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େձѫࡰ

ɹୈùþճຊ血液ସֶձ࣍େձΛΦϯϥΠϯ։ͯͤ͞࠵͘͜ͱʹͳΓ·ͨ͠ɻ
ɹù÷øĀʹதࠃͰ৽ܕίϩφΠϧεʢ$0V*%�øĀʣײછ͕ใ͞ࠂΕͯҎདྷɺײછࡏݱੈքதʹ·
Γଓ͚͍ͯ·͢ɻྍ࣏๏༧๏ͷཱ֬ʹ͔͔͕ؒ࣌Δ͜ͱ͕༧͞ݟΕɺͦͷશऴଉʹ౸Δ·Ͱͷಓے
ະ͖ͩͬΓͱ͠ͳ͍ঢ়گͰ͢ɻຊࠃͰଟ͘ͷࠃຽ͕ײછ͠ɺऀࢮଟग़͍ͯ·͢ɻײછΛ੍͠ɺ
ҩྍ่յͷػةΛճආ͢ΔͨΊɺ�݄�ʹ֎ग़ࣗॗ͕ٻ͘ڧΊΒΕΔࣄٸۓଶએݴൃग़͞Ε·ͨ͠ɻ͜ͷͨ
Ίɺݙ血ͷػձ͕ݮΓɺݙ血ݮ͕ऀྗڠগͯ͠༌血༻ͷ血液͕ෆ͢Δ͓ͦΕ͕ੜ͡ɺຊेࣾࣈݙ血
ͷྗڠΛݺͼ͔͚·ͨ͠ɻίϩφײછ͕૿Ճͯ͠༌血ʹΑΔݮ͕ྍ࣏ΔΘ͚Ͱͳ͘ɺ血液ͷधཁมΘΒ
ԽࣾձͳͲͰੜྸߴࢠͷগޙࠓɺࡂنଶɺͳͲͷେࣄ血͕Γͳ͘ͳΔݙͱ໌നͰ͢ɻ͍͜ߴͣ
͡Δ͜ͱ͔͍ͬͯ·͕͢ɺ͜ͷΑ͏ͳײછͷྲྀߦͰ血液ͷෆ͕ੜ͡ɺͦͷͨΊʹҩྍ͕Γཱͨͳ
͘ͳΔ͕ػةݩ·Ͱདྷ͍ͯΔ͜ͱΛɺզʑ͘ڧೝࣝ͠·ͨ͠ɻ༌血༻血液ͷ֬อͰ͍͠ͷɺݶظ༺
͕血ٿùøɺ血খ൘Ͱ�ͱ͍Ͱ͢ɻ໘͍ͯ͠Δɺ·ͨະདྷʹ༧͞ΕΔॏେػةͷͨΊʹɺඋ
Մͳ血液ସͷྟচԠ༻ΛҰࠁૣ࣮ͤ͘͞ݱΑ͏Ͱ͋Γ·ͤΜ͔ɻ

ୈùþճຊ血液ସֶձ࣍େձ
େձɹՏɹޫஐ

ʢ౦ւେֶʣ
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͓Βͤͱ͓͍ئ

˙ձһɾࢀՃऀͷօ༷

Ճํ๏ࢀ˓
ɹຊ࣍େձͷࢀՃʹΦϯϥΠϯࢀՃొ͕ඞਢͱͳΓ·͢ɻຊ࣍େձͷ )1 ΑΓɺࢀՃొΛ͓͍͍ͨ͠ئ·͢ɻ

Ճडࢀ˓
ɹ2020  11 ݄ 10 ʢՐʣਖ਼͔ޕΒ
ɹ2020  12 ݄ 21 ʢ݄ʣ1�ɿ00 ·Ͱ

Ճొࢀ˓
ɹʪࢀՃొඅʫҰൠɿ10,000 ԁɺֶੜɿ�,000 ԁ
ɹ˞ΦϯϥΠϯొʹΑΔΫϨδοτΧʔυܾࡁͷΈͱͳΓ·͢ɻ
ɹɹΫϨδοτΧʔυܾ͕ࡁ͍͠߹ɺӡӦࣄہʢTCTK2�!D�lJOLBHF.Do.KQʣ·Ͱ͓͍߹Θ͍ͤͩ͘͞ɻ
ɹ˞ࢀՃొޙྃɺྖऩॻɺ࣍େձࢀՃ༻ͷ *% ͱύεϫʔυΛൃ͍ͨ͠ߦ·͢ɻ

˓ೖձड
ɹ ೖձΛ͝رͷํɺຊ血液ସֶձϗʔϜϖʔδʢIUUQT���XXX.ClooE�TVC.KQ�OZVVLBJOJUVJUF.QIQʣͷೖձ͓ਃࠐΈϑΥʔ

ϜΑΓɺΦϯϥΠϯʹ͓ͯਃࠐΈԼ͍͞ɻ
ɹ˞ೖձ͕ঝೝ͞Ε·ͨ͠ΒɺࣄہΑΓॻྨΛૹ͠·͢ͷͰɺೖձۚ �,000 ԁͱڞʹॴఆͷձඅΛ͓ࢧ͍͍ئ·͢ɻ
ɹɹʪձඅʫਖ਼ձһɿ10,000 ԁɺֶੜձһɿ�,000 ԁ

˓࣍େձ༧ूߘ
ɹ࣍େձ༧ूߘɺձһશһٴͼൃදऀʢඇձһʣʹࣄલ͍ͯ͠·͢ɻ
ɹ˞ ՃߪೖΛر͞ΕΔ߹ɺ̍෦ 1,�00 ԁͰൢച͍ͨ͠·͢ͷͰɺӡӦࣄہʢTCTK2�!D�lJOLBHF.Do.KQʣ·Ͱ͓͍߹Θͤ

͍ͩ͘͞ɻ

͍ئɾԋऀͷ͓࠲˙
ø ɽηογϣϯࢀՃํ๏
ɹɾҙͷॴΑΓɺࣗ͝ͷ 1$ Ͱ ;ooNʢ8&# ձٞγεςϜʣΛ༻ͯ͠ηογϣϯʹ͝ࢀՃ͍͖ͨͩ·͢ɻ
ɹɾ͝ࢀՃ͍ͨͩ͘ηογϣϯͷ ;ooN ͷ 63- ɺݸผʹϝʔϧͰ͝Ҋ͠·͢ͷͰɺͦͪΒ͔Β͝४උ͍ͩ͘͞ɻ
ɹɾΠϯλʔωοτʹͭͳ͕Δ௨৴͕ڥΑ͍ॴͰ͝४උ͍ͩ͘͞ɻ
ɹɾྗۃ੩͔ͳॴͰࡶԻ͕ೖΒͳ͍Α͏͓͍͍ͨ͠ئ·͢ɻ
ɹɾ ͓ ͷͪ࣋ 1$ ʹΧϝϥɺεϐʔΧʔɺϚΠΫ͕ଐ͞Ε͍ͯΔ͔֬͝ೝ͍ͩ͘͞ɻՄͳݶΓɺϚΠΫ͖ΠϠϗϯϔου

ηοτϚΠΫͳͲΛ͝༻͍ͩ͘͞ɻ
ɹɾࣗ͝ͷ 1$ ্ͰɺηογϣϯதʹෆཁͳΞϓϦέʔγϣϯશͯด͍ͯͩ͘͡͞ɻ

ù ɽ-*V& ৴ͷجຊతͳྲྀΕ
ɹɹᶃ࠲ΑΓηογϣϯ։࢝ͷѫࡰɹ
ɹɹᶄ࠲ΑΓԋऀհɹ
ɹɹᶅԋऀͷѫࡰʢҰൠԋআ͘ʣɹ
ɹɹᶅߨԋ
ɹɹɾࣄલʹԋऀʹ͝ఏग़͍͍ͨͩͨ
ɹɹɹ˞ϥϯνϣϯηϛφʔͷΈɹ
ɹɹᶆ࣭ٙԠʢҰൠԋআ͘ʣɹ
ɹɹɹ˞Ҏޙɺᶄʙᶆͷ܁Γฦ͠
ɹɹᶇ૯߹౼ʢγϯϙδϜͷΈʣɹ

ú ɽ࣭ٙԠʹ͍ͭͯ
ɹ˓ -JWF ৴தʢҰൠԋআ͘ʣ

-JWF ৴
-JWF ৴

-JWF ৴

Ի͖εϥΠυಈը์ө
-JWF ৴

-JWF ৴

-JWF ৴
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ɹɹɾ-JWF ৴தɺࢹௌը໘্ͰࢀՃऀ͔ΒͷνϟοτػΛ࣭͕ͯͬՄͰ͢ɻ
ɹɹɹ˞࣭ɺߨԋऴྃ·ͰʹνϟοτػʹߘΛ͓͍͍ͨ͠ئ·͢ɻ
ɹɹɹ˞࠲ɺνϟοτػͰ͞ߘΕ࣭ͨΛ࣭ٙԠ૯߹౼ͷ׆͝ʹࡍ༻͍ͩ͘͞ɻ
ɹ˓ΦϯσϚϯυ৴ʢϥϯνϣϯηϛφʔআ͘ʣ
ɹɹɾ ΦϯσϚϯυ৴ؒظதͷ࣭ɺ༧ूߘ·ͨ৴தαΠτʹ͍ͯ͠ࡌܝΔϝʔϧΞυϨε࣭͝Λ͓͍͍ͨ͠ئ·͢ɻ
ɹɹɹ˞ඞͣͯ͢͠ͷ࣭ʹճग़དྷΔΘ͚Ͱ͍͟͝·ͤΜͷͰɺ༧Ίྃ͝ঝ͍ͩ͘͞ɻ
ɹɹɹ˞ԋऀɺ࣭͕ಧ͖·ͨ͠Βɺ࣭ऀճΛ͓͍͍ͨ͠ئ·͢ɻ

û ɽਪڥ
ɹ˓σόΠε
ɹɹɾσεΫτοϓ·ͨϊʔτύιίϯͷ͝ར༻Λਪ͍ͨ͠·͢ɻ
ɹɹɹ˞εϚʔτϑΥϯͷϞόΠϧσόΠεɺจࣈԽ͚͕͜ىΔՄੑ͕͍͟͝·͢ɻ
ɹɹɹ˞  J1BE ͷλϒϨοτɺ࠷৽ͷ 04 Ͱͳ͍ͱ্ख͘ಈ͠࡞ͳ͍Մੑ͕͋Γ·͢ͷͰ͝ར༻ͷࡍ (ooHlF $ISoNF ͠

͘ 4BGBSJ Ͱ͝ࢹௌ͍ͩ͘͞ɻ
ɹ˓ϒϥβ
ɹɹਪɹɹɹɿ࠷৽൛ (ooHlF $ISoNF
ɹɹɹ༻ɹՄɿ.o[JllB 'JSFGoY 2� Ҏ߱
ɹɹɹɹɹɹɹɹ(ooHlF $ISoNF �0 Ҏ߱
ɹɹɹɹɹɹɹɹ"QQlF 4BGBSJ � Ҏ߱
ɹɹɹɹɹɹɹɹ.JDSoToGU &EHFʢ$ISoNJVN WFSTJoOʣ12 Ҏ߱ç

ɹɹαϙʔτ֎ɿ.JDSoToGU &EHF -FHBDZç

ü ɽ-JWF ৴ಈըͷޙࣄ৴
ɹɾձظऴྃޙɺ-JWF ৴ͨ͠ಈըΛΦϯσϚϯυ৴͍ͨ͠·͢ʢϥϯνϣϯηϛφʔআ͘ʣɻ
ɹɹ˞৴ؒظɺܾఆ࣍ୈɺࢀՃऀʹϝʔϧʹͯ͝Ҋ͍ͨ͠·͢ɻ

ؒ࣌ԋൃදߨ˙
ɹେձѫࡰ ü 
ɹಛผߨԋ �0 ʢ࣭ٙԠؚΉʣ
ɹಛผηογϣϯ 18 ʢ࣭ٙԠؚΉʣ
ɹγϯϙδϜ ൃද 10 ɺ࣭ٙԠ � 
ɹҰൠԋ 10 ʢ࣭ٙԠແ͠ʣ
ɹ˞ԋͷؔͰɺएؒ࣌ׯ͕มߋʹͳΔ͜ͱ͍͟͝·͢ɻ

˙֤छձٞఔ
ɹ૯ձɿ2020  12 ݄ � ʢʣ12ɿ20ʙ12ɿ�0ɹ˞ ;ooN ʹͯ։࠵

˙࣍େձࣄہ
౦ւେֶҩֶ෦֎Պֶثٵݺܥ֎Պֶ
˟ 2���11��ɹਆಸݝҏࢢݪԼ૮ 1��
5&-ɿ0�������1121

˙ӡӦࣄہ
ձࣾίϯϕϯγϣϯϦϯέʔδࣜג
˟ 102�00��ɹ౦ژઍా۠ࡾ൪ொ 2
5&-ɿ0���2���8�88
&�NBJlɿTCTK2�!D�lJOLBHF.Do.KQ

ɹ࠷৽ͷ͓Βͤɺҙ߲ࣄɺϓϩάϥϜʹ͍ͭͯɺֶձͷϗʔϜϖʔδʹ͍ͨ͠ࡌܝ·͢ɻ
ɹ߹Θͤͯ֬͝ೝɺ͝ར༻͍ͩ͘͞ɻ
ɹֶձͷϗʔϜϖʔδɹIUUQT���XXX.ClooE�TVC.KQ�LBJLoLV.QIQ
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大会日程表
����  �� ݄ �ʢʣ ����  �� ݄ �ʢۚʣ

8：00 ÿɿ÷÷ ։

8：30 ÿɿú÷ ։

8：55 ։ձͷࣙ
9：00 9：00～10：30 γϯϙδϜ ø

ʮਓ݂ٿࡎͷ࣮༻Խͱ֦͕ΔՄੑʯ
ҩՊେֶʣཱݝਫʢಸྑɹɿञҪɹ࠲
ɹɹɹɹ౦ɹɹɹʢѴҩՊେֶʣ
ԋऀ øɿٱᜌɹஐࢠʢಸྑཱݝҩՊେֶʣ
ԋऀ ùɿੴڮɹ߂थʢӴҩՊେֶߍʣ
ԋऀ úɿେؠɹՃಸʢ౦ւେֶʣ
ԋऀ ûɿ౦ɹɹɹʢѴҩՊେֶʣ
ԋऀ üɿߴɹຌฏʢӴҩՊେֶߍʣ

9：30 9：30～10：30 γϯϙδϜ ù
ʮਓ݂খ൘ࡎͷྟচԠ༻ʹ͚ͯʯ
ज़ӃʣֶʢૣҴాେֶཧ࢘ɹɿԬɹਅ࠲
ɹɹɹɹԼɹɹ ʢֶӴҩՊେֶߍʣ
ԋऀ øɿࣲࡾɹஐӳʢ౦ࢠঁژҩՊେֶɾૣҴాେֶʣ
ԋऀ ùɿഡɹ߁հʢӴҩՊେֶߍʣ
ԋऀ úɿੴాɹɹ࣏ʢӴҩՊେֶߍʣ

10：00

10：30

11：00 11：00～11：50 ಛผߨԋ ø
ʮٸٹҩྍͱ݂ӷࡎʕٸٹҩྍපӃ͔Βݱʕʯ
ɿ૿ాɹྑଠʢ౦ւେֶʣ࠲
ԋऀɿकాɹ࢘ʢ౦ւେֶʣ

11：00～11：50 ಛผߨԋ ú
ʮ༌݂ҩྍͷݱঢ়ͱಈʯ
㟒ɹਖ਼೭ʢ౦ւେֶʣؠɿ࠲
ԋऀɿ๛㟒ɹࢠʢ౦ւେֶʣ11：30

12：00

12：20～12：30 ૯ɹձ 12：20～13：10 ϥϯνϣϯηϛφʔ
ʮഏྍ࣏؞ʹ͓͚Δ෭࡞༻Ϛωδϝϯτçʙ݂ӷಟੑΛத৺ʹʙʯ
පӃʣཱࢢ·ʢ͍͞たٱɿງ೭࠲
ԋऀɿதݪɹળ࿕ʢਆಸཱ͕ݝΜηϯλʔʣ
ձࣾࣜגɿத֎ༀ࠵ڞ

12：30

13：00 13：00～13：50 ಛผߨԋ ù
ʮੜ໋ҡྍ࣏࣋ͷෆಉҙͷରԠΛͲ͏͑ߟΔ͔ʯ
ɿՏɹޫஐʢ౦ւେֶʣ࠲
ԋऀɿԼɹɹܒʢ౦ւେֶʣ13：30

13：40～14：30 ಛผߨԋ û
ʮ৽ܕίϩφΠϧεʢ4"34ô$P7ôùʣײછʢ$07*%ôøĀʣʯ
ጯٛक़େֶʣܚҰʢߛɿখྛɹ࠲
ԋऀɿӬɹڵұʢܚጯٛक़େֶʣ

14：00

14：20～15：51 ಛผηογϣϯ
ʮ�म০ϔϞάϩϏϯɾ͑ϔϞάϩϏϯΛ༻͍た�
ਓࢎૉӡൖମࡎͷ৽ల։ʯ
೭ʢதԝେֶʣߊɹɿখদɹ࠲
ԋऀ øɿখদɹߊ೭ʢதԝେֶʣ
ԋऀ ùɿԬຊɹɹߤʢதԝେֶʣ
ԋऀ úɿಂ୩ɹ༤ʢٶͷه೦පӃʗւಓେֶʣ
ԋऀ ûɿాɹ࣍ʢதԝେֶʣ
ԋऀ üɿদฏɹɹਸʢಸྑཱݝҩՊେֶʣ

14：30

15：00 15：00～15：50 Ұൠԋ ù
ɹɿՏɹޫஐʢ౦ւେֶʣ࠲
ԋऀ øɿ؛ɹ ʢ྄ಉࣾࢤେֶʣ
ԋऀ ùɿໟɹɹ੪ӻʢಉࣾࢤେֶʣ
ԋऀ úɿṤɹါथʢதԝେֶʣ
ԋऀ ûɿ୩ɹʢதԝେֶʣɹ
ԋऀ üɿాࢁɹଙฏʢಸྑཱݝҩՊେֶʣ

15：30

16：00 15：50 ดձͷࣙ

16：20～17：20 Ұൠԋ ø
ɹޱɹɿా࠲ ʢ໌ਸେֶʗܚጯٛक़େֶʣ
ԋऀ øɿޱɹ༐ເʢ۽ຊେֶʣ
ԋऀ ùɿӬ࡚ɹଠਗ਼ʢ۽ຊେֶʣ
ԋऀ úɿాޱɹ ʢ໌ਸେֶʗܚጯٛक़େֶʣ
ԋऀ ûɿԞాɹઍѪʢಸྑཱݝҩՊେֶʣ
ԋऀ üɿڮຊɹɹ ʢྒ౦ւେֶʣ
ԋऀ ýɿখത ʢొ౦ւେֶʣ

16：30

17：00

17：30
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ୈ �ɹ����  øù ݄ �ʢʣ
�ɿ��ʙ�ɿ��� ։ձͷࣙ

�ɿ��ʙ��ɿ��� γϯϙδム �ʮਓ݂ٿࡎͷ࣮༻Խͱ֦͕ΔՄੑʯ
ʣࣨڭҩՊେֶҩֶ෦ԽֶཱݝਫʢಸྑɿञҪɹ࠲ 
 ɹɹɹ౦ɹɹɹʢѴҩՊେֶখࣇՊֶࣨڭʣ
 4:1ô1ɽ ʮࠞ࿉๏ʹΑΔ人工血ٿʢ)CôVʣࡎͷௐͱ )C ΧϓηϧԽޮͷ্ʯ
  çٱᜌɹஐࢠʢಸྑཱݝҩՊେֶҩֶ෦Խֶࣨڭʣ
 4:1ô2ɽ ʮ࢈Պػةతग़血ʹର͢Δ人工血ٿͷોੜޮՌʹ͍ͭͯͷূݕʯ
  çੴڮɹ߂थʢӴҩՊେֶߍපӃ࢈Պ්人Պֶ࠲ߨʣ
 4:1ô�ɽ ʮΠψഏআपज़ظ �0ˋग़血Ϟσϧʹ͓͚ΔϔϞάϩϏϯখ๔ମ༩ʹΑΔࢎૉӡൖͷมԽʯ
  çେؠɹՃಸʢ౦ւେֶҩֶ෦֎Պֶثٵݺܥ֎Պֶʣ
 4:1ô�ɽ ʮ)CV Λߏ͍ͯ͠ΔϦϙιʔϜͷࡉൽࡉܥ๔ͷऔΓࠐΈػংͷݕ౼ʯ
  ç౦ɹɹɹʢѴҩՊେֶখࣇՊֶࣨڭʣ
 4:1ô�ɽ ʮ人工ࢎૉӡൖମʢ)CVʣͷग़血ੑγϣοΫ࣌கੑࢮෆ຺ൃੜ༧ޮՌͱ৺ഥมಈࢦඪʹٴ΅͢Өڹʯ
  çߴɹຌฏʢӴҩՊେֶूߍதྍ࣏෦ʣ

��ɿ��ʙ��ɿ��� ಛผߨԋ �
 ʮٸٹҩྍͱ血液ࡎᴷٸٹҩྍපӃ͔Βݱᴷʯ
Պֶʣ֎ثٵݺܥɿ૿ాɹྑଠʢ౦ւେֶҩֶ෦֎Պֶ࠲ 
 ԋऀɿकాɹ࢘ʢ౦ւେֶҩֶ෦૯߹ྍֶٸٹ໋ٹܥҩֶʣ

��ɿ��ʙ��ɿ��� ૯ɹձ

��ɿ��ʙ��ɿ��� ಛผߨԋ �
 ʮੜ໋ҡྍ࣏࣋ͷෆಉҙͷରԠΛͲ͏͑ߟΔ͔ʯ
Պֶʣ֎ثٵݺܥɿՏɹޫஐʢ౦ւେֶҩֶ෦֎Պֶ࠲ 
 ԋऀɿԼɹɹܒʢ౦ւେֶҩֶ෦ҩྍྙཧֶྖҬʣ

��ɿ��ʙ��ɿ��� ಛผηογϣϯ
 ʮम০ϔϞάϩϏϯɾ͑ϔϞάϩϏϯΛ༻͍ͨ人工ࢎૉӡൖମࡎͷ৽ల։ʯ
೭ʢதԝେֶཧ工ֶ෦ʣߊɿখদɹ࠲ 
 44ô1ɽ ʮम০ϔϞάϩϏϯ͓Αͼ͑ϔϞάϩϏϯΛ༻͍ͨ人工ࢎૉӡൖମࡎͷ։ൃʯ
  çখদɹߊ೭ʢதԝେֶཧ工ֶ෦ʣ
 44ô2ɽ ʮग़血ੑγϣοΫϥοτΛ༻͍ͨ )FNo"DUä ͷ༗ޮੑධՁʯ
  çԬຊɹɹߤʢதԝେֶཧ工ֶ෦ʣ
 44ô�ɽ ʮ伷ྍ࣏࠹ༀͱͯ͠ͷ )FNo"DUä ͷ༗ޮੑʯ
  çಂ୩ɹ༤ʢٶͷه೦පӃʗւಓେֶਆܦ֎Պʣ
 44ô�ɽ ʮΞϩεςϦοΫޮՌΛ༗͢Δ͑ϔϞάϩϏϯôΞϧϒϛϯτϦϚʔͷ߹ʯ
  çాɹ࣍ʢதԝେֶཧ工ֶ෦ʣ
 44ô�ɽ ʮࢠ։ॏ߹ΛԠ༻ͨ͠ 1&( ࿈݁ϔϞάϩϏϯϙϦϚʔʢ人工ࢎૉӡൖମʣͷ߹ʯ
  çদฏɹɹਸʢಸྑཱݝҩՊେֶҩֶ෦Խֶࣨڭʣ
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��ɿ��ʙ��ɿ��� Ұൠԋ �
ጯٛक़େֶༀֶ෦ʣܚɹ໌ʢਸେֶༀֶ෦ʗޱɿా࠲ 
 01ô1ɽ ʮαϧίϖχΞʹର͢ΔҰࢎԽૉࡉࡌ๔ྍ๏ͷ༗༻ੑධՁʯ
  çޱɹ༐ເʢ۽ຊେֶༀֶ෦ༀֶࡎʣ
 01ô2ɽ ʮҰࢎԽૉՃػੑ血ٿแׅతʹੑٸਛোͷපଶΛվળ͢Δʯ
  çӬ࡚ɹଠਗ਼ʢ۽ຊେֶༀֶ෦ༀֶࡎʣ
 01ô�ɽ ʮอଘ血ٿ༌血͕؊ DZUoDISoNF1��0 ʹ༩͑ΔӨڹʯ
  çాޱɹ໌ʢਸେֶༀֶ෦ʗܚጯٛक़େֶༀֶ෦ʣ
 01ô�ɽ ʮϔϞάϩϏϯখ๔ମΛ༻͍ͨҰࢎԽૉ༩ͷਆܥܦͷӨڹʯ
  çԞాɹઍѪʢಸྑཱݝҩՊେֶԽֶࣨڭʣ
 01ô�ɽ ʮϔϞάϩϏϯখ๔ମ༩͕Ϛεͷൽෘই࣏༊ٴ΅͢Өڹʯ
  çڮຊɹɹྒʢ౦ւେֶҩֶ෦֎Պֶثٵݺܥ֎Պֶʣ
 01ô�ɽ ʮϚεؾҠ২Ϟσϧʹ͓͚ΔϔϞάϩϏϯখ๔ମ༩ޙͷ্ൽԼ血ྲྀ࠶ͷূݕʯ
  çখതొʢ౦ւେֶҩֶ෦֎Պֶثٵݺܥ֎Պֶʣ
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ୈ �ɹ����  øù ݄ �ʢۚʣ
�ɿ��ʙ��ɿ��� γϯϙδム �
 ʮ人工血খ൘ࡎͷྟচԠ༻ʹ͚ͯʯ
ʢૣҴాେֶཧ工ֶज़Ӄʣ࢘ɿԬɹਅ࠲ 
 ɹɹɹԼɹɹֶʢӴҩՊେֶߍ໔Ӹඍੜֶ࠲ߨʣ
 4:2ô1ɽ ʮ$0V*%ô1� ʯڀݚ血͓Αͼ༌血ͷ࣮ଶʹؔ͢Δݙͷࡎછ֦େԼͰͷ血খ൘ײ
   çࣲࡾɹஐӳʢ౦ࢠঁژҩՊେֶɾૣҴాେֶڞಉઌੜ໋ҩՊֶઐ߈ʣ
 4Y2-2ɽ ʮؒບಈ຺ग़血ʹର͢Δ )12ôʢ"%1ʣôϦϙιʔϜΛ༻͍ͨ %BNBHF DoOUSol TVSHFSZʯ
   çഡɹ߁հʢӴҩՊେֶߍੜཧֶ࠲ߨʣ
 4Y2-�ɽ ʮ人工血খ൘ )12ôʢ"%1ʣôϦϙιʔϜྟচݧࢼͷ࣮ݱʹΉ͚ͯʯ
   çੴాɹɹ࣏ʢӴҩՊେֶߍ֎Պ 2ʣ

��ɿ��ʙ��ɿ��� ಛผߨԋ �
 ʮ༌血ҩྍͷݱঢ়ͱಈʯ
Պֶʣ֎ثٵݺܥ㟒ɹਖ਼೭ʢ౦ւେֶҩֶ෦֎Պֶؠɿ࠲ 
 ԋऀɿ๛㟒ɹࢠʢ౦ւେֶҩֶ෦ଐපӃதԝྍ෦༌血ࣨʣ

��ɿ��ʙ��ɿ��� ラϯνϣϯηϛφʔ
 ʮഏྍ࣏؞ʹ͓͚Δ෭࡞༻Ϛωδϝϯτɹʙ血液ಟੑΛத৺ʹʙʯ
පӃʣཱࢢ·ʢ͍ͨ͞ٱɿງ೭࠲ 
 ԋऀɿதݪɹળ࿕ʢਆಸཱ͕ݝΜηϯλʔثٵݺՊʣ
ձࣾࣜגɿத֎ༀ࠵ڞ 

��ɿ��ʙ��ɿ��� ಛผߨԋ �
 ʮ৽ܕίϩφΠϧεʢ4"34ô$oVô2ʣײછʢ$0V*%ô1�ʣʯ
ጯٛक़େֶҩֶ෦ʣܚҰʢߛɿখྛɹ࠲ 
 ԋऀɿӬɹڵұʢܚጯٛक़େֶҩֶ෦Պֶࣨڭʢثٵݺʣʣ

��ɿ��ʙ��ɿ��� Ұൠԋ �
Պֶʣ֎ثٵݺܥɿՏɹޫஐʢ౦ւେֶҩֶ෦֎Պֶ࠲ 
 02ô1ɽ ʮ人工ϔϜλϯύΫ࣭ϞσϧࡨମʹΑΔੜମҰࢎԽૉͷඍྔײߴݕग़๏ʯ
  ç؛ɹ྄ʢಉࣾࢤେֶཧ工ֶ෦ʣ
 02ô2ɽ ʮଁثҰࢎԽૉͷײߴݕग़ʹΑΓࣔ͞Εͨ血தϔϞάϩϏϯʹΑΔҰࢎԽૉதಟͷอ࡞ޢ༻ʯ
  çໟɹɹ੪ӻʢಉࣾࢤେֶཧ工ֶ෦ʣ
 02ô�ɽ ʮϙϦΦΩακϦϯम০ϔϞάϩϏϯʢ)FNoYBäʣͷ߹ͱ༗ޮੑධՁʯ
  çṤɹါथʢதԝେֶཧ工ֶ෦ʣ
 02ô�ɽ ʮϔϞάϩϏϯφϊཻࢠʢ)CN1ʣͷ߹ͱ༗ޮੑධՁʯ
  ç୩ɹʢதԝେֶཧ工ֶ෦ʣ
 02ô�ɽ ʮϔϞάϩϏϯͱ N"%) ͱͷ૬࡞ޓ༻ղੳʹΑΔɼϝτԽ੍ޮՌͷػংղ໌ʯ
  çాࢁɹଙฏʢಸྑཱݝҩՊେֶҩֶ෦Խֶࣨڭʣ

��ɿ��� ดձͷࣙ
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ಛผߨԋ ø
4�ɹٸٹҩྍͱ݂ӷࡎᴷٸٹҩྍපӃ͔Βݱᴷ

守田誠司
東海大学医学部総合診療学系救命救急医学
ermorita@msn.com

　日本の救急医療の歴史は昭和 22 年の消防組織法で消防業務を警察から自治体に移管されたことに始まり，昭和 38 年に救急業務は消
防が行うことを規定されたことによる．以降，各自治体は救急業務を強化，平成 3 年には救命士法が成立し，救命士の育成を開始，現
場での救命処置や特定の医療行為が可能となった．これにより，救急隊員は患者搬送だけではなく，早期に処置・医療介入を行うこと
で救命率の向上を目指している．
　一方で，各病院も救急患者受入れの体制を強化，昭和 52 年の救急医療対策事業法実施要項では，夜間休日でも救急患者を収容できる
病院を整備し，患者の重症度や緊急度に合わせた病院の層別化，つまり現在でも使用されている一次救急から三次救急病院を規定した．
三次救急病院を救命救急センターと呼び，100 万人に 1 施設を目標に整備してきたが，現在では 289 施設が運用を行っている．各救命
救急センターでは，緊急度や重症度の高い患者に対応すべく，様々な医療機器や機能を整備しているが，当院では外傷や出血性疾患に
よる出血性ショックは緊急度が非常に高く，迅速な手術や内視鏡などによる止血が可能となるシステムを構築している．加えて，迅速
な血液製剤使用のために O 型 RBC，AB 型 FFP，クリオプレシピテートなどを初療室に常備し対応を行っている．このように，救急医
療における血液製剤の重要度は非常に高い．
　救急医療は更なる救命率向上を目指して，医師・看護師が現場に出動することで早期に高度な医療介入を行う方向で整備が進んでい
る．ドクターヘリは1999年の試行的事業から，現在では日本中に配備し運航され現場に医師・看護師を出動させることで早期の医療介
入を行っている．また，ドクターカーやワークステーションなど救急車で現場に出動したり，自衛隊や海上保安庁などと協力し航海中
の船員救命のために現場に出動したり，救急医療は病院内治療だけでなく現場での早期治療へシフトをしている．このため，現場で携
帯型超音波装置・12 誘導心電図などにより早期診断，各種薬剤や血液製剤などによる早期治療を行い，収容病院と情報を共有し根本治
療に向けて受入れ体制を準備している．実際には血液製剤の現場への持ち出しは管理上困難な点も多く，一般的にはなっていない．
　血液代替物の実用化は救急医療にとって現場や病院内で大きな変化を起こし，救命率向上に寄与する可能性が高いと考える．我々，
救急医にとって血液代替物は非常に期待するところが大きく，実用化に向けて協力をしていきたい．
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ಛผߨԋ ù
4�ɹੜ໋ҡྍ࣏࣋ͷෆಉҙͷରԠΛͲ͏͑ߟΔ͔

竹下　啓

東海大学医学部医療倫理学領域
takeshita.kei.k@tokai.ac.jp

　医学的に輸血が必要であり，医師が患者に輸血への同意を求めるにもかかわらず，宗教的理由によって輸血に同意（informed consent）
を与えないことは，「輸血拒否」といわれています．2008 年に，日本麻酔科学会や日本外科学会等が宗教的輸血拒否に関する合同委員
会報告として作成した「宗教的輸血拒否に関するガイドライン」（2008 年 2 月 28 日）にも「輸血拒否」という言葉が使用されています．
　意思決定能力がある患者に医療を行おうとする場合，通常，医学的適応と本人の意思に基づいて判断されます．医学的に必要な医療
であっても，患者本人から同意を得られなければ実施することはできません．また，どんなに患者が希望したとしても，医学的適応が
ない場合には医師が医療を提供する義務はありませんし，有害と考えられる場合には実施することは許されません．
　このように整理するととても単純なことのように思われますが，実際に目の前の患者が救命や生命の維持に必須の治療に同意を与え
ない場合，私たちは大きな倫理的葛藤を感じます．その葛藤が，患者の「不同意」を「拒否」という強い言葉で表現することにつなが
るのかもしれません．
　さて，2019 年 3 月に，東京都の病院において維持血液透析を中止して亡くなった女性の事案が報道され，大きな社会問題になりまし
た．そのさい，患者・家族と医療・ケアチームが十分な話し合いのプロセスを経ていたのか（このような話し合いのプロセスは shared 
decision making といわれます），患者の意向の変化に慎重に対応できていたのか，それらの経過が適切に記録されていたのかが問題とさ
れました．この事案を受けて日本透析医学会は，2014 年に公表した「維持血液透析の開始と継続に関する意思決定プロセスについての
提言」を改訂し，2020 年 4 月に「透析の開始と継続に関する意思決定プロセスについての提言」として公表しました．この提言では，
shared decision making を重視することが明記されています．
　「宗教的輸血拒否に関するガイドライン」は，患者の年齢や意思決定能力に応じてどのような方針を取りうるかについて明快に記載さ
れており，特に未成年の患者への対応については具体的かつ詳細に解説されています．一方，無輸血治療が難しいと医療提供側が判断
した場合には，「当事者に早めに転院を勧告する」ことを認めており，特定機能病院の多くにおいても自施設のウエブサイトで絶対的無
輸血は行わない方針を掲示している現実があることには注意が必要です．
　本講演では，輸血と透析を対比しながら，生命維持治療の不同意における倫理的問題について考察します．
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豊﨑誠子

