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論文の内容の要旨

（目的）

　近年輸血合併症への関心が高まり，心臓外科手術（開心術）においても同種血輸血を回避する努力がなされて

いる。本研究では開心術における同種血輸血節減を冒的とし，成人症例で種々の自己血輸血法を施行し，特に術

前1週間短期貯血法と術中自己血輸血法併用による同種血輸血回避節滅効果を検討し，小児症例では自己血輸血

法による同種血輸血節減効果を判定しさらに出血量減少を目的にアプロチニン投与を行いその有効性を検討し

た。

I．成人例における自己血輸血による同種血輸血節減効果

（対象と方法）

　開心椥40例を自己血輸血法により5群に分けた。A群：自己血輸血施行せず，22例。B群：術中回収式自己

血輸血，24例。C群：B＋術中希釈式自己血輸血，25例。D群：C＋術前2週聞の単純貯血ラユ4例。E群：C一←エ

リスロポエチン投与による術前ユ週間貯血，55例。

（結果）

同種血輸血量，輸血回避率はそれぞれA群：22ユ6m1，14．3％，

D群：399㎜1，64．3％，E群：且35㎜1，76．3％であった。

B群：2297m1，4．2％， C群：77虹1，36％，

（考察）

　術前短期自己血貯血法は術申希釈法，回収法との併用により76％の症例で輸血が回避された。E群での同種血

輸血適応は貯血前貧血に起因する術後貧血あるいは術後多量出血のいずれかで，貯血期間の延長や術後ドレーン

血輸血等の対策が求められる。
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II．小児例における対策

n－1．術前貯血式自己血輸血の検討

（対象と方法）

　5～8歳の心房中隔欠損症例王8例を対象に，術前貯血法施行群7例と非施行群11例に分けた。

（結果）

貯血群では3週聞で合併症なく平均約400臓1の自己血貯血が可能であった。全対象症例で同種血輸血が回避さ

れたため本法の同種血輸血回避への有効性は不明であった。

（考察）

術前貯血法は本対象年齢及び疾患において安全に行い得るが実際の同種血輸血節減効果は成人ほど期待できず

さらに異なった観点からの戦略が必要である。

皿一2，小児開心術におけるアプロチニン投与の検討

n－2－i．小児初回開心術におけるアプロチニンによる凝固線溶系に対する影響と止血効果

（対象と方法）

　10歳未満の初回開心術25例を以下の3群に分けた。N群：アプロチニンを使用せず，10例．L群人工心肺初期

充填に15000KIU／Kgのアプロチニンを投与し5000KIU／Kg／時追加，7例．H群：L群の2倍量使用，8例。

（緒果）

　凝固機能は各群に有意差を認めず，線溶系（プラスミノーゲン，プラスミノーゲンインヒビター）は術直後に

L群とH群がN群に比し有意（P＜O．01）に抑制された。術中術後出血量，輸血量及び輸血回避率には有意差を

認めなかった。対照群においてアプロチニンに起因する副作用は認めなかった。

（考察）

小児初回手術例ではアプロチニンによる線溶系抑制効果を認めるが出血量減少及び同種血輸血節減効果は認め

なかった。

皿一2－ii．小児再開心術におけるアプロチニンによる同種血輸血節減効果

（対象と方法）

　小児再開心術36例をI群1対照，10例．II群：術申Ce11Saver使用，12例。IH群：Ce11Saver＋アプロチニン投

与（H群投与量），14例，の3群に分け術申術後出血量及び輸血量を比較した。

（結果）

　術申出血量および同種血輸血量はI互僻で有意（P＜O．01）に少なく輸血回避率はm群が有意（P＜O．05）に高

かった。術後出血量及び輸血量は工王麟が有意（P＜O．05）に少なかった。術後輸血回避率は皿群が有意（P＜O．05）

に高かった。副作用としてFOntan型手術後再手術例で術後上大静脈血栓閉塞を来した。

（考察）

　Ce11Saverによる術申回収式自己血輸血では術中術後出血，輸血量及び同種血輸血率は減少しないがアプロチ

ニン投与により有意に減少することが示された。血栓性合併症に関してはさらなる検討が必要と思われた。
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（結論）

　本研究から以下の結論を得た。

1．成人開心術においてはエリスロポエチン投与した術前ユ週聞貯血法は術中自己血輸血法と併用することによ

り76％の症例で同種血輸血が回避された。さらに同種血輸血を回避するためには術前貧血症例に対する貯血期聞

の延長および術後出血多量例に対する対策が必要である。

2．小児症例では5～8歳の心房申隔欠損症例で術前自己血貯血を安全に行えたが本年齢及び疾患での同種血輸

血節減効果は示されなかった。

3．人工心肺申アプロチニン投与は線溶系抑制効果をもたらすが，同種血輸血節減効果は初回手術例では認めず

再手術例で有意に認められた。

審査の結果の要旨

　近年，同種血輸血を回避する努力がされている。本研究では，開心術における同種血輸血節減を目的として，

先ず，成人例において，術前ユ週問輸血法，術中自己輸血法など，種々の自己血輸血を施行してその効果を検討

し，また，小児例においては，自己血輸血の効果の検討の他に，アプロチニン投与による凝固線溶系などに対す

る効果および輸血節減効果も検討した。これらは，筆者がこれまでに勤務した各種施設において経験したものを

まとめたものであり，診療の現場に直接関わる研究である。臨床研究の一つとして意義あるものと認めえられた。

　よって，’考者は博士（医学）の学位を受けるに十分な資格を有するものと認める。
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