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序文 
 

 血友病等の止血機能異常症の出血治療には凝固因子製剤等が必要な場合があるが、心疾
患、脳血管疾患、外傷といった救急搬送を必要とする合併症が生じた場合に、搬送先の施
設ではこれらの薬剤が使用できなかったり、止血機構異常症の治療経験のある医師がいな
いことも多く、適切な治療ができなかった事例が報告されている。 
令和３年度厚生労働科学研究費補助金（エイズ対策政策研究事業）の「エイズ予防指針

に基づく対策の評価と推進のための研究」では、止血機能異常症の救急診療をより適切に
実施するための解決策の一つとして、患者の病状・治療を搬送施設に提示する緊急時患者
カードを開発・作成し、患者および診療医に配布した。本研究は、これらの患者の救急搬
送の各段階における現状を調査した上で問題点を抽出し、改善策を講じるための基礎資料
を作成するとともに、緊急時患者カードのより有効な利用方法を患者や医療機関に向けて
提案していくことを目的とする。 
令和 4 年度は、止血機能異常症の救急診療体制について、救急搬送時、救急医療機関で

の初療時、血友病診療施設との連携や凝固因子製剤等の供給時についての現状と問題点に
ついて、アンケート調査を実施した。 
この結果を踏まえ、令和 5 年度は、救急医療機関・血友病診療施設における緊急時の薬

剤発注に関して、全国の救急科専門医指定施設および血友病診療施設に対し、アンケート
調査を実施した。 
 本報告書では、これらのアンケート集計結果について報告する。 
 
 なお、本研究班では、救急医療現場において適切な初療が可能となるよう、手軽に参照
できる「救急領域における止血機能異常症の診療ガイド」を併せて作成したので、臨床現
場で適時参照いただければ幸いである。 
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方方法法：：

全国の救急施設 施設、血友病拠点病院 施設、合計 施設（ 施設は重複）に
対し添付のアンケートを送付し、郵送または 入力により回答を回収した。一部の回
答は血友病拠点病院と、そうではない救急施設（非血友病拠点病院）に分けて解析した。
血友病拠点病院 施設中、救急施設ではない施設は 施設しかないため、救急施設、非
救急施設に分けた解析はしていない。

結結果果：：

合計 施設からの回答が得られた。（回収率： ）
回答があった救急施設は 施設、血友病拠点病院は 施設で、 施設は重複してお

り、非血友病拠点病院が 施設、非救急施設は 施設であった。

止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤のの採採用用・・在在庫庫

血友病・ 病以外の、主に後天性凝固因子欠乏に用いる凝固因子製
剤

図 後天性凝固因子欠乏に用いる凝固因子製剤 各製剤・各規格の採用・在庫施設
（ ）

概概要要：：

全国の日本救急医学会救急科専門医指定施設（救急施設） 施設、血友病診療連携委
員会ブロック拠点病院・地域中核病院（血友病拠点病院） 施設、合計 施設（ 施
設は重複）に対しアンケートを送付し、 施設からの回答が得られた。（回収率：

）
血友病・ 治療製剤の採用・在庫のある施設は、第 因子製剤が採用 、在

庫 、第 因子製剤が採用 、在庫 、バイパス製剤が採用 、在庫
、 因子（ ）含有製剤が採用 、在庫 であった。在庫

がない理由（複数回答）は、「定期的に処方される患者がいない」を挙げた施設が最も多
く（ ）、次いで「医師から在庫して欲しいとの依頼がない」（ ）、「購入経験が
ない」（ ）を挙げた施設が多かった。在庫の配置が難しい理由（複数回答）は、「高
価であるため、在庫リスクが高い」「返品できない、もしくは返品できないかもしれな
い」「定期的に処方が出ない」を挙げた施設がいずれも 前後あった。
未採用の血友病・ 病治療薬の発注可能となる日数については「すぐにで

も」から 日以上まで様々であったが、卸に在庫があれば日勤帯で 、夜勤帯で
％の施設が 時間以内に発注可能であった。

一部の製剤には、緊急時に特定の卸から直接納品するシステム、卸業者間で薬剤を融通
し納品するシステムなど、緊急時の薬剤入手をより迅速にできるシステムがあるが、これ
らの認知度はおおむね低く、これらのシステムを知っていると回答した施設はいずれも

であった。また、小型の低温搬送装置を病院や薬局に配置し、新しいロットの製剤
を常に配備してもらえるシステムもあるが、これについては既に導入している施設と、知
っている施設は であった。
以上から、血友病・ 治療製剤の採用・在庫のある施設は一部に限られ、卸に製剤

の在庫があれば、比較的短時間で発注可能だが、ない場合にはかなり時間がかかることが
判明した。緊急時の薬剤入手をより迅速にできるシステムの認知度は低く、これについて
は広く周知する必要性があると考えられた。

目目的的：：

血友病等の止血機能異常症では、出血時を中心とした緊急処置時に専門的治療や治療薬
が必要であるが、 年度の日本救急医学会救急科専門医指定施設（救急施設） 施
設、血友病診療連携委員会ブロック拠点病院・地域中核病院（血友病拠点病院） 施設の
医師に対するアンケート調査では、救急施設における止血異常症の診療経験や治療製剤の
在庫が一部の施設に限られることが確認された。
そこで本年度は、これらの製剤について、より正確な採用、在庫頻度と、採用、在庫が

少ない理由、および緊急時の製剤の入手、流通に関する問題点等を把握するために、同施
設の薬剤部に対して、アンケート調査を実施した。
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図 血友病・ 治療製剤の採用・在庫施設 施設別各製剤の採用・在庫頻度

一方、血友病・ 治療製剤の採用・在庫のある施設は、第 因子（ ）製剤が
採用 、在庫 、第 因子（ ）製剤が採用 、在庫 、バイパス止
血（ ）製剤が採用 、在庫 、 因子含有（ ）製剤が採
用 、在庫 であった。
血友病拠点病院と非血友病拠点病院での採用・在庫頻度の比較では、いずれの製剤も血

友病拠点病院と非血友病拠点病院の間に大きな差があり、 製剤は採用：血友病拠点
病院 、非血友病拠点病院 ・在庫：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院

、 製剤は採用：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院 ・在庫：血友
病拠点病院 、非血友病拠点病院 、 製剤は採用：血友病拠点病院

、非血友病拠点病院 ・在庫：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院
、 製剤は採用：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院 ・在庫：血友

病拠点病院 、非血友病拠点病院 であった。

図 （ ）製剤の各製剤・各規格の採用・在庫施設 （ ）

図 後天性凝固因子欠乏に用いる凝固因子製剤 施設別各製剤の採用・在庫頻度

血友病・ 以外の（主として）後天性凝固異常症の治療に用いる製剤については、
いずれも ～ の施設で採用・在庫がある。
血友病拠点病院と非血友病拠点病院での採用・在庫頻度の比較では、プロトロンビン複

合体製剤は採用・在庫ともに頻度はほぼ同じ（採用：血友病拠点病院 、非血友病拠
点病院 ・在庫：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院 ）であったが、フ
ィブリノゲン製剤は採用・在庫ともに血友病拠点病院が非血友病拠点病院よりも採用で

、在庫で 以上多く（採用：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院 ・在
庫：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院 ）、第 因子製剤は血友病拠点病
院が非血友病拠点病院よりも採用で 、在庫で 程度多かった（採用：血友病拠点病
院 、非血友病拠点病院 ・在庫：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院

）。

止血機能異常症の止血治療に用いる製剤（血友病・ 病治療製剤）

図 血友病・ 治療製剤の採用・在庫施設（ ）
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図 （ ）製剤の各製剤・各規格の採用・在庫施設 （ ）

図 後天性凝固因子欠乏に用いる凝固因子製剤 施設別各製剤の採用・在庫頻度

血友病・ 以外の（主として）後天性凝固異常症の治療に用いる製剤については、
いずれも ～ の施設で採用・在庫がある。
血友病拠点病院と非血友病拠点病院での採用・在庫頻度の比較では、プロトロンビン複

合体製剤は採用・在庫ともに頻度はほぼ同じ（採用：血友病拠点病院 、非血友病拠
点病院 ・在庫：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院 ）であったが、フ
ィブリノゲン製剤は採用・在庫ともに血友病拠点病院が非血友病拠点病院よりも採用で

、在庫で 以上多く（採用：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院 ・在
庫：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院 ）、第 因子製剤は血友病拠点病
院が非血友病拠点病院よりも採用で 、在庫で 程度多かった（採用：血友病拠点病
院 、非血友病拠点病院 ・在庫：血友病拠点病院 、非血友病拠点病院

）。

止血機能異常症の止血治療に用いる製剤（血友病・ 病治療製剤）

図 血友病・ 治療製剤の採用・在庫施設（ ）
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血友病・ 治療製剤には多数の種類、規格があり、今回調査した 年 月時点
で、 製剤は、半減期標準型（ ） 種類 規格、半減期延長型（ ） 種類
規格、合計 種類 規格、 製剤は、半減期標準型（ ） 種類 規格、半減期延
長型（ ） 種類 規格、合計 種類 規格、 製剤は 種類 規格、 製
剤は 種類 規格であった。
このため、各施設における各製剤・各規格の採用、在庫は広く分散しており、特定の製