東海大学医学部付属病院 中央診療部 輸血室
4ammd007@is.icc.u-tokai.ac.jp

　日本の輸血医療を取り巻く環境は，この10年で大きく変化している．輸血管理料を始めとする国の施策や日本輸血・細胞治療学会の
認定制度による管理体制の整備，各製剤における「科学的根拠に基づいた使用ガイドライン」や「大量出血例に対する血液製剤の適正
な使用ガイドライン」が整備されたことにより，各製剤の適正使用が徐々に進んできていると考えられる．
　血液製剤使用実態調査は 2008 年より国の事業として 10 年以上にわたって行われており，そのデータは，国の血液事業報告書，学会，
各都道府県の合同輸血療法委員会で報告され，安全で適正な輸血医療の実践のために使用されている．本公演ではここ数年の当院の血
液製剤の使用状況，血液製剤使用実態調査結果をもとにした，当院の位置する神奈川県での血液製剤使用状況と全国での使用状況を概
説する．
　また，近年大量出血例への輸血の考え方が大きく変化してきており，止血を重視したフィブリノゲン製剤やクリオプレシピテート製
剤の使用が大量出血現場で行われるようになってきている．当院ではクリオプレシピテート製剤を救急救命室に配置し使用している
が，当院の使用方法と使用状況についてと全国の状況についても説明する．
　最後に当院そして全国の輸血用血液製剤使用実態と献血事業実態から今後の輸血医療の動向について考察したい．
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福永興壱

慶應義塾大学医学部内科学教室（呼吸器）

　新型コロナウイルス（SARS-CoV-2）感染症（COVID-19）は未曾有の感染症として全世界に蔓延し，医療の枠を超えその脅威が我々の生
活を一変させた．2019 年暮れ中国武漢で原因不明の肺炎の拡大が報じられ，年が明けて 2020 年 1 月には国内最初の SARS-CoV-2 患者
が確認された．そして 2 月横浜に停留したダイアモンド・プリンセス号隔離措置，同月 WHO がコロナウイルス感染を「COVID-19」と
命名すると，3 月には世界各国で〝ロックダウン〟が始まった．日本においても 4 月には 7 都道府県を対象とした非常事態宣言が発令
され，毎日の報道がこの新興感染症一色になったといっても過言ではない．このような 1 年前には誰もが想像し得なかった事態がこの
半年間のうちに起きている．しかし一方で当初は先にも述べたように〝原因不明〟のウイルスとして多くの不安や恐怖に煽られたが，
いまだわからないことは多くあるものの世界中の研究者達がその解明に努め，その姿が明らかになりつつある．一方で急性呼吸器感染
症にとどまらず罹患時あるいはその後に合併症が出現することが海外を中心に相次いで報告されており新たな不安の一因にもなってい
る．本講演では今回のこの新興感染症「COVID-19」についてこれまでの報告されてきた知見ならびに我々の施設が行った臨床研究など
を中心に概説したいと考えている．
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○久禮智子，酒井宏水

奈良県立医科大学医学部化学教室
kure@naramed-u.ac.jp

ʲॹݴʳ人工赤血球（ヘモグロビンベシクル，Hb-V）は，高濃度ヘモグロビン（Hb）溶液をリン脂質小胞体（リポソーム）に内包した人工酸
素運搬体であり，輸血代替のみならずその他の酸素治療薬として利用されることが期待されている 1），2）．機能性リポソームの調製法に
は種々の方法が知られているが 3），特に Hb-V 調製には従来，押出法（エクストルージョン法）が用いられてきた 4）．押出法は，リポソー
ムの粒子径制御が容易である等の利点を有する一方で，高濃度 Hb 溶液と大量の脂質粉末との混合物を扱う Hb-V の調製では，フィル
ター交換の煩雑さや，処理液の粘度の観点から混合できる脂質の量に上限があり，カプセル化効率を上げられない等の欠点があった．
そこで，化粧品や調剤，金属ペーストの均質化等に使用される混錬法を，新しい Hb-V 調製法として導入し，使用条件を最適化するこ
とを目的とした．

ʲ࣮ݧʳ高濃度 Hb 溶液（約 40g/dL）と混合脂質粉末（DPPC/Cholesterol/DHSG/PEG-DSPE）をテフロン製の専用容器に入れ，自転－公転ミ
キサー（Thinky 社製）を用いて 1,000 回転で 10 分間混錬した．得られたペーストを生理食塩水で分散し，超遠心分離により未内包の Hb
を除去し Hb-V 液とした．この一連の調製操作において（1）混合脂質の成分，（2）Hb 溶液の濃度，（3）混錬時間について最適化を行った．
得られた Hb-V 分散液について，それぞれ Hb 濃度（g/dL），脂質濃度（g/dL），Hb/Lipid 比，Hb カプセル化効率（％），粒度分布（nm）の測
定を行い比較した．

ʲ݁Ռͱߟ （r1）混錬法を用いることにより Hb 溶液と混合する脂質粉末量を大幅に増量できた（約 5 倍）．またその成分は，混合比
=5/4/0.9/0.03 のときに Hb カプセル化効率がもっとも高く，58.4％であった．（2）Hb 溶液の濃度が高くなるほど Hb/Lipid 比と Hb カプセ
ル化効率（％）が高くなる傾向が見られた．混錬法では，回転する容器の内容物の粘度が高くなるほど内容物にかかる剪断応力が大きく
なり，より効率よく混錬できたためと考えられる．（3）混錬時間が長いほど粒子径は小さくなる傾向が見られた．一方で，混錬時間が
10 分までは時間が長くなるにつれ Hb/Lipid 比と Hb カプセル化効率（％）が高くなる傾向が見られたが，10 分以上ではほぼ一定であっ
た．これは，10 分以下ではリポソーム形成の効果が大きく，それ以降ではリポソームサイズの微小化の効果が大きく現れたためと考え
られる．

ʲ݁ʳHb-V の新しい調製法として混錬法を用いることで，高濃度 Hb 溶液に大量の脂質粉末を加えた高粘度ペーストを攪拌でき，脂
質を効率よく分散させることが可能となった．その結果，従来法よりはるかに高い Hb カプセル化効率を得た．

ʲจݙʳ
1） Sakai H, J. Funct. Biomater. 2017, 8, 10.
2） Kure T and Sakai H, Langmuir. 2017, 33, 1533-1540.
3） Sakai H, Sou K, Tsuchida E. Methods Enzymol. 2009, 465, 363-384.
4） Sakai H, Hamada K, Takeoka S, Nishide H, Tsuchida E, Biotechnol. Prog. 1996, 12, 119-125.
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○石橋弘樹 1，萩沢康介 2，木下　学 3，結城由香子 4，宮本守員 1，酒井宏水 5，斉藤大蔵 6，照井克生 4，高野政志 1

1 防衛医科大学校病院　産科婦人科学講座，2 防衛医科大学校医学部　生理学講座，3 防衛医科大学校医学部　免疫微生物学講座， 
4 埼玉医科大学総合医療センター　麻酔科，5 奈良県立医科大学医学部　化学教室，6 防衛医科大学校病院　防衛医学研究センター
ishibashi19840528@gmail.com

ʲॹݴʳ
　産科危機的出血は輸血の投与が遅れた場合に致死的になる恐れのある疾患である．我々は以前に人工赤血球の一つである
Hemoglobin vesicles （HbVs）が出血性ショックに有効であることを示したが，産科危機的出血に対する有効性は過去に報告されていな
い．そこで我々は妊娠ウサギの産科危機的出血モデルを作成し，HbV の有効性の検証を行った．

ʲ࣮ݧɾํ๏ʳ
　妊娠ウサギの帝王切開を施行後，子宮動脈を切離することで産科危機的出血の状態とする．
　出血開始後は初期治療として全例輸液（6％ hydroxyethlen starch （HES））を行い，産科危機的出血に至った時点で HES 投与群（6% HES, 
n=7），HbV 投与群（HbVs with 25% human serum albumin (vol/vol=4:1）, n=10），輸血投与群（RBCs with platelet-poor plasma （RBC/PPP）（vol/
vol=1:1）, n=8）の 3 群に分類する．それぞれ出血量と同量の輸液または輸血を行い，出血開始から 60 分または全出血量が 200ml に達し
た時点で止血処置を行い，各群の生存時間や血行動態等を比較検討した．

ʲ݁Ռʳ
　出血開始後 30 分で，全例 Hb が 6g/ ｄ L 以下と産科危機的出血の状態に達していた．生存時間に関しては HES 群では止血後 6 時間
で全例死亡したが，輸血投与群は全例生存していた．HbV 投与群は平均動脈圧が 45mmHg 以上，Hb も 6g/dL となっており，6 時間後
の時点では 8 例（80％）が生存できた．全生存期間については輸血投与群よりは予後不良であったが（p<0.01），HbV 群は HES 群よりも有
意に予後良好であった（p=0.01）．

ʲ݁ʳ
　致死的出血性ショックに至る産科危機的出血の初期治療に，HbV は代替血液として有効な手段となり得る．
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○ 大岩加奈 1，河野光智 1，小野沢博登 1，橋本　諒 1，増田良太 1，渡辺真純 2，堀之内宏久 3，酒井宏水 4，小林紘一 2， 
岩﨑正之 1

1 東海大学医学部外科学系呼吸器外科学，2 慶應義塾大学医学部外科，3 さいたま市立病院呼吸器外科，
4 奈良県立医科大学医学部化学教室
ohiwakana@gmail.com

ʲॹݴʳ肺切除術は肺癌などの肺病変に対して広く安全に行われているが，病変が肺血管に及んでいると損傷が生じ易く，出血量が数分
で数リットルに達することがある．輸血体制が整っている病院であっても心停止や低酸素脳症の後遺症のリスクがある．ヘモグロビン
小胞体（HbV）は，赤血球からヘモグロビンを抽出精製し，リポソームに内包，膜表面を PEG 修飾して粒径を 250nm に調製した粒子で
ある．出血性ショックに対する蘇生液としての臨床応用が期待されているが，輸血頻度の高い外科手術時の大量出血に対する使用も想
定される．血液型がなく，ウィルスなどの感染源を排除され，室温で 2 年以上の備蓄が可能であるため，手術室に常備でき，いつでも
遅滞なく投与が可能になると考えられる．これまでのマウスやラットの肺切除周術期出血モデルでの研究で，ヘモグロビン小胞体の投
与が呼吸循環動態を安定させることが明らかになっている．手術侵襲からの回復にも明らかな有害事象を認めず，赤血球と同等の効果
を示した．イヌに肺切除術を行い，同時に脱血する周術期出血モデルを作成し，ヘモグロビン小胞体投与の有効性を検討した．

ʲ࣮ݧʳイヌ（ビーグル犬，体重約 10kg）に対して全身麻酔，人工呼吸器管理下に手術を行った．右大腿静脈よりスワンガンツカテーテ
ルの挿入と右大腿動脈ラインの確保を行い，血行動態のモニタリングと血液ガス分析で血液の酸素化を評価した．左肺全摘後に循環血
液量の 30％（約 250ml）を 50mL/min の速さで脱血し，5％アルブミンにヘモグロビン小胞体を分散させた溶液（ヘモグロビン濃度 8.6g/
dl）を同量投与した．またコントロールとして 5％アルブミン溶液を投与した．肺切除前後と脱血後，各輸液後に血圧，心拍出量等の循
環動態の指標の測定，血液ガス分析を行った．全身麻酔を維持したまま，1 時間ごとに 5 時間までデータ採取を行った．

ʲ݁Ռʳ脱血後，動脈血圧は有意に低下してショックとなったが，ヘモグロビン小胞体溶液の投与により，血圧はベースラインレベルに
戻り安定した．5％アルブミンの投与だけではベースラインまで回復しなかった．ヘモグロビン小胞体投与群の動脈血酸素含有量と酸素
運搬量は，5％アルブミン投与群よりも有意に高かった．ヘモグロビン小胞体投与群の心拍出量は脱血前と同等であったが，5％アルブ
ミン投与群では有意に増加した．

ʲ݁ʳ左肺全摘後の肺機能が低下した状態でも，5％アルブミンに分散したヘモグロビン小胞体溶液の投与は 30％脱血を代償して血液
や組織の酸素化に寄与し，循環動態を安定させたと考えられた．外科手術時の大量出血に対して，ヘモグロビン小胞体の投与が有効で
ある可能性が示唆された．
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○東　寛 1，長森恒久 1，吉田陽一郎 1，石羽澤映美 1，酒井宏水 2

1 旭川医科大学小児科学教室，2 奈良県立医科大学化学教室
azuma5p@asahikawa-med.ac.jp

ʲॹݴʳHbV はヒト赤血球由来 Hb 分子を脂質二重膜のリポソームに内包したもので，生体に投与後に細網内皮系に取り込まれる
（endocytosis される）事が確認されている．Endocytosis は大きく phagocytosis, macropinocytosis, pinocytosis に 3 つに分類されている．HbV
に使用されているリポソームが，細網内皮系の細胞に取り込まれることは示されているが，その際に，3 つうちのどの機序が主たる取
り込み経路なのかについての詳細な検討はされていない．

ʲ࣮ݧʳHbV を構成しているものと同一の組成と構造を持つリポソーム懸濁液に DiI 溶液を加えて一晩静置してラベリングした．翌日，
Raw264.7 細胞浮遊液に endocytosis の阻害剤を加えて 30 分間インキュベーションした後，ラベリングしたリポソームを Raw 細胞浮遊液
に添加し，さらに 1 時間 37℃にてインキュベーションした．その後，ラベリングしたリポソームを捕捉した細胞を，flow cytometry に
より検出した．用いた Endocytosis の阻害剤は，Cytochalasin D (CytD), Ethylisopropyl amiloride (EIPA) そして Chrolpromazine である．リポ
ソーム粒子の他に FITC 標識 Zymosan 粒子あるいは Alexa  Fluor 647 標識 高分子デキストランを endocytosis の抑制効果を評価するため
のコントロールとして使用した．

ʲ݁ՌͱߟʳChlorpromazine による抑制は認められなかった．しかし CytD 及び EIPA により 50％以上の取り込み抑制が認められた．　
Chlorpromazine は主として pinocytosis を抑制することから，リポソームの取り込みには，この機序の関与は少ないと思われる．CytD は
actin の作用を阻害するので，phagocysis と macropinocytosis の両方を抑制するといわれている．一方，EIPA は，macropinocytosis を特異
的に抑制すると言われている．今回の実験では，本リポソームの取り込みが CytD と EIPA の両者で抑制されたことから，
macropinocytosis が取り込みの主たる機序であると考えられる．

ʲ݁ʳHbV に使われているリポソーム粒子が細毛網皮系に取り込まれる機序の主体は，macropinocytosis である．macropinocytosis を抑
制する薬物を使う事により HbV の生体内停滞時間をより延長することができる可能がある．



18 人工血液 Vol. 28 , No.1, 202018

γϯϙδム ø
4:���ɹਓࢎૉӡൖମʢ)C7ʣͷग़݂ੑγϣοΫ࣌கੑࢮෆ຺ൃੜ༧ޮՌͱ৺ഥมಈࢦඪʹٴ΅͢Өڹ

○高瀬凡平 1，東村悠子 1，東谷卓美 1，眞﨑暢之 1，酒井宏水 2

1 防衛医科大学校　集中治療部，2 奈良県立医科大学　化学教室

ʲతʳ人工酸素運搬体（HbV）は有効な血液代替物である．HbV の出血性ショック（HS）モデルにおける抗不整脈効果と心拍変動指標
（HRV）に及ぼす影響を検討した．

ʲํ๏ʳHS を惹起する骨髄輸血法による 85％血液交換ラットモデルにおいて，5% albumin（5%ALB群，n=10），洗浄赤血球（wRBC 群， 
n=10）及び HbV 群（n=10) の生存率を検討し，optical mapping 解析（OMP）と致死性不整脈誘発法（brust 刺激）で HbV の抗不整脈効果，蘇
生効果及び周波数解析心拍変動指標（HRV）を解析し，HbV の効果を検討した．

ʲ݁Ռʳ5%ALB 群では，HS で全例死亡したが，wRBC 群，HbV 群では 80％以上の生存率が認められた．OMP 解析では，5%ALB 群の
action potential duration dispersion（APDd）は5%ALB群で高値（5%ALB群［29±9］vs. wRBC群［12±1］，HbV群［12±2］ms, P<0.05）を認めた．
brust 刺激で 5%ALB 群では全例致死性不整脈が誘発されたが，wRBC 群・HbV 群では誘発されなかった．5%ALB 群において，wRBC
群・HbV 群に比較して LF/HF は大きかった（（1.5±1.1 vs. 0.3±0.5, 0.3±0.2, P<0.05）．

ʲ݁ޠʳAPDd 延長状態を惹起する HS において，HbV は抗不整脈効果と心臓自律神経調整効果を示すことが示唆された．
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○三柴智英，武岡真司

東京女子医科大学・早稲田大学　共同先端生命医科学専攻
tomo348@akane.waseda.jp

ʲॹݴʳ
　COVID-19 の感染拡大に伴い，献血イベントは中止を余儀なくされ，2 月下旬より献血者数は大きく減少しており，献血不足が危惧さ
れている（1）．COVID-19 感染拡大下での各病院の血小板製剤の輸血需要，およびその需要を受けた日本赤十字社での血小板製剤の献血
供給の実態について調査することで，COVID-19 感染拡大下で血小板製剤の輸血が関係する医療にどのような影響があったかを評価す
る．

ʲ࣮ݧʳ
　2020 年 1 月からの日本赤十字社のホームページ上に掲載されている献血者数，および血液製剤の供給量をもとに，COVID-19 感染拡
大下での献血の現状を調査した（2）．

ʲ݁Ռͱߟʳ
　血小板献血者数，および日本赤十字社から各病院への血小板製剤の供給本数は，緊急事態宣言が発令された 2020 年 4 月以降，いずれ
の月も，前年の同月と比較して減少していた．今後は，日本赤十字社から各病院への血小板製剤の供給本数の減少が，実際の医療現場
にどのような影響を与えていたか調査し，考察する．

ʲ݁ʳ
　現時点で得られている結論はない．

ʲจݙʳ
1） 新型コロナウイルス感染拡大に伴う血液製剤供給不足に対する緊急提言　令和 2 年 4 月 17 日
2） 日本赤十字社　http://www.jrc.or.jp/activity/blood/data/　2020 年 9 月 4 日時点
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○萩沢康介 1，石田　治 2，木下　学 3，武岡真司 4

1 防衛医科大学校生理学講座，2 同外科学講座，3 同免疫微生物学講座，4 早稲田大学先進理工学研究科
hagisawa@ndmc.ac.jp

ʲॹݴʳ大量出血を伴う外傷に対する手術は，全身状態を改善してから行うのではなく，critical な状態から引き上げるために，限られた
時間で遂行する．このような外傷に対する外科的アプローチを Damage control surgery と呼び，（1）出血と汚染の〝コントロール〟のた
めの初回手術，（2）生理学的異常の補正，（3）根本治療のための予定再手術の 3 相により構成されている 1）．今回，腸間膜動静脈損傷に
よる凝固障害と致死的な出血性ショックを合併した動物モデルに対して，H12-（ADP）-リポソームを用いて早期の止血を行い，赤血球輸
血によりショック状態を補正する Damage control surgery の有効性について検討した．

ʲ࣮ݧʳ家兎の循環血液量の 1.5 倍に相当する計 150mL/kg を脱血し，血小板を遠心分離して洗浄赤血球を返血し，大量出血・大量輸血
による希釈性凝固障害を作成．その後，開腹し腸間膜動静脈を切断し，5 分間自由出血させ，血小板数が 5×104/µL 以下かつ Hb 6g/dl 以
下で平均動脈圧が 30mmHg を下回る出血性ショック病態を作成した．

ʲ݁Ռͱߟʳ
　H12-（ADP）-リポソームのボーラス投与（20mg/kg）に引き続いて，5 分毎に出血量と等量の赤血球と血漿の 1：1 輸血を行うことにより，
外科的な止血操作を行うことなく全例止血に成功し（平均止血時間は 18 分），24 時間後の生存率は 70％であった．これは陽性対照群で
ある赤血球と血小板と血漿の 1：1：1 輸血群の平均止血時間 24 分と 24 時間後生存率 70％と同等であった．いっぽう陰性対照群である
赤血球と血漿の 1：1 輸血は止血成功率が 70％であり，24 時間後の生存率は 40％であった．

ʲ݁ʳ腸間膜動脈損傷の自由出血モデルにおいて，H12-（ADP）-リポソームのボーラス投与は血小板輸血と同等の止血効果が得られた．
出血のコントロールが難しい外傷病態の Damage control surgery における有用性が示唆される．

ʲจݙʳ
1） Philip C. Spinella. Damage Control Resuscitation Identification and Treatment of Life-Threatening Hemorrhage 2020 Springer International 

Publishing 978-3-030-20819-6.
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○石田　治 1，萩沢康介 2，木下　学 3，武岡真司 4

1 防衛医科大学校外科 2，2 同生理学，3 同免疫微生物学，4 早稲田大学先進理工学研究科
oishida2000@gmail.com

ʲॹݴʳ人工血小板 H12-（ADP）-リポソームは，これまで薬剤誘導性血小板減少モデルや肝損傷出血性ショックモデル等においてその有
用性が示されてきた．臨床応用の実現を考慮すると，より安定して投与計画を立てられる臨床系において前臨床試験を行う必要が生じ
る．心臓血管外科手術後においては人工心肺後凝固障害を背景として，術後大量出血がしばしば経験され血小板輸血を要することも少
なくない．人工心肺動物モデルにおいて H12-（ADP）-リポソーム投与の有用性，安全性を評価した．

ʲ࣮ݧʳNZW家兎（3kg）を用いて人工心肺後凝固障害モデルを作成した．人工心肺手術終了後，①Platelet poor plasma単独投与（PPP群），
② Platelet rich plasma 単独投与（PRP 群），③ PPP ＋ H12-（ADP）-リポソーム（PPP ＋ H12 群），④ PRP ＋ H12-（ADP）-リポソーム (PRP+H12
群）の 4 群に分け術後投与を行い，血液凝固止血能を含めた評価を行った．

ʲ݁ՌͱߟʳPPP 群と PPP+H12 群においては血液凝固止血能の改善が認められず，H12-（ADP）-リポソーム投与の効果出現には新規の
（不活化していない）血小板投与が必要と示唆された．PRP 群と PRP+H12 群では血小板数，血液凝固能検査，血小板機能検査では同等
の改善がみられたが，出血時間検査においては PRP ＋ H12 群が PRP 群を有意に上回る改善を示した (PRP+H12 群：263±111 vs PRP 群：
441±108 sec, p<0.001）．さらに H12-（ADP）-リポソーム投与後の止血部位を精査し，電子顕微鏡で血小板凝集塊内に取り込まれたリポ
ソーム像が認められた．また肝臓，脾臓，肺では血管内に血小板とは独立して存在するリポソーム像が認められた．これらの結果から，
H12-（ADP）-リポソームが組織損傷部位において血小板凝集を促進し止血血栓形成時間を短縮するべく作用し，懸念された血管内での
多発血栓形成は起こさないことが示された．

ʲ݁ʳ今回の前臨床段階実験において，H12-（ADP）-リポソーム投与の有用性，安全性が示された．この結果に基づき，人工心肺を用
いた心臓血管外科手術後における人工血小板 H12-（ADP）-リポソーム投与の臨床試験実現にむけた検討を行っている．
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中央大学理工学部
komatsu@kc.chuo-u.ac.jp

　赤血球代替物（人工酸素運搬体）としての修飾ヘモグロビンおよび組換えヘモグロビンの歴史は古く，これまでに様々な製剤が開発さ
れてきている．なかでもウシヘモグロビンの重合体である Hemopure® は 2002 年に南アフリカで認可され臨床利用された唯一の人工酸
素運搬体である．非細胞型と呼ばれるこの種の製剤は，赤血球の分散液とは本質的に異なり，いわゆるタンパク質（ヘモグロビン誘導
体）の水溶液であるが，容易な製造法，低コスト，単純な組成など，魅力は数多い．実際に現在研究が進んでいる人工酸素運搬体のほと
んどが未だに修飾ヘモグロビン製剤である．細胞型と非細胞型の人工酸素運搬体はそれぞれの利点を生かし，各適応において使い分け
ができると考えられる．演者らはこれまで，ヒト血清アルブミンを人工酸素運搬体に活用するという理念から，様々な化合物を開発し
てきた．2013 年，ヘモグロビンに 3 分子のヒト血清アルブミンを結合した新しい人工酸素運搬体 HemoAct ™を合成し 1），安全性試験，
有効性試験を継続している 2-4）．最近，虚血性脳血管障害の治療薬として有効であることも明らかにした 5，6）．ヘモグロビンの周囲に結
合するアルブミンを組換えイヌ血清アルブミン，組換えネコ血清アルブミンに変換すると，犬・猫用の HemoAct ™にもなる 7，8）．2019
年，遺伝子組換えヘモグロビンとアルブミンの組み合わせで，原料血液を一切必要としない完全合成型の HemoAct ™を開発した 9）．変
異導入の位置，アルブミンの結合位置を厳選することで，酸素結合の協同性（アロステリック効果）を保持し，赤血球と同じ酸素親和性
を有する HemoAct ™を調製することもできる 10）．
　HemoAct ™の粒径は 15nm と小さいため，肝臓の類洞内皮細胞小孔を通過する可能性が否定できない．そこで，ヘモグロビンを重合
した球状ナノ粒子をつくり，その表面をヒト血清アルブミンで被覆したコア - シェル型のヘモグロビンナノ粒子（HbNP，粒径約 90nm）
を合成した．内部に酵素を共存させることで，さらなる機能も付与できる．一方，ポリエチレングリコール（PEG）修飾ヘモグロビンは，
依然として人工酸素運搬体開発の中核にある．しかし近年，抗 PEG 抗体の産生が危惧されるようになってきた．そこで演者らは PEG
の代替物としてポリオキサゾリン（POx）に注目した．PEG 同様，免疫学的ステルス性を示す上，合成の容易さ，化学修飾のしやすさは
PEG よりも優れる．ごく最近，ヘモグロビンを POx （Mw: 5kDa）で被覆した製剤 Hemoxa ™を開発した．ヒトヘモグロビンを用いた
Hemoxa ™はヒト用人工酸素運搬体として，またブタヘモグロビンを用いた Hemoxa ™は犬・猫用の人工酸素運搬体としての利用が期待
できる．
　以上，我々が開発している修飾ヘモグロビンおよび組換えヘモグロビンを用いた人工酸素運搬体製剤の最新動向について概説する．

ʲจݙʳT. Komatsu et al.
1） Biomacromolecules 2013, 14, 1816.
2） ACS Omega 2019, 4, 3228.
3） Sci. Rep. 2015, 5, 12778.
4） Artif. Cells Nanomed. Biotechnol. 2018, 46, S621.
5） Stroke 2018, 49, 1960.
6） Brain Res. 2020,1746, 147012.
7） Sci. Rep. 2016, 6, 36782.
8） J. Mater. Chem. B 2018, 6, 2417.
9） J. Mater. Chem. B 2020, 8, 1139.
10） RSC Chem. Biol. 2020, 1, 128.
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○岡本　航 1，鹿島知周 1，濱野辰彦 1，橋本　諒 2，小野沢博登 2，河野光智 2，岩﨑正之 2，小松晃之 1

1 中央大学理工学部，2 東海大学医学部
komatsu@kc.chuo-u.ac.jp

ʲॹݴʳHemoAct ™はヒトヘモグロビン（HbA）またはウシヘモグロビン（HbBv）に平均 3 分子のヒト血
清アルブミン（HSA）を結合した人工酸素運搬体である（HemoAct-H，HemoAct-B，Fig. 1）1 ．これまで，
血液適合性試験，血中滞留性試験，安全性試験を行い，本製剤が人工酸素運搬体として充分な物性を
兼ね備えていることを明らかにしてきた 2，3 ．本報では 50％出血性ショックラットに HemoAct-H また
は HemoAct-B を投与し，循環動態観察，血液ガス分析，血液生化学検査から，人工酸素運搬体として
の有効性を評価したので報告する．

ʲ࣮ݧʳWister 系雄性ラット（約 230g）にセボフルラン吸入麻酔下でカテーテルを右頸動静脈に導入した．動脈カテーテルより全血液量
の 50％を脱血することで出血性ショック状態とし，15 分後に静脈カテーテルより同体積の HemoAct-H，HemoAct-B 溶液（［Hb］=5g/dL）
を投与することで蘇生した．試料投与 6 時間後まで，循環動態観察，血球数測定，血液ガス分析を含む経過観察を行った．さらに動脈
血 5mL を採血し，血液生化学検査を行った．参照群は，自己血（SAB）群，乳酸リンゲル液群，および手術のみの Sham 群とした．

ʲ݁Ռͱߟʳ乳酸リンゲル液群ではすべてのラットが 4 時間以内に死亡したのに対し，HemoAct-H，HemoAct-B，SAB，および Sham
群ではすべてのラットが 6 時間後まで生存した．50％脱血による低血圧（平均動脈血圧：26mmHg）は HemoAct-H，HemoAct-B の投与に
より SAB 群と同等値まで回復し，乳酸リンゲル液群よりも有意に高い値を推移した．出血性ショックに伴い，動脈血酸素分圧は増加
し，動脈血二酸化炭素分圧は減少したものの，HemoAct-H，HemoAct-B の投与によりそれぞれ初期値まで回復した．また，アシドーシ
スと乳酸値の上昇も HemoAct-H，HemoAct-B 投与により改善された．血液生化学的試験では肝臓へのわずかな負担が懸念されたが，腎
機能等に異常は見られなかった．

ʲ݁ʳ人工酸素運搬体 HemoAct-H，HemoAct-B が出血性ショック状態の蘇生液として有効であることが明らかとなった．

ʲจݙʳ
1） T. Komatsu, et al., ACS Omega 2019, 4, 3228.
2） T. Komatsu, et al., Sci. Rep. 2015, 5, 12778.
3） T. Komatsu, et al., Artif. Cells Nanomed. Biotechnol. 2018, 46, S621.
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　ヘモグロビンを利用した人工酸素運搬体（Hemoglobin-based oxygen carrier: HBOC）はその粒径が一般的に赤血球より小さいことより，
微小循環で有効に酸素供給をし得ると考えられ，脳梗塞治療薬としての可能性が検討されてきた．HemoAct ™はヘモグロビン 1 分子に
アルブミン 3 分子が架橋結合した構造（直径 15nm；赤血球の 1/500 のサイズ）を持つ非細胞型の HBOC であり，微小循環障害が病態の
本体である虚血再灌流傷害での治療効果が期待される．また，アルブミンは膠質浸透圧を維持して循環血漿量を高めること，また抗酸
化作用を併せ持つ分子であることより，その意味でも脳梗塞治療に有効である可能性がある．
　我々はラットの脳虚血再灌流傷害モデルを用いて，HemoAct ™の治療効果を検討してきた．中大脳動脈を 2 時間閉塞後，再開通時に
再開通動脈より HemoAct ™を投与し，24 時間後に神経障害度，脳梗塞体積を検討すると，HemoAct ™投与により，神経障害度が改善，
脳梗塞体積が縮小した．虚血再灌流後の数時間に微小血管の狭小化が起きて，灌流障害が生じることが知られている．我々のモデルに
おいて脳血流量および脳組織酸素分圧の変化を検討してみると，未治療では再灌流 6 時間後にいずれも低下してしまうが，HemoAct ™
投与はこれらの低下を有意に改善した．また，脳組織内の微小血管での灌流状態を検討すると，未治療では赤血球の灌流血管数は減少
し，血管径は狭小化したが，HemoAct ™投与では HemoAct ™の灌流血管数は維持され，血管径の狭小化も抑えられていた．また培養
脳微小血管内皮細胞を用いた検討では，低酸素再酸素化によって生じる活性酸素の産生亢進は HemoAct ™投与で抑制され，これはアル
ブミンによる抗酸化作用による可能性が考えられた 1）．
　我々は同じ脳虚血再灌流傷害モデルで冷却した生理食塩水を経動脈的に投与する局所冷却灌流が脳保護効果を示すことを報告してき
た 2）．次なる実験系で，局所冷却灌流と HemoAct ™の併用，すなわち，HemoAct ™を 10℃に冷却して経動脈的に投与すると，それぞ
れ単独で行った治療（10℃生食投与，37℃ HemoAct ™投与）より併用治療（10℃ HemoAct ™投与）の方が相加的な効果を認め，この治療
法では虚血時間を 5 時間に延長しても脳保護効果を示すことが分かった 3）．
　今回の発表ではこれらの研究成果を基にHemoAct ™の脳梗塞治療薬としての有効性について紹介し，さらに今後の治療研究の展望に
ついても言及したい．

ʲจݙʳ
1） Gekka M, Abumiya T, Komatsu T, et al. Stroke. 2018, 49, 1960-1968
2） Kurisu K, Abumiya T, Nakamura H, et al. Neurosurgery. 2016, 79, 125-34
3） Ito Y, Abumiya T, Komatsu T, et al. Brain Res. 2020, 1746, doi:10.1016/j.brainres.2020. 147012.
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中央大学理工学部
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ʲॹçݴʳ赤血球代替物となる人工酸素運搬体として，数多くの修飾ヘモグロビン（Hb）製剤が合成されてきた．しかし，いずれも Hb の
表面LysやCys-β93 の化学修飾により四次構造変化が抑制され，酸素輸送に重要なアロステリック効果が低下してしまう欠点があった 1）．
そのような背景のもと，我々はアロステリック効果を有する人工酸素運搬体の合成に取り組んでいる 2，3）．本報では，まず Hb の四次構
造変化に関与しない Lys-β120 を Cys に置換した rHb（βK120C）に 2 つのヒト血清アルブミン（HSA）を結合した組換えヘモグロビン-アル
ブミントリマー［rHb（βK120C）-HSA2］を調製した．さらに，化学修飾または変異導入により，赤血球と同じ酸素輸送能を有する人工酸
素運搬体を合成することに成功したので報告する．

ʲ࣮çݧʳPichia 酵母を宿主として rHb（βK120C）を産生し，イオン交換クロマトグラフィーにより精製した．ビスマレイミド架橋剤［1,6-
bis（maleimido）hexane］を用いて調製したマレイミド活性化 HSA（MA-HSA）を rHb（βK120C）と連結し，rHb（βK120C）-HSA2 を合成した．
蛋白質／ Hb 定量から HSA 結合数を決定し，等電点電気泳動から pI 値を測定した．また，HemoxAnalyzer を用いて酸素結合解離曲線を
作成し（37℃），酸素親和性の指標である P50 および協同性を示す Hill 係数（n）を決定した．次に，酸素親和性を適度に下げるため，化学
修飾または変異導入を行った．3,5-dibromoaspirin を用いて Hb の Lys-α99 を選択的にアセチル化し，acetyl-rHb（βK120C）-HSA2 を調製し
た．また，Lys-β66 を Thr に置換した変異体を原料に rHb（βK66T/βK120C）-HSA2 を合成した．得られた 2 種類の人工酸素運搬体につい
ても P50 および Hill 係数を決定した．

ʲ݁ՌͱߟʳrHb（βK120C）の HPLC 曲線，Native-PAGE，SDS-PAGE，CD スペクトルは，天然の Hb と一致した．rHb（βK120C）-HSA2

は Hb 1 分子に 2 分子の HSA が結合した構造であり，その pI 値は HSA の値と同等であった．酸素結合解離曲線から，rHb（βK120C）
-HSA2 は天然 Hb と同じ協同性，酸素親和性を示すことがわかった（P50：12Torr, n：2.4）．さらに，アロステリック因子である
2,3-diphospoglycerate（DPG）を添加すると酸素親和性が低下し，天然 Hb と同様の Bohr 効果も示した．化学修飾した acetyl-rHb（βK120C）
-HSA2 や変異導入した rHb（βK66T/βK120C）-HSA2 の酸素解離曲線は，天然 Hb よりも右側にシフトし，協同性を維持しながら赤血球と
同等の酸素親和性を示すことがわかった．

