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輸血後肝炎予防と,ての

γlグロプリンの使用経験

・ 111ま し め|11.

.、もt9る輸血後肝炎の発場は術後の経過を遷延せレ
め

るIゎ0そなく,慢性肝炎や肝硬変へ進展すう危険撃を ,

F善するもので外科医にとうて,ま |とに困却する合併

cO‐ってゎる,   1 1             :

titttΥ晰 翼F孵職蓋ふ雛塁
考を存ならてぃる.節も術前に著明な貧ユがなければ手
:ヽ寺の出血量が6∞■′以下の場合には原則とlt輸血を

Fた 1芳五彙増量劫などの輸液ですましている|とが

,ぃ。しかしなが1冑や十二指腸事をで出■ ,́著甲
な場

^.ま

た後出ユの際:あるいは最近炉発している交通事

姜ヤ産業災書rLょ る外傷時の大量出血などでは勿論輸血

が必要ときれるが,||がる場合にもわれわれは日常晨々

選遇する。                   ・

われわれは今回輸血後肝炎の発生予防としてγ「
グロノ

リンを追試する機会を得たのでその大要を報告する。_

2.輸血後肝条の発牛林凛
喘脚34F3月 より翌年2月に至る1年間に外料を退院

した患者は562例そあるがこの中輸典を施行したものは

i19例
‐C輸血頻度は21.1%であつた (表la)._般に輸血

薇:F炎餞輸血施行後2～ 3ヵ月して頻発しているようて

あるが,'われわれは日常輸血後にな6カ月間にわたり1

カ月に1■ 2度のた期的な癖機能検査を行なつて肝炎の

た鳳 勢めている.われわれの輸血施行119例の中,癌

t明例や術後早期死亡例を除きかかる肝脚 査を,Ou‐

tincに
ン
f。llow●0し得たものは■例である.血清肝炎

と輸血後の肝障害との厳密な分析が困難である今日,わ

れわれはGOTあるいはCPT値またはその両者がとも
た1∞単位以上を示した場合を輸血後肝炎と考え,この

野 松 憲 一

久 下
‐ ‐
衷

・際肉頭的に黄
=が
明瞭に識男」されぅも,(黄疸指数が響

単位以上)を黄疸発現例とし牟:その結果肝炎発生例は

15例 19。 2%:黄疸発現例は4例 5.1%‐ C・あつた 表ヽlb),

輸血血液の種類ては献血|ょ る1赤保存血1175,‐ ?6

%で 大多数を占めている。 甲赤保存血輸血群下は肝炎 :

の発生は 17‐3%,黄

=,番
現は

':3%`あ

り,日1堡存 、

血と新鮮血混合輸血癖では肝炎発生は

“

:7%.黄疸発畢

は0%であつたで表2● )。 ここに献血々 液はすべて,OT
値ふ40単位以下の健康者からのみ採血しているが導憾な

がら肝炎の発生rl絶無でrkない.

.これたはル わヽゅるJLn,clrlerの存在が関与してい :

るものと考えられ今後の問題であろう.つぎに肝炎発生 .

と輸血量との関係についてみうと1000m′‐以上の大量輸

血群に肝炎が多発しまた黄疸発易例も
|すべてこの中■合

まれているが,他方型 m′ 1本の輸血で 肝ヽ炎の発生が

みられた事実からとにもヽく目本の献Ⅲ保存血液1本でも

輸血を受ければ肝炎との腐れ縁ができたものと考えれば

ならない (表 2b).                 ・
輸血後肝炎発生の15例についてGOT,I GPT値の消長 |

表 1.a)

1年間における

退院患者総数

1年間における

輸血施行例数
輸 血 頻 度

:    562 119 21.1%

が
な弘
、

水

塚

，清

平

r

・ 人分赤十字病院 外科
本論文の糞旨は第16回日本輸血学会九州支部総会,

第30回例会にて発表したものである。     、

78     1  15  1  19。 2

(癌末期症例および手術後早期死亡症例をぃく)
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を追跡した結果,両者共に100単位以上を示したものが

大多数で,この際GoT値の方が高してもあふ多く,:輸血
後1～ 2ヵ月してピークを示すものが頻発している(図 1

図2).

3。 臨 床 成 績 |

r―グロプリン (ミ ドリ十字製で1"ι 中100"の r―イロ

プリンを含む)を使用したものは32例である。本剤の使

用方法は輸血直後に15m′ (平均30w/kg):更に4～ 5週

後に再び同量を筋注するのが基準とされている.

