
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　2003.11.4.　山口大学病院　DI ｾﾝﾀｰ
（℡　22-2668）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

★塩酸フェニルプロパノールアミン（ＰＰＡ）を含有する医薬品による

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　脳出血に係る安全対策について

平成 12年 11月に、米国の疫学調査結果を受け、心臓病の人や脳出血の既往がある人等はPPA 含有医

薬品を使用しないよう注意喚起し、適正使用の徹底を行ってきた。しかしながら、PPA 含有医薬品にお

いて、脳出血等の副作用症例が一般用医薬品で 5 例、医療用医薬品で 2 例収集されたことから、PPA を

含有する医薬品について使用上の注意の改訂、情報提供の徹底並びに代替成分であるプソイドエフェドリ

ン（PSE）を含有する医薬品等への速やかな切り替えを行うこととした。

★重要な副作用等に関する情報

以下の医薬品の使用上の注意のうち重要な副作用等について、改訂（追加）内容を紹介する。

◎エポエチンアルファ（遺伝子組換え）（商品名：エスポー注射液 750、皮下用 6000･24000）
◎エポエチンベータ（遺伝子組換え）（商品名：エポジン注シリンジ 1500･3000･6000）
【重要な基本的注意】抗エリスロポエチン抗体産生を伴う赤芽球癆があらわれることがあるので、本剤使

　　　　　　　　　　用中に赤芽球癆と診断された場合には投与を中止すること。また、他のエリスロポ

　　　　　　　　　　エチン製剤への切り替えは避け、適切な処置を行うこと。

【重大な副作用】抗エリスロポエチン抗体産生を伴う赤芽球癆

◎コルヒチン（商品名：コルヒチン錠）

【慎重投与】腎障害

【重要な基本的注意】横紋筋融解症、ミオパチー、末梢神経障害等があらわれることがあるので、投与中

　　　　　　　　　　は定期的な血液検査、生化学検査、尿検査等を施行すること。

【重大な副作用】筋肉痛、脱力感、CK（CPK）上昇、血中及び尿中ミオグロビン上昇等を特徴とする横

　　　　　　　　紋筋融解症、末梢神経障害

◎ボグリボース（商品名：ベイスン錠 0.2･0.3）
【重大な副作用】劇症肝炎

医薬品・医療用具等安全性情報は医薬品情報提供ホームページ（http://www.pharmasys.gr.jp）又は厚

生労働省ホームページ（http://www.mhlw.go.jp）から入手可能。
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　以下の薬剤の効能が追加となりました。

