
輸血によるウイルス等の感染が疑われ、2024年に医療機関から赤十字血液センターに報告された
症例（自発報告）及び献血後情報に基づく遡及調査を行った症例の中で、献血血液の検体等に
ウイルス核酸や細菌が検出され、輸血による感染と特定された症例は、HBV 1件、細菌 2件でした。

HBV
●自発報告：輸血によるウイルス感染の疑いとして医療機関から報告された症例

細菌
●自発報告：輸血による細菌感染の疑いとして医療機関から報告された症例

輸血による感染の疑いとして赤十字血液センターに報告された
症例数の推移と2024年に報告された病原体別の症例数とその解析結果

症例概要（献血血液の検体等に病原体等が検出され、
輸血による感染と特定された症例）－2024年－
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輸血用血液製剤との関連性が高いと考えられた感染症症例
-2024年-

症
例
No.

輸血用
血液製剤

(採血年月)
原疾患 年齢 性別 症状 発現時間 

（投与開始後）
輸血後の検査結果

輸血用血液製剤 患者血液
患者
転帰

1 30代特発性血小板
減少性紫斑病 女 1時間25分 回復

頭痛、
意識消失、

低血圧、発熱

Ir-PC-LR
（2024.3）

 (G群溶血性レンサ球菌）

Streptococcus
dysgalactiae 

equisimilis
 (G群溶血性レンサ球菌）

Streptococcus
dysgalactiae 

equisimilis

2 70代びまん性大細胞型
Ｂ細胞性リンパ腫 女 45分 軽快

悪寒・戦慄、
酸素飽和度低下、
発熱、血圧低下

Ir-PC-LR
（2024.3） Serratia marcescens Serratia marcescens

病原体

HBV

HCV

細菌

HEV

CMV

計

報告件数
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88

症
例
No.

原疾患 年齢 性別
輸血用

血液製剤
（採血年月）

輸血前 輸血後 患者
転帰陽転項目

1 大動脈弁狭窄症

検査結果

陰性

輸血から
の期間

12週

輸血から
の期間

15週

最高値
（IU/L）

1044 軽快HBs抗原

検査項目

HBV-DNA
HBs抗原
HBs抗体
HBc抗体

Ir-RBC-LR
（2024.3） 70代 男

ALT

subsp. subsp.
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■血小板製剤の外観確認について
　2025年7月30日以降に供給している血小板製剤は全て細菌スクリーニング済みの製剤です。細菌スクリーニング
導入により安全性の向上が期待されますが、細菌混入を完全に排除することはできません。
　血小板製剤中に多数の凝集物や大きな凝集物がないか、急激な外観変化がないかを確認するとともに、引き続き
輸血後の患者観察をお願いします。
　なお、細菌感染が疑われる症状を認めた場合は、直ちに輸血を中止し、適切な処置をお願いします。

■細菌感染疑い症例の調査検体（2024年）

輸血用血液製剤の使用による副作用・感染症が疑われた場合は、直ちに赤十字血液センター医薬情報担当者まで
ご連絡ください。

（参考）お知らせ文「細菌スクリーニング導入後の血小板製剤の外観について」  

●凝集・凝固物の有無：混入した細菌の増殖により凝集・凝固物が生じることがあります。

黄色ブドウ球菌（ ）の混入による凝集物（細菌スクリーニング導入前の事例）

当該血液製剤
（使用済みバッグを含む）の

調査割合
62%

2022年 2023年 2024年

84% 64%

原因特定のためには当該血液製剤バッグ
（使用済みバッグを含む）による調査が重要です。

同時製造
血漿製剤※

当該血液製剤
（使用済みバッグ：

  無菌的に生理食塩液を添加）

※過去、同時製造血漿製剤から
　細菌が検出された例は
　ありません。

8例
（32％）RBC,3RBC,3

PC,5

PC,4

PC,3

RBC,3

RBC,4

8例
（32％）

６例
（24％）

3例
（12％）

Staphylococcus aureus

当該血液製剤のセグメント
（患者血液培養で検出された
  菌種をターゲットとした
  細菌培養試験）

25例

当該血液製剤
（残量≧５mL）

輸血による感染であると
特定された2例を含む。

■使用済みバッグの保管について

使用済みバッグは「血液製剤等に係る遡及調査ガイドライン」を参照のうえ保存してください。

●使用済みバッグの保管方法
赤枠部分：クランプや三方活栓を
　　　　　しっかり閉めてください。

※輸血セットの種類によりフィルター部位に違いがあります。

赤線部分：チューブシーラー（または鉗子等）で
　　　　　閉じてください。（ない場合は確実に結紮）

使用済みバッグを清潔なビニール袋に入れて冷蔵保管
してください（冷凍は不可）。

フィルター

輸血セット例 血小板用輸血セット例

フィルター
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