
2019 Vol.23-1

35

　飛蚊症は視野の中に黒いものが見えるとい

うことで気づかれるもので黒いものは細かい

ものからある程度の大きさを有するものまで

あります。眼球を動かすとその動きが大きく

なる、背景が白色（曇天の空）であるとハッ

キリ見えるということが多いです。

　原因は眼球の内部にある硝子体での変化

で、眼内の出血、網膜剥離などの病的なもの

と近視の人や加齢にともなう病的ではない

（治療を要しない）ものに分けられ、9割以

上は後者です。病的でないものとしては、硝

子体は若い時は水飴のような均質な状態（ゲ

ル状とよばれる）ですが、近視の人や加齢に

伴いゲル状であるのが不均質になることでそ

の不均質な部分が眼底に投影されることで飛

蚊症症状を生じます。また硝子体は網膜と接

していますが、網膜とは網膜の周辺部および

視神経乳頭のエッジで接着しています。加齢

とともに視神経乳頭のエッジの部分が外れる

ことがあります。この場合は視神経乳頭エッ

ジから円形に外れ、輪状の混濁となって自覚

されることがあります（眼科用語では人の名

前がついたWeiss ring（バイスリング）と

よばれます）。また、網膜周辺部以外に眼球

後部でも網膜と硝子体との小さな接着があっ

てそれが剥離することで硝子体内に浮遊する

ことがあり、その場合はある程度大きな浮遊

物として自覚され、かつ眼底検査で浮遊物を

観察することができます。

　病的なものは眼底（網膜）血管からの出血

により赤血球などの浮遊物が自覚されます。

網膜剥離や網膜裂孔では網膜剥離縁で網膜血

管が断裂するために出血することで生じま

す。網膜剥離や網膜裂孔は視野の周辺に生じ

ることが多いので周辺視野の欠損、異常を自

覚する前に飛蚊症を前駆症状として自覚する

場合が多くあります。

　検査と対応：飛蚊症を自覚した場合は眼科

を受診し、散瞳（瞳を点眼薬で広げる）し、

眼底周辺部までを詳細に検査を受けてもらう

ことになります。出血、網膜剥離、裂孔など

が確認できた場合はその原因に対する治療を

受ける必要があります。上記の病的ではない

（治療を必要としない）場合に該当すると診

断された場合はそのまま経過観察となりま

す。定期的な眼科検査を受ける必要はありま

せんが、飛蚊症の症状が突然増えた、などを

自覚した場合は病的な状態が生じている可能

性がありますので眼科を必ず受診して下さ

い。
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