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輸血用血液製剤でHIV感染が疑われる事例について  

l．経緯等   

、n成15牛9〃5しj、後大惟免疫不全症候群発／壬二心＝こて感染経路として輸   

血が考えられるr＝＼ノr感染者が報告されたとの情報を入t。い川、≠該報吉医  

が、同事例について副作用感染症報吉を［1本赤「字杜に提出、これを受けて   

同社による調査が開始され、その結果が、平成15年10月30L】に開催された  

第95トー1エイズ動向委員会（委員k：．㌧倉虞同キ感染症研究所長）に報告され   

た。  

2．事 例  

50歳代の男仲で平成15隼の3月～7月に赤血球製剤（MAf）16単位）   

の輸血を受けた後、実施した血液検査においてt1IV感染を確認（WIう検杏   

陽惟）。報告医は感染経路として輸血を疑っている。   

3．事実関係  

1）輸血された輸血川血液製剤について   

・当該感梁者には、8人の供血者から採血された赤血球製剤（MAP）が  

8本（保管検体の個別NATはいずれ≠）陰性）投与されたこ〕   

2）他の血液製剤への影響について   

・投与された亦血球製剤の掠料血液からは、他に新鮮凍結血柴と血柴分画  

製剤用の原料血柴が製造されていた。   

・原料血弓釦こついては流通を梓l卜。   

・新鮮凍結血弓削こついては3本が製造されており、既に他の医療機関で3  

ダ，の患者に投与されていた。（他に行方不明の製剤はない。）   

3）新鮮凍結血購の投与を受けた3名について   

・l名は既に原疾患により死亡   

・残り2者．については輸血後（約6カf】後）の抗体検査で陰惟。   

4．エイズ動向委員会での専門家からの意見  

記者会見では、「IllVの感染が輸血川血液製剤によるか追求すれば、患者   

のプライバシーに関わりうるケースである。」との発言があった。   

5．エイズ動向委＝会彼の事実経過   

1）健康状態の確認を行／〕ていた2名の受血者は、いずれも感染してい な  

かったことが確認された。  

2）供血者の次回献血での検査については、8名中6ダ，が来訪し、感染し  

在、残る2名  （平成20  6J］27日   ていなかったことが確認された  

のそ（／）後火所なし）。  

6．今後の対応  

当該感染者のプライバシーの最大限尊重を徹底しつつ、引き続き調査を   

継続するよう指導してまいりたい。  
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輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  
（3月22日報告）について  

1 経緯  

平成16年3月22日及び30【1、日本赤十字社から輸血（人血小板濃厚液及び人   
赤血球濃厚液）によるIiBV感染の疑い事例の報告があった。   

2 事例   

70歳代の女性。原疾患は急性骨髄性白血病。平成15隼10月5日～平成16年  
1月22日の間に、輸血を計18回（人血小板濃厚液10単位を11袋分並びに人赤  
血球濃厚液1単位を3袋分及び2単位を4袋分）受ける。   

輸血前の血液検査（平成15年10月3日）ではHBs抗原及び抗体検査（H型肝  
炎ウイルスの検査）はいずれも陰性であったが、輸血後の平成16年3月19［】に実  
施したIiBs抗原検査は陽性、肝機能検査（GOT、GPT及びLDH）は高値をホす。   

患者は4月26日に死亡したことを確認済み。死因は呼吸不全及び腎不全。   

3 状況  

（1）輸血された血液製剤について   

○ 当該患者には、37人の供血者から採血された血小板製剤及び赤血球製剤を輸  
血。   

○ 当該製剤に関わる血祭のうち、4人分由来の5本が新鮮凍結血柴（FFP）とし  
て医療機関へ供給された（残りは原料血祭）。  

（2）37人の供血者について  
37人の供血者のうち、32人の献血者がその後献血しており、検査は陰作であ  

った。（平成20年6月27日現在、  残る5人のその後の来所なし）。  

（3）供血者の個別NATの試験結果  
供血者37人の保管検体について、個別NATを実施したところ、全て陰作であ  

った。  

（4）患者の保管検体の個別NAT及びHB s抗原の試験結果  
平成16年3月19日（輸血後）の医療機関に保管されていた患者検体は個別  

NAT及びIiB s抗原検査はいずれも陽性（輸血前は保管されていなかった）。  
（5）輸血とHBV感染との関連  

現在のところ、輸血とHBV感染（当該事例の死亡原因を含む）の因果関係につ  
いては不明。   

4 今後の対応  
（1）当該事例への対応   

○ 医療機関へ供給した5本の新鮮凍結血祭に関して情報提供した医療機関にお  

ける受血者（患者）5名の健康状態を確認した結果、輸血後陰性が2字】、不明が  

3名であった。   

0 37人の供血者のうち、その後献血に来ていない5人のフォローを行う、）  
（2）血液の安全対策の推進  

「輸血医療の安全確保のための総合対策」を着実に実施する。   



輸血用血液製剤でHBVくB型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  
（11月26日報告）について   