★メイアクト小児用細粒（100mg/g ）　セフジトレンピボキシル

【効果・効能】歯周組織炎、顎炎

【用法・用量】１回３mg/kgを１日３回

★プロスタンディン（2 0 μg/A ）　アルプロスタジルアルファデクス

【効果・効能】動脈管依存性先天性心疾患における動脈管の開存

【用法・用量】50～100ng/kg/分の速度で静脈内投与を開始

　　　　　　　症状に応じて適宜増減し、有効最小量で持続投与

効能・効果追加のお知らせ



　　成分名（薬品名） 　　　　　　　　　　　　　　主な改訂内容

★塩化ﾅﾄﾘｳﾑ･塩化ｶﾘｳﾑ･炭酸

水素ﾅﾄﾘｳﾑ･無水硫酸ﾅﾄﾘｳﾑ

（ﾆﾌﾚｯｸ）

警告：腸管内圧上昇による腸管穿孔を起こすことがあるので、慎重に投与するとともに、

　　　腹痛等の消化器症状があらわれた場合は投与を中断し、適切な検査等を行い、投

　　　与継続の可否について慎重に検討すること。特に、腸閉塞を疑う患者には、腸閉

　　　塞でないことを確認した後に投与するとともに、腸管狭窄、高度な便秘、腸管憩

　　　室のある患者では注意すること。

禁忌：腸閉塞の疑いのある患者〔腸管穿孔を起こすおそれあり〕

用法･用量に関連する使用上の注意：

　　　排便、腹痛等の状況を確認しながら慎重に投与すること。

　　　約 1L を投与しても排便がない場合には、腹痛、嘔気、嘔吐のないことを必ず確認

　　　した上で投与を継続し、排便が認められるまで十分観察すること。

　　　2L を投与しても排便がない場合は投与を中断し、腹痛等がないことを確認すると

　　　ともに、触診や画像診断等を行い、投与継続の可否について慎重に検討すること。

　　　また、高齢者では特に時間をかけて投与すること。

慎重投与：腸管狭窄、高度な便秘の患者〔腸閉塞及び腸管穿孔を起こすおそれあり〕

　　　　　腸管憩室のある患者〔腸管穿孔を起こしたとの報告あり〕

重要な基本的注意：・まれに腸閉塞を起こすことがある。

　　　　　　　　　　特に高齢者の場合は十分観察しながら投与すること。

　　　　　　　　 　  1）患者の日常の排便の状況を確認し、本剤投与前日あるいは投

　　　　　　　　　　　　与前にも通常程度の排便があったことを確認した後投与する

　　　　　　　　　　　　こと。

　　　　　　　　　　 2）短時間での投与は避けるとともに腸管の狭窄あるいは便秘等

　　　　　　　　　　　　で腸管内に内容物が貯留している場合には注意して投与する

　　　　　　　　　　　　こと。

　　　　　　　　　　 3）本剤の投与により排便があった後も腹痛が継続する場合には、

　　　　　　　　　　　　適切な検査等を行い、腸管穿孔等がないか確認すること。

　　　　　　　　　・自宅で服用させる場合は、次の点に留意すること。

　　　　　　　　　　　日常の排便の状況を確認させるとともに、前日あるいは服用前

　　　　　　　　　　　に通常程度の排便があったことを確認させ、排便がない場合は

　　　　　　　　　　　相談するよう指導すること。

重大な副作用：腸穿孔

高齢者への投与：特に高齢者において腸管穿孔、腸閉塞を起こした場合は、より重篤な

　　　　　　　　転帰をたどることがあるため、投与中は観察を十分行い、異常が認め

　　　　　　　　られた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこと。

※ｲﾝﾀｰﾌｪﾛﾝｱﾙﾌｧｺﾝ-1（遺伝子

　組換え）　（ｱﾄﾞﾊﾞﾌｪﾛﾝ）

重大な副作用：脳梗塞…異常が認められた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこ

　　　　　　　　　　　と。

※ｲﾝﾀｰﾌｪﾛﾝﾍﾞｰﾀ

（IFNβﾓﾁﾀﾞ、ﾌｴﾛﾝ）

重大な副作用：心筋梗塞、脳梗塞…異常が認められた場合には投与を中止し、適切な処

　　　　　　　　　　　　　　　　置を行うこと。

※ｲﾝﾀｰﾌｪﾛﾝｱﾙﾌｧ

(ｽﾐﾌｪﾛﾝ DS)
重大な副作用：貧血、赤芽球癆

　　　　　　　脳梗塞…異常が認められた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこ

　　　　　　　　　　　と。

　　　　　　　皮膚潰瘍、皮膚壊死…（主に投与部位）異常があらわれた場合には適切

　　　　　　　　　　　　　　　　　な処置を行うこと。なお、筋肉内･皮下への投与に

　　　　　　　　　　　　　　　　　あたっては同一部位に短期間に繰り返し注射しな

　　　　　　　　　　　　　　　　　いこと。

※以外 その他の副作用：CRP 上昇

※ｱｼﾞｽﾛﾏｲｼﾝ水和物

(ｼﾞｽﾛﾏｯｸ錠･ｶﾌﾟｾﾙ小児用･

　　　　　　細粒小児用)

慎重投与：心疾患のある患者

重大な副作用：QT 延長、心室性頻脈（Torsades de pointesを含む）

　　　　　　　　…QT 延長等の心疾患のある患者には特に注意すること。

☆ Drug Safety Update No.123 より使用上の注意改訂のお知らせ

改訂内容の重要度　★：最重要　※：重要　無印：その他



※ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝ　（ﾚﾍﾞﾄｰﾙｶﾌﾟｾﾙ） 慎重投与：高血圧の患者〔脳出血を含む脳血管障害が生じたとの報告あり〕

重大な副作用：無顆粒球症、汎血球減少、意識障害、痙攣、見当識障害、せん妄、錯乱、

　　　　　　　躁状態、統合失調症様症状、失神、痴呆様症状（特に高齢者）、興奮、難

　　　　　　　聴、消化管出血（下血、血便等）、消化性潰瘍、虚血性大腸炎

　　　　　　　脳梗塞…異常が認められた場合は投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　間質性肺炎、肺線維症、肺水腫

　　　　　　　　　　…呼吸器症状、胸部Ｘ線異常があらわれた場合には投与を中止し、

　　　　　　　　　　　副腎皮質ﾎﾙﾓﾝ剤の投与等の適切な処置を行うこと。また、咳嗽、

　　　　　　　　　　　呼吸困難等があらわれた場合にはただちに連絡するよう患者に

　　　　　　　　　　　対し注意を与えること。

　　　　　　　糖尿病…増悪又は発症することがあり、昏睡に至ることがあるので、定

　　　　　　　　　　　期的に検査を行うこと。

　　　　　　　急性腎不全等の重篤な腎障害…定期的に腎機能検査を行い、異常が認め

　　　　　　　　　　　　　　　られた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　心筋症、心不全、心筋梗塞、狭心症

　　　　　　　　　　…定期的に心電図検査を行い、心筋障害があらわれた場合には投

　　　　　　　　　　　与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　不整脈…心室性不整脈、高度房室ﾌﾞﾛｯｸ、洞停止、高度徐脈、心房細動等

　　　　　　　　　　　があらわれることがあるので、異常が認められた場合には投与

　　　　　　　　　　　を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　敗血症…易感染性となり、敗血症に至ることがあるので、異常が認めら

　　　　　　　　　　　れた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　網膜症…定期的に眼底検査を行い、異常が認められた場合には適切な処

　　　　　　　　　　　置を行うこと。視力低下、視野中の暗点が出現した場合は速や

　　　　　　　　　　　かに医師の診察を受けるよう患者を指導すること。

　　　　　　　自己免疫現象…甲状腺機能異常、肝炎、溶血性貧血、潰瘍性大腸炎、関

　　　　　　　　　　　　　　節ﾘｳﾏﾁ、ｲﾝｽﾘﾝ依存型糖尿病の増悪又は発症等があらわれ

　　　　　　　　　　　　　　ることがあるので定期的に検査を行い、異常が認められ

　　　　　　　　　　　　　　た場合には投与を中止するなど適切な処置を行うこと。

　　　　　　　皮膚粘膜眼症候群（Stevens-Johnson 症候群）、中毒性表皮壊死症（Lyell
　　　　　　　症候群）…投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　横紋筋融解症…脱力感、筋肉痛、CK（CPK）上昇等があらわれた場合に

　　　　　　　　　　　　　　は投与を中止し、適切な処置を行うこと。

※以外 併用注意：ｼﾞﾄﾞﾌﾞｼﾞﾝ

　　　　　〔臨床症状･処置方法：ｼﾞﾄﾞﾌﾞｼﾞﾝの効果を減弱するおそれあり。併用する場

　　　　　　合は、血漿中 HIV RNA ﾚﾍﾞﾙを観察し、上昇した場合には、本剤の中止等

　　　　　　の適切な処置を行うこと。

　　　　　　機序･危険因子： in vitro においてｼﾞﾄﾞﾌﾞｼﾞﾝのﾘﾝ酸化を阻害する。〕

　　　　　また、ｲﾝﾀｰﾌｪﾛﾝ-2b（遺伝子組換え）との併用時には、上記以外に小柴胡湯、

　　　　　ﾃｵﾌｨﾘﾝ、ｱﾝﾁﾋﾟﾘﾝ、ﾜﾙﾌｧﾘﾝ、ｼﾞﾄﾞﾌﾞｼﾞﾝとの相互作用が報告されている。

その他の副作用：発熱及びｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ様症状…解熱剤の投与等の適切な処置を行うこと。