われわれの場合にぃ輸血直後にのみrlグロプリンを
15血′筋注した1回使用群は19例 ,基準通りの2回使用群

は12例,更に3回使用したものが1例である.まずこれ

らを区男Jすることなく■括してγ―グロプリン使用群32例

と非使用の対照群46例とについての肝炎発生および黄疸

発硯状況を検討した結果は両者内に大差が翠められなか

らた (表3⇒。次にr―グ●プリン1回使用群と2回使用

群(適正注射群)とを比較した結果,後者の方が肝炎発

生特に黄疸発現率が低下していた(表31):

以上の成績から本剤の肝炎予防効果は使用基準の如く

2回注射しなければ期待できないものと推察される。即
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表 2.→

ちγ―グロノリンを2回以上注射した13例では肝炎発生は
15.4%で対照群の19.5%に比しやや少なく,また黄疸発

図 2.
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輸ユ 液々の種類
肝炎発生例 黄疸発現例

例 数 % 例 数 %

日赤保存血

(献 血)
・ ３

一７ ５
17.3

４

一７ ５
5ィ3

日赤保存血

(献 血)
新 鮮 血

２

一３ 66.7
０

一３ 0

b)

輸血量

＼ m′

20C

まで

801

まて

皿
訳

合計

肝炎発生例 3 2 0 5 3 15

黄疸発現例 0 0 0 1 2 4

875‐-2000

GOT値

525‐‐1650

GPT値

‐月欺

―- 96 -―



表 3。 今)

肝炎発生例 黄疸発現例
計
・・
合

例数 % 顧 | %

:|グ Fプリン

使 用 群
32 6 18.7 2 6.2

“

　

´対 照
‐
群 46 9. 19.5 2 4。 3

b)

１ヽ

一

，

一

ヽ
~

肝炎発生例 黄疸発現例
合計

例数 % 例数 %

'‐f言貌
r 19 4・ 21.0 2 ５

Ｌ
・

０

32

‐ロプリｍ醐
グ
＜
２

12 2 ■6。 7 0 0

:‐争言貌
イ 0 0 0 0

.製は0%で対照群の4.3%`比し明らかに低下していた
イ表1)`                ‐

| つぎに肝炎15例についてGoT,CPT値 ,あ回復までの
朝‖」をみると,本剤使用の6例では最短n日最長42日平

均19・ 8日であり,対照の9例では最短15日最長67日平均

33:9日 であつた (表 5,表 6).即ち本剤使用警て,トラ

シスアミナニゼ値の回復期間が対照群に比し短縮してい

た̀        . |                .
4。 まとめとむすび ■    |  ‐

献血思想や制度の普及により易在では国内の輸血 液々

あ殆んど
.が

献血 液々で充当されるに至つた0とはまこと

に同度の至りである:買m隆盛時代に比し血清肝炎の発

生は急激に減少してきたが,献血 液々の輸血でも遺憾な

がら肝炎あ発生は皆無ではないeたとえば日本輸血学会

1血清肝炎調査委員会の全国統計によれば,昭和42年 6月

および7月に輸血した患者で,その後6ヵ月の観察結果

セは肝炎発生頻度はや15%,黄垣発現頻度は4.0%でぁ

り。この内日赤保存血輸血群では夫々17.o%,3.7%と

なつている1)し われられの成績 (昭和43年 3月力|ら 翌年

?月に至る1年間に外科を退院した輸血施行患者にもぃ

ての調査)でも献血血液輸血群0肝炎発生は1グ。3%に黄
肛発現歯 。3%に認あられた:          .
1カ
:力:1輸ュ後肝炎発生予防の対年は従来から多くのも

,があり枚挙卜し,と まがない・ たとえ

`九

州大学血清肝
夫研究班の調査では抗クイルス剤のAB9Bの効果を検討

表 4.        、  '
・=シ|グロプリンの輸血後肝炎発生に対すぢ予防効栗

11・ ,

肝炎発生例 黄疸発現例
合 計

例数 % 例数 %

r―グロプリン

適工注射群 ‐２Ｔ
15。 4

０

一・３
0

59

対 照 群
，
一４６
19.5

２

一４６
4:3

1雄
賢 ち111設 :ぶ    撃;;舞
明らかに術後肝炎の発生率を低下したと云つてぃる。.,

更に桜井ほ胸部外科領域における輸血後肝炎の対策とし

てrニグロタリンを使用し肝容発生が対照群で叫11.畷そ

あつたが使用群では2%に低下し効果があつたといい0,

山本らも肝炎発生頻度はr―グロプリン使用群では19.3

%,対墨群では4o.2%であつた点からその予防的効果を
認めているり。しかしながぅ,アークロプ

・リン僕嵐群では
肝障害が11.2%,責事発現が4.8%であり1なに、対策

な行なわなかつた群の夫々 15.3%,3.%に 比し大差ホ
なかつたと云う報告もある1)。           .
われゎれの成績では症例が位少で確定的なoと は云え