1．経純   

、伽k16年11J］26日、l1本赤十字社から輸血（新鮮凍結血渠）によるHHV感   
染の疑い事例で患者が死亡した症例の抽出があった。   

2．事例  

70歳代の男性。掠扶劇は消化器腫瘍（転移惟肝癌を含む。）。、n成16年3月1   
2【lから15l］よで4ト】間に自二り、プロトロンビン時間延長のため、輸血を（新鮮凍   

結血場合計3一㌻単位23本）受ける 

輸血前の血液検査（2J」2と＝」）では、IIH s抗原検査陰什であ一Jたが、、n成16   

年10月411に肝機能検査値異常がみとめられ、黄痘を呈したため、10月8日に検   
査したところ、tIfうs抗原陽性、ⅠIlうs抗休陰性が確認され、急性R型肝炎と診断さ   

れた。11月1711にイ】▲大量胸水を呈した後、岬l姐状態悪化により死亡した。また、   

平成15隼5月の手術の際にヰ、新鮮凍結血賠2単位22本、赤血球M∧丁－2中位二3本   
の輸血を受けている。   

こう．状況  

（1）輸血された血液製剤について   

① 当該患者には平成16隼3月の輸血時に23人の供血者から採血された新鮮凍  

結血柴を輸血。よた、平成15年5Jjに25人の供血者から採血された新鮮凍結  
血柴及び赤血球MAl）を輸血。   

② 平成16牛3月輸血の供血者とId・の供血者に由来し、l甜舶こ製造された原料  

血賠は2本が確保、10本は使川済み、新鮮凍結Ifll＿購10木及び赤血球MAP2  
：う本は全てl束療機関に挺供済みこ）   

③ 平成15隼5Jj輸血の供血者と同 一の供血者に由来し、ト那須こ製造された原料  

血購21本は使用済み、新鮮凍結血柴6本及び赤血球MAP22本は全て医療機  
関に捉供済み。  

（2）48人の供血甘について   

郡、n戒16年3月の輸血時の供血者2ニう人のうち、19人が軒献血し、再献血時  

の検査結果は18人がIIRV関連検査陰惟、l人はHB c抗体はFIA法陽性、  

flT法陰性、‖H s抗体（ⅠこIA法）陽什（NAT及びfif3s抗原l倉卜生）であ  
った。なお、この1人の献血時のⅠ1日（：抗体はEIA法で陽性、IiB s抗体章）  

陽件であった（平成20隼6月27［］現／t三、残る4人のその彼の来所なし） 

② 平成15隼5月の輸血時の伊川L者25人のうち、21人が再献血し、再献血時  
（平成20年6ノj27日現在、残る  の検査結果はtlBV関連検査陰性であった  

4人のその後の来所なし） 

（3）供IhL甘個別NAT（ハ試験結果   

① 平成16隼こうノjの輸血時の供1fll．者23人の供血帖の保管検体について、個別N  

ATを実施したところ、すべて陰性であ／）た。，   

② 平成15隼：jJJの輸血時の供血者25人の供【il川‡の保管検体について、榊別N  

ATを実施したところ、すべて陰惟であった。   

4．↑彼の対応  

（1）供血者48人のうち、8人の再献血・検査に係るフォローを行う。  
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（2）血液の安全対策の推進   

「輸血医療の安全確保のための総合対第」を着実に実施する。  

（3）その他  

（D 受血者の輸血後検体（10月12日）を確保し、再検査したところ、【旧s抗原  

（＋）、HB s抗体（．）、HB c抗体（＋）、HBV－1〕NA（＋）であった。   

② 受血者の肝癌については、平成15年に施術され、平成16年10月の腹部C  

Tでは再発が認められておらず、肝癌と肝障害との因果関係はないものと考えら  

れる。   



輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  
（1月12日報告）について   

1 経緯   

ヤ成17年1ノj12【1、【1本赤十字社から輸血（赤血．球濃厚液、血小板濃厚液）によ   
る‖ⅠミV感渠の疑い事例で患者が死亡した症例の報告があった。   

2 事例   

60歳代の卦卜1三。原疾患は血液疾患。平成16隼1月8日から5月25lJよで12阿に   
わたり、輸血（赤血球濃厚液合計26単位、血小板濃厚液合計30単位）を受ける。   

輸血前の血液検査（1j＝＝り では、lIIうs抗原検査陰性であったが、平成16牛  
11Jj18日に食欲不振のたガ）、検査したところ、IlIうs抗原陽性が確認され、同22［1   

の採血の検体で、‖＝うs抗頂（＋）、t川s抗体（－）、tllう（：抗体（＋）、I1日V   
一Ⅰ）NAのNATの（＋）そ）確認された。、n成17年1月8f鳩目⊥別F炎を呈した後、肝   
不仝により死亡した。，   