ʲ݁çʳ高純度の rHb（βK120C）を産生し，その物性と構造を明らかにした．rHb（βK120C）-HSA2 は天然 Hb と同等のアロステリック効
果，酸素結合能を有し，さらに化学修飾または変異導入した rHb を用いることにより，酸素親和性は適度に低下した．得られた人工酸
素運搬体の肺－末梢組織間における酸素輸送効率が赤血球に匹敵することがわかった．

ʲจçݙʳ
1） Y. Morita, T. Yamada, M. Kureishi, K. Kihira, T. Komatsu, J. Phys. Chem. B, 2018, 122, 12031.
2） Y. Morita, K. Igarashi, R. Funaki, T. Komatsu, ChemBioChem 2019, 20, 1684.
3） Y. Morita, A. Saito, J. Yamaguchi, T. Komatsu, RSC Chem. Biol. 2020, 1, 128.
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ʲॹݴʳヘモグロビン（Hb）をグルタルアルデヒドなどの低分子架橋剤でランダム重合して得られる Hb ポリマーを人工酸素運搬体とし
て利用する研究が欧米を中心に行われているが，臨床試験の結果，Hb ポリマーは血管収縮や心筋毒性などの重篤な副作用を発生させる
ことが明らかになった．これらの副作用は，低重合度の成分が内因性の NO を捕捉することが原因の一つと考えられており［1］，Hb を高
効率に重合する方法が実現すれば，副作用の低減が期待できる．本研究では，Hb が安定な α2β2 四量体構造を形成することに着目し，
ループ状に PEG 修飾された Hb を単量体とみなして開環重合させることで，Hb の αβ サブユニット間に働く非共有結合性相互作用を介
した超分子ポリマーを構築した．続いて，部位選択的な低分子架橋剤（DBBF）を用いて β サブユニット間を架橋することで，超分子ポ
リマーの Hb ユニットを共有結合で固定し，効率的に高分子量の Hb ポリマーを合成する方法を確立した［2］．

ʲ࣮ݧʳヒト赤血球から単離された Hb に両末端にマレイミド基を持つ PEG（分子量 2, 5, 10, 20 kDa）を反応させ，α2β2 四量体構造のうち
2 箇所の Cys-93（β）がループ状に PEG 化された 4 種類の環状 Hb モノマーを合成した．環サイズの異なるこれらの環状 Hb モノマーを
様々な濃度（0.32～35g/dL）に調整し，Lys-82（β）同士を選択的に分子内架橋する試薬 bis-（3,5-dibromosalicyl）fumarate（DBBF）を反応させ，
生成物をサイズ排除クロマトグラフィー（SEC）により定量した．

ʲ݁Ռͱߟʳ環状 Hb モノマーの合成確認は SEC と電気泳動法（SDS-PAGE）により行った．合成された環状 Hb モノマーは，動的光散
乱測定において粒子径が濃度と共に増加する傾向が見られ，膠質浸透圧測定において第三ビリアル係数が無視できない大きな値を示し
た．これらの結果より，環状 Hb モノマーは PEG の両末端に配置された αβ サブユニット間で働く強い相互作用を，モノマー濃度に応
じて分子内と分子間とで可逆的に切り替えており，高濃度では Hb が PEG で連結された構造を持つ超分子ポリマーを形成していること
が示唆された．環状 Hb モノマーをそれぞれ異なるモノマー濃度で DBBF と反応させて Hb ユニットを固定し，SEC を用いて生成物を
定量したところ，低濃度で DBBF と反応させると架橋された環状 Hb モノマーが選択的に得られたのに対し，高濃度では高分子量化し
た Hb ポリマーが優先的に生成し，架橋直前の状態において，環状 Hb モノマーは超分子ポリマーとの平衡状態にあることが確認され
た．定量された環状 Hb モノマーの存在比から，重合開始の閾値である臨界モノマー濃度（Cm）を算出したところ，環サイズが大きいほ
ど Cm は低下し，開環重合が進行しやすいことが確認された．発表では，合成された Hb ポリマーの人工酸素運搬体としての性質や，超
分子重合を応用した人工酸素運搬体の展望についても述べる．

ʲँࣙʳ本研究は科研費（基盤 C, 17K01367）の補助を受けて進められた．

文献
［1］Williams, A. T. et al. ACS Appl. Bio Mater. 2020, 3 (5), 2976-2985.
［2］Matsuhira, T., Yamamoto, K., and Sakai, H., Biomacromolecules 2019, 20 (4), 1592-1602.
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162p1042@st.kumamoto-u.ac.jp

ʲॹݴʳ
　骨格筋の筋力と筋量の低下を特徴とするサルコペニアの罹患者数は増加の一途を辿る一方で，本疾患に対する抜本的な治療法は確立
されていない．近年明らかになりつつあるサルコペニア病態の発症進展メカニズムから，筋分解因子（ミオスタチン）の抑制，ミトコン
ドリア新生，筋タンパク合成の促進の 3 点が治療標的として注目されている．一酸化炭素（CO）はミトコンドリア呼吸鎖に結合し，AMP
活性化プロテインキナーゼ（AMPK），p38 mitogen 活性化プロテインキナーゼ（p38MAPK）を介して，ミトコンドリア新生促進因子

（PGC-1α）発現を上昇させるだけでなく，タンパク合成因子（Akt）も活性化する．そこで本研究では，臨床応用可能な CO 搭載型細胞療
法として，赤血球（RBC）中のヘモグロビンに CO をほぼ 100％付加した CO 付加型赤血球（CO-RBC）を作製し，2 種類の筋委縮モデルマ
ウスに対する有用性を評価した．

ʲ࣮ݧʳ
　CO の分子特性は，マウス筋芽細胞株 C2C12 に CO 供与体である CORM2（50µM）を添加し，ウエスタンブロット（AMPK，p38MAPK），
フローサイトメトリー（ミトコンドリア膜電位）または RT-qPCR (PGC-1α) により評価した．筋委縮モデルマウスとして，坐骨神経を切
除した除神経モデル，後肢を吊り上げた後肢懸垂モデルを作成した．マウス由来精製 RBC に CO ガスをバブリングし調製した CO-RBC

（1400mg/kg）を週 2 回，2 週に渡り尾静脈内投与した．

ʲ݁Ռͱߟʳ
　C2C12 に対する CORM2 処理は，AMPK，p38MAPK を活性化させ，PGC-1α 発現及びミトコンドリア膜電位を上昇させた．また，
Akt の活性化も認めたことから，CO は筋細胞に対してミトコンドリア新生・タンパク合成を促進することが示された．CO-RBC による
骨格筋組織への CO 送達能を評価したところ，CO-RBC を投与したマウスでは骨格筋中の CO 濃度が有意に増加した．除神経モデルに
おいても，CO-RBC の投与は AMPK・p38MAPK/PGC-1α 経路や Akt を誘導するだけでなく，ミオスタチンの発現を抑制し，除神経に
より低下した筋重量を回復させた．これまでの臨床試験から，ミオスタチン阻害剤による筋肥大と運動能力は相関しないことが明らか
となっている．そこで CO-RBC による運動能力の変化をトレッドミル試験で評価したところ，後肢懸垂モデルで有意に低下した走行距
離は，CO-RBC 投与により健常レベルまで回復した．運動能力は骨格筋細胞中のミトコンドリアに依存することから，CO により亢進
したミトコンドリア新生が，運動能力の回復に寄与したものと推察される．

ʲ݁ʳ
　CO が有する多才な分子特性を基盤とした CO-RBC は，筋力・筋量を包括的に向上させることから，サルコペニアへの画期的かつ有
望な細胞療法となることが期待される．
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ʲॹݴʳ
　慢性腎臓病（CKD）は間質線維化を特徴とする，末期腎不全のハイリスク疾患である．また，急性腎障害（AKI）発症後には高率で CKD
へと進展することから，“AKI to CKD transition” という新たな CKD への進展機序が提唱された．従って，AKI 並びに AKI to CKD transition
を包括的に制御可能な新規治療戦略が希求されている．一酸化炭素（CO）は，低酸素誘導因子（HIF-1α）をはじめ，AMP 活性化プロテイ
ンキナーゼ（AMPK）や抗酸化ストレス酵素転写因子（Nrf2）の誘導を介して，腎病態で悪化する低酸素・エネルギー代謝・酸化ストレス
環境を是正し，腎保護的に働く．そこで本研究では，赤血球（RBC）中のヘモグロビンにほぼ 100％ CO を付加することで作成した CO 付
加型赤血球（CO-RBC）が，AKI 及び AKI to CKD transition に対して病態発症・進展を抑制するか否か検討した．

ʲ࣮ݧʳ
　腎組織中 CO 量はガスクロマトグラフィーにて測定した．既報に従い，両腎虚血再灌流（IRI）の 1 日又は 14 日後を AKI 及び AKI to 
CKD モデルマウスとした．CO-RBC はマウス由来の精製 RBC に CO ガスをバブリングすることで作成し，IRI の 90 分前又は 1，3，5
日後に CO-RBC（1,400mg Hb/kg）を投与した．ヒト近位尿細管細胞（HK-2）に対する CORM-2（100uM）の処置に加え，腎病態を模倣し低
酸素条件（アネロパック；終濃度 0.1％ O2）における各分子の発現を評価した．

ʲ݁Ռͱߟʳ
　健常マウスへの CO-RBC の投与は，腎組織中 CO 量を有意に増加させた．AKI モデルに対し，CO-RBC は病態群で上昇した腎障害
マーカー（BUN，SCr）及び腎病理所見を改善した．その一方で，RBC では腎保護効果を認めないことから，RBC に結合した CO が腎組
織へ移行し，AKI で悪化した低酸素・エネルギー代謝・酸化ストレスの是正を介して腎病態を改善する可能性を見出した．AKI to CKD
に対しても，CO-RBC は腎組織中 ATP 量の増加や酸化ストレスの減弱を介して，病態群で認められる腎線維化を顕著に抑制した．CO
による腎保護効果をより詳細に調べるため，HK-2 に CORM-2 を処置したところ，HIF-1α，リン酸化 AMPK，Nrf2 発現が増加した．腎
病態を模倣した低酸素条件においても，CORM-2 はこれら分子の発現上昇を介して低酸素により減少した細胞内 ATP 量を回復させるだ
けでなく，増加した細胞内活性酸素種を抑制することで，細胞生存率を上昇させた．

ʲ݁ʳ
　CO-RBC により腎臓へ供給された CO は，HIF-1α，リン酸化 AMPK，Nrf2 発現を誘導し，低酸素・エネルギー代謝・酸化ストレス環
境を是正する結果，AKI 及び AKI to CKD transition の発症・進展を抑制した．
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○田口和明 1，2，得能正裕 1，山崎啓之 1，小田切優樹 1

1 崇城大学薬学部，2 慶應義塾大学薬学部
taguchi-kz@pha.keio.ac.jp

ʲॹݴʳ赤血球製剤は保存期間中に劣化が進行する．このような保存赤血球を輸血することで様々な生体反応を引き起こすことが報告
されているが，保存赤血球輸血が薬物動態関連因子に与える影響についての報告はない．大量出血患者においては，赤血球輸血による
蘇生と同時あるいは蘇生後に，麻酔薬を始めとした種々の薬物治療の実施が想定される．そのため，保存赤血球輸血が併用薬物の代謝
などの体内動態に新鮮赤血球輸血と異なす影響を及ぼす場合，赤血球輸血製剤間で併用薬の薬効発現が変化する可能性が考えられる．
そこで本研究では，肝臓における主要薬物代謝酵素である cytochrome P450 （CYP） に着目し，出血性ショックモデルラットに対する保
存赤血球が CYP 代謝型薬物の体内動態に与える影響を新鮮赤血球輸血と比較検討した．

ʲ࣮ݧʳラット全血より単離した赤血球を 7 日間，冷蔵保存することで保存赤血球を作製した．50％出血性ショックモデルラットに新鮮
および保存赤血球のいずれかを脱血量と等量輸血した．輸血 24 時間後に，肝臓中 CYP3 分子種（CYP1A2, 2C11, 3A2）の mRNA 発現量，
タンパク質発現量及び代謝活性を RT-PCR，Western blotting，in vitro 基質代謝試験にてそれぞれ評価した．また，上記 CYP3 分子種の基
質薬物の薬物動態の変化についても評価した．

ʲ݁Ռͱߟʳ出血性ショックモデルラットを新鮮および保存赤血球で輸血を施し，蘇生 24 時間後の肝 CYP mRNA 量を評価したとこ
ろ，sham 群と比較して，両輸血群で顕著な発現量の低下が確認された．興味深いことに，保存赤血球輸血群では新鮮赤血球輸血群より
有意に発現量の低下が確認された．また，肝 CYP 分子種別タンパク質発現量と代謝活性を評価した結果，sham 群と比較して両輸血群
で CYP タンパク質の発現量と活性の低下が観察されたものの，新鮮および保存赤血球輸血群間で差はなかった．CYP タンパク質発現
及び活性の低下に伴い，蘇生 24 時間後の出血性ショックモデルラットにおける CYP 基質の血中滞留性は sham 群と比較して両赤血球
輸血群で遷延した．

ʲ݁ʳ大量出血時に対する保存赤血球輸血が肝 CYP プロファイルに与える影響は新鮮赤血球輸血とほとんど変わらない．
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○奥田千愛，酒井宏水

奈良県立医科大学化学教室
chie.ok.0707@gmail.com

ʲॹݴʳ一酸化炭素（CO）は無色無臭の有毒ガスであり，組織低酸素症や，さまざまなメカニズムによる免疫学的または炎症性の細胞損
傷を引き起こす．CO 中毒には急性中毒と遷延性中毒があり，遷延性中毒は急性期症状が回復した数日～数週間後に生じる神経障害で
ある．一方で，CO は抗炎症作用や抗酸化作用を有しており肺や肝臓での虚血再灌流障害に有用との報告がある．CO の投与方法にはい
くつかあるが，その 1 つがヘモグロビン小胞体（HbV）を用いる方法である．CO が結合した HbV（CO-HbV）は安定して存在し，CO を 6
時間放出し続けることが出来る．これまでに，CO-HbV 投与による様々な効能が動物実験で確認されてきた 1) が，CO ガスの毒性によっ
て脳障害が生じる可能性については十分な検討がなされてこなかった．そこで本研究では CO-HbV 投与による脳神経系への影響を評価
することを目的とした．

ʲ࣮ݧʳ7-10 週齢のラットをイソフルランによる全身麻酔下に固定し，大腿動脈にカテーテルを留置した．CO 中毒モデル群は，全身麻
酔下で 3000ppm の CO に 60 分間曝露し，曝露後 0,7,14,21 日に脳組織標本を作成し海馬損傷の程度を評価した．CO-HbV 投与群は，全
身麻酔下に循環血液量の 50％に相当する量の CO-HbV を投与し，投与後 14 日に脳組織標本を作成し海馬損傷の程度を評価した．

ʲ݁ՌͱߟʳCO 中毒モデル群では CO 曝露後 14 日に作成した脳組織標本における海馬損傷の程度が最も大きかった．CO-HbV 投与群
では CO 中毒による海馬損傷はみられなかった．この原因として 2 つ考えられる．1 つ目は CO の投与量の違いである．CO 中毒モデル
群では CO 曝露後のカルボキシヘモグロビン（HbCO）は 60-70％であったが，CO-HbV 投与群における CO-HbV 投与後の HbCO は約 30％
であった．2 つ目は CO の投与方法の違いである．経気道的に投与された CO は経静脈的に投与された CO と比較して毒性が強いとの報
告がある 2)．

ʲ݁ʳHbV を用いた CO 投与は経気道的な投与と比較して，海馬損傷を生じる可能性が低く安全である．

ʲจݙʳ
1） Taguchi K, Yamasaki K, Sakai H, Maruyama T,et al., J Pharm Sci. 2017, 106, 2392-2400.
2） Goldbaum L.R, Ramirez R.G,et al., Space Environ Med. 1975, 1289-91.
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○橋本　諒 1，河野光智 1，小野沢博登 1，大岩加奈 1，増田良太 1，渡辺真純 2，堀之内宏久 3，酒井宏水 4，小林紘一 2，岩﨑正之 1

1 東海大学医学部外科学系呼吸器外科学，2 慶應義塾大学医学部外科，3 さいたま市立病院呼吸器外科，
4 奈良県立医科大学医学部化学教室
hryo@tokai.ac.jp

ʲॹݴʳ周術期出血は外科手術の主要な合併症の 1 つであり，ショックや死に至るまでの大量出血が起こりうる．出血が生じた場合，失
われた血液を補う輸液と止血は，臓器の機能不全が始まる前に行われなければならない．しかし輸血体制が整っている病院であって
も，輸血が数分遅れることによって心停止や低酸素性脳症のリスクがある．したがって，緊急時に手術室で遅滞なく使用できる人工赤
血球の臨床応用が望まれる．濃縮されたヘモグロビンを内包したリポソームであるヘモグロビン小胞体（Hemoglobin vesicle, HbV. 直径，
250nm; P50, 28 Torr）は長期保存が可能であり，血液型はなく，感染のリスクもない．手術室に常備することが可能であり，手術中の突
然の大量出血に即座に使用できるという理想的な特性を有している．これまでのマウスやラットの肺切除周術期出血モデルでの研究
で，HbV の投与が呼吸循環動態を安定させることが明らかになっている．手術侵襲からの回復にも明らかな有害事象を認めず，赤血球
と同等の効果を示した．

ʲ࣮ݧʳ創傷治癒に対する HbV 投与の影響を評価する実験を行った．マウスに麻酔をかけ，40％の交換輸血を行った後，各動物の背部
の皮膚を剃毛して消毒し，皮膚生検用パンチで直径 8mm の全層切除創を作成した．皮膚欠損部は被覆せず，マウスを別々のケージに
戻した．傷口を写真撮影し，MicroAnalyzer（Nihon Poradigital Co.）を使用して非上皮化部の面積を毎日測定した．非上皮化部の面積は切
除直後の面積に対する値を算出して解析した．5％組換えヒト血清アルブミン（rHSA）に懸濁した HbV を投与する群（HbV/rHSA），rHSA
に懸濁したマウス赤血球 RBC を投与する群（sRBC/rHSA），5％組換えヒト血清アルブミン投与群（rHSA），または乳酸加リンゲル液投与
群とで比較した．

ʲ݁Ռʳ40％血液交換し，皮膚切除した後，すべての群でマウスは全例が 10 日間以上生存した．非上皮化部の面積は 4 グループで日毎
に減少したが，乳酸リンゲル液を投与したグループでは，他の 3 グループと比較して創傷閉鎖が遅れる傾向があった．対照群と他の 3
群の創傷面積の差は 5 日目に最大となったが，統計学的には有意差を認めなかった．sRBC/rHSA 群および HbV/rHSA 群のすべての創傷
は 9 日目までに完全に上皮化され，rHSA 群および乳酸リンゲル液群のすべての創傷は 10 日目までに完全に上皮化された．

ʲ݁ʳ皮膚の創傷治癒は，HbV の投与によって血液が希釈されても影響を受けなかった．皮膚以外の臓器の創傷治癒が影響を受ける
か否かに関しては，将来検証せねばならない．
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○ 小野沢博登 1，橋本　諒 1，大岩加奈 1，中川知己 1，河野光智 1，増田良太 1，渡辺真純 2，堀之内宏久 3，酒井宏水 4， 
小林紘一 2，岩崎正之 1

1 東海大学 医学部外科学系呼吸器外科学，2 慶應義塾大学 医学部外科，3 さいたま市立病院 呼吸器外科， 
4 奈良県立医科大学 医学部化学教室
h-onozawa@kcch.jp

ʲॹݴʳ
　輸血代替として開発されたヘモグロビン小胞体（hemoglobin vesicle; HbV）は，期限切れ輸血用ヒト赤血球からヘモグロビンを抽出精
製し，リポソームに内包，膜表面を PEG 修飾した径 250nm の微粒子である．血液中での酸素運搬体としての機能や，出血性ショック
の蘇生における有効性，安全性が様々な動物モデルで確認された．血液型に関係なく使用でき，感染のおそれがなく，室温で 2 年以上
の備蓄が可能であり，救急医療や大規模災害時，或いは離島やへき地で赤血球輸血の代替としての使用が見込まれ，AMED の支援を受
け臨床試験の準備が進んでいる．外科手術中の大量出血に対しても遅滞なく投与出来ると考えられ，我々は肺切除動物モデルで，HbV
の投与が急性期では呼吸循環動態を安定させ，長期的には術後回復に重篤な影響を及ぼさないことを確認した．一方，赤血球より粒径
が小さい HbV は虚血に陥った組織の微小血管をいち早く灌流して微小循環を改善させる効果を有し，虚血性疾患に対する有効性も示唆
されている．また，P50 を 9Torr に低下させた高酸素親和型 HbV や，強力な抗酸化，抗炎症作用を発揮する一酸化炭素結合型 HbV（CO-
HbV）も作成出来る．このような HbV は微小循環不全に陥った移植組織の酸素化に有効である上，付加的な効果も得られる可能性があ
る．

ʲ࣮ݧʳ
　マウス気管並走移植モデルで HbV を投与し，上皮下毛細血管（subepithelial capillaries（SEC））の血流を観察した．マウスは C57BL6J，
7週齢のものを用意した．まず全身麻酔下にドナーの輪状軟骨下から分岐部までの気管を摘出し，生食に浸透して4℃で冷保存する．そ
の後，同系レシピエントの気管に 2 カ所で端側吻合を行う．移植後に尾静脈から HbV 液（Hb 濃度 10g/dL）0.3ml を投与し覚醒させる．
所定の period で犠牲死させ，気管を摘出し病理組織学的に評価を行う．本実験では投与後 3.6.12.24 時間での評価を行なった．

ʲ݁Ռͱߟʳ
　摘出献体は切り出し HE 染色で観察された．術後 6 時間後で SEC に赤血球及び粒子集塊が観察され，再潅流が確認された．この粒子
を電子顕微鏡で観察すると形態上 HbV であることが確認された．3 時間の時点では RBC に先んじて HbV が再還流していることが確認
された．
　現在他の period でも電子顕微鏡で SEC の観察を進めており，詳細な再還流の時期を確認中である．
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○北岸宏亮，毛　斉悦

同志社大学理工学部
hkitagis@mail.doshisha.ac.jp

ʲॹݴʳ有毒ガスである一酸化炭素（CO）は，吸入すると血中ヘモグロビン（Hb）と強く結合するとともに，各臓器へと分散して生体毒性
を示す．血中における CO 量の検出および定量方法は，吸光度を基本とするオキシメーターで確立されている一方，臓器や組織中にお
ける CO 分布については，簡便な定量方法が乏しいために知見が少ない．ガスクロマトグラフィー（GC）による定量が行われてきたが，
GC 装置が必要である点と，GC の場合は臓器から遊離した CO を定量するため，実際の CO 量よりも少なく見積もる傾向があり，問題
がある．本研究では，以前に我々の研究室で合成し報告した人工ヘムタンパク質モデル化合物 hemoCD1，2）を CO 定量試薬として用いて，
臓器内に含まれる微量 CO を定量するアッセイを確立したので，報告する．

ʲ࣮ݧʳhemoCDの構成成分である鉄（III）ポルフィリンとシクロデキストリンダイマーは，我々の研究室で合成した．これらを等モル比
で混合した水溶液（met-hemoCD1）と還元剤（Na2S2O4）をラットの臓器サンプル（5-20mg）に加え，超音波破砕後，遠心分離およびろ過処
理により透明な溶液を得た．この溶液における 422nm および 434nm の吸光度をそれぞれ測定し，それらの値を用いることで臓器に含
まれる CO を検出および定量した．

ʲ݁ՌͱߟʳhemoCD1 は Hb の R 状態よりも CO 親和性が高いため，CO-Hb から hemoCD1 へと定量的に CO がトランスファーするこ
とを確認した．これまで知られている生体内ヘムタンパク質の中で Hb-R は CO 親和性が最も高い部類に入ることから，hemoCD1 は臓
器および組織に含まれる CO を残さず捕捉可能であると考えられる．臓器内 CO の定量結果について，（1）検出限界，（2）臓器内残存血
液が与える影響，（3）既存の方法（GC）での結果との比較，（4）外来性 CO を吸引した際の臓器内 CO 分布の 4 点に着目してデータを収集
し，検討した．その結果，（1）200pmol 程度まで検出可能，（2）生理食塩水フラッシングによる血液除去により臓器内 CO の定量が可能，

（3）GC よりも多くの CO が検出された，（4）外来性 CO は臓器内 CO に非常に速く分布することが明らかとなった．

ʲ݁ʳ我々が確立した hemoCD アッセイは，特殊な装置を必要とせず分光器のみで臓器内 CO を pmol オーダーで正確に感度良く定量
することが可能であった．この手法では外来性 CO の臓器分布を明らかにすることができるため，CO 中毒のメカニズム解明に役立つこ
とができるだろう 3）．

ʲจݙʳ
1） H. Kitagishi,et al., J. Am. Chem. Soc., 2016, 138, 5417–5425; 2017, 139, 5984–5991.
2） 北岸宏亮，人工血液，2019, 27, 44–52.
3） 毛斉悦ら，第 27 回日本血液代替物学会年次大会，講演要旨集（2020）.
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○毛　斉悦 1，川口　章 2，北岸宏亮 1

1 同志社大学理工学部，2 東海大学医学部
hkitagis@mail.doshisha.ac.jp

ʲॹݴʳ一酸化炭素（CO）は有毒ガスとして知られており，血中ヘモグロビン（Hb）と強く結合し，CO 中毒の際には血中 CO-Hb レベルに
基づいて中毒が診断される．しかし，組織内の CO 蓄積が致死の直接的な原因であるという可能性 1）が無視されている．我々はこれま
でに生体内で CO を選択的に除去できる化合物 hemoCD を用いて内因性 CO の生理機能について報告してきた 2）．今回，hemoCD を用
いて簡単な分光法により定常状態および CO ガス吸引後においてラットの各臓器の CO 量を定量し，Hb による CO 中毒の保護的な役割
を見出したので，報告する．

ʲ࣮ݧʳラットの各臓器（大脳，小脳，肺，肝臓，心臓，および筋肉）において内因性 CO 分布を hemoCD を用いて調べた．次に，400ppm
の CO ガスをラットに 5，10，20，および 80 分間経口吸引し，各時間における血中 CO-Hb% を血液ガス分析装置（ABL825）を用いて計
測した．ラットの各臓器内の CO 量変化は hemoCD を用いたアッセイにより追跡した．

ʲ݁Ռͱߟʳ400ppm の CO ガスを吸入して 5 分後，各臓器の CO 量は CO を吸入する前と比較して著しく増加した．しかしながら，
10，20，および 80 分と継続して吸入させても，血中 CO-Hb% は直線的に増加するが，各臓器の CO 量は 5 分吸入後の結果と比較して
有意な増加が観測されなかった．これは CO ガスが速やかに各臓器へと分散し蓄積されるが，その後は CO 親和性の高い血中の Hb と結
合することにより，体外へと排出される．すなわち，血中 Hb は臓器内での過剰な CO の蓄積を防止する働きがあることが考えられる．

ʲ݁ʳhemoCD を用いた生体内 CO 量の定量により，血中 Hb の循環により CO 吸入における組織への CO の分布と蓄積が抑制され，
CO 中毒時における血中 Hb の保護的な役割が明らかとなった．

ʲจݙʳ
1） J. J. Rose, L. Wang, Q. Xu, C. F. McTiernan, S. Shiva, J. Tejero, M. T. Gladwin, Am. J. Respir. Crit. Care Med. 2017, 195, 596–606.
2） S. Minegishi, I. Sagami, S. Negi, K. Kano, H. Kitagishi, Sci. Rep. 2018, 8, 11996.
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ʲॹݴʳヘモグロビン（Hb）に生体適合性の高い合成高分子であるポリエチレングリコール（PEG）を結合した PEG 修飾 Hb が，人工酸素
運搬体として数多く報告されている 1）．PEG は非毒性かつ免疫学的ステルス性を示し，血中滞留時間の延長に効果がある．しかし近年，
PEG は体内に蓄積し，抗 PEG 抗体を産生することがわかってきた 2）．抗 PEG 抗体は PEG 医薬品の治療非経験者でも保有する場合があ
り，危惧されている．一方，ポリオキサゾリン（POx）は PEG と同様に毒性がなく，PEG よりも優れた免疫学的ステルス性を示すため，
PEG の代替物として注目を集めている 3）．本研究では，Hb の分子表面に POx を結合したポリオキサゾリン修飾ヘモグロビン（製剤名
“Hemoxa ™ ”）を合成し，ラット出血性ショックモデルによる有効性評価を行ったので報告する．

ʲ࣮ݧʳHb に二官能性架橋剤の N-succinimidyl 3-maleimidopropionate を反応させ，分子表面にマレイミド基を導入した後，末端にメルカ
プト基をもつ POx（POx-SH）を反応させることにより，Hemoxa ™を合成した．また，Wister 系雄性ラット（約 230g）の出血性ショックモ
デルに Hemoxa ™溶液（［Hb］=5g/dL）を投与し，蘇生を行った．投与 6 時間後まで循環動態観察および血液ガス分析を行った．

ʲ݁ՌͱߟʳHemoxa ™のサイズ排除クロマトグラムが Hb に比べ高分子量側にピークを示したことから Hb に POx が導入されている
ことを確認した．Hemoxa ™の乾燥重量から求めた POx の平均結合数は 6～7 本 /Hb であった．酸素親和性の指標である P50 は 8Torr，協
同性の指標である Hill 係数（n）は 1.4 となり（37℃，pH 7.4），ヒト血液（25Torr，2.5）に比べ高い酸素親和性を示した．Hb の表面 Lys 残基
と Cys-β93 が化学修飾され，四次構造変化が抑制されているためと考えられる．ラット出血性ショックモデルにおいて，乳酸リンゲル
液投与群ではすべてのラットが 4 時間以内に死亡したのに対し，Hemoxa ™群のラットは全例が投与 6 時間後まで生存した．50％脱血
による低血圧（平均動脈血圧：約 30mmHg）は Hemoxa ™の投与により回復した．脱血により上昇した動脈血酸素分圧も Hemoxa ™投与
により回復した．

ʲ݁ʳ
　人工酸素運搬体 Hemoxa ™が出血性ショック状態の蘇生液として有効であることが明らかとなった．

ʲจݙʳ
1） R. M. Winslow et al., Transfusion, 2003, 43, 509.
2） M. J. Vicent et al., Polym. Chem., 2011, 2, 1900.
3） T. X. Viegas et al., Bioconjugate Chem., 2011, 22, 976.
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ʲॹݴʳ肝臓の微小血管にある類洞内皮細胞小孔（直径約 90nm）を通過する人工酸素運搬体は，類洞外
に拡散すると血管弛緩因子である CO を捕捉し，類洞血管の収縮に伴う肝機能障害を起こす懸念があ
る．もし，ヘモグロビン（Hb）を主成分とする粒径 100nm 程度の球状粒子を量産することができれば，
新しい人工酸素運搬体となるものと期待される．本研究では，Hb の微粒子をヒト血清アルブミン

（HSA）で被覆したヘモグロビンナノ粒子（HbNP，Fig. 1）を合成し，その構造と O2 結合能を明らかにし
たので報告する．さらに，50％脱血によるラット出血性ショックモデルを用いた HbNP の有効性評価
も行ったので併せて報告する．

ʲ࣮ݧʳヒトヘモグロビン（HbA）溶液に N-succinimidyl 3-maleimidopropionate を加え，分子表面にマレイミド基を構築した後，Dithiothreitol
と反応させることにより HbA を重合し，HbA の微粒子を得た．微粒子の表面に残ったマレイミド基に HSA を結合することでコア - シェ
ル型の HbNP を合成した．Wister 系雄性ラット（体重：約 220g）の出血性ショックモデル（循環血液量の 50％を脱血）に HbNP 溶液（［Hb］
=5g/dL, in 5% HSA）を投与し，蘇生を行った．投与 6 時間後まで循環動態観察および血液ガス分析を行った．

ʲ݁Ռͱߟʳ動的光散乱法による粒径測定から，HbNP の粒径が約 90nm であることを明らかにした．また，走査型電子顕微鏡観察か
ら HbNP の球状構造を確認した．酸素親和性の指標である P50 は 8Torr（PBS，37℃），協同性の指標である Hill 係数（n）は 1.4 であり，ヒ
ト血液（25Torr，2.5）に比べ高い酸素親和性を示した．出血性ショック状態における低酸素組織への酸素輸送などに優れた効果を発揮す
ると考えられる．
　ラット出血性ショックモデルにおいて，乳酸リンゲル液投与群ではすべてのラットが 4 時間以内に死亡したのに対し，HbNP 群では
全例が 6 時間後まで生存した．平均動脈血圧は，50％脱血により約 30mmHg まで低下したが，HbNP の投与により脱血前と同程度まで
回復し，その後も安定した推移を示した．脱血後に上昇した動脈血酸素分圧は，HbNP 投与により脱血前と同程度まで回復し，返血群
と同様の推移を示した．以上の結果から HbNP が出血性ショックラットの蘇生に有効であることが明らかとなった．

ʲ݁ʳHbNP を合成し，その構造と O2 結合能を明らかにした．また，ラット出血性ショックモデルにおける循環動態観察および血液
ガス分析から，HbNP の赤血球代替物としての有効性を明らかにした．

'JH. 1 TUSVDUVSF oG )CN1.

