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概 要  

（ 目 的 ） 新 生 児 多 血 症 に 対 す る 部 分 交 換 輸 血

に 用 い る 製 剤 と し て 、 生 理 食 塩 水 と ア ル ブ ミ

ン の 効 果 を 比 較 し た 。    

（ 方 法 ） 生 理 食 塩 水 を 用 い て 治 療 し た 9 例 と

ア ル ブ ミ ン を 用 い て 治 療 し た 11 例 の 計 20 例 を

対 象 と し 、 ２ 群 間 で 部 分 交 換 輸 血 前 後 で の 静

脈 血 ヘ マ ト ク リ ッ ト 値 と 血 清 総 蛋 白 ・ ア ル ブ

ミ ン 値 の 変 化 を 比 較 し た 。    

（ 結 果 ） 部 分 交 換 輸 血 前 後 で 静 脈 血 ヘ マ ト ク

リ ッ ト 値 は 生 理 食 塩 水 治 療 群 で は 73% か ら 58% へ

低 下 、 ア ル ブ ミ ン 治 療 群 で は 73% か ら 57% へ 低 下

し 、 ほ ぼ 同 等 の ヘ マ ト ク リ ッ ト 値 の 低 下 を 認

め た 。 2 群 と も に 、 追 加 の 部 分 交 換 輸 血 を 必

要 と し た 例 は な か っ た 。 治 療 前 後 の 総 蛋 白 ・

ア ル ブ ミ ン 値 は 両 群 と も に 変 化 は な か っ た 。  

（ 結 論 ） 新 生 児 多 血 症 に 対 す る 部 分 交 換 輸 血

用 製 剤 と し て 、 生 理 食 塩 水 は ア ル ブ ミ ン の 代

替 と し て 充 分 に 有 効 で あ る 。  

英 文 抄 録  
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Comparison of isotonic saline and albumin as a replacement fluid in partial exchange 

transfusion for neonatal polycythemia .  

 

Department of Pediatrics , Asahikawa Medical College  

 Eiki Nakamura, Toshio Okamoto, Ken Nagaya, Tokitsugi Hayashi,  

 Kenji Fujieda  

 

(Aim)  The efficacy of albumin and isotonic saline as a replacement fluid in partial 

exchange transfusion (PET) for neonatal polycythemia was compared.  (Methods)  

Twenty infants with polycythemia were assigned to two groups using either isotonic 

saline (n=9) or albumin (n=11).  We compared the change of hematocrit (Ht) after 

PET between the two groups.  (Results)  The difference of reduction in Ht between 

the two groups was very small (isotonic saline group : 73 to 58%, albumin group : 73 

to 57%).  No additional PET was necessary in these two groups.  (Conclusions)  

Isotonic saline is as effective as albumin when used as a replacement fluid in PET for 

neonatal  

polycythemia.  

 

本 文  

緒 言  
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 新 生 児 の 多 血 症 ・ 過 粘 度 症 候 群 に 対 し て 、

新 鮮 凍 結 血 漿 や ア ル ブ ミ ン 等 の 血 液 製 剤 を 用

い た 部 分 交 換 輸 血 が 従 来 か ら 行 わ れ て き た 。

こ れ ら の 血 液 製 剤 の 代 替 と し て 、 生 理 食 塩 水

を 用 い て も 効 果 に 差 が な い と す る 報 告 が 1990

年 代 に 欧 米 よ り 相 次 い だ 1)-3) 。 現 在 、 欧 米 の 教

科 書 で は 治 療 法 と し て 生 理 食 塩 水 の み を 記 載

す る も の が 多 い 4) 。  

 我 が 国 で も 2005 年 、 厚 生 労 働 省 か ら 「 新 生

児 多 血 症 に 対 す る 部 分 交 換 輸 血 は 従 来 、 新 鮮

凍 結 血 漿 が 使 用 さ れ て き た が ほ と ん ど の 場 合

は 生 理 食 塩 水 で 代 替 可 能 で あ る 」 と す る 指 針

5) が 出 た 。 し か し 教 科 書 に よ っ て は 最 新 の 版

で も 、 多 血 症 ・ 過 粘 度 症 候 群 に 対 す る 部 分 交

換 輸 血 療 法 に 用 い る 製 剤 と し て 、 生 理 食 塩 水

と ア ル ブ ミ ン 等 の 血 液 製 剤 の 両 方 を 記 載 し て

い る 6)7) 。 治 療 開 始 の 基 準 に つ い て も 統 一 さ れ

て お ら ず 、 日 本 で は 多 血 症 の 治 療 方 針 に 関 し

て は い ま だ 過 渡 期 に あ る と 言 え る 。 そ の 要 因

の ひ と つ と し て 、 我 が 国 に お け る 比 較 臨 床 研
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究 の 報 告 が な い こ と が あ げ ら れ る 。 ま た こ れ