ニう 状況  

（1）輸血された血液製剤について   

① 当該患1引こは16人の供血者から採Ii】1＿された赤血球濃厚液及び血小板濃昭二液を  

輸血。   

② 輸血の供血者と同一のイ則1＿者に由来し、l即寺に製造された原料血柴は3本が確  

保、12本は使用済み、新鮮凍結血柴12本は全て医療機関に提供済み。  

（2）16人の供血者について   

① 輸血時の供血者16人のうち、12人が再献血し、軒献血時の検査結果はtlRV  
在、残る4人のその後の  （平成20  関連検査（－）であった。）   6月27日  

来所なし）   

② 供血時保管検体〝〕2人の防卜′ヒ血から、原料血柴2本、新鮮凍結血柴が2本製造  

され、原料血膝は使用済み、新鮮凍結血購も使用済みであ／）た。当該新鮮凍結  

血蜂の受血者2者，のうち、1人は輸血後11【j目で死亡、もう1人は川k抗原検  
奄（一二lであった。  

（3）供血者個別NATの試験結果   

① 輸血時の供血者16人の供血時の保管検体について、個別NATを実施したとこ  

ろ、2人がN∧T（＋）であった。   
② 1該2人は、共に、複数回再献血を行っているが、再献血時に‖HV関連検杏  

（．）であり、H上3c抗体及びHB（、抗体－1か′lは（－）、個別N＾T車）共に（－）  

であった。   

③ 当該2名の供血時のf某管検体のウイルス解析の結果、共に、ゲノタイプC サ  

ブタイプadllと推定、よた、497番flと498番f】の間に12塩躾が挿入した極め  
て特殊な変異株と挿入のない野生株が存在していた。これらは、受血者の血液  

も同様に挿入のある変異株と挿入のない野／1三株を有しており、二者のウイルス  

のシークエンスは完全に 一致したし）   

4 今後の対応  

（1）血液の安全対策の推進  

l‾輸血医療の安全確保のための総合対策」を着実に実施する。  

（2）輸血時の供血者16人のうち、再献仙こ訪れていない4人について引き続き、調奄  
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する。  

（3）その他   

① 供血時保管検体でNAT（＋）となった2名は、その後の再献血の検査がすべ  

て（鵬）であり、HBc抗体も（－）であり、感染歴があった可能性は低い。   

② また、発見されたウイルスのシークエンスは稀なものであり、これらが偶鮒こ  

保管検体2本一致することは考えにくい。   

③ 当該供血者の血液から同時に製造された新鮮凍結血柴の受血者で感染は発生し  

ていない。   

④ 以上二のことから、NAT時に受血者血液が供血者サンプルに混入する等の測定  

上の誤差が発生した可能性も考えられる。   



輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  
（2月4日報告）について   

1 経緯   

、ド成17隼2月4rl、11本赤十字社から輸血（人赤血球濃厚液）によるtIfうV感染   
の疑い事例で患者が死亡した痛例の報吉があった。   

2 事例  

60歳代の乳性，掠疾患は熱性腫瘍し）、n成16隼9月8［1から11月24日まで、   

主音血のため、輸血を計9【ロ1（人訪ミ1rlI＿球濃厚滴合計14単位）を受ける 

輸血前の1【11▲液検査（、n成16隼8月3［］及び9月811）では、11日s抗原検査陰性   

であったが（9月8FlはIIIミs抗体及び‖R c抗体検査≠）陰性）、平成16年11月   
2411の輸血時にlI‖s抗原検査陽惟が確認された（Ⅰ1日s抗体及びIIHい抗体検査   
は陰什）。  

平成17隼1ノj26日の輸血施行時に、tIH s抗原検杏陽件に加え、Ⅰ柑c抗体検   

査が陽惟となり（1IIうs抗体検査は陰性）、ト‖31［1には黄痘が出現するとと幸）に、   

肝機能検杏で高偵を示し、2ナj21Iに劇症肝炎により死亡した。  

なお、当該患者の輸血前血液（、n成16年9月8［］）のf某管検体のIlfうV－NATは   
陰性で、輸血後血液（、n成16牛10月21【1）はt旧トNATは陽惟であった。輸血後血液   

から検出されたHRVは、ジェノタイプlミ、サブタイプa dw、CI）／P r e C禎城   
はe抗原が荏生できない変異株であった。11t3V－1）NA景は2．9×101（）copies／mTノであ   

