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1． は じ め に

　1fl［漿 交換療法 の 主 な 目的は．1 ∬LL中 （1∫［L漿 中） の 病因

物質 や 有害物質 の 排除 で あ る．．・二 の 際 ， 除 去 す べ き標

的物質 の み を除去 し必要な物 贊は 除去 し．な い よ うな 方

法 が 理 想的 で あ る．し か し，選択的血漿吸 着材 を 除 い

て も ， 標的物質 の み を 除去 す る こ と は 現段 階 で は 実現

され て い な い ．．単純血漿交 換 法で は 病因物 質や イ1害物

質 と分 了
・
甲：や性質の 近似 した 、人体 に 必 要な物質 ま で

lr∫1時 に 1徐去 し な が ら，献 rmに よ っ て 得 ら れ た新鮮凍結

ヒ ト［ll［漿 （FFP ）や ア ル ゾ ミ ン 製剤な どが 置換液と し

て 用 い ら れ て い る．急速 に 発展普及を界、て い る ⊥fLL漿交

換療 法で あ る が ， そ の 副作用 力 頻度 （表 1i−m ）を見 る

と置換液 が 関．与 し て い る と思 わ れ る もの が 多 い ．

　本稿 で は ， rfll漿交換療法 に 用 い ら れ る置換液 の 種類

し
二使 用 Lの 注意 丿．

ill
　1こ つ い て 記 述 し ，

こ れ ら 副作用 防 止

の
一・

助 ヒし た い ．

2． 各治療法の 主な対象疾患と置換液

　2．1　単純血漿交換法

　単純山L漿 交換法 の 適応 とな る疾患 は
．．
i’1こ 劇症肝炎，

1
．
術後肝不 全，重 症筋無力症 ，「血栓性血小板減少 区k紫

斑 病，薬物中毒，剰蔓血液型 dく適合妊娠 な どが あ げ ら

れ る．置換｛夜は t に FFP で あ るが ，ア ル ブ ミ ン 加乳酸

リン ゲ ノレ液 ， グロ ブ リ ン 製剤な ど も必 要 に 応 じ て 用 い

ら れ る ，

　2．2　二 重膜濾過法

　二 重膜濾過法 の 適応 と なる疾患 は主 に 悪性関節 リウ

マ チ，SLE ，多発性骨髄腫，マ ク w グ ロ ブ リ ン 血症，

キー
ワ
ード ：新鮮 凍 結 （ヒ ト） IIIII！挺 （Fresh　1

．
mzen 　p ／asma ；

FFP ），ア い レ ギ
ー

ち（応 （

〔hu 監na 冂 　plasma 　pr〔）tし・i
ン　（hun ］an 　 SC，T’UTII　 alb し

342

・lergic　 rcacLi ・ n ），力lr熱 ヒ トlrlL漿鴟
’
i

l　rraじti〔〕n ；　PPF ｝，　1：　ト1［ILii1∫

一
）
t
ノレ
ー
ブ ミ

1 ］iTl），縣 染 （i冂fecti｛〕n ｝．

重症筋無力症 ， ギ ラ ン バ レ ー
症候群，家族性 高 二．「レ 1，

）
Z
　WL ル th1症 ， 重度血液 型 不適合妊 娠 な ど で あ る ．部

分廃棄法 で 施行 し た 場 合に 廃棄曲漿分 の 補充 儲 ll換）

が 行 わ れ る．使 ftlす る置換液にニア ル ブ ミ ン 添力「1乳酸 リ

ン ゲ ル 液が 多用 さ れるが，必要 に応 じ て グ W ブ 1］ ン 製

斉］1な ど も加 え られ る こ とが あ る ．

3． 置換液に 用 い ら れ る ヒ ト血液製剤の 種類 と

　　特徴 （表 2）

　3．1　血 漿製 剤 ：新鮮液状血漿 （FP ；fresh　plas−

　　　 ma ），新鮮凍結 ヒ ト血漿 （FFP ：fresh　 frozen

　　　 plasma）

　 （組成 〉

　
・
人 の F猷血L蕎か ら CPD 液 も し くは ACI ）．A 液 の 入

っ た バ ッ ク に 採取 した血1夜を ・i時門内に 4
’
℃ ドで 怖速

心 し，レ浩 （2UC）m1 採 lfilで は 約 80　m1 、100　ml 採rllLで は

約 16〔｝ml ）を分 離バ ッ ク に 採取す る．製 1
［

nl［L な
一

♪た IA［

漿 の 量に は 1 パ
ッ ク ご と に 若十 の 差 が あ る．

　我 が 国 で は 甬L漿 の 需 要増加 に 対応 す る た め ，1986 年

k り 遠心分離法 あ る い は膜分離法 で約 150ml の 咀漿

を献血 呂か ら 1自：接採取 罵 成 分 採 取 が 実川 化 II・れ た．

　FP は ， 採取 さ れ た ［flL漿 を 1
．．じに 保存 し た も の で ， 12

11、1澗 以 「人1に 使用 し な けれ ばな ら な い ．FFP は ．：れ を 分

離採 ifLl後 6 時間以 内に　2〔ト ー−4げ
．
C に 凍糸」

ti
した もの で

あ る．FP は ，使 用 期 限 力§短 い た め 大
．
量 に f吏月I　J一る ［ll巴畫重

交換 の 置換液 と して は実用的 で な い ．

　FFP は，　 2〔｝C以 ドで 1 年間 の 保 存が rr∫能
一
〔i’あ り，

各種凝固因子 を は じ め と する蛋白成分が保存 され る．

　 ＜適応 ・用 法 ＞

　FFP は ， 肝不全 を は じ め と丁 る単純 1住1漿
．
剣無 ノくや 遠

心分離法 で 行 う 単純 11
’
［1漿交換 法 に 用 い られ て い る．単

に 除去 さ れ た 必要物質 の 補充だ け で は な く，凝固因 f
な ど患 者rf［／液 に 不足 し て い る 物質 の 補給の 意義 も 大 き
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表 1 治療的プ ラス マ フ ェ レ シ ス に お ける副作 用
L−5｝