ないが,r‐グロプリン使用群では肝炎発生は15:4%,黄疸

発現は0%,対照群では夫々19.5%,4.3%で あつたこ
となら本剤は輸lll後の辟炎発生特に黄凛の発現を低下せ

しめる傾向が窺われた。またわれわれの場合にはr‐グロ

プリンを1回注射した症例では肝炎,黄疸の発現の予防的

効果は殆んど認められなかつた事実から本剤のこの方面

の効果を期待するには基準通りの2回注射が望ましい。

山本らはr―グロプリン使用群では対照群に比し肝障害

の程度も軽く,持続時間も短かかつたといつている2
われわれの場合にも肝炎15例についてみると本剤使用群

では ,ラ ィスアミナーゼ値の回復期間は平均19.8日 で対

照群の平均 33.9日 に比し約半分近くの短縮が認められ

た。肝炎の治療には輸液:ビタミン剤,食餌療法,安静,ス

テロイド,その他種々の強肝庇護剤などが使用されてい
るため,勿論γ・ グロプ.リ ィ単独の効果を正確に云々する

することはできないにしても:本剤は肝炎の治憲機転を

促進せじめる傾向があるように思惟される.  |

輸山l後肝炎の決定的な予防対策がない今日では一方肝

炎発生が始んどないとされている冷凍血液や赤血球浮遊

液などの早101普及化を望むとともに,他方肝炎の発生予

防薬の二うとしてF~グ ロプリシも使用してみるべきこと

をわれわれの過試成績に微し強調したし`。

(ご指導を仰いだ院長荒巻逸夫博士に謝意を悴げる.:)
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表 5。 γ―グロプリシ使用群

番
号 姓 名

性
別
年
令 病  名 術 式 「て7豊γ Ｔ

値
０
高
Ｇ
最

Ｔ
値
Ｐ
高
Ｇ
最 堀姦f獅

11日 |

1 赤 `○ 女 46 理鵡鶴 胃 切 除 15mι x2 135 125

2 穴 ○ 男 65 出 血 性
胃 潰 瘍 冑切除

15mJx2 190 220 12 日

3 小○丸 男 51 直 腸 癌 直腸切断 15m′ xl 155 185 13 日

′4 佐 ○ 男 59 胃  癌 胃:切 除 15m′ xl 720 335 18  日

5 小 ○ 男 ・“ 直 腸 痛 直腸切断 15mι x l 2000 1650
一

日２

・

２

6 藤 ○ 男 36 胃  ヽ 癌 胃 切 除 15m′ xl 120 105 42 日

平

・
均 19:8 '日

群対

番
号 姓  名 性‐月J

年
令 病 名 術   ′式 Ｔ

値

ｂ

高
Ｇ
最

GPT
最 高 値 躙 撮餞

1 山 ○ 女

ヒ 讐借鱗 胃 切
t除 570 321 67 日

2 大 〇 女 52 薯霧諧倉 噴 Fヨ 切 除 128 150 49 日

3 富 ○ 女 65 曽署
1鱗

胃 切 除 600 345 43 日

4 千 ○ 男 54 胃` 潰 瘍 胃 切 除 . 1∞ 48 15 日

5 衛 ○ 男 53 菖場寡猾 胃 切 除 525・ 600 28 日

6 末 ○ 男 57 胃 潰  瘍
`胃
 切  除 200 105 27  日

7 森 ○ 男 39 喜
二指場 胃 切  除 102 230 28 日

8 戸 ○ 男 38 曽 |1災 胃 切  開 102 64 18 日

9 甲 ○ 女 54 胃 潰 瘍 胃 切  除 150 120 30 日

平 均 33.9日

第

　

第

⇒

　

の

　

の

,        文

島田信勝ら : 日本輸血学会雑誌,190頁 ,第15巻 ,
19694F.

策,‐奎言出腰F食雲

'Lよ

年
'1肝

今9青彗||
太甲満夫ら : 臨沐1研究,107頁 ,第 8号 :第44
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巻,1967年。

1)桜井淑史 : Medtal POstgraduateζ ,17責 ,
‐ 7号,第、6巻,1968年 .    