剤の特定の規格を採用、在庫している施設は、大部分が 以下であった。

血友病・ 病治療製剤の在庫がない理由（複数回答可）。

図 血友病・ 病治療製剤の在庫がない理由
（ 複数回答）

血友病・ 病治療製剤の在庫がない理由（複数回答）については、「定期的
に処方される患者がいない」を挙げた施設が最も多く（ ）、次いで「医師から在庫し
て欲しいとの依頼がない」（ ）、「購入経験がない」（ ）を挙げた施設が多かっ
た。

医師から緊急対応用の血友病・ 病治療製剤について在庫の配置依頼
があった場合の対応可否

図 医師から緊急対応用の血友病・ 病
治療製剤の在庫配置依頼があった場合の対応可否

（ ）
の施設では、医師からの要望があれば、血友病・ 病治療製剤を

図 （ ）製剤の各製剤・各規格の採用・在庫施設 （ ）

図 （ ・ ）製剤の各製剤・各規格の採用・在庫施設 （ ）

図 製剤・ 製剤の各製剤・各規格の採用・在庫施設 （ ）



8 

血友病・ 治療製剤には多数の種類、規格があり、今回調査した 年 月時点
で、 製剤は、半減期標準型（ ） 種類 規格、半減期延長型（ ） 種類
規格、合計 種類 規格、 製剤は、半減期標準型（ ） 種類 規格、半減期延
長型（ ） 種類 規格、合計 種類 規格、 製剤は 種類 規格、 製
剤は 種類 規格であった。
このため、各施設における各製剤・各規格の採用、在庫は広く分散しており、特定の製

剤の特定の規格を採用、在庫している施設は、大部分が 以下であった。

血友病・ 病治療製剤の在庫がない理由（複数回答可）。

図 血友病・ 病治療製剤の在庫がない理由
（ 複数回答）

血友病・ 病治療製剤の在庫がない理由（複数回答）については、「定期的
に処方される患者がいない」を挙げた施設が最も多く（ ）、次いで「医師から在庫し
て欲しいとの依頼がない」（ ）、「購入経験がない」（ ）を挙げた施設が多かっ
た。

医師から緊急対応用の血友病・ 病治療製剤について在庫の配置依頼
があった場合の対応可否

図 医師から緊急対応用の血友病・ 病
治療製剤の在庫配置依頼があった場合の対応可否

（ ）
の施設では、医師からの要望があれば、血友病・ 病治療製剤を

図 （ ）製剤の各製剤・各規格の採用・在庫施設 （ ）

図 （ ・ ）製剤の各製剤・各規格の採用・在庫施設 （ ）

図 製剤・ 製剤の各製剤・各規格の採用・在庫施設 （ ）
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未未採採用用のの血血友友病病・・ 病病治治療療薬薬のの緊緊急急購購入入ににつついいてて

未採用の血友病・ 病治療薬の発注可能となる日数

日勤帯（ ）

夜勤帯（ ）

図 未採用の血友病・ 病治療薬の発注可能となる日数

未採用の血友病・ 病治療薬の発注可能となる日数は、日勤帯であれば
、夜勤帯でも の施設が 時間以内に発注可能であるが、その他の自由記載欄

には、院内の手続き、あるいは卸の在庫の有無、依頼曜日、過去の購入歴などによって、
日数が左右されるとの記載が見られた。特に卸に在庫については、在庫があれば 時間
以内に入手できるが、在庫がなければ 日程度必要との記載が見られた。

卸業者へ発注可能となるまでに時間を要する理由（複数回答可）。

図 発注可能になるまでに時間を要する理由
（ 複数回答）

（一部検討の上）配置が可能であり、 の施設では緊急時に購入することが可能であ
った。

緊急対応用の在庫の配置について、その可否の決定に関わる担当者（複数回答可）

図 緊急対応用の在庫の配置についての決定に関わる担当
（ 複数回答）

緊急対応用の在庫の配置についての決定に関わる担当（複数回答）は薬剤部が 、つ
いで診療部長が であった。その他の自由記載欄には、薬事委員会、薬事審議（委
員）会、薬剤管理委員会等の委員会を挙げた施設が 施設（ ）あった。

緊急対応用の血友病・ 病治療製剤について在庫の配置が難しい理由

図 緊急対応用の血友病・ 病治療製剤の在庫配置が難しい理由
（ 複数回答）

緊急対応用の血友病・ 病治療製剤の在庫配置が難しい理由（複数回答）
は、「高価であるため、在庫リスクが高い」「返品できない、もしくは返品できないかもし
れない」「定期的に処方が出ない」を挙げた施設がいずれも 前後で、その他の理由は
ほとんど記載がなかった。
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未未採採用用のの血血友友病病・・ 病病治治療療薬薬のの緊緊急急購購入入ににつついいてて

未採用の血友病・ 病治療薬の発注可能となる日数

日勤帯（ ）

夜勤帯（ ）

図 未採用の血友病・ 病治療薬の発注可能となる日数

未採用の血友病・ 病治療薬の発注可能となる日数は、日勤帯であれば
、夜勤帯でも の施設が 時間以内に発注可能であるが、その他の自由記載欄

には、院内の手続き、あるいは卸の在庫の有無、依頼曜日、過去の購入歴などによって、
日数が左右されるとの記載が見られた。特に卸に在庫については、在庫があれば 時間
以内に入手できるが、在庫がなければ 日程度必要との記載が見られた。

卸業者へ発注可能となるまでに時間を要する理由（複数回答可）。

図 発注可能になるまでに時間を要する理由
（ 複数回答）

（一部検討の上）配置が可能であり、 の施設では緊急時に購入することが可能であ
った。

緊急対応用の在庫の配置について、その可否の決定に関わる担当者（複数回答可）

図 緊急対応用の在庫の配置についての決定に関わる担当
（ 複数回答）

緊急対応用の在庫の配置についての決定に関わる担当（複数回答）は薬剤部が 、つ
いで診療部長が であった。その他の自由記載欄には、薬事委員会、薬事審議（委
員）会、薬剤管理委員会等の委員会を挙げた施設が 施設（ ）あった。

緊急対応用の血友病・ 病治療製剤について在庫の配置が難しい理由

図 緊急対応用の血友病・ 病治療製剤の在庫配置が難しい理由
（ 複数回答）

緊急対応用の血友病・ 病治療製剤の在庫配置が難しい理由（複数回答）
は、「高価であるため、在庫リスクが高い」「返品できない、もしくは返品できないかもし
れない」「定期的に処方が出ない」を挙げた施設がいずれも 前後で、その他の理由は
ほとんど記載がなかった。
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血友病治療に使用する以下の凝固因子製剤に関しては、夜間や休日などの業務時間外で
も、下記の製剤はメーカーに直接発注することで薬剤が供給される場合がある。
バイパス止血製剤
・ノボセブン 静注用シリンジ○（ノボ ノルディスクファーマ）

ノボケア相談室
月曜日から金曜日（祝日・会社休日を除く） ：
夜間及び土日・祝日・会社休日 ：

これについて知っていた施設は であり、多くの施設では認知されていないことが
確認された。

直接納品するシステムを用いた発注の可否と、それを利用した場合に卸業者へ発注
可能となる時間は短縮されるか

図 直接納品するシステムを用いた発注の可否
（ ）

図 直接納品するシステムを用いた場合、
卸業者へ発注可能となる時間は短縮されると思うか

（ ）
この直接納品するシステムを利用した発注が「可能」と回答した施設は （ 施

設）で、 （ 施設）は「どちらとも言えない」、 （ 施設）は「不可能」で
あった。
「どちらとも言えない」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数回答）は、

（ 施設）が判断不可・困難、 （ 施設）が本システムについて不明な点が
ある、 （ 施設）が契約・卸関連の問題、 （ 施設）が要検討・確認・承認
であった。
本システムの利用が「可能」と回答した 施設のうち、 施設（ ）は、これ

を利用した場合、「卸業者へ発注可能となる時間は短縮されると思う」と回答したが、
（ 施設）はそう思わないと回答した。。

卸業者へ発注可能となるまでに時間を要する理由（複数回答）については、卸業者から
納品までの配送時間が最も多く、電子カルテへのマスタ登録、卸業者の選定、責任者の決
裁、処方希望医師からの書類提出など院内の手続きを挙げる施設も半数以上あった。

普段薬剤を納品している卸業者の支店に在庫がある場合、急配にかかる時間

日勤帯（ ）

夜勤帯（ ）

図 卸業者の支店に在庫がある場合の急配にかかる時間

普段薬剤を納品している（取引のある）卸業者の支店に在庫がある場合、急配にかかる
時間は日勤帯では が 時間以内、夜勤帯でも が 時間以内に急配が可能であ
った。

血血友友病病・・ 病病治治療療薬薬のの流流通通ににつついいてて

緊急時に卸から直接納品するシステムの認知

図 緊急時に卸から直接納品するシステムの認知
（ ）
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血友病治療に使用する以下の凝固因子製剤に関しては、夜間や休日などの業務時間外で
も、下記の製剤はメーカーに直接発注することで薬剤が供給される場合がある。
バイパス止血製剤
・ノボセブン 静注用シリンジ○（ノボ ノルディスクファーマ）

ノボケア相談室
月曜日から金曜日（祝日・会社休日を除く） ：
夜間及び土日・祝日・会社休日 ：

これについて知っていた施設は であり、多くの施設では認知されていないことが
確認された。

直接納品するシステムを用いた発注の可否と、それを利用した場合に卸業者へ発注
可能となる時間は短縮されるか

図 直接納品するシステムを用いた発注の可否
（ ）

図 直接納品するシステムを用いた場合、
卸業者へ発注可能となる時間は短縮されると思うか

（ ）
この直接納品するシステムを利用した発注が「可能」と回答した施設は （ 施

設）で、 （ 施設）は「どちらとも言えない」、 （ 施設）は「不可能」で
あった。
「どちらとも言えない」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数回答）は、