順 位 1983年 1985 年 1987年 1989年

1 低 血 圧

55

低 血圧

48
低血圧

148

低 血圧

143

2 肝 炎

51
発熱 ・悪 寒 ・戦陳

31

発熱 ・悪 寒 ・戦慄

92
低 蛋 白血症

98

3 発熱 ・悪寒 ・戦慄

48

低蛋 自血 症

21

低 蛋 白血 症

46
発熱 ・悪寒 ・戦慄

75

4 じ ん 麻 疹 ・ア レ ル

ギー反応

45

じ ん 麻 疹 ・
ア レ ル

ギー
反 応

20

低 Ca 血症

42

溶 血

73

5 溶血

39

悪 心
・
嘔 吐

39
低 Ca 血症

62

6 低 Ca 血 症

29

低 Ca 血症

17
血 小 板 減 少

17
低 γ グロ ブ リン

33

血小板 減 少

44

7 悪心 ・嘔吐

28

悪 心 ・嘔 吐

15

じ ん 麻 疹 ・ア レ ル

ギー反応

30

悪心 ・嘔吐

43

下段 の 数 値 は 発生 回数示 す

表 2　置 換補充液に 用 い られ る各 種 ヒ ト血液製剤 と代用血漿剤

ヒ ト

前L液製斉1」製剤

血 漿製 剤 新鮮 液状血漿 （fresh　Iiquid　plasma ： FLP ）

新鮮 凍結 ヒ ト血漿 （fresh．frozen　human 　plasma ： FFPl

血漿分 画製 剤 加 熱 ヒ ト血 漿蛋 白

ヒ ト血清 ア ル ブ ミ ン

免疫 グロ ブ リン 製剤

血漿 斉l！I

一 L 　 ・

修飾 ゼラ チ ン

デ キス トラ ン

1 ヒ ドロ キ シ エ チ ル デン プ ン

い ．ま た ， 肝不全 に 伴 うオ プ ソ ニ ン 活 性低下 の 改善も期

待さ れ る．使用 に 際 し て は，予定交換量 の 全部 を
一

度

に 解凍す る の で はな く，で き る だ け 小分け に して 30〜

37℃ の 湯槽 に 入 れ て解凍し ， 1．OOO か ら 3，000　ml 程度

の 滅菌バ ッ ク に 集め ， 輸血用 フ ィ ル タ
ー

を通 して輸注

す る．

　薬物中毒や肝不全 などで 蓄積 され た病因物質を除去

す る た め に は 大量 の 血 漿置換 が 必要 で あ り， 大分 子 蛋

白の 血 Llime 度 を 50％低下 さ せ る た め に は ， 50 か ら 60

ml ／kg の 血 漿交換 が 必 要 と さ れ て い る
6｝．当院で は，凝

固因 子補給の効率も考え ，
プ ロ トロ ン ビ ン 時間や ヘ パ

プ ラ ス チ ン テ ス ト を指標 に 4，000 か ら 5，000ml の 父

換を行 っ て い る．

　〈使用 の 際の留意点 ＞

　 a ）解凍時 バ ッ ク を直接湯槽に 入 れ ない ように す る

（不潔操作 に な りやす い ）． b ）バ ッ ク は 凍結 の た め に

硬化 し て お り，容易に 亀裂が入 っ た り，穴 が 開い た り

す る．粗雑な扱い を し な い よ う ト分注意 す る． c ）恒

温槽 の 湯温 は 37DCよ り高 くな ら な い よ う に注意す る．

こ れ 以上 の 温度 で 解凍する と，バ ッ ク と の接触面 で の

蛋 白変性 が 起 こ る 可能性が あ る．d ）解凍 した血漿は

3 時間以 内に使い き る．
一

度解凍 した FFP は，再凍結

す る こ と は で き な い ． こ の た め PE 施行 の 際 に は 3 時

間以 内で 確 実 に 使用 で きる分 だ け を解凍す る の が好 ま

し い ． こ れ は や む な く治療を 中断す る場合や ， 血漿中

に 含 まれ て い る可能性の あ る抗原や ア レ ル ゲ ン に より

起 こ りうるア レ ル ギー症状 をで き る だ け抑 え る た め で

もあ る． e ）使用 す る 際 に は必ず輸血用 フ ィ ル タ ーを

用 い る．微小凝固塊や残存細胞成分 の 除去 を は か り，

溶血や血栓症 を防 ぐの に 有効で あ る． f）大量 ， 頻 回

の使用 は 凝固因子 やアル ブ ミ ン な ど の合成能を抑制 し
，

異化作用を亢進させ る の で 乱用 は 控 え る．9 ）原則 と

して 他 の 薬剤 と混注は避け る
7）
．

　〈副作用及び対策＞

　 a ＞感染 ：現在 ， 日本赤十字社 の 血液製剤に つ い て

は ， 感染予防 の た め 表 3s） に あ げた検査 を行 い
， 輸血用

血液 として 不適切な もの は省か れ て い る．血漿交換 が

各地 で 行わ れ 始め た 当初 は非 A 非 B 型肝炎 の 感染が

大 きな問題 と な っ た が ， 1989年 1／月 より IIBc抗体の

検 査 が 導 入 さ れ ， ま た 輸血歴 の あ る 患者か ら の 採血 は

H 本 ア フ ェ レ シ ス 学会 雑誌 　14巻 3号 （1995） 343
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表 3　感染予防の た めの 供 給者血 ス ク リーニ ン グ検査
e）

