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研究要旨 

長野県では、献血制度の普及を図るとともに献血制度の適正な運営を確保するため、

「長野県献血推進協議会（昭和39年設置 会長：長野県知事）」を設置しており、平成

22年度にはこの協議会の中にさらに「輸血療法部会」（事務局：長野県健康福祉部薬事

管理課、長野県赤十字血液センター）を設置した。輸血療法部会は長野県における合同

輸血療法委員会の中核組織と位置づけられ、長野県内における血液製剤の安全かつ適正

な使用を推進し、輸血療法の向上を図ることを設置の目的としており、血液製剤使用量

の多い県内13の医療機関と長野県赤十字血液センター、長野県健康福祉部薬事管理課よ

り関係者が委員として参加している。これまでに、長野県内で輸血療法を実施した医療

機関に対し輸血用血液製剤及び血漿分画製剤の使用状況実態調査や当該結果を踏まえ

た検討会及び講演会の開催を実施してきた。今後の取り組みとして、県内の輸血療法の

更なる改善および発展性を考慮して、長野県の地域特性に即した輸血療法の実施を研究

課題として掲げ、下記の通りの研究内容を実施したため報告する。

A．研究組織の概要  

長野県では，献血制度の普及を図ると

ともに献血制度の適正な運営を確保する

ため，「長野県献血推進協議会（昭和39

年設置 会長：長野県知事）」（資料１）

を設置しているが，平成22年度にこの協

議会の中に「輸血療法部会」（事務局：

長野県健康福祉部薬事管理課，長野県赤

十字血液センター）を設置した（資料２）。

輸血療法部会は長野県における合同輸血

療法委員会の中核組織と位置づけられ，

長野県内における血液製剤の安全かつ適

正な使用を推進し，輸血療法の向上を図

ることを設置の目的としており，血液製

剤使用量の多い県内13の医療機関と長野

県赤十字血液センター，長野県健康福祉
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部薬事管理課より関係者が委員として参

画している（資料３）。また，平成26年

度，輸血現場に最も近い看護師の立場か

ら輸血療法に関わる実践の標準化及び啓

発活動を推進するために，看護師専門委

員会を設置し活動を開始した（資料４）。

さらに，平成27年度には，輸血検査及び

技術の向上を目的とし，認定輸血検査技

師専門委員会を設置した（資料５）。 

これまでに，長野県内で輸血を実施し

た医療機関に対し輸血用血液製剤及び血

漿分画製剤（以下「輸血用血液製剤等」

という）の使用状況実態調査や当該結果

を踏まえた検討会及び講演会を開催して

きた。現在までの実施事項を踏まえて，

今後の更なる改善点として地域特性に即

した輸血療法実施に対して下記のとおり

研究を計画した。 

 

B．研究計画の概要 

エビデンスに基づく輸血医療の実践と

管理は，医療機関での適正使用を推進す

ることにより，受血患者の輸血副反応の

リスクを回避でき，日本赤十字社血液セ

ンターからの安定供給に寄与できる。こ

うしたPBM（Patient Blood Management）

においては，職域を越えた医療従事者の

連携が必要となる。輸血教育においては，

医療安全管理者，輸血認定医，認定輸血

検査技師，学会認定・臨床輸血看護師な

どとも連携をはかりながら実践していく

ことが重要である。しかし，現在の国内

事情として輸血療法が多くの医療機関及

び診療科で関与する可能性があるにも関

わらず，未だにエビデンスの啓蒙及び普

及が十分とは言い難い状況にある。長野

県に限定して考慮した場合も同様に，適

正な輸血療法のレベル向上のために，輸

血用血液製剤が供給されている約140の

県内医療機関において，限られた人員の

なかで一律に専門職員を養成することは

容易ではない。 

さらに，これからの日本の超少子高齢

化社会の時代におけるPBMの実践には，

合同輸血療法委員会を通じて輸血医療に

関わる地域包括ケアの取り組みが必要と

なる。また近年における，がん治療など

特殊診療に対する指定病院の制定や集約

化などにより，小規模医療機関を含めた

県内各地域病院において求められている

輸血療法の役割や立ち回りは既に変遷を

遂げつつある可能性がある。その一方で

未だに解決しきれない輸血副反応などの

問題を各施設で適切に判断し対処してい

かなければならない現状もある。 

したがって，長野県輸血療法部会は現

在の県内における診療体系を包括的に把

握した上で，現状の地域診療に即した安

全な輸血療法を率先していく必要がある

と考えられる。現状を踏まえ，今年度の

研究計画を以下のように立案する。 

まず，輸血療法部会を開催し，安全か

つ適正な輸血療法を推進するために職域

を超えた連携の強化を行う。また，引き

続き実態調査を実施し，各医療機関の抱

える問題点を明らかにし，活動を展開す

る。次に，頻回輸血副反応発症例に対し

副反応頻度を軽減する対策として洗浄血

小板の使用を推進していく必要がある。

さらに，大地震，火山噴火，豪雨豪雪な

どの予期せぬ自然災害の対策として，医

療機関，日本赤十字社血液センター，長
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野県の三者が共通の認識を持ち，連携で

きるための危機管理マニュアルを輸血療

法部会がコアとなり策定しておく必要が

ある。また，各専門委員会においては，

半期毎の目標管理シートに基づき，県内

の輸血の現状を把握するとともに，輸血

療法に係わる人材育成を推進していく。

具体的には，合同サマーセミナーを開催

し，輸血療法に関する基礎・最新知識，

技術の習得を目指す。さらに，小規模医

療機関を含め対応できる輸血療法マニュ

アルの作成，臨床検査技師を対象とした

初級者向け教育研修を実施する。 

 

C．事業報告 

（１）定期的輸血療法部会の開催 

「安全な血液製剤の安定供給の確保等

に関する法律」を遵守し，各医療機関，

長野県赤十字血液センター及び長野県と

の協力体制を強化し，安全かつ適正な輸

血療法を推進するため，中核となる輸血

療法部会を前年度から引き続いて定期的

に開催した。こうした取り組み内容は，

時として目的や活動内容が実際の医療現

場の実態や時代のニーズにそぐわなくな

る可能性がある。したがって部会の構成

員をはじめ，オブザーバーからも幅広い

意見を積極的に取り入れることで，常に

県内の輸血療法に即した活動が継続でき

るように留意した。また実際の活動の中

心を担っている看護師専門委員会，認定

輸血検査技師専門委員会においては目標

管理シートを作成し，年間の具体的目標

を明確にするとともに，各構成委員にお

ける認識を共通化した。各項目の進捗具

合や問題点については随時確認を行いな

がら効率的に活動を実施できるようにし

た。長野県は東西南北に広大な土地を有

し，その中に140近くの医療機関を有して

いる。したがって輸血療法部会において

県内の状況を完全に把握し，的確な情報

発信を継続することは必ずしも容易では

ないと考えられた。したがって今年度の

活動目標である長野県の地域特性に即し

た輸血療法を実施するために，まず県内

の各医療機関において求められている輸

血実態や特殊性を明らかとすることを第

一の目標とした。これまでも定期的に県

内の医療機関を対象にアンケート調査は

実施していたが，今年度はアンケート項

目および回収率の向上方法について輸血

療法部会内で見直しを行うとともに新た

な調査項目を加えた。さらに，このアン

ケート結果から県内医療機関で生じてい

る問題の把握を行い，今後の活動方針を

明らかにするとともに，県内各医療機関

へ情報のフィードバックも行った。なお，

本活動内容の一部については日本輸血・

細胞治療学会関東甲信越支部例会におい

ても報告した。 

 