ま で の 報 告 で は 、 生 理 食 塩 水 で 部 分 交 換 輸 血

を 行 っ た 際 の 長 期 的 な 血 管 内 水 分 保 持 能 に つ

い て の 検 討 や 、 治 療 後 の 低 蛋 白 ・ 低 ア ル ブ ミ

ン 血 症 の 発 症 の 有 無 に つ い て の 記 載 が 少 な

く 、 そ れ ら に 対 す る 危 惧 が 我 が 国 に お い て 治

療 法 変 更 ・ 確 立 へ の 障 壁 に な っ て い る 可 能 性

が あ る 。  

 一 方 で 近 年 、 無 症 候 性 の 多 血 症 に 対 し て

は 、 部 分 交 換 輸 血 療 法 そ の も の の 効 果 や 必 要

性 に 疑 義 を 呈 示 す る 報 告 8) も 見 ら れ て い る 。

ま た 血 液 製 剤 使 用 の 孕 む 様 々 な 問 題 点 （ 未 知

の 感 染 症 の リ ス ク 、 生 理 食 塩 水 と 比 べ 高 価 で

あ る こ と な ど ） は 言 う ま で も な い 。 そ う い っ

た 状 況 の 中 、 新 生 児 多 血 症 に 対 す る 部 分 交 換

輸 血 に お い て 、 第 一 選 択 と し て 血 液 製 剤 と 生

理 食 塩 水 の ど ち ら を 選 択 す る か は 重 要 な 問 題

で あ る 。  

 当 院 で は 部 分 交 換 輸 血 を 行 う 場 合 、 従 来 は

５ ％ ア ル ブ ミ ン 液 を 使 用 し て い た 。 2004 年 頃
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よ り 、 前 述 の 報 告 を ふ ま え 、 生 理 食 塩 水 を 用

い て 治 療 を 行 っ て い る 。 生 理 食 塩 水 を 用 い た

部 分 交 換 輸 血 （ 以 下 生 食 法 ） 導 入 よ り 約 4 年

が 経 過 し 、 症 例 の 蓄 積 が 得 ら れ て き た 。 今 回

わ れ わ れ は 生 食 法 の 治 療 効 果 に つ い て 、 従 来

の ５ ％ ア ル ブ ミ ン を 用 い た 方 法 （ 以 下 ア ル ブ

ミ ン 法 ） と 比 較 し 後 方 視 的 に 検 討 を 行 っ た 。  

 

対 象  

 2001 年 1 月 か ら 2007 年 12 月 に 旭 川 医 科 大 学

病 院 周 産 母 子 セ ン タ ー に て 、 多 血 症 と 診 断 さ

れ 部 分 交 換 輸 血 を 施 行 し た 新 生 児 20 例 。 先 天

性 心 疾 患 を 有 す る 児 、 超 低 出 生 体 重 児 は 除 外

し た 。  

 

方 法  

(1) 部 分 交 換 輸 血 に つ い て  

 部 分 交 換 輸 血 の 施 行 基 準 は 、 (1) 静 脈 血 の ヘ

マ ト ク リ ッ ト (Ht) 値 が 70% 以 上 、 も し く は 、 (2) 静

脈 血 の Ht 値 が 65% 以 上 で 多 血 症 に 関 連 す る 臨 床
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症 状 （ 哺 乳 不 良 、 活 気 不 良 、 多 呼 吸 、 黄 疸 、

