
 

 

2026 年 4 月 6 日 

 

非血縁者間末梢血幹細胞採取認定施設 

採取責任医師・輸血責任医師 各 位 

 

公益財団法人日本骨髄バンク 

ドナー安全委員会 

 

（通知）非血縁者間末梢血幹細胞採取マニュアルの改訂について 

 

平素より骨髄バンク事業の推進に格別のご高配を賜り、厚くお礼申し上げます。 

このたび、非血縁者間末梢血幹細胞採取マニュアルを変更いたします。詳細は新旧対照表をご

確認いただき、各施設内で周知いただきますようお願い申し上げます。 

以上 

   

 

 

 

 

 

 

   

   

   

【お問い合わせ先 ：（公財）日本骨髄バンク ドナーコーディネート部 TEL 03-5280-2200 】



 

 

非血縁者間末梢血幹細胞採取マニュアル(2026/4/6) 新旧対照表 

頁 旧 新 

P9 3.2.4 採取施設は、「退院報告書」を地区事務局に FAX する。 採取施設は、「採取後報告書」を地区事務局に FAX する。 

P10 4.1.2※将来的には G-CSF 外来投与を原則とすることについて、

実績を見ながら検討していく。 

削除 

P14 6.1 したがって、末梢血幹細胞採取には成分献血以上のリスクが

あることを認識する必要がある。 

したがって、アフェレーシス中並びに採取後は、重篤な合併症が

起こりうるという認識が必要である。急変に備えて、採取中は心

電図・酸素飽和度モニターで適切にモニタリングし、緊急時に対

応できる体制を整える。 

 6.2.3 アフェレーシス前、終了直後、退院時 アフェレーシス前、採取終了後 

P17 新規 ※開通した場合は、赤丸部分にシーリングが必要である 

P20 8.1.2 コーディネーターによる電話フォローアップは週１回、

採取後 4 週間目まで実施（問題があれば継続）する。 

削除 

P27 新規 ※採取当日に帰宅される場合、採取後の血液検査項目について

は、採取後報告書の項目を実施すること 

P28  帳票名 末梢血幹細胞採取 G-CSF2～6 日目・退院時報告書＊ 

提出期限 ドナー退院後 

末梢血幹細胞採取 G-CSF2～6 日目・採取後報告書 

ドナー採取（退院）後 

＊末梢血幹細胞採取 G-CSF2～6 日目・退院時報告書  2026 年 4 月 6 日 出力分より帳票変更 

非血縁者間末梢血幹細胞採取マニュアル https://www.jmdp.or.jp/medical/work/manual.html 

https://www.jmdp.or.jp/medical/work/manual.html

