだ
けではなくて、むしろ肩甲骨と肋骨の
間の拘縮、肩甲骨が動かなくなる状態
に姿勢が固まるのを防ぐという意味な
ので、拘縮を予防するということで、
12時間おき、朝起きて夜寝ると、それ
はそれなりにあまり動きがないので、
12時間おきにしっかりと肩甲骨を動か
すことで、姿勢の柔軟性が出てくると
考えています。
　山内　両側の肩甲骨を寄せるような
運動を２～３回、朝夕ぐらいですか、
１日に２回ぐらいやると、随分違って
くるものなのですか。

図２　肩甲骨ストレッチ運動

肩甲骨に意識を集中して
腕を使って肩甲骨を動かします。
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