（ 施設）が判断不可・困難、 （ 施設）が本システムについて不明な点が
ある、 （ 施設）が契約・卸関連の問題、 （ 施設）が要検討・確認・承認
であった。
本システムの利用が「可能」と回答した 施設のうち、 施設（ ）は、これ

を利用した場合、「卸業者へ発注可能となる時間は短縮されると思う」と回答したが、
（ 施設）はそう思わないと回答した。。

卸業者へ発注可能となるまでに時間を要する理由（複数回答）については、卸業者から
納品までの配送時間が最も多く、電子カルテへのマスタ登録、卸業者の選定、責任者の決
裁、処方希望医師からの書類提出など院内の手続きを挙げる施設も半数以上あった。

普段薬剤を納品している卸業者の支店に在庫がある場合、急配にかかる時間

日勤帯（ ）

夜勤帯（ ）

図 卸業者の支店に在庫がある場合の急配にかかる時間

普段薬剤を納品している（取引のある）卸業者の支店に在庫がある場合、急配にかかる
時間は日勤帯では が 時間以内、夜勤帯でも が 時間以内に急配が可能であ
った。

血血友友病病・・ 病病治治療療薬薬のの流流通通ににつついいてて

緊急時に卸から直接納品するシステムの認知

図 緊急時に卸から直接納品するシステムの認知
（ ）
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・バイクロット○（ バイオロジクス）
各スズケングループ担当支店に問い合わせ

これについて知っていた施設も であり、多くの施設では認知されていないことが
確認された。

卸業者間で薬剤を融通し、納品するシステムを用いた発注の可否と、それを利用
した場合に卸業者へ発注可能となる時間は短縮されるか

図 卸業者間で薬剤を融通し納品するシステムを用いた発注の可否
（ ）

図 卸業者間で薬剤を融通し納品するシステムを用いた場合、
卸業者へ発注可能となる時間は短縮されると思うか

（ ）
この卸業者間で薬剤を融通し納品するシステムを利用した発注が「可能」と回答した施

設は （ 施設）で、 （ 施設）は「どちらとも言えない」、 （ 施
設）は「不可能」であった。
「どちらとも言えない」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数回答）は、

（ 施設）が本システムについて不明な点がある、 （ 施設）が要検討・確
認・承認、 （ 施設）が契約・卸関連の問題、 （ 施設）が判断不可・困難
であった。
本システムの利用が「可能」と回答した 施設のうち、 施設（ ）は、これ

を利用した場合、「卸業者へ発注可能となる時間は短縮されると思う」と回答したが、
（ 施設）はそう思わないと回答した。。

「発注時間は短縮されないと思う」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数
回答）は、書類手続き、委員会などの承認、マスタ登録など院内の要因を挙げた施設が

（ 施設）、卸の在庫、病院の地理的要因など院外の要因を挙げた施設が （
施設）であった。

「発注時間は短縮されないと思う」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数
回答）は、書類手続き、委員会などの承認、マスタ登録など院内の要因を挙げた施設が

（ 施設）、卸の在庫、病院の地理的要因など院外の要因を挙げた施設が
（ 施設）であった。

卸業者間で薬剤を融通し、納品するシステムの認知

図 卸業者間で薬剤を融通し、納品するシステムの認知
（ ）

また、以下の凝固因子製剤に関しては、卸業者間で薬剤を融通し、納品するシステム
（薬剤の在庫拠点を特定の卸業者に委託し、他の卸業者から依頼があった場合は、そこか
ら製剤を提供するシステム等）があり、下記の医薬品卸売業者に発注することで薬剤が供
給される場合がある。
第 因子製剤
・ヌーイック○ 藤本製薬
各スズケングループ担当支店に問い合わせ

・エイフスチラ○ （ ベーリング）
北海道： 株 モロオ、九州：富田薬品 株 、その他の地域：アルフレッサ グループ
会社に問い合わせ

・アドベイト静注用キット○（ 単位のみ 武田薬品工業）
メディパルグループに取引のある病院
平日 ～ ： 株式会社 ：
平日 ～翌 土・日・祝 時間：コールセンター ：

第 因子製剤
・イデルビオン○ （ ベーリング）
北海道： 株 モロオ、九州：富田薬品 株 、その他の地域：アルフレッサ グループ
会社に問い合わせ

バイパス止血製剤
・ファイバ静注用 ○ （武田薬品工業）
メディパルグループに取引のある病院
平日 ～ ： 株式会社 ：
平日 ～翌 土・日・祝 時間：コールセンター ：

：
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・バイクロット○（ バイオロジクス）
各スズケングループ担当支店に問い合わせ

これについて知っていた施設も であり、多くの施設では認知されていないことが
確認された。

卸業者間で薬剤を融通し、納品するシステムを用いた発注の可否と、それを利用
した場合に卸業者へ発注可能となる時間は短縮されるか

図 卸業者間で薬剤を融通し納品するシステムを用いた発注の可否
（ ）

図 卸業者間で薬剤を融通し納品するシステムを用いた場合、
卸業者へ発注可能となる時間は短縮されると思うか

（ ）
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「どちらとも言えない」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数回答）は、

（ 施設）が本システムについて不明な点がある、 （ 施設）が要検討・確
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回答）は、書類手続き、委員会などの承認、マスタ登録など院内の要因を挙げた施設が

（ 施設）、卸の在庫、病院の地理的要因など院外の要因を挙げた施設が （
施設）であった。
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（ 施設）であった。
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・エイフスチラ○ （ ベーリング）
北海道： 株 モロオ、九州：富田薬品 株 、その他の地域：アルフレッサ グループ
会社に問い合わせ

・アドベイト静注用キット○（ 単位のみ 武田薬品工業）
メディパルグループに取引のある病院
平日 ～ ： 株式会社 ：
平日 ～翌 土・日・祝 時間：コールセンター ：

第 因子製剤
・イデルビオン○ （ ベーリング）
北海道： 株 モロオ、九州：富田薬品 株 、その他の地域：アルフレッサ グループ
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バイパス止血製剤
・ファイバ静注用 ○ （武田薬品工業）
メディパルグループに取引のある病院
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平日 ～翌 土・日・祝 時間：コールセンター ：

：
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が契約・卸の問題、 （ 施設）が在庫管理の問題、 （ 施設）が不明な点がある、
同じく （ 施設）薬品・品目の問題であった。
本システムを利用して製剤を配備することが「可能」と回答した （ 施設）の

うち、 施設（ ）は導入を「検討しようと思う」と回答したが、 施設（ ）
は「検討しようと思わない」と回答した。
「検討しようと思わない」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数回答）

は、 （ 施設）が需要がない、設置スペース・電源等の問題が （ 施設）、
コストが （ 施設）であった。

医医薬薬品品卸卸業業者者ににつついいてて

購入契約を行っている医薬品卸業の数

図 施設で購入契約を行っている医薬品卸業者の数
（ ）

医薬品の購入契約を行っている医薬品卸業者はほとんどの施設で 社以上であった。

緊急購入が必要な薬剤が、購入契約を行っていない医薬品卸業者の取り扱いの場合
の対応

図 緊急購入が必要な薬剤が、購入契約を行っていない
医薬品卸業者の取り扱いの場合の対応

（ ）
緊急購入が必要な薬剤が、購入契約を行っていない医薬品卸業者の取り扱いの場合、

の施設が「急遽、新たに当該卸から購入可能となるよう手配する」で、 の施
設は「現在、契約している卸に相談する」であった。一部（ ）は契約していない卸業

小型の低温搬送装置を病院や薬局に配置し、新しいロットの製剤を常に配備しても
らえるシステムの認知

図 小型の低温搬送装置を病院や薬局に配置し、
新しいロットの製剤を常に配備してもらえるシステムの認知

（ ）
一部の製薬メーカーや卸業者は、小型の低温搬送装置を病院や薬局に配置し、新しいロ

ットの製剤を常に配備してもらえるシステム（例：ノボ ノルディスク ファーマ株式会社
のサルム、株式会社スズケンのキュービクス、アルフレッサ株式会社のノヴァム等）を提
供しており、これを導入すると使用期限が近づいた製剤を定期的に入れ替えてもらえるた
め、使用しなかった薬剤の廃棄はなくなるが、「既に導入済み」あるいは「知っている」
と回答した施設が であり、これについては、比較的多くの施設に認知されている。

新しいロットの製剤を常に配備してもらえるシステムを導入して、常に院内に血
友病治療薬を配備することの可否と、その導入を検討しようと思うか

図 新しいロットの製剤を常に配備してもらえるシステムを
導入して、常に院内に血友病治療薬を配備することの可否

（ ）

図 新しいロットの製剤を常に配備してもらえる
システムの導入を検討しようと思うか

（ ）
本システムを利用して製剤を配備することが「可能」と回答した施設は （ 施設）

で、「どちらとも言えない」が （ 施設）、「不可能」は （ 施設）であった。
「どちらとも言えない」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数回答）は、

（ 施設）が設置スペース・電源等の問題、 （ 施設）がコスト、 （
施設）が要検討・確認・承認、 （ 施設）が実績・前例・需要がない、 （ 施設）
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設は「現在、契約している卸に相談する」であった。一部（ ）は契約していない卸業