HSA

Hb
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ʲॹݴʳHbO2 のメト化を抑制する物質のスクリーニングを行った結果，高濃度の NADH に極めて高いメト化抑制効果があり，HbO2 と
共存すると擬似スーパーオキシドディスムターゼ（SOD）および擬似カタラーゼ（CAT）活性が見られることが明らかになった 1）．本発表
では，阻害剤を用いた酵素学的解析（Lineweaver-Burk プロット），自動酸化の中間体の HPLC 分析，NADH の 31P NMR 測定，および HbO2

と NADH のドッキングシミュレーションにより明らかになった，NADH による HbO2 のメト化抑制効果のメカニズムを報告する 2）．

ʲ࣮ݧʳNADH と HbO2 の混合溶媒に対し，R 状態の HbO2 にも弱く結合することが知られる inositol hexa-phosphate（IHP）または
2,3-diphosphoglycerate（DPG）を阻害剤として加え，擬似 SOD，擬似 CAT 活性についてそれぞれ Lineweaver-Burk プロットを作成した．
HPLC にて自動酸化を追跡し，HbO2 の α または β 鎖のみが酸化した中間体を定量した．NADH に対する HbO2 の添加量を変化させて 31P 
NMR 測定を行い，NADH に含まれるリン（31P）のシグナルのケミカルシフトと積分値の変化を調べた．HbO2 と NADH の結晶構造を基
に，ソフトウェア（MF myPresto）を用いてドッキングシミュレーション（DS）を行った．

ʲ݁ՌͱߟʳLineweaver-Burk プロットから得られた Km 値が mM オーダーの大きな値を示し，IHP と DPG の添加により拮抗阻害を示
したことから，NADH と HbO2 の相互作用は一般的な酵素と基質に比べてかなり弱い結合であり，NADH は IHP や DPG と同じ結合部
位に結合していることが推定された．また，HPLC により HbO2 の自動酸化の中間体を追跡したところ，NADH を加えない場合では α
鎖のヘムは β 鎖のヘムより酸化されやすいのに対し，NADH 存在下では，α 鎖のヘムの酸化が優先的に妨げられていることが明らかに
なった．さらに，NADH に対し HbO2 の添加量を変化させて 31P NMR 測定を行ったところ，HbO2 に結合した NADH は結合していない
NADH に比べ，リン原子のシグナルが低磁場シフトして観測された．その積分強度比を HbO2 濃度に対しプロットした結果，NADH は
HbO2 に化学量論的に結合していることがわかった．最後に，DS を行った結果，NADH が HbO2 の 2 つの α 鎖に挟まれたポケットに結
合した構造が最も安定であった．この結合部位は阻害剤（IHP, DPG）の結合部位と同一であり，酵素学的解析の結果と良く合致してい
た．以上の実験結果より，NADH がメト化を抑制する機構は，NADH が HbO2 の α 鎖に挟まれたポケットに 1：1 で結合することで，
NADH から α 鎖のヘムへの電子移動が起こり，メト化を抑制すると考えられる．

ʲ݁ʳ酵素学的解析，HPLC 分析，31P NMR，DS の結果，NADH は HbO2 の α 鎖に挟まれたポケットに結合し，近傍の α 鎖のヘムの
酸化を抑制するメカニズムが明らかになった．

ʲจݙʳ
1） Yamada M, Sakai H, ACS Chem.Biol. 2017, 12, 1820-1829.
2） Yamada M, Matsuhira T, Yamamoto K, Sakai H, Biochemistry 2019, 58, 1400-1410.
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͋Γɼ༌血༌液ͱ͍͏ͷʹ௨͞ڿΕ͍ͯΔํ͕ଟ͍ͱߟ
͑ΔɽஶऀΒΛؚΊ血液ସͷྟচԠ༻Λඪͱ͍ͯ͠Δݚ
໘Λఆͯ͠血液ہΕΔ͞༺血液ସ͕ʹࡍɼ࣮ऀڀ
ସͷ҆શੑ༗ޮੑΛݕ౼͓ͯ͠Γɼ༌血ֶͷาΜͰ͖ͨಓ
ͷΓ血液ସͷڀݚʹͱͬͯɼڀݚ։ൃͷํੑΛࣔ͠ࢦ
ͯ͘͠ΕΔਫઌҊ人ͷΑ͏ͳଘࡏͱ͑ݴΔɽ͜ͷΑ͏ͳ؍
͔Βɼ༌血༌液ͷਐาͷྺ࢙ΛৼΓฦΓͳ͕Βɼ血液ସ
ͷޙࠓͷׂʹ͍ͭͯ͡Δ͜ͱҙٛਂ͍ͱ͑ߟΔɽ

øĀ Β͔لੈ ù÷ ɿ༌݂ͱ༌ӷͷཱ֬لੈ
ɹ༌血ͷྺ࢙ͱେྔग़血ͷରԠͷྺ࢙ͱ͍͑ݴΔ͜ͱ͕
Ͱ͖Δɽ182� ʹ -BODFU ͍͓ͯʹࢽ #lVOEFl Β͕༌血ʢશ血
༌血ʣͷޭྫΛ࠷ॳʹใࠂ 1ʣͨ͠ͷޙ࢈ͷେྔग़血ྫͰ
͋Γɼ͜Εڙ血ऀ͔ΒϕουαΠυͰ৽શ血Λ༌血͠
ͨͷͰ͋ͬ ʢͨਤ 1ʣɽ༌液ͷ࢝·Γͪΐ͏Ͳಉظ࣌Ͱ͋Γɼ
18�2 ʹΓ -BODFU ʹࢽ -BUUB Β͕ੈ࣌քతͳύϯσϛο
Ϋʹͳ͍ͬͯͨίϨϥऀױʹ৯ԘਫΛ༩ͯ͠ਫ͔Βճ෮͞
ͤͨ͜ͱ 2ʣΛॹͱ͍ͯ͠Δɽ
ɹ༌血ֶ͕ଟେͳਐలΛͨͤݟͷɼ1�00 ʹ -BOETUFJOFS Β
ʹΑΓ血液͞ݟൃ͕ܕΕͨ͜ͱʹΑΔͱ͜Ζ͕େ͖͍ɽ1�0� 
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ʹΫϩεϚονςετ͕࣮͞ࢪΕΔΑ͏ʹͳΓɼ0 血液͕ܕ
VOJWFSTBl EoOoS ͱͯ͠ೝࣝ͞ΕΔΑ͏ʹͳͬͨ �ʣɽ1�1� ʹ
Εɼ血液Λ҆ఆͨ͠ঢ়ଶͰอ͞ݟൃ͕ࢎͱͯ͠ΫΤϯࡎݻڽ߅
ଘͰ͖ΔΑ͏ʹͳͬͨɽ࣌ୈҰ࣍େઓͷ࠷தͰ͋Γɼઓ
Ͱडইऀͷ血ѹΛଌఆ͠ͳ͕Βɼྫྷଂอଘͨ͠ 0 ͷશ血Λ༌ܕ
血͢Δ͜ͱ͕ߦ͘ΘΕΔΑ͏ʹͳͬͨɽେઓޙͷ 1��� ʹถ
γΧΰͷࠃ $ooL $oVOUZ පӃΛᅘͱͯ͠ɼӃʹ血液ۜߦΛ
ઃཱ͢Δಈ͖͕ਐΈɼ血液ͷڅڙମ੍උ͞Ε͍ͯͬͨɽ
ɹ࣍ͷมୈೋੈ࣍քେઓͰ͋Δɽ1��0 ɼถࠃϋʔόʔ
υେֶͷ $oIO Β͕血ᕶ͔ΒΞϧϒϛϯɼΨϯϚάϩϒϦϯɼ
ϑΟϒϦϊʔήϯΛ͢Δٕज़Λ։ൃͨ͠ �ʣɽ$oIO Βཱ͕֬
ͨ͠Ξϧϒϛϯࡎɼૣ ͘ 1��1 ͷਅचܸ߈Ͱͷडইऀ
ͷ༗༻ੑ͕ೝΊΒΕͨऀױΕɼग़血ੑγϣοΫ͞༺ʹ �ʣɽ
ԤभͰ 1��� ʹɼཌͷϊϧϚϯσΟʔ্࡞ઓͷܭըΛࡦ
ఆ͢Δࡍʹ༌血༻શ血ͷෆ͕໌Β͔ʹͳΓɼνϟʔνϧट૬
ͷܾఆʹΑΓɼશ血༌血ͷସͱͯ͠血ᕶࡎͷ༻͕։࢝͞

Εͨ �ʣɽ࣌ɼશ血血ᕶಘΒΕͳ͍ٸۓͷ߹ʹথ࣭液
༩͕ߦΘΕΔ͜ͱ͕͋ͬͨɼ1��2 ʹ血ᕶࡎͷସΛ
తͱͯ͠ɼ࣭液Ͱ͋ΔσΩετϥϯ͕։ൃ͞Εͨ �ʣɽ͜ͷ
Α͏ʹ血液ࡎͱͱʹ༌液ࡎͷ։ൃ͕ٸʹਐΜͩͷ͜
ͷࠒͰ͋ͬͨɽ
ɹઓޙʹͳΓɼ͍ ͔ͭ͘ͷ͕ࡏݦԽ͖ͯͨ͠ɽҰͭ血ᕶ
છͷຮԆͰ͋Γɼ͏ҰͭσΩετϥײΑΔ؊Ԍʹ༺ͷࡎ
ϯࡎ༻ʹΑΔرऍੑݻڽোʢݻڽԼʣͷൃੜͰ͋Δ �ʣɽ
͜ΕΒͷ՝ΛҰͭҰͭղܾ͍ͯ͘͠தͰɼݙ血੍͕֦ॆ͞
Ε͍ͯͬͨɽͦͷޙɼ血ٿɾ血ᕶɾ血খ൘Λอଘ͠ɼඞ
ཁʹԠͯ͡༻͢Δ༌血 DoNQoOFOU USBOTGVTJoO ͕Ͱ͖ͨɽ
༌血ͱͯ͠血ٿΛબతʹ༌血͢Δ͜ͱͰɼશ血༌血
ʹൺ༌血ྔ͕গͳͯ͘ࡁΉΑ͏ʹͳΓɼ͜ΕʹΑͬͯ༌血͞
ΕΔऀױͷ৺ଁʹ͔͔Δෛ୲ͷܰݮͱ෭࡞༻Λ͙ͱ͍ͬͨར
ͨΒ͞Εͨɽ༌血༌血ͷधཁͱڅڙͷόϥϯεΛ
อͭ͜ͱʹཱͬͨɽ
ɹ͍ͬΆ͏ɼ༌血ͷ੍ͱͯ͠ɼେྔग़血ʹରͯ͠ٸۓʹ
༌血͕ඞཁͱͳΔ߹Ͱɼ৽ౚ݁血ᕶղౚ͕ؒ࣌ඞཁͰ
͋ΓɼͲ͏ͯ͠ྫྷଂอଘ͍ͯ͠Δ血ٿ༩͕ઌ͢ߦΔ͜ͱ
͕ଟ͘ͳͬͯ͠·͏͕͛ڍΒΕΔɽ·ͨɼ血খ൘อଘՄ
Βͳ͍ɽ͜ݶ͍ͨΊɼඞͣ͠ਝʹ༩Ͱ͖Δͱ͕ؒظ
ΕΒΛ͑͏ྀͨ͠ߟͰɼ༌血ͷΨΠυϥΠϯͰࡉ๔֎液ʢথ
࣭液ʣͷ༩Λͯͬߦ血ߦಈଶΛҡ࣋͠ͳ͕Βɼෆ͢Δ血液
Λ血ٿɾ血ᕶɾ血খ൘ͷॱͰஞ͜͏ิ࣍ͱ͕ਪ͞Εͯ
͍Δ �ʣɽ

ùø ڵ࠶ɿόϥϯε༌݂ͦͯ͠શ݂༌݂ͷلੈ
ɹلੈࠓʹೖͬͯɼ֎ইʹΑΔग़血ʹରͯ͠থ࣭液血ٿͷ
༌液༌血Λઌͨ͠ߦ߹ʹرऍੑݻڽোͷස͕૿Ճͯ͠͠
·͏͜ͱ͕໌Β͔ʹͳ͖ͬͯͨɽ͜ΕΛղফ͢ΔͨΊɼ血ٿɾ
血ᕶɾ血খ൘Λ༌血ૣ͔ظΒถࠃͷ༌血୯Ґൺͱͯ͠ɼ1ɿ1ɿ
1 Ͱ༻͢Δ CBlBODFE USBOTGVTJoOʢόϥϯε༌血ʣͷ͕ํ͑ߟ
ఏএ͞Εͨ �ʣɽ͞Βʹ %BNBHF DoOUSol TVSHFSZ ͷ֓೦͕ਁಁ
͠ɼපӃ౸ணલ͔Β༌血Λ։࢝͢Δ 1SFIoTQJUBl USBOTGVTJoO ͕
ఏএ͞Εɼडইऀͷ໋ٹدʹ্༩͢Δͱͱʹɼ૯༌血ྔ
ΛܰݮͰ͖Δ͜ͱ͕ใ͞ࠂΕͨ 8ɼ�ʣɽ
ɹ͔͠͠ͳ͕Βɼઌड़ͷΑ͏ʹ血ٿͱ血ᕶʢ৽ౚ݁血ᕶʣ
血খ൘อଘํ๏ͷҧ͍͔Βઌͯ͠ߦ४උΛ͢Δͷʹඞཁͳ
༌血෦ͷෛ୲͕େʹ͏ߦ༩Λ࣌େ͖͘ҟͳΓɼಉ͕ؒ࣌
͖͍ɽ͔͠ɼอଘ液ͷ༰ੵ͕ແࢹͰ͖ͳ͍ଘࡏʹͳΓɼ݁Ռ
ͱ֤ͯ͠血ٿرऍ͞Εͯ͠·͏ɽ࣮ࡍʹ血ٿɾ血ᕶɾ
血খ൘Λถࠃͷ༌血୯Ґൺ 1ɿ1ɿ1 Ͱ༻ͨ͠߹ɼϔϚτΫ
Ϧοτ 2�ˋɼ血খ൘ �0,000�Ж- ʹͳΓɼݻڽҼࢠೱશ
血ͷ �2ˋఔʹͳͬͯ͠·͏ɽ͜͏ͨ͠ิڅͷ੍ٴͼرऍΛ
͢ࢭΔ؍͔Βɼ200� ࠒΑΓɼٸۓ༌血ͷݱͰશ血༌
血͕࠶ͼར༻͞ΕΔΑ͏ʹͳ͖ͬͯͨɽʢશ血ଟ͘ͷ߹ɼϔ
ϚτΫϦοτ ����8ˋɼ血খ൘ 1�0,000�200,000�Ж- Ͱ͋Γɼ
血લͷڙೱࢠҼݻڽ 8�ˋఔΛҡ͍ͯ࣋͠Δʣ
ɹ2020ʹॳΊͯɼશ血༌血ͱ༌血DoNQoOFOU USBOTGVTJoO

ਤ̍ɽ࠷ॳͷશ血༌血ޭྫʢ৽શ血ʣͷใࠂʢ┐┥┲┧┩┸ 182�� 2� �21��2�ʣ
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ͷޮՌΛൺֱ͢ূݕΔϝλΞφϦγε͕ใ͞ࠂΕͨ 10ʣɽͦΕʹ
ΑΕ 2� ͱؒ࣌ �0 ؒͷੜଘʹ༗ҙࠩͳ͘ɼ༌血๏ʹΑ
Δ༏ྼࣔ͞Εͳ͔ͬͨɽ͠ ͔͠ɼ͜ ͷใࠂʹ༷ʑͳ-JNJUBUJoO
͕͋ΔɽҰͭʹɼϝλΞφϦγεͷରͱͳͬͨ12ຊͷใࠂ 11ô22ʣ

 1 ຊ 11ʣΛআ͍ͯޙΖڀݚ͖Ͱ͋Δɼରऀͷଟ͕͘܉
人ͭ·ΓएஉੑͰ͋ΓภΓ͕͋Δɼ·ͨશ血ͷ༰ͱ͠
ͯɼ৽血Λ༻ͨ͠ใࠂͱอଘશ血Λ༻ͨ͠ใͯ͠ࡏ͕ࠞࠂ
͍Δ͕͛ڍΒΕΔɽ͠ ͔͠ͳ͕ΒɼචऀͷࢹͰͬͱେ͖
ͳ੍ͱ͡ײΒΕͨͷɼ༌血 DoNQoOFOU USBOTGVTJoO ͱ֓
ׅ͞Ε͍ͯΔதʹ CBlBODFE USBOTGVTJoOʢόϥϯε༌血ʣΛͬߦ
͍ͯΔͷɼͦ͏Ͱͳ͍ใࠂؚ·Ε͍ͯΔͰ͋Δɽ۩
ମతʹ � ͭͷใࠂ 11ô1�ʣͰ୯Ґൺͱͯ͠ 1ɿ1ɿ0.� ͔Β 10ɿ
�ɿ1 ·Ͱ༩ྔʹόϥ͖͕ͭ͋ΓɼΓͷ � ͭͷใࠂ 1�ô22ʣͰ
血ٿͱ血ᕶͷ༩ʹݶΒΕ͍ͯΔͳͲɼ߹ʹΑͬͯ༌血
༰͕ෆৄͰ͋ΔใࠂݟΒΕͨɽͭ·Δͱ͜Ζɼ血ٿɾ血
ᕶɾ血খ൘Λ 1ɿ1ɿ1 Ͱ༻͢Δ CBlBODFE USBOTGVTJoOʢόϥ
ϯε༌血ʣɼະͩຊ֨తʹ࣮͞ࢪΕ͍ͯΔͱ͍ݴ͍ͷ͕
࣮Ͱ͋Δɽ
ɹ·ͨɼಡऀͷଟ͕͓͖ͮ͘ؾͷΑ͏ʹɼશ血༌血Ͱ͋Ζ͏͕
༌血Ͱ͋Ζ͏͕ɼ༌血ؔ࿈ੑٸഏোʢ53"-*ʣ༌血ؔ
࿈॥աෛՙʢ5"$0ʣͳͲͷ༌血ʹىҼ͢Δ෭࡞༻߹ซ
ͷࢭʹͭͳ͕Βͳ͍ʹཹҙ͠ͳ͚Ε͍͚ͳ͍ɽ

ਓ݂ӷͷಛͱظ͞ΕΔׂ
ɹ͜Ε·Ͱड़ͨ༌血๏ͷਐาͷྺ࢙ΛؑΈΔͱɼ෭࡞༻߹
ซΛྗۃ্͑ͨͰɼิڅཧͷ੍͕গͳ͘ɼ血液ܕʹ
ʹͳ͘ਖ਼ؔ VOJWFSTBl ՄͰ͋Δ血液ସͷ։ൃ͕༺ʹ
ͦ͜༌血ֶͷ౸ୡ͖͢ΰʔϧͱ͑ݴΔͷͰͳ͍ͩΖ͏͔ɽ
ɹञҪΒ͕։ൃΛਐΊ͍ͯΔ人工ࢎૉӡൖମ )FNoHloCJO 
WFTJDlFʢ)CVʣʢਤ 2 ʣɼϦϙιʔϜʹώτ༝དྷͷϔϞάࠨ
ϩϏϯΛแͨ͠ฏܘۉ 2�0ON ͷφϊཻࢠͰ͋Δɽ)CV ɼ
)C ͱͯ͠ 10H�El ʹ૬͢ΔࢎૉӡൖΛ༗͍ͯ͠Δ 22ɼ2�ʣɽ

ɹಉ༷ʹ血খ൘ͷସͱͯ͠ )12�ʢ"%1ʣ�lJQoToNFʢਤ 2 ӈʣ
ʢฏܘۉ 1�0ONʣ͕ ɼాɼԬɼాΒʹΑͬͯ։ൃ͞Εͨɽ血
খ൘ͷूڽɼੑ׆Խͨ͠血খ൘ບ্ͷ (1**C�***B ෳ߹ମʢड
༰ମʣͷ݁߹Λհͯ͠血ᕶதͷϑΟϒϦϊʔήϯ͕血খ൘ಉ
ΕΔ͜͞ىͱͳͬͯҾ͖ڮͷՍ࢜ 2�ʣɽϑΟϒϦϊʔήϯࢠͷ
(1**C�***B ෳ߹ମͱͷ݁߹෦Ґ � Χॴ͋Γɼͦ ͷ͏ͪ 2 Χॴ
ϑΟϒϦϊʔήϯͷ α ɼ͋ͱͷʹ 1 ΧॴЍͷΧϧϘΩγ
Λߏ͢Δ 12 ʢ�00 ))-((",2"(%V�11ɿࢎͷΞϛϊݸ
)12ʣʹݶఆ͞ΕΔɽ)12�ʢ"%1ʣ�lJQoToNF ऀޙͷ )12 ΛϦ
ϙιʔϜບͷද໘ʹΈࠐΉͱͱʹɼϦϙιʔϜ෦ʹ血খ
൘ੑ׆Խ࡞༻͕͋ΔΞσϊγϯ �`�ೋϦϯࢎʢ"%1ʣΛแͯ͠
͍Δ 2�ʣɽ)12�ʢ"%1ʣ�lJQoToNF ग़血෦Ґʹूੵ͠ɼͦ͜Ͱ血
খ൘血ખͷܗΛଅਐ͢Δɼ͍Θ血খ൘ิॿࡎͰ͋Δɽ͜Ε
·Ͱͷݕ౼Ͱ )CV, )12�ʢ"%1ʣ�lJQoToNF ϦϙιʔϜ༹液ʹڞ
ͱͯ͠ �ˆͷྫྷଂݿʹ੩ஔͨ͠߹ɼগͳ͘ͱ 1 ؒɼࢎ
ૉӡൖࢭ血ػ͕ҡ࣋͞ΕΔ͜ͱΛ֬ೝ͍ͯ͠Δ 2�ʣɽ
ɹ͍ͣΕͷ߹ɼ血液ܕΛྀ͢ߟΔඞཁ͕ͳ͘ɼ·ͨ血液
தͷαΠτΧΠϯ্ঢʹΑΔ 53"-*  5"$0 ͳͲͷ෭࡞༻
߹ซͷੑݥةͳ͍ͱ͑ߟΒΕΔɽຊेࣾࣈͷࠤത࢜
ͷจ 2�ʣʹ͓͍ͯɼʮͱΓ͋͑ͣ人工血ٿͰ血ѹΛҡ࣋͠ɼ
ͦͷؒʹऀױΛதҩྍؔػʹҠૹ͢Δ͔ɼదͳಉछ血液
ʹΕΑ͍͜ͱʹͳΔɽ͜ΕΒͷ͢څڙʹؔػΛ֘ҩྍࡎ
͓͍ͯɼ人工血ٿͷ血液ۀࣄͷಋೖɼ血液ηϯλʔʹͱͬ
ͯେ͖ͳϝϦοτͱͳΔͷͰ͋Δɽʯͱࢦఠ͞Ε͍ͯΔɽ
ɹҎ্ΑΓɼզʑडইݱʹ͓͚ΔϓϨϗεϐλϧͷԠٸॲ
ஔ։࢝ͷ͔࣌Β)CV͓Αͼ )12�ʢ"%1ʣ�lJQoToNFΛ༩͢Δ
͜ͱ͕ɼۃڀͷ༌液ྍ໋ٹ๏ʹͳΓಘΔͷͰͳ͍͔ͱ͑ߟɼ
ҎԼʹड़ΔಈϞσϧͰͷݕ౼Λͨͬߦɽͳ͓ɼҎԼͷ࣮ݧ
ӴҩՊେֶߍಈ࣮ྙݧཧҕһձͷঝೝΛड͚࣮ͨ͠ࢪɽ

ਓࢎૉӡൖମʢ)C7ʣͷࠎܦ༩ʹよΔग़݂ੑγϣο
Ϋͷޮ໋ٹՌ
ɹग़血ྔ͕॥血液ͷ �0ˋΛ͑ͯฏۉಈ຺ѹ͕ 20NN)H લ
͠ڏͰԼͨ͠ॏͷग़血ੑγϣοΫͰɼধ血͕·ޙ
血֬อ͕ࢸͱͳΔɽ͜ͷΑ͏ͳ߹ʹڏ͢Δ͜ͱͷͳ
Δ͜ͱ͕ਪ͞Ε͍ͯΔɽ)CV͢ࢪ͔Βͷ༌液ɾ༌血Λ࣮ࠎ͍
ཻ͕ܘࢠ 2�0ON ͱখ͘͞ɼ೪ੑͯ͘ࠎܦ༩ʹద
ͱ͑ߟΒΕΔɽզʑՈ㙽Λ༻͍ͯɼ血ڏ͕͢Δঢ়گͷग़
血ੑγϣοΫʹରͯ͠ )CV ʹΑΔࠎܦ༩ͷޮ໋ٹՌΛݕ
౼ͨ͠ɽ
ɹՈ㙽ͷେḰಈ຺ΑΓ 2�N-�LH ͷٸ血Λ͍ߦ 12.�N-�LH
Λੜཧ৯ԘਫͰิ液͢Δͱɼ)C ೱ �H�E- લޙɼฏۉಈ຺
ѹ 20NN)H લޙ·ͰٸʹԼ͢Δɽͪʹᡧࠎࠎ಄෦ʹ
খࣇͷࠎ༌液༻ἥΩοτͰ͋Δ &;�*0 1% 1�NNʢ5FlFqFY 
.FEJDBl ࣾʣΛ༻͍ͯࠎ༩ϧʔτΛ֬อͨ͠ɽ血͔ྃ
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図２．HbV と H12-(ADP)-liposome 
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ɹ)CV ͷࠎܦ༩ʹΑΓ )C ೱ �.1H�E- ʹɼฏۉಈ຺ѹ
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શ血血ٿ༩܈ͷ )C ೱͱฏۉಈ຺ѹͦΕͧΕ �.1H�
E- ͱ �8NN)H, 8.0H�E- ͱ �2NN)H Ͱ͋Γɼશྫ͕ 18 ޙؒ࣌

ੜଘ͍ͯͨ͠ʢਤ �ʣɽ·ͨɼ༌血ޙͷ血液ݻڽʹ͍ͭͯ
4oOoDloU� Λ༻͍ͯධՁͨ͠ͱ͜Ζɼ�ˋΞϧϒϛϯ܈ͱ -�ೕࢎ
φτϦϜϦϯήϧ液܈Ͱੑ׆Խؒ࣌ݻڽʢ"$5ʣ͕ �00 ඵ
ʹԆ͢ΔͳͲதҎ্ͷرऍੑݻڽোΛఄ͕ͨ͠ɼ)CV
༩ "$5 ͕ 200 ඵఔͰશ血血ٿ༩ͷ߹ͱಉ༷ʹ
ܰඍͰ͋ͬͨোݻڽ 2�ʣɽ
ɹ͜ͷΑ͏ʹɼ)CV ͷࠎܦ༩ϓϨϗεϐλϧͷडইݱ
ͰͷԠٸॲஔ։࠷ʹ࢝దͷ༌液ʢ༌血ସྍ࣏ʣ๏Ͱ͋Δͱߟ
͑ΒΕͨɽ
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ইΛ࡞ͨ͠ɽ؊ଁἥ෦Ґʹର͠খࣇ༻ಓόϧʔϯΛ༻͍

ͯѹഭࢭ血Λ͍ߦͳ͕Βɼᶃ血খ൘ʢ1lBUFlFU 3JDI 1lBTNB� 131 
1�N-�LHɿྗՁͱͯ͠ถࠃͷೱް血খ൘液 � ୯Ґʹ૬ʣɼᶄ
)12�ʢ"%1ʣ�lJQoToNFʢྔ࣭ࢷͱͯ͠ 20NH�LH, ༰液ྔͱͯ͠
1N-�LHʣͱ血ᕶʢ1lBUFlFU 1ooS 1lBTNB� 111 1�N-�LHʣͷࠞ
߹液ɼ·ͨᶅ血ᕶʢ111 1�N-�LHʣͷΈΛ੩຺༩ͨ͠ɽ
� ޙʹόϧʔϯΛআ͠ڈɼࢭ血͕ୡ͞ΕΔ·Ͱܦա͠؍
ͨɽࢭ血͕ୡ͞ΕͨՈ㙽ʹରͯ͠ɼฏۉಈ຺ѹΛ �0NN)H
Ҏ্ʹ͢Δ͜ͱΛඪʹɼ)CV ·ͨυφʔՈ㙽͔Βͷ血ٿ
Λ 10ʙ20N- ༌血ͨ͠ɽͦ ͷޙɼظੑٸͷੜ໋༧ޙΛൺֱͨ͠ɽ
ɹ血液ަʹΑͬͯՈ㙽ͷ血খ൘ �0,000�Ж- ҎԼʹͳΓɼ
血தϑΟϒϦϊʔήϯೱΞϯντϩϯϏϯੑ׆ͷࢦݻڽ
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Ϧοτ 20ˋલޙͱͳͬͨɽϔϚτΫϦοτͷݮগ͔Βࢉग़͞
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͖ͨՈ㙽ʹରͯ͠ɼυφʔՈ㙽ΑΓ͋Β͔͡Ί࡞͓͍ͯͨ͠
ચড়血ٿΛ༌血ʢྗՁͱͯ͠ถࠃͷೱް血ٿ液 � ୯Ґʹ૬

ʣɼ·ͨ )CV Λ༩͢Δ͜ͱͰɼฏۉಈ຺ѹ ��NN)H
લޙ·Ͱճ෮͠γϣοΫ͔ΒͰ͖ʢਤ �ʣɼ2� ͷੜଘޙؒ࣌
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)CV Λ༩͢Δ͜ͱʹΑͬͯγϣοΫ͔ΒͰ͖ͨɽࢭ血
ࢎૉӡൖΛ༗ͨ͠人工血液ͷ༩ɼ֎ইʹΑΔग़血ੑ
γϣοΫͱرऍੑݻڽোΛ߹ซͨ͠ࠔྍ࣏ͳපଶͷ໋ٹ
ΒΕͨɽ͑ߟͳ͕Δͷͱͭʹ্
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1�ʣ 1FSLJOT +(, $BQ "1, 4QJOFllB 1$, 4IoSS "', #FFLlFZ "$, 
(SBUIXoIl ,8, 3FOUBT '+, 8BEF $&, )olDoNC +#� �1TU 
$oNCBU 4VQQoSU )oTQJUBl 3FTFBSDI (SoVQ. $oNQBSJToO oG 
QlBUFlFU USBOTGVTJoO BT GSFTI XIolF ClooE WFSTVT BQIFSFTJT 
QlBUFlFUT GoS NBTTJWFlZ USBOTGVTFE DoNCBU USBVNB QBUJFOUT 
	$.&
ɽ5SBOTGVTJoO. 2011� �1� 2�2�2�2ɽ

1�ʣ 4QJOFllB 1$, 1FSLJOT +(, (SBUIXoIl ,8, #FFLlFZ "$, )olDoNC 
+#. 8BSN GSFTI XIolF ClooE JT JOEFQFOEFOUlZ BTToDJBUFE 
XJUI JNQSoWFE TVSWJWBl GoS QBUJFOUT XJUI DoNCBU�SFlBUFE 
USBVNBUJD JOKVSJFT. + 5SBVNB. 200�� ��� 4���4��ɽ

1�ʣ 4FIFVlU +N, "OUo V, "lBSDoO -), 4QFSSZ +-, 5SJVl[J %+, 
:B[FS .). $lJOJDBl oVUDoNFT BNoOH loX�UJUFS HSoVQ 0 XIolF 
ClooE SFDJQJFOUT DoNQBSFE Uo SFDJQJFOUT oG DoOWFOUJoOBl 
DoNQoOFOUT JO DJWJlJBO USBVNB SFTVTDJUBUJoO. 5SBOTGVTJoO. 
2018� �8� 18�8�18��ɽ

18ʣ ;IV $4, 1oLoSOZ %., &BTUSJEHF #+, NJDIolToO 4&, &QlFZ &, 
'oSDVN +, -oOH 5, .JSBNoOUFT %, 4DIBFGFS 3, 4IJFlT ., 
4UFXBSU 3., 4USJOHGFlloX ., 4VNNFST 3, 8JODLlFS $+, 
+FOLJOT %). (JWF UIF USBVNB QBUJFOU XIBU UIFZ ClFFE, XIFO 
BOE XIFSF UIFZ OFFE JU� FTUBClJTIJOH B DoNQSFIFOTJWF SFHJoOBl 
TZTUFN oG SFTVTDJUBUJoO CBTFE oO QBUJFOU OFFE VUJlJ[JOH DolE 
TUoSFE, loX�UJUFS 0� XIolF ClooE. 5SBOTGVTJoO. 201�� ��� 1�2��
1��8ɽ

1�ʣ )o ,., -FoOBSE "%. -BDL oG F⒎FDU oG VOSFGSJHFSBUFE ZoVOH 
XIolF ClooE USBOTGVTJoO oO QBUJFOU oVUDoNFT BGUFS NBTTJWF 
USBOTGVTJoO JO B DJWJlJBO TFUUJOH. 5SBOTGVTJoO. 2011� �1� 1����
1���ɽ

20ʣ +oOFT "3, 'SB[JFS 4,. *ODSFBTFE NoSUBlJUZ JO BEVlU QBUJFOUT 
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XJUI USBVNB USBOTGVTFE XJUI ClooE DoNQoOFOUT DoNQBSFE 
XJUI XIolF ClooE. + 5SBVNB NVST. 201�� 21� 22�2�ɽ

21ʣ ,FOFBllZ 3+, 1BSToOT "., 8JllFUU 1#. 8BSN GSFTI XIolF 
ClooE BOE UIoSBDJD 5SBVNB JO *SBR BOE "GHIBOJTUBO. + &NFSH 
5SBVNB 4IoDL. 201�� 8� 21�2�ɽ

22ʣ ञҪਫɽ人工血ٿʢϔϞάϩϏϯϕγΫϧʣࡎͷ৽͍͠
ར༻๏ɿຊ༌血ࡉ๔ֶྍ࣏ձࢽ 2018� ��� �8�ô���ɽ

2�ʣ4BLBJ ). 0WFSWJFX oG QoUFOUJBl DlJOJDBl BQQlJDBUJoOT oG 
IFNoHloCJO WFTJDlFT 	)CV
 BT BSUJpDJBl SFE DFllT, FWJEFODFE 
CZ QSFDlJOJDBl TUVEJFT oG UIF BDBEFNJD SFTFBSDI DoOToSUJVN. 
+ 'VODU #JoNBUFS, 8� 10, 201�ɽ

2�ʣ 0LBNVSB :, 5BLFoLB 4, &Uo ,, .BFLBXB *, 'VKJF 5, .BSVZBNB 
), *LFEB :, )BOEB .. %FWFloQNFOU oG pCSJOoHFO H�DIBJO 
QFQUJEF�DoBUFE, BEFOoTJOF EJQIoTQIBUF�FODBQTVlBUFE lJQoToNFT 
BT B TZOUIFUJD QlBUFlFU TVCTUJUVUF. + 5ISoNC )BFNoTU 200�� 
�� ��0����ɽ

2�ʣ ฏ 2�ʢ201�ʣɹްੜ࿑ಇՊֶڀݚඅิॿۚ ްੜՊֶج
൫ڀݚʲิॿۚʳༀج൫ਪਐڀݚʮ人工血খ൘ʗ)12

ʢ"%1ʣϦϙιʔϜɿྟচڀݚͷҠߦΛͨ͠ࢦ࣭ཧ
ͱༀݧࢼʯ૯߹ڀݚใࠂॻɹฏ 2�ʢ201�ʣ � ݄  
IUUQT���NIlXôHSBOUT.OJQI.Ho.KQ�OJQI�TFBSDI�N*%%00ɽ
Eo SFTSDINVN�201�0�01�#

2�ʣࠤ  ਖ਼തɽະདྷͷ血液ࡎɿຊ༌血ࡉ๔ֶྍ࣏ձࢽ 201�� 
��� 8��ô8�0ɽ

2�ʣ )BHJTBXB ,, ,JOoTIJUB ., 4BJUoI %, .oSJNoUo :, 4BLBJ ). 
*OUSBoTTFoVT USBOTGVTJoO oG IFNoHloCJO WFTJDlFT JO UIF 
USFBUNFOU oG IFNoSSIBHJD TIoDL XJUI DollBQTFE WFTTFlT JO 
B SBCCJU NoEFl. 5SBOTGVTJoO. 2020� �0� 1�00�1�0�. EoJ�10.1111�
USG.1��1�ɽ

28ʣ "NFSJDBO $ollFHF oG 4VSHFoOT, "EWBODFE 5SBVNB -JGF 
4VQQoSU 	"5-4
 4UVEFOU $oVSTF .BOVBl. 10UI FE, $IJDBHo, 
*-� "NFSJDBO $ollFHF oG 4VSHFoOT 2018� �2ɽ

2�ʣ )BHJTBXB ,, ,JOoTIJUB ., 5BLJLBXB ., 5BLFoLB 4, 4BJUoI 
%, 4FLJ 4, 4BLBJ ). $oNCJOBUJoO UIFSBQZ VTJOH pCSJOoHFO 
Ѝ�DIBJO QFQUJEF�DoBUFE, "%1�FODBQTVlBUFE lJQoToNFT BOE 
IFNoHloCJO WFTJDlFT GoS USBVNB�JOEVDFE NBTTJWF IFNoSSIBHF 
JO UISoNCoDZUoQFOJD SBCCJUT. 5SBOTGVTJoO 201�� ��� �18���1��ɽ

�0ʣ )BHJTBXB ,, ,JOoTIJUB ., .JZBXBLJ ), 4BUo 4, .JZB[BLJ ), 
5BLFoLB 4, 4V[VLJ ), *XBZB ,, 4FLJ 4, 4IoOo 4, 4BJUoI %, 
NJTIJEB :, )BOEB .. 'JCSJOoHFO Ѝ�$IBJO 1FQUJEF�$oBUFE 
"EFOoTJOF �` %JQIoTQIBUF�&ODBQTVlBUFE -JQoToNFT 3FTDVF 
.JDF GSoN -FUIBl #lBTU -VOH *OKVSZ WJB "EFOoTJOF 4JHOBlJOH. 
$SJU $BSF .FE 201�� ��� F82��8��ɽ
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/"%)ͱϔϞάϩϏϯͷڞଘʹよΔࢎ߅Խతͳٖ߬ࣅૉੑ׆ͱ�
ਓ݂ٿͷԠ༻

"OUJPYJEBUJWF�1TFVEPFO[ZNBUJD�"DUJWJUZ�PG�/"%)�DPFYJTUJO㷅�XJUI�
)FNP㷅MPCJO�BOE�*UT�"QQMJDBUJPO�UP�"SUJpDJBM�3FE�$FMMT

ਫɼञҪçࡾຊçዳࢁçଙฏɼদฏɹਸɼాࢁ

Magohei Yamada, Takashi Matsuhira, Keizo Yamamoto, Hiromi Sakai

จঞ
ɹΦΩγϔϞάϩϏϯʢ)C02ʣ͕ࣗಈࢎԽʹΑΓϝτԽ͠ɼ࣍ୈʹࢎૉ݁߹ػ͕Լ͢Δ͜ͱɼϔϞάϩϏϯʢ)CʣΛ༻͍
Δ人工ࢎૉӡൖମͷ։ൃʹ͓͍ͯڞ௨ͷ՝Ͱ͋ΔɽஶऀΒɼ)C ༹液ʹϞϧೱҎ্ͷؐܕݩχίνϯΞϛυΞσχϯδψ
ΫϨΦνυʢN"%)ʣΛఴՃͨ͠߹ʹϝτԽ͕େ෯ʹ੍͞ΕΔ͜ͱΛݟग़ͨ͠ɽ·ͨɼN"%)  )C ͷࣗಈࢎԽΛԼ͞
ͤΔ͚ͩͰͳ͘ɼϝτԽΛਐͤ͞ߦΔࢎԽࡎʢ)202, N0, NBN02ʣͷఴՃʹରͯ͠ಉ༷ʹϝτԽΛ੍͢Δ͜ͱ໌ͨ͠ɽ͜
ΕΒͷݱɼN"%) ͱ )C Λࣔ͢ੑ׆εʔύʔΦΩγυσΟεϜλʔθࣅͱٖੑ׆Χλϥʔθࣅٖ͍ߴΊͯۃʹଘͨ͠ͱ͖ڞ͕
͜ͱʹىҼ͢Δ͜ͱ͕Θ͔ͬͨɽN"%) Λแͨ͠人工血ٿΛௐͨ͠ͱ͜Ζɼஶ͍͠ϝτԽ੍ͷޮՌ͕ΈΒΕͨɽຊߘͰ
ɼN"%) ͕ϝτԽΛ੍͢ΔϝΧχζϜʹ͍ͭͯɼ-JOFXFBWFS�#VSL ϓϩοτɼࣗಈࢎԽͷதؒମͷ )1-$ ੳɼ�11 N.3, )C
ͱ N"%) ͷυοΩϯάγϛϡϨʔγϣϯʹΑΓݕ౼͠ɼ)C ͷ ααϒϢχοτͱ N"%) ͷ૬࡞ޓ༻͕ϝτԽ੍ʹد༩͍ͯ͠Δ
͜ͱΛղ໌ͨ͠ͷͰհ͢Δɽ

"CTUSBDU
ɹ0YZIFNoHloCJO 	)C02
 HSBEVBllZ BVUoYJEJ[FT Uo GoSN NFU)C BOE loTFT JUT oYZHFO CJOEJOH DBQBDJUZ. 5IJT JT UIF DoNNoO JTTVF 
GoS UIF EFWFloQNFOU oG )C�CBTFE oYZHFO DBSSJFST. 5o TolWF UIJT QSoClFN, XF TUVEJFE DoNCJOBUJoO oG SFEVDFE OJDoUJOBNJEF 
BEFOJOF EJOVDlFoUJEFT 	N"%)
 BOE )C02 XIJDI EFNoOTUSBUFE UIF IJHIFTU BOUJ�oYJEBUJWF QFSGoSNBODF OoU oOlZ GoS BVUoYJEBUJoO 
CVU BlTo GoS UIF oYJEBUJWF SFBDUJoOT CZ BEEJUJoO oG oYJEBOUT 	)202ɼ N0, NBN02
ɽ 8F DlBSJpFE UIBU UIF BOUJoYJEBUJWF CFIBWJoS oG 
N"%) DoFYJTUJOH )C02 JT DBVTFE CZ QTFVEo�$"5 BOE QTFVEo�40% BDUJWJUJFT. )C�V DoOUBJOJOH N"%) TIoXFE UIF TJHOJpDBOU 
JOIJCJUJoOT oG NFU)C GoSNBUJoO OoU oOlZ JO WJUSo CVU BlTo JO WJWo TJUVBUJoOT. *O UIJT SFWJFX, XF TVNNBSJ[FE UIF NFDIBOJTN oG 
BOUJoYJEBUJWF GVODUJoO oG N"%) DoFYJTUJOH )C02, XIJDI JT FWBlVBUFE CZ -JOFXFBWFS�#VSL QloU, )1-$, �11 N.3, BOE EoDLJOH 
TJNVlBUJoO. 5IF JOUFSBDUJoO CFUXFFO α TVCVOJUT oG )C BOE N"%) JT UIF LFZ GoS TVQQSFTTJOH NFU)C GoSNBUJoO. 5IJT pOEJOH XJll 
DoOUSJCVUF Uo QSoloOHJOH UIF GVODUJoOBl lJGFTQBO oG )C�V JO B QSBDUJDBl VTF.