低 血 糖 、 血 小 板 減 少 症 等 ） を 伴 う 場 合 、 と し

た 。 Ht 値 は フ ロ ー サ イ ト メ ト リ ー 法 に て 測 定

し た 。 部 分 交 換 輸 血 の 方 法 と し て は 、 2003 年

ま で は ア ル ブ ミ ン 法 に て 行 な っ て お り 、 2004

年 か ら は 生 食 法 を 選 択 し た 。 治 療 後 の 目 標 Ht

値 は 55-60% に 設 定 し 、 交 換 量 は 図 1  に 示 す 換 算

式 か ら 算 出 し た 。 末 梢 動 静 脈 を 確 保 し 、 瀉 血

と 輸 血 （ 輸 液 ） を 20-30 分 間 か け て 同 時 に 施 行

し た 。 治 療 終 了 後 は 60-100 ml/kg/ 日 （ 日 齢 に よ り

調 節 ） の 輸 液 を 行 っ た 。 治 療 翌 日 の 午 前 中 に

静 脈 採 血 を 行 い 、 治 療 効 果 を 判 定 し た 。  

 

(2) 検 討 項 目  

 部 分 交 換 輸 血 に ア ル ブ ミ ン を 用 い た 群 （ ア

ル ブ ミ ン 群 ） と 生 理 食 塩 水 を 用 い た 群 （ 生 食

群 ） の ２ 群 に 分 け 、 患 者 背 景 、 治 療 効 果 、 血

清 総 蛋 白 ・ ア ル ブ ミ ン 値 に つ い て 比 較 検 討 し

た 。   

 治 療 効 果 は 治 療 前 と 治 療 翌 日 の 静 脈 血 Ht 値
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を 比 較 し 判 定 し た 。 ２ 群 間 で の 治 療 効 果 の 比

較 の た め に 、 目 標 Ht 値 と 治 療 翌 日 の Ht 値 と の

差 < gap Ht > を 算 出 し た （ 図 2 ） 。 治 療 前 と 治 療

翌 日 の 血 清 総 蛋 白 ・ ア ル ブ ミ ン 値 に つ い て も

比 較 し た 。 2 群 間 の 比 較 は t 検 定 を 用 い て 行

い 、 p<0.05 を 有 意 差 あ り と し た 。  

 

結 果  

 患 者 背 景 を 表 １ に 示 し た 。 ア ル ブ ミ ン 群 が

11 例 、 生 食 群 が 9 例 で あ っ た 。 ２ 群 間 で 性

別 、 在 胎 週 数 、 出 生 体 重 、 帝 王 切 開 率 、 ア プ

ガ ー ル ス コ ア に 有 意 差 を 認 め な か っ た 。 部 分

交 換 輸 血 を 必 要 と す る 多 血 症 と 診 断 し た 出 生

後 経 過 時 間 は ア ル ブ ミ ン 群 で 平 均 70 ± 43 時 間

、 生 食 群 で 平 均 51 ± 44 時 間 で あ り 、 有 意 差 は

な か っ た 。 部 分 交 換 輸 血 の 適 応 と し て 、 施 行

基 準 の (1) を 満 た し た も の （ Ht 値 70% 以 上 ） が ア

ル ブ ミ ン 群 で 11 例 中 10 例 、 生 食 群 で 9 例 中 8

例 で あ っ た 。 施 行 基 準 の (2) を 満 た し た も の

（ Ht 値 が 65% 以 上 で 臨 床 症 状 を 伴 う ） が ア ル ブ
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ミ ン 群 で 1 例 （ Ht 値 が 65% で 多 呼 吸 を 認 め た 症

