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はじめに

医学の進歩と共に輸血の分野でも全血輸血から患者が最も必要としている成分のみを輸血する成分輸

血の時代へと移行しつ あヽる｡当輸血部に於ても ｢連続成分自動採血装置｣-モネテイクスモデル30に

よる血小板採取を始めて1年余り経過した｡そこで54年 1月～12月迄の実施内容をまとめたので発表す

る｡
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5. おわりに

へモネテイクスモデル30の原理

(連続成分自動採血装置)

赤血球,白血球,血小板の比重の差を利用して閉回路内に於て供血者から採血した全血を遠心分離し

必要な成分を収集,不必要な成分は供血者へ返還する半連続方式で, 1人の供血者から希望する成分の

多量の採取が可能である｡

1筒の遠心器と2筒のポンプが主な部分で遠心器の回転数は4,800///分 供血者の肘静脈から採血され

た血液はACDポンプにより8:1の割合でACD液と混和され60mか/分 の速度で血液ポンプにより,

遠心分離用のボウルに流入する｡ ボウルの中で血液は成分の比重の差で中心に血祭層,外側に赤血球層,

中間に血小板,白血球層とに分離されてゆく｡▲ボウルの容量は225mAで,ボウル内が満たされると血祭

部分が上の排出口から血究収集バッグに排出され,その後の血小板層を血小板収集バクグに収集する｡

残されたボウル内の濃厚赤血球とバッグ内の血実成分は返血バッグに押し上げられ,落差により他方の

肘静脈へ返血する｡同時に再び採血を開始,普通 8回の半連続採血が行なわれる｡

表 1

どのように利用され七いるのだろうか｡その使用状態は,54年 1月～12月迄 1年間の内訳を見ると内
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科系が約2/3で 123回,外科系がl/3の 55回となっている.疾患別では内科系は白血病,再生不良性貧血

の患者に使用され,外科系では人工心肺使用の開心術後に,又,血′ト板減少症の手術,治療に,術後D

ICにと広い範囲で利用されていることが示されている｡外科系では患者 1人の使用回数は少ないが内

科系は病状に従 って数回使用することが多く,再生不良性貧血の患者で大人で 1人19回,′ト児で30回

にも及んでいる｡

表 2

採血 した血液成分の内容は,モデル30により採取 した血液成分を ｢採取血,製品A｣とし,これを他

の遠心分離器により白血球迄除いたものを ｢投与血 ,製品B｣として全血と濃縮血小板血党の製品とで

比較したのが表 2である｡Aの血小板量は普通採血の全血 200cc中の血小板量と比べてみると約15倍

も多いO然 しその範囲は3倍ものひらさがみられる｡Bでは血小板量はAより約25%も減ったが,それ

でも尚,全血の10倍もの値である｡Bと同量の血′ト坂を全血で輸血するとなれば2000cc(10人)もの

血液が必要となり,これを一皮に輸血することは不可能に近い｡又,濃縮血小板血党では20単位 (20人

分)を用意 しなければならない｡

表 3

｢採取血A｣の血小板量に差があることから供血者の血小板数との関係を調べたのが表3であるO血

′ト枚数が多くなるに従って採取血小板量が増えてゆくのが明らかに示されている｡信大病院中央検査部

での正常値は16-40×10㌢m 5 であるがこの表でも20-35×10シ ′nm5の供血者が多くなっている｡

表4

然 し,供血者の血小板数が同程度であっても採取血′ト板量にひらさがみられることがある.採血時間

は供血者の精神状態,血管の太さ等によって差があり採血時問の短かいことは採血が順調に行なわれた

ことをあらわしている｡採血が順調で短時間で終了するとむしろ血小板の採取量は少ない｡然し,採血

時問が長すぎる場合 (110分以上)は採血状態が悪いことを意味しており血小板数も少なくなってくる｡

従って,血小板をより多量に採取するには採血前の血′ト板数の多い供血者を選びたとえ順調な採血でも

採取血液量をある程度抑えて時間をかけて採血するのが良いと思われる｡

表 5

｢採取血A｣の中には多量の白血球が混入している｡白血球抗体による輸血副作用を防ぐためにはこ

れを除かなければならない｡そこで他の遠心分離器で再遠心して分離するのであるが白血球のみをきれ

いに取り去ることは難かしく血小板の減ることも又避けられない｡

表 5は分離後の輸血用 ｢投与血B｣中の白血球の残存数と ｢採取血A｣の血小板量を 100とした ｢投

与血B｣の血小板量の比率である｡

白血球の残存数が多ければ血小板量も多くなる｡しかし白血球の残存数が0.4-0.5/77m5を越えると

血小板量は増加しない｡ (昔 ×100-回収率)