′

5)山本岩ら : Medtal postgraduateS,23責 ,

7号,第 6巻 ,1968年 .
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1. :ま  し こ)|:こ     :

1轟五によな詳容が1各:|■9111‐的打しk:

"“
年聯事釉 による報告が最初であり

1',本邦では

』
"年
楠井:天野によつて始めて報告さⅢている。  :

」
1■笹1,電羅麒矩111軍√層耐:
1日本輸血学会ユ清肝炎委員会の印査では,昭和

"年
頃

がら目立らて急増しら昭TE409 41年に1ま最盛期をむか

ぇているが,これが社会中間響キな?た申rn39年頃力)
ら次第に売血から預血献血制度に移行したこと|こよつ

て,昭和
"年
になって低下をみたF'o広島地方では,

広島血液銀行の

"力

を得て花地方ょりも割合に早く,|

昭和
"年
12月から完全に預血または献血|こふみ切らた

I ので,議和

“

準ようわ血後肝えの低下をみている
3):

しかし42・●になると再び売虐鑢哺時の如く発生率が高

去々り:最近あA●撓慮スタリーニング後の輸血の場

合でも:肝炎発症B″%, 発黄4.4%や `夕1肝炎発症.

116。 レ 6)と高い発生報告をみており:低い報告でヽ

■7%61の輸血後肝炎発生率の報告なされて
いるの下,

綸血血液の質的改善はなお完全とはいい難い。これは

現在あ採血検査基準航 肝機能検査基準として ,OT
40単位以下とAu抗暉スクリ‐ニングは行われている

. が,長ば)■二之官1)の0べるごとく,G9120単
=,

CPT 16単虚以下:こ基準を下げせおらず,またAu抗

京についそももっと巌董にチエツクをすれば.肝炎の

発症が低下するものと考えられるもしかしながら現在

あ血液不足状態から考えても:採血基準書厳しくする

ことは伸々 困難な事情があり
`た
だⅢ緩モンタ‐のみ

‐ を責あるのは苛酷であぅう
`事
島血液センタ=で 1ま

,

6o年 4月からAu抗原陽性チェ・
'ク

を従来の告■厳重

に行なっており,ま た,近くAL',GPTの検査も追

加ケろ子セをあるので:な :ま将来●輸五鉾肝冬確 下.た
常量をも0そいるものであるcそ こで当地方で Au

l抗原検査が行なわ午出した47年 1月からの3年間にお

ける,当虎第1外科での輸血後肝炎の調査をまとめ
'ぉき,将来の輸血後肝炎の資料とするのも意義があう

:1汗ら
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と考えたので,今回の調査を試みた次第である・

1肥I,91冒じ,F鷹淵1簿曇:助
理的な処理,_tDl輸血時の器具及び薬剤|こよる予防

`||
大別されることは話をまたない。このうち

二般病昨で

予防対策として行ないうるの1ま,いの輸血の節減|ま当

然のことであるが,lDlのうちのdiSposabie?器 具使

用であり,彙却:こよる予防として|ま坊アレィプギ
「
響?

tt用 , r―グロプリンの使用:‐ 不テ
薔イド?使用等で

′

あるう。われわれは,輸血後肝炎の予防対策として,‐

① 編血の節減,② diS10Saleの器具使用,Or―グ

Lプリンの筋注の3点を行な?ており,すでに甲Ta43

7電ξ舞鰹讚幅:舞常重極:〕iF
の:当院外科における輸事後肝炎の現況,並びに F″

グロプリン筋注の予防効果||ついて主に検討脅押
えた

ので発表する。         「   ・

1  2:輸 血後IT炎の診断基準   ―

輸血後肝炎の診断基準としては,日本輸血学会血清

肝炎調査委員会の難撃もあるが,わ
～

われが,コ調奪

表 1 輸血後肝炎の診断基準 (吉利■) |

1)綸血後3適以後に CPT E50甲叫史ピ

"Jい
響棒2

回以上みとあられたものを,血耐 の疑いあうもの

.とする。        ・

')砂
症例(200単呻 L勲場にられた優は血

潤肝炎と診断する。         ,
3)MG 15単位以上の日を発黄

"と

するo′ ‐

拿Shizu:轟  Hosoma, t題3h1 0Shiro,・・ Taizi
・Yamatttq ・Kazuya NakatanL ヤLttЫЮ・
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報告:し■時に用いた厚生省の研究翼(班長,吉利 和)
で決定されてぃる表1の判定基準