小型の低温搬送装置を病院や薬局に配置し、新しいロットの製剤を常に配備しても
らえるシステムの認知

図 小型の低温搬送装置を病院や薬局に配置し、
新しいロットの製剤を常に配備してもらえるシステムの認知

（ ）
一部の製薬メーカーや卸業者は、小型の低温搬送装置を病院や薬局に配置し、新しいロ

ットの製剤を常に配備してもらえるシステム（例：ノボ ノルディスク ファーマ株式会社
のサルム、株式会社スズケンのキュービクス、アルフレッサ株式会社のノヴァム等）を提
供しており、これを導入すると使用期限が近づいた製剤を定期的に入れ替えてもらえるた
め、使用しなかった薬剤の廃棄はなくなるが、「既に導入済み」あるいは「知っている」
と回答した施設が であり、これについては、比較的多くの施設に認知されている。

新しいロットの製剤を常に配備してもらえるシステムを導入して、常に院内に血
友病治療薬を配備することの可否と、その導入を検討しようと思うか

図 新しいロットの製剤を常に配備してもらえるシステムを
導入して、常に院内に血友病治療薬を配備することの可否

（ ）

図 新しいロットの製剤を常に配備してもらえる
システムの導入を検討しようと思うか

（ ）
本システムを利用して製剤を配備することが「可能」と回答した施設は （ 施設）

で、「どちらとも言えない」が （ 施設）、「不可能」は （ 施設）であった。
「どちらとも言えない」と回答した 施設におけるその理由（ 、複数回答）は、

（ 施設）が設置スペース・電源等の問題、 （ 施設）がコスト、 （
施設）が要検討・確認・承認、 （ 施設）が実績・前例・需要がない、 （ 施設）
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条件が合えば、血友病・ 病に関する講習会に参加を希望するか、につい
ては、 の施設が「希望する」、 ％の施設が「前向きに検討する」であった。

輸輸血血製製剤剤のの取取りり扱扱いいのの有有無無

図 輸血製剤を取り扱っているか
（ ）

薬剤部で輸血製剤を扱っている施設は であった。

者からの購入は不可能あった。

救救急急担担当当薬薬剤剤師師、、血血友友病病・・ 病病関関連連のの研研修修会会受受講講ににつついいてて

救急担当の薬剤師がいるか

図 救急担当の薬剤師がいるか
（ ）

救急担当の薬剤師については、 の施設で「いる」、 の施設は「いない」であ
った。

薬剤部（科）内で 年以内に血友病・ 病の講習会、勉強会を受講さ
れた薬剤師はいるか

図 薬剤部（科）内で 年以内に血友病・ 病の
講習会、勉強会を受講された薬剤師はいるか

（ ）
過去 年以内に薬剤部（科）内で 年以内に血友病・ 病に関する講習

会、勉強会を受講された薬剤師は、 の施設で「いる」、 の施設は「いない」で
あった。

講習会への参加希望

図 講習会への参加希望
（ ）
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に）統一しておく方が、流通が良くなると考えられる。
一方、血友病拠点病院では、非血友病拠点病院よりは遙かに在庫頻度が高く、治療経験

のある医師がいる可能性も高くなると推測されることから、血友病、 の患者は血友
病拠点病院に搬送するシステムを構築する方が、適切な治療が実施できる可能性は高いと
考えられる。ただし、 製剤は の施設に在庫があるものの、 製剤、
製剤、 製剤は 前後あるいはそれ以下しか在庫がないため、これについても何ら
かの対策が必要と考えられる。これについてはメーカーに直接発注できるシステム、卸業
者間で薬剤を融通し、納品するシステムの周知や、小型の低温搬送装置を病院や薬局に配
置し、新しいロットの製剤を常に配備してもらえるシステムの導入を検討いただくこと
で、迅速な製剤使用が可能となると考えられる。
また、止血治療は普段患者が使っている製剤の同種、同効薬剤でも十分可能であるが、

多く病院の薬剤師や卸の職員は、凝固因子製剤を扱う頻度が少なく、同種、同効薬剤には
何があるのかを把握することも難しい。このため、特定の製剤の在庫を尋ねられた際、そ
の製剤の（その規格の）在庫は確認できても、同じ因子を含む他の製剤の在庫があるかど
うか、即答できないことが多い。依頼する医師、および依頼を受ける薬剤師、卸の職員に
対して、代替の治療薬の在庫が簡単に調べることができる工夫があれば、より早く止血治
療が開始できる症例もあると考えられる。
将来的には、室温保存の可能な製剤が開発されれば、在庫管理が大幅に改善されると考

えられる。既に在宅自己注射の適応のある凝固因子製剤の多くは、家庭での室温保存が一
定期間可能となっており、長期間の室温保存が可能な薬剤が、院内でも室温保存可能とな
れば在庫のハードルは下がると考えられる。
最後に、薬剤部（科）内で 年以内に血友病・ 病の講習会、勉強会を受

講された薬剤師は一部に限られるが、血友病・ 病に関する講習会などがあ
れば、条件さえ合えば、多くの施設が参加を「希望する」または「前向きに検討する」と
回答している。これらの疾患と治療製剤について、救急医療体制の問題点、院内に在庫が
ないときの対処方法、代替薬剤、院内配置に関する工夫などについて、薬剤師向けに講習
会を開催することにより、緊急時の製剤供給が少しは改善するかもしれない。

希少疾患の救急医療は、その疾患に詳しい医療スタッフも少なく、治療薬剤を在庫して
いる施設も少ない。全ての施設において、全ての希少疾患に十分対応できる体制を構築し
ようとするのは現実的ではないため、血友病拠点病院、非血友病拠点病院それぞれに効率
的な対策を実施し、患者の搬送体制も工夫することで、より多くの患者に適切な治療がで
きるように改善していく必要があると考えられる。

考考察察

本研究班では、 年に全国の救急施設の救急担当医および血友病拠点病院の血友病診
療医に対して、それぞれ別々にアンケート調査を実施したが、血友病拠点病院の多くが救
急施設と重複しており、非血友病拠点病院の救急施設における状況が不明であった。
そこで、今回は救急施設および血友病拠点病院の薬剤部宛にアンケート調査を実施し、

血友病拠点病院と非血友病拠点病院における状況の違いを把握するとともに、より正確な
薬剤の採用・在庫状況を調査することとした。また、血友病や 病の治療に
用いる凝固因子製剤の採用、在庫、緊急時の入手、流通に関してもアンケート調査を実施
した。
後天性凝固因子欠乏に用いる凝固因子製剤は比較的在庫が多く、血友病拠点病院、非血

友病拠点病院に関わらず、半数以上在庫があり、一部は やビタミン などでも代用
可能である。しかしながら、血友病、 治療薬は特に非血友病拠点病院では在庫が少
なく、最も多い 製剤でも の施設にしか在庫がない。さらに 製剤、
製剤、 製剤は 前後あるいはそれ以下の施設にしか在庫がない。現状では、凝固
因子製剤による治療が必要な止血機能異常症の患者が、心疾患、脳血管疾患、外傷といっ
た合併症により非血友病拠点病院に搬送された場合、凝固因子製剤がすぐには使用でき
ず、止血治療、あるいは手術治療が適切に実施できない可能性がかなり高いと考えられ
る。今回の調査からも、 年度の調査結果と同様、血友病、 の患者は緊急時に、
血友病拠点病院でスムーズに対応してもらえるよう、平時に一度は血友病拠点病院を受診
しておくことの重要性が、改めて確認された。
凝固因子製剤は高額である上、保存条件が厳しく（病院においては通常冷所保存）、当

面使用する予定のない（使用頻度が極めて少ない）製剤を院内に在庫しておくことは極め
て困難である。さらに、凝固因子製剤には多数の種類・規格があるため、卸であっても複
数、多規格の製剤を在庫しておくことは困難である。卸に在庫のないものはメーカーから
の取り寄せになるが、通常は週に一度程度しか配送がないため、緊急発注しても病院への
入荷は非常に遅くなる場合がある。搬送先の施設に製剤の在庫がない場合の現実的な対応
策としては、（在宅自己注射を実施中の患者に限り、）自宅に保存されている凝固因子製剤
を搬送先の病院に持ち込んで使用するのが、最も迅速に止血治療が開始できる方法である
と考えられ、まずはこれを周知、啓発していく必要があると考えられる。
非血友病拠点病院におけるこれらの状況を改善するためには、各製剤 種類、 規格で

良いから院内の手続きを行い、マスタ登録しておくと、（卸に在庫があれば）より早く薬
剤が入手できるようになると考えられる。これによって病院薬剤師に対して緊急時の代替
薬剤の周知もしやすくなる。この場合、その地域の病院がそれぞれバラバラにマスタ登録
をする薬剤を決定してしまうと、卸の在庫リスクが上がるため、緊急時用に使用する製剤
は、ある程度（例えば 、 、 製剤については国産製剤を 種類、規格は
単位のみ、 製剤は併用薬剤の関係で遺伝子組換え活性化第 因子製剤、規格は
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に）統一しておく方が、流通が良くなると考えられる。
一方、血友病拠点病院では、非血友病拠点病院よりは遙かに在庫頻度が高く、治療経験

