
注意点

注意点
次の場合は使用せず、新しいペンを使用してください。
● 薬液が濁っている、変色している、あるいは大きな塊や粒子が入っている。　
● ひびが入っている、割れているところがある。　● 誤って硬いところにペンを落とした。　
● オレンジのキャップがついていないか、しっかりと取りつけられていない。　● 使用期限を過ぎている。
● 凍っている。

オレンジのキャップはまだ外さないでください。
直射日光の当たるところに放置しないでください。

お湯や電子レンジなどの熱源を使って温めないでください。
ペンを振らないでください。

冷蔵保管
（2～8℃）

遮光

監修：社会医療法人警和会 大阪警察病院 循環器内科 特別顧問  平山 篤志 先生

ペンの外箱を冷蔵庫から取り出し、室温で30分以上待ちます。1

薬液確認窓の中の薬液が透明で、無色～微褐色であることを確認してください。
使用期限を確認してください。
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透明で無色～微褐色

灰色のスタートボタン キャップ薬液使用期限 薬液確認窓

原寸大

保管方法

投与前の準備

レパーサ
®

皮下注140mgペン 投与ガイド

◎お子様の手の届かないところに保管してください。
◎箱に入れたまま保管し、光や衝撃を受けないようにしてください。
◎冷蔵庫に入れ、2～8℃で保管し、凍結させないでください。
冷凍庫など凍結する危険性のあるところは避けてください。
冷蔵庫のドアポケットなど、冷気に直接触れないところに保管してください。
凍結させないでください。凍結した場合は使用しないでください。

◎2～8℃の条件に保管できない場合（処方後の帰路など）は、温度が極端に高い場所や
低い場所で保管しないでください。例えば、車のダッシュボードやトランクでの保管は
避けてください。

※オレンジのキャップにはアレルギー反応を起こす可能性がある天然ゴム（ラテックス）を含有する注射針カバーが入っています。

日本標準商品分類番号  872189

医薬品リスク管理計画対象製品

2. 禁　忌（次の患者には投与しないこと）
本剤の成分に対し過敏症の既往歴のある患者

注意点
注射する部位をアルコール綿で消毒して、皮膚を
乾かします。
●注射するまで消毒した部位に再び触れないで
ください。

●注射するたびに部位を変えてください。同じ部位
に注射しなければならない場合には、前回注射した
場所と同じ場所にならないようにしてください。

●皮膚が敏感なところ、挫傷、発赤または硬結して
いる部位に注射しないでください。

●しわ、ひだ、傷跡や妊娠線、ほくろがあるところ、
体毛が多いところは避けてください。

◎注射部位は、上腕部の外側、腹部、大腿部です。

注射部位
を消毒

上腕部の外側

腹部

大腿部

親指とほかの指を逆方向に動かして皮膚をしっかり伸ばし、
5cmくらいの幅を作る

オレンジのキャップを
まっすぐに引き抜きます。

注射する部位（大腿部、腹部、上腕部の外側）を引き伸ばすか、
またはつまんで、皮膚の表面を硬くします。

重要：注射中は皮膚を引き伸ばしたままか、つまんだままにすることが大切です。

引き伸ばす

親指とほかの指で皮膚をしっかり
5cm程度つまむ

つまむ

1

皮膚を引き伸ばしたまま、
またはつまんだまま、黄色の
安全カバーを注射部位に
直角にあて、押し込みます。

3

使用済みのペンとオレンジの針キャップは
専用廃棄袋に捨て、
適切に廃棄してください。

6

注射の準備ができたら、
灰色のスタートボタンを
押します。カチッという
音を確認してください。
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カチッ
（注射開始）

15秒

注射が終わると
薬液確認窓が黄色に変わる

ペンが動かなくなるまで
しっかりと押し込む

90°

注射部位

注射方法

（2023年2月作成）MH-Σ

RPA93002Z05
EVO200019MH5

天然ゴムラテックスが含まれる 再使用不可、単回使用

へそのまわり5cm以内は避けてください。

医師等または訓練を受けた家族以外は
上腕部の外側への投与はできません。

オレンジのキャップを引き抜いた際、注射針
や黄色の安全カバーの先端に液滴がついて
いても問題ありません。

使用済みのペンには、外したキャップを戻さないでください。

重要：できるだけ下へ押し込みます。注射の
準備ができるまで灰色のスタートボタンには
触れないでください。

注意：ペンを皮膚から離すと、注射針は自動的に黄色い安全
カバーで覆われます。

皮膚から離すと、
注射針は自動的に
安全カバーで覆われる

カチッ
（注射終了）

オレンジのキャップ

キャップを外したら5分以内に注射する

皮膚に押しあてたまま、親指を離し
ます。注射時間は、15秒以内です。
注射が終了すると、薬液確認窓が
黄色に変わります。（終了時のカチッという
音は聞こえない場合があります）



