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アプリケーションノート | ElastoSens™ Bio

ElastoSens™ Bioを用いた止血剤の有効性の測定

SUMMARY

- 血液と接触する止血剤（HA）の正確な分析は、多くの従来の検査技術で

は不可能です。

- ElastoSens™ Bioは、血餅の粘弾特性を通じて、HA存在下の血液凝固

の測定に成功しました。

- このアプリケーションノートにおいて、血中HA濃度の増加が、HA作用機序

（MoA）に応じて、凝固開始時間、凝固強度、および体積（膨張）に影

響し得ることが示されています。

- ElastoSens™ Bioは、HAの研究開発、QC及び製造、前臨床研究に使

用することが可能です。

INTRODUCTION

止血剤（HA, e.g. 粉末、ガーゼ、接着剤、シーラント）は、出血をコントロー

ルするために何十年も使用されてきました。止血剤の需要は、手術における2つ

の主要な傾向により増加しています。1つ目は低侵襲手術の発展、2つ目は複

雑な再建手術の発展であり、いずれも止血能力がより制限されています[1]。止

血効果（血餅が形成されるまでの時間）、血餅の膨潤、形成された血餅の機

械的強度は、潜在的な止血剤を市場に出す際に、評価すべき重要なパラメー

ターです。しかし、目視検査、トロンボエラストグラフィー（TEG）、回転トロンボ

エラストメトリー（ROTEM）のような止血剤を分析するための従来の技術では、

止血剤の存在下で形成された血餅の凝固動態、膨潤、機械的安定性を正確

に測定することができません。この短いアプリケーションノートでは、ElastoSens™ 

Bioを使用し、血餅形成中の時間を関数として、2つの市販の止血剤である

CELOX™とQuikClot®の血餅の粘弾性と膨潤を測定しました。
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MATERIALS AND METHODS

CELOX™（MedTrade Products Ltd., Crewe, UK）及びQuikClot®

（Z-MEDICA,LLC, Wallingford, CT, USA）を異なる粉末/血液重量

（CELOX™を0%, 5%, 10%（w/w）及びQuikClot®を5%, 10%,

15%（w/w））で、ElastoSens™ Bioのサンプルホルダーに加えました。サン

プルホルダーと止血剤は、装置のサーマルチャンバー内で37℃に予熱されました。



時間(s）

せ
ん

断
貯

蔵
弾

性
率

G
’（

P
a
）

Cedarlane社（Burlington, ON, Canada）から購入した抗凝固剤（クエ

ン酸ナトリウム）中のヒツジの全血をウォーターバス内で37℃に加熱し、CaCl2と

混合して再石灰化しました。次に、5 mLの再石灰化血液をピペットで採取し、

止血剤を含んだサンプルホルダーに加え、試験を開始しました。試験は、

CELOX™の場合は40分間、QuikClot®の場合は20分間行われました。

ElastoSens™ Bioを使用して、血餅形成中のせん断貯蔵弾性率（G’）と膨

張率をリアルタイムに測定しました。膨潤率は、次のように計算式で求めました。
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RESULTS AND DISCUSSION

図1は、さまざまな濃度のCELOX™（0%，5%，10%）及びQuikClot®

（5%，10%，15%）を使用した血液のせん断貯蔵弾性率（A，C）と膨

張率（B，D）の時間変化を示しています。止血剤を含まない再石灰化全血

の凝固は、止血剤を含むサンプルと比較するためのベースライン（血液のみのコ

ントロール）を提供しました。0% CELOX™を使用した血液凝固動態では、

1500秒後に繊維素溶解（フィブリンネットワークの破壊）が観察されました。

CELOX™（A）の凝固開始時間は薬剤の濃度を増加させることで厳守しまし

たが、QuikClot®（C）では様々な濃度で比較的安定したままでした。血液に

対する止血剤の比率（w/w%）が高いほど、両方の止血剤の凝固強度が増

加しました。この比は、CELOX™の最大血餅形成速度にも影響を与えましたが、

QuikClot®の血餅形成速度に大きな変化はないようでした（表1）。これら2

つの止血剤はサンプルの高さに変化をもたらさず（B,D）、有意な血餅の膨張

がないことを示唆しています。

表1：異なる濃度での各止血剤の凝固開始時間（病）と最大血餅形成速度（Pa/秒）

CELOX™ QUIKCLOT™

血液に対する止血剤の比率（w/w） 0% 5% 10% 5% 10% 15%

凝固開始時間（s） 442 404 255 226 210 255

最大血餅形成速度（Pa/s） 3.4 1.8 20.7 3.0 3.0 3.6

図1：異なる濃度の2つの市販止血剤の時間の関数とし
てのせん断貯蔵弾性率（G’, Pa）と膨潤率(%)：
CELOX™は0%, 5%, 10%, QuikClot®は5%, 
10%, 15%です。

各止血剤の違いは、作用機序（MoA）に関連している可能性があります。

CELOXはキトサンベースの止血剤であり、血液のさまざまな成分と架橋ゲルを形

成することで出血を物理的にブロックします。QuikClot®は、粘土ベースの止血

剤であり、（1）出血部位の水分を吸収し、血小板と凝固因子を急速に濃縮

および（2）固有の凝固経路と血小板を活性化する化学反応を誘発し、どちら

も凝固を促進します。[2-5]

CONCLUSION

血液中の止血剤量が増加すると、CELOX™の凝固開始時間は短縮されまし

たが、QuikClot®では比較的安定したままでした。どちらも止血剤の濃度が高い

と血餅強度が増加しましたが、試験中に顕著な血餅の膨張は観察されませんで

した。
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PERSPECTIVES

- ElastoSens™ Bioは、堅牢な測定と簡単な相互作用を可能にするテクノ

ロジーを使用して、血餅形成中の粘弾性の変化を直接測定できます。

- 血餅形成中の粘弾性特性は、作用機序（MoA）を理解し、止血剤の配

合を最適化するために使用できます。

ElastoSens™ Bioは次の用途に使用可能です。

• 研究開発や製品開発：製品プロトタイプをより適切に評価し、研究を加速

するために優れた定量データを取得します。

• QCと製造：品質管理プロセスを改善し、文書化されたトレーサビリティの強

化、コストの最適化、サプライヤ―認定が可能です。

• 前臨床研究：臨床結果をより正確に予測するために生体内状態をシミュ

レートします。
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