のある医師がいる可能性も高くなると推測されることから、血友病、 の患者は血友
病拠点病院に搬送するシステムを構築する方が、適切な治療が実施できる可能性は高いと
考えられる。ただし、 製剤は の施設に在庫があるものの、 製剤、
製剤、 製剤は 前後あるいはそれ以下しか在庫がないため、これについても何ら
かの対策が必要と考えられる。これについてはメーカーに直接発注できるシステム、卸業
者間で薬剤を融通し、納品するシステムの周知や、小型の低温搬送装置を病院や薬局に配
置し、新しいロットの製剤を常に配備してもらえるシステムの導入を検討いただくこと
で、迅速な製剤使用が可能となると考えられる。
また、止血治療は普段患者が使っている製剤の同種、同効薬剤でも十分可能であるが、

多く病院の薬剤師や卸の職員は、凝固因子製剤を扱う頻度が少なく、同種、同効薬剤には
何があるのかを把握することも難しい。このため、特定の製剤の在庫を尋ねられた際、そ
の製剤の（その規格の）在庫は確認できても、同じ因子を含む他の製剤の在庫があるかど
うか、即答できないことが多い。依頼する医師、および依頼を受ける薬剤師、卸の職員に
対して、代替の治療薬の在庫が簡単に調べることができる工夫があれば、より早く止血治
療が開始できる症例もあると考えられる。
将来的には、室温保存の可能な製剤が開発されれば、在庫管理が大幅に改善されると考

えられる。既に在宅自己注射の適応のある凝固因子製剤の多くは、家庭での室温保存が一
定期間可能となっており、長期間の室温保存が可能な薬剤が、院内でも室温保存可能とな
れば在庫のハードルは下がると考えられる。
最後に、薬剤部（科）内で 年以内に血友病・ 病の講習会、勉強会を受

講された薬剤師は一部に限られるが、血友病・ 病に関する講習会などがあ
れば、条件さえ合えば、多くの施設が参加を「希望する」または「前向きに検討する」と
回答している。これらの疾患と治療製剤について、救急医療体制の問題点、院内に在庫が
ないときの対処方法、代替薬剤、院内配置に関する工夫などについて、薬剤師向けに講習
会を開催することにより、緊急時の製剤供給が少しは改善するかもしれない。

希少疾患の救急医療は、その疾患に詳しい医療スタッフも少なく、治療薬剤を在庫して
いる施設も少ない。全ての施設において、全ての希少疾患に十分対応できる体制を構築し
ようとするのは現実的ではないため、血友病拠点病院、非血友病拠点病院それぞれに効率
的な対策を実施し、患者の搬送体制も工夫することで、より多くの患者に適切な治療がで
きるように改善していく必要があると考えられる。

考考察察

本研究班では、 年に全国の救急施設の救急担当医および血友病拠点病院の血友病診
療医に対して、それぞれ別々にアンケート調査を実施したが、血友病拠点病院の多くが救
急施設と重複しており、非血友病拠点病院の救急施設における状況が不明であった。
そこで、今回は救急施設および血友病拠点病院の薬剤部宛にアンケート調査を実施し、

血友病拠点病院と非血友病拠点病院における状況の違いを把握するとともに、より正確な
薬剤の採用・在庫状況を調査することとした。また、血友病や 病の治療に
用いる凝固因子製剤の採用、在庫、緊急時の入手、流通に関してもアンケート調査を実施
した。
後天性凝固因子欠乏に用いる凝固因子製剤は比較的在庫が多く、血友病拠点病院、非血

友病拠点病院に関わらず、半数以上在庫があり、一部は やビタミン などでも代用
可能である。しかしながら、血友病、 治療薬は特に非血友病拠点病院では在庫が少
なく、最も多い 製剤でも の施設にしか在庫がない。さらに 製剤、
製剤、 製剤は 前後あるいはそれ以下の施設にしか在庫がない。現状では、凝固
因子製剤による治療が必要な止血機能異常症の患者が、心疾患、脳血管疾患、外傷といっ
た合併症により非血友病拠点病院に搬送された場合、凝固因子製剤がすぐには使用でき
ず、止血治療、あるいは手術治療が適切に実施できない可能性がかなり高いと考えられ
る。今回の調査からも、 年度の調査結果と同様、血友病、 の患者は緊急時に、
血友病拠点病院でスムーズに対応してもらえるよう、平時に一度は血友病拠点病院を受診
しておくことの重要性が、改めて確認された。
凝固因子製剤は高額である上、保存条件が厳しく（病院においては通常冷所保存）、当

面使用する予定のない（使用頻度が極めて少ない）製剤を院内に在庫しておくことは極め
て困難である。さらに、凝固因子製剤には多数の種類・規格があるため、卸であっても複
数、多規格の製剤を在庫しておくことは困難である。卸に在庫のないものはメーカーから
の取り寄せになるが、通常は週に一度程度しか配送がないため、緊急発注しても病院への
入荷は非常に遅くなる場合がある。搬送先の施設に製剤の在庫がない場合の現実的な対応
策としては、（在宅自己注射を実施中の患者に限り、）自宅に保存されている凝固因子製剤
を搬送先の病院に持ち込んで使用するのが、最も迅速に止血治療が開始できる方法である
と考えられ、まずはこれを周知、啓発していく必要があると考えられる。
非血友病拠点病院におけるこれらの状況を改善するためには、各製剤 種類、 規格で

良いから院内の手続きを行い、マスタ登録しておくと、（卸に在庫があれば）より早く薬
剤が入手できるようになると考えられる。これによって病院薬剤師に対して緊急時の代替
薬剤の周知もしやすくなる。この場合、その地域の病院がそれぞれバラバラにマスタ登録
をする薬剤を決定してしまうと、卸の在庫リスクが上がるため、緊急時用に使用する製剤
は、ある程度（例えば 、 、 製剤については国産製剤を 種類、規格は
単位のみ、 製剤は併用薬剤の関係で遺伝子組換え活性化第 因子製剤、規格は
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11--11--22..    止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤（（血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療製製剤剤））  
  

採用； 1.有り 2.無し. 
 

「「11..有有りり」」とと回回答答さされれたた場場合合ににおお答答ええくくだだささいい  
採採用用さされれてていいるる製製剤剤ががあありりままししたたらら、、下下記記のの採採用用区区分分ののいいずずれれかかにに〇〇ををつつけけ、、常常時時在在庫庫量量

ををごご記記載載下下ささいい。。  
  

 製 剤 名  規 格  採 用 区 分  在 庫 量   

アドベイト静注用キット 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

アディノベイト静注用キット 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

イスパロクト静注用 

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

イデルビオン静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

イロクテイト静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   
7 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
4 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

 
 
 

別添 アンケート調査票
調査実施主体

厚生労働省 エイズ対策政策研究事業
感染血友病患者の救急対応の課題解決のための研究班

研究代表者 日笠 聡
兵庫医科大学 血液内科

調査実施機関
株式会社社会情報サービス

  
厚厚生生労労働働行行政政推推進進調調査査事事業業費費補補助助金金  

「「HHIIVV 感感染染血血友友病病患患者者のの救救急急対対応応のの課課題題解解決決ののたためめのの研研究究」」班班  
止止血血機機能能異異常常症症患患者者のの救救急急対対応応時時のの薬薬剤剤供供給給とと薬薬剤剤師師のの関関わわりりにに関関すするるアアンンケケーートト調調査査  

 
 
11.. 止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤ににつついいてておお伺伺いいししまますす。。  
11--11.. 下下表表にに示示すす止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤((血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病関関連連

のの有有無無別別))のの採採用用のの有有無無おおよよびびそそのの分分類類とと採採用用規規格格、、常常時時在在庫庫ががああるる場場合合はは数数ににつついいててごご記記

載載くくだだささいい。。  
11--11--11.. 止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤（（血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病以以外外））  

  
採用； 1.有り 2.無し 
  

「「11..有有りり」」とと回回答答さされれたた場場合合ににおお答答ええくくだだささいい  
採採用用さされれてていいるる製製剤剤ががあありりままししたたらら、、下下記記のの採採用用区区分分ののいいずずれれかかにに〇〇ををつつけけ、、常常時時在在庫庫量量

ををごご記記載載下下ささいい。。  
  
製 剤 名  規 格  採 用 区 分  在 庫 量  

ケイセントラ静注用 
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
ノボサーティーン静注用  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

フィブリノゲン HT 静注用  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

フィブロガミン P 静注用  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
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11--11--22..    止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤（（血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療製製剤剤））  
  

採用； 1.有り 2.無し. 
 