10に従ぅえ(表 1)。

3:輸血状況と検索例にういて  
｀

県立広島病院第1外科において照和47年 1月 1日よ
り昭和49年12夕 31日迄σ3年間lと使用した血液は,
321症例:1対 して16921.(lu・ =200Z)をぁり,A
型123E例,B型 64症例,AB翠4i症例, o型 93症例
となってぃる。

月別による輸ユ症例数及び使用血液量は表2の如く
｀

であり,各月による著しし`差果は認められなぃ。また
RI検査では298例が Rh陽性であ り,わすかに3例
C93だ)のみ力i Rh陰性の患者であった (表 2)。
、321症例のうち,輸血煎から肝機能異常を示した肝
胆道膵疾墨や,癌末期,或いは輸血後短時日で死亡し
た率例を除外|て,輸血後:1長期lとわたり肝機能検査
を追求しえたものIす224例であった。以下は224例をt・l
象に検討を加えること:と した:

4.輸血後にみられた肝機能検査異常

われわれは肝機能検査として,MG,AL',GOT,

徊 ・ 電別・囀輌虚 97

8月
´ ｀
9

i′ 17 鋼期U・ 月別,輸帖醐階

GP■ CCF,‐ ZTT(ま た は TTT), あたむ LAP,LDH
の検奪を基本として行なってぃる。輸血前にこれ等の
検査が正1宇甲甲内に|つ た症例で,輸血後lC異常値を
示し
～
症例け2240の うち112例 (50%)に達した。

1127jのうち
|こ
は,一時的に異常値を呈したもあ,持

続的に異常値を呈したもの,ヽまた1種類の農査のみ
異常を呈したものから数種類の検査値が異常を呈した
もの等のすべてを合んているあで, 112例 のすえてが
肝機能障碍を生じ

～
とは勿論いわれないし,また肝障

F,軽事●これにより論ずることも出来ない。8種の
検査のうち,CPT?異 常をみた症例が最も多くて53
例,次いで:LDHの異常46例,以下 ALPの36例 ,
00Tの320j,ZTT(TTT)の 17例,CCF の13例,
LAPの 12例の順にみられた。    ,

床忠
型
:1奉 3の

賀
く,          (″ )

をみると,P<Q lcの 有意差で乳房疾患例では肝機能
検査異常例が多く,また直腸疾患例には少なぃとtヽえ
る (表 3)。                   |
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が少なιl。 発黄碗は夏期とネ期に多くみられた。1しか

しながら,これは推計学的には有意の差とは認め難い
。

俵 5)。        ′

疾患前と輸血後肝炎との関係では,表 6の

“

く,直

腸疾患輸血例ては肝炎の疑い。肝炎の発症が明らかll

歩ないぶ
`羅
計学的には有意の差として認められなか

った (表 6)。                1
m液型と輸血後肝炎との関係で1まぅ表7の岬く,■
壺で1ま肝炎の疑い14.1″,肝炎29%,計 2711%で非

常に高くみられらB型では肝炎の疑い
'0%,肝
炎■9

%:許lQb%で最も低い発生子を示し,PCin10の有
意差でB型では肝炎の疑い,肝炎め肇牛紗 ない|い

える (表 7)。          |

:′ 3

ュ 房 疾 ●
´

良性胃ザ
腸疾患 52.9%

―

播 く)

|.輸血後肝炎の発生状況  ‐  '

さきにの人た輸血後肝炎の診断基準に年うて判定を

鶴FI霞鳥需振::「駁:鶴電11掘:
女性10例):とみられたoこれは224椀あ検索例に対 レ

を,許炎あ疑いli。 2%:肝久lQ 3%と なる。まれ発章

例は肝炎

“

碗中7例 (男性4例,女件3例)を占め;

検素碗に対して3.1%を古めてぃた (表.4)。

輸血時期と輸血後肝炎の関係では,表 59摯く,林
期と春期

'こ

多く肝炎が発症し:冬期,輸血例では発
=

表4 輸血後肝炎t47-ゃ年) t

65:0%

計

乳 房 疾 患

良性胃十
=指
鵬疾患

悪‐、性 胃 疾 患

胆、 妻  疾  患

白盲部・結腸疾患

直  腸  疾  患

1010フイ

'0。

6フ

`
,.9%

12.5%

13.3%

4.4%

20.0%

8:3%

13.2′

`′6.3%

13.■%

414%

30.0′

`
29。 4フイ

23.1%

18.3%

26.7フイ

8.7%

O少喘拠夢議歓91を書おく)

表 7 血液型と輸血後肝炎   |

肝

肝 炎 の 疑 い

肝炎のうち発黄例

3～ 5月

6～ 8月

9～11月

12～ 2月

10M開 ::