（２）輸血用血液製剤等使用状況実態調

査の実施（資料６） 

前述の県内の輸血療法の実態や特殊性

の調査と合わせ県内各医療機関における

輸血用血液製剤等の使用状況の実態を引

き続き調査し改善状況等を把握すること

とした。集計の結果，例年と大きな変化

は生じていなかったが，医療機関の地理

的な立場や抱えている症例数などの医療

事情に応じて輸血業務や輸血製剤年間使

用量等に大きな格差が生じていることが
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伺えた。今後の課題項目として県内各医

療関連機関における輸血製剤の使用状況

の相違について更なる詳細な調査（医療

機関の地理的背景や規模による相違，院

内各診療科による相違，輸血製剤使用目

的の相違等）を継続的に明らかにしてい

く予定である。さらに各施設間における

輸血副反応の相違およびインシデントに

対する実態調査等が今後の更なる課題と

して検討された。 

 

（３）頻回輸血副反応発症例に対する洗

浄血小板使用の推進 

日本赤十字血液センターにおける保存

前白血球除去，初流血除去などにより輸

血副反応が軽減されてきた背景はあるも

のの，血小板製剤において繰り返し発症

するアレルギー反応はいまだに重大な課

題である。複数回にわたってアレルギー

反応をきたす症例に対しては洗浄血小板

が有用であることが世界的にも報告され

ており，日本輸血・細胞治療学会でも洗

浄血小板の使用を推奨している。しかし，

県内において洗浄血小板の供給が可能な

医療機関はごくわずかであり，いまだに

多くの症例が輸血副反応を繰り返してい

るのが現状である。現在，洗浄血小板製

剤の製造販売が承認され日本赤十字血液

センターからの供給も開始されてはいる

ものの，現場の多くの症例に安定した供

給が得られるには，まだ時間を要する状

況である。また災害等特殊な事情により

通常の供給が困難になりうる事態も考慮

すべきである。近年，既製の輸液製剤で

ある重炭酸リンゲル液を用いることで簡

便に血小板洗浄液を準備しうることが報

告された。これを受け，長野県内におい

ては現在，2施設で重炭酸リンゲル液を用

いた置換血小板の院内調製が行われてい

る。安全性および有効性については十分

なデータが蓄積されつつあり，本内容に

ついては国際輸血学会において成果を発

表した。これらの医学的背景や県内の経

験を生かし長野県輸血療法部会としても

県内の医療従事者に対して洗浄血小板に

ついての啓蒙を継続した。また，今後は

認定輸血検査技師専門委員会の協力のも

と院内各医療機関への技術指導を行うこ

とも検討された。 

 

（４）豪雪災害等における供給体制の確

保 [分担報告書] 

関東甲信越ブロックでは製造部門が埼

玉製造所に集約され，通常はスムーズに

血液が供給されているが，平成26年2月に

発生した豪雪の際には，埼玉製造所から

の交通機関が遮断され，急遽，富山空港

経由で輸血用血液製剤等を運搬する必要

性が生じた。これを機に同年より部会に

おける調査事項として各医療機関におけ

る災害時の危機管理についてアンケート

調査を実施したところ，危機管理の対応

が不十分な医療機関が多い状況が判明し

た。これらの調査結果を基に，医療機関

における危機管理マニュアル整備の推進

を図るなど3年計画で以下の事業を実施

中であり今年度も引き続き活動を継続し

た。 

○ 平成26，27年度に危機管理に重点を

おいた災害時輸血マニュアルの整

備状況を調査したところ，整備率は

それぞれ64%，72%であり，未整備
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や内容未整備や内容が不十分な施

設がまだ多く存在することが明ら

かとなった 。 

○ 危機管理に対するアンケート結果

を基に，災害時における課題を抽出

し，「災害時等緊急時の医療機関に

おける輸血用血液製剤の確保に関

するガイドライン」の原案を作成し

た。今後は，このガイドラインを各

医療機関において輸血に関わる危

機管理マニュアルを作成するため

の共通ベースとして位置づけるこ

ととした。 

○ 災害時における供給体制の整備を

図り，対応方法を明確にするために

長野県赤十字血液センターの協力

のもと現状における供給方法や経

路を再確認した。また実際に災害が

生じた際にはどの様な代替案が取

りうるか具体的に検証した。 

○ 今後はさらなる実用化に向けて検

討を加えるとともに，県内共通のマ

ニュアル策定原案を作製し，各医療

機関へアナウンスすることとした。 

 

（５）輸血医療に関わる看護師の育成 

[分担報告書] 

輸血医療の向上を目的として輸血医療

に関わる人材育成を例年通り引き続き継

続した。特に看護師については，輸血現

場に最も近いところで働いている立場で

あるとともに，日本輸血・細胞治療学会

認定・臨床輸血看護師，同学会認定・ア

フェレーシスナースや日本自己血輸血学

会認定・自己血輸血医師看護師制度等，

明確な目標となる資格や制度が設けられ

ている。しかし，長野県内の臨床輸血に

関連した認定看護師数はまだ少数であり，

県内の医療機関における輸血のインシデ

ント・アクシデント防止を図るためにも

看護師の認定者数の向上に努めた。部会

内の看護師専門委員会が中心となり，各

医療機関における輸血療法の実施状況を

把握するとともに，各機関に関連した課

題を検討した。この情報をもとに輸血療

法に関連した勉強会・研修会を開催して

看護師に対する啓発を行うとともに，長

野県看護協会とも協力し情報提供の推進

を継続した。県内の輸血療法の現状から

抽出した問題点は，認定輸血検査技師専

門委員会と協力し，小規模医療機関を含

めて対応可能な輸血療法マニュアルに反

映させているところである。2016年7月に

は輸血医療に携わる複数の職種を講師と

したサマーセミナーを開催し，総勢126名

が参加した。 

 

（６）県内医療機関における輸血検査技

術の向上 [分担報告書] 

輸血に関する検査については，県内医

療機関によって検査項目やレベルに差が

生じているのが現状であった。したがっ

て認定輸血検査技師の育成に加えて，講

習会の開催などを通じて，県内医療機関

の輸血検査技術の向上を目標とし活動を

継続した。特に休日や夜間帯においては

慣れない当直者が対応せざるを得ない実

情があるため，検査ミスをなくすための

技術講習やトラブルシューティングに関

する講演などが重要と考えられた。今期

は認定輸血検査技師専門委員会が中心と

なり，小規模医療機関における輸血検査
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担当者を対象とした講習会（輸血検査に

ついての基礎知識の習得とABO及びRhD

血液型検査，交差適合試験の手技実習）

を信州大学において開催した。なお，今

年度県内において新たに3名が認定輸血

検査技師を取得した。 

 

D．研究発表 

1． 学会発表 

1. R Yanagisawa, J Kobayashi, T Ono, Y 

Tatsuzawa, N Kubota, E Hidaka, S 

Kojima, K Sakashita and S Shimodaira. 

