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奈良県内医療機関を対象として行った輸血療法の認知度に関する

アンケート調査結果
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はじめに
輸血療法は「輸血療法の実施に関する指針」，「血液
製剤の使用指針」等のガイドラインに基づいて実施さ
れており，輸血に用いる血液製剤は「安全な血液製剤
の安定供給の確保等に関する法律」（血液法），「医薬品，
医療機器等の品質，有効性及び安全性の確保等に関す
る法律」（薬機法）等に基づいて血液センターから各医
療機関に供給されている．また，日本赤十字社が発表
する輸血情報などの輸血に関する情報についても血液
センターから各医療機関に適宜提供されている．奈良
県においては，輸血に伴うアクシデントおよびインシ
デントの報告について著明な増加はみられないものの，
なお一定数存在する．このため，輸血療法施行に携わ
る関係者が輸血療法についてどの程度認知しているか
を把握し，県内各医療機関へ輸血の情報を遅滞なく円
滑に周知するための施策に活かす目的で，今回，奈良
県内医療機関の輸血療法の認知度に関するアンケート
調査を行った．

対象及び方法
令和 3年 2月に，令和 2年に輸血実績があった奈良

県内 88医療機関の医師，看護師，薬剤師，および臨床
検査技師に対し，奈良県合同輸血療法委員会から郵送
にてアンケート調査を行った．認知度調査項目は，す
でに指針等で定められたことを記述している旨を初め
に明記したうえで，輸血の実施について 12項目，赤血
球製剤について 3項目，新鮮凍結血漿について 6項目，
さらに血小板製剤について 9項目，合わせて 30項目に
ついて，認知の有無について質問した（図 1）．
医療機関は，一般病床数により施設規模を 4群（大：

400床以上，中：200床以上 400床未満，小：20床以上
200床未満，診療所：無床もしくは 20床未満）に分類
した．
群間の比較は，One-way ANOVAで検定後，Dunnett
testを用い多重比較検定を行った．統計解析ソフトは
GraphPad Prism version 5.00（GraphPad Software，San
Diego，USA）を用い，p＜0.05を有意差ありと判定し
た．

結 果
1．回答施設および職種
調査用紙を配布した 88施設のうち 52施設から回答

1）奈良県赤十字血液センター
2）奈良県立医科大学輸血部
3）天理よろづ相談所病院臨床検査部
4）奈良県総合医療センター臨床検査部
5）近畿大学奈良病院血液内科
6）奈良県医師会
7）奈良県薬剤師会
8）奈良県臨床検査技師会
9）奈良県看護協会
10）奈良県福祉医療部医療政策局薬務課
11）奈良県合同輸血療法委員会
〔受付日：2021年 11月 16日，受理日：2021年 12月 17日〕
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図 1-1　アンケート設問内容



36 Japanese Journal of Transfusion and Cell Therapy, Vol. 68. No. 1

図 1-2　アンケート設問内容
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図 1-3　アンケート設問内容
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図 1-4　アンケート設問内容
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図 2　職種別内訳

図 3　職種別の経験年数分布の箱ひげ図　箱中央付近の横
線は中央値を，ひげの下側が最小値，上側が最大値を示
す．＊ p＜0.05，＊＊ p＜0.01，＊＊＊ p＜0.001

を得た（回収率 59.1％）．なお，アンケート実施前年度
（平成 31年度）の奈良県赤十字血液センターの血液製
剤供給実績に基づくと，これら 52施設の血液製剤使用
量は，県内総使用量のうち，赤血球製剤は 92.3%，血漿
製剤は 99.1%，また，血小板製剤は 99.0%を占めていた．
病床規模は，大規模 4施設，中規模 10施設，小規模 26
施設，および診療所 12施設であった．回収されたアン
ケート 779件のうち，無回答とアンケート用紙の脱落
があった 2件を除外し，有効回答数は 777件であった．
職種別では，医師 219名，看護師 327名，薬剤師 56

名，および臨床検査技師 175名（このうち，主として
輸血業務に従事するもの：以下，輸血技師 34名，主と
して輸血業務以外に従事するもの：以下，非輸血技師
141名）であった（図 2）．
職種別の経験年数では，医師は他のどの職種よりも
有意に高く，また看護師は薬剤師，輸血技師，および
非輸血技師よりも有意に高かった（図 3）．

2．認知度
項目ごとの認知度を表 1に示す．全 30項目に対し，
平均で 77.7％の認知度であった．全体の認知度として，
職種別にみると，輸血技師が最も高く（91.1%），医師
（84.0%），看護師（76.0%），非輸血技師（74.8%），薬剤
師（60.6%）の順であった（表 1）．また，病院規模でみ
ると，大規模病院と診療所との間でのみ，認知度に有
意な差がみられた（図 4）．
項目別にみると，Iの輸血の実施では，1～4の基本的
事項についての認知度は高かったものの，［5検体の保
存］（全職種全体での認知度 65.5%）および［6交差適合
試験検体採取時期］（同 75.6%）の認知度は，臨床検査技
師を除いては低い傾向であった．輸血セットの接続法
や輸血速度などの実際の手順については，医師は看護
師より低かった．また，［11輸血副反応：TRALI］（同
55.4%）と［12輸血副反応：TACO］（同 52.9%）の認知
度は，輸血技師を除いて，医師を含め低かった．
IIの赤血球製剤では，［14慢性貧血の Hb目標値］（同
77.9%），［15保管時の温度と加温］（同 76.6%）について