(8.6"

10例 i
(8.6の

3例
(2.6%)

15例
(14.0わ

13例
(12.2%)

4例
(3.7%)

肝炎の疑

25例
(1■ 2わ

23例
oO.3%)

(3.1

21」 8%

19:4%

32.7%

12.5%

1著 |

14,1%

5.0%

10.0%

11.6%

1219%

5.0%

6.7%

11.6%

27.1フイ

1010%

1617%

23.2フイ

検鋳講用 224例 l解例)
男
女

′

Ｉ

ヽ

16.γ―グロプリンの書血後肝炎予防効果

輪血症例に対しをは, γニグロプリン10″ (ミ ドリ
|

十字製1500η以上合有),筋注を輸血直後と4週間後
の2回 lとわたり,予防的に使用するFとを原則とした

｀

が,症例によつては4週以内|1退院したたゅ2回目の

注射が脱落したり,また症例によつてはキ治医 1こ |り

最初から注射をしなかつた場合や注射を忘れてい1症
例もあつて,法らずしも全例にrlグロプリン,2回
注射が行なられていなから

～
:輸血後肝機能検査追求

:例は加 であるがげこれをr―グ
`プ
リジ2甲注射群

,と 1回注射群及び非使用群に分類をすoと:表 8?如

l  t,2回注射群が腱例 (男t42例,卸 )で暴も

(25)

9。 1%

9.7%

13.4′

`8`3%

12.7フイ

9.7%

14。 3%

4.2%

1.8%

4.2%

4.1%

211%

-71

口百部・結腸栞昼

表6 疾患別による輸ュ後肝炎

B 型

AB型

0 型

表5 輸血時期と輸血後肝条

11,2%|■o.3% 21.4%
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孝

`, 1回

注射群は63例 (男 L30・n,納 例)とな
り,非使用群は77例 (男L35例;女性42例)と なっ
た (表 8).         ―       ン
7上グ●プリン2回注射群&例では,輸血後肝機能
検査異常例が37例,肝炎の疑いが6例,肝炎6例,う
ち発黄例ュ例でぁり,,rTグロタリンi回注射群

“
例

中の輸血後1機能検査異常例は2例,肝炎の疑いが 8

申 肝炎の疑

7-グ ロプリソ2回注射例

なグロプリソ1回醐

γ‐グロプリン脚

券ψ“
oわ

例,肝炎9例,ぅ ち発黄例3例であったらこれに対し
てr,グロプリン非使用群77例中の輸血後好機能検査

異常例は31鋤 肝炎の肇tく !ま 11例,肝炎8例:う ち発
黄例:ま 3例であった (表 9)。

従って表9の如く, r―グロプリン2回注射群では
輸血後肝機能検査異常例は44.05%,肝炎の疑 tヽ■14
%:肝炎■14%,発黄例1.10%がみられたことになり・
r―ィァプリン1日注射群では輸h後肝機能検査異常
例力S44.44%,FIF炎の疑い12."%;肝 炎i429%,発
黄例4.7o%となる。またr―グロブリン罪使用森では
輸血後肝機能検査暑常烈が40.26%,肝炎の疑い14.29
%,肝炎lα 39%,発黄例o.90%と なり, γ=グ 甲プリ
ン2コ注射警でぃ Pく010の有意差で肝炎の疑しヽ,
冊炎,発黄例の発生頻度が少ないといえる。 r―グL
プリン1回■射群や r―グロプリン非使用群に比して,
γ―グロ
ィリ
ン2回注射詳では。輸車後肝炎の明らか

なテFを効果を認めることが出来たb

7.考

曽血後肝炎の診断基準については,日本晰血学会Ird
清肝炎調査委員会の基準と,厚生省の研究班会議によ
る基進とがちり。何れを珍断基準にとるかな報告者に
よりまちまなである:われゎれは,前回調査の昭和43
年12月からの1年間の成績と比較する必要性からも,
また消

1ヒ
器癌症例の輸血例が多いことからも,前回同

:

様に厚生省の研究班会議で決定された輸血後肝炎の基
準に従ったが,若林11'の報告では,後者あ基準をと

't
li肝炎の疑いを入れてもなお前者の肝炎よりも発生

券(Ⅲわ

:晉が嬌くなり|また発黄率も後著か燿くなるといって
いる (表10)。             .
前回943712月からめ1年間に比して:最近の477
.緩

置1事言11套ふ[ミ、:祟F[霧青[8:熟霊111
炎防止のためにわれわⅢが第一に心がけてぃる輸五の

T減のあらわえ1でぁろう(表11)。
輸血後肝炎は,前回調査と尚機に今回の調査でも:
女性に比しそ男性にゃ■高い発生率を示しており,肝
炎の疑いを加ぇても各年度ともに明らかた男性に発生