表6 供血者について

供血者の血小板減少状態

供血者の血小板採取量は表 3で示 した如く,血′ト板数が多くなるに従い採取量は増加 してゆき,又減

少数も多くなる｡10-15×104/m5の供血者と40×104/m5では血小板の減少には約 9倍 もの差がみら

-24-



れた｡しかし減少率の平均では約 2倍にしかならない｡こ でゝ問題として残されていることは採血後10

×104/nm5以下に減少 した供血者が15×104/,,n5以下で 2人20×104/nn5以下に 1人見られたことであ

る｡多量の血小板採取が目的ではあるが供血者の血液中の血小板数の変化も考えなければならない｡

表 7

次に供血者の選択条件としては

1. 男性で20-50才,体重60k9以上

1サイクルの血液の体外流出量は約 500cc位になることか ら.体重は大切な条件の一つである｡

2.太い血管であること

採血針の太さは16Gであり,毎分60mAの採血量を保つには血管の太さは大いに関係する｡

3.長時間の拘束にたえられる人

採血が総て終了するには,最低 2時間半かヽるので落着きのない人は不適当であり又,時間的余

裕 も必要となる｡

採血の対象となった供血者の年令,職業,患者との関係

1.年 令

20才から50才までを一応原則としているが,信大の学生の協力によるため10才代が多くなってい

る｡

2.職 業

会社員の多くは所謂現場従事者であり,事務系は少ない｡又,大学生はやはり信大の学生である｡

3.関 係

患者とのか ヽわりあいのない供血者が,半数以上占めているのも又,大学生によるもので,表 1

の如 く外科系では 1人の患者のための採血回数が少ないので家族,親戚が多いが,内科系では数回

もの採血であることか ら供血者が得られず大学生に依頼 しているものと思われる｡

4.採血状態は採血時間と関係がある

表 了の採血時問は採血のみにかヽった時間であって,前処置である生理的食塩水の輸注,サイク

ル間の返血バ ッグへの収集時間.採血終了後の返血時間ははいっていない｡供血者の半数は精神状

態,血管の状態などにより順調な採血者と比べて採血時問が長びいてゆく｡最も採血状態が不良だ

った供血者は順調な場合の2時間半に対して実に4時間余りもか ゝっている｡

5.採血歴は半数が献血,供血を経験 している｡

採血にあたっての配慮

1. 採血前の休息

時間的ゆとりは供血者の精神的,肉体的に安定をもたらす｡

2.採血前の排尿

採血中に生理的食塩水,ACD液等 1000mA以上の水分が輸注されることから,採血直前の排尿が

必要 となる｡

3. ガウンの着用

血液による衣服の汚染防止と,長時間同姿勢でいるためにゆるやかな専用ガウンを用意 している｡

4.環境と精神状態への援助

採血場所が一般採血者と同室であることから ｢モデル30｣での採血は騒音を防ぐために午後に限
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定 し,又高温多湿も供血者に不快感を与え採血に悪影響を及ぼすので,夏はクーラーによって,冬