Safety and efficacy of replaced platelet 

concentrates containing bicarbonated 

ringer’s solution, a new platelet additive 

solution, in pediatric patients. 34th 

International Congress of the 

International Society of Blood 

Transfusion. （ Dubai, United Arab 

Emirates, September 3-8, 2016） 

2. 柳沢龍，坂下一夫，小野貴子，立澤

有香，下平滋隆．小児輸血アレルギ

ー反応に関連する患者背景の検討．

第64回日本輸血・細胞治療学会総会

（2016年4月28－30日，京都） 

3. 柳沢龍，坂下一夫，小野貴子，立澤

有香，下平滋隆．3ヶ月児に発症した

輸血関連急性肺障害の1例．第64回日

本輸血・細胞治療学会総会（2016年4

月28－30日，京都） 

4. 柳沢龍，坂下一夫，西島史恵，下平

滋隆．小児輸血医療における輸血副

反応頻度の検討．2016年学術奨励賞

受賞講演．第64回日本輸血・細胞治

療学会総会（2016年4月28－30日，京

都） 

5. 塩崎暁子，柳沢龍，坂下一夫，小野

貴子，立澤有香，下平滋隆．幼児自

己血採血時に生ずる心理的ストレス

の評価および不安に対する意識を分

散化させる関わりの検討．第64回日

本輸血・細胞治療学会総会（2016年4

月28－30日，京都） 

6. 赤羽由貴，小嶋俊介，竹村佳代，古

川聖美，堀内香与，下平滋隆．当院

におけるアルブミン製剤一元管理に

よる適正使用の推進．第64回日本輸

血・細胞治療学会総会（2016年4月28

－30日，京都） 

7. 小嶋俊介，下平滋隆．造血幹細胞移

植・細胞治療に係る検査．第64回日

本輸血・細胞治療学会総会（2016年4

月28－30日，京都） 

8. 堀内香与，長野県献血推進協議会輸

血療法部会看護師専門委員会．輸血

に関わる地域包括ケアに向けた看護

師教育の現状～看護師専門委員会を

通して～．第37回長野県看護協会研

究学会（2016年10月1日，松本） 

9. 平林盛人，渡邉満，大田智，五味高

志，小池敏幸，斉藤敏，佐藤博行，

佐伯成規，斉藤邦昭，下平滋隆．平

成27年度長野県献血推進協議会輸血

療法部会の活動報告．第40回日本血

液事業学会総会（2016年10月4－6日，

名古屋） 

10. 大田智，平林盛人，渡邉満，五味高

志，斉藤敏，佐藤博行，佐伯成規，

斉藤邦昭，下平滋隆．小規模医療機

関対象に開催した輸血検査実技研修

について．第40回日本血液事業学会

総会（2016年10月4－6日，名古屋） 
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11. 五味 高志，柳沢龍，小松政義，堀内

香与，斉藤邦昭，佐伯成規，佐藤博

行，下平滋隆，長野県献血推進協議

会輸血療法部会．長野県献血推進協

議会輸血療法部会における取り組み

－5年間のアンケート調査よりみえ

た実態－．第143回日本輸血・細胞治

療学会関東甲信越支部例会（2017年2

月18日，栃木） 

12. 堀内香与，長野県献血推進協議会輸

血療法部会看護師専門委員会．長野

県の輸血療法における地域包括ケア

に向けた看護師教育の実践. 新潟県

輸血フォーラム2017 第31回新潟輸

血研究会 ワークショップ （2017年2

月25日，新潟） 

13. 柳沢龍，高橋郁子，小森一寿，坂下

一夫．造血幹細胞移植後に輸血関連

循環過負荷をきたした小児例．第39

回日本造血細胞移植学会総会（2017

年3月2－4日，松江） 
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（資料１） 

長野県献血推進協議会運営要綱 

 

１ 設 置 

  本県の献血思想の普及と献血者の組

織化を図り，もって献血制度の適正な

運営を確保するため，長野県献血推進

協議会を設置する。 

 

 

２ 構 成 

  協議会の会長は知事とし，委員は次

に掲げる者のうちから会長が委嘱する。 

 (1) 医師会，病院協会等医療関係者及び

医療機関の団体の代表者 

 (2) 日本赤十字長野県支部の代表者 

 (3) 市長会，町村会等の代表者 

 (4) 商工会議所，経営者協会等の代表者 

 (5) 労働組合，健康保険組合の代表者 

 (6) 高等学校長会，私学協会等教育関係

の代表者 

 (7) 婦人会，青年団等の団体の代表者 

 (8) 新聞，放送，テレビ等報道機関の代

表者 

 (9) 関係行政機関の長 

 (10) その他（学識経験者を含む） 

 

 

３ 業 務 

  協議会は，次に掲げる業務を行う。 

 (1) 献血思想の普及を図るため，ポスタ

ー，リーフレットの発行等，献血制度

に関する広報活動 

 (2) 保存血液の需給改革の検討 

 (3) 献血による保存血液製造のための

採血計画の策定 

 (4) 献血組織の育成 

 (5) その他，献血制度の推進に関する事

業 

 

 

４ 運 営 

 (1) 部 会 

   協議会は必要に応じ，特別な事項

を協議するための部会を置くことが

できる。 

   （広報部会，組織育成部会，輸血

療法部会） 

 (2) 幹 事 

   協議会に幹事を置き，関係行政機

関及び関係団体の職員から委嘱する。 

 (3) 庶 務 

   協議会の庶務は，長野県健康福祉

部薬事管理課において処理する。 
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（資料２） 

長野県献血推進協議会輸血療法部会設置

要領 

（名 称） 

１ 本会は長野県献血推進協議会輸血療

法部会（以下「輸血療法部会」という。）

と称する。 

 

（目 的） 

２ 県内における血液製剤の安全かつ適

正な使用を推進し，もって輸血療法の

向上を図ることを目的とする。 

 

 （事 業） 

３ 輸血療法部会は，前項の目的を達成

するため，次の各号に掲げる事業を行

う。 

 ア 医療機関における血液製剤の管理

体制及び適正使用のための取組状況の

把握 

 イ 医療機関における血液製剤の使用

に関する課題の整理及び検討 

 ウ 輸血懇話会の開催など血液製剤の

適正使用に関する医療関係者向けの啓

発 

 エ その他輸血療法部会が必要と認め

る事業 

 

 （組 織） 

４ 輸血療法部会は次に掲げる者が委員

となって組織する。 

 ア 県内医療機関に設置されている輸

血療法委員会の関係者 

 イ 血液事業の関係者 

 ウ 県の職員 

 エ その他輸血療法部会が必要と認め

る者 

 

 （部会長） 

５ 輸血療法部会に部会長を置く。部会

長は，委員の互選により選出する。 

（１）部会長は会務を総括し，輸血療法

部会を代表する。 

（２）部会長に事故あるときは，あらか

じめ部会長の指名する委員が職務を代

行する。 

 

 （会 議） 

６ 輸血療法部会は，必要に応じて部会

長が招集し，会議の議長を務める。 

 

 （会計処理） 

７ 輸血療法部会の会計処理にあたって

は，会計担当を置き，会計帳簿及び証

票等を整備する。また，決算は，委員

の互選により選出した監事による監査

を年度毎に受けるものとする。 

 

 （事務局） 

８ 輸血療法部会の事務局は，長野県健

康福祉部薬事管理課及び長野県赤十字

血液センターに置く。 

 

（その他） 

９ この要領に定めるもののほか，輸血

療法部会の運営に関し必要な事項は，

部会長が別に定める。 

 

    附 則   この要領は，平成

２３年２月２６日から施行する。 

    附 則   この要領は，平成

２８年２月２７日から施行する。
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（資料３） 

長野県献血推進協議会 輸血療法部会 委員名簿 

 

部会長   柳 沢  龍  （信州大学医学部附属病院准教授） 

職務代行  斉 藤 邦 昭 （長野県 健康福祉部 薬事管理課長） 

                         〔平成２８年７月１日現在〕 

所  属 委  員 

社会医療法人財団 慈泉会 相澤病院 矢ヶ崎 宏 紀（輸血療法委員会委員長） 

厚生連 北アルプス医療センター 

あづみ病院 
内 田  美寿子（輸血療法委員会事務局） 

飯田市立病院 原    克 実 （輸血療法委員会委員長） 

伊那中央病院 白 鳥   徹 （輸血療法委員会副委員長） 

厚生連 佐久総合病院 佐久医療セン

ター 
三 石 俊 美 （輸血療法委員会委員長） 

厚生連 篠ノ井総合病院 諸 橋 文 雄 （輸血療法委員会委員長） 

昭和伊南総合病院 小 原 洋 一 （輸血療法委員会委員長） 

信州大学医学部附属病院 柳 沢  龍   （准教授・輸血責任医師） 

諏訪赤十字病院 小 松 政 義 （輸血療法委員会事務局） 

長野県立こども病院 坂 下 一 夫 （輸血療法委員会委員長） 

長野赤十字病院 植 木  俊 充 （輸血部 副部長） 

長野中央病院 八 巻 文 貴 （輸血療法委員会委員長） 

まつもと医療センター 松本病院 北 野 喜 良 （輸血療法委員会委員長） 

長野県赤十字血液センター 佐 藤  博 行 （所  長） 

長野県 健康福祉部 薬事管理課 斉 藤 邦 昭 （課 長） 
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（資料４） 