レパーサの保険適用上の投与スケジュール

注射部位に押しあてる前に
灰色のスタートボタンを押してしまった場合の対応は？
まず、灰色のスタートボタンから指を離します。それからレパーサ
140mgペンを注射する部位にあて、ペンが動かなくなるまで
しっかりと皮膚に押し込むと、もう一度灰色のスタートボタンを
押すことができます。

注射する部位を決めるときに
皮膚の上でペンを動かしてもよいですか？
灰色のスタートボタンを押さなければ、注射する部位のまわりで
ペンを動かしても問題ありません。ただし、灰色のスタートボタン
を押して、黄色の安全カバーがペンに押し込まれたら、注射が
始まります。

室温に戻す理由は？
冷たい温度のまま注射すると、注射部位に不快感を生じることがあり
ます。それを防ぐために室温に戻してからの注射を推奨しています。

一度外したキャップを元に戻してはいけない理由は？
キャップを元に戻すことで、中の針が曲がってしまう可能性があり
ます。誤って針が刺さるおそれがありますのでご注意ください。

4. 効能又は効果
家族性高コレステロール血症、高コレステロール血症
ただし、以下のいずれも満たす場合に限る。
・心血管イベントの発現リスクが高い
・HMG-CoA還元酵素阻害剤で効果不十分、又はHMG-CoA還元酵素阻害剤による治療が適さない

5. 効能又は効果に関連する注意
〈効能共通〉
5.1 適用の前に十分な診察及び検査を実施し、家族性高コレステロール血症又は高コレステロール血症であることを確認した上で本剤の適用を考慮すること。
5.2 家族性高コレステロール血症以外の患者では、冠動脈疾患、非心原性脳梗塞、末梢動脈疾患、糖尿病、慢性腎臓病等の罹患又は既往歴等から、心血管イベントの発現リスクが高いことを確認し、本剤投与の要否を
判断すること。［電子添文17.1.1-17.1.5 参照］

〈HMG-CoA還元酵素阻害剤による治療が適さない場合〉
5.3 本剤は以下に示す患者に使用すること。
・副作用の既往等によりHMG-CoA還元酵素阻害剤の使用が困難な患者
・HMG-CoA還元酵素阻害剤の使用が禁忌とされる患者

6. 用法及び用量
〈家族性高コレステロール血症ヘテロ接合体及び高コレステロール血症〉通常、成人にはエボロクマブ（遺伝子組換え）として140mgを2週間に1回又は420mgを4週間に1回皮下投与する。
〈家族性高コレステロール血症ホモ接合体〉通常、成人にはエボロクマブ（遺伝子組換え）として420mgを4週間に1回皮下投与する。効果不十分な場合には420mgを2週間に1回皮下投与できる。なお、LDLアフェレーシ
スの補助として本剤を使用する場合は、開始用量として420mgを2週間に1回皮下投与することができる。

7. 用法及び用量に関連する注意
HMG-CoA還元酵素阻害剤による治療が適さない場合を除き、HMG-CoA還元酵素阻害剤と併用すること。［電子添文8.3 参照］

8. 重要な基本的注意（抜粋）
8.1 本剤投与にあたっては、あらかじめ高コレステロール血症治療の基本である食事療法を行い、更に運動療法、禁煙、他の虚血性心疾患のリスクファクター（糖尿病、高血圧症等）の軽減等も十分考慮すること。
8.2 投与中は血中脂質値を定期的に検査し、本剤に対する反応が認められない場合には投与を中止すること。
8.3 HMG-CoA還元酵素阻害剤及び他の脂質異常症治療薬と併用する場合は、併用する薬剤の添付文書の2.禁忌、8.重要な基本的注意、9.特定の背景を有する患者に関する注意及び11.1重大な副作用
の記載を必ず確認すること。［電子添文7. 参照］

レパーサ140mgペンのよくある質問？

保医発1215第12号（平成29年12月15日）より
420mgの１回投与を行う場合には、レパーサ皮下注420mgオートミニドーザーを使用すること。

家族性
高コレステロール血症
ヘテロ接合体
および高コレステロール血症

家族性
高コレステロール血症
ホモ接合体 420mg/4週で効果不十分、または

LDLアフェレーシスの補助として
使用する場合に選択できます

注射を始めた後で灰色のスタートボタンを離さなくても大丈夫ですか？
灰色のスタートボタンを離さなくても問題ありません。ただし、注射中はペンを
しっかりと皮膚にあてたままにしてください。