,FZXPSET
NFUIFNoHloCJO, N"%), DBUBlBTF, TVQFSoYJEF EJTNVUBTF, lJQoToNF, IFNoHloCJO�WFTJDlFT, BOUJoYJEBOUT

ಸྑཱݝҩՊେֶçҩֶ෦Խֶࣨڭ
˟ ����8�21ɹಸྑ࢛ࢢݪ־ݝொ 8�0ɹ%FQBSUNFOU oG $IFNJTUSZ, NBSB .FEJDBl 6OJWFSTJUZ, 8�0 4IJKo�DIo, ,BTIJIBSB, NBSB ����8�21, +BQBO
จडɹ2020  � ݄ � ɹɹจडཧɹ2020  � ݄ � 

øɽॹɹݴ
ɹ血ٿͷओཁλϯύΫ࣭Ͱ͋ΔϔϞάϩϏϯʢ)CʣࢎૉΛ
Մٯతʹ݁߹͠ɼধ৫ͷࢎૉ༌ૹʹۃΊͯॏཁͳಇ͖Λ
୲͍ͬͯΔɽ͔͠͠ɼࢎૉΛ݁߹ͨ͠మ 2 ՁʢGFSSoVT, 'F2�ʣͷ
ΦΩγϔϞάϩϏϯʢ)C02ʣɼ࣍ୈʹࣗಈࢎԽʹΑͬͯࢎૉ
Λ݁߹͠ͳ͍మ � ՁʢGFSSJD, 'F��ʣͷϝτϔϞάϩϏϯʢNFU)Cʣ

ʹมԽ͢Δ 1ʣɽ͜ͷͱ͖εʔύʔΦΩγυΞχΦϯʢ02
ôɾʣΛ์

ग़͠ʢ)C02 ˠ NFU)Cʴ02
ôɾʣɼ͞Βʹ 02

ôɾෆۉԽԠʹΑͬ
ͯաࢎԽਫૉʢ)202ʣʹͳΓɼ)C02 ͷࢎԽΛଅਐ͢Δɽ·ͨɼ
ੜମͰɼന血ٿɼϚΫϩϑΝʔδɼ血ൽ͔Β࢈ੜ͞
ΕΔࢎੑ׆ૉछʢ3FBDUJWF oYZHFO TQFDJFT, 304ʣɼ͋Δ͍ -�
ΞϧΪχϯΛ߬ૉͰղͯ͠ੜ͞ΕΔҰࢎԽૉʢN0ʣͳͲ
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ͷੑ׆ૉछʢ3FBDUJWF OJUSoHFO TQFDJFT, 3N4ʣ͕ଘ͠ࡏɼ͜
ΕΒ )C ΛϝτԽͤ͞ΔཁҼʹͳΔɽҩༀͷχτϩάϦη
ϦϯγϧσφϑΟϧͳͲͷ༻ʹΑΓ N0 ͕์ग़͞Εɼ·ͨɼ
৽ੜࣇͷ N0 ೖྍ๏ʹ͓͍ͯɼ)Cٵ ΛϝτԽ͢Δ෭࡞༻͕
͋Δ 2ʣɽѥࢎΠΦϯʢN02

ôʣ )C ͷࢎԽΛଅਐ͢Δ �Ȃ�ʣɽѥ
ࢎφτϦϜʢNBN02ʣϋϜιʔηʔδͳͲ৯ͷൃ৭
ͱͯ͠༻͍ΒΕ͓ͯΓࡎ �ʣɼ·ͨɼࢎΠΦϯʢN0�

ȂʣΛઁऔ
ͨ͠߹ʹߢޱͷඍੜʹΑΓؐ͞ݩΕͯ N02

Ȃ͕ੜ͢Δ
͜ͱ͕ใ͞ࠂΕ͍ͯΔ �ʣɽ
ɹ血ٿͰ NFU)C ͷؚྔΛ͘อͭͨΊʹɼNFU)C Λؐ
Έɼ304Δ͢ݩ Λআ͢ڈΔΈ͕ଘ͢ࡏΔ 8ʣɽ血ٿ
Ͱ NFU)C Λؐ͢ݩΔΈɼେผ͢Δͱ 2 छྨଘͯ͠ࡏ
͍Δɽ·ͣҰͭɼΞείϧϏϯࢎάϧλνΦϯͳͲͷؐ
Ԡ͕ͯ͠ࡎݩ NFU)C Λؐ͢ݩΔߏػͰ͋Δ �ɼ10ʣɽ͜ͷͱ
͖ɼࢎԽʹΑΓੜͨ͠σώυϩΞείϧϏϯࢎࢎԽܕάϧ
λνΦϯ߬ૉʹΑͬͯؐݩମʹ͞Εͯ࠶ར༻͞ΕΔɽೋͭ
ɼ߬ ૉʹΑΔؐݩͰ͋ΔɽN"%) Λ࣭جͱ͠ɼDZUoDISoNFⓤ
ഔମͱͯ͠ಇ͘N"%)�DZUoDISoNF ┦⓹ SFEVDUBTF11ʣɼࢠి͕⓹┦
χίνϯΞϛυΞσχϯδψΫϨΦνυϑΥεϑΣʔτܕݩؐ

ʢN"%1)ʣΛ࣭جͱ͠ɼqBWJO ഔମͱͯ͠ಇ͘ࢠి͕ N"%1)�
qBWJO SFEVDUBTF ͕ใ͞ࠂΕ͍ͯΔ 12ʣɽҰํɼ304 Λআ͢ڈΔ
Έͱͯ͠ɼ02

ȂɾΛ )202 ʹม͢ΔεʔύʔΦΩγυσΟε
Ϝλʔθʢ40%ʣɼ)202 Λਫʹม͢ΔΧλϥʔθʢ$"5ʣ
͕血ٿʹଘ͍ͯ͠ࡏΔɽ
ɹ͜Ε·Ͱʹɼ血ٿͷΧϓηϧߏΛ฿͠ɼਫ਼ೱॖͨ͠
)C ༹液ΛϦϯ࣭ࢷখ๔ମʢϦϙιʔϜʣʹแͤͯ͞人工
血ٿʢ)C�WFTJDlFT, )CVʣͱ͢Δ͜ͱͰɼ)C ͷಟੑΛःṭͰ͖
Δ͜ͱ͕໌Β͔ʹ͞Ε͖ͯͨ 1�ɼ1�ʣɽ人工血ٿͷརɼ血液
อଘ͕Մͳ͜ͱͰ͋ΔɽؒظΛؚ·ͣɼݯછײͳ͘ɼ͕ܕ
ɼ)CVࡏݱ ͷྟচஈ֊ͷԠ༻ʹܭ͚ͨըΛਐΊ͓ͯΓɼ࣮༻
Խ͞ΕΕࡏݱͷҩྍʹஶ͍ٕ͠ज़ֵ৽ΛͨΒ͠ɼ݈߁ࢱ
ͷ૿ਐʹͭͳ͕Δͱظ͞ΕΔ 1�Ȃ1�ʣɽ人工血ٿʹ༻͍Δ )C
ώτݙ血液͔Βਫ਼͓ͯ͠Γɼಛఆੜ༝དྷࡎͰ͋ΔͨΊɼ
Ճॲཧʢ�0ˆʣʹΑΔΟϧεͷෆ׆ԽͱφϊϑΟϧτϨʔ
γϣϯʹΑΔΟϧεআڈ工ఔΛಋೖ͍ͯ͠Δɽ͜ ͷ工ఔʹΑͬ
Λ͢Δ͜ͱ͕Ͱ͖Δ͕ɼٿ人工血͍ߴΊͯ҆શੑͷۃͯ
血ٿʹଘ͢ࡏΔ߬ૉྨશͯഉআ͞ΕΔ 18ʣɽ߬ૉͷҰ෦
血ٿͰϝτԽΛ 0.�ˋҎԼʹ੍͢ΔׂΛ୲͍ͬͯΔ
ͨΊɼ߬ૉ͕আ͞ڈΕͨ )C Λݪྉʹ༻͍ͨ )C�V Λ༩ͨ͠
߹ʹɼࣗಈࢎԽʹΑΓঃʑʹϝτԽ͠ɼࢎૉӡൖػ͕Լ
ͯ͠͠·͏͜ͱ͕՝Ͱ͋ͬͨɽ
ɹ)C�V ͷྟচԠ༻ͷڀݚ 1�Ȃ22ʣͱฒ͠ߦɼ՝Ͱ͋Δ༩ޙͷ
ϝτԽ૿Λࠀ͢Δํ๏ʹ͍ͭͯͷ͕ڀݚଟ֯తʹਐΊΒ
Ε͖ͯͨɽ)C�V ༩ޙʹɼిࢠϝσΟΤʔλʔͰ͋ΔϝνϨ
ϯϒϧʔʢ.#ʣΛ༩͠ɼ血ٿͷిڙࢠ༩ܥΛ׆༻ͯ͠
NFU)C Λ܁Γฦ͠ )C02 ग़͞ΕͨݟͰ͖Δ͜ͱ͕ݩؐʹ 2�ʣɽ.#
ͷΈͳΒͣɼଞͷ 1IFOoUIJB[JOF Ռޮݩ৭ૉͰಉҎ্ͷؐܥ
͕͋Δ͜ͱ͕໌Β͔ʹ͞Εͨ 2�ɼ2�ʣɽ
ɹ͜ͷిࢠϝσΟΤʔλʔΛํ͏๏ͱผʹɼۙ࠷ɼN"%)

Λ )C02 ͱڞଘͤ͞Δ͚ͩͰϝτԽ੍͕͞ΕΔݱ͕֬ೝ͞
Εͨ 2�ʣɽN"%)  )C02 ͱෳ߹ମΛܗ͢Δ͜ͱͰɼٖࣅతʹ
40%  $"5 ͱಉ༷͡ʹಇ͖ʢٖ߬ࣅૉੑ׆ʣɼϝτԽΛ੍
͍ͯ͠Δ͜ͱ͕Θ͔ͬͨɽຊ૯આͰɼ-JOFXFBWFS�#VSL ϓ
ϩοτɼ)1-$, �11 N.3 υοΩϯάγϛϡϨʔγϣϯʹΑΔ
ղੳʹΑͬͯ໌Β͔ʹ͞ΕͨɼN"%) ͕ࣔ͢ )C02 ͷϝτԽ
੍ޮՌͷػ༺࡞ং 2�ʣΛ֓આ͢Δɽ·ͨɼN"%) Λแͨ͠ )C�V
Λϥοτʹ༩ͨ͠ͱ͖ͷϝτԽ੍ޮՌɼকདྷలͱͯ͠ɼ
͔Βγ༝དྷͷ؍ྉ血液֬อͷݪ )C02 ݁ͨ͠౼ݕ͍ͯͭʹ
Ռʹ͢ٴݴΔɽͳ͓ຊߘͷ༰ɼ"$4 $IFNJDBl #JoloHZ

ʢ2018ʣ2�ʣ͓Αͼ #JoDIFNJTUSZʢ201�ʣ2�ʣʹ͞ࡌܝΕͨ༰ʹج
͍͍ͮͯΔɽ

ùɽ߬ૉͷඇଘࡏԼͰಇ͘ϝτԽ੍࣭ͷ୳ࡧ
ù ô ø ɽࢎ߅ԽࡎͷεΫϦʔχϯά ùýʣ

ɹੜମͷଟ͘ 304 ͱͷԠੑΛࣔͨ͢Ί 28Ȃ�1ʣɼજࡏతʹ
304 ফڈΛͪ࣋ɼ)C02 ͷϝτԽΛ੍͢Δ͜ͱ͕ظ͞Ε
Δɽຊ߲ͰΞϛϊࢎɼੜମద߹ੑߴࢠɼ血液தʹݩʑଘࡏ
͢ΔԽ߹ͳͲɼ血༩࣌ʹ҆શੑ͕͍ߴͱ͑ߟΒΕΔԽ
߹ʹ͍ͭͯɼ)C02 ͷϝτԽΛ੍͢Δػ͕͋Δ͔εΫϦʔ
χϯάΛͨͬߦɽϝτԽ੍࣭ͷީิͱͯ͠ɼ� छྨͷΞϛ
ϊࢎɼ� छྨͷੜମద߹ੑߴࢠɼ10 छྨͷࢎ߅ԽࡎΛɼ1H�
E- ͷೱͰ )C02 ༹液ʢ10H�E-ʣʹͦΕͧΕఴՃ͠ɼ��ˆɼ2�
ͷϝτԽΛൺֱͨ͠ʢදޙΠϯΩϡϕʔτؒ࣌ 1ʣɽԿఴՃ
͠ͳ͍߹ɼࣗಈࢎԽʹΑΓϝτԽ ��ˋʹ·Ͱ্ঢ͢Δͷ
ʹର͠ɼΞϛϊࢎ �2ʙ��ˋɼߴࢠ �2ʙ��ˋɼࢎ߅Խࡎ
1�ʙ��ˋʹ͑ΒΕͨɽN"%) ΛఴՃͨ͠߹ʹϝτԽ
1�ˋͱ࠷͘ɼ༏ΕͨϝτԽ੍ػΛ͕ࣔͨ͠ɼࢎԽؐݩ
෦ҐʹಉҰͷԽֶߏΛͪ࣋ɼࢎԽؐిݩҐಉ͡ʢ┉`0ʹʵ
0.�2VʣΛࣔ͢ N"%1) ͰɼࣗಈࢎԽʹΑΔϝτԽΛ੍͢
ΔޮՌ͕͍ʢ��ˋʣͱ͍͏ڵຯਂ͍ݱ͕ݟΒΕͨɽ͜ͷҧ
͍ͷݪҼʹ͍ͭͯ̎ô̏Ͱड़Δɽ

"OUJoYJEBOU NFU)C
ʢˋʣ

"OUJoYJEBOU NFU)C
ʢˋʣ

OoOF �� 1&(200 ��
-�UZSoTJOF �8 IZESoYZFUIZl TUBDI ��
-�BSHJOJOF �8 RVFSDFUJOF �2

-�HlVUBNJOF �� BTUBYBOUIJO, ��
-�USZQUoQIBO �8 ToEJVN HlVDoOBUF ��

-�lZTJOF �� ToEJVN -�BTDoSCBUF ��
-�IJTUJEJOF �2 %�HlVDoTF ��

-�BTQBSBHJOF �0 HlZDFSol �8
-�DZTUFJOF �� OJDoUJOBNJEF ��

-�NFUIJoOJOF �1 "51 ��
)VNBO BlCVNJO �2 N"%1) ��

1&(2000 �2 N"%) 1�
1&(�00 �� ʵ ʵ

ग़యɿ:BNBEB FU Bl., "$4 $IFNJDBl #JoloHZ 201�� 12� 1820�182�

ද 1ɽ ࢎ߅Խࡎʢ1H�E-ʣΛఴՃͨ͠ )C02 ༹液ʢ10H�E-ʣͷ ��ˆɼ2� ࣌
ͷϝτԽɽޙؒ
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ù ô ù ɽࢎ�ԽࡎʹよΔ)C0ù ͷ͍ࢎԽԠʹ͓͍ͯ� �
/"%ʢ1ʣ)͕ࣔ͢ϝτԽ੍ޮՌ ùýɼùþʣ

ɹࢎԽࡎͱͯ͠ )202ɼNBN02ɼ͓Αͼ N0 ΛఴՃͯ͠ )C02 ͷ
͍ࢎԽԠΛͨͬߦ߹ʹɼN"%) ·ͨ N"%1)ʢN"%

ʢ1ʣ)ʣ͕ϝτԽ੍ޮՌΛ͔ࣔ͢ݕ౼ͨ͠ɽN"%ʢ1ʣ) ΛఴՃ
͠ͳ͍߹ʹɼ�0 ޙʹશྔ͕ NFU)C Խ͞Εͨʢਤࢎʹ
1ʣɽ͜Εʹର͠ɼ)C02 ༹液ʢ0.1H�E-, 1�.��.ʣʹରͯ͠ N"%

ʢ1ʣ) ΛϞϧఴՃ͢ΔͱɼϝτԽ �0ˋఔʹ·ͰԼ
ͨ͠ɽ͜ͷ݁ՌΑΓɼࢎԽࡎΛ༻͍ͨ )C02 ͷ͍ࢎԽʹ͓͍
ͯɼN"%1)  N"%) ͱಉ༷ʹϝτԽ੍Λ༗͢Δ͜ͱ
͕໌Β͔ͱͳͬͨɽ

ù ô ú ɽ/"%ʢ1ʣ)ͷԽֶత҆ఆੑ ùýʣ

ɹN"%) ͱ N"%1) ͷϝτԽ੍ػɼࢎԽࡎʹΑΔ͍
ԽͰࢎɼ͍ࣗಈ͕͍ߴʹԽͰಉ༷ࢎ N"%) ʹൺ
N"%1) ͷϝτԽ੍ޮՌ͕͔͕ͬͨɼͦͷݪҼԽֶత҆
ఆੑͷҧ͍ʹΑΔͷͰ͋Δ͜ͱ͕࣍ͷ݁Ռ͔Β໌ͨ͠ɽ1#4 

ʢQ) �.�ʣதͰ N"%1) ͱ N"%) Λ ��ˆͰΠϯΩϡϕʔγϣϯ
͠ɼχίνϯΞϛυ෦ͷࢎԽԠΛͨ݁͠Ռɼؐߏܕݩ
ͷଘ͕ 80ˋ͓Αͼ 20ˋʹୡ͢Δؒ࣌ʢ┸0.8ɼ┸0.2ʣΛൺֱ͢
ΔͱɼN"%) Ͱ ┸0.8 ͕ 1� ɼ┸0.2 ͕ 11� Ͱ͋Δͷʹର͠ɼ
N"%1) Ͱ ┸0.8 ͕ 0.2 ɼ┸0.2 ͕ 1.2 ͱඇৗʹ͘ɼԽֶతʹ
ෆ҆ఆͰ͋Δ͜ͱ͕໌Β͔ʹͳͬͨɽैͬͯɼؒ࣌ͷࣗಈࢎ
Խʹ͓͍ͯ N"%1) ͕ϝτԽ੍ػΛൃشͰ͖ͳ͔ͬͨͷɼ
ղʹΑΔؐܕݩ N"%1) ͷೱԼ͕ݪҼͰ͋Δͱ͑ߟΒΕ
Δɽ

úɽ/"%ʢ1ʣ)ͱ)C0 ͷϝτԽ੍ͷػংղ໌
ú ô ø ɽ/"%ʢ1ʣ)ͱ)C0ù ͷٖ߬ࣅૉੑ׆ ùýɼùþʣ

ɹલ߲·Ͱʹࣔͨ͠ N"%ʢ1ʣ) ʹΑΔ )C02 ͷϝτԽ੍ɼ
ͱͯ͠ಇ͘ࡎԽࢎ 304  3N4 Λফ͢ڈΔ͜ͱʹΑΓൃͯ͠ݱ
͍Δͱ͑ߟΒΕΔɽN"%ʢ1ʣ)ͱ)C02 ͷଘࡏԼͰఴՃͨ͠)202

ೱͷมԽΛͨ͠ͱ͜Ζɼ)202 ͕ղ͞Ε͍ͯΔ͜ͱ͕໌
Β͔ʹͳΓɼٖࣅతʹΧλϥʔθʢ$"5ʣͱಉ͡ಇ͖Λ͍ͯ͠
Δͱ͑ߟΒΕͨɽN"%ʢ1ʣ) ೱΛม͑ͯಉ༷ͷ࣮ݧΛ͍ߦɼ
)202 ͷղ͔Βٖࣅ $"5 ΛఆྔԽͨ݁͠ՌΛදੑ׆ 2 ʹ
ࣔ͢ɽٖࣅ $"5 ੑ׆ N"%ʢ1ʣ) ͷೱ૿େʹ͍͘ߴͳΓ

ʢNo.1��ʣɼ)C ͱྔҎ্ͷ N"%ʢ1ʣ) ΛՃ͑ͨ߹ʹɼετ
ϩʔϚϑϦʔͷ༹血液ʢNo.11ʣʹΔ $"5 ΑΓੑ׆͍ߴΛ
ࣔͨ͠ɽ)C02 ୯ମͰٖࣅ $"5 ͨ࣋Λੑ׆ ʢͣNo.10ʣɼN"%

ʢ1ʣ) ͷΈͰ͍ੑ׆͔ࣔ͠͞ͳ͍͜ͱ͔ΒʢNo.���ʣɼ)202

Λফ͢ڈΔػɼN"%ʢ1ʣ) ͱ )C02 ͢༺࡞ޓଘͯ͠૬ڞ͕
Δ͜ͱʹΑΓൃ͍ͯ͠ݱΔ͜ͱ͕Θ͔Δɽ
ɹಉ༷ͷ 304 ফػڈεʔύʔΦΩγυΞχΦϯʢ02

ôɾʣʹ
ରͯ͠ಇ͘͜ͱ͕֬ೝ͞Εͨɽද 2 ࣅٖͨࣔ͠ʹ 40% ੑ׆
ɼٖࣅ $"5 (Λࣔ͠ɼN"%ʢ1ʣͱಉ༷ͷੑ׆ ͷೱ૿
େʹ͍ੑ׆͍ߴΛࣔͨ͠ɽ

ú ô ù ɽ્ੑ׆ ùþʣ

ɹද 2 ͷٖ߬ࣅૉੑ׆͔Β -JOFXFBWFS�#VSL ϓϩοτΛ࡞
ͨ͠ʢਤ 2ʣɽY ࣠ͱͷަ͔ΒٻΊΒΕΔ ┏N ɼٖࣅ $"5 ͕

ʢN"%)� 1.8N., N"%1)� 1.�N.ʣɼٖ %40ࣅ ʢ͕N"%)� 2.�N., 
N"%1)� 2.1N.ʣͱɼ͍ ͣΕ N. Φʔμʔͱ͍͏େ͖ͳΛ
ࣔ͠ɼ)C02 ༹液ʢ10H�E-, 1.��N.ʣʹ 304 ফػڈΛ༩
͢ΔͨΊʹɼ)C02 ͱಉ͡ N. Φʔμʔͷ N"%ʢ1ʣ) ͕ඞཁ
Ͱ͋Δ͜ͱ͕໌֬ͱͳͬͨɽN"%) 血液தͰɼ┏N ͕
1.��. ͱใ͞ࠂΕ͍ͯΔ NFU)C ૉ߬ܥݩؐ DZUoDISoNF ┦⓹ 
SFEVDUBTF ͷิ߬ૉͱͯ͠ಇ͍͍ͯΔ͜ͱ͕ΒΕ͍ͯΔ �2ʣɽ
)C02 ͱڞଘٖͯ߬͠ࣅૉੑ׆Λࣔͨ͢Ίʹɼ血液தʹൺ
ඇৗʹߴೱͷ N"%) ΊΒΕΔ݁Ռͱͳͬͨɽٻ͕
ɹ)C02 ͱ݁͘ڧ߹͢Δ͜ͱ͕ΒΕΔ JOoTJUol IFYBQIoTQIoT�

ù

ਤ 1ɽ N"%ʢ1ʣ) ඇଘࡏԼͱଘࡏԼʹ͓͍ͯ )C02 ʢʹ"ʣ)202ɼʢ#ʣNBN02ɼ
ʢ$ʣN0$�ʢN0ʣͷ֤ࢎԽࡎఴՃޙͷϝτԽʢNFU)C�ʣਪҠɽN0$�
ʢ1�IZESoYZ�2�oYo���ʢ┒�NFUIZl���BNJOoQSoQZlʣ���NFUIZl�1�USJB[FOFʣ
ਫ༹液தͰղ͠ɼN0 Λൃੜͯ͠ )C02 ΛࢎԽ͢ΔɽN"%ʢ1ʣ)
ͷఴՃʹΑΓɼϝτԽ �0ˋఔʹ͑ΒΕΔɽ

ग़యɿ:BNBEB FU Bl., #JoDIFNJTUSZ 201�� �8� 1�00�1�10
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QIBUFʢ*)1ʣ·ͨ 2,��EJQIoTQIoHlZDFSBUFʢ%1(ʣΛ N"%ʢ1ʣ)
ͱಉೱͰఴՃ͠ɼಉ༷ʹ -JOFXFBWFS�#VSL ϓϩοτΛ࡞͠
ͨɽͦͷ݁Ռɼ͍ͣΕ્ࡎఴՃʹΑΓ ┏N ্ঢ͕ͨ͠ɼ
┚NBY ͷ્ࡎʹӨͣͤڹ΄΅ಉ͡Λࣔ͠ɼ֤ઢ͕ Z ࣠
Ͱަࠩ͢Δయܕతͳ፰્༷ࣜ߅Λࣔͨ͠ʢਤ 2ʣɽ્ఆ

ʢ┏Jʣɼ*)1 ͕ 1.�ʙ�.2N. ͱɼ%1( ͷ �.8ʙ�.�N. ΑΓ͍
ͱͳΓɼ*)1  )C02 ʹΑΓ݁͘ڧ߹ͯ͠ N"%ʢ1ʣ) ͷٖࣅ
߬ૉੑ׆ΛԼ͍ͤͯ͞Δɽ*)1, %1(5FOTFঢ়ଶͷEFoYZ)C
ͷ β Δ͜ͱ͕Α͘ΒΕ͍ͯΔ͕͢߹݁ʹؒ ��Ȃ��ʣɼ3FlBY ঢ়
ଶͷ )C02 ͷ α Ε͍ͯΔ͞ࠂΔ͜ͱใ͢߹݁ʹؒ �0ɼ��ɼ��ʣɽ

ද 2ɽN"%ʢ1ʣ) ଘԼͷڞ )C02 ༹液ͷٖ߬ࣅૉʢ$"5, 40%ʣੑ׆ɽ┥

No. 4UBUF oG )C )CʢN.ʣ N"%ʢ1ʣ)ʢN.ʣ 1TFVEo�$"5
ʢ̫ 10�*6�H)Cʣ

1TFVEo�40%
ʢ̫ 1026�H)Cʣ

1 )C02 1.� N"%)ʢ0.�ʣ
N"%1)ʢ0.�ʣ

�.2ʁ 1.1
ʢ�.2ʁ 1.�ʣ

1.�ʁ 1.�
ʢ2.1ʁ 1.�ʣ

2 )C02 1.� N"%)ʢ1.0ʣ
N"%1)ʢ1.0ʣ

1�.�ʁ 2.1
ʢ1�.2ʁ 1.�ʣ

�.�ʁ 2.1
ʢ�.�ʁ 1.�ʣ

� )C02 1.� N"%)ʢ1.�ʣ
N"%1)ʢ1.�ʣ

2�.�ʁ 1.�
ʢ��.�ʁ 1.2ʣ

12.�ʁ 1.0
ʢ1�.�ʁ 0.�ʣ

� )C02 1.� N"%)ʢ�.0ʣ
N"%1)ʢ�.0ʣ

2�.8ʁ 0.8
ʢ��.2ʁ 1.0ʣ

1�.8ʁ 1.8
ʢ1�.0ʁ 1.2ʣ

� )C02 1.� N"%)ʢ1�ʣ
N"%1)ʢ1�ʣ

��.0ʁ 2.1
ʢ��.8ʁ 1.2ʣ

1�.�ʁ 0.8
ʢ20.�ʁ 1.�ʣ

� ô ô N"%)ʢ1.�ʣ
N"%1)ʢ1.�ʣ

�.�ʁ 0.�┦

ʢ�.�ʁ 0.�ʣ┦
1.1ʁ 0.�┦

ʢ1.1ʁ 0.�ʣ┦

� ô ô N"%)ʢ�.0ʣ
N"%1)ʢ�.0ʣ

�.�ʁ 0.�┦

ʢ�.1ʁ 0.8ʣ┦
1.2ʁ 0.�┦

ʢ1.�ʁ 1.�ʣ┦

8 ô ô N"%)ʢ�0ʣ
N"%1)ʢ�0ʣ

20.2ʁ 0.�┦

ʢ1�.2ʁ 0.�ʣ┦
1.0ʁ 0.�┦

ʢ0.�ʁ 0.�ʣ┦

� N"%)ʢ��ʣ
N"%1)ʢ��ʣ

20.�ʁ 0.�┦

ʢ1�.�ʁ 0.8ʣ┦
1.�ʁ 0.�┦

ʢ1.�ʁ 0.�ʣ┦

10 )C02 1.� 0 N.%. N.%.
11 4')-ʢ)C02ʣD 1.� ô 20.1ʁ 1.� 21.�ʁ 1.�

N.%.ɿݕग़ݶքະຬɽฏۉʶ4% ʢOʹ�ʣɽ┥ ଌఆੑ׆ࣅٖ 1000 ഒرऍͰଌఆͨ͠ɽ┦ )C ೱΛ 1.�N. ͱԾఆͯ͠ܭ
┧ɽͨ͠ࢉ 4')-ʀετϩʔϚϑϦʔͷ༹血液ɽଘ͢Δ $"5 ͱ 40% ͷੑ׆Λ͍ࣔͯ͠Δɽ

ਤ 2ɽ ્ ͱͯ͠ࡎ *)1 ͱ %1( ΛఴՃͨ͠߹ͱఴՃ͠ͳ͔ͬͨ߹ͷɼN"%ʢ1ʣ) ଘԼʹ͓͚Δڞ
)C02 ͷٖ߬ࣅૉʢ$"5 ͼٴ 40%ʣੑ׆ͷ -JOFXFBWFS�#VSL ϓϩοτɽ┚$"5� 1TFVEo�$"5, ʷ
10� *6�H )C. ┚40%� 1TFVEo�40%, ʷ102 6�H )C. 
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ैͬͯɼN"%ʢ1ʣ)͜ΕΒ્ࡎͷ݁߹෦Ґͱಉ͡Օॴʢ)C02

ͷ α ΔΑ͏ʹ݁߹͍ͯ͠Δͱਪఆ͞ΕΔɽ͢߹ڝʣʹɼؒ
ɹͳ͓ɼ્ Ͱ͋ΔࢠͷΘΓʹΞϩεςϦοΫҼࡎ QZSJEoYBl 
QIoTQIBUFʢ1-1ʣࢎԽܕͷ N"%�ɼN"%1� ΛఴՃͨ͠ͱ͜Ζɼ
┚NBY ͓Αͼ ┏N ΄΅มԽͤͣɼ્ Λࣔ͞ͳ͔ͬͨɽ1-1༺࡞
 α ͱ β ͷ N ʹ݁߹͢Δ͜ͱ͕ΒΕ͓ͯΓ ��ʣɼ݁
߹αΠτ͕ N"%) ͱҟͳΔͨΊʹ્࡞༻Λࣔ͞ͳ͔ͬͨ
ͱ͑ߟΒΕΔɽ