病

原

体

そ

の

他

検　査 　対 　象 検 　査 　項　 目　 　 、 検 　査

梅毒 トレ ボ
ー

ネ マ 梅毒血 清学 的検査　　　　　…RPR 法等

B 型 肝 炎ウ ィ ル ス IIBs抗原 ，　　　　　　　 iRPIiA法
HBc 抗体 HI 法

C 型 肝炎ウ ィル ス HCV 抗体 PHA 法，正
AIDS ウ イ ・レ ス　 1HIV 抗体 PA 法

ATL ウ ィ ル ス
　　　　　　　　・IITLV

　 I抗体 PA 法

ABO 式血液 型 オ モ テ ， ウ ラ検査

Rh 式 D 因 托

不規則抗体

吁磯 能検 査　　…
不規則 抗体 ス ク リーニ ン グ

s・GPT ，　 A1．P 等糟

法

行わ れ な く な っ た た め に ， 現在 で は肝 炎の 発生率は か

な り少な くな っ た もの と思 わ 1
’Lる．しか し，供血者 が

感染直後 で ま だ抗体が 産生 さ 1
’Lて い な い 時期 に 献 血 し

た り，ウ ィ ル ス が 変異株 で ス ク リーニ ン グ され な い 場

合な ど も考え ら れ，感染 の 危険がな くな っ た わ け で は

ない こ と を常 に 念頭 に お く必要 が あ る．

　対策 と し て は ， な る べ く少な い 供血者 か ら得 られた

血漿，即 ち 200ml 由来 の も の よ りは 成分採取 由来 の 血

漿 の 様 に
一・

人 の 供血者 か ら多 くの 血漿が 得られ た もの

〔高単位製剤〉を使用す る の が よ い ．また 血漿交換後は

定期的に感染症 の 検査 を行 い ，早期発見 ， 早期治療に

努め る．

　 b） ア レ ル ギー
反応 ：FFP ．

に 含まれ て い る各種蛋

白質な ど が 抗原 とな り ， 患者血漿 中 の 抗体 と抗原抗体

反応 を起 こ す と， ア レ ル ギー症状が 出現 す る．発熱な

どの 軽度 な 症状 も含 め る と
，

か な り の頻度に な る．現

在で は ， 抗 IgA 抗体，抗 Gm 抗体，抗 Ag 抗体 ，
　IgE に

関 す る も の な ど が輸血 ア レ ル ギ ー
症状 を引 き起 こ す原

因物質 と さ れ て は い る も の の な お 不明 な 点 も多 い
Y”14 〕。

　意識 レ ベ ル の 低下を認 め る患者で は 重篤なア ナ フ ィ

ラ キ ン
ー

様 症状 に 十分注意 し， 症状出現の 際 に は速や

か に PE を 中断 し，適切 な 処置 を取 ら な け れ ば な ら な

い ．症状を 重篤に し な い た め に は 血漿 の 濾過速度 を遅

くし ， FFP の輸注速度を遅 くす る．

　 c ） 同種 免疫 ： FFP の 輸注 に は 交差適合試験 が 義

務 づ け られ て お らず ， 血漿中に含まれ る 同種抗体 に よ