　　　　　　　　精神神経系…片頭痛、知覚異常、思考異常、健忘、感情不安定

　　　　　　　　肝臓…Al-P の上昇、黄疸（異常が認められた場合には投与を中止する

　　　　　　　　　　　など適切な処置を行うこと。）

　　　　　　　　腎臓…BUN･ｸﾚｱﾁﾆﾝの上昇

　　　　　　　　循環器…房室ﾌﾞﾛｯｸ、血圧低下

　　　　　　　　消化器…歯肉炎、脱水、腸炎、嚥下障害、急性膵炎（腹痛、血清ｱﾐﾗｰｾﾞ

　　　　　　　　　　　　値の上昇等が認められた場合には投与を中止し、適切な処置

　　　　　　　　　　　　を行うこと。）

　　　　　　　　皮膚…水疱、爪疾患、多形紅斑、紫斑、光線過敏症、落屑

　　　　　　　　神経･筋…四肢のしびれ、構語障害、顔面神経麻痺、ﾆｭｰﾛﾊﾟｼｰ、CK（CPK）

　　　　　　　　　　　　 上昇、下腿痙直

　　　　　　　　呼吸器…胸水、血痰、肺炎、鼻閉、気管支痙攣、あくび

　　　　　　　　眼…視野狭窄、霧視、流涙、網膜の微小循環障害（飛蚊視、視野低下

　　　　　　　　　　感等を伴うことがあるので、このような症状があらわれた場合に

　　　　　　　　　　は適切な処置を行うこと。）

　　　　　　　　その他…感染症、電解質異常（Ｋ、Na 等）、膿瘍、咽頭痛、高ﾄﾘｸﾞﾘｾﾗ

　　　　　　　　　　　　ｲﾄﾞ血症、腹水、月経異常、痛風、不正出血、勃起障害、ｻﾙｺｲ

　　　　　　　　　　　　ﾄﾞｰｼｽ、膀胱炎



※ｲﾝﾀｰﾌｪﾛﾝｱﾙﾌｧ-2b
（遺伝子組換え）

（ｲﾝﾄﾛﾝ A）

重大な副作用：＜本剤単独の場合＞

　　　　　　　肺水腫

　　　　　　　不整脈…心室性不整脈、高度房室ﾌﾞﾛｯｸ、洞停止、高度徐脈、心房細動等

　　　　　　　　　　　があらわれることがあるので、異常が認められた場合には投与

　　　　　　　　　　　を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　敗血症…感染症及び感染症の増悪を誘発し敗血症に至ることがある。

　　　　　　　脳梗塞…異常が認められた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこ

　　　　　　　　　　　と。

　　　　　　　皮膚粘膜眼症候群（Stevens-Johnson 症候群）、中毒性表皮壊死症（Lyell
　　　　　　　症候群）…投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　横紋筋融解症…脱力感、筋肉痛、CK（CPK）上昇等があらわれた場合に

　　　　　　　　　　　　　　は投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　＜ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝとの併用の場合＞

　　　　　　　無顆粒球症、汎血球減少、意識障害、痙攣、見当識障害、せん妄、錯乱、

　　　　　　　躁状態、統合失調症様症状、失神、痴呆様症状（特に高齢者）、興奮、難

　　　　　　　聴、消化管出血（下血、血便等）、消化性潰瘍、虚血性大腸炎

　　　　　　　脳梗塞…異常が認められた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこ

　　　　　　　　　　　と。

　　　　　　　間質性肺炎、肺線維症、肺水腫

　　　　　　　　　　…呼吸器症状、胸部Ｘ線異常があらわれた場合には投与を中止し、

　　　　　　　　　　　副腎皮質ﾎﾙﾓﾝ剤の投与等の適切な処置を行うこと。また、咳嗽、

　　　　　　　　　　　呼吸困難等があらわれた場合にはただちに連絡するよう患者に

　　　　　　　　　　　対し注意を与えること。

　　　　　　　糖尿病…ｲﾝｽﾘﾝ依存型（IDDM）及びｲﾝｽﾘﾝ非依存型（NIDDM）が増悪又

　　　　　　　　　　　は発症することがあり、昏睡に至ることがあるので、定期的に

　　　　　　　　　　　検査を行うこと。

　　　　　　　急性腎不全等の重篤な腎障害…定期的に腎機能検査を行い、異常が認め

　　　　　　　　　　　　　　　られた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　心筋症、心不全、心筋梗塞、狭心症

　　　　　　　　　　…定期的に心電図検査を行い、心筋障害があらわれた場合には投

　　　　　　　　　　　与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　不整脈…心室性不整脈、高度房室ﾌﾞﾛｯｸ、洞停止、高度徐脈、心房細動等

　　　　　　　　　　　があらわれることがあるので、異常が認められた場合には投与

　　　　　　　　　　　を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　敗血症…易感染性となり、敗血症に至ることがあるので、異常が認めら

　　　　　　　　　　　れた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　網膜症…定期的に眼底検査を行い、異常が認められた場合には投与を中

　　　　　　　　　　　止するなど、適切な処置を行うこと。また、視力低下、視野中

　　　　　　　　　　　の暗点が出現した場合は速やかに医師の診察を受けるよう患者

　　　　　　　　　　　を指導すること。

　　　　　　　自己免疫現象…甲状腺機能異常、肝炎、溶血性貧血、潰瘍性大腸炎、関

　　　　　　　　　　　　　　節ﾘｳﾏﾁ、ｲﾝｽﾘﾝ依存型糖尿病（IDDM）の増悪又は発症等

　　　　　　　　　　　　　　があらわれることがあるので定期的に検査を行い、異常

　　　　　　　　　　　　　　が認められた場合には投与を中止するなど適切な処置を

　　　　　　　　　　　　　　行うこと。

　　　　　　　皮膚粘膜眼症候群（Stevens-Johnson 症候群）、中毒性表皮壊死症（Lyell
　　　　　　　症候群）…投与を中止し、適切な処置を行うこと。

　　　　　　　横紋筋融解症…脱力感、筋肉痛、CK（CPK）上昇等があらわれた場合に

　　　　　　　　　　　　　　は投与を中止し、適切な処置を行うこと。



※以外 その他の副作用：＜本剤単独の場合＞

　　　　　　　　精神神経系…易刺激性、感情不安定、昏迷、片頭痛

　　　　　　　　消化器…脱水、腸炎、急性膵炎（腹痛、血清ｱﾐﾗｰｾﾞ値の上昇等が認め

　　　　　　　　　　　　られた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこと）

　　　　　　　　皮膚…多形紅斑

　　　　　　　　呼吸器…肺炎、鼻閉、副鼻腔炎

　　　　　　　　眼…視野狭窄、視神経炎、乳頭浮腫、霧視、流涙

　　　　　　　　投与部位…注射部反応（壊死）

　　　　　　　　その他…高尿酸血症

　　　　　　　　＜ﾘﾊﾞﾋﾞﾘﾝとの併用の場合＞

　　　　　　　　発熱及びｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ様症状…必要に応じて解熱剤の投与等の適切な処置