った。   

3 状況  

（1）輸血された血液製剤について   

① 当該患者には9人の供血甘から採血された赤血球濃厚液を輸血。   

② 9人の供血昔と同一の供血甘に由来し、同時に製造された原料血購7本及び新  

鮮凍結血購2木を確保済み。残りの新鮮凍結1fII．号畏2木は医療機関へ供給済みであ  

るが、医療機関への情報提供は実施済み。，  

（2）9人の供血者について   

① 供血者9人のうち、当該悪者の平成16隼10）j21［］採血の輸血後血液がHBV－N＾T  

陽性であったことから、10月211」輸血以前（9月8【】～9月10廿）の輸血に  

係る4人の供血都こ対して供血者に呼び出し♂）協力を依頼し、3人はI‡i二献血又  

は再採血済み。   

②10月211】輸血以降の供血甘について、 2人がその後再採血検査済み。   

③ ①及び（訝の計5裾こついては、川封√個別NATを含めrlBV関連検査は陰性だっ  
たこ）ただし、00の3名のうち、1キ’1はIl【ミc抗体がlモIA法のみ陽性、lII法  

11現在、残るlキ′，のその後の来所なし。）  は陰惟だった。（、n成20年6月27   
（3）供血者個別NATの試験結果  

輸血時の供血者9人の供血時の保管検体について、個別NATを実施したところ、  
すべて陰惟であったこ、   

4 今後の対一己こ  

（1）9JJ8【1～9月10日輸血の4人の供血者のうち、残る供血者1人の再献血・検査  

に係るフォローを行う（再採血の依願斗） 

（2）血液の安仝対策の推進  
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「輸血医療の安全確保のための総合対策」を着実に実施する。  

（3）その他  

悪件腫瘍の治療にプラチナ系抗癌剤等（8月18日）及びテガフール・ギメラシ   

ル・オテラシルカリウム（11月10日）を使用しており、薬剤件の劇症肝炎の疑   

いも完全には否定できない。  
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輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  
（6月23日報告）について  

l 経絹   

、ド成17隼6ノJ2311、t‡本赤十字社から輸血（赤血球濃厚液及び新鮮凍結血賑）に   

よるⅠⅠⅠうV感梁の緑い一軒例で患者がタヒLした症例の報告があったこ〕   

2 事例   

50歳代の男性。原疾患は消化管肺す象〕、n成17年2月311に手術施行のため、赤血   

球濃厚液合計8単位、新鮮凍結1flL膝合計30単位を受ける。   

輸血前の血液検奄（ヤ成16隼12ノj）ではlIB s抗原検杏陰惟、輸血後の平成17   
隼4月6F】でもHD s抗原検査陰什であったが、退院時の平成17年4月2111にIIB   

s抗原検査陽性が確認された。   

その後、、n成17隼6J］13r1に発熱、令身倦怠感等亡1」現し、肝機能値が高値を示し、  

（うノJ16L＝ヰ入院、6月20日には、TIris抗体、‖B c抗体、IIr3e抗原、HB e抗   
体のいずれも陽性が確認されたし，また、同日のrlIう（二のIgM抗体も陽惟であり、劇症   

肝炎と．診断される。   

患者は、7月3［1にH型劇症肝炎にて死亡した。   

患者の検体（／‘）＝ミVU）解析結果は、ジェノタイプC、サブタイプa d rであり、Cf）／I）r（、   

C（甘（一領域の塩基配列の解析からl）Il（、C部イ、ソニには変異はなく、CP（Cnlへ（－【）rnmnter）部位   

に変異があるCl）変異、I）r（、C野／fニ株であ／）た。、   

ニう 状況  

（1）輸血された血液製剤について   

① 当該患者には20人の供血肯から採血された赤血球濃厚液等を輸れ）   

（め 20人の供1flL者と同 一の供血者に山来し、同時に製造された原料血柴は17本の  

うち10本が確保、新鮮凍結血幣6本のうち3本は確保済み。15本の赤血球濃厚  

液はすべて医療機関へ供給済み。医療機関への情報提供は実施済み。  

（2）20人の供血者について  

供血者20人のうち、15人が再採血・献血に来場（川ミV関連検在は陰惟）。（室盛   

20牛6ノj27［1現在、残る5名の来訪な・し。）  

（3）供血者個別N〈Tの試験結果  

輸血時の供血者20人の供血時の保管検体について、個別NATを実施したとこ  

ろ、すべて陰惟であった。   

4 今後の対応  

（l）供血者5人の再献血・検査に係るフォローを行う（I牛採l†ll＿の依願骨）。  

（2）血液の安全対策の推進  

「輸血医療の安全確保のための総合対策」を着実に実施する 
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輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた  
事例（4月7日報告）について  

1．経緯  
平成18年4月7日、日本赤十乍社から輸血（濃厚血小板、赤血球濃厚液）による   

IIBV感染疑いの症例の報告があったとの報告が、日本赤十字社からあった。   

2．事例  

患者は、40代の男性で、原疾患は血液腫瘍。平成16年7月から平成17年2月に   
（濃厚血小板計30単位、赤血球濃厚液計48単位）、平成17年3ノjから5月に輸血   
（濃厚血小板計130単位、赤血球濃厚液計18単位）を受ける。  