る 同種 免疫 を起 こ す可能性 があ る ．PE で は 大 量 の

FFP を使用 す る こ とか ら交差適合副試験 を行 い
， 安全

性 を確認す る こ とが 望 ま し い ．

　 d ）低 カ ル シ ウ ム 血症 ： FFP に は 抗凝 固薬 として

CPD 液 が ，対血液 1 ：7 の割合で含ま れ て い る も の と，

ACD −A 液 が，1 ：7〜16 の 割合で含ま れ て い る も の が

あ る．表 4 に 血液保存OIN　1　，　OOO　■ 1中 の 組成 を 示 し た．

表 4　血液保存液 1， OCi　ml 中の 組成

組 　成

ク エ ン 酸 Na
ク エ ン 酸

リン 酸 2水 素 Na
グル コ

ー
ス

CP ・∫亜 ・ A 液

26．3g 　
．
　　22．Og

3．279 　　 8，〔〕9
2．519 　　　　　

．．．

23．2〔Ig 　　　　22 ．〔〕g

表 5　クエ ン 酸中毒 の 症状 基準

　　　　　　　　（厚 生省研 究班 ）

　 症 　状

口 唇．．手 指）・寒気

り
・気分 不 良

を伴 う

意 識 喪失 を伴 う

ク エ ン 酸ナ ト リウ ム と して は ACD −A 液に は 3．0％，

CPD 液 に は 2．96％含 まれ て い る． こ の ク エ ン 酸 が 血

中 の イオ ン 化 Ca を キ レ ー
トし て 抗凝固作用 を発現 す

る．ク エ ン 酸 は体 内 に 入 る と，肝，腎 に よ り速 や か に

代謝 さ れ，肝 で は正常体温下で 40g／day あ まりの ク

エ ン 酸 が処理 され る とい わ れ て い る．一
搬 に クエ ン 酸

の輸注速度が 60　mgf
’
kg／hr以 上 に な る と軽 い 口 唇 や

四 肢末梢 の し び れ 等 の 低 カ ル シ ウ ム 血症 に起因 す る テ

タ ニ
ー

症状が み られ る よ う に な る．さ らに 輸注速度 が

10｛｝Ing ／kg ／hr を越 え，長 時間に 及 ぶ と症状 は 強 くな

り ， 適切 な 処置 が 必 要 とな る
15 ｝

．表 5 は厚生省研究班 に

よ る ク エ ン 酸中毒 の 症状基準を示 す ．肝不全 の 場合 で

は ， ク エ ン 酸の代謝速度 や処理能力 も落 ち る の で 血中

濃度 が 上昇 しや す く ， よ り発症 しや す い 状態 に あ る．

　予防 と して は ， 血液透析を併用 して ク エ ン 酸 を除去

す る 方法，カ ル シ ウ ム 製剤の持続静注法な ど が あ る．

後者は中和量の バ ラ ン ス を とる の が難し く，ま た，血

巾電解 質 の 補正 を 行 う と い う点 か ら 著者 ら は好ん で

III）を併用 して い る．
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　3．2　血 漿分画製剤