長野県献血推進協議会輸血療法部会看護

師専門委員会設置要領 

 

（名 称） 

１ 本会は長野県献血推進協議会輸血療

法部会看護師専門委員会（以下「看護

師専門委員会」という。）と称する。 

 

（目 的） 

２ 輸血現場に最も近い看護師の立場か

ら，血液製剤の安全かつ適正な使用を

推進し，もって輸血療法のレベル向上

を図ることを目的とする。 

 

 （活 動） 

３ 看護師専門委員会は，前項の目的を

達成するため，看護師の立場から次の

各号に掲げる活動を行う。 

 ア 医療機関における輸血方法の現状

の把握及び課題の整理・検討に関する

こと 

 イ 看護師を対象とした輸血療法マニ

ュアルの作成に関すること 

 ウ 輸血研修会等，輸血に関わる看護

師のための教育研修に関すること 

 エ 学会認定・看護師の資格取得に関

すること 

 オ その他看護師専門委員会が必要と

認める事業 

 

 （組 織） 

４ 看護師専門委員会は次に掲げる者で

組織する。 

 ア 輸血に関する学会認定・看護師 

 イ 長野県献血推進協議会輸血療法部

会所属医療機関の看護師 

 ウ 公益社団法人長野県看護協会役員 

 エ その他看護師専門委員会が必要と

認める者 

 

 （委員長） 

５ 看護師専門委員会に委員長を置く。

委員長は，出席者の互選により選出す

る。 

 (1) 委員長は会務を総括し，看護師専門

委員会を代表する。 

 (2) 委員長に事故あるときは，あらかじ

め委員長の指名する者が職務を代行す

る。 

 

 （会 議） 

６ 看護師専門委員会は，必要に応じて

開催し，委員長が会議の議長を務める。 

 

 （事務局） 

７ 看護師専門委員会の事務局は，長野

県健康福祉部薬事管理課及び長野県赤

十字血液センターに置く。 

 

（その他） 

８ この要領に定めるもののほか，看護

師専門委員会に関し必要な事項は，委

員長が別に定める。 

 

    附 則 

 この要領は，平成２６年１２月１６日

から施行する。 
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（資料５） 

長野県献血推進協議会輸血療法部会認定

輸血検査技師専門委員会設置要領 

 

（名 称） 

１ 本会は，長野県献血推進協議会輸血

療法部会認定輸血検査技師専門委員会

（以下「認定輸血検査技師専門委員会」

という。）と称する。 

 

（目 的） 

２ 輸血検査を実際に行う検査技師の立

場から，血液製剤の安全かつ適正な使

用を推進し，もって輸血検査のレベル

向上を図ることを目的にする。 

 

 （活 動） 

３ 認定輸血検査技師専門委員会は，前

項の目的を達成するため，臨床検査技

師の立場から次の各号に掲げる活動を

行う。 

 ア 医療機関における輸血検査及び製

剤管理の現状の把握及び課題の整理・

検討に関すること 

 イ 輸血研修会等を開催し，輸血に関

わる検査等の教育訓練に関すること 

 ウ 輸血療法に関わる医療及び技術情

報を提供すること 

 エ その他，認定輸血検査技師専門委

員会が必要と認める事業 

 

 （組 織） 

４ 認定輸血検査技師専門委員会は，次

に掲げる者で組織する。 

 ア 認定輸血検査技師 

 イ 長野県献血推進協議会輸血療法部

会所属医療機関の輸血検査担当技師 

 ウ 一般社団法人長野県臨床検査技師

会が推薦する者 

 エ その他認定輸血検査技師専門委員

会が必要と認める者 

 

 （委員長） 

５ 認定輸血検査技師専門委員会に委員

長を置く。委員長は，認定輸血検査技

師の互選により選出する。 

（１）委員長は会務を総括し，認定輸血

検査技師専門委員会を代表する。 

（２）委員長に事故あるときは，あらか

じめ委員長の指名する者が職務を務め

る。 

 

 （会 議） 

６ 認定輸血検査技師専門委員会は，必

要に応じて開催し，委員長が会議の議

長を務める。 

 

 （事務局） 

７ 認定輸血検査技師専門委員会の事務

局は，長野県健康福祉部薬事管理課及

び長野県赤十字血液センターに置く。 

 

（その他） 

８ この要領に定めるもののほか，認定

輸血検査技師専門委員会に関して必要

な事項は，委員長が別に定める。 

 

    附 則 

 この要領は，平成２８年２月７日から

施行する。 
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厚生労働省医薬食品局 

平成28年度血液製剤使用適正化方策調査研究事業 

研究報告書 

 

研究課題 

輸血療法部会看護師専門委員会活動報告 

委員会名 長野県献血推進協議会輸血療法部会  

分担研究者 堀内 香与 看護師専門委員会委員長 

      信州大学医学部附属病院 輸血部 

主任研究者 柳沢 龍  長野県献血推進協議会輸血療法部会長 

 

 

A．はじめに 

輸血教育は，学会認定・臨床輸血看護

師，学会認定・アフェレーシスナース，

学会認定・自己血輸血看護師（以下総称

して「学会認定・看護師」という）が医

療安全管理者，学会認定医，認定輸血検

査技師とともに連携をはかりながら実践

していくことが重要である。輸血現場に

最も近い看護師の立場から輸血療法に関

わる実践の標準化及び啓発活動を推進す

るために，輸血療法部会看護師専門委員

会（以下「看護師専門委員会」という）

は，平成 27 年度より継続的に活動を行っ

ている。今年度の活動として，長野県の

輸血療法における地域包括ケアに向けた

看護師教育の実践について述べる。 

 

B．活動計画 

1．＜ワーキング作業チーム＞輸血療法マ

ニュアルを作成する。 

2．＜学術支援チーム＞輸血に関する教育

研修を開催し啓発活動を推進する。 

C．平成 28年事業報告 

平成 27 年度は，輸血に関する学会認

定・看護師が中心となり，問題点を抽出

した上で厚生労働省や専門学会からのガ

イドラインの情報を遵守した「小規模医

療機関を含め対応ができる輸血療法マニ

ュアル」（以下「長野県輸血療法マニュア

ル」という）の素案の作成に取り組んで

きた。各委員の医療機関における輸血療

法に関するマニュアルの調査結果では，

輸血副反応後の患者対応について 30%の

医療機関が詳細に記載していなかった。

また，急変時に看護師が迅速に対応でき

るための教育訓練がされていない問題点

が明らかになった。このことを受け，県

内どの医療機関においても，最低限の知

識の修得は必至と考えられ，活用できる

長野県輸血マニュアルの作成を急ぐ必要

があった。 

平成 27年度の課題を踏まえて，平成 28

年度は長野県輸血療法マニュアルの作成

を第一優先の目標とし，円滑に活動がで
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きるように，看護師専門委員会を 2 つの