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　を行うこと

　　　　　　　　精神神経系…片頭痛、知覚異常、思考異常、健忘、感情不安定

　　　　　　　　肝臓…Al-P の上昇、黄疸（異常が認められた場合には投与を中止する

　　　　　　　　　　　など適切な処置を行うこと）

　　　　　　　　腎臓…BUN･ｸﾚｱﾁﾆﾝの上昇

　　　　　　　　循環器…房室ﾌﾞﾛｯｸ、血圧低下

　　　　　　　　消化器…歯肉炎、脱水、腸炎、嚥下障害、急性膵炎（腹痛、血清ｱﾐﾗｰｾﾞ

　　　　　　　　　　　　値の上昇等が認められた場合には投与を中止し、適切な処置

　　　　　　　　　　　　を行うこと）

　　　　　　　　皮膚…水疱、爪疾患、多形紅斑、紫斑、光線過敏症、落屑

　　　　　　　　神経･筋…四肢のしびれ、構語障害、顔面神経麻痺、ﾆｭｰﾛﾊﾟｼｰ、CK（CPK）

　　　　　　　　　　　　 上昇、下腿痙直

　　　　　　　　呼吸器…胸水、血痰、肺炎、鼻閉、気管支痙攣、あくび

　　　　　　　　眼…視野狭窄、霧視、流涙、網膜の微小循環障害（飛蚊視、視野低下

　　　　　　　　　　感等を伴うことがあるので、このような症状があらわれた場合に

　　　　　　　　　　は適切な処置を行うこと）

　　　　　　　　その他…感染症、電解質異常（Ｋ、Na 等）、膿瘍、咽頭痛、高ﾄﾘｸﾞﾘｾﾗ

　　　　　　　　　　　　ｲﾄﾞ血症、腹水、月経異常、痛風、不正出血、勃起障害、ｻﾙｺｲ

　　　　　　　　　　　　ﾄﾞｰｼｽ、膀胱炎

ｴﾄｽｸｼﾐﾄﾞ　　（ｻﾞﾛﾝﾁﾝｼﾛｯﾌﾟ） 妊･産･授乳婦等への投与：胎盤を通過することが報告されており、本剤を妊娠中に投与

　　　　　　　　　　　　された患者において、奇形を有する児（口唇裂等）を出産し

　　　　　　　　　　　　たとの報告あり。また、新生児に離脱症状又は鎮静症状が認

　　　　　　　　　　　　められたとの報告あり。

　　　　　　　　　　　　授乳中の婦人には投与しないことが望ましいが、やむを得ず

　　　　　　　　　　　　投与する場合には、授乳を避けさせること〔ヒト母乳中に移

　　　　　　　　　　　　行することが報告されている〕。

臭化ｼﾞｽﾁｸﾞﾐﾝ　（ｳﾌﾞﾚﾁﾄﾞ錠） 併用注意：副交感神経抑制剤（硫酸ｱﾄﾛﾋﾟﾝ等）

　　　　　〔機序･危険因子：本剤のﾑｽｶﾘﾝ様作用と拮抗することが考えられる。〕

　　　　　ｺﾘﾝ作動薬（塩化ﾍﾞﾀﾈｺｰﾙ等）

　　　　　〔臨床症状･措置方法：相互に作用を増強する。

　　　　　　機序･危険因子：本剤のｺﾘﾝ作用と相加･相乗作用があらわれることが考えら

　　　　　　れる。〕

　　　　　ｺﾘﾝｴｽﾃﾗｰｾﾞ阻害薬（塩酸ﾄﾞﾈﾍﾟｼﾞﾙ等）

　　　　　〔臨床症状･措置方法：相互に作用を増強する可能性あり。

　　　　　　機序･危険因子：本剤のｺﾘﾝ作用と相加・相乗作用があらわれることが考え

　　　　　　られる。〕

ｴﾝｼｭｱ･ﾘｷｯﾄﾞ（ｴﾝｼｭｱ・ﾘｷｯﾄﾞ） 適用上の注意：＜投与時＞経管投与においてﾎﾟﾘ塩化ﾋﾞﾆﾙ製の医療用具を使用した場合、

　　　　　　　可塑剤である DEHP〔di-(2-ethylhexyl)phthalate：ﾌﾀﾙ酸ｼﾞ-（2-ｴﾁﾙﾍｷｼﾙ）〕
　　　　　　　が溶出するおそれがある。これら医療用具を使用する場合はDEHP を含