最初の輸血から8ケ月後の平成17年2月22日にはHB s抗原、HB s抗体、H  
B c抗体全て陰性だったが、平成18年3月に肝不全となり、4月3日にHB s抗原、   
HB c抗体についても陽転が確認された。輸血後の平成17年5月23日の保管検体  
において、HBV－NATは陰性であったが、6月8日の保管検体において、Hfう  
V－NATは陽性であった。なお、HCV抗体は輸血前から陽性であった。  

その後主治医は、亜急性劇症肝炎と診断。（4月 7 H ALT67H：／mI，，   
T－Bi13．57mg／dL，PトINR2．30） 患者は5月19日に肝不全により死亡。   

3．感染についての状況  

（1）輸血された血液製剤について   

（∋ 当該患者に投与された血液製剤の供血者数は31人（H16年7月～H17年2月）及  
び22人（H17年3月～5月）  
※被疑製剤の対象をH16年7月まで拡大して調査   

② 当該供血者と同 一の供血者に由束し、同時に製造された原料血柴51本のうち44  

本使用済みで7本確保済み。新鮮凍結血柴14本はすべて医療機関へ供給済み。  
（2）供血者個別NAT  

供血者個別NATは53人分全て陰性。  
（3）供血者に関する情報   

① 供血者31人のうち、22人が献血又は事後採血に再束し、21人はHBV関連検査  
陰性。1名はHfうs抗体のみ陽性（平成20年6月27日現在、残る9名の来訪  
なし）。   

② 供血者22人のうち、22人すべてが献血又は事後採血に再来し、20人は川うV関  
連検査陰性。2名はⅠIB c抗体及びⅠⅠⅠうs抗体陽惟。  

（4）その他  

平成17年4月8日、骨髄バンクからの同種骨髄移植を施行。ドナーはHBsAg（－）、  
HBsAb（－）、HBcAb（－）であった。   

4．今後の対応   

（1）供血者9人の再献血・検査に係るフォローを行う   

（2）「輸血医療の安全確保のための総合対策」を着実に実施する。  
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輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  
（6月5日報告）について  

1 経緯   

1勺Jk18隼6ノj511、11本赤ト′テ：杜から輸1hl．（赤1i】l．球濃厚波及び新鮮凍結血膝）によ   

るIIIミV感染の疑い封例で揖者が死亡した症例の報告があった。   

2 ■打倒   

80歳代の労作し、頂扶旭は消化器疾患。平成17牛10月22rlから11ノj29l卜圭での  
IJりに赤血球濃厚液合．汁18中位、新鮮凍結血柴合計36甲位を受けるこ〕   

輸血前のrf”．液検査（、ド成17年8月31‡1）では‖1ミs杭厘検却封′I三、AST16及びAl．T  

12であった。輸血後Cj．）17t戌18隼5月2t］に、∧ST、A7，Tの上昇がみられ、同月19tlに  
Ⅰ＝H s抗原検査陽性であり、八ST683、AI．T693であった。同患者については、l二記の   

他、次の検体が医療機関に保管されており、それらを検査した結果は次のとおりあっ   

た。J   

輸血前［117．10．22 川汀－ー）N〈陰作   

輸血後rI17．11．13 川k抗頂陰卜生、rlBs抗体陰作、【IR（・抗体陰性   

輸血後f117．11．24111うs抗原陰惟、HBs抗体EIA法陽性／／Ⅰ〕tlA法陰作、川右、抗体陰性   

輸血後【I17．11．27 川弓V－I〕NA陰作   

輸血後EI18．06．021‡t3s抗原陽性、t旧s抗体陰作、［1B（、抗体陽性、川3VDNA陽惟  
そ〝）後、、Iそ成18年6月12し1にタヒLこ，急作肝炎から劇症肝炎にう至り、肝不全による   

死亡と考えるとの担1医の見解である。   

3 状況  

（1）輸血された血液製剤について   

① 当該患者には29人の供血者から採血された赤血球濃厚液等を輸Ifll＿。  

② 29人のイ共IflL者と同 ▲の供血者に由来し、同時に製造された垢料血幣は27木の  

うち11本が確保、16本が使用済み。新鮮淡結l打1一婦8本のうち6本は確保済み、  

2本は医療機関へ供給済み。18本の赤血球濃厚液はすべて医療機関へ供給済み。  

（2）29人の供血／片について  

供血者29人のうち、27人が内二採血・献血に火場（27名のー柑V－DNAは仝て陰惟、  

そ〃）うち2名はtItうs抗体及びIIB（、抗体陽件、1ダ，は川うs抗体のみ陽性、残る24  

名はⅧBV関連検査陰性）。（平成20隼6月27日現在、残る2字，の来訪なし。）  

（3）供血者個別MTの試験結果  
輸血時の供血者29人の供血時の保管検体について、個別N∧Tを実施したとこ  

ろ、すべて陰什であ／）た。   

4 今後の対応  

（l）供血甘2人の両l献血・検査に係るフォローーを行う（軒採血の依頼lIl）。  

（2）lh再†如）安全対策の推進  

「‾輸血医療の安全確保のための総合対策」を着実に実施する。  
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輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  