例 ） 、 生 食 群 で 1 例 （ Ht 値 が 67% で 活 気 不 良 と

低 血 糖 を 認 め た 症 例 ） で あ っ た 。 施 行 基 準 に

か か わ ら ず 、 部 分 交 換 輸 血 施 行 時 に み ら れ た

臨 床 症 状 を 表 1 に 示 し た 。  

 治 療 前 と 治 療 翌 日 の 静 脈 血 Ht 値 の 変 化 を 図

3 に 示 す 。 部 分 交 換 輸 血 終 了 か ら 翌 日 の 血 液

検 査 ま で の 時 間 は ア ル ブ ミ ン 群 で 平 均 約 18 時

間 、 生 食 群 で 平 均 約 17 時 間 で 有 意 差 は な か っ

た 。 治 療 前 の 静 脈 血 Ht 値 は ア ル ブ ミ ン 群 で 73

± 6 % 、 生 食 群 で は 73 ± 4 % で 、 有 意 差 を 認 め な

か っ た 。 治 療 翌 日 の 静 脈 血 Ht 値 は ア ル ブ ミ ン

群 で 57 ± 7 % 、 生 食 群 で は 58 ± 6 % で 、 そ れ ぞ れ

治 療 前 後 で 有 意 な 低 下 を 示 し た （ ２ 群 と も

p<0.001 ） 。 < gap Ht > 値 は 、 ア ル ブ ミ ン 群 で は  

-1 ± 7 % 、 生 食 群 で は 3 ± 5% - で 有 意 差 を 認 め な

か っ た 。 ま た ２ 群 と も に 追 加 の 部 分 交 換 輸 血

を 必 要 と し た 例 は な か っ た 。  

 部 分 交 換 輸 血 前 と 治 療 翌 日 の 血 清 総 蛋 白 ・

ア ル ブ ミ ン 値 の 変 化 を 示 す （ 表 2 ） 。 ア ル ブ
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ミ ン 群 で は 11 例 中 6 例 、 生 食 群 で は 9 例 中 6

例 で 測 定 を 行 っ て い た 。 血 清 総 蛋 白 値 は ア ル

ブ ミ ン 群 で 治 療 前 5.5 ± 0.4 g/dl 、 治 療 翌 日 5.3 ± 0.6 

g/dl 、 生 食 群 で 治 療 前 5.3 ± 0.7 g/dl 、 治 療 翌 日 5.1 ±

0.7 g/dl と ２ 群 と も に 有 意 な 変 化 を 認 め な か っ

た 。 血 清 ア ル ブ ミ ン 値 は ア ル ブ ミ ン 群 で 治 療

前 3.3 ± 0.2 g/dl 、 治 療 翌 日 3.3 ± 0.3 g/dl 、 生 食 群 で 治

療 前 3.1 ± 0.5 g/dl 、 治 療 翌 日 3.0 ± 0.4 g/dl と ２ 群 と も

に 有 意 な 変 化 は な か っ た 。  

 

考 察  

 今 回 の 検 討 は 後 方 視 的 に 行 い 、 症 例 に よ っ

て 目 標 Ht 値 が 異 な っ て い た た め 、 Ht 値 の 変 化

か ら は ２ 群 間 の 効 果 の 比 較 が で き な か っ た 。

こ の 問 題 を 解 決 す る た め 、 症 例 ご と に 目 標 Ht

値 と 実 際 の 治 療 後 の Ht 値 と の 差 < gap Ht > を 算 出

し た 。 < gap Ht > を 比 較 す る こ と に よ り 、 目 標 Ht

値 が 異 な る 症 例 間 に お い て も 治 療 効 果 を 比 較

す る こ と が 可 能 と な っ た 。 ま た 治 療 直 後 で は

な く 治 療 翌 日 の Ht 値 を 検 討 す る こ と で 、 生 理
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食 塩 水 の 血 管 内 貯 留 作 用 が 反 映 さ れ る よ う 試

み た 。 結 果 に 示 し た 通 り 、 生 食 群 は 治 療 翌 日

の 時 点 に お い て も 、 ア ル ブ ミ ン 群 と 同 様 の Ht

値 低 下 効 果 を 示 す こ と が 確 認 さ れ た 。  

 長 期 的 な 効 果 に つ い て は 、 部 分 交 換 輸 血 施

行 か ら 24 時 間 後 の 時 点 で Ht 値 を 比 較 し 、 両 群

間 に 差 が な か っ た と す る 報 告 が あ る が 1)2) 、 そ

れ 以 降 の 持 続 的 な 効 果 に つ い て 検 討 を 行 っ た

も の は な い 。 我 々 の 検 討 で も 、 治 療 の 翌 々 日

以 降 に つ い て は 採 血 時 間 や 輸 液 の 有 無 な ど の

測 定 条 件 が 異 な る た め 、 両 群 間 で の 比 較 は 行

っ て い な い 。 し か し 退 院 ま で の 間 に 追 加 の 部

分 交 換 輸 血 が 必 要 に な っ た 症 例 は 両 群 と も に

み ら れ な か っ た 。  

 生 食 法 を 用 い た 場 合 に 危 惧 さ れ る の が 治 療

後 の 低 蛋 白 ・ 低 ア ル ブ ミ ン 血 症 で あ る 。

Roithmaier ら は 、 リ ン ゲ ル 液 で 部 分 交 換 輸 血 を 施

行 し た ４ 時 間 後 に 血 清 総 蛋 白 値 を 測 定 し 、 有

意 な 低 下 は な か っ た と 報 告 し て い る 3) 。 今 回

わ れ わ れ は 、 対 象 と し た 20 例 中 12 例 で 治 療 前
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と 治 療 翌 日 に 血 清 総 蛋 白 値 と 血 清 ア ル ブ ミ ン

