
血液で肝疾患の進行リスクが分かる

< HepaSign®肝疾患リスク検査とは？>

HepaSign®肝疾患リスク検査をリスクチェックに用いることで
肝疾患の早期発見・早期治療の可能性を高めることが可能です。

肝臓の炎症反応より血中に放出されるサイトケラチン18の断片（CK-18F）を測定することで、肝疾患

の進行リスクを調べる血液検査です。線維化の段階から反応する物質を測定しているため、既存の検

査と組み合わせて肝疾患の一次スクリーニングとしてご活用いただくことが可能です。

評価A
（低リスク群）

インデックス値：0.00-0.35

HepaSign® 肝疾患リスク検査

< HepaSign®肝疾患リスク検査の特徴>

測定値より、肝疾患の進行リスクの判定を行います。リスクは評価A（低リスク群）、B（中リスク群）、C（高

リスク群）の三段階で判定します。測定機関の研究成果からは感度80.9%、特異度93.0%と、高い精度を示

すことが報告されています。

◆測定物質「CK-18F」について

評価B
（中リスク群）

インデックス値：0.36-0.79

評価C
（高リスク群）

インデックス値：0.80-1.00

血中CK-18Fの測定値

CK-18Fは肝臓のタンパク質の5%を占めており、肝臓の炎症により、この断片が血液中に放出されることが知られて

います。この物質は、肝臓の炎症や代謝機能障害関連脂肪肝炎（MASH）の特徴であるバルーニング（風船様変性）

※1を反映し、代謝機能障害関連脂肪性肝障害（MASLD）における炎症は、線維化の変化に関わり、予後にも寄与す

るとされています。 ※1 肝細胞が障害を受けて細胞質中の成分が分泌ができなくなり、風船のように膨張した状態

肝炎

脂肪肝による炎症

ウイルス感染による炎症

線維化進行 肝硬変

肝がん

肝臓は炎症による破壊と修復を繰り返すことで、線維化や肝硬変へとつながり、状態改善が難しくなる

場合があります。肝硬変にまで進行すると年率で数%に肝がんが発生するといわれています。

肝硬変や肝がんの予防のためには、線維化の前段階からリスクを知り、対策することが重要です。

本検査ではこの段階の
リスク評価を行います



<報告レポートイメージ>

検査項目名 HepaSign® 肝疾患リスク検査

検体量 血清 1.0 mL

容器 一般生化学採血管

保存(安定性) 血清冷凍

報告期間 検体受領から3～4週間

測定・解析機関 株式会社プロトセラ

検査方法 ELISA

備考 HepaSign® 肝疾患リスク検査は肝疾患の進行リスクを判定する保険未収載の検査です。

HepaSign® 肝疾患リスク検査の結果のみで肝疾患の有無を判定する検査ではありません。他
検査の結果と併せて今後の検査・治療方針の検討にお役立て頂くことをお勧めいたします。

株式会社プリメディカ
〒105-0011 東京都港区芝公園2-3-3 寺田ビル5F

TEL：03-5776-1105 FAX：03-5776-1106 https://www.premedica.co.jp

A3見開きの報告書を作成させていただきます。
報告書には肝疾患を予防するためのヒントや測定物についての解説も記載しております。
また、評価C（高リスク群）の方には必要に応じて精密検査の実施を推奨しております。

関連文献
1. M P Leers, et al, Immunocytochemical detection and mapping of a cytokeratin 18 neo-epitope exposed during early apoptosis. J 

Pthol. 1999 Apr;187(%):567-72. doi : doi: 10.1002/(SICI)1096-9896(199904)187:5<567::AID-PATH288>3.0.CO;2-J.


	スライド 1
	スライド 2