　　　　　　　まない製品を使用することが望ましい。

酒石酸ﾋﾞﾉﾚﾙﾋﾞﾝ（ﾅﾍﾞﾙﾋﾞﾝ注） 重大な副作用：急性腎不全等の重篤な腎障害があらわれることがあるので、異常が認め

　　　　　　　られた場合には投与を中止し、適切な処置を行うこと。

その他の副作用：精神神経系…めまい

　　　　　　　　その他…血尿、浮腫

ｲﾌﾞｼﾞﾗｽﾄ　　　（ｹﾀｽｶﾌﾟｾﾙ） 重大な副作用：肝機能障害、黄疸…AST（GOT）、ALT(GPT)、Al-P、γ-GTP、総ﾋﾞﾘﾙﾋﾞ

　　　　　　　　　　　　　　　　ﾝの上昇等が認められた場合には投与を中止し、適切

　　　　　　　　　　　　　　　　な処置を行うこと。



塩酸ﾛﾍﾟﾗﾐﾄﾞ

（ﾛﾍﾟﾐﾝｶﾌﾟｾﾙ･小児用散）

重要な基本的注意：眠気、めまいが起こることがあるので、自動車の運転等危険を伴う

　　　　　　　　　機械の操作に従事させないよう注意すること。

重大な副作用：巨大結腸、ｼｮｯｸ、皮膚粘膜眼症候群（Stevens-Johnson 症候群）、中毒性

　　　　　　　表皮壊死症（Lyell 症候群）

併用注意：ﾘﾄﾅﾋﾞﾙ、ｷﾆｼﾞﾝ

　　　　　〔臨床症状･措置方法：本剤の血中濃度が上昇することがある。

　　　　　　機序･危険因子：機序不明〕

その他の副作用：過敏症…血管浮腫

　　　　　　　　消化器…消化不良、口内不快感、味覚の変調

　　　　　　　　その他…眠気、疲労、体温低下、発熱

　　　　　　　　中枢神経系…頭痛、傾眠傾向、鎮静、筋緊張低下、散瞳

　　　　　　　　泌尿器…尿閉

妊･産･授乳婦等への投与：妊娠又はその可能性のある婦人には、治療上の有益性が危険

　　　　　　　　　　　　性を上回ると判断される場合にのみ投与すること。〔妊娠中

　　　　　　　　　　　　の投与に関する安全性は確立していない〕

　　　　　　　　　　　　授乳中の婦人には本剤投与中の授乳は避けさせること。〔ヒ

　　　　　　　　　　　　トで母乳中に移行することが報告されている〕

ﾀｸﾛﾘﾑｽ水和物（外用剤）

（ﾌﾟﾛﾄﾋﾟｯｸ軟膏）

警告：本剤の使用は、ｱﾄﾋﾟｰ性皮膚炎の治療法に精通している医師のもとで行うこと。

　　　ﾏｳｽ塗布がん原性試験において、高い血中濃度の持続に基づくﾘﾝﾊﾟ腫の増加が認め

　　　られている。また、本剤との関連性は明らかではないが、外国においてﾘﾝﾊﾟ腫、

　　　皮膚がんの発現が報告されている。本剤の使用にあたっては、これらの情報を患

　　　者に対して説明し、理解したことを確認した上で使用すること。

　　　潰瘍、明らかに局面を形成している糜爛に使用する場合には、あらかじめ処置を

　　　行い、その改善を確認した後、本剤の使用を開始すること。

禁忌：潰瘍、明らかに局面を形成している糜爛への使用、小児等

効能･効果に関連する使用上の注意：

　　　ｽﾃﾛｲﾄﾞ外用剤等の既存療法では効果が不十分又は副作用によりこれらの投与がで

　　　きないなど、本剤による治療がより適切と考えられる場合に使用する。

用法･用量に関連する使用上の注意：

　　　症状改善により本剤塗布の必要が無くなった場合は、速やかに塗布を中止し、漫

　　　然と長期にわたって使用しないこと。

慎重投与：全身に皮疹を認める紅皮症〔経皮吸収が高く、広範囲の使用により、本剤の

　　　　　血中濃度が上昇する可能性あり〕

重要な基本的注意：本剤使用時は日光への曝露を最小限にとどめること。また、日焼けﾗ

　　　　　　　　　ﾝﾌﾟ／紫外線ﾗﾝﾌﾟの使用を避けること。

　　　　　　　　　2 年以上の長期使用時の局所免疫抑制作用については、臨床試験成績

　　　　　　　　　がなく不明である。

　　　　　　　　　重度の皮疹もしくは塗布面積が広範囲にわたる場合は、血中濃度が

　　　　　　　　　高くなる可能性があるので、本剤使用開始の 2～4 週間後に 1 回、そ

　　　　　　　　　の後は必要に応じて適宜腎機能検査を行う。

小児等への使用：２歳未満の幼児では使用経験がなく安全性は確立しておらず、２歳以

　　　　　　　　上の小児等ではより低濃度の小児用製剤でも有効性が認められている

　　　　　　　　ので、血中濃度上昇により副作用が発現する可能性を考慮し、小児等

　　　　　　　　では本剤を使用しないこと。

その他の注意：外国において、ﾀｸﾛﾘﾑｽ軟膏を使用した成人のｱﾄﾋﾟｰ性皮膚炎患者にﾘﾝﾊﾟ腫、

　　　　　　　皮膚がんが発生したとの報告あり。

ｾﾌﾀｼﾞｼﾞﾑ　　　　（ﾓﾀﾞｼﾝ注） 重大な副作用：精神神経症状…脳症、昏睡、意識障害、痙攣、振戦、ﾐｵｸﾛｰﾇｽ等の精神・

　　　　　　　　　　　　　　神経症状があらわれることがある。特に、腎機能障害患

　　　　　　　　　　　　　　者で減量を行わなかった場合にあらわれやすい。

ｶﾞﾁﾌﾛｷｻｼﾝ水和物　（ｶﾞﾁﾌﾛ） 重大な副作用：せん妄、白血球減少、無顆粒球症

その他の副作用：精神神経系…不安

　　　　　　　　消化器症状…舌苔、口の感覚異常（しびれ、ﾋﾟﾘﾋﾟﾘ感等）

　　　　　　　　腎臓…頻尿

　　　　　　　　その他…頻脈、血圧上昇、呼吸困難

ﾗﾐﾌﾞｼﾞﾝ（150mg）
（ｴﾋﾟﾋﾞﾙ錠）

妊･産･授乳婦等への投与：動物実験（ｳｻｷﾞ）で胎児毒性（早期の胚死亡数の増加）が報

　　　　　　　　　　　　告されている。

ｲﾝﾀｰﾌｪﾛﾝｱﾙﾌｧ　　（ｵｰｱｲｴﾌ） 重大な副作用（類薬）：脳梗塞…類薬（他のｲﾝﾀｰﾌｪﾛﾝ-α製剤）で脳梗塞があらわれたとの

　　　　　　　　　　　　　　 報告あり。



ｲﾄﾗｺﾅｿﾞｰﾙ　（ｲﾄﾘｿﾞｰﾙｶﾌﾟｾﾙ） 禁忌：ｼｻﾌﾟﾘﾄﾞ、ﾃﾙﾌｪﾅｼﾞﾝ、ﾋﾟﾓｼﾞﾄﾞ、ｷﾆｼﾞﾝ、ﾄﾘｱｿﾞﾗﾑ、ｼﾝﾊﾞｽﾀﾁﾝ、ｱｾﾞﾙﾆｼﾞﾋﾟﾝ、ｴﾙｺﾞﾀﾐﾝ、