チーム 「ワーキング作業チーム」「学術

支援チーム」に分けた。ワーキング作業

チームリーダー，サブリーダーを中心と

した体制で分担表を作成し，平成 28年度

目標管理シートに沿って活動を開始した

（資料１）。平成 28 年 7月 16日に看護師

専門委員会作業ワーキングが信州大学医

学部附属病院外来診療棟4F研修室で開催

され，看護師専門委員会委員，事務局及

び陪席として輸血療法部会長，公益社団

法人長野県看護協会専務理事の計 23名が

出席した。そこでは，各リーダーからチ

ームの活動報告がされ，長野県輸血療法

マニュアルについては継続的に作成を進

めるため，進行状況を確認，審議され，

原案通り承認された。 

また，平成 27年度のもう 1つの課題は，

サマーセミナーの参加者が，輸血療法の

経験が豊富であり，かつ各施設で指導す

る立場でありながら，最新の知識を学ぶ

機会がいかに少ないことを伺わせ，セミ

ナーの重要性が大きいといえた。 

平成 28 年度は，学術支援チームのリー

ダー・サブリーダーが中心となり，認定

輸血検査技師専門委員会の学術ワーキン

ググループの委員と連携し，第 2回サマ

ーセミナーを平成 28年 7月 16日に信州

大学医学部附属病院外来診療棟 4F大会議

室で開催した（資料２）。昨年度は看護師

のみ対象であったが，今年度は輸血療法

に関わる全医療職を対象とし，看護師，

検査技師，医師，薬剤師なども含め総勢

126名（セミナー講師，事務局，各委員も

含む）が参加した。その内容は，臨床現

場で直ちに活用，対応できる内容を中心

に「職域を超えた安全な輸血療法の実践」

をテーマに掲げ，学会認定医，認定輸血

検査技師，学会認定・看護師のそれぞれ

の立場から 4名に講演していただき，パ

ネルディスカッションにて安全な輸血療

法について意見交換を行った。特に参加

者の今後に期待することとして，安全な

輸血療法を実施するためには，事務も含

めて輸血に携わる全ての職種が同じ情報

を共有している体制の中で行われること

が重要であると示された。また，マニュ

アルを遵守し，チーム医療として輸血療

法を実施できるかが重要であると論じら

れた。さらに，県外から参加された学会

認定・看護師より，知識を得るためには

他県のセミナーに参加することも重要で

あり，今回の参加者には意欲的に輸血に

関する資格を取得してもらいたいと訴え

があった。テーマに掲げた通り，安全な

輸血療法の実践に向けて，様々な視点か

ら刺激を受けたセミナーとなり，看護師

専門委員会と認定輸血検査技師専門委員

会で合同開催したことが如実にあらわれ

ていた。 

第 2 回サマーセミナー終了後に輸血療

法担当看護師を対象としてアンケートを

実施した（資料３）。就業年数別の参加者

内訳は，「10年目以上」が 68%を占めてい

た。さらに，医療機関病床数別では，「300

床以上」が 60%，「100～299 床以下」が

23%，「99床以下」が 11%という結果であ

った。血液製剤の取り扱い経験年数につ

いては，「5年目以下」が 16%，「5～10年

未満」が 22%，「10～20年未満」が 33%，

「20 年以上」が 23%であった。その中で

実際に実施した血液製剤種類（複数回答
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含む）の内訳は，「赤血球製剤」が 92%，

「血漿製剤」が 70%，「血小板製剤」が 80%，

「自己血」が 50%，「アルブミン」が 85%

であった。輸血療法マニュアルの有無に

ついての問いには，8%が「ない」と回答

し，輸血副反応の観察ができているかの

問いには，「できている」が 68%，「わか

らない」「知らない」が 20%であり，無記

入が 12%であった。この結果より，輸血

の経験や看護師歴はある程度あるにも関

わらず，輸血の知識が不足している看護

師が存在していることがわかった。それ

ゆえに，血液製剤の正しい理解や安全な

輸血療法の実践を支援する目的で，臨床

現場でわかり易くかつ活用しやすいこと

を基本とし，正しい輸血手順の習得，輸

血副反応の観察や早期対応を可能にする

長野県輸血療法マニュアルを早急に作成

しなければならないことを痛感させられ

た。 

また，同アンケートの中で県内の医療

機関毎の輸血療法に関する教育の現状に

ついては，「新卒者のみ」が 38%，「年 1

回」が 12%，「年複数回」が 15%，「研修

なし」が 22%であった。研修会での担当

講師の職種は，「教育担当看護師」が 31%，

「輸血に関する学会認定・看護師」が 27%，

次いで「医師」が 20%，「臨床検査技師」

が 16%であった。現状では，輸血教育を

受ける機会の少なさや講師の手配などの

問題が浮き彫りにされた。さらに，学会

認定・看護師が出張して勉強会を開催す

る機会があれば利用したいか尋ねたとこ

ろ，67%が希望していた。このことより，

長野県内で安全な輸血療法を実践してい

くためには，継続的な輸血教育を行って

いくことが必要であり（資料４），輸血に

関する実技指導のニーズがあることも明

らかになった。これらを踏まえ，来年度

は，小規模医療機関への働きかけ，少人

数での研修会のあり方を検討していく必

要がある。 

また，今回は，輸血に関する学会認定・

看護師試験の案内，長野赤十字血液セン

ターからの「血液製剤使用指針」「血液製

剤取扱書」などの情報提供，学会等の各

種資料を準備することができ，多くの最

新の知識を習得できる機会となった。 

平成 28年 9月 28日に第 1回長野県献

血推進協議会輸血療法部会が長野赤十字

血液センター会議室で開催され，看護師

専門委員会活動報告，サマーセミナーの

報告を行った。在宅医療における輸血療

法は，今後さらに増加していくと予想さ

れるので，遠隔医療を進めるためにも，

実施方法等を検討していくことが必要で

あると意見があった。今年度，在宅輸血

については，看護師専門委員会でも検討

を継続していくこととなった。7月のサマ

ーセミナーでは試験案内が遅く，受験申

請ができなかった看護師がいた事を報告

し，今後のセミナー開催時期は，認定看

護師試験等の日程を見据えて，もう少し

早い時期に実施することも検討課題であ

るとの意見が出た。同様の事態が生じな

いためにも，事務局に，円滑な案内がで

きるよう輸血療法部会のホームページ開

設を要望した。 

平成 28 年 10 月 1 日に第 37 回 長野県

看護研究学会において，看護師専門委員

会の活動報告として，以下の学会発表を

行った（資料５）。 
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・信州大学医学部附属病院 長野県献血

推進協議会輸血療法部会看護師専門委員

会 堀内香与「輸血に関わる地域包括ケア

に向けた看護師教育の現状」 

 