注射終了時（2回目）の「カチッ」という音が聞こえなかった場合の対応は？
注射終了時（2回目）の「カチッ」という音は聞こえないこともあります。薬液確認
窓が黄色に変わっていれば、注射が終了しているので問題ありません。薬液確認窓
が黄色に変わっていない場合は、主治医にご相談ください。

親指を離すと灰色のスタートボタンは出てきますか？
注射中に親指で押していた場合は、親指を離しても灰色のスタートボタンが出て
こないことがありますが、問題ありません。

黄色の安全カバーをしっかりと皮膚へ押し込み、再度スタートボタンを押し直してください。

黄色の安全カバーが完全に
押し込まれている。

黄色の安全カバーが押し込
まれていないため、灰色の
スタートボタンが押せない。
→見えなくなるまで押し込む

黄色の安全カバーは見えな
いが灰色のスタートボタン
が押せない。
→皮膚を平らにする
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レパーサ420mgを4週間に1回投与
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灰色のスタートボタンが押せない場合の対応は？



レパーサの保険適用上の投与スケジュール
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原寸大

保管方法

投与前の準備

レパーサ
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◎お子様の手の届かないところに保管してください。
◎箱に入れたまま保管し、光や衝撃を受けないようにしてください。
◎冷蔵庫に入れ、2～8℃で保管し、凍結させないでください。
冷凍庫など凍結する危険性のあるところは避けてください。
冷蔵庫のドアポケットなど、冷気に直接触れないところに保管してください。
凍結させないでください。凍結した場合は使用しないでください。

◎2～8℃の条件に保管できない場合（処方後の帰路など）は、温度が極端に高い場所や
低い場所で保管しないでください。例えば、車のダッシュボードやトランクでの保管は
避けてください。

※オレンジのキャップにはアレルギー反応を起こす可能性がある天然ゴム（ラテックス）を含有する注射針カバーが入っています。

日本標準商品分類番号  872189

医薬品リスク管理計画対象製品

2. 禁　忌（次の患者には投与しないこと）
本剤の成分に対し過敏症の既往歴のある患者

注意点
注射する部位をアルコール綿で消毒して、皮膚を
乾かします。
●注射するまで消毒した部位に再び触れないで
ください。

●注射するたびに部位を変えてください。同じ部位
に注射しなければならない場合には、前回注射した
場所と同じ場所にならないようにしてください。

●皮膚が敏感なところ、挫傷、発赤または硬結して
いる部位に注射しないでください。

●しわ、ひだ、傷跡や妊娠線、ほくろがあるところ、
体毛が多いところは避けてください。

◎注射部位は、上腕部の外側、腹部、大腿部です。

注射部位
を消毒

上腕部の外側

腹部

大腿部

親指とほかの指を逆方向に動かして皮膚をしっかり伸ばし、
5cmくらいの幅を作る

オレンジのキャップを
まっすぐに引き抜きます。

注射する部位（大腿部、腹部、上腕部の外側）を引き伸ばすか、
またはつまんで、皮膚の表面を硬くします。

重要：注射中は皮膚を引き伸ばしたままか、つまんだままにすることが大切です。

引き伸ばす

親指とほかの指で皮膚をしっかり
5cm程度つまむ

つまむ

1

皮膚を引き伸ばしたまま、
またはつまんだまま、黄色の
安全カバーを注射部位に
直角にあて、押し込みます。

3

使用済みのペンとオレンジの針キャップは
専用廃棄袋に捨て、
適切に廃棄してください。

6

注射の準備ができたら、
灰色のスタートボタンを
押します。カチッという
音を確認してください。

4 5

2

カチッ
（注射開始）

15秒

注射が終わると
薬液確認窓が黄色に変わる

ペンが動かなくなるまで
しっかりと押し込む

90°

注射部位

注射方法

（2023年2月作成）MH-Σ

RPA93002Z05
EVO200019MH5

天然ゴムラテックスが含まれる 再使用不可、単回使用

へそのまわり5cm以内は避けてください。

医師等または訓練を受けた家族以外は
上腕部の外側への投与はできません。

オレンジのキャップを引き抜いた際、注射針
や黄色の安全カバーの先端に液滴がついて
いても問題ありません。

使用済みのペンには、外したキャップを戻さないでください。

重要：できるだけ下へ押し込みます。注射の
準備ができるまで灰色のスタートボタンには
触れないでください。

注意：ペンを皮膚から離すと、注射針は自動的に黄色い安全
カバーで覆われます。

皮膚から離すと、
注射針は自動的に
安全カバーで覆われる

カチッ
（注射終了）

オレンジのキャップ

キャップを外したら5分以内に注射する

皮膚に押しあてたまま、親指を離し
ます。注射時間は、15秒以内です。
注射が終了すると、薬液確認窓が
黄色に変わります。（終了時のカチッという
音は聞こえない場合があります）