　　　ｼﾞﾋﾄﾞﾛｴﾙｺﾞﾀﾐﾝを投与中の患者

併用禁忌：ｱｾﾞﾙﾆｼﾞﾋﾟﾝ

　　　　　〔臨床症状･措置方法：ｱｾﾞﾙﾆｼﾞﾋﾟﾝの血中濃度を上昇させることがある。

　　　　　　機序･危険因子：本剤の CYP3A4に対する阻害作用により、これらの薬剤

　　　　　　の代謝が阻害される。〕

　　　　　ｴﾙｺﾞﾀﾐﾝ、ｼﾞﾋﾄﾞﾛｴﾙｺﾞﾀﾐﾝ

　　　　　〔臨床症状･措置方法：これらの薬剤の血中濃度上昇により、血管攣縮の副作

　　　　　　用が発現するおそれあり。

　　　　　　機序･危険因子：本剤の CYP3A4に対する阻害作用により、これらの薬剤

　　　　　　の代謝が阻害される。〕

併用注意：ﾌﾞﾃﾞｿﾆﾄﾞ

　　　　　〔臨床症状･措置方法：これらの薬剤の副作用が増強されることがある。〕

　　　　　ｹﾞﾌｨﾁﾆﾌﾞ

　　　　　〔臨床症状･措置方法：これらの薬剤の血中濃度を上昇させることがある。〕

その他の副作用：精神神経系…眠気

　　　　　　　　血液…白血球増多

　　　　　　　　その他…胸痛

乾燥弱毒生風しんﾜｸﾁﾝ　（乾

燥弱毒生風しんﾜｸﾁﾝ「ﾀｹﾀﾞ」）

用法･用量に関連する接種上の注意：接種対象者　1）幼児及び学童

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2）前記 1）以外の者

乾燥ｽﾙﾎ化人免疫ｸﾞﾛﾌﾞﾘﾝ

（ｷﾞﾗﾝ･ﾊﾞﾚｰ症候群の効能を

　有する製剤）

（献血ﾍﾞﾆﾛﾝ-I）

用法･用量に関連する使用上の注意：投与速度

　　 1）初日の投与開始から 30 分間は 0.01～0.02mL/kg/分で投与し、異常所見が認め

　　　　られなければ、0.03～0.06mL/kg/分まで徐々に投与速度を上げてもよい。2 日

　　　　目以降は、前日に耐容した速度で投与することができる。

　　 2）川崎病に対し 2,000mg（40mL）/kg を 1 回投与する場合には、基本的には 1）
　　　　の投与速度を遵守することとするが、目安としては 12 時間以上かけて点滴静注

　　　　すること。

慎重投与：心機能の低下している患者

　　　　　〔大量投与により、心不全を発症又は悪化させるおそれあり。〕

重要な基本的注意：ｼｮｯｸ等重篤な副作用を起こすことあり。特に小児等に使用する場合

　　　　　　　　　には投与速度に注意するとともに、経過を十分に観察すること。

　　　　　　　　　川崎病の患者における追加投与は、本剤投与における効果不十分で

　　　　　　　　　症状の改善が見られない等、必要と思われる時のみに行うこと〔本

　　　　　　　　　剤の追加投与に関しては有効性、安全性は確立していない〕。

乾燥 BCG膀胱内用（日本株）

（ｲﾑﾉﾌﾞﾗﾀﾞｰ膀注用）

警告：本剤は生菌製剤であり、米国において院内感染の報告があるので、十分に注意し

　　　適切に取り扱うこと。

禁忌：BCG全身性過敏症反応の既往がある患者〔重篤な副作用を招くおそれあり。〕

重要な基本的注意：使用開始に先立ちﾂﾍﾞﾙｸﾘﾝ反応試験を実施しておくことが望ましい。

その他の副作用：泌尿器…尿道狭窄

　　　　　　　　肝臓…肝機能検査値異常

　　　　　　　　　　　［Al-P 上昇、AST(GOT)、ALT(GPT)、γ-GTP、LDH の上昇］

　　　　　　　　血液…ﾍﾏﾄｸﾘｯﾄ減少、血小板減少、血清総蛋白低下、血清電解質異常

　　　　　　　　　　　［Na、K、Cl］
　　　　　　　　呼吸器…肺炎、咳嗽

　　　　　　　　消化器…嘔吐、下痢

　　　　　　　　その他…腰痛、筋肉痛、結膜炎

小児等への投与…小児等に対する安全性は確立していない（使用経験がない）。

塩酸ﾌｪﾆﾚﾌﾘﾝ

（ﾈｵｼﾈｼﾞﾝｺｰﾜ点眼液）

副作用：結膜炎、眼圧上昇等があらわれた場合には、投与を中止するなど適切な処置を

　　　　行うこと。



１． 新規常備医薬品　（ 合計 １３ 品目 ）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
商 品 名