ú ô ú ɽ/"%ʢ1ʣ)ͱ)C0ù ͷ݁߹༷ࣜͷ֬ೝ ùþʣ

ɹN"%) χίνϯΞϛυͱΞσχϯͷؒʹ 2 ͭͷϦϯࢠݪΛ
༗͓ͯ͠Γɼ�11�N.3 ͰϑϦʔͷ N"%) ͱ )C02 ʹ݁߹͠
ͨ N"%) ҟͳΔγάφϧͱͯ͠؍ଌ͞ΕΔɽN"%) ʹର͠
ͯ )C02 ͷྔΛมԽͤ͞ɼγάφϧͷੵڧൺ͔Β )C02 ͱ
݁߹ͨ͠ N"%) ͷׂ߹Λࢉग़ͨ͠ͱ͜ΖɼN"%)  )C02 ͷ
α2β2 ମͱྔ࢛ 1ɿ1 ͷԽֶྔతͳ݁߹Λܗ͍ͯ͠Δ͜ͱ͕໌
Β͔ʹͳͬͨɽ
ɹ·ͨɼ)C02 ͷࣗಈࢎԽԠΛ )1-$ ʹΑΓ͠ɼ෦త
ɽͦͷ݁ՌɼαͨͬߦԽ͞ΕͨதؒମͷΛࢎʹ ࢎͷΈ͕
Խ͞Εͨ α2

�β2 ͷɼβ Խ͞ΕͨࢎͷΈ͕ α2β2
� ʹର͢Δ૬ର

ϐʔΫڧൺʢα2
�β2�α2β2

�ʣɼN"%) ΛఴՃ͠ͳ͔ͬͨ
߹ʹଌఆશମΛ௨ͯ͠ 1.2 ͱҰ؏ͯ͘͠ߴɼα ͷϔϜ β
(%"Խ͞Ε͍͢ͷʹର͠ɼNࢎͷϔϜΑΓ ଘࡏԼͰ 0.�
ҎԼʹ͑ΒΕɼN"%) ͕ α ԽΛ༏ઌతʹ͛ࢎͷϔϜͷ
Δ͜ͱ͕໌Β͔ʹͳͬͨɽ
ɹ͜ΕΒͷ݁ՌΑΓɼN"%) ͕ )C02 ͷ α ʹͷϔϜͷۙ
1ɿ1 ͷϞϧൺͰԽֶྔతʹ݁߹͠ɼ)C02 ͷࢎԽΛ੍ͯ͠
͍Δ͜ͱ͕ࣔࠦ͞ΕΔɽ

ú ô û ɽ/"%)ͱ )C0ù ͷυοΩϯάγϛϡϨʔγϣϯ ùþʣ

ɹN"%ʢ1ʣ) ͕۩ମతʹ )C02 ্ͷͲͷҐஔʹ݁߹͍ͯ͠Δ͔
Λ࣮ݧతʹ໌Β͔ʹ͢ΔͷࠔͰ͋Δɽͦ͜Ͱɼ)C02 ͱ
N"%) ͷ݁থߏΛجʹɼιϑτΣΞʢ.' NZ1SFTUo, ᷂
ϑΟΞϥοΫεʣΛ༻͍ͯυοΩϯάγϛϡϨʔγϣϯΛͬߦ
ͨʢਤ �ʣɽͦͷ݁ՌɼN"%)  )C02 ͷ 2 ͭͷ α ͷ -ZT��
ͱ "SH1�1 ©ΕͨαΠτʹɼ1.8�ʙ�.�0·ڬʹ ͱ͍͏͍ۙڑͰ
ఆͰ͋ͬͨɽ͜ͷ݁߹αΠτɼ*)1, ຢ҆࠷͕ߏͨ͠߹݁
%1( ͕݁߹͢Δ෦Ґͱ߹க͍ͯ͠Δ ��ʣɽ)C02 ͱ N"%) ͷυο
ΩϯάγϛϡϨʔγϣϯʹ͓͍ͯɼࢎԽؐݩʹؔ༩͢Δχίϯ
νϯΞϛυͷૉͱϔϜ֨ࠎͷૉͱͷڑؒࢠݪɼ10.08©
ͱిࢠҠಈՄͳڑ �8ô�1ʣʹଘ͓ͯ͠ࡏΓɼN"%) ͔ΒϔϜ
ͷిڙࢠ༩ʹΑΓϝτԽΛ੍͍ͯ͠ΔՄੑ͕ࣔࠦ͞Ε ʢͨਤ
�ʣɽN"%) ͷΘΓʹ N"%1) Λ༻͍ͯಉ༷ͷγϛϡϨʔγϣ
ϯΛͨͬߦͱ͜ΖɼN"%) ͱಉ݁͡߹αΠτʹ݁߹͠ɼχίν
ϯΞϛυͱϔϜͷڑ 10© ҎԼͰ͋ͬͨɽ
ɹ͜ͷΑ͏ʹɼN"%ʢ1ʣ) ͱ )C02 ͕݁߹ͯ͠ϔϜͷۙʹ
N"%ʢ1ʣ) ͕ஔ͞ΕΔ͜ͱʹΑΓɼమࢠݪʹ 304 ͕ۙͨ͠
߹ʹ )C ʹ݁߹ͨ͠ N"%) ͕ΘΓʹࢎԽ͞ΕΔ͜ͱͰ 304
Λফ͠ڈʢٖࣅ ࣅٖ ,40% $"5 Λࣔ͠ʣɼ)C02ੑ׆ ͷϝτԽ

Λ੍͢Δಇ͖Λ͍ͯ͠Δͱ͑ߟΒΕΔɽ)C02 ͷ α ݁ʹؒ
߹ͨ͠ N"%ʢ1ʣ) ͕ɼԕ͍ڑʹଘ͢ࡏΔ β ԽΛࢎͷϔϜͷ
੍͢Δ͜ͱࠔͰ͋Δͱ͑ߟΒΕΔɽࢎԽࡎΛఴՃͨ͠
͍ϝτԽԠʹ͓͍ͯɼN"%ʢ1ʣ) ͷఴՃʹΑͬͯఔ
·Ͱ੍͔͠͞Εͣʢਤ 1ʣɼ·ͨ )C02 ʹର͠େաͷ N"%

ʢ1ʣ) ΛఴՃͨ͠ͱͯࣗ͠ಈࢎԽΛશʹ੍͢Δ͜ͱͰ
͖ͳ͍ͱ͍͏࣮࣮ࣄݧɼβ Խ੍͕͞ΕͮΒ͍ࢎͷϔϜͷ
͜ͱʹىҼ͢Δͱਪ͞ΕΔɽ
ɹҰํɼEFoYZ)C ͱ N"%) ͷυοΩϯάγϛϡϨʔγϣϯΛ
ͱ͜Ζɼαͨͬߦ Ͱͳ͘ β ͷ -ZT82 ͱ )JT1�� ʹ݁߹͠
͕ͨɼχίνϯΞϛυͱϔϜ֨ࠎͷڑɼβ2�IFNF� 1�.8�©ɼ
β1�IFNF� 18.�2© ͱɼి Ͱͳ͔ͬͨɽ͍ͣڑҠಈ͕Մͳࢠ
ΕʹͤΑυοΩϯάγϛϡϨʔγϣϯͷ݁Ռͱ )1-$ ͷࢎԽத

ਤ �ɽ .' NZ1SFTUo Λ༻͍ͨ )C02 ͱ N"%) ͷυοΩϯάγϛϡϨʔγϣ
ϯͷ݁Ռͱɼ݁߹αΠτͷ֦େਤɽ)C02 ͱ N"%) ͕૬࡞ޓ༻ʹΑ
Γෳ߹ମΛܗ͢Δ͜ͱͰٖ߬ࣅૉʢ40%, $"5ʣੑ׆Λࣔ͠ɼࢎԽ
࣭Λղͯ͠ϝτԽ੍͕͞ΕΔͱ͑ߟΒΕΔɽ

ग़యɿ:BNBEB FU Bl., #JoDIFNJTUSZ 201�� �8� 1�00�1�10
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ؒମͷੜ͔ΒɼN"%) ओʹ )C02 ͷ α Խ੍ͷಇ͖ࢎͷ
ʹΑΓϝτԽΛ੍͍ͯ͠Δͷͱ͑ߟΒΕΔɽ

ûɽ)C�7 ͷԠ༻ͱޙࠓͷల։
û ô ø ɽ/"%)แ)Cô7 ͷௐͱϝτԽ੍ޮՌ ùýʣ

ɹਫ਼ೱॖ )C02 ༹液ʢ�0H�E-, �.2N.ʣʹର͠ɼN"%) Λ 0ɼ
�.1ɼ�.2ɼ12.�ɼ·ͨ 2�N. ʢ0ɼ0.�ɼ1ɼ2ɼ� ྔʣఴՃͨ͠
༹液Λแͤͨ͞人工血ٿʢ)C�VʣΛௐͨ͠ɽ)C�V Λ ��ˆ
ͰΠϯΩϡϕʔγϣϯͨ͠ͱ͖ͷϝτԽʢNFU)CˋʣΛ
ͨ͠ͱ͜ΖɼN"%) ͷೱ૿Ճʹ͍ϝτԽͷ૿େ͕͑Β
Εͨʢਤ �ʢ"ʣʣɽ·ͨɼN"%) ೱͱ 2� ͷϝτԽͷޙؒ࣌
Λϓϩοτ͢ΔͱɼϝτԽؔ N"%) ೱ૿େʹ͍ݮ
গ͠ɼ)C ʹରͯ͠ϞϧҎ্ͷ N"%) ΛఴՃͨ͠ͱ͖ʹ΄΅
Ұఆͷʢ 10ˋʣΛࣔ͢͜ͱ͕໌Β͔ʹͳͬͨʢਤ �ʢ#ʣʣɽ
ɹ࣍ʹɼʦN"%)ʧ́ʦ)Cʧ́ �.2N. Ͱௐͨ͠ )C�V ʹରͯ͠ɼ
ͱͯ͠ࡎԽࢎ )202ɼNBN02ɼ͓Αͼ N0$� ΛఴՃͨ͠ͱ͖ʹ
N"%) ͕ࣔ͢ϝτԽ੍ޮՌΛݕ౼ͨ͠ɽN"%) Λؚ༗͠ͳ
͍ )C�V ͷ߹ʹࢎԽࡎͷఴՃʹΑͬͯϝτԽ͕ਐ͠ߦɼ�0
ޙʹ΄΅શͯ NFU)C ʹม͞Εͨɽ͜Εʹର͠ɼN"%)
Λแͤͨ͞ )C�V ͷ �0 ޙͷϝτԽɼ͍ ͣΕ΄΅ �0ˋ
લޙ·Ͱ੍͞Εͨɽ·ͨɼN"%) ΛఴՃͨ͠ )C�V ͷٖ߬ࣅ
ૉੑ׆ʢ$"5, 40%ʣΛଌఆͨ͠ͱ͜ΖɼN"%)�)Cʹ1 ͷͱ͖
߬ૉੑ׆ʢ$"5� 1�.10ʷ10�ɹ*6�H )C, 40%� 12.��ʷ102ɹ6�H 

)CʣɼN"%)�)Cʹ2 ͷͱ͖߬ૉੑ׆ʢ$"5� 1�.�0ʷ10�ɹ*6�
H )Cɼ40%� 12.80ʷ102ɹ6�H )CʣɼN"%)�)Cʹ� ͷͱ ʢ͖$"5� 
21.�0ʷ10�*6�H )C, 40%� 1�.82ʷ1026�H )CʣͰ͋ΓɼϕγΫϧ
ʹ෧ೖͯ͠ )C ༹液ͱಉͷ߬ࣅٖ͍ߴૉੑ׆Λࣔͨ͠ɽ
ɹҎ্ΑΓɼ)C�V ʹ͓͍ͯ N"%) Λ )C02 ͱྔҎ্Ͱ
แͤ͞Δ͜ͱʹΑΓɼࢎԽ͞Ε͍͢ )C Λ༩ػԽࢎ߅ʹ
͠ɼϝτԽΛ੍Ͱ͖Δ͜ͱ͕ࣔ͞Εͨɽ

û ô ù ɽ/"%)แ)Cô7 ͷϥοτͷ༩ ùýʣ

ɹ)C ʹର͠ 0ɼ1ɼ2 ྔͷ N"%) Λؚ༗ͤͨ͞ )C�V Λɼೱ
ʦ)Cʧ́ 10H�E- ʹௐ͠ɼϥοτͷ੩຺ʹ༩͠ ʢͨ10N-�
LH 1N-�NJOʣɽ࣌ܦతʹ࠾血͠ɼ)C�V ༩ޙͷϝτԽ

ʢNFU)CˋʣΛͨ͠ͱ͜ΖɼN"%) Λؚ༗͠ͳ͍ )C�V 
ϝτԽ͕૿ͯ͠ � ʹޙؒ࣌ �0ˋʹୡͨ͠ͷʹର͠ɼ
N"%) ؚ༗ )C�V ͰϝτԽ͕΄΅ఔʹ੍͞Εͨ

ʢਤ �ʣɽN"%) ͷؚ༗ྔ͕ 1 ྔͱ 2 ྔͱͰϝτԽʹେ
͖ͳࠩݟΒΕͣɼN"%) ͷࢎ߅ԽޮՌ 1 ྔͰ࠷େʹ౸ୡ
͍ͯ͠Δͱ͑ߟΒΕΔɽ͜ͷಈ༩ݧࢼʹΑΓ )C�V ʹ͓͍
ͯͰ͋ͬͨ༩ޙͷϝτԽͷ૿͕ɼN"%) Λڞʹแ
ͤ͞Δ͜ͱʹΑΓஶ͘͠վળ͞ΕΔ͜ͱ͕໌Β͔ʹͳͬͨɽ

û ô ú ɽγ)Cͷར༻
ɹ人工ࢎૉӡൖମͷݪྉͱͳΔ )C ʹώτݙ血液ʢ血ٿʣ༝
དྷҎ֎ͷ )C Λར༻Ͱ͖ΕɼΑΓ҆ఆతͳݪྉͷ֬อ͕Մ
ͱͳΔɽ࣮ࣄɼγ༝དྷͷ )C ώτ )C ͱੑ࣭͕ۙ͘ɼ人工
(ྉͱͯ͠༻͍ΒΕ͖ͯͨɽͦ͜ͰɼN"%ʢ1ʣݪૉӡൖମͷࢎ
͕γ )C ʹରͯ͠ϝτԽ੍ޮՌΛ͔ࣔ͢ݕ౼ͨ͠ɽγ
)C02ʢ10H�E-ʣΛ ��ˆɼQ) �.� Ͱ 2� ΠϯΩϡϕʔγϣϯؒ࣌
ͨ͠ͱ͜ΖɼϝτԽ ��ˋͱͳΓɼώτ )C ͷ߹ʢ��ˋʣ
ʹൺͯࣗಈࢎԽʹΑΔϝτԽԠͷ͍ݟ͕ΒΕ
ͨɽγ )C02 ʹϞϧͷ N"%) ΛఴՃͯ͠ಉ༷ͷ࣮ݧΛͬߦ
ͨͱ͜ΖɼϝτԽ 2�ˋ·ͰԼ͠ɼώτ )C ͱಉ༷ʹ N"%)
ఴՃ͕ࣗಈࢎԽΛ੍͢Δ͜ͱ͕֬ೝ͞Εͨɽ·ͨɼN"%ʢ1ʣ)

ਤ �ɽ ʢ"ʣҟͳΔೱͷ N"%) Λؚ༗͢Δ )C�V ͷɼ��ˆɼQ) �.� ʹ͓͚
ΔϝτԽʢNFU)Cˋʣͷ࣌ܦมԽɽʢ#ʣN"%) ͷೱͱ 2� ޙؒ࣌
ͷ NFU)Cˋͷؔɽ

ग़యɿ:BNBEB FU Bl., "$4 $IFNJDBl #JoloHZ 201�� 12� 1820�182�

ਤ �ɽ ϥοτͷ N"%) ؚ༗ )C�V ʢʦN"%)ʧ�ʦ)Cʧ́ 0ɼ1ɼ͓ Αͼ 2 ྔʣ
༩ޙͷϝτԽʢNFU)Cˋʣͷ࣌ܦมԽʢOʹ�ʣɽ

ग़యɿ:BNBEB FU Bl., "$4 $IFNJDBl #JoloHZ 201�� 12� 1820�182�
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ͱγ)Cͷڞଘܥʹ͓͚ΔࢎԽࡎʢ)202ɼNBN02ɼ͓ Αͼ N0
Λൃੜ͢Δ N0$�ʣͱͷԠʹ͓͍ͯɼώτ )C ͷ߹ͱಉ
༷ʹ �0ˋఔ·ͰϝτԽ੍͕͞Εͨɽ
ɹN"%ʢ1ʣ)ͱγ)CͷڞଘܥʢʦN"%ʢ1ʣ)ʧ́ʦ)Cʧ́ 1.�N.ʣ
ʹ͓͍ͯɼٖࣅ $"5 ੑ׆ N"%) ͕ �0.8ʢN"%1) ͕ ��.�ʣ
ʷ10�*6�H)C, ٖࣅ 40% ੑ׆ N"%) ͕ 1�.�ʢN"%1) ͕ 1�.8ʣ
ʷ1026�H)C ͱɼώτ )C ͷ߹ͱ΄΅ಉϨϕϧͷੑ׆Λࣔ͠
ͨɽγ )C Λ༻ͨ͠߹Ͱ N"%ʢ1ʣ) ༺࡞Խࢎ߅͕ࣔ͢
ώτ )C ͷ߹ͱḮ৭ແ͘ɼώτ )C ͷ༻తͳݯڅڙͱ͠
ͯेʹظͰ͖Δͱ͑ߟΒΕΔɽ

üɽ݁ɹޠ
ɹ߬ૉΛ༻͍ͣʹϝτԽΛ੍ͨ͠人工血ٿΛ࣮͢ݱΔखஈ
ͱͯ͠ɼࢎ߅Խࡎͱෳ߹Խͤ͞Δ͜ͱͰࢎԽ͍͢͠ )C ࣗ
ΈΛհͨ͠ɽεΫϦʔχϯࢼ৽ͷ࠷Λ༩͢ΔػԽࢎ߅ʹ
άʹΑΓݟग़͞Εͨ N"%ʢ1ʣ)  )C02 ͷ 2 ͭͷ α Ε·ڬͰ
ͨ݁߹αΠτʹ݁߹͠ɼۙʹҐஔ͢Δ α ࢠͷϔϜమͷి
༩ʹΑͬͯڙ 304 Λফ͢ڈΔͱ͍͏ɼิ ߬ૉతͳׂΛՌͨ͢
͜ͱ͕໌Β͔ʹ͞ΕͨɽN"%) Λแͤͯ͞ௐͨ͠ )C�V Ͱ
ɼJO WJUSo ͚ͩͰͳ͘ JO WJWo Ͱैདྷͷ )C�V ʹൺ NFU)C
ͷ૿ՃΛҎԼʹ͑Δ͜ͱ͕Ͱ͖ɼࢎૉӡൖମͱͯ͠ػ
͢Δ͕ؒ࣌େ෯ʹԆ͞ΕΔɽ·ͨɼ͜ͷ 304 ফڈγ
)C ͱ N"%) ͱͷΈ߹ΘͤʹΑͬͯൃͨ͜͠ݱͱ͔Βɼ
γ )C Λݪྉͱͨ͠人工ࢎૉӡൖମʹ͓͍ͯɼN"%) ͕ϝτ
Խ੍ࡎͱͯ͠ػ͢Δͱ͑ߟΒΕΔɽ
ɹ血தʹଘ͢ࡏΔ NFU)C ૉͷར༻ɼ40%, $"5߬ݩؐ ͷఴ
ՃʹΑΓ人工ࢎૉӡൖମͷϝτԽΛ੍͢ΔࢼΈߦ͘ΘΕ
͍ͯΔ͕ɼ͜ΕΒ血தͷ߬ૉΛҰ༻ͤͣʹ )C ࣗʹ 304
ফڈʢٖࣅ 40% ࣅɼٖੑ׆ $"5 ɼڀݚΔͤͨ࣋ʣΛੑ׆
͜ͷ૯આͰհͨ͠ྫ͕ॳΊͯͰ͋Δɽༀڀݚʹ͓͚Δλϯ
ύΫ࣭ड༰ମͷόʔνϟϧεΫϦʔχϯάͷΑ͏ʹɼυοΩϯ
άγϛϡϨʔγϣϯͷख๏Λ༻͍ͯ )C02 ͷ β ͷϔϜͷۙ
ʹ݁߹͢Δࢎ߅Խ͕ࡎઃܭͰ͖Εɼα Ͱͳ͚ͩ͘ β 
人工ͭ࣋ΛػԽࢎ߅͍ߴʹɼ͞Β͠ޢԽετϨε͔Βอࢎ
血ٿΛ࣮ݱͰ͖Δͱ͑ߟΒΕΔɽޙࠓͷڀݚͷਐలʹظͨ͠
͍ɽ

ँɹࣙ
ɹຊڀݚՊֶڀݚඅิॿۚʢج൫ # 2�2821��ɼج൫ # 1�) 
0208�ʣΛड͚ͯਪਐ͞Εͨɽ·ͨɼຊڀݚʹ͋ͨΓ͝ྗڠͱ͝
ॿݴΛ͖·ͨ͠ࡾॏେֶੜֶݯࢿ෦ͷాதথળ໊༪ڭतͱ
ۈඇৗࢠᜌஐٱͷࣨڭҩՊେֶԽֶཱݝतɼಸྑڭӳ༤।ࡾ
ਃ্͛͠·͢ɽँײ৺ΑΓʹࢯͱֶ෦ੜͷകෑେًࢣߨ
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1�. $IBOH 5.. )FNoHloCJO�CBTFE SFE ClooE DFll TVCTUJUVUFT. 
4FF DoNNFOU JO 1VC.FE $oNNoOT CFloX"SUJG 0SHBOT 200�� 
28� �8�����.
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3FEVDUJoO oG NFUIFNoHloCJO WJB FlFDUSoO USBOTGFS GSoN 
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ସͱͯ͠ͷ人工血ٿʢϔϞάϩϏϯখ๔ମʣࡎͷ҆શ
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ɹ͔ͭͯզʑ৺ଁखज़ͷຑਲͷ॥ಈଶͷ҆ఆΛ͏ΔͨΊʹຑਲಋೖલʹ �ʙ8Nl�LH ఔͷ༌血ෛՙΛͨͬߦɽͦͯ͜͠ΕΛ

ʠϓϥε༌血ʡͱশͯ͠ଟ͘ͷ৺ଁखज़ͷྫʹదԠ͍ͯͨ͠ɽ·ͨ "NFSJDBO "TToDJBUJoO oG #looE #BOLT ʢ""##ʣͷ 5FDIOJDBl 
.BOVBl ͷҰ෦ɼࣗݾ血༌血ʹؔ͢Δ߲ͷ༁Λґཔ͞Εͨ࣌ʹݪஶͰͷ QSFTFSWBUJoO UFDIOJRVF, JToWolFNJD IFNoEJlVUJoO, 
TBlWBHJOH TZTUFN ΛͦΕͧΕஷ血ࣜࣗݾ血༌血ɼرऍࣜࣗݾ血༌血ɼͦͯ͠ճऩࣜࣗݾ血༌血ͱʠࣗݾ血༌血ʡΛͯ͠༁ͨ͠ɽ
͞Βʹ·ͨ༌血ʹ͏߹ซɼ5"$0 ʢUSBOTGVTJoO BTToDJBUFE DJSDVlBUoSZ oWFSloBEJOHʣ  USBOTGVTJoO JOEVDFE IZQFSWolFNJD 
DoNQlJDBUJoO ʢ5*)$ʣɼ͋Δ͍ BEWFSTF IZQFSWolFNJB CZ USBOTGVTJoO ʢ")#5ʣͱͦΕΒ͕߹ซͰ͋Δ͜ͱΛ໌֬ʹ໊ࣔ͢শ
ʹ͖͢Ͱͳ͍͔ͱఏҊͨ͠ɽ͢ͳΘͪҩྍͰͷࣄɼૢ࡞ͷ໊শͰͦͷͷͷܗঢ়ɼૢ࡞ͳͲͦͷͷͷ͋Δ͖ঢ়
ଶͷΈͳΒͣɼͦ ͷͷͷ࡞༻ɼ༻๏ɼར༻ՁɼతͳͲར༻ऀ͕ཧղ͠қ͘ɼదʹද͢ݱΔΑ͏ʹ໊ΒΕΔ͖ͱ͑ߟΔɽ

"CTUSBDU
ɹ8F VTFE B UFSN oG lQlVT USBOTGVTJoOz XIJDI XBT USBOTGVTFE �ʙ8Nl.LH oG ClooE JOUo QBUJFOUT XIo XoVlE CF BOFTUIFUJ[FE BOE 
oQFSBUFE GoS UIFJS DBSEJBD EJTFBTFT JO oSEFS Uo QSFWFOU DoOTJEFSBClF IZQoUFOTJoO GolloXJOH JOEVDUJoO oG BOFTUIFTJB. 5IJT QSoDFEVSF 
XBT BDUVBllZ BO oWFSloBEJOH GoS UIF QBUJFOU`T DJSDVlBUJoO, OFWFSUIFlFTT JU XBT WFSZ F⒎FDUJWF Uo NBJOUBJO UIFJS DJSDVlBUoSZ 
EZOBNJDT TUBUJoOBSZ. 0OF oG UIF BVUoloHoVT ClooE USBOTGVTJoOT, lJToWolFNJD IFNoEJlVUJoOz, EFTDSJCFE JO ""## UFDIOJDBl NBOVBl 
JTTVFE 1�8� XBT OBNFE BT lIFNoEJlVUJoOBl BVUoloHoVT USBOTGVTJoOz JO UIF +BQBOFTF FEJUJoO CZ UIF BVUIoS. 5IJT OBNJOH XBT OoU 
FYBDUlZ QSoQFS GoS UIF oSJHJOBl OBNF, CVU JU XBT BO BDUVBl QSoDFEVSF JO USBOTGVTJoO QSBDUJDF BOE BlTo FBTJlZ VOEFSTUooE GoS Bll 
DlJOJDJBOT JO oVS DoVOUSZ. 3FDFOUlZ DJSDVlBUoSZ oWFSloBEJOH BTToDJBUFE XJUI USBOTGVTJoO, OBNFlZ 5"$0 IBT CFFO VTFE JO pFlE oG 
USBOTGVTJoO NFEJDJOF. )oXFWFS, JU JT DlFBSlZ VOEFSTUooE XIJDI JT oOF oG UIF DoNQlJDBUJoOT BTToDJBUFE XJUI USBOTGVTJoO BOE OoU 
UIFSBQFVUJD QSoDFEVSF, TVDI BT lQlVT USBOTGVTJoOz BT EFTDSJCFE BCoWF. 5IFSFGoSF, JU TFFNT Uo NF OBNFE lJLFlZ BT USBOTGVTJoO 
JOEVDFE IZQFSWolFNJD DoNQlJDBUJoO. &WFSZ UIJOHT BOE FWFSZ QSoDFEVSFT JO NFEJDJOF TIoVlE CF OBNFE BT FYQSFTTFE UIFJS pHVSF, 
VUJlJUZ BOE WBlVF BT QoTTJClF BT DlFBSlZ VOEFSTUBOEBClF GoS Bll oG EoDUoST JO DlJOJDBl QSBDUJDF. 

࡚ҩՊେֶç໊༪ڭतɹ1SoGFTToS &NFSJUVT, ,BXBTBLJ .FEJDBl 6OJWFSTJUZ
ฌݝݿἙࢢদொ � ൪ 21 ߸
&�NBJl� NUBLBoSJ!B.[BR.KQ
จडཧɿ2020  � ݄ 20 

ɹ͔ͭͯஶऀ͕৺ଁखज़ͷຑਲΛ୲͍ͯͨ͠ 1��8 ͜Ζɼα
ΠΦϖϯλʔϧͰຑਲಋೖΛ͏ߦͱऀױͷ血ѹ͕Լͯ͠ɼ࣌
ʹऩऔظ血ѹͰ �0NN)H ҎԼͱͳΔ͜ͱ͕͋ͬͨɽͦͷͨ
ΊϑΣχϧΤϑϦϯΛ༩ͯ͠血ѹΛճ෮ͤ͞Δ͜ͱ͕ଟ͔ͬ
ͨɽ͜ͷ血ѹԼͷݪҼɼ৺࣬ऀױطଘͷ॥ෆશΛަײ
ਆܥܦͷۓுʹΑΔ血ܥͷऩॖʹΑΓ੩຺ؐྲྀΛҡ͍ͯ࣋͠
Δঢ়ଶͰ͋Δ͕ɽ͜Εʹରͯ͠ຑਲΛಋೖ͢Δ͜ͱʹΑΓ͜ͷ

血ऩॖʵ੩຺ؐྲྀҡ੍͕࣋͞ΕΔͨΊͱͨ͑ߟɽͦ͜Ͱ຺
গΛ͛͜ݮతʹ૿Ճͤ͞੩຺ؐྲྀྔͷ࣌ͷ血液ྔΛҰܥ
ͷ血ѹԼ͕͛ΔͷͰͳ͍͔ͱ͑ߟɼຑਲಋೖલʹ�ʙ8Nl�
LH ఔͷ༌血ෛՙΛͨͬߦɽ

ɹͦͷૢ࡞ʹΑΓ༧௨Γ্هͷ血ѹԼΛ͙͜ͱ͕ग़དྷͨɽ
͜ͷ༌血ੜମʹͱͬͯաͳ血液ྔෛՙͰ͋ΓɼຊདྷͳΒ
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ͱӠ͍͍ͷͰ͋Δɽ͔ͦ͠͠ΕʹΑͬͯຑ࡞ૢ͍͠·
ਲಋೖޙͷ॥ಈଶ҆ఆ͠ঢѹༀͷ༻Λ͑߇Δ͜ͱ͕ग़དྷ
ͨɽͦͷͨΊ͜ͷ༌血ɼ॥ܥ血液ྔෛՙऀױͷ॥ಈଶҡ
ʹ༗ӹͳͷɼϓϥε͢Δͷͱ͠ ʠͯϓϥε༌血ʡͱশͯ͠ଟ
͘ͷ৺ଁखज़ͷྫʹదԠ͍ͯͨ͠ 1ʣɽΉΖΜຑਲ֮੧࣌ʹ
खज़ʹ͏ग़血ʹΑͬͯऀױຊདྷͷ血液ྔʹ෮͠ݩɼ·ͨຑਲ
֮੧ʹ͏຺ػܥͷճ෮ʹͱͳ͍॥ܥ҆ఆ͍ͯͨ͠ɽ
ͦͷͨΊզʑ͕༻͍ͨʠϓϥε༌血ʡͳΔ໊শ॥ಈଶ҆ఆ
ʹϓϥε͢ΔͷͰదͳ໊শͰ͋ͬͨͱ৴͍ͯ͡Δɽ

ɹ ͦ ͷ ޙ 1�8�  ʹ ஶ ऀ  "NFSJDBO "TToDJBUJoO oG #looE 
#BOLT ʢ""##ʣ ͷґཔʹΑΓಉ͕ࣾग़൛͍ͯ͠Δ 5FDIOJDBl 
.BOVBl ͷҰ෦ɼࣗ 血༌血ʹؔ͢Δ߲ͷ༁Λґཔ͞Εͨɽͦݾ
ͷࡍɼݪஶͰ֤ࣗݾ血༌血๏Λ QSFTFSWBUJoO UFDIOJRVF, 
JToWolFNJD IFNoEJlVUJoO, TBlWBHJOH TZTUFNͱশͯ͠BVUoloHoVT 
USBOTGVTJoO ͱӠ͏໊শ͕͍͍ͯͳ͔ͬͨɽͦΕ͜ΕΒ͕ه
Ε͍߲͕ͯͨ͞ࡌ BVUoUSBOGVTJoO ͱӠ͏߲Ͱ͋ͬͨͷͰɼ
""## ͱͯ͠ BVUoUSBOTGVJoTO ͋Δ͍ BVUoloHoVT USBOT�
GVTJoO Λ͢هΔඞཁੑ͕ͳ͍ͱೝ͍ࣝͯͨ͠ͱࢥΘΕΔɽ͠
͔͜͠ΕΒͦΕͧΕ͕໌֬ʹࣗݾ血༌血Ͱ͋Δ͜ͱΛࣔ͢Α͏
ʹຊޠ൛Ͱ༁͢Δํ͕·͍͠ͱͯ͑ߟɼͦΕΒʹஷ血
血༌血ͱݾ血༌血ɼͦͯ͠ճऩࣜࣗݾऍࣜࣗر血༌血ɼݾࣗࣜ

ʠࣗݾ血༌血ʡΛͨ͠ 2ʣɽಛʹ JToWolFNJD IFNoEJlVUJoO ʹؔ
ͯͦ͠Ε͕ରऀͷ人ҝతͳɼྍ࣏తͳ血液رऍͱࢥΘΕɼ
ͦΕ͕ࣗݾ血༌血๏ͷҰͭͱೝ͍ࣝ͠ࣄ͋ΔͷͰదͳ
༁Ͱ͋ͬͨͱ৴͍ͯ͡Δɽ͔ͨ͠ʹৗ࣌͜ΕΒ͍ͣΕ͔ͷํ
๏͕ྟচͷʹ͓͍ͯଟ༻͞Ε͍ͯΔ߹ʹͱΓΘ͚ʠࣗݾ
血༌血ʡΛ͠هͳͯ͘ޡղΛੜ͡ͳ͍͕ͦͷૢ࡞Λكʹ͠
ͳ͍߹ʹྟচҩɼ·ͨ༌血ͦΕࣗΛҩྍͰऔΓ͠༺͔
ѻΘͳ͍ҩࢣʹͱͬͯͦΕ͕༌血๏Ͱ͋Δ͜ͱ͕ΔΑ͏ͳ༻
ʹࡍड़͢Δهʹɽ·ͯ͠จͨ͑ߟ͖Ͱͳ͍͔ͱ͢ʹޠ
ࣗݾ血༌血ͱ͢هΔ͜ͱ͕ඞਢͰ͋Δͱͨ͑ߟɽ

ɹۙ࠷ɼ༌血ҩྍͷͰ 5"$0 ʢUSBOTGVTJoO BTToDJBUFE DJSDV�
lBUoSZ oWFSloBEJOHʣͱ͍͏߹ซͷใݟ͕ࠂΒΕΔɽ͜ͷ߹ซ
ग़血ʹରͯ͠༌血Λࡍ࣮ʹ࣌ͨ͠ߦࢪͷग़血ྔΑΓଟ͍
ྔͷ༌血Λ͍ߦɼͦͷͨΊᓔ血ੑ৺ෆશ༷ͷ血ѹ্ঢɼස຺ɼ
͋Δ͍ഏਫजͳͲͷঢ়Λఄ͢Δ߹ซͰ͋Δɽ͜ͷ໊শͷ
தʹʠoWFSloBEJOHʡͱӠ͏ද͕͋ݱΔͷͰগͳ͘ͱͦΕ͕ద
ྔɼదͰ͋ΔͱࢥΘΕͣɼগͳ͘ͱͦΕ͕ࣗੜମʹ
·͔͠Β͟Δঢ়ଶΛ͍ࣔͯ͠Δɽ͔ͦ͠͠ͷঢ়ଶΛ໌֬ʹੜମ
Β͟Δঢ়ଶͰ͋Δͱ໊ͨ͠শͰͳ͍ɽগͳ͘ͱ͔͠·ʹ
ݱ༗ӹͰ͋ΔͱӠͬͨද্ྍ࣏ʹͷʠϓϥε༌血ʡͷΑ͏ه্
Ͱͳ͍ͷͰɼ͜ ͷ߹ʹʠ߹ซʡͳΔදݱɼ໊ শΛͨ͠
ํ͕໌֬ɼదͰͳ͍͔ͱ͔ͱ͑ࢥΔɽྫ ͑༌血ੑ血液ա߹
ซUSBOTGVTJoO JOEVDFE IZQFSWolFNJD DoNQlJDBUJoO ʢ5*)$ʣɼ
͋Δ͍ BEWFSTF IZQFSWolFNJB CZ USBOTGVTJoO ʢ")#5ʣͳͲ
ͱ͖͢Ͱͳ͍͔ͱ͑ࢥΔɽͯ͢Ұൠࣾձͷࣄɼૢ࡞ͷ
໊শͰͦͷͷͷܗঢ়ɼૢ ͳͲͦͷͷͷ͋Δ͖ঢ়ଶɼ࡞
ͦͷͷͷ࡞༻ɼར༻ՁɼతͳͲར༻ऀ͕ཧղ͠қ͘ɼద
ʹද͢ݱΔΑ͏ʹ͚ͭΒΕΔ͖ͱ͑ߟΔɽ