　3，2．1 加熱 ヒ ト血漿蛋 白 （PPF ：human　plasma

　　　　protein　fraction）， ヒ ト血 清 ア ル ブ ミ ン

　　　　 （human 　 serum 　 a 且bumin ）（表 6）

　〈組成 ＞

　JJ凵熱 ヒ トth［漿蛋自は ， 健常人血漿 よ り Cohn の 低 エ

タ ノ
ール 分 画 法 に て 分離精製 した 蛋白製剤 で ，血漿中

の ア ル ブ ミ ン
，

一一
部の グ ロ ブ リン が 変質 しない よ う に

6〔｝℃ ， 1〔〕時間 の 加熱処理 を し た もの で あ る．ア ル ブ ミ

ン 含有量 は 4．4％ で ある．血液凝 固囚子 は含有 して い

な い ．蛋 自安定剤 と し て ア セ チ ル ト リ プ トフ ァ ン ナ ト

リウ ム ，及 び カ プ リル 酸ナ ト リ ウ ム が 添加 され て い る．

　 ヒ ト血 清 ア ル ブ ミ ン の組成 は ほ ぼ 加熱 ヒ ト血漿蛋 白

と同 じ だ が ，グロ ブ リン な ど他 の 蛋 白質 を除去 し て お

り， ア ル ブ ミ ン の 純度 は 96％以 上 に な る よ う に 精製 し

て あ る．5％溶液，2｛〕％溶液，25％溶液が製品と し て供

給 さ れ て い る．

　〈適応
・
用法〉

　ア ル ブ ミ ン は 膠質浸透圧 を維持 し循環 ［航漿量 を確保

す る作川 を持 つ 蛋 白 で ，健康 人 の 血漿 中 に 3．5 か ら

5．Og ！dl含ま れ て い る．　 PE で 廃棄血漿 中 に は 患者 と

同濃度の ア ル ブ ミ ン が 含ま れ て お り
，

二 重膜濾過 法 に

お い て も， 血漿成分分画器 の 廃棄血漿中 に は 濃縮 さ れ

た ア ル ブ ミ ン が 大量 に 存在 す る． こ の た め に こ れ ら の

方法 で は，ア ル ブ ミ ン 製剤を置換液 また は補充液と し

て 川 い ，血 中アル ブ ミ ン の 低下を防止 す る必要 が あ る．

　ア ル ブ ミ ン 製剤は肝炎な ど の 感染症 の 心配が少な い ．

ま た抗原と な り う る蛋自も少な い た め に
，

ア レ ル ギー

反応が起 こ る こ とも非常 に 少な い ．し か し，濃度が 不

適切 で あ っ た り， 他 の 溶液 と混注する際 に 不潔 に な っ

た りす る と 重篤な副作用 が 出現 す る の で 注意が 必要 で

ある．

　PE に 用 い る際 に は 20％ や 25％ の 濃縮 ア ル ブ ミ ン

溶液を乳酸リ ン ゲ ル な ど で希釈し て使用す る．た だ し，

遠 心 分離法 で 施行 す る 際 は ，抗凝 固剤 に ACI ）液を使

川す る こ と が多 い の で ，Ca を含 ま な い 電解質溶液に

希釈 しなければ な ら な い ．ま た 置換液 と し て ， 大 吊．の

5％ の 等張ア ル ブ ミ ン を単独で 使用 す る と ， 電解質異常

や，酸 塩 基 平衡異 常が 起 こ る 可能性 が あ る．
一
：重膜濾

過法の置換液 （補充液） と して 用 い る場 合 に も，適切

　 　 　 　 　 　 　 表 6

1＞力「傍其ヒ ト「f［磁煮蛋 白

わ が 国で 市 販 され て い る ア ル ブ ミ ン 製剤一覧 （1993年 6 月現 在）