剤 形 規　 格 薬　価 会社名 成　　分　　・　　薬　　効

ｱﾛﾏｼﾝ 錠 25mg 662.6 ﾌｧｲｻﾞｰ

（旧ﾌｧﾙﾏｼ

ｱ）

Exemestane
抗悪性腫瘍剤　（閉経後乳癌治療）

★非可逆的なｱﾛﾏﾀｰｾﾞ阻害

★抗ｴｽﾄﾛｹﾞﾝ剤耐性の閉経後進行・再発乳癌に対

　　し有効

ｵｷﾅｿﾞｰﾙ V 膣錠 600mg 383.1 三菱

ｳｪﾙﾌｧｰﾏ

Oxiconazol nitrate
抗真菌剤

（ｶﾝｼﾞﾀﾞ膣炎・外陰膣炎治療）

★１週間に１回投与

　　→患者の来院回数が減少

※ 前 回 薬 事 委 員 会 に て 削 除 さ れ た が 上 記 理 由 に よ り

常 備 薬 に 復 活 希 望

ｵﾌﾟｿ 液 5mg/包
10mg/包

　129.9
　242.5

大日本 Morphine HCl
あへんｱﾙｶﾛｲﾄﾞ系麻薬

ﾓﾙﾋﾈの適量決定やﾚｽｷｭｰﾄﾞｰｽﾞに使用できる

★ｽﾃｨｯｸ分包品→携帯所持可能

ｻﾌﾞﾊﾟｯｸ B 注 2,020mL 1,419.0 ﾆﾌﾟﾛ 持続血液濾過透析用補液

★ﾀﾞﾌﾞﾙﾊﾞｯｸ形態→調製容易

★ｱﾙｶﾘ化剤として生理的な重炭酸を配合

ｽﾐﾌｪﾛﾝ DS 注 600 万 U 16,598.0 住友 Interferon-α
生物学的製剤（C 型慢性肝炎治療）

★ｼﾘﾝｼﾞ一体型

★筋注のため常備薬の 300 万 U/V 製剤では 2 回

投与　　　　→患者の負担増

※ 前 回 薬 事 委 員 会 に て 削 除 さ れ た が 上 記 理 由 に よ り

常 備 薬 に 復 活 希 望

ｾﾞﾛｰﾀﾞ 錠 300mg 398.2 中外 Capecitabine
抗悪性腫瘍剤　（乳癌治療）

★腫瘍組織内の 5-FU 濃度を選択的に高める

★ﾄﾞｾﾀｷｾﾙ無効の進行・再発乳癌に有効

静注用

ﾍﾌﾞｽﾌﾞﾘﾝ

IH

注 1,000U
/5mL

41,436.0 三菱

ｳｪﾙﾌｧｰﾏ

抗 HBs 人免疫ｸﾞﾛﾌﾞﾘﾝ製剤

（HBs抗原陽性血液汚染事故後の B 型肝炎発症予

防）

★静注用

★液状製剤→用時溶解の必要なし

★現在常備薬は 200U/V 製剤

ﾍﾟﾘｵﾌｨｰﾙ 軟膏 10mg
/0.5g
/ｼﾘﾝｼﾞ

389.7 昭和薬

　　　　化工

Minocycline hydrochloride
歯科用抗生物質製剤（歯周炎治療）

★ｼﾘﾝｼﾞに充填したｷｯﾄ製品

★歯周ポケットに局所投与可能

※ 申 請 は ﾍ ﾟ ﾘ ｵ ｸ ﾘ ﾝ で 提 出 さ れ た が 、 購 入 が 困 難 で あ

る た め 、 同 成 分 、 同 効 薬 の ﾍ ﾟ ﾘ ｵ ﾌ ｨ ｰ ﾙ で 代 用

ﾍﾟﾝﾀｻ注腸

　　　　　　用

液 　　1g 958.6 杏林 Mesalazine
潰瘍性大腸炎治療剤

　★ﾃﾞｨｽﾎﾟｰｻﾞﾌﾞﾙﾀｲﾌﾟ

　★ｽﾃﾛｲﾄﾞ抵抗性・依存性にも有効

有馬 




２．切り換え医薬品　（ 合計 ８ 品目　）

　　　　※切り換え医薬品は、全て事後報告のため既にｵｰﾀﾞ可能

ﾗｺｰﾙ 液 200mL
400mL

11.0
（10mL）

大塚 経腸栄養剤

  ★脂肪にω3 系必須脂肪酸含有

　　　→自己免疫系賦活化作用

ﾘｿﾞﾋﾞｽﾄ 注 44.6mg
（Fe）
/1.6mL/V

20,347.0 日本

ｼｴｰﾘﾝｸﾞ

Ferucarbotran
MRI 用肝臓造影剤

  ★ｸｯﾊﾟｰ細胞への取り込み

→ｸｯﾊﾟｰ細胞のない肝悪性腫瘍とのｺﾝﾄﾗｽﾄを

　　向上

　 ★静注投与が可能

→検査時間を短縮

商　品　名 剤 形 規　 格 薬　価 会社名 成　　分　　・　　薬　　効 切り替え薬

生理食塩水 注 250mL/V
（ﾌ゚ﾗﾎ゙ﾄﾙ）

128.0 大塚 輸液製剤

★医療用廃棄物としてのｺｽﾄ軽減

（ｶﾞﾗｽ瓶→ﾌﾟﾗﾎﾞﾄﾙへの変更）

生理食塩水

　300mL/V
　　　（ｶ゙ﾗｽ瓶）

注射用水 注 500mL/V
（ﾌ゚ﾗﾎ゙ﾄﾙ）

145.0 光 輸液製剤

★医療用廃棄物としてのｺｽﾄ軽減

（ｶﾞﾗｽ瓶→ﾌﾟﾗﾎﾞﾄﾙへの変更）

注射用水

　500mL/V
　　　（ｶ゙ﾗｽ瓶）

ﾉﾎﾞﾘﾝ R 注 1,000U
/10mL/V

414.0 ﾉﾎﾞﾘﾝ R
　400U/V

ﾉﾎﾞﾘﾝ 30R 注 1,000U
/10mL/V

414.0

ﾉﾎﾞ ｲﾝｽﾘﾝ（血糖降下剤）

★ 40U/mL 製剤の販売中止

　　　世界的に100U/mL 製剤へ統一 ﾉﾎﾞﾘﾝ 30R
　400U/V

ﾋｭｰﾏﾘﾝ R 注 1,000U
/10mL/V

414.0 ﾋｭｰﾏﾘﾝ R
　400U/V

ﾋｭｰﾏﾘﾝ 3/7 注 1,000U
/10mL/V

414.0

日本

ｲｰﾗｲﾘﾘ

ｰ

ｲﾝｽﾘﾝ（血糖降下剤）

★ 40U/mL 製剤の販売中止

　　世界的に100U/mL 製剤へ統一 ﾋｭｰﾏﾘﾝ 3/7
　400U/V

10％

　　ﾌ゙ﾄ゙ｳ糖

注 500mL/V
（ｿﾌﾄﾊ゙ｯｸ）

150.0 大塚 輸液製剤

★医療用廃棄物としてのｺｽﾄ軽減

（ｶﾞﾗｽ瓶→ｿﾌﾄﾊﾞｯｸへの変更）

10%ﾌﾞﾄﾞｳ糖

　500mL
　　　（ｶ゙ﾗｽ瓶）

ﾛｰｺｰﾙ 錠 20mg 107.1 ﾉﾊﾞﾙﾃｨｽ Fluvastatin Na
高脂血症治療剤

★HMG-CoA 還元酵素阻害作用

★服用しやすい剤形への変更

ﾛｰｺｰﾙ Cap
　　　（20mg）

有馬 


有馬 




３．削除医薬品　（ 合計 １９ 品目 ）
商　品　名 剤　形 規 　格 削　　　　除　　　　理　　　　由

320：50mL/V
320：100mL/V

320：
100mL/ｼﾘﾝｼﾞ

ｵﾌﾟﾁﾚｲ 注

350：100mL/V

販売元変更により、継続的な医薬品情報の提供が

見込めなくなったため

※販売元変更：山之内→ﾀｲｺ ﾍﾙｽｹｱ ｼﾞｬﾊﾟﾝ

γ-HBﾜｸﾁﾝ 注 10μg/0.5mL/V 販　売　中　止

ｺﾝﾋﾞﾁｰﾑ 錠 － 製　造　中　止

生理食塩水 注 300mL/V 生理食塩水（250mL/V）（ﾌ゚ﾗﾎ゙ﾄﾙ）と切り替え・削除