ɹࡏݱɼ人工血液ɼͱΓΘ͚人工ࢎૉӡൖମͷ։ൃ͕ਐΊΒΕ
͍ͯΔɽ͍·ͩԽ͞ΕΔঢ়ଶʹͳ͍ͬͯͳ͍͕͍ۙকདྷ
৽ༀͱͯ͠ҩྍݱʹొ͢ΔͱࢥΘΕΔɽͦͷࡍʹͦͷ
ͷ໊͕͚ΒΕΔͷͱͯ͠طʹొ͞Εͨͷ͕ଟ͋͘Δ
͕ஶऀީิͱͯ͠ΦΩτϥϯεç৽ϔϞٿɼ)-$ ʢIFNoHloCJO 
lJQoToNF DFllʣͳͲ͕͔ු͍ࢥͿɽ৽ༀͰ͋ͬͯզʑ͕
ৗੜ׆Ͱ༻͢Δɼ৯ͳͲͱҟͳΔ͕ͦͷ໊শ͕৽
ༀͷྟচ༻ʹӨ͢ڹΔ͜ͱྀ͢ߟ͖Ͱ͋Ζ͏ɽ͍ͣΕ
ʹͯͦ͠ͷ໊শ͍қ͘ɼͦΕ͕ͳʹΑΓ人工ࢎૉӡൖମ
Ͱ͋Δ͜ͱΛ໌֬ʹࣔͨ͠ͷͰ͋Δ͜ͱ͕·ΕΔɽ

Ҿ༻จ
1ʣ ۂ෦णߴɼ ંӹɼ౻ຊɹ३ɽ৺ଁखज़ͷຑਲཧͱϓ

ϥε༌血ʹ͍ͭͯɽຊྟচ 1��8ɿ8ʀ22��ô22�1ɽ
2ʣ ࣗݾ༌血 5FDIOJDBl .BOVBl ຊޠ൛ʢୈ 8 ൛ʣ༁ɽۙग़

൛ 1�8�ɽʢ"N. "TToD. #looE #BOLT 1�8�� �1�ô�2�ʣɽ
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報　告

ୈ øþ ճ݂ࡍࠃӷସֶձʢ5IF�øþ UI�*4#4�ù÷øĀʣΛ։ͯ͠࠵

ञҪçਫ

ɹୈ 1� ճ血液ସࡍࠃձٞʢ1�UI�*4#4ʣΛɼ201�  11 ݄ 21
ʢʣʙ2� ʢʣʹಸྑʹͯ։͠࠵ɼແࣄʹऴྃͨ͠ɽࢀ
Ճऀͷօ༷ɼͳΒͼʹ͝ࢧԉ͍ͩ͘͞·ͨ͠ஂࡒɼֶձɼۀا
ͷօ༷ʹର͠ɼ৺ΑΓྱޚਃ্͛͠·͢ɽ

ɹߚ༿ਅͬΓͷಸྑެԂɼಸྑय़ࡍࠃϑΥʔϥϜᙇɼ
ָϗʔϧʹͯɼ0QFOJOH ͰຊֶࡉҪ༟ֶ࢘ʹ͝ѫࡰΛ͍
͖ͨͩɼ߹ܭ 1� ʴ2ࠃ͔ ҬʢຊɼதࠃɼλΠɼγϯΨϙʔ
ϧɼΠϯυɼถࠃɼΧφμɼӳࠃɼϑϥϯεɼεΣʔσϯɼ
σϯϚʔΫɼυΠπɼΠλϦΞɼϋϯΨϦʔɼΦʔετϦΞɼ
ϩγΞɼϧʔϚχΞɼ߳ߓɼʣΑΓɼ߹ܭ 1�8 ݅ͷԋൃ
දɼࢀՃऀ 2�0 ༨໊ΛूΊͨɽ)oOoSBSZ 1SFTJEFOU Χφμ
.D(Jll 6OJW. ͷ 1SoG. 5IoNBT $IBOH ͷجௐߨԋ͔Β࢝·Γɼච
ऀ ͷ 1SFTJEFOUJBl -FDUVSF ͷ ΄ ͔ɼ ถ ࠃ '%" ͷ %S. 'FlJDF 
%`"HOJlloɼ6$-" ຑਲՊͷ 1SoG. +oOBUIBO +BISɼதࠃ༌血ڀݚ
ॴݩॴͷ 1SoG. $IFOHNJO :BOHʢ$o�QSFTJEFOUʣɼژେֶ
J14 ਖ਼തઌࠤॴͷڀݚதԝࣾࣈ೭ઌੜɼຊेߒ౻ߐͷݚ
ੜͷ 1lFOBSZ -FDUVSF ͳͲɼϚϥϦΞڀݚͷݖҖͰ͋Δࠃཱࠃ

ηϯλʔͷङൟ೭ઌੜɼ͞Βʹຊֶ͔Βɼୈᶞڀݚҩྍࡍ
Ҽࢠସʹ͍ͭͯౢྙઌੜʹ͝ߨԋ͍͍ͨͩͨɽ·ͨݸ人
తʹɼ#JoQVSF ࣾΛઃͨ͠ %S. 3BVTDIɼଁثᕲྲྀ液Λ։ൃ
͠ྟচԠ༻Λ࢝Ίͨϑϥϯεͷ %S. ;Blɼ༌血ͷύϥυοΫεΛ
ఠͨ͠ࢦ 6$4% ͷ 1SoG. *OUBHlJFUUBɼ͍ͭมΘΒͣຊձΛ
Γ্͛ͯ͘ΕΔ %S. )TJBɼ"EJQoTF TUFN DFllT ͔Β血খ൘Λ༠
ಋͨ͠ܚେͷদݪઌੜͷ͝ߨԋͳͲඇৗʹҹʹΔͷͰ
͋ͬͨɽຊଆ͔Β )C�CBTFE oYZHFO DBSSJFSTʢ)#0$Tʣɼ人
工血ٿͷΈͳΒͣૣେɾԬઌੜ΄͔ͷ人工血খ൘ɼ·༷ͨʑ
ͳԠ༻ٕज़ʹ͍ͭͯଟ͘ͷൃද͕͋Γɼ͘͜͜ *4#4 Ͱଘࡏ
ࢥΛΞϐʔϧͰ͖ͨͱگͳঢ়ൃ׆ͷڀݚബΕ͍ͯͨຊͷ͕ײ
͏ɽୈҰੈͷ)#0$Tͷྟচݧࢼͷ݁Ռ͕ྑ͘ແ͍͜ͱ͕2008
ʹ +"." ʹใ͞ࠂΕɼۀاͷڀݚ։ൃ͕ԼՐʹͳ͍ͬͯͨ
͕ɼࠓճԤถͷ͔ۀاΒଟ͘ͷൃද͕͋ΓɼଉΛਧ͖ฦͨ͠
Α ͏ ʹ ࢥ ͑ ͨɽ$loTJOH $FSFNoOZ Ͱ ɼ:oVOH &YDFllFOU 
"CTUSBDU "XBSE ͷ 12 ໊ͷतࣜΛ͍ߦɼେ͍ʹΓ্͕ͬͨɽ
2 Λ͔͚ͯ४උ͖ͯͨ͠େΠϕϯτΛޭཪʹऴ͑Δ͜ͱ
͕Ͱ͖ͨɽ

ಸྑཱݝҩՊେֶҩֶ෦çԽֶࣨڭ
˟ ����8�21ɹಸྑ࢛ࢢݪ־ݝொ 8�0 ൪
&�NBJl� IJSoTBLBJ!OBSBNFE�V.BD.KQ

ࣸਅ 1ɽ #BORVFU Ͱͷڸ։͖ɽ͔ࠨΒɼ1SoG. :BOH, 1SoG. $IBOHɼখྛઌੜɼ
1SoG. *OUBHlJFUUBɼචऀ

ࣸਅ 2ɽ:oVOH &YDFllFOU "CTUSBDU "XBSE डऀͱͷه೦ࣸਅ
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ɹ*4#4 ͜Ε·Ͱ΄΅ 2 ͓͖ʹɼถᴷΞδΞᴷԤभͷॱͰ
։͞࠵Ε͖ͯͨʢද 1ʣɽաڈೋճɼ1��� ʢ�UI�*4#4ɼେձʀ
ాӳढ़çઌੜʣͱ 200� ʢ�UI�*4#4ɼେձʀখྛߛҰçઌੜʣ
ʹ౦ژͰ։͞࠵Εͨ͜ͱ͕͋ΔͷͰɼࠓճ 1� ͿΓɼ� ճ
ͷຊͰͷ։࠵ͱͳͬͨɽචऀͷԸࢣೋ໊͕աڈʹ։ͨ͠࠵
*4#4 Λɼ͕ࢲ։࠵Ͱ͖ͨ͜ͱʹ֒ײΛ֮͑Δɽ·ͨɼग़೭
ઌੜʢૣେ໊༪ڭतʣʹࢲͷߨԋͷ࠲ΛҾ͖ड͚͍ͯͨ͜
ͱେม͋Γ͕ͨ͘͏ࢥɽ1�UI�*4#4 தڞಉ։࠵ͱͳΓɼ
1SoG. $IFOHNJO :BOHʢ༶ຽɼதࠃҩֶՊֶӃç༌血ڀݚॴçݩ
ॴʣͱ͕ࢲ $o�1SFTJEFOUT ͱͳͬͨΘ͚Ͱ͋Δ͕ɼͳͥͦͷ
Α͏ʹͳͬͨͷ͔ɼগ͚ͩ͠ܦҢʹ৮Ε͍ͨͱ͏ࢥɽ࣮ 201�
 � ݄ʹຊͱத͕ࠃ։࠵ͱͯͦ͠ΕͧΕཱ͕ީิͨ͠ɽΞ
δΞ͔Βத͕ࠃۙͷೋճ࿈ଓͯ͠։͍ͯ͠࠵ΔͷͰɼຊଆ
ͱͯ͠ɼ࣍ຊͰ͏ߦͷ͕ॱɼͱओு͕ͨͨ͠ɼதܥࠃ
͕ଟ͍ $oNNJUUFF NFNCFST ʹΑΔථͷ݁Ռɼᷮࠩʢ1 ථҧ
͍ʣͰத͕ࠃաΛ֫ಘͨ͠ɽͦͷޙɼឯ༨ંۂΛͯܦɼ࠷
ޙ 1SoG. $IFOHNJO :BOH ͓Αͼ 1SoG. +JBYJO -JVʢதࠃҩֶՊ
ֶӃç༌血ڀݚॴçॴʣͷ͝ްҙʹΑΓɼதڞಉͷओ࠻Ͱɼ
։࠵Λຊʹ͢Δ͜ͱ͕ܾఆ͞Εͨɽ201� ʹਖ਼ࣜൃද͞Εɼ
Ҏདྷ 2 ͷؒ࣌Λ͔͚४උΛ͖ͯͨ͠ɽͦͷؒɼଧ߹Θͤͷ
ͨΊɼචऀ͕ʹ � ճ΄Ͳɼ·ͨ 1SoG. :BOH Ұಸྑʹདྷ
͍͍ͯͨͩͨɽখྛઌੜʹҰɼʹ͝ಉ͖͍ͩͨߦɼϓϩ
άϥϜฤʹ͝ਚྗ͍͍ͨͩͨɽதڞಉͷ։࠵ͱ͍͏͜ͱͰɼ
-oDBl 0SHBOJ[JOH $oNNJUUFF, -oDBl 1SoHSBNNJOH $oNNJUUFF
ɼຊଆͱதࠃଆͷҕһ͔Βߏ͞Εɼຊଆओֶ࠵ձͰ
͋Δຊ血液ସֶձͷཧࣄ � ධٞһ͔Βओʹߏ͞Εͨɽ
தࠃଆ͔Β血液ସͷऀڀݚͷΈͳΒͣ༌血ֶͷऀڀݚɾ
ྟচҩଟ͘ࢀՃ͠ɼ血液ସͷؔ৺͕ඇৗʹ͍͜ߴͱ͕
Ӑ͑ɼޙࠓɼதڞಉڀݚͷਐలظ͞ΕΔɽ

ɹ࣍ճୈ 18 ճυΠπɾϕϧϦϯͰͷ։ط͕࠵ʹܾఆ͞Ε͓ͯ
Γɼ$loTJOH $FSFNoOZ Ͱ࣍ճେձ 1SoG. )BOT #ÅVNlFS

ʢ$IBSJUÉ�6OJWFSTJUÅUTNFEJ[JO #FSlJO, *OTUJUVUF oG 5SBOTGVTJoO 
.FEJDJOF, (FSNBOZʣΑΓձظɾձʹ͍ͭͯͷใ͕ͨͬ͋ࠂɽ
血液ସ࣮ݱͷҙٛͱҙཉɼຊ 1�UI�*4#4 ͷࢀՃऀͷؒͰ
࠶ೝࣝ͞ΕɼϕϧϦϯʹͯ·͍͕ͨٞల։͞ΕΔͷͱ
͞ΕΔɽظ

ɹ৽ܕίϩφΟϧεછපͱࢥΘΕΔഏԌ࠷͕ऀױॳʹ
Ͱใ͞ࠂΕͨͷ͕ 201�  12 ݄ͷ͜ͱͰ͋ͬͨɽͦΕ͔Βॠ͘
ؒʹੈք͕ύϯσϛοΫͷঢ়ଶʹͳΓɼ֤ Εɼ͞ݶ੍͕ߤͰࠃ
Λ༨ّͳظɼԆࢭத࠵ֶձͷଟ͕͘։ࠃձͷΈͳΒֶͣࡍࠃ
͘͞Εͨɽ͏ࢥࠓͱɼલͷ 11 ݄ʹւ֎͔Βଟ͘ͷࢀՃऀΛ
ಘͯ *4#4 ΛಸྑͰແࣄʹ։࠵Ͱ͖ͨ͜ͱɼحͷΑ͏Ͱ͋
Δɽ͜ͷύϯσϛοΫ͕ૣظʹऩଋ͢Δ͜ͱΛ͍ئɼ࣍ճ 2022
य़ʹϕϧϦϯͰɼԿࣄͳ͔ͬͨΑ͏ͳฏԺͳงғؾͷதɼ
օ༷ͱ࠶ձͰ͖Δ͜ͱΛָ͠Έʹ͍ͨ͠ɽ

ʢهʣ
ɹॳ 1�UI�*4#4 ͷ 1lFOBSZ lFDUVSFS ͱͯ͠དྷΛ༧ఆ͍ͯ͠
ͨ &NFSJUVT 1SoGFTToS %S. ". (FSToO (SFFOCVSHʢ#SoXO 
6OJW.ʣɼମௐෆྑͷͨΊདྷΛΩϟϯηϧ͍͕ͯͨ͠ɼ൴ͷ
ᨁใ͕ 2020  � ݄ʹ %S. +BIS ΑΓಧ͍ͨɽ%S. (SFFOCVSH 
)FNolJOL ͷ։ൃΛओಋ͠ɼ200� ʹ 1SoWJEFODF Ͱͷ 10 UI�
*4#4 Λओͨ͠࠵ɽաڈʹԿճ͔དྷ͞ΕɼԬઌੜͷӡస͢Δ
ंʹҰॹʹͬͯɼઍ༿ͷԹઘʹग़͔͚͍ͨࢥग़͕͋Δɽಸྑ
Ͱ͓ʹ͔͔Εͳ͔ͬͨͷͱͯ೦Ͱ͋ͬͨɽ৺ΑΓ້͝
Λ͓فΓ͍ͨ͠·͢ɽ

ࣸਅ �ɽಸྑय़ࡍࠃϑΥʔϥϜᙇɼָϗʔϧͰͷશମࣸਅ
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ද 1ɽ*OUFSOBUJoOBl 4ZNQoTJVN oO #looE 4VCTUJUVUFTʢ*4#4ʣԊֵ
ճ ։࠵ ։࠵ ओऀ࠵
� 1�8� .oOUSFBl, $BOBEB ┇┬┥┭┶┱┥┲⓾

5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.

� 1��1 .oOUSFBl, $BOBEB ┇┬┥┭┶┱┥┲⓾

5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.

┇┳⓱┧┬┥┭┶┱┥┲⓾

3oCFSU 1. (FZFS 	)BSWBSE 4DIool oG 1VClJD )FBlUI

� 1��� 4BO %JFHo, 64" ┇┬┥┭┶┱┩┲⓾

3oCFSU 8JOTloX 	6$ 4BO %JFHo

+FBO (. 3JFTT 	6$ 4BO %JFHo

3oCFSU .. 8JOTloX 	6$ 4BO %JFHo


� 1��� .oOUSFBl, $BOBEB ┇┬┥┭┶┱┥┲⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


┇┳⓱┧┬┥┭┶┱┥┲⓾
". (FSToO (SFFOCVSH 	#SoXO 6OJW.


� 1��� 5oLZo, +BQBO ┇┬┥┭┶┱┥┲⓾
&JTIVO 5TVDIJEB 	8BTFEB 6OJW.


┇┳⓱┧┬┥┭┶┱┩┲⓾
4BEBZoTIJ 4FLJHVDIJ 	)oLLBJEo 3FE $SoTT #looE $FOUFS

5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


8 2000 4BO %JFHo, 64" └┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
3oCFSU 8JOTloX 	6$ 4BO %JFHo


┇┳⓱┧┬┥┭┶┷⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.

.BSDoT *OUBHlJFUUB 	6$ 4BO %JFHo

&JTIVO 5TVDIJEB 	8BTFEB 6OJW.


� 200� 5oLZo, +BQBO ┇┬┥┭┶┱┥┲⓾
,oJDIJ ,oCBZBTIJ 	,FJo 6OJW.


┇┳⓱┧┬┥┭┶┱┥┲⓾
&JTIVO 5TVDIJEB 	8BTFEB 6OJW.


┌┳┲┳┶┥┶┽ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


10 200� 1SoWJEFODF, 64" └┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
". (FSToO (SFFOCFSH 	#SoXO 6OJW.


┌┳┲┳┶┥┶┽ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


11 200� #FJKJOH, $IJOB └┶┩┷┭┨┩┲┸ⓤ⓪ⓤ┉┼┩┧┹┸┭┺┩ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
2JBO -JV 	$IJO. "DBE. .FE. 4DJ.

3VJKVBO 9JV 	1FLJOH 6OJoO .FE. $ollFHF


┌┳┲┳┶┥┶┽ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


12 200� 1BSNB, *UBlZ └┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
"OESFB .o[[BSFllJ 	1BSNB 6OJW.


┌┳┲┳┶┥┶┽ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


1� 2011 #oTUoO, 64" └┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
8BSSFO ;BQol 	.(), )BSWBSE 6OJW.


┌┳┲┳┶┥┶┽ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


1� 201� $IFOHEV, $IJOB └┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
2JNJO ;IBO 	$IJO. "DBE. .FE. 4DJ.


┌┳┲┳┶┥┶┽ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


1� 201� -VOE, 4XFEFO └┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
-FJG #ÛloX 	-VOE 6OJW.


┌┳┲┳┶┥┶┽ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


1� 201� .oOUSFBl, $BOBEB └┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


1� 201� NBSB, +BQBO ┇┳⓱└┶┩┷┭┨┩┲┸┷⓾
)JSoNJ 4BLBJ 	NBSB .FE. 6OJW.

$IFOHNJO :BOH 	$IJO. "DBE. .FE. 4DJ.


┌┳┲┳┶┥┶┽ⓤ└┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
5IoNBT ..4. $IBOH 	.D(Jll 6OJW.


18 2022
։࠵༧ఆ

#FSlJO, (FSNBOZ └┶┩┷┭┨┩┲┸⓾
)BOT #ÅVNlFS 	$IBSJUÉ�6OJWFSTJUÅUTNFEJ[JO #FSlJO
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●事務局たより

1 ．日　時：
令和 1 年11月21日（木）13：40 ～

2 ．場　所：
奈良春日野国際フォーラム甍
奈良県奈良市春日野町101

3 ．議　題：
① 第26回年次大会の報告
② 会員動向
③ 平成30年度事業報告
④ 平成30年度会計報告
⑤ 平成31年度（令和1年度）事業計画（経過報告）

日本血液代替物学会　総会

ҎԼ৹ٞ༰Λུ͠ه·͢ɻ

ᶃç࣍େձͷ։࠵ঢ়گͱͯ͠Լه事߲͕ใ͞ࠂΕたɻ

1 ） 事業名　第26回日本血液代替物学会年次大会  
（大会長　酒井　宏水）
（ 第17回血液代替物国際会議（17th-ISBS-2019）との同時

開催）
2 ）開催年月日　令和 1 年11月21日（木）～23日（土）
3 ）開催場所　奈良春日野国際フォーラム甍
4 ）参加範囲　 日本血液代替物学会会員、臨床医学・理工学

研究者、国内の大学および医療機関臨床医、
血液センター関係者、製薬企業等

ᶄçձһঢ়گҎԼͷ௨り

1 ）施設会員： 2 社
2 ）正会員　：79名
3 ）購読会員： 3 箇所

ᶅç�ฏú÷事ۀใࠂʢฏú÷ û ݄ ø ʙฏúø ú ݄úø
ʣ͕ߦͳΘΕ֤ʑঝೝ͞Εたɻ

1 ）定期総会の開催
平成30年10月18日（木）　旭川大雪クリスタルホールに
て開催

2 ）第25回年次大会の開催（大会長　東　寛）
平成30年10月18日（木）・19日（金）　於　旭川大雪クリ
スタルホール

3 ）会誌「人工血液」の発行：第26巻 1 号

ᶆçฏú÷ऩࢉܾࢧใߦ͕ࠂͳΘΕঝೝ͞Εたɻ

平成 30 年度会計報告
収支決算表

（自 平成30年 4 月 1 日　至 平成31年 3 月31日）
（単位：円）

収　　入 支　　出
摘　　要 金　　額 摘　　要 金　　額

前 期 繰 越 金 5,009,306 会 誌 出 版 費 463,540
正 会 員 会 費 410,000 集会・委員会費 88,265
施設会員会費 400,000 年 会 補 助 金 800,000
購読会員会費 6,000 ホームページ維持費 324,000
学生会員会費 0 謝 金 208,800
雑 収 入＊ 254,025 事務費（消耗費） 34,362
利 息 931 事務費（通信費） 13,811

雑 役 務 費 13,747
次 期 繰 越 金 4,133,737

計 6,080,262 計 6,080,262
＊年会補助金の残金（251,433 円）と，会誌の許諾抄録利用料金（2,592 円）

ᶇç�ฏúøʢྩ øʣ事ܭۀըʢܦաใࠂʣʢฏúø
û ݄ ø �ʙ�ྩ ù ú݄úøʣ

1 ）定期総会の開催
令和 1 年11月21日（木）13：40～
於　奈良春日野国際フォーラム甍

2 ）第26回年次大会の開催（大会長： 酒井　宏水）
（ 第17回血液代替物国際会議（17th-ISBS-2019）との同時

開催）
令和 1 年11月21日（木）～23日（土）
於　奈良春日野国際フォーラム甍

3 ）会誌「人工血液」の発行：第27巻 1 号
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ຊ血液ସֶձɹձଇ
ୈ ø ষɹ૯ଇ
ୈ ø ɿʢ໊শʣຊձຊ血液ସֶձʢ5IF 4oDJFUZ oG 

#looE 4VCTUJUVUFT, +BQBOʣͱশ͢Δɽ

ୈ ù ɿʢࣄہʣຊձͷࣄہͷؒɼձͷॴଐؔػ
ʹஔ͘ɽ

ù ɽࣄہձͷ౷ׅͷͱຊձͷ͓ۀࣄΑͼձܭʹؔ͢Δ
ҰൠࣄΛ࢘Δɽ

ୈ ú ɿʢతʣຊձɼ血液ସ͓Αͼͦͷؔ࿈ͷڀݚ
ͷਐาͳΒͼʹීٴΛܭΔͷͰ͋Δɽձһͷൃڀݚදɼ
ࣝͷަɼ࿈བྷఏܞͷͱͳΓɼ血液ସͷධՁޙࠓͷ
దਖ਼༻ͷࢦΛఏ͢ݴΔ׆ಈΛ௨ͯ͠ɼֶࡍɼʹؒࡍࠃ
Δ͜ͱΛతͱ͢Δɽ͢ݙߩ͘

ୈ û ɿʢۀࣄʣຊձલͷతୡͷͨΊɼ࣍ͷۀࣄΛߦ
͏ɽ
ø ʣ૯ձɼ࣍େձʢҰൠԋؚΊΔʣɼߨڀݚԋձɼγϯ

ϙδϜͳͲɽ
ù ʣձࢽʠ人工血液ʡͷߦץɽ
ú ʣͦͷଞຊձͷతʹԊͬͨۀࣄɽ

ୈ ù ষɹձһ
ୈ ü ɿʢछผʣຊձձһ࣍ͷྨͱ͢Δɽ

ø ʣਖ਼ձһɹຊձͷతʹࢍಉ͢Δݸ人Ͱॴఆͷखଓ͖Λߦ
͍ɼձඅΛೲೖͨ͠ऀͱ͢Δɽ

ù ʣߪಡձһɹຊձͷձࢽΛߪಡ͢Δஂମ·ͨݸ人ͱ͢
Δɽ

ú ʣֶੜձһɹຊձͷతʹࢍಉ͢ΔֶੜͰॴఆͷखଓ͖Λ
ɼձඅΛೲೖͨ͠ऀͱ͢Δɽ͍ߦ

û ʣࢪઃձһɹຊձͷతʹࢍಉ͢Δࢪઃͱ͢Δɽ

ୈ ý ɿʢձඅʣձһɼͭ ͗ͷछผʹैͬͯձඅΛೲΊͳ͚Ε
ͳΒͳ͍ɽ
ø ʣձඅʢֹʣ

ø ʣਖ਼ձһɹ ø ສԁ
ù ʣߪಡձһɹ ú ઍԁ
ú ʣֶੜձһɹ ú ઍԁ
û ʣࢪઃձһɹ ø Ҏ্ʢޱ ø ޱ ü ສԁʣ

ù ʣطೲͷձඅ͍͔ͳΔཧ༝͕͋ͬͯɼ͜ΕΛฦؐ͠ͳ
͍ɽ

ୈ þ ɿʢೖձʣຊձʹೖձرऀɼॴఆͷೖձਃࠐॻΛࣄ
ͳ͚ΕͳΒͳ͍ɽܦѼʹఏग़͠ɼೖձ৹ࠪΛہ

ୈ ÿ ɿʢୀձʣୀձ͠Α͏ͱ͢Δձһɼཧ༝ͱͦͷࢫΛಧ͚
ग़ͯɼཧࣄձͷঝೝΛܦͳ͚ΕͳΒͳ͍ɽ

ୈ Ā ɿʢະೲऀʣձඅະೲͷձһʹɼʹ࠵ଅ͢Δɽ
ù ؒະೲͷ߹ʹձࢽͷૹΛఀ͢ࢭΔɽೖۚ֬ೝޙձ
։͢Δɽ࠶ͷૹΛࢽ

ୈø÷ɿʢআ໊ʣຊձͷతʹ͢Δߦҝ͋Δ͍ຊձͷ໊༪
Λଛͳ͏ߦҝͷ͋ͬͨձһɼධٞһձͷܾٞʹΑͬͯ͜Ε
Λআ໊͢Δ͜ͱ͕Ͱ͖Δɽ

ୈ ú ষɹһɼސɼධٞһ͓Αͼ৬һ
ୈøøɿʢઃஔ͓Αͼఆʣຊձʹ࣍ͷһΛஔ͘ɽ

ø ʣձɹ ø ໊
ù ʣ෭ձɹ ø ໊Ҏ্ ü ໊Ҏ
ú ʣཧࣄɹ ü ໊Ҏ্øü໊Ҏʢձɼ෭ձΛؚΉʣ
û ʣࣄɹ ù ໊
ü ʣސɹए໊ׯ

ୈøùɿʢһͷબʣһɼਖ਼ձһͷ͔ΒධٞһձͰબग़
͠ɼࣄਖ਼ձһͷத͔Β૯ձͰબग़͢Δɽ

ù ɽސɼձ͕ҕ͠ɼͦͷظһͷظʹ४ͣΔɽ

ୈøúɿʢظʣһ͓Αͼࣄͷظ ù ͱ͠ɼ࠶Λ͛
ͳ͍ɽ

ୈøûɿʢձʣձɼ֤ۀࣄΛ࢘ΓຊձΛද౷ׅ͢Δɽ

ୈøüɿʢ෭ձʣձΛิ͠ࠤձʹ͕͋ނࣄΔͱ͖ͦͷ
ཧͱͳΔɽ

ୈøýɿʢཧࣄʣཧࣄཧࣄձΛ৫ͯ͠ɼ͜ ͷձଇʹఆΊΒΕ
֎Ҏ߲ࣄଐ͢Δʹݶݖͷ΄͔ɼධٞһձ͓Αͼ૯ձͷ߲ࣄͨ
ͷ߲ࣄΛධٞ͠ɼ͢ߦࢪΔɽ

ୈøþɿʢࣄʣࣄɼ࢈ࢿͷঢ়͓گΑͼཧࣄͷձࣥߦঢ়گ
Λࠪ͢Δɽ

ୈøÿɿʢސʣސɼཧࣄձ͓Αͼධٞһձʹग़੮ͯ͠ɼҙ
Λड़Δ͜ͱ͕Ͱ͖Δɽݟ

ୈøĀɿʢධٞһʣධٞһਖ਼ձһɼࢪઃձһͷத͔Β૯ձͰબ
ग़͠ɼظ ù ͱ͢Δɽͨͩ͠࠶Λ͛ͳ͍ɽ

ù ɽධٞһɼධٞһձΛ৫͠ɼ͜ͷձଇʹఆΊΒΕ߲ͨࣄ
Λܾٞ͢Δ΄͔ɼձΛิͯ͠ࠤຊձͷӡӦΛॿ͚Δɽ

ୈù÷ɿʢࣄ͓ہΑͼ৬һʣຊձͷࣄΛॲཧ͢ΔͨΊɼࣄ
Αͼ৬һΛஔ͘ɽ͓ہ

ù ɽ৬һ人ࣄձ໋͕ऀݖͱͳΓɼ༗څͱ͢Δɽ
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ୈ û ষɾ࣍େձ
ୈùøɿʢେձͱ৬ʣຊձʹ࣍େձΛओ͢࠻Δେձ ø

໊Λ͓͘ɽ·ͨɼେձΛิ͠ࠤɼେձʹ͕ͨͬ͋ނࣄͱ
͖ɼ·͚ͨܽͨͱ͖ʹɼͦͷ৬Λ͢ߦΔ෭େձ ø
໊Λ͓͘͜ͱ͕Ͱ͖Δɽ

ୈùùɿʢબʣେձ͓Αͼ෭େձɼධٞһͷத͔Βɼཧ
ձͷܾٞʹΑͬͯબ͞ΕΔɽࣄ

ù ɽཧࣄձͷܾٞʹΑͬͯɼ෭େձΛ࣍ͷେձͱ͢Δ
͜ͱ͕Ͱ͖Δɽ

ୈùúɿʢظʣେձ͓Αͼ෭େձͷظɼબ͞Εͨ
େձ͕ऴྃͨ͠ʹऴΘΔɽ࣍Γɼֶձ·࢝ʹ

ୈ ü ষɹձٞ
ୈùûɿʢձٞʣຊձͷձٞɼͭ͗ͷ ú छͱ͢Δɽ

ø ʣཧࣄձ
ù ʣ૯ձ
ú ʣධٞһձ

ୈùüɿʢཧࣄձʣཧࣄձɼཧࣄΛͬͯߏ͢Δɽ
ù ɽཧࣄձ ù ճҎ্ձ͕ঌू͢Δɽͨͩ͠ɼձ͕ඞཁ

ͱೝΊͨͱ͖ɼ·ͨɼཧࣄͷ ú ͷ ø ͕ձٞͷత͓Αͼ
ձΛঌू͢Δ͜ͱ͕ࣄཧ࣌ͱ͖ɼྟͨ͠ٻΛ߲ࣔͯ͠ࣄ
Ͱ͖Δɽ

ú ɽཧࣄձͷٞձͱ͢Δɽ
û ɽཧࣄձɼཧࣄձߏࡏݱͷ ú ͷ ù Ҏ্͕ग़੮͠ͳ͚

ΕɼٞࣄΛ։͖ɼܾٞ͢Δ͜ͱ͕Ͱ͖ͳ͍ɽͨͩ͠ɼ֘
Λදࣔͨ͠ऀɼࢤจॻʹΑͬͯ͋Β͔͡Ίҙ͍ͯͭʹࣄٞ
͜ΕΛग़੮ऀͱΈͳ͢ɽͪ࣋ճΓͰཧࣄձΛ։͢࠵Δ߹ʹ
ɼཧࣄձߏࡏݱͷ ú ͷ ù Ҏ্ͷҙࢥදࣔʹΑΓཱ
͢Δɽ

ü ɽࣄɼཧࣄձʹग़੮ͯ͠ɼຊձͷӡӦʹ͍ͭͯҙݟΛड़
Δ͜ͱ͕Ͱ͖Δɽ

ୈùýɿʢ૯ձʣ૯ձɼ௨ৗ૯ձɼྟ ૯ձͷ࣌ ù छͱ͠ɼձ
͕ঌू͢Δɽ

ù ɽ૯ձɼਖ਼ձһΛͬͯߏ͢Δɽ
ú ɽ௨ৗ૯ձɼҰճ։͘ɽ
û ɽྟ࣌૯ձɼ࣍ͷ߹ʹঌू͢Δɽ

ø ʣཧࣄձͰඞཁͱೝΊͨ߹
ù ʣࣄɼ·ͨձһü÷໊Ҏ্͔ΒձٞͷతΛࣔͯ͠ٻ

͕͋ͬͨ߹

ୈùþɿʢ૯ձٞʣ௨ৗ૯ձͷٞձͱ͠ɼྟ ૯ձͷٞ࣌
ɼձٞͷձһͷޓબͰఆΊΔɽ

ୈùÿɿʢ૯ձͷ௨ʣ૯ձͷঌूɼͦ ͷ։ձظ ø िؒલ·
Ͱʹɼ૯ձʹ͖߲͢ࣄɼ͓࣌ΑͼॴΛهͨ͠ॻ໘

·ͨձࢽͰɼձһʹ௨͠ͳ͚ΕͳΒͳ͍ɽ
ù ɽग़੮ձһͷ ú ͷ ù Ҏ্ͷಉҙ͕͋ͬͨͱ͖ɼ͋Β͔͡

Ί௨͠ͳ͔߲ͬͨࣄʹ͍ͭͯ৹ٞ͠ɼܾٞ͢Δ͜ͱ͕Ͱ͖
Δɽ

ୈùĀɿʢ৹߲ٞࣄʣ࣍ͷ߲ࣄɼ௨ৗ૯ձͷঝೝΛٻΊͳ͚Ε
ͳΒͳ͍ɽ
ø ʣۀࣄใ͓ࠂΑͼձһͷҟಈঢ়گॻ
ù ʣऩࢉܾࢧɼ࢈ࡒɼआରরද
ú ʣܭۀࣄը͓Αͼऩࢧ༧ࢉ
û ʣલ߲֤هͷ΄͔ɼཧࣄձͰඞཁͱೝΊ߲ͨࣄ

