
おいて,間隔1日が1.01万IFLLこ 間隔2日が1.4万IILLの減少を認めたq向様

に, c群でも輸血基準値2万IFLL未満において間隔1日がo.87万IFLL 間隔2

日こ1.9万IpLの減少を認めを.

1日こ1.5万IJLL未満,.間隔2日

未満1.間隔2日こ3.5万IpL未満,

4.0万IFLL未満と算定したc

これらの結呆から,申込基準億はA群で間隔

2.0万ILLL未満, B群で間隔1日ニ3.0万IJIL

c群で間隔1日こ3.0万IFLL未満,間隔2日こ

4こ考察

11施設の概要に関して

本調査の回収率性25.6% t76施設う と低率であったが,病床数400床以上の

中.大規模施設が過半数を占めたo これは造血器疾患という診断一治療におい

て専門性を必要とする疾患が調査対象であり,さらにl調査対象施設が日本血

液学会認定施設であることによると考えられたo また,血小板製剤を使用した

造血器疾患の年間延べ患者数はr50人未満Jの施設が約34% く22施設1と最

も多く,残りの43施設はr50人JかもrlOOO人以上Jまで幅広く分布した.

同様に,造血器疾患の担当診療科における年間の血小板製剤使用量についても,

2000単位未満が約41% く28施設lに対し, 5000.単位以上が約46% く31施設l

と多少の偏りがあるものの幅広tll使用畳が認められたo この様に,年間の延べ

息者数及び血小板使用量について1施設問での格差が認められ1特異的な施設

-の偏りは殆ど認められなかったo このことから,本調査結果は回収率が低い

ものの-本邦での造血器疾患を診療している施設全般を反映していると推察さ

れるo

2l,血小板製剤の輸血基準

血小板製剤の適正輸血を推進するには1輸血の適応を判断するための輸血基

準を策定し,その基準を遵守することが重要と考えられるo 血小板製剤の輸血

基準はr使用基準J 61に1再生不良性貧血.骨髄具形成症候群などの憤性的血

小板減少疾患に対して血小板値が5千-1万IFLL 白血病.悪性リンパ腫など

の造血器腫癌での化学療法において血,l-板借を2万ILLL以上に維持すること,

造血幹紳胞移植では血小板値を2万IFLL以上に維持すること, DICでは血小板

値が5万IFLL以下に低下した時となっているo 本調査でも,担当医の意識とし

てはr使用基準Jに準じた形で,輸血基準の血小板値が再生不良性貧血一骨髄