が，やや低かった．
IIIの新鮮凍結血漿では，融解時の［20クリオプレシ
ピテート］（同 71.8%）が医師を含めてやや低かった．
IVの血小板製剤については，全般に認知度は低く，

［25血小板数 1万以下］（同 55.4%）での血小板数による
血小板輸血の回避，特に，［26血小板輸血トリガー値
（慢性造血不全）］（同 28.4%）および［27血小板輸血ト
リガー値（造血器腫瘍）］（同 36.0%），さらに［30洗浄
血小板］（同 56.1%）についての認知度が低かった．

考 察
奈良県では，令和 2年の実績で，年間おおよそ赤血

球製剤 7万 4千単位，血漿製剤 2万 7千単位，および
血小板製剤 7万 8千単位が使用されている．大規模病
院では各製剤を使用しているものの，小規模病院や診
療所では使用する製剤は限定され，また使用量も少な
いこともあり，認知度に差が出ることが予測された．
しかしながら，大規模病院の認知度は診療所に比して
有意に高かったものの，それ以外には有意な差は見ら
れなかった．これは大規模病院では，アンケート回答
者の数が多く，職種が広汎にわたり，また経験年数も
様々である一方，その他の病院や診療所では回答者が
輸血業務に関わる者に限られていたため認知度が高く
なった可能性がある．輸血技師の認知度は質問項目に
かかわらず全体的に他職種に比較して高く，薬剤師の
認知度は低かった．大規模病院などでは複数の薬剤師
から回答が得られているが，その中には経験年数の浅
い者も含まれており，また，輸血業務に直接関与する
ことのない回答者も含まれたためと思われる．
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表 1　項目別認知度

項目別では，Iの輸血の実施の中で，基本的事項につ
いての認知度は高かったが，その他の項目では，当然
ながら，当該業務に携わる職種では高く，関与するこ
とが少ない職種では低い傾向がみられた．輸血セット
の接続法や輸血速度などの実際の手順の項目では，看
護師の認知度が高かったのに比して，医師の認知度は
低く，これらの作業を医師が実際に行う機会が少ない
ためと思われる．また，輸血副作用として，TRALI
と TACOについては医師を含め全体に低いことが判明
した．これらの副作用は予防策が講じられたことによ
り近年の発症数は減少傾向にある１）とはいえ，ときに輸
血関連死につながる重篤なものであることから，より
周知する必要があると思われた．

血小板製剤に関する認知度は全般に低かった．これ
は血小板製剤を使用する施設が限定されるためと考え
られる．また，血小板輸血が必要なトリガー値の認知
度を問う内容については，慢性造血不全や造血器腫瘍
などの血液内科的疾患の診療にあたる医療関係者は限
られており，日常業務としてこれらの情報が必要とな
る医療関係者が少ないことから，認知度が低かったも
のと思われる．
1バッグ当たりの輸血副作用の発生率は，赤血球製剤

で 0.57%，血小板製剤で 2.37%，血漿製剤で 0.84%と報
告されており２），血小板製剤で高い．血小板輸血では，
1～5%に蕁麻疹などのアレルギー症状が出現し，約 1
万回に 1回の頻度でアナフィラキシー反応が生じると
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図 4　病院規模別認知度 ＊ p＜0.05

されている３）．このアレルギー性輸血副反応の発症には
血漿中に含まれる蛋白質の関与が指摘されており，そ
のため血漿を除去した洗浄血小板を用いることにより，
血小板製剤使用時のアレルギー性副反応を回避しうる３）４）．
しかし，この洗浄血小板の意義についても認知度は低
く，輸血副作用として重要な TRALIと TACOの認知
度が低かったこととあわせて，輸血副作用についてさ
らなる情報伝達の必要性が明らかとなった．
今回のアンケートは，輸血実績のある医療機関を対
象に行ったが，全数調査ではなく，回答者の医療機関
内でのサンプリングは各医療機関に付託しており，そ

のため，対象とする職種やその経験年数は医療機関ご
とに異なっており，調査としての限界が存在する．し
かしながら，これらを総合してみることにより，奈良
県の医療機関として一定の傾向は得られたものと考え
る．今回得られた結果に基づいて，今後，よりきめの
細かい輸血療法に関する情報提供のあり方を合同輸血
療法委員会として検討していきたい．
著者の COI開示：櫻井嘉彦と高橋幸博は本調査の対象となった

輸血用血液製剤を販売している日本赤十字社の職員である．

謝辞：調査にあたりご協力頂きました奈良県赤十字血液センター

品質情報課山根敏子氏に感謝いたします．

なお，本調査は奈良県合同輸血療法委員会のもと，奈良県内の

医療機関にアンケート調査を行った．
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