（2月20日報告）について  

1 経緯   

平成19年2月20口、「］本赤十字社から輸血（赤血球濃厚液）によるHBV感染   

の疑い事例で患者が死亡した症例の報告があった。  

2 事例   

60歳代の男性。原疾患は消化器腫瘍。平成18年8月3日に、輸血（赤血球濃厚   

液合計4単位3本）を受ける。   

輸血前の血液検査（平成18年7月11日）ではHB s抗原検査陰性であったが、   

輸血後の平成18年9月26日に、HB s抗原検査陽惟となった。 10月24日の悪   

心、嘔吐、腹痛にて受診、AST1364、ALT1306、肝不全を認める。10   

月25日に多臓器不全により死亡。感染経路が不明であるが、輸血によるHBVの感   

染が否定できないとの担当医の見解である。  

3 状況  

（1）輸血された血液製剤について   

①当該患者には3人の供血者から採血された赤血球濃厚液を輸血。   

②当該製剤と同一供血者から製造された3本の原料血祭は全て確保済み。  

（2）3人の供血者について  

3人の供血者のうち、2名が再採血・献血に束場（2名のf柑V関連検査は全て陰  

日現在、残る1名の来訪なし。）  （平成20年6月27   惟）。  

（3）供血者個別NATの試験結果  

輸血時の供血者3人の供血時の保管検体について、個別NATを実施したところ、   

全て陰性であった。  

4 今後の対応  

（1）供血者1人の再献血・検査にかかるフォローを行う。  

（2）血液の安全対策の推進  

「輸血医療の安全確保のための総合対策」を着実に実施する。  
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輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  

（1月23日報告）について  

1 経緯   

、n成20隼1ノj2ニjll、【1本赤ト′ト往から輸血（赤血球濃J銅友、血小板濃厚液）に   

よるⅠIIうV感染〃）疑い事例で患者が北Lした症例の報告があったし，  

2 事例  

60歳代の馴勺三し，原疾患は骨髄異形成症候群。、ド成19年7月12Flから平成19   

牛12Jj20けlにかけて、輸血（亦1山▲球濃厚液合計42単位二（2中位21本）、Irllノト   

板濃厚液合計160単位（10中位16本））を受けるこ）   

輸血前の血液検査（、ド成19年7月111り ではfIR s抗原検査l倉卜′上、トIB s抗体   

検査陰性、lI†ミ（：抗体検杏陰作であったが、輸血後の平成20隼1JJ8‖に、ⅠIB s   

抗原検査陽件、‖lうV－I）N∧検査陽性となった。原疾患で入院中に輸血を受け、平   

成19年」2ノj8【1にj邸芯）その後、平成20隼1JJと＝」に倦怠感、発熱により再度   

入院、＾ST3ニ368、AIJT2とi4：3こ一1月10［］には∧ST7674、∧LT5   

0ニう0去で上汁、字引1急性H型肝虜にて死亡。輸1hl．とタヒ亡との関連什ありとの担当医   

の見解である。  

3 状況  

（1）輸血されたrfIL液製剤について   

（手当該患者には37人の供血者から採血された亦1fll＿嫌濃厚液及び血小板濃厚汲を輸  

血。   

②、1局亥製剤と同‥供血甘から製造された26本の原料血簗、11本の新鮮凍結血柴  

は全て確保済みこ）  

（2）：j7人の供血者について  

こう7人の供血者のうち、＿呈＿旦旦が献IrlI＿に軒来（且旦ヱLのf丁fうV関連検査は全て陰   

作、2ダ，はIIlうs抗体のみ陽性で、当該献血時幸）同様であ／Jた）。，いn戒20年6  

月27「1現在、残る17名の来訪なし。）   

なお、瑚f7月12日から1  

0月31Lり に輸IhLに使用された血液の供血者は24名であり、そのうち14名が  

その後献】r】1＿に再来（14名のⅠ1BV関連検査は全て陰性。24／．は1Itうs抗体のみ陽  

性であった）。（、n成20牛6ノJ27＝現在、残る10名の束訪なし。）  

（3）供血者個別N∧Tの一式験結果  

輸血時の供IrlL′片ニj7人の供血時の保管検体について、個別NATを実施したとこ   

ろ、令て陰性であ／一）た 

4 ノナ彼の対J心  

（1）平成19隼7月12「】から10〃31‖輸1iI川）24人の供血者のうち、残る供IhI▲  
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者ユ旦△の再献血・検査にかかるフォローを行う。  