「「11..有有りり」」とと回回答答さされれたた場場合合ににおお答答ええくくだだささいい  
採採用用さされれてていいるる製製剤剤ががあありりままししたたらら、、下下記記のの採採用用区区分分ののいいずずれれかかにに〇〇ををつつけけ、、常常時時在在庫庫量量

ををごご記記載載下下ささいい。。  
  

 製 剤 名  規 格  採 用 区 分  在 庫 量   

アドベイト静注用キット 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

アディノベイト静注用キット 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

イスパロクト静注用 

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

イデルビオン静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

イロクテイト静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   
7 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
4 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

 
 
 

別添 アンケート調査票
調査実施主体

厚生労働省 エイズ対策政策研究事業
感染血友病患者の救急対応の課題解決のための研究班

研究代表者 日笠 聡
兵庫医科大学 血液内科

調査実施機関
株式会社社会情報サービス

  
厚厚生生労労働働行行政政推推進進調調査査事事業業費費補補助助金金  

「「HHIIVV 感感染染血血友友病病患患者者のの救救急急対対応応のの課課題題解解決決ののたためめのの研研究究」」班班  
止止血血機機能能異異常常症症患患者者のの救救急急対対応応時時のの薬薬剤剤供供給給とと薬薬剤剤師師のの関関わわりりにに関関すするるアアンンケケーートト調調査査  

 
 
11.. 止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤ににつついいてておお伺伺いいししまますす。。  
11--11.. 下下表表にに示示すす止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤((血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病関関連連

のの有有無無別別))のの採採用用のの有有無無おおよよびびそそのの分分類類とと採採用用規規格格、、常常時時在在庫庫ががああるる場場合合はは数数ににつついいててごご記記

載載くくだだささいい。。  
11--11--11.. 止止血血機機能能異異常常症症のの止止血血治治療療にに用用いいるる製製剤剤（（血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病以以外外））  

  
採用； 1.有り 2.無し 
  

「「11..有有りり」」とと回回答答さされれたた場場合合ににおお答答ええくくだだささいい  
採採用用さされれてていいるる製製剤剤ががあありりままししたたらら、、下下記記のの採採用用区区分分ののいいずずれれかかにに〇〇ををつつけけ、、常常時時在在庫庫量量

ををごご記記載載下下ささいい。。  
  
製 剤 名  規 格  採 用 区 分  在 庫 量  

ケイセントラ静注用 
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
ノボサーティーン静注用  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

フィブリノゲン HT 静注用  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

フィブロガミン P 静注用  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
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製 剤 名  規 格  採 用 区 分  在 庫 量  

ヌーイック静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   

4 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ノボエイト静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ノボセブン静注用 
1 m g シ リ ン ジ  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 m g シ リ ン ジ  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 m g シ リ ン ジ  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ノバクト M 静注用 
5 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

バイクロット配合静注用  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

PPSB-HT 
2 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ファイバ静注用 1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ベネフィクス静注用 

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ヘムライブラ皮下注 

3 0 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
6 0 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
9 0 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 5 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ボンベンディ静注用 1 3 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
 

レフィキシア静注用 
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

  1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
 

 
 2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

 
 

 
  

 製 剤 名  規 格  採 用 区 分  在 庫 量   
 

エイフスチラ静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

オルプロリクス静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
4 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

クリスマシンＭ静注用 
4 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

クロスエイト MC 静注用 

2 5 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

コンコエイト-HT  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

コバールトリイ静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

コンファクト F 静注用 
2 5 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ジビィ静注用 

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
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製 剤 名  規 格  採 用 区 分  在 庫 量  

ヌーイック静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   

4 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ノボエイト静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ノボセブン静注用 
1 m g シ リ ン ジ  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 m g シ リ ン ジ  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 m g シ リ ン ジ  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ノバクト M 静注用 
5 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

バイクロット配合静注用  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

PPSB-HT 
2 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ファイバ静注用 1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ベネフィクス静注用 

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ヘムライブラ皮下注 

3 0 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
6 0 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
9 0 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 5 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 m g  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ボンベンディ静注用 1 3 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
 

レフィキシア静注用 
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

  1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
 

 
 2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

 
 

 
  

 製 剤 名  規 格  採 用 区 分  在 庫 量   
 

エイフスチラ静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V   

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

オルプロリクス静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
4 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

クリスマシンＭ静注用 
4 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

クロスエイト MC 静注用 

2 5 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

コンコエイト-HT  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

コバールトリイ静注用 

2 5 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

コンファクト F 静注用 
2 5 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
5 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

1 0 0 0 単 位  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  

ジビィ静注用 

5 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
1 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
2 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
3 0 0 0  採 用 ・ 患 者 限 定 ・ 未 採 用  V  
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11--55.. 11--33..  でで「「22」」,,「「33」」,,「「44」」ととごご回回答答頂頂いいたた方方ににおお伺伺いいししまますす。。  
11--55--11.. 理理由由ににつついいてて該該当当すするるももののににチチェェッッククをを入入れれててくくだだささいい。。（（複複数数回回答答可可））。。  
複複数数ああるる場場合合はは理理由由のの順順位位をを数数字字ででごご記記入入くくだだささいい。 
  
 理理由由  順順位位  
定期的に処方がでない。  □□  （（ ））位位  
高薬価であるため、在庫リスクが高い。  □□  （（ ））位位  
返品できない、もしくは返品できないかもしれない。  □□  （（ ））位位  
その他

（                    ）  
□□  （（ ））位位  

 
((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。))  
未未採採用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療薬薬のの緊緊急急購購入入ににつついいてておお伺伺いいししまますす。。  
22--11.. 未未採採用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療薬薬がが緊緊急急でで必必要要ととななっったた場場合合、、卸卸業業者者へへ発発

注注可可能能ととななるるままででにに必必要要ななおおおおよよそそのの時時間間をを日日勤勤帯帯、、そそれれ以以外外（（夜夜勤勤帯帯））別別ににそそれれぞぞ

れれ一一つつずずつつ選選択択下下ささいい。。  
  

1. すぐにでも可能。   
2. おおむね 24 時間以内に卸業者へ発注可能。  
3. 2 日以内に卸業者へ発注可能。 
4. 3 日以上かかる。（おおよその日数 （ ）日 
5. その（ ） 

日日勤勤帯帯 （ ） 夜夜勤勤帯帯 （ ） 

  

11--22.. 11--11--22 でで  血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療製製剤剤のの採採用用「「無無しし」」ととごご回回答答頂頂いいたた方方にに  
おお伺伺いいししまますす。。  
11--22--11.. 血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療製製剤剤のの在在庫庫ががなないい理理由由ににつついいてて該該当当すするるももののにに  
チチェェッッククをを入入れれててくくだだささいい（（複複数数回回答答可可））。。  
複複数数ああるる場場合合はは理理由由のの順順位位をを数数字字ででごご記記入入くくだだささいい。  
 
 在在庫庫ががなな

いい理理由由  
順順位位  

購入経験（薬品マスタ）がない。  □□  （（ ））位位  
定期的に処方される患者がいない。  □□  （（ ））位位  
高薬価であるため、在庫リスクが高い。  □□  （（ ））位位  
返品できない、もしくは返品できないかもしれない。  □□  （（ ））位位  
医師から在庫して欲しいとの依頼がない。  □□  （（ ））位位  
その他

（                    ）  
□□  （（ ））位位  

 
11--33..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
医医師師かからら緊緊急急対対応応用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療製製剤剤ににつついいてて在在庫庫のの配配置置依依頼頼ががああっっ

たた場場合合、、  
 

1. 配置は可能である。 
2. 配置の可否について検討する必要がある。 
3. 在庫を置くことは難しいが、緊急時に購入できるように口座、薬品マスタを作成 

することは可能。 
4. 配置は不可能である。 
5．その他（ ） 

  
11--44..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい))  
緊緊急急対対応応用用のの在在庫庫のの配配置置ににつついいてて、、そそのの可可否否のの決決定定にに関関わわるるののはは誰誰でですすかか？？（（複複数数回回答答可可））  
 

1. 薬剤部 
2. 各科の診療部長 
3. 病院長 
4. 医事課など病院事務部門 
5. その他（ ） 

  



26 

11--55.. 11--33..  でで「「22」」,,「「33」」,,「「44」」ととごご回回答答頂頂いいたた方方ににおお伺伺いいししまますす。。  
11--55--11.. 理理由由ににつついいてて該該当当すするるももののににチチェェッッククをを入入れれててくくだだささいい。。（（複複数数回回答答可可））。。  
複複数数ああるる場場合合はは理理由由のの順順位位をを数数字字ででごご記記入入くくだだささいい。 
  
 理理由由  順順位位  
定期的に処方がでない。  □□  （（ ））位位  
高薬価であるため、在庫リスクが高い。  □□  （（ ））位位  
返品できない、もしくは返品できないかもしれない。  □□  （（ ））位位  
その他

（                    ）  
□□  （（ ））位位  

 
((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。))  
未未採採用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療薬薬のの緊緊急急購購入入ににつついいてておお伺伺いいししまますす。。  
22--11.. 未未採採用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療薬薬がが緊緊急急でで必必要要ととななっったた場場合合、、卸卸業業者者へへ発発

注注可可能能ととななるるままででにに必必要要ななおおおおよよそそのの時時間間をを日日勤勤帯帯、、そそれれ以以外外（（夜夜勤勤帯帯））別別ににそそれれぞぞ

れれ一一つつずずつつ選選択択下下ささいい。。  
  

1. すぐにでも可能。   
2. おおむね 24 時間以内に卸業者へ発注可能。  
3. 2 日以内に卸業者へ発注可能。 
4. 3 日以上かかる。（おおよその日数 （ ）日 
5. その（ ） 

日日勤勤帯帯 （ ） 夜夜勤勤帯帯 （ ） 

  

11--22.. 11--11--22 でで  血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療製製剤剤のの採採用用「「無無しし」」ととごご回回答答頂頂いいたた方方にに  
おお伺伺いいししまますす。。  
11--22--11.. 血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療製製剤剤のの在在庫庫ががなないい理理由由ににつついいてて該該当当すするるももののにに  
チチェェッッククをを入入れれててくくだだささいい（（複複数数回回答答可可））。。  
複複数数ああるる場場合合はは理理由由のの順順位位をを数数字字ででごご記記入入くくだだささいい。  
 
 在在庫庫ががなな

いい理理由由  
順順位位  

購入経験（薬品マスタ）がない。  □□  （（ ））位位  
定期的に処方される患者がいない。  □□  （（ ））位位  
高薬価であるため、在庫リスクが高い。  □□  （（ ））位位  
返品できない、もしくは返品できないかもしれない。  □□  （（ ））位位  
医師から在庫して欲しいとの依頼がない。  □□  （（ ））位位  
その他