　 　 　 　 製 　品 　 名

献血 ア ，レ ブ ミ ネ．下
ヒ ノレ ミ 彳・一卜

丁ノ ラ ス マ ネ
．一

ト

γ ラ ズ マ プ ロ ラ イン フ ラ ク シ ョ ン

製 造
一一
販売社

日本 製薬，．
武田 薬 晶

富士 レ ビオ，− il之 1勾
カ ッ タ

ー （ア メ リカ ｝，一バ イエ ル ｝ktt，［
バ クス タ

ー
ヘ ル ス ケ ア （ア メ リカ ）t 　 バ ク ス タ ー

1｛〕OmIlOOml250mlIi250

　m ］

規格

Lt） ヒ ト血清 ア ル ブ ミ ン

製 　 P
’iLl・ 　　　　製 造 販 売社

（ア メ リカ ），
　「1本商事，藤沢 薬 品

凵本製薬，　 武 田薬 111凸

パ ス ツ ール ・メ リュー
（フ ラ ン ス ），一

キ ッ セ イ

．べ 一リ ン グベ ル ケ 〔ド イツ ），　 ヘ キ ス ト

iイム ノ 　（オ
ース トリア ），　 凵本臓 器

ア ル フ ァ （ア メ リカ 〕，一一
ミ ド リ ト字

カ ッ ターバ イオ ロ ジ カ ル 〔ア メ リカ ），一．バ イ エ ル

規 格，製品

フ
厂
ノレ ノ

’
ミ プ

ー

ア ル プ ミン 化 1rn研

ア ル ブ ミ ン 11薬
’
f
’

ノレ フ
t ．ミン ．？ツ 　ヒ：イ

ア ル プ ミン 　ベ
ー

リ ン グ

ア ル ブ ミ ン 1イ ム ノ 1
ア ル ブ ミ ン ．．．．ア ル フ ァ

ア ル フ
’
ミン

・
カ ッ タ

ー

ltl［清ア ル プ ミ ン ・ヒ ューマ ン

南犬皿 ア ノレ
ー
ブミ ン イ匕「［LWI

献 L［］1ア ル ブ ミ ン 凵薬

献r皿ア ル ブ ミ ン ーミ ド リ

赤 卜才：ア ル ブ ミ ン

ヒ ∫吼清 ア ル ブ ミ ン　
“
化 血研

η

ブ ミ il・一ト

ロ
ー

ヌ ・ロ
ー

ラ
ー，一

［［1之 内 ．25％

富⊥：レ ヒ
“
オ，　 − lI「之 1メ・J

パ ス ツ
ー

ル ・メ リ ュ
ー

（7 ラ ン ス ），　 山之 内

化∫rll研，　 凵本商事，藤沢薬品，森 ドル セ ル

目本製薬 ，

ミ ド リ 1・
tr

：

武 田薬 品

「i本赤 1字
化血研 ，

一
目本 商＄，藤沢薬 II［111，森 T’ル セ ル

バ ク フ、ター
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　 　 　 5〔lmI

i20隻｝　20，　501111
20儀；

− 20，　50ml

2〔，96− 50nll

20％ 　　5｛ln〕1
20，　25ヲ6　　5｛lml
2596 −−50n11
5％ ．−25｛〕ml ，
25象玉　2C），　5｛1　m1
2〔1％　　2e，　．5C）　m1

2｛〕象〜
− 2〔〕，　5〔［ml

25暁3− 5〔〕1n1

2〔〕9tt　　2〔｝，　50　rnl
5％

一．
且0〔｝n ユ1

旨 25毀〜− 2Q，　5｛hnl
2｛｝％ − 2（，，　5D ：nI

25暁3− 5〔hn1

．596　　1〔）〔  　25臼ml

3255后　　20，　5〔）ll」
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な濃度 に調節す る の が望 ま し く，5％ アル ブ ミ ン 溶液 を