はスチームで室温の調節をはかっている｡理想的な室温は20℃と言われるが ｢モデル30｣の採血で

は返血時に血液温度が体温より低くなるので27℃が良いとされている｡然し現実では不可能なこと

からバスタオル,毛布等によって保温に気を配っている状態である｡供血者との会話は精神状態へ

の援助に重要な役割を占め,又希望者にはヘッドホーンによってラジオを利用 してもらい気分転換

に役立てている｡

5.成分採血の説明

採血の経過と共に普通採血との内容の相違,供血者の血液中の変化を知ってもらって不安の軽減

に努めている｡

6.採血後の注意

当日は激 しい運動を避け出来るだけ安静を保つよう指示する｡

採血による影響の強かった症例

1.32才 会社員 採血歴なし 家族

1サイクル半ばにて顔面蒼白となったため,生理的食塩水の急速輸注を行ない回復する｡前夜前

橋より車を運転して岡谷の実家に帰り仮眠,朝6時来院,採血開始15時,患者への心配,疲労,睡

眠不足のところへ採血への不安緊張が重なったものと思われる｡

2.37才 会社員 (事務) 献血供血歴各 1回

仕事の関係で午前中の採血を希望,9時20分開始する｡患者との関係は全くなく神経質で不安感

強度,手指が冷たく保温するも血管の収縮状態が続き採血量不量,半ば頃よりようやく緊張和らぎ

始め採血順調となる｡

3.27才 会社員 採血歴なし 不知

緊張感強く採血開始 1時間位より尿意を訴え始め7サイクルにて中止する｡

4.27才 会社員 供血歴 4回.不知

供血を自ら希望したのだが,血液を見ることに強度の恐怖心による緊張感があり,眼をタオルで

覆ったま でヽ会話を希望,又心臓部の強い圧迫を要求する｡器械の操作で対話が途絶えると呼気を

深く荒くして不安を訴える｡脈樽正常,採血状態は良好であったが3サイクル頃迄は採血量を制限

する｡採血終了と共に全く平静状態となる｡

前記の供血者によって 3ケ月後再び採血する｡

前回よりもや 落ヽ着がみられる｡採血開始前より-ッドホーンによりテレビを見ていたが,採血が

気になって2サイクルまでは恐怖を訴えつ けゞる｡テレビが希望する番組となってからは器械の作

動音による不安も少なくなって比較的平静に採血終了する｡

5.23才 大学生 献血歴 4回 不知

不安感強くラジオ,対話にも興味を示さず落着がない｡4サイクル頃より尿意を訴え6サイクル

にて中止する｡

6.39才 会社員 供血歴 1回 家族

不安感,胸部圧迫感,手のしびれ等採血終了時まで訴えつヾける｡

7.27才 公務員 献血歴 2回 不知

検査の来院時の説明にもか わヽらず,供血者記録用紙に記入された ｢モデル30｣の字から30人分

ゐ血液を取られると思い込んで3サイクル迄は強度の不安感と自分だけがこのような思いをするこ

とに強い不満をあらわしていたが,ラジオによって少 しづつ落ち着きを取りもどし7サイクル頃か
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ら仮眠する｡

その他,まれに軽度の顔面,口唇のしびれ感を訴える場合があるが,1-2サイクル初期のみで

消失 している｡ACD液によるものではないかと言われている｡

おわ りに

一年間-モネテイクスモデル30による血小板採取を行なってみて気がついたことを二,三述べる.

患者にとって 1人の供血者から多量の血小板を得ることが出来るため,治療効果は大きく又,白血球

抗体による輸血の副作用が避けられる等の利点と共に,今迄のように多数の供血者を頼まなくても済む

ようになった｡之は患者の家族にとって一つの救いと言えるのではないだろうか｡

供血者の多くは説明によって理解はできても多量の血液が採血され,器械の中で操作された後返血さ

れることに言いようのない不安と恐怖心を抱いている｡しかも両腕に針を刺された状態で長時間同姿勢

を保たなければならないのは,健康者であるだけに苦痛が伴なう｡

採血者からみれば採血量の確認,採血セットによる事故の早期発見,チューブの切換え等に気を配ぼ

り乍ら供血者の状態を観察し,会話を通して少 しでも不安の軽減をはかるよう援助しなければならない｡

今後,益々要求されてゆく成分輸血に答えて,供血者の成分採血への理解を深めると共に輸血効果を

あげるよう｢層の技術の向上に努めるとともに外来者に対して思いやりをもって接していきたい｡

表 1

ー科別 ,疾患別 ,利用状態 (54年 1月～12月)

科 別 使用数 内 科 系

外 科 系白血 病 再生不良性貧 血 開 心 術 血小板減少患者の手術 術

後DⅠC藍欝霊第 一 内科 6 6伊 人

歎 人数 人数 人数 人数第 二 内科 55 36(8) 19(1)

内分泌内科 14 14(2)

小 児 科 48 17uO) 31(2)

第 一 外 科 21 1

2(8) 5(21 4m第

二 外 科 27 27(袖整 形 外 科 3 3(1



表 2

採 取 血 製 品 A

件 数 平 均 値 標 準 偏 差

範 囲Eit mE 150 286 31

190-360血 小 板 ×1011 150 5.97

1.46 3.29- 9.8白血 球 ×109 150 6.23 1.51 3.09-ll.9

赤 血 球 〟 149 39 7 15-54

投 与 血 製 品 B件 数 平 均 値

標 準 偏 差 範 囲量 mB 124 232 33 155-3

30血 ′ト板 ×1011 124 4.43 1.29 1

.68-8.56白

血 球赤 血 球

全 血 濃縮血小板 モ デ ル 30

製 品 B 製 品 A量 mA 2

30 30 232 286血 小 板 ×1011 0.4 0.24 4

.43 5.97供血者血小板数 と採取血小板量 (製品

A)採血前血小板数×104 人 数 平 均 採 取 畠 ×1

01110 - 15 3

4.1315 - 20 12



表4

採 取 時 間 と採 取 血 小 板 量

7654 4.80 25 B1 6.01..62

6.15慧賢kRx#(≡) 60-70 70一一80 80-90 90-100

100-110110-

残存白血球数 と血小板回収率90807060 67.7 81.0_ 79.7 8

1.9 ※

辛均回収率72.6%67.9軍票(28件) (37件

) (14件) (12件) (11件) (102件)

～0.1



表 6

供 血 者 血 小 板 の 減 少

採血前血′ト板数 人 数 採血前平均数 減少数平均 減少率 採血

後血小板数10 - 15×104 3 ll.17×104 2.20×104 2

0% 10(射 o;a15 - 20 12 1

7.87 5.59 31 仙20 - 25 24 22.72 7.39 33

25 - 30 56 27.49 9_68

3530 - 35 32 32.17 12

.38 3835 一一 40 15 37.57 14.13

3840 -/W元 5 45.74

18.90 41供

血 者 に つ い て年 令 採血状態

才 人 数 人 数 還血暗語10 - 20 32

良 77 90.が ■20 一一
30 84 時 に不 良 58 100.5

30 - 40
37 不 良P 15 116.5

40 - 9
l- l-■■■■■■■

不 能 1職 業 ■■= ==≡= ⊆== ===⊆ 1

人 数 中 止

2会