（                    ）  
□□  （（ ））位位  

 
11--33..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
医医師師かからら緊緊急急対対応応用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療製製剤剤ににつついいてて在在庫庫のの配配置置依依頼頼ががああっっ

たた場場合合、、  
 

1. 配置は可能である。 
2. 配置の可否について検討する必要がある。 
3. 在庫を置くことは難しいが、緊急時に購入できるように口座、薬品マスタを作成 

することは可能。 
4. 配置は不可能である。 
5．その他（ ） 

  
11--44..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい))  
緊緊急急対対応応用用のの在在庫庫のの配配置置ににつついいてて、、そそのの可可否否のの決決定定にに関関わわるるののはは誰誰でですすかか？？（（複複数数回回答答可可））  
 

1. 薬剤部 
2. 各科の診療部長 
3. 病院長 
4. 医事課など病院事務部門 
5. その他（ ） 

  



27 

血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療薬薬のの流流通通ににつついいてておお伺伺いいししまますす。。  
33--11..    ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
一一部部のの製製薬薬会会社社のの薬薬剤剤でで緊緊急急性性をを要要すするる場場合合、、休休日日やや夜夜間間等等のの業業務務時時間間外外ででもも医医療療機機関関かか

らら直直接接薬薬剤剤のの注注文文をを受受けけ付付けけ、、卸卸かからら納納品品すするるシシスステテムムががあありりまますす。。（（別別添添資資料料参参照照））  
ここののよよううななシシスステテムムががああるるののをを  

  
1. 知っている 
2. 知らない 

 
33--22..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。どどちちららととももいいええなないい場場合合はは必必ずず理理由由

ををごご記記入入くくだだささいい。。))  
33--11..ののシシスステテムムをを用用いいてて、、発発注注すするるここととはは、、  

 
1. 可能である 
2. 不可能である 
3. どちらとも言えない （理由 ） 

 
33--33.. 33--22..でで「「11..可可能能ででああるる」」ととごご回回答答頂頂ききままししたた御御施施設設ににおお伺伺いいししまますす。。   
33--11..  ののシシスステテムムをを用用いいたた場場合合、、未未採採用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd病病治治療療薬薬がが卸卸業業者者へへ発発注注

可可能能ととななるるままででにに必必要要なな時時間間はは短短縮縮さされれるるとと思思わわれれまますすかか。。（（いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。思思わわ

なないい場場合合はは必必ずず理理由由ををごご記記入入くくだだささいい。。））  
  

1. そう思う 
2. 思わない（理由 ） 

 
33--44..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
一一部部のの薬薬剤剤でで緊緊急急性性をを要要すするる場場合合、、卸卸業業者者間間でで薬薬剤剤をを融融通通しし、、納納品品すするるシシスステテムム（（薬薬剤剤のの

在在庫庫拠拠点点をを特特定定のの卸卸業業者者にに委委託託しし、、他他のの卸卸業業者者かからら依依頼頼ががああっったた場場合合はは、、そそここかからら製製剤剤をを

提提供供すするるシシスステテムム等等））ががあありりまますす。。ここののよよううななシシスステテムムががああるるののをを  
  

1. 知っている  
2. 知らない  

  
  

22--22..  22--11..でで日日勤勤帯帯、、夜夜勤勤帯帯ののいいずずれれかかでで「「11..すすぐぐににででもも可可能能」」以以外外ののごご回回答答頂頂ききままししたた御御

施施設設ににおお伺伺いいししまますす。。  
卸卸業業者者へへ発発注注可可能能ととななるるままででにに時時間間をを要要すするる理理由由ににチチェェッッククをを入入れれててくくだだささいい。。（（複複数数回回答答

可可））。。  
複複数数ああるる場場合合はは時時間間をを要要すするる順順位位をを数数字字ででごご記記入入くくだだささいい。 

 
 時時間間をを要要

すするる理理由由  
順順位位  

処方を希望する医師からの必要書類の提出  □□  （（ ））位位  
部署や施設責任者などの決済 □□  （（ ））位位  
卸業者の選定（複数卸からの見積もりが必要等）  □□  （（ ））位位  
卸業者から納品までの配送時間（メーカーから卸へ

の配送時間含む）  
□□  （（ ））位位  

院内事務担当の手続き  □□  （（ ））位位  
電子カルテ（オーダリングシステム）へのマスタ登

録 
□□  （（ ））位位  

その他 ①

（ ） 
□□  （（ ））位位  

その他 ②

（ ） 
□□  （（ ））位位  

 
22--33..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい)) 

普普段段かからら薬薬剤剤をを納納品品ししてていいるる卸卸業業者者のの支支店店にに薬薬剤剤のの在在庫庫ががああるる場場合合、、急急配配のの発発注注をを

ししててかかららどどののくくららいいでで納納品品さされれまますすかか？？日日勤勤帯帯、、そそれれ以以外外（（夜夜勤勤帯帯））別別ににそそれれぞぞれれ一一

つつずずつつ選選択択下下ささいい。。  
  

1. 1 時間以内   
2. 3 時間以内  
3. 6 時間以内 
4. 12 時間以内 
5. その他（ ） 

日勤帯 （ ） 夜勤帯 （ ） 
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血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病治治療療薬薬のの流流通通ににつついいてておお伺伺いいししまますす。。  
33--11..    ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
一一部部のの製製薬薬会会社社のの薬薬剤剤でで緊緊急急性性をを要要すするる場場合合、、休休日日やや夜夜間間等等のの業業務務時時間間外外ででもも医医療療機機関関かか

らら直直接接薬薬剤剤のの注注文文をを受受けけ付付けけ、、卸卸かからら納納品品すするるシシスステテムムががあありりまますす。。（（別別添添資資料料参参照照））  
ここののよよううななシシスステテムムががああるるののをを  

  
1. 知っている 
2. 知らない 

 
33--22..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。どどちちららととももいいええなないい場場合合はは必必ずず理理由由

ををごご記記入入くくだだささいい。。))  
33--11..ののシシスステテムムをを用用いいてて、、発発注注すするるここととはは、、  

 
1. 可能である 
2. 不可能である 
3. どちらとも言えない （理由 ） 

 
33--33.. 33--22..でで「「11..可可能能ででああるる」」ととごご回回答答頂頂ききままししたた御御施施設設ににおお伺伺いいししまますす。。   
33--11..  ののシシスステテムムをを用用いいたた場場合合、、未未採採用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd病病治治療療薬薬がが卸卸業業者者へへ発発注注

可可能能ととななるるままででにに必必要要なな時時間間はは短短縮縮さされれるるとと思思わわれれまますすかか。。（（いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。思思わわ

なないい場場合合はは必必ずず理理由由ををごご記記入入くくだだささいい。。））  
  

1. そう思う 
2. 思わない（理由 ） 

 
33--44..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
一一部部のの薬薬剤剤でで緊緊急急性性をを要要すするる場場合合、、卸卸業業者者間間でで薬薬剤剤をを融融通通しし、、納納品品すするるシシスステテムム（（薬薬剤剤のの

在在庫庫拠拠点点をを特特定定のの卸卸業業者者にに委委託託しし、、他他のの卸卸業業者者かからら依依頼頼ががああっったた場場合合はは、、そそここかからら製製剤剤をを

提提供供すするるシシスステテムム等等））ががあありりまますす。。ここののよよううななシシスステテムムががああるるののをを  
  

1. 知っている  
2. 知らない  

  
  

22--22..  22--11..でで日日勤勤帯帯、、夜夜勤勤帯帯ののいいずずれれかかでで「「11..すすぐぐににででもも可可能能」」以以外外ののごご回回答答頂頂ききままししたた御御

施施設設ににおお伺伺いいししまますす。。  
卸卸業業者者へへ発発注注可可能能ととななるるままででにに時時間間をを要要すするる理理由由ににチチェェッッククをを入入れれててくくだだささいい。。（（複複数数回回答答

可可））。。  
複複数数ああるる場場合合はは時時間間をを要要すするる順順位位をを数数字字ででごご記記入入くくだだささいい。 

 
 時時間間をを要要

すするる理理由由  
順順位位  

処方を希望する医師からの必要書類の提出  □□  （（ ））位位  
部署や施設責任者などの決済 □□  （（ ））位位  
卸業者の選定（複数卸からの見積もりが必要等）  □□  （（ ））位位  
卸業者から納品までの配送時間（メーカーから卸へ

の配送時間含む）  
□□  （（ ））位位  

院内事務担当の手続き  □□  （（ ））位位  
電子カルテ（オーダリングシステム）へのマスタ登

録 
□□  （（ ））位位  

その他 ①

（ ） 
□□  （（ ））位位  

その他 ②

（ ） 
□□  （（ ））位位  

 
22--33..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい)) 

普普段段かからら薬薬剤剤をを納納品品ししてていいるる卸卸業業者者のの支支店店にに薬薬剤剤のの在在庫庫ががああるる場場合合、、急急配配のの発発注注をを

ししててかかららどどののくくららいいでで納納品品さされれまますすかか？？日日勤勤帯帯、、そそれれ以以外外（（夜夜勤勤帯帯））別別ににそそれれぞぞれれ一一

つつずずつつ選選択択下下ささいい。。  
  

1. 1 時間以内   
2. 3 時間以内  
3. 6 時間以内 
4. 12 時間以内 
5. その他（ ） 

日勤帯 （ ） 夜勤帯 （ ） 
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33--99.. 33--88..でで「「11..可可能能ででああるる」」ととごご回回答答頂頂ききままししたた御御施施設設ににおお伺伺いいししまますす。。   
33--77..ののシシスステテムムのの導導入入をを検検討討ししよよううとと思思わわれれまますすかか。。（（いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。思思わわなな