そ の まま使用 す る の は望 ま し くな い ．二 重膜濾過法 に

お け る置換液 ア ル ブ ミ ン 濃度 に つ い て は他項 に 詳 しい

の で 参照 し て 頂 きた い ．

　＜取 り扱い ．ヒの 留意点＞

　 a ）希釈す る 液 は 乳酸 リン ゲル が 多用 さ れ て い る．

但 し ， 腎不全 を伴う症例 に お い て は ，r笥カ リ ウ ム 血症

を防 ぐた め に 生 理 食塩液 に 溶解した り，5％ ア ル ブ ミ ン

溶液 を単独 で 使用す る場合が あ る．

　 b ）凝固因子 ， γ グ ロ ブ リ ン等を含ま な い た め，大

尉 醒換時に は ，出血傾 向 の 出現 や ， 免疫能 の 低下 が み

られ る 可能性 が あ る．こ の ような症状が見 られ た 場合

に は ， 置換液 を FFP に 変史 し た り凝 固因 子 や 免疫 グ

ロ ブ 1丿ン 製剤の 投与が 必 要に な る．

　 C ） ア ル ブ ミ ン 製剤 に は，ア ル ミニ ウ ム が 含 ま れ て

お り，頻 回 に 行 う症例で は高ア ル ミ ニ ウ ム 血症 を引 き

起 こ す 可能性 が あ る ．特 に 高度 の 腎 不 全 を合併 し た 患

者で は ， ア ル ミ ニ ウ ム の 体内蓄積 に留意 す る．

　〈副作用 及 び対策〉

　ア ル ブ ミ ン 製剤そ の も の に よ る副作用 よりも， 置換

液 と し て 用 い る 際 に ， 廃棄 さ れ る量 や 濃度 に 応 じ た 適

切 な投与 で あ るか 否 か が問題 で あ る．た だ し，蛋自製

剤で あ る こ とか ら，抗原抗体 反応 に よ る ア レ ル ギ
ー

症

状が出現 す る 可能性は ある．また最近 で は プ リオ ン に

よ る 感染 が問題 と な っ て い る．プ リオ ン は
，

ク ロ イ ツ

フ ェ ル ト
ー

ヤ ーコ プ病等 の 病原体 で
，

ウ ィ ル ス よ り熱

に強 く，60℃，10時 間の加熱で は 不活化 で きな い ．ま

た ， 血 中 の 病原体測定 方法が な く， 早期 に 測定法 の確

立 が 望 ま れ る．

　3．22　免疫グ ロ ブ リン 製剤 （表 7＞

　＜組成 ＞

　Cohn の 低 エ タ ノール 分画法
15 〕

に よ り得ら れ る 分画

を原材料 に し，さら に分離精製 して 作 られ る．大部分

が fgG 分画 （90％程度）で 小累：の IgA 分画が混在す る．

IgM 及び lgD 分画は，殆 ど存在し な い ．

　〈適応 ・
用法 〉

　低 γ グ ロ ブ リ ン を伴う 疾病，重度感染症 の 合併症 の

改霽 や
， オ プ ソ ニ ン 効果 を期待 して 投与す る．ま た ，

ア ル ブ ミ ン 製剤 を用 い た PE 後 の 低 γ グ ロ ブ リ ン l！l［症

に静注用 の 免疫 グ ロ ブ リ ン 製剤を 用 い る．ペ プ シ ン に

よる処 理 が行わ れ て い る 製品 は オ プ ソ ニ ン 効果 が あ ま

り期待出来な い ．オ プ ソ ニ ン 効昊 は ，
ヒ ト IgG の Fc 部

分 の 活性 に よ る も の で ，ペ プ シ ン 処 理 を す る と，Fc 部

分 が 除去 され て し ま うか ら で ある．

　〈取 い 扱 い 上 の 留意点 〉

　筋注用 ， 静注用 が あ り， 筋注用 の製剤 を静注 す る と ，

ア ナ フ ィ ラ キ シ
ー

シ ョ ッ ク を起 こ す 危険が あ る の で 十

分注意 す る．

　3．2．3　代用血漿剤

　代用血漿剤 に は コ ラーゲ ン 由来の 修飾 ゼ ラ チ ン 液，

