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諸外国における嘩染性囲子不活化扱術くSID処臥メチレンブル-1.Jボフラビン.ア干卜サレンフの製造幕認及び導入の状況

血凍の不活化にづいては.欧州におい七メチレンブル-を中心として.導入が進んでいる国もあるが.全ての血姥製剤に不清化を実施しているのは,ごく-部の国である..苦た,これら
の国においてはJ有償採血であることや.輸血用血嫌製剤の使用豊が我が国と比較してJノ3一ー才ノ3と少ないなど.実施しやすい状況があるo
-方J叫l板の不活化については.怒染症が蔓延している地域における導入や圃によっては-部試行的に導入しているところもあるが.様々な.技術が開発されているところであり, -
つの技術を全国的に導入すると決定している国は今のところないと聞いている.
また.多くの感染症が蔓延している国においては. NATなど高額な検査を実施できない場合もあり,広範な病原体に対して有効な示活化技術のみ導入しようとする場岳もある.

製造承-言忍の有無 導入状況 備 考

米国 不簿化技術に対する承認はない 導入を検討中

様々な血液銀行による有償採血であるので.採血畳の増加にも対応が
可能勺血韓に対する不活化技術の藩入の動向はない.
新興.輸入感染症と血小板製剤に多発する細菌感染の対策として.血
小板の不活化の導入を検討中o不活化血小破の承認申簿審査申o
千人当たりの血渠使用量は日本の三分のニ程度.

フランス
メチレンブル十による血栄01不活化

アモトサレンによる血小板の不活化

血矧こ対してIL 60紬号プ-ルした後にSノD処理, 40%が

メチレンブル-により不活化処理をされているo

血小板1こ対する不活化については.インド洋,カリブ碍
島,南米の三つの海外県や本国の5センタ十でアモトサ
レンやリボフラビンによる処理を辞入し七いるQ

フランス血液機横は.献血により採血しているo
熱帯地域の海外県における感染症発生のリスクがあり,その影響で本
国においても.血無や血小板の不清化対策に取り組む必要性が高い9
千人当たりの血焚使用量は日本の三分の-程度.

ドイツ
メチレンブル-によるdl焚の不活化

アモトサレンに串る血小破の不活化

血凍lこ対しては,本年1月からメチレンブル-による不
活化製剤を順次尊入する方針..

血小板の不活化につしlては,未導ん

ドイツ赤十字が輸血0,8割を実施.
血小横の不活化としてこドイツ赤十字はアモトサレンの便用はしておら
ず,薬剤を用いない不活化技術くUVCIを聞発中与7モトサレンを評価す
る計画もあるc

ドイツの血矧ま.有償採血のた申,採血畳の増加にも対応が可由o
千人当たりの血焚使用量は日本とほぼ同じ.

イギリス メチレンブル-による血鞭のネ活化

血艶については.小児を対象に,メチレンフル-による
不活化製剤を供給.

血小積に対する導入は行っていないo

英国の園営血液サ-ビスは.米国で有償で採血された血簸を輸入して
いる.

感染症のリスウを考慮して. 1996年以降に誕生した子供の翰血に使用

する際にILメチレンブル-による不活化を実施しているゥ
千人当たり.の血祭使用量は日本のニ分の-程度.

ベルギこ, メチレンブル-による血幣の不活化 2004年メチレンブル-による血紫の不活化を導入
アモトサレン及びリボフラビンによる血小板の評価試験中
アモトサレン乗認申諸中