平成 29年 2月 5日に看護師専門委員会

作業ワーキングが信州大学医学部附属病

院外来棟 4F研修室で開催され，看護師専

門委員会委員，事務局及び陪席として輸

血療法部会長，長野県看護協会専務理事

の計 21 名が出席した。そこでは，ワーキ

ング作業チーム・学術支援チームの各リ

ーダーから活動報告がされた。長野県輸

血療法マニュアルについては，認定輸血

検査技師専門委員会で協議され，最終調

整中であり，最終的には 3 月の輸血療法

部会で審議されることとなった。今後の

課題については，議論，協議がなされ，

原案通り承認された。平成 29年度目標管

理シート（資料６）ついては，完成予定

の長野県輸血療法マニュアルを活用し，

県内を 2 つの地区に分け，輸血療法に関

わる実践の標準化を図るため，各地区の

委員が中心となり輸血に関する研修会を

実施することとなった。今後，地区毎（2

カ所または 4カ所）に相談窓口を設定し，

医療機関からの問い合わせ等に対応して

いく予定である。そして，平成 30年度以

降の公益社団法人長野県看護協会の研修

プログラムに組み込んでいただけるよう

に検討を進めていくこととなった。また，

信州メディカルネットの活用について，

看護師専門委員会，輸血療法部会でも検

討を進め，今年度は県内の輸血療法を実

施している看護師へのサマーセミナーや

輸血療法に関する研修会のアンケートの

中で聞き取り調査を行い，意見を集約し

検討を進めていく予定となった。今後，

在宅輸血について地域包括ケアが進んで

いく中で，重要な管理項目となってくる

ことが予期される。実際に施行している

医療機関からの事例を学ぶことにより，

最適な管理を目指し，看護師専門委員会，

輸血療法部会で今後も検討をしていくこ

ととなった。さらに，事務局の協力によ

り，10 月に長野県献血推進協議会輸血療

法部会のホームページが開設され，12 月

には日本輸血・細胞治療学会ホームペー

ジの合同輸血療法委員会よりリンクでき

るようになった。今後の各医療機関への

情報提供が容易にできるようになり，有

効に活用することで，多くの情報を周知

できるようになることが報告された。 

平成 29 年 3 月 4 日に第 2 回 長野県献

血推進協議会輸血療法部会が長野市生涯

学習センター3F 会議室で開催され，認定

輸血検査技師専門委員会と連携して作成

してきた長野県輸血療法マニュアルが審

議・承認され，年度末までの完成見込み

となった。平成 28，29年度の目標管理シ

ートを基に看護師専門委員会活動報告を

行った。また同日に平成 28年度長野県に

おける輸血療法に係る検討会が長野市生

涯学習センター4F 大会議室で開催され，

看護師専門委員会として平成 28年度活動

報告（資料７），平成 29 年度目標管理シ

ートについても報告を行い，活動を継続

していくこととなった。 

平成 29 年 2 月 25 日に新潟県輸血フォ

ーラム 2017 第 31 回新潟輸血研究会ワー

クショップ（新潟医療人育成センター）
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において以下の学会発表を行った（資料

８）。 

・信州大学医学部附属病院 長野県献血推

進協議会輸血療法部会看護師専門委員会 

堀内香与「長野県の輸血療法における地

域包括ケアに向けた看護師教育の実践」 

 平成 29年 10月 13日に第 24回 日本輸

血・細胞治療学会 秋季シンポジウム(ホル

トホール大分)において以下の学会発表を

行う予定である。 

・長野赤十字病院 滝沢由起子「チーム医

療における学会認定・臨床輸血看護師の

役割～輸血教育を中心に～」 

 

D．まとめ 

今後は，公益社団法人長野県看護協会

の協力を得て以下の 2点を推進する。 

1.輸血療法における教育を継続・推進する。 

2.県内の医療機関における輸血のインシ

デント・アクシデントの防止を図る。 

今年度は長野県輸血療法マニュアルの

作成に重点をおき，完成させた。来年度

は，ワーキング作業チーム，学術支援チ

ームを中心に，本マニュアルを配布し，

県内の輸血療法に関わる実践の標準化を

図りたい。また，輸血に関する認定取得

者が専門性の高い判断力，指導力，調整

力を持ち，輸血療法のレベルの向上がで

きるよう，輸血に関する知識，技術の高

い他職種と共に協力，連携し，活動を進

めていきたい。 

専門的人材育成のために看護師専門委

員会が継続的に活動を進めていくことが

重要と考える。 
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kojima
タイプライターテキスト
（資料１）



輸血療法に関わる医療職を対象としたサマーセミナー 

～ 職域を超えた安全な輸血療法の実践 ～ 

 

 県内の輸血療法を担当している医療職の質的向上を図るため、輸血に関する最新の知識や技術

を習得することを目的とする。 

 

１ 主 催  長野県献血推進協議会輸血療法部会 

 

２ 共 催  日本輸血・細胞治療学会 関東甲信越支部会 

 

３ 日 時  平成 28年７月16日（土）13:30～16:30 

 

４ 場 所   信州大学医学部附属病院４階 大会議室 （松本市旭３－１－１） 

 

５ 対 象  県内の輸血療法実施医療機関の医療職（看護師、臨床検査技師 等） 

 

６ 参加費  1,000円 

 

７ 日程 

  (1) 受付（13:00～13:30） 

 (2) 開会（13:30） 

  (3) 講演（13:35～15:35） 

①医師の立場から（13:35～14:15） 

「輸血療法の副作用と安全性確保TRALI と TACOを含めて」 

長野赤十字病院  植木俊充 先生 

②認定輸血検査技師の立場から（14:15～14:55） 

   「安全な輸血療法の実践に向けた輸血管理 ～臨床検査技師の役割～」 

信州大学医学部附属病院  小嶋俊介 先生 

③看護師の立場から（15:05～15:35） 

   「輸血療法の実際」     篠ノ井総合病院    鶴田まゆみ 先生 

   「小児の輸血療法について」 長野県立こども病院  赤堀明子 先生 

  (4) パネルディスカッション（15:50～16:20） 

○座 長  柳沢 龍 （信州大学医学部附属病院、県輸血療法部会長） 

      堀内香与 （信州大学医学部附属病院、県輸血療法部会看護師専門委員長） 

○パネラー 植木俊充 （長野赤十字病院） 

        小嶋俊介 （信州大学医学部附属病院） 

        鶴田まゆみ（篠ノ井総合病院） 

        赤堀明子 （長野県立こども病院） 

  (5) 閉会（16:30） 
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kojima
タイプライターテキスト
（資料２）
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kojima
タイプライターテキスト
（資料３）
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平成 28 年 7 月 16 日 

第 2 回サマーセミナー「職域を超えた安全な輸血療法の実践」 

セミナーアンケート結果（意見） 

 

＜輸血実施困ったこと・不安なこと＞ 

 

• 手術により輸血を準備することがあるが、使用できなかった輸血は返品できないた

め捨ててしまい無駄になる（個人医院なので回せない）。 

• 自己血採取に関するトラブルに困っている（医師の説明不足や採血予定の調整など）。 

• 緊急時に使用されるので、輸血の症状だけに観察がされにくい。 

• クロスマッチ、不規則抗体スクリーニングに検体が必要なのはわかるが、輸血投与

量が多くなればなるほど検体量が増える。 

患者さんによっては検体採取困難な方もいるので、検体量が足りないといわれると

泣きそう。検体は保存されているものがあるなら何日前のものまで利用できるとい

ったことはできるのか。 

• 感染源のはっきりしていない微熱の患者さん、輸血後 6 時間以内に 39℃の発熱。他

のバイタル著変なし。感染による発熱と考えて副反応なしで検査科におろしたがよ

かったのかと考えることがある。 

 

 

＜セミナーの感想＞ 

 

• 他県からの参加の方のお話もいろいろ参考にさせていただいて良かった。 

• 輸血療法のガイドラインを知り，日頃の業務に生かす大切さがわかった。 

• 大勢の方にセミナーに参加してもらう必要があると痛切に感じた。 

• 今回は講師の先生方が看護師にも理解しやすい内容にしてくれたためわかりやすか

った。 

• 専門職だからわかるであろうでなく、かみくだいたわかりやすい内容でこれからも

行っていきたい。 

• 今回のセミナーは今まであまり勉強しないできてしまった分野について学べ、大変

貴重な時間になりました。 

• 今まで輸血の副作用チェックもなんとなくぼんやりとしてしまっていた。5.10.15 分

チェックも忙しくてできなかったりしましたが、なぜこのチェックが必要なのか、

輸血療法をする怖さも改めて実感しました。 

• 今回学んだことをぜひ自分の病棟にも伝達していきたい。ありがとうございました。 

スタッフの方々開催ありがとうございました。 
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kojima
タイプライターテキスト
（資料４）



＜第 3 回サマーセミナーで取り上げてほしい内容＞ 

 

