
脂質異常症の治療を
受けられるみなさまへ
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脂質異常症の
ことを

一緒に学んで
、

生活改善や治
療を

始めましょう
。

ZET・11・1000
（201103）ZET-125.0（TG/IT）

mg/dLあなたのLDLコレステロール管理目標値は 未満です。

まず「食事療法」や「運動療法」によって
体内の脂質の量をコントロールするこ
とが重要です。最近では小腸でのコレステロール吸収を抑える
「薬物療法」が好ましい影響を与えることがわかってきています。

「食後高脂血症」とわかったら、
どうすればいいの？

て
こ
レステローロロ ル吸ル吸吸ル吸収を収を収を抑える

食事療法 運動療法

コレステロール吸収を

抑える治療法

加齢（男性45歳以上、女性55歳以上）
高血圧
喫煙
冠動脈疾患＊の家族歴
低HDLコレステロール血症
（40mg/dL 未満）
糖尿病予備軍

糖尿病の合併
脳梗塞の合併
閉塞性動脈硬化症の合併
冠動脈疾患＊既往

チェック数
（左記6項目のうち）

LDLコレステロール値

0

1～2

3以上

一次
予防

カテゴリーⅠ
（低リスク群）＜160mg/dL

一次
予防

カテゴリーⅡ
（中リスク群）＜140mg/dL

一次
予防

カテゴリーⅢ
（高リスク群）＜120mg/dL

二次
予防 ＜100mg/dL
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医師と相談の上で「食事療法」と「運動療法」に取り組むことからスタート
します。それでも効果を得られにくい場合には、「食事療法」や「運動療法」
に加え「薬物療法」を行います。

脂質異常症は、どのように治療していくのですか？

薬物療法 食事から来るコレステロールが小腸で吸収されるのを抑える方法と、
肝臓でコレステロールが作られるのを抑える方法があります。

食事療法

吸収を吸収を吸吸吸収を収を吸収を吸収を吸収を吸収を吸収を吸収を抑える抑える抑える抑える抑え抑えるえるえる抑える抑える抑える抑えるえる治療法治療法治療法治療法治療法法治療法治療法治療法治療法治療法治療法吸収を抑える治療法 合 を合成を合合成を合成を合成を合成を合成を合成を合成を合成を合成を合成を抑えるえる抑える抑える抑える抑え抑える抑える抑える抑える抑える抑える治治療法療法治療法治療法治療法療法療法治療法治療法治療法治療法治療法合成を抑える治療法

運動療法

エネルギーの
消費量を増やします。

効果 得 く 場合 「食
を行います。すす
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食事療法」や「運動療法」
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ネルギーの
費量を増やします。
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4 5

食事のメニューを
工夫することで、小腸から吸収される
コレステロールの量を減らします。

…悪い脂質…

血管

肝臓小腸
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脂っこい食べものの摂り過ぎなど、すっかり欧米化した食生活の影響で、
私たちのコレステロール摂取量は1950年代と比べて約3.5倍になって
います。この結果、脂質異常症（高脂血症）の患者さんが増加しています。
また、肥満やメタボリックシンドローム（内臓脂肪症候群）を招く原因と
もなっているのです。

脂っこい食べものの摂り過ぎなど すっかり欧米化

食生活の欧米化は、脂質異常症のほか
どのようなキケンにつながりますか？ 

脂質異常症患者

肥満・メタボリック
シンドローム

患者

ム
コレステロール摂取量摂取量

食生活の欧米化
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