いい場場合合はは必必ずず理理由由ををごご記記入入くくだだささいい。。））  
  

1. そう思う 
2. 思わない（理由 ） 

 
22.. 医医薬薬品品卸卸業業者者ににつついいてておお伺伺いいししまますす。。  
44--11..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
貴貴施施設設でで購購入入契契約約をを行行っってていいるる医医薬薬品品卸卸業業者者はは何何社社でですすかか。。  

  
1. 1 社のみ 
2. 2 社 
3. 3 社以上 

  
44--22..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。そそのの他他のの場場合合はは内内容容をを必必ずずごご記記入入くくだだささ

いい。。))  
緊緊急急購購入入がが必必要要なな薬薬剤剤がが、、購購入入契契約約をを行行っってていいなないい医医薬薬品品卸卸業業者者のの取取りり扱扱いいのの場場合合のの対対応応

ににつついいてておお答答ええ下下ささいい。。  
  

1. 急遽、新たに当該卸から購入可能となるよう手配する。 
2. 現在、契約している卸に相談する。 
3. 購入は不可能 
4. その他（ ） 

 
33.. 貴貴施施設設ででのの救救急急担担当当薬薬剤剤師師、、血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病関関連連のの研研修修会会等等のの

受受講講状状況況ににつついいてて伺伺いいししまますす。。  
55--11..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
救救急急担担当当のの薬薬剤剤師師はは、、  

  
1. いる 
2. いない  

  
  

33--55..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。どどちちららととももいいええなないい場場合合はは必必ずず理理由由

ををごご記記入入くくだだささいい。。))  
33--44..ののシシスステテムムをを用用いいてて、、発発注注すするるここととはは、、  

  
1. 可能である 
2. 不可能である 
3. どちらとも言えない （理由 ） 

  
33--66.. 33--55..でで「「11..可可能能ででああるる」」ととごご回回答答頂頂ききままししたた御御施施設設ににおお伺伺いいししまますす。。   
33--44..ののシシスステテムムをを用用いいたた場場合合、、未未採採用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd病病治治療療薬薬がが卸卸業業者者へへ発発注注

可可能能ととななるるままででにに必必要要なな時時間間はは短短縮縮さされれるるとと思思わわれれまますすかか。。（（いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。思思わわ

なないい場場合合はは必必ずず理理由由ををごご記記入入くくだだささいい。。））  
  

1. そう思う 
2. 思わない（理由 ） 

  
33--77..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
一一部部のの血血友友病病治治療療薬薬ににつついいててはは、、  メメーーカカーーがが小小型型のの低低温温搬搬送送装装置置をを病病院院やや薬薬局局にに配配置置

しし、、新新ししいいロロッットトのの製製剤剤をを常常にに配配備備ししててももららええるるシシスステテムムががあありりまますす。。ここれれをを導導入入すするるとと

使使用用期期限限がが近近づづいいたた製製剤剤をを定定期期的的にに入入れれ替替ええてて  ももららええるるたためめ、、使使用用ししななかかっったた薬薬剤剤のの廃廃

棄棄ははななくくななりりまますす。。  ここののよよううななシシスステテムムががああるるののをを  
  

1. 既に導入している 
2. 知っている  
3. 知らない  

  
33--88..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。どどちちららととももいいええなないい場場合合はは必必ずず理理由由

ををごご記記入入くくだだささいい。。))  
33--77..ののシシスステテムムをを導導入入ししてて、、常常にに血血友友病病治治療療薬薬をを院院内内にに配配備備すするるここととはは  

  
1. 可能である 
2. 不可能である 
3. どちらとも言えない （理由 ） 
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33--99.. 33--88..でで「「11..可可能能ででああるる」」ととごご回回答答頂頂ききままししたた御御施施設設ににおお伺伺いいししまますす。。   
33--77..ののシシスステテムムのの導導入入をを検検討討ししよよううとと思思わわれれまますすかか。。（（いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。思思わわなな

いい場場合合はは必必ずず理理由由ををごご記記入入くくだだささいい。。））  
  

1. そう思う 
2. 思わない（理由 ） 

 
22.. 医医薬薬品品卸卸業業者者ににつついいてておお伺伺いいししまますす。。  
44--11..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
貴貴施施設設でで購購入入契契約約をを行行っってていいるる医医薬薬品品卸卸業業者者はは何何社社でですすかか。。  

  
1. 1 社のみ 
2. 2 社 
3. 3 社以上 

  
44--22..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。そそのの他他のの場場合合はは内内容容をを必必ずずごご記記入入くくだだささ

いい。。))  
緊緊急急購購入入がが必必要要なな薬薬剤剤がが、、購購入入契契約約をを行行っってていいなないい医医薬薬品品卸卸業業者者のの取取りり扱扱いいのの場場合合のの対対応応

ににつついいてておお答答ええ下下ささいい。。  
  

1. 急遽、新たに当該卸から購入可能となるよう手配する。 
2. 現在、契約している卸に相談する。 
3. 購入は不可能 
4. その他（ ） 

 
33.. 貴貴施施設設ででのの救救急急担担当当薬薬剤剤師師、、血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病関関連連のの研研修修会会等等のの

受受講講状状況況ににつついいてて伺伺いいししまますす。。  
55--11..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
救救急急担担当当のの薬薬剤剤師師はは、、  

  
1. いる 
2. いない  

  
  

33--55..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。どどちちららととももいいええなないい場場合合はは必必ずず理理由由

ををごご記記入入くくだだささいい。。))  
33--44..ののシシスステテムムをを用用いいてて、、発発注注すするるここととはは、、  

  
1. 可能である 
2. 不可能である 
3. どちらとも言えない （理由 ） 

  
33--66.. 33--55..でで「「11..可可能能ででああるる」」ととごご回回答答頂頂ききままししたた御御施施設設ににおお伺伺いいししまますす。。   
33--44..ののシシスステテムムをを用用いいたた場場合合、、未未採採用用のの血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd病病治治療療薬薬がが卸卸業業者者へへ発発注注

可可能能ととななるるままででにに必必要要なな時時間間はは短短縮縮さされれるるとと思思わわれれまますすかか。。（（いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。思思わわ

なないい場場合合はは必必ずず理理由由ををごご記記入入くくだだささいい。。））  
  

1. そう思う 
2. 思わない（理由 ） 

  
33--77..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
一一部部のの血血友友病病治治療療薬薬ににつついいててはは、、  メメーーカカーーがが小小型型のの低低温温搬搬送送装装置置をを病病院院やや薬薬局局にに配配置置

しし、、新新ししいいロロッットトのの製製剤剤をを常常にに配配備備ししててももららええるるシシスステテムムががあありりまますす。。ここれれをを導導入入すするるとと

使使用用期期限限がが近近づづいいたた製製剤剤をを定定期期的的にに入入れれ替替ええてて  ももららええるるたためめ、、使使用用ししななかかっったた薬薬剤剤のの廃廃

棄棄ははななくくななりりまますす。。  ここののよよううななシシスステテムムががああるるののをを  
  

1. 既に導入している 
2. 知っている  
3. 知らない  

  
33--88..   ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。どどちちららととももいいええなないい場場合合はは必必ずず理理由由

ををごご記記入入くくだだささいい。。))  
33--77..ののシシスステテムムをを導導入入ししてて、、常常にに血血友友病病治治療療薬薬をを院院内内にに配配備備すするるここととはは  

  
1. 可能である 
2. 不可能である 
3. どちらとも言えない （理由 ） 
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55--22..    ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
貴貴施施設設のの薬薬剤剤部部（（科科））内内でで 22 年年以以内内にに血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病のの講講習習会会、、勉勉

強強会会をを受受講講さされれたた方方ははいいまますすかか。。  
  

1. いる 
2. いない 

  
55--33..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択。。希希望望ししなないい場場合合はは理理由由、、そそのの他他のの場場合合はは

内内容容をを必必ずずごご記記入入くくだだささいい。。))  
（（救救急急ももししくくはは血血友友病病・・vvoonn  WWiilllleebbrraanndd 病病ごご担担当当、、いいずずれれももいいららっっししゃゃららなないい場場合合はは責責任任

者者のの方方ににおお伺伺いいししまますす。。））講講習習会会のの案案内内、、上上司司かかららのの参参加加提提案案、、開開催催場場所所がが近近いい（（WWeebb 開開催催

含含むむ））等等、、条条件件がが合合ええばば参参加加をを希希望望ししまますすかか。。「「33..希希望望ししなないい」」ととごご回回答答いいたただだいいたた場場合合はは

そそのの理理由由ををおお聞聞かかせせくくだだささいい。。  
  

1. 希望する 
2. 前向きに検討する 
3. 希望しない(理由； )  
4. その他（ ）  
  

66..  ((全全員員おお答答ええくくだだささいい。。いいずずれれかか一一つつをを選選択択))  
貴貴施施設設のの薬薬剤剤部部（（科科））でではは、、輸輸血血製製剤剤もも扱扱っってていいまますすかか。。  

  
1. いる 
2. いない 

  
アアンンケケーートトはは以以上上ににななりりまますす。。おお忙忙ししいい中中、、ごご協協力力賜賜りりあありりががととううごござざいいままししたた。。  

  