• 輸血療法の実践、実際の事故事例と対応 

• 各施設のインシデントなど県内の状況などインシデントが共有できると思う 

• 抗原抗体、スクリーニングについて 

• 副反応の観察ポイント 

• 副反応の機序 

• 輸血療法の実際 

• 手術室における輸血の実際 

• 輸血までの流れ 

• 輸血時における注意事項の理由 

• 輸血を施行した患者のその後（検査） 

• 輸血の適正使用 

• 新しい知識や情報（血液センターのトピックスなど） 

 

 

＜要望＞ 

 

• ７月は私的行事も多いため１１月頃の開催を希望する 

• パネルディスカッションの内容、テーマは再考が必要。マニュアルのエビデンスが

理解されていないことがある。 
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kojima
タイプライターテキスト
（資料５）



 
34

kojima
タイプライターテキスト
（資料６）
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kojima
タイプライターテキスト
（資料７）
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厚生労働省医薬食品局 

平成28年度血液製剤使用適正化方策調査研究事業 

研究報告書 

 

研究課題 

認定輸血検査技師専門委員会活動報告 

委員会名 長野県献血推進協議会輸血療法部会  

分担研究者 小松 政義 認定輸血検査技師専門委員会委員長 

      諏訪赤十字病院 検査・輸血部 

小嶋 俊介 認定輸血検査技師専門委員会職務代行 

      信州大学医学部附属病院 輸血部 

主任研究者 柳沢 龍  長野県献血推進協議会輸血療法部会長 

 

 

A．経緯 

長野県では，献血制度の普及を図ると

ともに献血制度の適正な運営を確保する

ため，「長野県献血推進協議会（昭和 39

年設置 会長：長野県知事）」を設置して

いるが，平成 23年 2 月にこの協議会の中

に「輸血療法部会」（事務局：長野県健康

福祉部薬事管理課，長野県赤十字血液セ

ンター）を発足した。さらに，平成 27年

度には長野県献血推進協議会輸血療法部

会認定輸血検査技師専門委員会（以下「認

定輸血検査技師専門委員会」という）を

設置し，県内の輸血検査技術の向上をは

かるとともに，医師や看護師との連携を

深め，安全な輸血療法の推進を目的とし

た。 

 

B．活動内容 

平成 28年 2月に開催された第 1回認定

輸血検査技師専門委員会の際に承認され

た目標管理シートに従い活動を行った

（資料 1）。 

1．第 2回認定輸血検査技師専門委員会 

平成 28 年 7 月 16 日に第 2 回認定輸血

検査技師専門委員会が信州大学医学部附

属病院外来診療棟 4F研修室にて開催され，

委員 15名（うち認定輸血検査技師 8名），

事務局 2 名及びオブザーバーとして輸血

療法部会長並びに長野県赤十字血液セン

ター2 名の計 20 名が出席した。以下に記

す議事に沿って進行され，各内容につい

て議論され決議を行った。 

1）各ワーキンググループの報告 

災害時輸血マニュアル作成 WG と学術

WGのリーダーより，活動報告がされた。

まず，災害時輸血マニュアル作成WGは，

平成 26年 2月に発生した豪雪時の教訓を

機に医療機関，血液センター，行政にお

ける共通災害マニュアルの作成を目指し

設置された。しかし，それぞれの置かれ
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ている立場や要求事項が異なるため，初

めから共通マニュアルの作成に着手する

のは厳しいという報告がされた。協議し

た結果，血液センターにおいて血液製剤

の供給確保に関するマニュアル作成し，

それを軸に医療機関におけるマニュアル

作成に着手することが案として出された。

学術 WG からは，看護師専門委員会が中

心となり小規模医療機関でも対応可能な

輸血療法マニュアルの作成に協力してい

ると報告された。今後は，引き続き連携

を取り，輸血検査に関するマニュアルや

Q&A 集の作成に着手することとなった。 

2）第 2回小規模医療機関を対象とした輸

血検査実習について 

平成 28年 2月に開催した第 1回小規模

医療機関を対象とした輸血検査実習時の

アンケート結果について報告がされた。

この結果より，全会一致で今年度におい

ても同様の内容で実施することで承認さ

れ，平成 29年 2月の開催を目指すことと

なった。 

 

2.災害時輸血マニュアル作成 WG活動 

第 2 回認定輸血検査技師専門委員会で

承認された活動方針を受け，長野県赤十

字血液センターより災害時における血液

製剤の供給確保に関するマニュアルが提

示された。WG では，このマニュアルと

平成 27 年 3 月に本部会より発行された

「災害時等緊急時の医療機関における輸

血用血液製剤の確保に関するガイドライ

ン」（資料２）を基に「医療機関における

災害時輸血マニュアル作成の手引き」（資

料３）を策定した。ガイドラインが発行

された翌年度の実態調査によると，各医

療機関において災害時マニュアルの作成

が進んでいるように思われたが，実際は

災害時マニュアルを作成した医療機関が

少ないことが後に明らかとなった。特に

小規模医療機関においてマニュアル整備

が進んでいないことが判明し，ガイドラ

インを医療機関の実情に反映することの

難しさが懸念されたため，本手引きの作

成に至った。今年度は手引きを作成した

段階までの活動であったため，今後は普

及啓発活動に重点を置く必要がある。 

 

3.学術WG活動 

 看護師専門委員会と連携を取り，長野

県輸血療法マニュアルの作成を行った。

詳細については，看護師専門委員会の分

担報告の通りである。今後は，本マニュ

アルの参考資料として，輸血検査マニュ

アルやQ&A集及びケース&スタディー集

等を作成していき，安全な輸血療法の推

進に貢献する必要がある。また，昨年度

は看護師のみを対象として実施したサマ

ーセミナーを，今年度は検査技師を含め

た輸血に関わる全職種を対象とし実施し

た。そのため，認定輸血検査技師専門委

員会として，看護師専門委員会に全面的

に協力し，共同開催した。サマーセミナ

ーの詳細については，看護師専門委員会

の分担報告の通りである。 

 

4.第 3回認定輸血検査技師専門委員会 

平成 29年 2月 5日に第 3回認定輸血検

査技師専門委員会が信州大学医学部附属

病院外来診療棟 4F 研修室にて開催され，

委員 14名（うち認定輸血検査技師 9名），

事務局 2 名及びオブザーバーとして輸血
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療法部会長並びに長野県赤十字血液セン

ター2 名の計 19 名が出席した。以下に記

す議事に沿って進行され，各内容につい

て議論され決議を行った。 

1）委員の増員について 

 今年度，認定輸血検査技師を新たに 3

名が取得（うち 1 名は委員）したため，

委員の増員が協議された。また，輸血使

用量の多い施設において 1 名の増員希望

があり，このことについても協議された。

協議の結果，3名の増員が承認され，委員

が 21 名（うち認定輸血検査技師 15 名）

となった。 

2）各ワーキンググループの報告 

 前述したように，災害時輸血マニュア

ル WG からは，医療機関における災害時

輸血マニュアル作成の手引き（案）が提

示され，承認された。学術 WG からは，

長野県輸血療法マニュアルの原案が提示

され，こちらはメール審議を行うことが

報告された。 

3）平成 28年度活動報告及び平成 29年度

活動計画 

 委員長より，今年度の活動報告と来年

度の活動計画（案）について，目標管理

シートを用いて報告及び提案がされた

（資料４）。協議の結果，全て承認された。 

5. 第 2回輸血検査研修会（初級編） 

専門委員会と同日に信州大学医学部保

健学科にて第 2 回輸血検査研修会（初級

編）が開催された。本研修会は，病床数

100 床以下の小規模輸血実施医療機関に

おける臨床検査技師が対象であり，県内

20 施設より 15名の参加で実施された。な

お，昨年度は臨床検査技師のみの参加で

あったが，今年度は薬剤師 1名と看護師 1

名の参加があった。参加者は，20～50 代

まで幅広い世代から申し込みがあり，輸

血検査従事歴 1年未満の方から 30年以上

の方まで様々な経歴の検査技師が集めら

れた。研修内容は，昨年度と同様に ABO

及び RhD血液型検査，交差適合試験につ

いて実施された。なお，実習試薬や試料

及び講師は，関東甲信越ブロック血液セ

ンターに全面協力をいただいた。 

 

