
●ESA療法における鉄補充の開始基準は以下の通

りである30,31）．

1．TSAT（鉄飽和度）20％以下

2．血清フェリチン値100 ng/mL以下

TSAT＝Fe（血清鉄）/TIBC（総鉄結合能）

●鉄剤の投与

血液透析患者31）

・鉄剤の静脈投与は，1回40～50mgを透析終了

時にゆっくり回路内に投与する．週1回3か月

間，ないしは毎透析ごとに13回投与する．

腹膜透析患者および非透析患者

・鉄剤の投与は経口投与を推奨する．ただし経口

鉄剤の投与が困難な場合や経口鉄剤

欠乏状態の改善が認められない場合

剤への変更を検討する．

・経口鉄剤は鉄として1日あたり10

200（210）mgを投与する．静脈内

は鉄状態を確認しながら，通院時

120mgをゆっくり投与する．

●鉄剤の投与経路は静注もしくは経口

用いられる．経口投与で鉄欠乏の改

ない場合や，胃腸障害で経口投与困

は静脈投与が必要となる．しかし，

反応やヘモジデローシスの合併に対

必要である．