（2）血液の安全対策の推進  

「輸血医療の安全確保のための総合対策」を着実に実施する。  
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輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  

（2月8日報告）について  

1 経緯   

、n成20隼2月81l、「1木赤卜字社から輸血（赤1hl＿球濃厚液、血ノト板濃厚油）によ   

るlItうV感染（／）疑い事例び）報与キがあり、そ〝）後3月171】に、患者が死亡したとの報  

11こがあった。  

2 ！好例  

80歳代の妙卜生こ）原疾患は急性骨髄性白血病。、n成19年6Jj28「1から平成20   

隼2ノj3【lにかけて、輸血（赤血球濃厚液合計78単位（2単位39本）、血小板濃   

厚汲合計671〕朝、ンニ（10単位67本））を受ける。   

輸血前の血液検査（、n成19年6月1511）ではIilミs抗原検査陰性、ⅠⅠ【ミc抗体   

陰惟であったが、輸血後の平成20年2月4l】に、IJR s抗原検査陽性、IiBe抗原   

検査陽性、‖B s抗体検創倉卜斗三、ト【H c抗体検奄陽性、トIHV－1）NA検査陽件とな   

った。輸血後の、n成20年2J】6【］に∧ST221、AIJTlO6となり、3J］12   

F】、急性B型肝炎にて北亡。輸Ihl▲と死亡との関恕卜生ありとのfI1当医の見解であるこ）  

3 状況  

（1）輸血された血液製剤について   

の当該患者には106人の供血甘から採血された赤血球濃厚液及び血小板濃厚汲を  

輸血。   

②、■1該製剤とl■f卜供血甘から製造された95本の原料血鳩のうち、93本確保済み  

（2本使用済み）、11本の新鮮凍紺fll＿矧ま全て確保済みし）  

（2）106人の供血1鋸こついて  

又は再採血（16名）に協力  83ダーが献血（67字，）   106人の供血者≠うち、  

人はEI∧法でIIlミs抗頂及  llfうV－1）N∧は全て陰性。l   いただいた（83㌢－の  

びHRc抗体陽性、l坤み  
陸別生、袖  

なし．。）  

なお、当該患者一のtIIミs抗原が陽転化する前（岬11月  

そのうち54ダーがその  された血液の供血者は5  6㌢－であり、   28日）に輸血に使川  

後献血又は再採血に協力いただいた（54坤）N八は全て陰性）1名は  

EIA法でH廟は日日s抗体及び‖Bc抗体陽イも  
1㌢－はIIB s抗体のみ陽惟、その他（ハ者は全て陰性）。， 湖月27日現  

残る2名の来訪なし。）  在、   

（：う）供血者個肖り＼八Tの試験結果  

輸血時の供血者106人の供血時の保署検体について、個別NATを実施したと   

ころ、全て陰J「′トであ／）た。，  
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輸血用血液製剤でHBV（B型肝炎ウイルス）感染が疑われた事例  

（5月14日報告）について  

1 経緯   

、‡そ成20隼5月141】、卜1本赤仁′‡：杜から輸血（赤血球濃厚減）による11ⅠうV感染   

の疑い事例で患者が死Lした症例の報Hがあった。  

2 事例  

60歳代の女性。悼漉患は頚動脈狭窄。平成20隼1ノ］17【1から1と主【】にかけて、   

輸血（赤血球濃厚液合計3単位（2単位二1本、1車付二1本））を受ける 

輸血前の血液検査ではl川s抗原検査陰什（、ド成19隼11Jj12［1）、Ⅰ卜H s抗   

体検査陰作かつlIlう（：抗体陰什（、ド成20隼IJj17F］）であったが、輸血後の、n成   

20年4ノJ21［iに、l＝ミV－Ⅰ）N∧陽性、‖H s抗原検査陽性、I川（－抗原検査陽   

什、tlB c抗体検査陽性、IgM－Ⅰ7f3c抗体陽惟とな／）た。同［1、AST14，6  

10、八ⅠノT7，700となり、：う［1後の4月24【j、H型劇症肝炎にてタヒL。、輸血  

IrlL液と感染症との因果関係ありとの机、111実の見解である。，  

3 状況  

（l）輸血された血液製剤について   

の当該患者には2人の供血甘から採血された赤血球濃厚液を輸血。   

②、㌦該製剤と同 一供血者から製造された2ノ牢の新鮮凍結血賠は全て確保済み。  

（2）2人の供血者について  

2人の供Ifrト音のうち、IIl二火されたんはいない。  

（ニう）供血甘個別NATの試験結果  

輸血時の供血者2人の供血時の保管検体について個別NATを実施したところ、   

l木flIiV－1）N＾（一）、l木III3VL］）N∧（＋）であった。  

（4）遺伝子ーの相同性の比較  

患者検体と献血者検体（lIBV陽惟保管検体）とで†）r e S／S領域を含むl〕領   

域前半部の1550b pの塩基配列を比較したところ、献血者検体で4筒所に塩基   

の混在があり、混在筒所では患者検体でそ〃）うちの1塩基が存在していた。その他   

の筒所は全て 一致した。献Iill．斤と患者（／）‖t3VはG‖10tyPeBで規基配列からSubtyp（、  

はadwと推定した 

4 ′ナ後の対応  

（1）血j夜の安全対策の推進  

l▲輸血医療の安全確保のための総介対策」を前実に実施する。  
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輸血用血液製剤でC型肝炎が疑われた事例  