ୈú÷ɿʢ૯ձͷఆʣ૯ձɼਖ਼ձһࡏݱͷ ü ͷ ø Ҏ্
ग़੮͠ͳ͚ΕɼٞࣄΛ։͖ɼܾٞ͢Δ͜ͱ͕Ͱ͖ͳ͍ɽͨ
ͩ͠ɼ֘ٞࣄʹ͍ͭͯɼ͋Β͔͡Ίॻ໘ΛͬͯҙࢤΛද
ࣔͨ͠ͷग़੮ऀͱݟͳ͢ɽ

ù ɽ૯ձʹग़੮Ͱ͖ͳ͍ਖ਼ձһɼग़੮ਖ਼ձһΛཧ人ͱ͠
ͯɼͦͷݶݖΛҕ͢Δ͜ͱ͕Ͱ͖Δɽ

ú ɽ૯ձͷܾٞɼग़੮ձһͷաΛܾͬͯ͠ɼՄ൱ಉ
ͷͱ͖ٞͷܾ͢Δͱ͜ΖʹΑΔɽ

ୈúøɿʢ૯ձٞࣄͷ௨ʣ૯ձͷٞࣄͷཁྖ͓Αͼܾٞ͠
Δɽ͢ࡌܝʹΑͼֶձϗʔϜϖʔδ͓ࢽɼձ߲ࣄͨ

ୈúùɿʢධٞһձʣධٞһձɼධٞһͰ৫͠ɼඞཁ͕͋Δ
߹ʹձ͕ঌू͢Δɽ

ù ɽձධٞһձͷٞͱͳΔɽ

ୈúúɿʢ৹߲ٞࣄʣධٞһձɼ͜ͷձଇʹఆΊΔͷͷ΄
͔ɼཧࣄձͰඞཁͱೝΊ߲ͨࣄΛ৹ٞ͢Δɽ

ୈúûɿʢධٞһձͷఆʣධٞһձɼධٞһࡏݱͷ ù 
ͷ ø Ҏ্ͷग़੮͕ͳ͚ΕɼٞࣄΛ։͖ɼܾٞ͢Δ͜ͱ͕Ͱ
͖ͳ͍ɽͨͩ͠ɼ֘ٞࣄʹ͍ͭͯɼ͋Β͔͡Ίॻ໘Λͬ
ͯҙࢤΛදࣔͨ͠ͷग़੮ऀͱݟͳ͢ɽ

ù ɽධٞһձͷٞࣄɼग़੮ධٞһͷաΛܾͬͯ͠ɼՄ
൱ಉͷͱ͖ɼٞͷܾ͢Δͱ͜ΖʹΑΔɽධٞһձʹग़
੮Ͱ͖ͳ͍ධٞһɼग़੮ධٞһΛཧ人ͱͯ͠ɼͦͷݶݖ
Λҕ͢Δ͜ͱ͕Ͱ͖Δɽ

ú ɽձɼॻ໘ͰධٞһͷҙݟΛٻΊɼධٞһձͷঌू͓Α
ͼલ߲ͷܾٞʹ͔͑Δ͜ͱ͕Ͱ͖Δɽ

ୈúüɿʢٞࣄͷอଘʣશͯͷձٞʹٞࣄΛ࡞͠ɼ͜ Ε
Λࣄہʹอଘ͢Δɽ

ୈ ý ষɹٴ࢈ࢿͼձܭ
ୈúýɿʢ࢈ࢿʣຊձͷ࢈ࢿ࣍ͷ௨Γͱ͢Δɽ

ø ʣձඅ
ù ʣدۚ
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ú ʣۀࣄʹͱͳ͏ऩೖ
û ʣ͔࢈ࢿΒੜ͡ΔՌ࣮
ü ʣͦͷଞͷऩೖ

ୈúþɿʢ࢈ࢿͷཧʣຊձͷ࢈ࢿɼձ͕ཧ͠ɼۚݱཧ
ೖ͢Δ͔ɼ·ͨߪձͷܾٞʹΑͬͯɼ࣮֬ͳ༗Ձূ݊Λࣄ
ఆظ༣ศஷۚͱ͢Δ͔ɼ࣮֬͘͠ͳ৴ୗۜߦʹ৴ୗ͢Δ
͔ɼ͋Δ͍ఆظ༬ۚͱͯ͠ձ͕อ͢Δɽ

ୈúÿɿʢدͷडྖʣدۚɼཧࣄձͷܾٞΛͯ͜ܦΕΛ
डྖ͢Δɽ

ୈúĀɿʢܦඅʣຊձͷܦඅɼձඅɼߦץʹର͢Δߪಡྉɼ
ห͢ࢧΛͬͯ࢈ࢿ༺Βੜ͡ΔՌ࣮ͳͲͷӡ͔࢈ࢿۚɼد
Δɽ

ୈû÷ɿʢܭۀࣄը͓Αͼऩࢧ༧ࢉʣຊձͷܭۀࣄը͓Αͼ͜
Εʹͱͳ͏ऩࢧ༧ࢉɼຖձܭ։࢝લʹձ͕ฤ
͠ɼཧࣄձɼධٞһձͷܾٞΛͯܦɼ૯ձͷঝೝΛड͚ͳ͚
ΕͳΒͳ͍ɽ

ୈûøɿʢऩࢉܾࢧʣձܭใࠂձ͕ຖҰճɼձܭใࠂॻΛ
ɼධٞһձ͓Αͼ૯ձͷঝೝΛಘͯܦͷࠪΛࣄ͠ɼ࡞
Δɽ

ୈûùɿʢձܭʣຊձͷձܭ û ݄ ø ΑΓཌ ú ݄
úø·Ͱͱ͢Δɽ

ୈ þ ষɹձଇͷมߋͳΒͼʹղࢄ

ୈûúɿʢձଇͷมߋʣຊձͷձଇͷมߋʹཧࣄձͷൃٞͱ
૯ձͷܾٞΛཁ͢Δɽ

ୈûûɿʢղࢄʣຊձͷղࢄɼཧࣄձɼධٞһձ͓Αͼ૯ձͷ
֤ʑʹ͓͍ͯग़੮ձһͷ û ͷ ú Ҏ্ͷಉҙΛಘͳ͚Εͳ
Βͳ͍ɽ

ୈûüɿຊձͷղࢄʹͱͳ͏༨࢈ࡒɼཧࣄձɼධٞһձ
͓Αͼ૯ձͷ֤ʑʹ͓͍ͯग़੮ձһͷ û ͷ ú Ҏ্ͷܾٞΛ
͢Δدʹۀࣄͷެӹࣅɼຊձͷతͱಉछ·ͨྨͯܦ
ͷͱ͢Δɽ

ୈ ÿ ষɹิଇ
ୈûýɿ͜ͷձଇΛ͢ߦࢪΔͨΊʹඞཁͱ͞ΕΔࡉଇɼཧࣄ

ձ͓ΑͼධٞһձͷܾٞΛͯܦɼผʹఆΊΔɽ

ୈûþɿʢઐҕһձͷઃஔͱҕһͷબʣֶձӡӦʹ͏ઐ
ҕһձͷઃஔͳΒͼʹҕһͷબཧࣄձͷঝೝΛߦͯܦ
͏͜ͱ͕Ͱ͖Δɽ
ҕһʹձһͷଞʹඇձһͷֶࣝऀݧܦͳΔ͜ͱ͕Ͱ͖
Δɽ

ଇ ɹ͜ͷձଇɼฏ ü  þ ݄ùøઃཱ૯ձʹ͓͍ܾͯٞ͞
Εɼ͔Β͢ߦࢪΔɽ

ฏøýø÷݄øüվఆ
ฏùýøù݄ ÿ վఆ
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ྩ ù ɹຊ血液ସֶձһ໊

ߴ ɹސ ٱ ࢙ ຩ Ҭҩྍৼڠڵձɹձ

ձɹ ञ Ҫ  ਫ ಸྑཱݝҩՊେֶҩֶ෦ɹڭत

෭ձ ງ೭ɹɹཱࢢ·͍ͨ͞ ٱපӃɹӃ

ཧɹࣄ ౦ ɹ ɹ तڭѴҩՊେֶɹ 

  ా ߁  ૣҴాେֶɹಛڭत

 খాɹ༏ɹथ ਸେֶༀֶ෦ɹಛڭत

 খ দ ߊ ೭ தԝେֶཧ工ֶ෦ɹڭत

  Ԭ ਅ तڭҴాେֶཧ工ֶज़Ӄɹૣ ࢘

 ؙ ࢁ ɹ ప ۽ຊେֶༀֶ෦ɹڭत

ɹࣄ খ ྛ ߛ Ұ ܚጯٛक़େֶɹ໊༪ڭत

ྺձɿ

ాɹӳढ़ʢૣҴాେֶç໊༪ڭतʣɹɹ1���  � ݄ʙ1���  � ݄

খྛɹߛҰʢܚጯٛक़େֶç໊༪ڭतʣɹ1���  � ݄ʙ201�  � ݄

Ԭɹਅ࢘ʢૣҴాେֶçڭतʣɹɹɹɹ201�  � ݄ʙ2018  � ݄
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౦ɹɹɹ ѴҩՊେֶɹڭत

Ѩ෦ت࢘ ஜେֶɹ໊༪ڭत

ాɹ߁ ૣҴాେֶɹಛڭत

ɹݚೋ तڭҩՊେֶɹۄ࡛

ੴాɹཽ߂ ಙౡେֶେֶӃҩࣃༀֶڀݚ෦ɹڭत

ҏ౻ɹढ़೭ 血液ηϯλʔࣈेژ

ҴాɹӳҰ ॱఱಊେֶҩֶ෦ɹڭत

େ༄ɹ࣏ਖ਼ तڭେֶҩֶ෦ɹ໊༪ـۙ

Ԟɹɹ人 ఇژେֶༀֶ෦ɹಛڭत

খా༏थ ਸେֶༀֶ෦ɹಛڭत

؛ɹ྄ ಉࣾࢤେֶཧ工ֶ෦ɹ।ڭत

Լɹɹֶ ӴҩՊେֶߍɹ।ڭत

Տɹޫஐ ౦ւେֶҩֶ෦ɹ।ڭत

খྛɹߛҰ तڭጯٛक़େֶɹ໊༪ܚ

খদɹߊ೭ தԝେֶཧ工ֶ෦ɹڭत

ञҪɹਫ ಸྑཱݝҩՊେֶɹڭत

Ұؒٱࠤ ΧϨεαοϙϩޫه೦ΫϦχοΫɹӃ

ɹਖ਼തࠤ ຊेࣾࣈ血液ۀࣄຊ෦
தԝ血液ڀݚॴɹॴ

ຩ࢙ɹٱߴ Ҭҩྍৼڠڵձɹձ

࢚ɹӳڮߴ तڭլେֶେֶӃɹࠤ

ɹ໌ޱా ࢣߨጯٛक़େֶༀֶ෦ɹܚ

Ԭɹਅ࢘ ૣҴాେֶཧ工ֶज़Ӄɹڭत

রҪɹࠀੜ तڭҩՊେֶҩֶ෦ɹۄ࡛

ᖒɹढ़ ஜه೦පӃɹӃ

ग़ɹ೭ ૣҴాେֶɹ໊༪ڭत

ഡɹ߁հ ӴҩՊେֶߍɹॿڭ

ౡɹতೋ ਆֶށӃେֶༀֶ෦ༀֶՊɹڭत

ງ೭ٱ පӃɹӃཱࢢ·͍ͨ͞

ɹɹపࢁؙ तڭຊେֶༀֶ෦ɹ۽

ଜాɹɹຬ तڭጯٛक़େֶҩֶ෦ɹܚ

ຊ血液ସֶձɹධٞһ໊
ʢेޒԻॱʣ
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The Journal�s purpose is to publish research and related articles
contributing to the development of blood substitutes, information
on Society proceedings, regulations, and other matters of
interest to the Society members, and it welcomes original
articles from a range of contributors regardless of format.
Although contributors should ideally be members of the Society,
this is not a reRuirement. Decisions on acceptance of
manuscripts are made by the Editorial Board based on the
results of peer review. Original articles will not be accepted if
they have been previously published or are being considered for
publication in another journal.

If an article is coauthored, the consent of all coauthors is
reRuired before submission. As copyright to articles must be
transferred to the Society, the representative of the author（s）
must sign and seal a copy of the Copyright Transfer Agreement
found in the Journal or downloadable from the Society�s website

（http:��www.blood-sub.jp）, and submit it to the Editorial Board
by post, faY, or by email as a PD' file attachment.

Manuscripts should, as a rule, be prepared by word-processor.
)owever, handwritten manuscripts may be accepted.

1）Articles should be categori[ed into one of the followings:
original articles, review articles, conference reports, topical
pieces, and opinion pieces. The category into which a
manuscript falls should be clearly indicated at the top right-hand
corner of the first page. Manuscripts that do not fall into any of
these categories may also be accepted, and manuscripts may
also be re-categori[ed depending on the opinion of the
reviewers. Submit your manuscripts to the Editor-in-Chief by

either of the following methods with a covering letter（of any
format）:

i）Submission by email of electronic files of the teYt and figures
（indicate the software used）. TeYt and tables should be in DOC
or T9T formats, and figures should be in PPT, JP(, or TI''
formats.

ii）Submission by post of four sets of hardcopies.

2）Manuscripts are reviewed by researchers in the field of
artificial blood selected by the Editor-in-Chief, and revisions may
be reRuired depending on the opinion of the reviewers. 3evised
manuscripts should be submitted with a �3esponse to
3eviewers� to the covering letter that responds to each of the
points made by the reviewers, indicating any revisions made to
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3）Once informed of the decision to accept for publication, the
author should send by post files containing the teYt and figures
of the accepted paper saved in electronic media to the address
specified（indicate the software used）. TeYt and tables should be
in DOC or T9T format, and figures should be in PPT, JP(, or
TI'' format.

4）Manuscripts should be typed on A4 or letter si[e paper. The
title page should include the title, names of authors, institutions
to which all the authors belong, and the address of the
corresponding author. )andwritten manuscript should be
written consisting of 20 lines to 1 page.

Instructions for Authors（last revised Nov. 20, 2013）
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5）Original articles, review articles, topical pieces, and opinion
pieces should include an abstract and about 6 keywords on the
second or subseRuent pages.

6）3esearch conducted with the aid of an official grant must be
acknowledged, and any conflict of interests（for eYample, if the
author has an interest in a company distributing the drug
described in the manuscript: being an employee or consultant to
that company, receiving research funding, owning shares or
patents, and so on）must be described in a footnote on the first
page or in acknowledgment section.

�）If a manuscript describes the results of research on humans
or animals, it should be indicated that such research was
performed in accordance with the guidelines of the institute
concerned in the methods or other appropriate sections of the
manuscript.

8）Abbreviations should be spelled out on their first appearance.
The names of drugs, medical drugs, laboratory eRuipment, and
so on should be given. The type, distributor（manufacturer）and
the address should also be indicated.
EYample: 3hodamine B（Sigma-Aldrich, St. -ouis, USA）
Polygraph system（-E(-1000� Nihon Kohden Corporation,
Tokyo）.

�）The English fonts should be Times, )elvetica, Courier, or
Symbol. TeYt should be typed in lower-case one byte characters.
)owever, sentences and proper nouns should begin with an
upper-case letter.

10）'igures should be eYpressed in Arabic numerals. Weights
and measurements should be eYpressed in units such as the
followings: m, cm, mm, Жm, -, m-, Ж-, mol, g, mg, Жg, ng, pg,
fg, N�10.

11）'igures and tables should be numbered in order of citation,
and it should be clearly indicated where they are to appear in
the main teYt. The title, legends and description in tables and
figures should be written in English. 'igures will be printed by
direct offset printing. Tables will be inputted by the Editorials
as originals.

12）3eferences should be cited numerically in order of appearance
in the teYt using superscript letters as follows: 2）, 3-5）, 1, 4-6）, etc.
3eferences should be listed using the 7ancouver style as follows:
Names of all authors. Title of paper. Title of journal. :ear of
publication� volume number: inclusive page numbers.
Abbreviations of journal names should be in accordance with
Index Medicus. 3eferences to books should be given as follows:
Names of all authors. Title of paper. Name of editor（s）. Book
title. Place of publication: Publisher, year� inclusive page
numbers.
3eferences to electronic sources should be given as follows:

Name of website.
Address on new line（month and year of last access）.

EYamples:
̍. Wong NS, Chang TM. Polyhemoglobin-fibrinogen: a novel

oYygen carrier with platelet-like properties in a hemodiluted
setting. Artif Cells Blood Substit Immobil Biotechnol 200�� 35:
481-48�.

̎. Natanson C, Kern SJ, -urie P, Banks SM, Wolfe SM. Cell-free
hemoglobin-based blood substitutes and risk of myocardial
infarction and death: a meta-analysis. J Am Med Assoc 2008�
2��: 2304-2312.

̏. Sakai ), Sou K, Takeoka S, Kobayashi K, Tsuchida E.
)emoglobin vesicles as a Molecular Assembly. Characteristics
of Preparation Process and Performances or Artificial
OYygen Carriers. In: Winslow 3M, ed. Blood Substitutes.
-ondon: Academic Press（Elsevier）, 2006� 514-522.

̐. Department of Chemistry, Nara Medical University, Japan.
http:��www.naramed-u.ac.jp�ʙchem�EN(-IS)@PA(E�e@
invest@blood. html（last accessed Nov. 2013）

13）In the case of citation or reproduction of previously
published figures or tables and other content, the permission of
the copyright holder（s）must first be obtained. Copyright in the
published papers shall belong to the Society.

14）3egarding secondary use and copyright in works published
in the Journal, secondary use may be made of the Journal, in
whole or in part, via media such as CD-3OM or the Internet.
3eproduction rights, translation rights, film rights, dominion, and
public transmission rights（including the right to make the
works transmittable）are transferred to the Society by the
author�s submission of the aforementioned Copyright Transfer
Agreement. This clause shall not restrict reuse by the author
himself�herself, but the Editor-in-Chief must be informed in the
event of reuse.

15）No publication fee is charged for publication in the Journal,
and the author（s）shall receive as a gift 30 offprints of their
contributions. Authors will be charged for copies in eYcess of
this number（approYimately 100 yen per copy）. Authors wanting
prints of color photos or on art paper, etc. must pay the actual
cost of such prints.

16）Address for manuscripts to be sent:
Prof )iromi Sakai
Editor of Artificial Blood
Department of Chemistry
Nara Medical University
840 Shijo-cho, Kashihara, Nara 634-8521, Japan
E-mail：artificial-blood@naramed-u.ac.jp
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本誌は，血液を構成するあΒΏる成について，ͦの代替物

を։ൃするڀݚにݙߩする論文，ؔ連するใ，学会会員のた

めの会ใ，学会ॾ規定を掲載するが，ࣜܗにはこͩΘΒͣ

ҙある投稿を͘集める．本誌の投稿者は本学会会員である

ことがましいが，投稿をرする者は୭でも投稿することが

ग़དྷる．原稿掲載の࠾൱は，ࠪಡ結Ռにैͬて編集ҕ員会がܾ

定する．原著論文について，ଞ誌にൃط表あるいは投稿தの論

文は掲載しない．

共著者がいる߹には，共著者全員のঝをಘて͔Β投稿す

る．論文の൛権は本学会にৡしな͚れなΒない．このため，

著者の代表者は，本誌にఴの著作権ৡಉҙॻ（Copyright

Transfer Agreement）҃は，本会のϗーϜϖーδαΠτ

（http:��www.blood-sub.jp）͔Βμϯϩーυしたものに署名

ೀҹの্，༣ૹ，'aY，またはpdfϑΝΠϧとしてE-mailにて編

集ҕ員会Ѽにఏग़する．

ϫーϓϩを用いて作した原稿の投稿を原ଇとする．たͩし，

खॻき原稿にΑる投稿でもड͚͚る．Ԥ文にΑる投稿をܴ

する．

̍）原稿のछྨは，「原著論文」，「૯આ」，「学会ใࠂ」，「τピ

οΫε」，「ΦピχΦϯ」，「ւ֎文ݙհ」͔Βબͼ，これをୈ

̍ทのӈ্ݞに໌هすること．これΒに֘しない原稿もड͚

͚る．ࠪಡҙݟにΑͬてはछྨがมߋされる߹がある．࣍

のいͣれ͔のํ๏にΑΓ，ૹঢ়（ҙのϑΥーϚοτ）をఴ

͑て編集ҕ員長Ѽに投稿する．

i）文ষとਤ表のిࢠϑΝΠϧをE-ϝーϧでૹする（使用

したιϑτを໌هすること）．文ষɾ表のϑΝΠϧࣜܗは，

doc, tYtがましい．ਤは，ppt, jpg, tiffがましい．

ii）ϋーυコピー4部を༣ૹする．

̎）投稿論文のࠪಡは，編集ҕ員長がબΜͩ人工血液のݚ

めるٻにΑͬては，原稿のमਖ਼をݟ者にґཔする．ࠪಡҙڀ

߹がある．मਖ਼論文（3evised Manuscript）の投稿にࡍしては，

ૹঢ়に「ࠪಡҙݟにରするճ」をఴ͑，ҙݟにରしてҰつ

Ұつճをするとともに，मਖ਼Օॴがある߹にはこれを໌ه

する．

̏）掲載ܾ定௨のޙ，著者は࠾論文の文ষɾਤ表のϑΝΠ

ϧをిࢠഔମとして，ࢦ定するѼ先にૹすること（使用した

ιϑτを໌هすること）．文ষɾ表のϑΝΠϧࣜܗは，doc, tYt

がましい．ਤは，ppt, jpg, tiffがましい．

̐）原稿はA4൛の大きさとし，ୈ1ทには表題，ӳ文表題，著

者名，全著者ॴ属，ӳ文著者名，ӳ文著者ॴ属，ଓいて連絡の

औれる著者（corresponding author）のॅॴ，ӳ文ॅॴをهೖ

する．खॻき原稿の߹は̗5൛，1ߦ20，ࣈ20ߦとする．

̑）「原著論文」，「૯આ」，「τピοΫε」，「ΦピχΦϯ」につ

いては，ୈ2ทҎ߱に文ঞ，Keywords（ӳ文で6ݸఔ）

を͚，࠷ऴทまたはผ紙にӳ文ঞを͚ること．

̒）投稿論文にه載のڀݚがެతॿ成をड͚て࣮ࢪされた߹

には，ँࣙにͦのࢫをه載すること．また，Conflict of

Interests（ྫ͑，論文にه載されたༀをൢചするۀاと著

者とのརޏ :ؔ用，コϯαϧλϯτ，ڀݚॿ成，ࣜג，ಛ

載するه，ँࣙなͲに٭なͲ）があれ，これをୈ̍ทのڐ

こと．

̓）ώτをରとしたڀݚ結Ռ，おΑͼಈ物࣮ݧの結Ռを掲載

する߹には，֤ؔػڀݚのΨΠυϥΠϯにैͬて࣮ࢪしたこ

とをํ๏に໌هすること．

̔）論文தのུޠはॳग़のࡍにলུしないこと．ༀ，医ༀ，

ଌ定ஔは，֎ޠࠃ名の߹はޠݴのまま用い，日本ޠ化し

ているものはΧλΧφとする．ࣜܕ，ൢച（）ݩとͦのॴ

．ೖすることهもࡏ

（ྫ） 3hodamine B（Sigma-Aldrich, St. -ouis, USA）, ϙϦάϥ

ϑγεςϜ（-E(-1000� 日本ޫి工ۀ, ౦ژ）

̕）۟ಡはコϯϚ（，）ピϦΦυ（．）とする．

10）文தのӳޠに使用するϑΥϯτは，Times, )elvetica,

Courier, Symbolを原ଇとし，ӳ文֯খ文ࣈとする．たͩし，

文಄おΑͼݻ༗名ࢺは大文ࣈでॻきは͡めること．

11）ࣈはΞϥϏΞࣈを使い，ྔߧの୯Ґはm, cm, mm, Жm,

-, m-, Ж-, mol, g, mg, Жg, ng, pg, fg, Nʗ10なͲを用いる．

12）'igureとTable：Ҿ用ॱにͦれͧれ൪߸を͚ること．表

題，આ໌，ਤ表த文ࣈは，全てӳ文とすることがましい．本

文தにૠೖՕॴを໌هすること．'igureはΦϑηοτҹ

とする．Tableは編集部にてೖྗし原ਤとする．

13）文ݙ：本文にҾ用したॱংに൪߸を͚，文தでは2），3-5），1，4-6）

なͲとする．文ݙのه載๏はthe 7ancouver styleにै͏．全

著者名．論文題名．誌名　ྐྵൃߦ年ʀר：ทʙท．とし，

誌名のলུは医学தԝࡶ誌またはIndeY Medicus に準拠する．

୯ߦ本の߹は全著者名．題名．編集者名．ॻ名．ൃߦ：ൃ

の߹は，ϗーݙ文ࢠి．ॻళ，年߸ʀทʙท．のॱとするߦ

Ϝϖーδ名．վߦしてΞυϨε（Ҿ用したྐྵ年月）とする．

投稿規定（平成25年11月20日改訂）
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本誌は，血液を構成するあΒΏる成について，ͦの代替物

を։ൃするڀݚにݙߩする論文，ؔ連するใ，学会会員のた

めの会ใ，学会ॾ規定を掲載するが，ࣜܗにはこͩΘΒͣ

ҙある投稿を͘集める．本誌の投稿者は本学会会員である

ことがましいが，投稿をرする者は୭でも投稿することが

ग़དྷる．原稿掲載の࠾൱は，ࠪಡ結Ռにैͬて編集ҕ員会がܾ

定する．原著論文について，ଞ誌にൃط表あるいは投稿தの論

文は掲載しない．

共著者がいる߹には，共著者全員のঝをಘて͔Β投稿す

る．論文の൛権は本学会にৡしな͚れなΒない．このため，

著者の代表者は，本誌にఴの著作権ৡಉҙॻ（Copyright

Transfer Agreement）҃は，本会のϗーϜϖーδαΠτ

（http:��www.blood-sub.jp）͔Βμϯϩーυしたものに署名

ೀҹの্，༣ૹ，'aY，またはpdfϑΝΠϧとしてE-mailにて編

集ҕ員会Ѽにఏग़する．

ϫーϓϩを用いて作した原稿の投稿を原ଇとする．たͩし，

खॻき原稿にΑる投稿でもड͚͚る．Ԥ文にΑる投稿をܴ

する．

̍）原稿のछྨは，「原著論文」，「૯આ」，「学会ใࠂ」，「τピ

οΫε」，「ΦピχΦϯ」，「ւ֎文ݙհ」͔Βબͼ，これをୈ

̍ทのӈ্ݞに໌هすること．これΒに֘しない原稿もड͚

͚る．ࠪಡҙݟにΑͬてはछྨがมߋされる߹がある．࣍

のいͣれ͔のํ๏にΑΓ，ૹঢ়（ҙのϑΥーϚοτ）をఴ

͑て編集ҕ員長Ѽに投稿する．

i）文ষとਤ表のిࢠϑΝΠϧをE-ϝーϧでૹする（使用

したιϑτを໌هすること）．文ষɾ表のϑΝΠϧࣜܗは，

doc, tYtがましい．ਤは，ppt, jpg, tiffがましい．

ii）ϋーυコピー4部を༣ૹする．

̎）投稿論文のࠪಡは，編集ҕ員長がબΜͩ人工血液のݚ

めるٻにΑͬては，原稿のमਖ਼をݟ者にґཔする．ࠪಡҙڀ

߹がある．मਖ਼論文（3evised Manuscript）の投稿にࡍしては，

ૹঢ়に「ࠪಡҙݟにରするճ」をఴ͑，ҙݟにରしてҰつ

Ұつճをするとともに，मਖ਼Օॴがある߹にはこれを໌ه

する．

̏）掲載ܾ定௨のޙ，著者は࠾論文の文ষɾਤ表のϑΝΠ

ϧをిࢠഔମとして，ࢦ定するѼ先にૹすること（使用した

ιϑτを໌هすること）．文ষɾ表のϑΝΠϧࣜܗは，doc, tYt

がましい．ਤは，ppt, jpg, tiffがましい．

̐）原稿はA4൛の大きさとし，ୈ1ทには表題，ӳ文表題，著

者名，全著者ॴ属，ӳ文著者名，ӳ文著者ॴ属，ଓいて連絡の

औれる著者（corresponding author）のॅॴ，ӳ文ॅॴをهೖ

する．खॻき原稿の߹は̗5൛，1ߦ20，ࣈ20ߦとする．

̑）「原著論文」，「૯આ」，「τピοΫε」，「ΦピχΦϯ」につ

いては，ୈ2ทҎ߱に文ঞ，Keywords（ӳ文で6ݸఔ）

を͚，࠷ऴทまたはผ紙にӳ文ঞを͚ること．

̒）投稿論文にه載のڀݚがެతॿ成をड͚て࣮ࢪされた߹

には，ँࣙにͦのࢫをه載すること．また，Conflict of

Interests（ྫ͑，論文にه載されたༀをൢചするۀاと著

者とのརޏ :ؔ用，コϯαϧλϯτ，ڀݚॿ成，ࣜג，ಛ

載するه，ँࣙなͲに٭なͲ）があれ，これをୈ̍ทのڐ

こと．

̓）ώτをରとしたڀݚ結Ռ，おΑͼಈ物࣮ݧの結Ռを掲載

する߹には，֤ؔػڀݚのΨΠυϥΠϯにैͬて࣮ࢪしたこ

とをํ๏に໌هすること．

̔）論文தのུޠはॳग़のࡍにলུしないこと．ༀ，医ༀ，

ଌ定ஔは，֎ޠࠃ名の߹はޠݴのまま用い，日本ޠ化し

ているものはΧλΧφとする．ࣜܕ，ൢച（）ݩとͦのॴ

．ೖすることهもࡏ

（ྫ） 3hodamine B（Sigma-Aldrich, St. -ouis, USA）, ϙϦάϥ

ϑγεςϜ（-E(-1000� 日本ޫి工ۀ, ౦ژ）

̕）۟ಡはコϯϚ（，）ピϦΦυ（．）とする．

10）文தのӳޠに使用するϑΥϯτは，Times, )elvetica,

Courier, Symbolを原ଇとし，ӳ文֯খ文ࣈとする．たͩし，

文಄おΑͼݻ༗名ࢺは大文ࣈでॻきは͡めること．

11）ࣈはΞϥϏΞࣈを使い，ྔߧの୯Ґはm, cm, mm, Жm,

-, m-, Ж-, mol, g, mg, Жg, ng, pg, fg, Nʗ10なͲを用いる．

12）'igureとTable：Ҿ用ॱにͦれͧれ൪߸を͚ること．表

題，આ໌，ਤ表த文ࣈは，全てӳ文とすることがましい．本

文தにૠೖՕॴを໌هすること．'igureはΦϑηοτҹ

とする．Tableは編集部にてೖྗし原ਤとする．

13）文ݙ：本文にҾ用したॱংに൪߸を͚，文தでは2），3-5），1，4-6）

なͲとする．文ݙのه載๏はthe 7ancouver styleにै͏．全

著者名．論文題名．誌名　ྐྵൃߦ年ʀר：ทʙท．とし，

誌名のলུは医学தԝࡶ誌またはIndeY Medicus に準拠する．

୯ߦ本の߹は全著者名．題名．編集者名．ॻ名．ൃߦ：ൃ

の߹は，ϗーݙ文ࢠి．ॻళ，年߸ʀทʙท．のॱとするߦ

Ϝϖーδ名．վߦしてΞυϨε（Ҿ用したྐྵ年月）とする．

投稿規定（平成25年11月20日改訂）
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（ྫ）

. 人工血液ظૉӡൖମ:ͦのকདྷのࢎӹ. 人工ંߴ .̍

200��15:�0-�8.

ଜ .ݧࢼ本ਖ਼. ୯ճ投༩ಟੑڮ .̎ ٢ా武ඒ ,ງҪҮ ,ޢ

編. ඇྟচݧࢼϚχϡΞϧ. ౦ژ: ΤϧΞΠγー, 2001�3�-

48.

̏. Wong NS, Chang TM. Polyhemoglobin-fibrinogen: a

novel oYygen carrier with platelet-like properties in a

hemodiluted setting. Artif Cells Blood Substit Immobil

Biotechnol 200�� 35: 481-48�.

̐. Natanson C, Kern SJ, -urie P, Banks SM, Wolfe SM.

Cell-free hemoglobin-based blood substitutes and risk of

myocardial infarction and death: a meta-analysis. J Am

Med Assoc 2008� 2��: 2304-2312.

̐. Sakai ), Sou K, Takeoka S, Kobayashi K, Tsuchida E.

)emoglobin vesicles as a Molecular Assembly.

Characteristics of Preparation Process and

Performances or Artificial OYygen Carriers. In: Winslow

3M, ed. Blood Substitutes. -ondon: Academic Press

（Elsevier）, 2006� 514-522.

̑. Department of Chemistry, Nara Medical University, Japan.

http:��www.naramed-u.ac.jp�ʙchem�EN(-IS)@PA(E�e@
invest@blood. html（last accessed Nov. 2013）

表のਤ表，ͦのଞをҾ用，స載する߹には，あΒ͔ൃط（14

͡め൛権ॴ༗者のڐՄをಘること．また，掲載論文の著作権は

本学会に帰属する．

15）ೋ࣍掲載について．本誌は，ଞのޠݴですでに掲載された

論文を文でೋ࣍掲載することはೋॏ投稿ではな͘ਖ਼な掲載

と認めるが，著者はҎԼの߲ࣄを९कする．

̰）すでに掲載された論文であること．

̱）著者は྆ํのࡶ誌の編集者ΑΓڐՄをಘていること．ೋ

ॳに掲載されたもののコピー，ผ࠷掲載する編集者に࣍

．もし͘は原稿のいͣれ͔をఴすること，

̲）論ࢫをม͑ないこと．ࣥ ච者はಉҰ（ॱෆಉ）であること．

̳）ೋ࣍掲載൛のλΠτϧɾϖーδに掲載される٭には，

ͦの論文の全ମもし͘はҰ部がすでに掲載されている

のྫ٭もࣔすこと．దなݙにॳग़文ߋ，しهを໌ࢫ

をҎԼにࣔす．「This article is based on a study first

reported in theʦ...ࡶ誌λΠτϧ（全なయ拠ใをఴ

͑たもの）...ʧ（༁：この論文ࣄهは，ʦ...ʧに࠷ॳにใࠂ

されたڀݚにͮ͘جものである）」．

これΒのཁ݅をຬたしている߹は，ͦのࢫを໌هして，૯આ

または論文ࣄه（ೋ࣍掲載）として投稿する．

16）本誌掲載著作物のೋ࣍ར用おΑͼ著作権について．本誌の

Ұ部，もし͘は全部をCD-3OM，ΠϯλーωοτなͲのϝσΟ

Ξにೋ࣍ར用する߹がある．本誌に掲載する著作物のෳ

権ɾ༁権ɾ্ө権ɾৡ権ɾެऺૹ৴権（ૹ৴Մ化権をؚ

Ή）は，著者が্ड़の著作権ৡಉҙॻをఏग़することにΑΓ，

本学会にৡされる．本߲は，著作者ࣗの࠶ར用を߆ଋする

ものではແいが，࠶ར用する߹は，編集ҕ員長に௨をする

こと．

1�）掲載ྉ．掲載ྉはແྉとし，論આ，૯આ，原著，ใࠂに

ついてはผΓ30部をଃఄする．ͦれをӽ͑るについてのඅ

用は著者のෛ୲とする（おΑͦ1部100ԁ）．Χϥーࣸ真掲載ɾ

Ξーτ紙رなͲの߹は，著者の࣮අෛ୲とする.

18）原稿のૹ先

〒634-8521

奈良県橿原市四条町840

奈良県立医科大学化学教室内

「人工血液」編集ҕ員長　ञҪਫ　Ѽ　

E-mail：artificial-blood@naramed-u.ac.jp
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