表 7　静 注用 免疫 グ ロ ブ リン 製剤 （1993年 6 月現在 ）

製剤 名 製品 名
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…　　 規 格

乾燥 イオ ン 交換樹 脂処理

ヒ ト免疫 グ ロ ブ リ ン

ガ ン マ ガ
ー

ド

乾燥 ス ル ホ 化 ヒ ト免疫 グロ ブ ベ ．ニ ロ ン

リン 　　　　　　　　　　　献1飢ベ ニ ロ ン 1

pH 　4 処理．ヒ ト免 疫 グ ロ ブ リ　 サ ン グ ロ ポール

ー≧　　　　一　　　　　　　ボ リ グ ロ ビ ン N

乾
．
燥 ブ ラ ス ミ ン 処 理 ヒ ト免疫 　 メ リ ュ

ーVG

鴛÷ グ ， 耳 処。 ト
ヒ ト免疫 グ ロ ブ リ ン

乾燥 ペ プ シ ン 処 理 1ニ ト免疫

グ ロ ブ リ　ン

ヴ ェ ノ グ ロ ブ リ ン　 1
グ ロ プ リ ン N
グ ロ ベ ニ ン 　1
献血 ヴ」、ノ グ ロ ブ 「．1ン

献血 グ ロ ベ ニ ン ．t
ヴ 1．ノ グ ロ ブ i）ン ー

旧

献∫fllヴ ェ ノ グロ ブ リ ン IH

ガ ン マ
・ベ ニ ン P

ガ ン マ F
グ ロ プ リン V
グ ロ ブ リン

グ ロ ベ ； ン

特 定疾 患 用 を除 く．

「下肅　　　日　，

一 ．一
500，
5〔肱

500，
50〔〕，一 ．
2，500

　　−．．
5け〔〕，
50｛〕，
5〔｝0，

15DO ，
5DO，
5〔｝〔［，

H5DO ，

500，　1，0〔｝〔〕，　2，50｛h 冂g
5〔）O，　1，0〔川 ，　2 ，500mg

500，　2，50〔｝n19

50〔〕，　2，5〔101119

5け〔〕，　2，50〔，m9

50｛〕，　2，50〔｝rn9

5〔｝0，　2，5〔｝Omg
5DO，　2，500　mg
5DO，　2，5〔｝O　rrlg

5D〔［，　2，500　n ユg
5DO，2，50｛［mg

I5r〕〔［，　2，500　rllg
I2，5〔）OI1195D

〔）T 　2，5〔10　m9
51）0，　1．000，　2 ，5〔｝〔〕rr〕g
5〔）〔  　2，5｛〕（）［ng
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細菌ボ リ サ ッ カ ロ イ ド由来 の デ キ ス トラ ン 製剤 ， 植物

デ ン プ ン 由来 の ヒ ドロ キ シ エ チル デ ン プ ン が ある．

　 〈適応 ・用法 〉

　安価 で ，大量 に 入手 で き る の で 体外循環 回路の 充填

や，二 重膜 濾過法 に お け る ア ル ブ ミ ン 回収率を上 げ た

と き の 嶐換 補充液 と し て 用 い る 場合があ る．

　〈取 り扱い ヒの留意点＞

　 a ＞ い ず れ も 出r価 寺の 代 用 血漿 と し て 用 い ら れ て い

る が ， 長時間血中 に 留 まらな い の で，蛋白製剤 の 代用

に は な ら な い．

　 b ）腎毒性 の 強 い 抗牛物質 との 併用 は ， そ の 作用 を

増 強 させ る 口∫能性 が あ り，注意が 必 要 で あ る．

　〈副作用 〉

　 ア ナ フ ィ ラ キ シ ー症状 や シ ョ ッ ク な ど重篤な ア レ ル

ギー症状 を呈 す る こ と があ る．

4． お わ り に

　前L漿 交 換療 法 に 用 い る 置換液は，善意 の 献血 に よ っ

て 得られ た 貴重 な製剤で あ る．治療効果を高め っ っ
，

か つ 無駄の な い 使用 が 望 まれ る．
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