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S−11− 1　 輸血事故とリス クマ ネジメン ト

東京都立駒込 病院 輸血 科

比 留間 潔

【背 景】輸血事 故 の 頻度は相対 的に高くはな い が社 会問題 化 しやす い
。

こ れ は 、 輸血療法が供血者の 善

意 によっ て支えられ てお り、社会性 が高い 医療行為で あることが大きな理 由と思われ る。したが っ て 、医療

機 関にはとりわけ輸血事故防止 対策が求められる。

【医療事 故防止 】日常 、臨床現場で 生 じ るイン シ デ ン トを把握 し再発防止 の 業務 体系を確 立 して い くこ と

が リス クマ ネジメン トの 基本で ある。こ の ためイン シ デン トやア クシ デン トを個人 の 責務に帰 さず、組織の 問

題 として捕 らえることが重 要で ある。イン シ デ ン トや アクシ デ ン トは報告書で絶 えず把 握し、解決す べ き点

は速やか に解決するこ とが重要 で ある。これ を行うの が リス クマ ネージ ャ
ーで あり、医療事 故防止 の 中心

職員で ある。

【不適合輸血 の 病態と治療】不適合輸血 の すべ て が致命的で はなく、適切 な処置を行えば多くは救命可

能で ある。不適合輸血はす べ て 腎不全 になり透析や全 血交換が 必要 と思 われ て い るがそれ は過ちで あ

る。 抗原抗体反 応後 に種 々 の 生理 活 性 物質が ア ナ フ ィ ラキ シ
ー

様反 応を惹起し、シ ョ ッ ク に 至 っ た場合 に

腎不 全が 起こる。 今まで の 報告で は 主試 験不適合 （major 　mismatch ）の 赤血 球輸血 で 死 亡率 は 10％以下

で あり、副試験不適 合 （minor 　mismatch ）の 死 亡率 はさらに低くなる。し たが っ て 、不適合輸血 の 病 態を理

解 し冷静 に対処 し、患者 の 生命 の 保護を第
一

義的 に考え対 応 す べ きで ある 。
この た め に 、 輸血を開始し

た ら始め の 5 分間は 患者の 症状を観察するこ とが重 要で ある。 不 適合輸血 による初期の シ ョッ クを予 防し

治療すれ ば溶血が起きたとしても致命的にはならない
。

S −11−2　 看護部 門 におけるリス クマ ネジメン ト
ー当院 ICU で の 取り組み

札 幌医科大学医学部附属病院 集 中治療部 門

大槻 直子

札幌医科大 学 医学部附属病院は 、ベ ッ ド数 994床 、病棟数 21、外 来患者数 1 日約 1900 人 の 高度先進

医療を担 う特定機 能病院で ある。

近 年、医療事故が 広 く報道され る中、当院で も医療事故防止 に対 して の 取 り組み が マ ニ ュ ア ル や ガイド

ライン の 作成など様 々 な形で 行 われ て きて い る。

看護 部門で は、平成 12 年 6 月より患者 様にまっ たく影響 が無か っ たイン シ デ ン トも含め 、 す べ て報 告 の

対 象として い る 。 業務担 当の看護部副 部長 に報告され 、内容 は 婦長会 の 安全衛 生委員会で 検討が加 え

られ る 。 そ の 結果 を各看護室 に情報提供し、またマ ニ ュ ア ル 作成 にも活 か され て い る。イン シ デ ン トの 内

容は 、他の 病院の 報告 と同様 に 与薬 に 関するこ と、注 射に 関するこ とが多く、輸血 や血 液製剤 に関する

報告は全報告 の 1．25％である 。 平成 13 年度に看護部に報告された輸血 に関するイン シデン トは、MAP

や FFP の 保 管方法に 関するもの 、　FFP の 解凍 に関 するもの 、FFP の 単位数とパ ッ ク数を取り違えたもの な

どです 。

現在 、輸血や 輸血 製剤 が使用される各病棟 では 、輸血 の 保 管方法 、 施行 時 の 確認 の 方法など 、 事故

防止 に向 けて様 々 な取 り組 みや 工 夫が行 われ てい る 。

当院 ICU にお ける取 り組み の 現状とそ の 成果 、今後の 問題点 に つ い て 報告 した い。
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