値 を 測 定 し て お り 、 検 討 を 行 っ た 。 結 果 に 示

し た 通 り 、 生 食 群 に お い て も 、 治 療 前 と 治 療

翌 日 と で 血 清 総 蛋 白 値 ・ ア ル ブ ミ ン 値 に 差 を

認 め な か っ た 。 治 療 直 後 の 検 査 で 一 過 性 に 血

清 総 蛋 白 ・ ア ル ブ ミ ン 値 の 低 下 を 認 め た 例 が

あ っ た が 、 翌 日 に は い ず れ も 回 復 し て い た 。

今 回 の 対 象 症 例 中 に は 、 治 療 前 の 時 点 で 浮 腫

や 心 不 全 を 認 め る 児 は 含 ま れ て い な い 。 し か

し 、 少 な く と も そ う し た 基 礎 疾 患 を 有 さ な い

児 に お い て は 、 生 食 法 で 部 分 交 換 輸 血 を 行 っ

て も 、 低 蛋 白 ・ ア ル ブ ミ ン 血 症 が 問 題 と な る

こ と は な い と 考 え ら れ る 。  

 今 回 の 対 象 例 中 に は 多 血 症 に よ る 重 篤 な 過

粘 度 症 候 群 （ 痙 攣 、 肺 高 血 圧 、 壊 死 性 腸 炎 、

腎 不 全 な ど ） を 認 め た 症 例 が な く 、 重 症 例 に

対 す る 効 果 は 検 討 で き て い な い が 、 少 な く と

も 無 症 候 性 あ る い は 軽 症 の 多 血 症 に 対 す る 部

分 交 換 輸 血 療 法 に は 、 リ ス ク の 少 な い 生 理 食

塩 水 を 第 １ 選 択 と し て 用 い る べ き で あ る 。  
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結 論  

 新 生 児 の 多 血 症 に 対 す る 部 分 交 換 輸 血 用 製

剤 と し て 、 生 理 食 塩 水 は ア ル ブ ミ ン と 同 等 の

Ht 値 低 下 効 果 を 示 し た 。  
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交換量(ml)＝体重(kg)×循環血液量*(ml/kg)

×（治療前のHt-目標Ht）(%)÷治療前のHt

 
(%)

*80(ml/kg)として計算



gap Ht  (%)

 
= 治療翌日のHt値(%)

 
-目標Ht値(%)

目標Ht値を55%と設定して部分交換輸血を施行した場合

治療翌日のHt値が55%だと、gap Htは

 

0となる

60%だと、gap Htは

 

5%となる
50%だと、gap Htは

 

-5%となる

gap Ht が小さいほど、Ht低下作用が高いことになる
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治療前 治療翌日

アルブミン治療群 生理食塩水治療群

% %

73±6% 57±7% 73±3% 59±6%

P < 0.001 P < 0.001Ht値



表１

 
患者背景

アルブミン治療群

n = 11

生理食塩水治療群

n = 10

男:女比 6 : 5 6 : 4

在胎週数 37w3day(±18d) 37w3day(±14 d) p=0.96

出生体重(g) 2603 (±

 

593) 2426 (±

 

653) p=0.52

帝王切開数 5/11 4/10

Apgar score (1min) 8 (±

 

1) 8 (±

 

1)

Apgar score (5 min) 9 (±

 

1) 9 (±

 

0)

治療前Ht（静脈血)(%） 73 (±6) 73 (±

 

3) p=0.93

母体合併症

妊娠高血圧症

 

2

IDDM       1

妊娠高血圧症

 

2

バセドウ病

 

1

GDM

 

1

児の症状

（多血症に関連した）

嘔吐

 

２ not doing well    1

(平均

 

±

 

標準偏差)



表

 
2   2群における部分交換輸血前後での

血清総蛋白・アルブミン値の変化

アルブミン治療群

n=6

治療前

 
治療後

生理食塩水治療群

n=7

治療前

 
治療後

血清総蛋白

 
(g/dl)

血清アルブミン(g/dl)

5.5±0.4   5.3±0.6

3.3±0.2   3.3±0.3 

5.3±0.6   5.2±0.7 

3.1±0.4   3.1±0.4



図1
 

部分交換輸血量
 

計算式

図2
 

gap Ht の算出式

図3
 

2群における部分交換輸血前後でのHt値の変化

図の説明文
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