率が高
|ヽ
様である.輸血後肝炎について,男姜商の

発生率について,来嬌は少ないが,夭羽12,F ttE2401ャ

われわォ
1と :同事に男性に発生率が高いとのがそ tヽ る

(表12)c          ・     ‐

奉:9 輸血後肝炎の診断基準 (日輸血肝謂萎)

1)溜臨 およ硼鴨
:岬
季 き,輸後GOTゎ

るぃはCPT値のい 01つが1∞単位以上上昇し
たものを輸血後肝炎とする。  |

・ 2)MG ll叫 の例枷 とする。

17-グロプリソ2嘲

γlグロブ,ソ1嘲
γ=グロプリガ卿開俳

420電

3031

35例

42例 8401

63n

η倒

i 33例

1学″

表

黄発

+に
“
ふ

÷にηゎ

+042め

券Ⅲあ

―[(4轟あ

■
「
(14.'9″ )

÷ Ca39わ

分 |`.'7η

+‐ (■ 19あ

÷(■ 7の

十に30ゎ

按

子Ⅲ05あ

1鶴―t41.4あ

券
“
α26あ

表1: 当院の輸血状況

43.12.1
: 44.11.

。 1.1～

輸血例 ti 144例

47.12.

(26)

148,1.1～

-8-



2932
表

'2

当院外■0性別 0・年度別の輸血後肝炎

男

44年 .47年

肝 炎 の 疑 17.

肝    炎

肝炎のうち発黄

1表13 当院外科の輸血後肝炎

輸血例

444「・ 77`躍

474「 03004

.48年 079例

494F・ 65例

20.8%

18。 9%

21.5%

24.6%

前回調査と最近 3.年間の輸血後肝炎の発生状況につ

いては,表13の岬く|‐ 前口調章では肝炎の疑いが少年

くて肝先 発黄例が多くみられており,最近3年間で

は肝炎碑前回調章:まど多く鮮ない。しか14F年にくら

べて4諄.さ らに49年と最近3年間i:おける肝炎発生

の増加が日立ち,肝炎の疑いも入れると,47年度1&9

%,.48年度21。 5%,49年度24:6%と議増傾向:こあるょ

うである..かかる状況からみても緒言にの、た如く,

rn液センタ下の採ユ基準がさらに厳重に行なわオ1る こ

とを早急に望む次第である (表13)ラ

輸血時期と輸血後肝炎め発■1:こついて嵐 前回調査

と同様に今個調査でも■秋撻 春期に多く発症をみて

おり冬期そ:ま発生が著しく低からたが,推言ヤ学的には

肯意の差を燎めせいない
「

血液型と輸血後肝炎の発生につも`て:ま ,前回詢査と

同様にA型が最多であり,推計学的にはB型では肝炎
の疑tヾ,肝炎の発生が少なく。AllL● ξ五液型による
発生率はA型と0型に多tヽとのべている13).

)輸血後肝炎の最近の発生率:ま,塚響。その他によれ

ば,厚生省の研究班会議による基準によって,表14め

如くであり・ 昭和

“

年以降:ま肝炎う経ぃの発生率は横

通いを示し,また昭TE45年以降は肝炎の発生率が構遣

いとなっているが;来献的に最近‐3年FElの発牛率の響

1卜が|あた

'事

ι`の下,著者等の■しをぃる最近の肝
神 増傾向が,杞工に終われば奉ι`だと考えている

=

性をポ
'「
は,輸●後肝炎の発隼予防にういて,r―グ

。プリン使用による希望菫1観測をの人ているが,果た
して本当にr―グロプリンは有効なのであろう

1か ?.