6．平成 27年度第 2回輸血療法部会 

平成 29年 3月 4日に第 2回輸血療法部

会が開催され，認定輸血検査技師専門委

員会の活動について委員長より報告した。

また，同日に開催された輸血検討会にお

いても活動を報告した（資料５）。 

 

C．まとめ 

今年度は各ワーキンググループにより，

災害時マニュアル及び輸血療法マニュア

ルの作成に重点をおいて活動してきた。

災害時マニュアルに関しては，様々な問

題が明らかになってきており，医療機関，

血液センター，行政の三者で連携を強化

させることの重要性を痛感した。来年度

以降も引き続き活動を行う必要がある。

長野県輸血療法マニュアルに関しては，

年度内に発行まで至った。来年度以降は，

引き続きマニュアルの見直しを実施する

とともに，県内医療機関への普及啓発が

重要である。また，輸血検査に携わる検

査技師の技術・知識向上のための講習会

等を開催し，県内輸血療法の底上げに寄

与する必要がある。 
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（資料１）



 

 

（資料２） 

災害時等緊急時の医療機関における輸血

用血液製剤の確保に関するガイドライン 

 

1 各医療機関では，災害，停電，伝染

病等に関わる危機管理マニュアルを

策定する 

2 院内で災害時等の輸血に関する管理

担当医師及び技術担当者を定める 

3 災害時等の輸血に関わる以下の状況

を把握する手順を定める 

3.1 災害時等の多数の受入れ患者

への緊急輸血の方法 

3.2 院内の備蓄用血液製剤（通常時，

緊急時）の使用方法 

3.3 必要血液製剤（数日間）の把握

及び血液センターへの情報提

供 

3.4 近隣医療機関との連携体制 

3.5 各医療機関において，自家発電

装置に接続されている血液保

管庫，検査機器等の管理 

3.6 各医療機関におけるライフラ

インの確保，緊急車両，衛星電

話等の通信機器の整備及びそ

の整備計画 

 

 

平成 27 年 3 月 7 日 

平成 26 年度 長野県献血推進協議会輸血

療法部会 

部会長 下平 滋隆 

 

 

 

 

※ 災害時等緊急時の危機管理マニュア

ル等を作成される際の参考になさっ

てください。 （長野県献血推進協

議会輸血療法部会事務局） 
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医療機関における災害時輸血マニュアル作成の手引き 

長野県献血推進協議会輸血療法部会 

認定輸血検査技師専門委員会 

 

災害時等の輸血に関する管理担当医師及び技術担当者 

・管理担当医師は輸血責任医師又は災害時総責任者の院長等 

  輸血の優先順位および指導のできる医師が理想 

職員個人としての対応 

安否確認 

1. 職員自身の安全確保 

2. 担当部署（技師長・課長）へ安否情報報告 ➡ 緊急連絡網の作成 

3. 病院へ出勤可能か否か（出勤までの時間） 

 

輸血部門での対応 

1. 災害状況確認と報告（部門担当者*→部門責任者） 

*夜間・休日は日当直者 

・二次災害の防止（倒壊物・落下物・危険物除去） 

・導線の確保 

・ライフラインの点検と確認（電気・水道・ガス）使用可能な時間あるいは復旧まで

かかる時間の確認 

・連絡方法の確認 院内・院外（特に血液センター） 

   衛星電話などの使用確認等 

   事前に血液センターと連絡方法の確認の必要あり 

・在庫血液製剤の確認 

・稼働可能な機器の確認と点検 

➡ 事前にチェックリストの作成（被害状況等報告書） 

人的被害  

職員状況 

物的被害 

施設の損壊状況（床・壁・天井の損壊等） 

避難通路の確保 

電気・水道・ガスの状況（使用不能・一部使用可能・使用可能） 
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（資料３）



電話の通話状況 

電子カルテ  

検査システム 

輸血システム 

血液製剤保冷庫・血液製剤 

輸血検査装置 

試薬 

遠心機 

恒温槽 

 

・測定可能な検査項目の確認 

血液型 

交差適合試験 

不規則抗体検査 

・要請事項（必要人員、物品、修復依頼等） 

 

2. 院内災害対策本部との連絡（部門責任者*→災害本部担当者） 

*夜間・休日は日当直者 

・被害状況等報告書による報告 

・輸血療法の優先順位の指示の確認 

優先順位をつける責任医師の確認 

輸血オーダーを輸血部門で受けるのか。本部等で一括して受け優先順位をつけ 

ていくのか。事前に取り決める必要がある。 

➡ 輸血部医師・輸血責任医師・救急部医師・病院管理者等が想定される 

・依頼方法の確認（手書き伝票の使用等） 

・必要な血液製剤の依頼および調整 

・患者指名などわからない患者への輸血時の対応 

3. 緊急出庫の方法の確認  

・交差適合試験未施行の O型赤血球製剤か ABO同型の赤血球製剤の使用 

➡ 事前に院内における緊急出庫のマニュアル作成 

  ABO 同型血を使用する場合、電子カルテが稼働している状況で患者血液型が確

認できれば良いが、そうでない場合には輸血を実施する場合には血液型検査をす

べて実施するのか。 

  O型血使用も輸血用血液の入手に時間がかかる場合もあるため、事前に取り決め

をしておく必要がある。 
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4. 長野県赤十字血液センター災害時の対応 

【災害時】 

１．血液センターに於ける製品確保 

1)  高速道路が一部不通の場合は、通行可能な高速道路と一般道を併用して確保する。 

2)  高速道路が不通の場合は、一般道の状況を確認し通行可能な道路を使用して確保

する。 

3)  高速道路及び一般道を含め車両による輸送が困難と認めた場合で、新幹線等の鉄

道が使用可能な場合は鉄道を使用して確保する。 

4)  車両及び鉄道が使用できない場合は、空路を使用する。 

空港貨物が使える場合は、利用可能な飛行場とアクセス道路の状況を確認して確

保する。 

空港貨物が使えない場合は、関東甲信越ブロック血液センターと協議しヘリコプ

ターによる確保を検討する。 

5)  他ブロック血液センターからの確保 

搬送可能な手段を検討し、状況に応じて最適な方法により確保する。 

２．医療機関への供給体制 

1)  血液製剤発注先について 

ア）長野県赤十字血液センターの通信が可能な場合は通常どおりの発注。 

  長野県赤十字血液センターが不通の場合は、松本供給出張所へ電話発注。 

  TEL：0263-36-1211 

イ）長野県赤十字血液センター及び松本供給出張所が不通の場合は、諏訪出張所 

  へ電話発注。 

  TEL：0266-53-8611 

2)  高速道路が使用可能な場合は、通常どおりに使用して供給に当たる。 

3)  高速道路が使用不能な場合は、中日本高速道路及び東日本高速道路株式会社と協

議し通行許可が得られれば高速道路を使用する。許可が得られなければ、一般道

を使用して供給に当たる。 

供給時間が大幅に遅れることが予測される場合は、予め医療機関へその旨伝える。

更に、予備血を持参して対応する。 

4)  一般道路を含め、陸路による供給が不可能な場合は長野県庁危機管理部消防課へ

連絡してヘリコプター輸送を協議する。 
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