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吸着型血漿浄化器
リポソーバー® は、血漿中より
アポリポ蛋白Ｂ含有リポ蛋白を
選択的に除去します。

高い選択的吸着
除去性能

　LDL、VLDL、Lp(a) に対し、
 高い選択的吸着除去性能を
有しています。

脂質以外の血漿
成分への影響

脂質以外の血漿成分には
ほとんど影響を与えません。

アルブミン等の
補充は原則不要

　アルブミン等の有用蛋白質の吸着が
 少ないため、特別な場合を除いて、
アルブミン等の補充は原則不要です。

■使用目的・適用疾患

分離された血漿中よりアポリポ蛋白Ｂ含有
リポ蛋白を除去することを目的とする。

●使用目的

・家族性高コレステロール血症
・閉塞性動脈硬化症
・巣状糸球体硬化症
・難治性高コレステロール血症に伴う重度尿蛋白を呈する
糖尿病性腎症に対する LDL アフェレシス療法

●適用疾患

■リポソーバー®の
　吸着メカニズム

リポソーバー®はマイナス荷電を持った
デキストラン硫酸をセルロースゲル表
面に化学的に固定しています。血漿中
のLDL、VLDL、Lp(a)に含まれるアポ蛋
白Bのプラス荷電とデキストラン硫酸の
マイナス荷電との静電的相互作用によ
り、 LDL、VLDL、Lp(a)が吸着されます。
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■リポソーバー®の性能

特徴および性能1

①アポリポ蛋白B含有リポ蛋白（β-リポ蛋白。主としてLDL画分）に対し、高い選択性と吸着容量を有しています。
②HDLは、ほとんど減少いたしません。
③アルブミン等脂質以外の血漿成分に対しては、ほとんど影響を与えません。

（ヒト血漿を使用、in vitroでの試験）

（横山他 Arterisclerosis 5(6)、1985より）

臨床例2

処理血漿量（L）

総
コレステロール

β-リポ
蛋白

HDL-
コレステロール

血漿成分の変化

総蛋白 アルブミン lgG lgA

（mg/dL）

0

100
（%）

50

lgM

吸
着
後

吸
着
前

吸着器入口
吸着器出口

（1）血中リポ蛋白の経時変化  

（国立循環器病研究センター）

（2）治療前後の検査値

(LDL+VLDL)-chol mg/dL

項　　目 単 位 治療前 治療後

WBC
RBC
PLT
Ht

103/mm3
104/mm3
103/mm3
%

5.8
469
212
40.6

5.3
459     
220
39.6

総コレステロール
中性脂肪
リン脂質
LDL
VLDL
HDL-コレステロール

mg/dL
mg/dL
mg/dL
mg/dL
mg/dL
mg/dL

531     
127
366
1032
120
44

238     
40
219
411
36
39

血清総蛋白
アルブミン
グロブリン
lgG
lgA
lgM

g/dL
g/dL
g/dL
mg/dL
mg/dL
mg/dL

8.0
4.5
3.5
1865
227
251

7.1
4.2
2.8
1523
185
209

項　　目 単 位 治療前 治療後
T.BIL
CPK
LDH
GOT
GPT
ALP

mg/dL
U
U
U
U
U

0.5
182     
257
43
50
99

0.5
148
213
42
41
86     

BUN
クレアチニン
UA

mg/dL
mg/dL
mg/dL

15
1.1
7.6

15
1.1
7.5

Na
K
Cl
Ca

mEq/L
mEq/L
mEq/L
mg/dL

138
3.6
101
9.5

140
3.8
103
9.1

C3
C4

mg/dL
mg/dL

119
13

98
10

■リポソーバー®LA-40S使用例
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＜重大な有害事象＞
アンジオテンシン変換酵素阻害薬を服用した状況で本品を使用すると、血管拡張作用のあるブラジキニンの分解不活化
が抑制されて、ブラジキニンの血中濃度が上昇し、ショック症状を起こすことがあります。
＜使用注意＞
　本品を使用する場合は、吸着器用フィルターを吸着器の流出側に接続して使用すること。
　なお、吸着器用フィルター本体に記載した矢印の方向に血漿を流すこと。
　次の患者には慎重に使用してください。
　　1） 抗凝固剤使用が原則禁忌である患者。
　　2） 重症の心不全、急性心筋梗塞、重症の不整脈、急性脳卒中、または重症の管理困難な高血圧又は低血圧など、
     　　体外循環療法が困難な患者。
　　3） アレルギー性疾患を有する患者、またはそのおそれのある患者。
　　4） 血栓のある患者（脳血栓、心筋梗塞、血栓静脈炎等）及び血栓症が現れるおそれのある患者。
　　5） 体重の軽い患者、特に 40kg 以下の患者。

LA-40 について、３年間（1986 年から 1989 年まで）の副作用調査における
家族性高コレステロール血症患者 37 例 975 回の治療において

を認めましたが、いずれの場合も医師の措置によりすみやかに回復しました。

不具合・有害事象
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＜禁忌・禁止＞
アンジオテンシン変換酵素阻害薬（ACE 阻害薬）服用中の患者さんは、本品使用中にショック症状を起こすことが
あります。ACE 阻害薬を服用中の患者さんには、絶対に使用しないでください。

リポソーバー ®のご使用上の注意事項
本品および併用する医療機器の「添付文書」、「取扱説明書」等をよく読んでから使用してください。

■構造および仕様
［仕　様］

流入口

メッシュ入りリング メッシュ入りリング
キャップ栓

カラム本体
吸着体

流出口

封止用栓

呼 称

吸着体素材

吸着体容量

充 填 液

容 器 材 質

滅 菌 法

LA-40S

デキストラン硫酸を固定した
セルロースゲル

400ml

クエン酸ナトリウム水溶液又は
クエン酸とクエン酸ナトリウム
の混合水溶液

ポリプロピレン

高圧蒸気滅菌

［吸　着　器］

［吸着器用フィルター］ コネクタ

封止栓

チューブ チューブメンブレンフィルタ

コネクタ 封止栓血漿を流す方向

血漿を流す方向

●血圧低下
●徐脈
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