（2月15報告）について  

1 経緯等   

平成18年2月15口、「1本赤卜字社から輸血（赤血球濃厚液）によるIICV感染  

の疑いの症例の報告があった。その後、当該症例の死亡が確認され、［1本赤1ノF杜か  

ら3月8日に追加報告があったものである。  

2 事 例   

70歳代の男性。原疾患は血液腫瘍。平成17年8月13日から平成18年1月3  

0日までの間に、輸血（濃厚血小板液10単位47本、赤血球濃厚液2単位21本、  

新鮮凍結血柴5単位7本、同2単位4本、同1単位2本）を実施。患者は、2月19  

日に急惟循環不全により死亡。患者の輸血前（8月12日）のHCV抗体検査は陰性  

であったが、本年1月30日にHCVコア抗原の陽性が確認され、2月14日のAS  

T／ALTは67／192であった。  

3 状 況  

（1）輸血された輸血用製剤について  

・当該患者には、81人の供血者から採血された赤血球製剤、血小板製剤及び新   

鮮凍結血柴を輸血。  

当該製剤と同・供血者から製造された70本の原料血柴のうち67本は確保・   

廃棄済み（3本は使用済み）。新鮮凍結血購は、14本製造で11本確保済み（3   

本は医療機関供給済み）。赤血球製剤6本は医療機関供給済み。  

（2）検体検査の状況  

保管検体81本のlICV個別NATはすべて陰性。  

供血者81人中78人が献血に再来又は再採血し、IICV関連検査は陰性であ  

った（平成20年6月27日現在、残る3人のその後の来訪なし）  

（3）患者検体の調査  

・輸血後の検体でTICV－RNA陽性が確認された。  

（4）担当医の見解  

・C型肝炎が死期を早めたと思われるが、輸血かC型肝炎の原因であるとの証明  

はされていないとのこと。  

（5）併用薬等  

20  

盲月   



当該患者は、輸血とl■丁川寺期に乾燥アンチトロンビン、乾燥スルホ化グロブリ  

ン、人血清アルブミンを併川していた。  

4 ／㌻彼の対応  

（1）今後、遡及調査ガイドラインの徹底を進める。  

（2）再来していない供血者3人のフォローアップをリlき続き行う。  

21   



輸血用血液製剤で細菌感染が疑われた事例  

（6月5日報告）について  

1 経緯   

平成20年6月5口、「1本赤卜字社から輸血（赤血球濃厚液）による細菌感染の疑   

い事例で患者が死亡した症例の報告があった。  

2 事例  

90歳代の女惟。原疾患は完全戌室ブロック、溶血惟貧血、胃潰瘍。平成20年5   

月30［】から31日にかけて、輸血（赤血球濃厚液合計4単位（2掛位2本））を受   

ける。5月31日、輸血前体温36．8℃、輸血中に発熱、悪寒あり、1／3程度で   

輸血中止。輸血中IL後体温38．5（℃。6月2日、敗血症にて死亡。院内にて実施の   

患者血液培養より〟ん）ム∫／pノノ∂βノブP‘棚0“一∂eを同定した。  

3 状況  

（1）輸血された血液製剤について  

当該患者には2人の供血者から採血された赤血球濃厚液を輸血。当該製剤と同  

・供血者から製造された2本の新鮮凍結血奨は全て確保済み。  

（2）検体検査の状況  

被疑薬2本のうち1本については、同 一採血番号の血柴（1本）で無菌試験を実  

施し、残る1本は、投与ヰ止の当該製剤（1本）で細菌培養試験を実施。無菌試験  

結果は適合、細菌培養試験結果は陰性。  

（3）患者検体の調査  

非溶血性副作用関連検査、抗血柴タンパク質抗体検査は未実施。  

（4）担当医の見解  

無菌試験、細菌培養試験結果を受けて、担当医より「感染症と輸血血液との因果   

関係なしと考える」とのコメントあり。  

4 今後の対応  

今後、遡及調査ガイドラインの徹底や細菌を除去・不括化する方策の検討を進め  

る。  
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平成20年度感染症報告事例のまとめ（前回報告分以降）について  

3日報告分から20年7月1日までに報告（新規及び追加）があった感染症報告（疑い事例  
らの情報により開始した遡及調査によるものを除く。）は、輸血用血液製剤25件である。  
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