5.0%

13.1

11.2

輸血後肝炎の予防としてのア■グロプリンについては

否定的な意見
:S崚りもあるが,一方その有効性を認め

る報告19■

'も
多数あって,続■されていないのが現

・

状である(1967年以前の有効の文献は省略)。 市m29

1ま ,7-グ ロプリンの血清肝炎予防効果 :とついての
下HO肝炎専門委員会の再検討で,黄疸発現例め減少
をきたす報告が行なわれたとの、ており,また最近に

なり Kaセ らは,_静注用′=グロプ.1ンを蛙 i二加え

て輸血することにより,肝炎の発生頻度と重症化の阻
上it有効であったとのべ, メーグ古プリシの有効性に
ついて再認識をされている。

若林"ら
23)は

`プ
レド■ンとタロールトリメトロン

併用により輸血後肝炎に対して予防効果をあげており

隅
`:8')は

,冷凍血液輸血によつて血清肝炎の発生を著

減させて,さ らに加熱ヒト血漿蛋白菫による血清肝炎

ヮタテジとめ併用によつて,その発生を皆無t=す●く

研究中であるが,島田“
)の全国実態調査によれば,薬

剤による予防対策として最も多く使用されているの

は,抗 アレノレギー剤が多くついで r―グ●プリンが使

用されてい、るという。           :
われわれは,最近の3905において,輸血後にγ―

グロプリンを2回筋注するのを原則として来たがざ集

計をしてみると表8の如く2回注射例が

“

倒,1回注
射例が田例,非睫用例が日ヽ とならたので,さいわい

性 女 性

444「 47年 48`「 494「

7.5%i
:

7.5%|

2.52メ
1
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12.1%

9。 1%

3:0%

21.2%
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表i4 輸血後肝炎の発生率

3.9%

12.5%

10.1%

10`8%

16.9%

6,3%

11:4%

13.9%

9.1%

1.3%

5。 1%

3.1%

(27)

-9=



-132-

表:5 γ―グロプリンの効果

例C3.1%)である。肝炎の疑いは,最近 3年間の増減 :
はみられないが「 肝炎及び発黄例は484以降漸増する |:

傾向を認めた。    ヽ         |
4)血液型と輸血後肝炎については,B型がP<
Q10の有意差で肝炎の疑|、

:肝
炎の発生が少なかっ_

た。              '        1
5)輸血後肝炎予防の目的で, r―グロプ リンを輸

4車後と
'力

月後の2回にわた●て10彪 (15004)宛

筋注した群では;P<0。 10の有意差で,輸血後肝炎の

疑い,肝炎,基去率lとおいそ肴効性を議療
`し
かし ‐

ながらrニグ●プリン1回のみの注射群では,肝炎防 ‐

止効果は全くみられなかったし

輌 要旨正 第,0回岬 中 におぃて発表し

た。
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計 22401

に各群について輸血後肝炎ρ予防効果についての検討

を加えること力
'出
来た
`           :

すなわち表15め如く,r―グロブ哄ン1回注射群

“

3例:では非使用群 (77例)に比して全くその有効

性を認め
=こ
とが出来ない。しかしながらγ=グロブ

リン2回注射群 (84例)では,厚生省の研究班会議に

よる判定基準で,肝炎の疑い,肝炎,発黄率,こおいて

Q10以下の危険率で推計上でも有効性を認めることが

出来た。桜井
2),浅甲°),清水23)もわれわれと同意見

であり, ノーグロプリンの2口注射(輸血時と輸典後 1

カ月)が輸血後肝炎予防に有効だとの、ている。前

田31)も γ―グロプリンの2回注射の有効性を認めてい

るが,輸血量1000Z以上の大量輸血時には無効であう

たとのべており,勝屋24)も r―グロプリンを肝炎潜伏

期中に充分量使用して,輸血後肝炎の予防,或いは軽

症化に努めることが必要だとのべている。側見
32)は

,

r―グロプリン注射は,2回よりも3回注射がより有‐

効であり,γ―グロプリンの必要最少量は体重1″当

り30ηを3回,1総量90″/″が望ましι、とのべている。

我々は, r―グロプリン1500″ 筋注を,輸血直後及

びその1カ月後の2回注射をして,その有効性を認め

ることが出来たが,今後は,投与量,投与時期につい

て再検討し,さ らに輸血後肝炎の発生低下に努力する

考えである。   ・

8.結

当院第1外科で昭和47年 1月から昭和49年12月迄の

3年間に輸血した321症例のうち,輸血前に正常肝機

能を示し輸血後に長期間肝機能検査を追求しえたη4

例について,輸血後肝炎の発生状況,な らびにγ―グ

甲プリン筋注の肝炎予防効果について検討を加え,次

の如き結論をえた。

1)昭TD43年 12月からの1年間に当院第1外科て施

行した輸血にくらべて,最近の3年間は,輸rn席例数

においても使用血液量においても著減をみており,わ

れわれが輸血後肝炎防止め第一手段と考えている輸血

の節減が認められた。       |
2)輸血後lと肝機能検査異常をみた症例はl12al(50

論

4)

5)

6)

7)

8)

(28)
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