ｾｸﾚﾊﾟﾝ 注 50U/A 製　造　中　止

ﾀﾞﾝﾘｯﾁ Cap － 脳出血等の副作用発生のため（販売中止予定）

注射用水 注 500mL/V 注射用水（500mL/）（ﾌ゚ﾗﾎ゙ﾄﾙ）と切り替え・削除

ﾈｵﾌｨﾘﾝ末 末 － 医療事故防止のため（他病院にて医療事故発生）

使用実績が少ないため

ﾉﾎﾞﾘﾝ R 注 400U/10mL/V ﾉﾎﾞﾘﾝ R(1,000U/10mL/V)と切り替え・削除

ﾉﾎﾞﾘﾝ 30R 注 400U/10mL/V ﾉﾎﾞﾘﾝ 30R(1,000U/10mL/V)と切り替え・削除

ﾋｭｰﾏﾘﾝ R 注 400U/10mL/V ﾋｭｰﾏﾘﾝ R(1,000U/10mL/V)と切り替え・削除

ﾋｭｰﾏﾘﾝ 3/7 注 400U/10mL/V ﾋｭｰﾏﾘﾝ 3/7(1,000U/10mL/V)と切り替え・削除

ﾋﾟﾛﾐｼﾞﾝ 錠 10mg 製　造　中　止

5%ﾌﾞﾄﾞｳ糖 注 300mL 医療事故防止のため

10%ﾌﾞﾄﾞｳ糖 注 500mL １０％ﾌﾄ゙゙ｳ糖（500mL）（ｿﾌﾄﾊ゙ｯｸ）と切り替え・削除

ﾛｰｺｰﾙ Cap 20mg ﾛｰｺｰﾙ錠と切り替え・削除

有馬 




代謝拮抗剤

カペシタビン　capecitabine

★ゼローダ　Xeloda　 中外
コード 薬価

　錠〔劇〕：300mg [ｾﾛﾀ 01] 398.2

【効】手術不能又は再発乳癌

【用】朝･夕食後 30 分以内に 1 日 2 回、21 日間連続内

服し、その後 7 日間休薬　これを 1 コースとして投与

を繰り返す（体表面積あたりの 1 回用量）1.31m2 未

満：900mg、1.31m2 以上 1.64m2 未満：1,200mg、

1.64m2 以上：1,500mg

【警】テガフール・ギメラシル・オテラシルカリウム配合

剤との併用を行わない（重篤な 血 液 障 害 等 の 副 作

用発現）　ワルファリンカリウムとの併用開始数日

後～本剤投与中止後 1 ヶ月以内の期間に、血液凝

固能検査値異常、出血が発現し死亡に至る例も報

告されている（血液凝固能検査を定期的に行うこ

と）　緊 急 時 に 十 分 な 対 応 が 可 能 な 施 設 及 び 癌 化

学療法に十分な経験を持つ医師のもとで、使用上

の注意等を遵守の上、投与すること

【禁】本剤成分又はフルオロウラシル過敏症　テガフ

ール・ギメラシル・オテラシルカリウム配合剤投与

中 患 者 及 び 投 与 中 止 後7 日以内の患者　重篤な腎

障害　妊娠又はその可能性のある婦人

【重大な副作用】脱水症状　手足症候群　心障害　肝

障害　黄疸　腎障害　骨髄抑制　口内炎

【備考】腫瘍組織内の 5-FU 濃度を選択的に高める

ﾄﾞｾﾀｷｾﾙ無効の進行･再発乳癌に有効

ホルモン療法剤

エキセメスタン　exemestane

★アロマシン　Aromasin　 ファイザー
コード 薬価

　錠：25mg [ｱﾛﾏ 01] 662.6

【効】閉経後乳癌

【用】１日１回25mgを食後に内服

【禁】妊娠又はその可能性のある婦人　授乳婦　本剤

成分過敏症

【備考】非可逆的なｱﾛﾏﾀｰｾﾞ阻害　抗ｴｽﾄﾛｹﾞﾝ剤耐性

の閉経後進行・再発乳癌に対し有効

高脂血症治療剤

ＨＭＧ－ＣｏＡ還元酵素阻害剤

フルバスタチンナトリウム　fluvastatin sodium

★ローコール　Lochol　 ノバルティス



コード 薬価

　錠：20mg [ﾛｺﾙ 04] 107.1

【効】高コレステロール血症　家族性高コレステロール

血症

【用】1 日 1 回夕食後 20～30 mg　重症の場合には 1

日 60 mg まで増量可

【禁】本剤成分過敏症　重篤な肝障害　妊娠又はその

可能性のある婦人　授乳婦

【原禁】腎機能に関する臨床検査値に異常が認めら

れる患者への本剤とフィブラート系薬剤の併用

【重大な副作用】横紋筋融解症　ミオパシー　肝機能

障害　過敏症状

【備考】活性型

その他の消化管作用薬

メサラジン　mesalazine

★ペンタサ　Pentasa　 杏林
コード 薬価

　錠：250mg [ﾍﾝﾀ 01] 66.7

　注腸用：1g/100mL/個 [ﾍﾝﾀ 41] 958.6

【効】［内］(1)潰瘍性大腸炎(重症を除く)　(2)クローン病

［注腸］潰瘍性大腸炎（重症を除く）

【用】［内］(1)1 日 1,500mg を食後 3 回に分服　最高 1

日 2,250mg　(2)1 日 1,500～3,000mg を食後 3 回に

分服　［注腸］1 日 1 個を直腸内注入

【禁】重篤な腎障害　重篤な肝障害　本剤成分過敏症

サリチル酸エステル類又はサリチル酸塩類過敏症

【重大な副作用】過敏性肺障害　心筋炎　心膜炎　胸

膜炎　間質性腎炎　ネフローゼ症候群　腎機能低

下　急性腎不全　再生不良性貧血　汎血球減少

無顆粒球症　血小板減少症　肝炎　黄疸　膵炎

【備考】炎症性腸疾患　ｻﾗｿﾞﾋﾟﾘﾝの分解産物ｽﾙﾌｧﾋﾟﾘ

ｼﾞﾝを除き副作用軽減　ｽﾃﾛｲﾄﾞ抵抗性・依存性にも

有効

歯科用抗生物質製剤

塩酸ミノサイクリン　minocycline hydrochloride

★ペリオフィール　Periofeel　 昭和薬化工
コード 薬価

　歯科用軟膏：10mg/0.5g/ｼﾘﾝｼﾞ [ﾍﾘｵ 42] 389.7

【効】歯周炎（慢性辺縁性歯周炎）

【用】1 週に 1 回、患部歯周ポケット内に充満する量を

注入

【禁】テトラサイクリン系抗生物質過敏症

【備考】歯周ポケットに局所投与可能

女性性器疾患治療剤



硝酸オキシコナゾール　oxiconazole nitrate

★オキナゾール V　Okinazole V　 三菱ウェルファーマ
コード 薬価

　膣錠：600mg [ｵｷﾅ 42] 383.1

【効】カンジダに起因する腟炎及び外陰腟炎

【用】1 週 1 回 1 個を腟深部に挿入　効果が得られな

い場合は､更に 1 回 1 錠使用

【禁】本剤及び他の硝酸オキシコナゾール製剤過敏

症

【備考】表在性抗真菌薬（ｲﾐﾀﾞｿﾞｰﾙ系）

血液製剤

ポリエチレングリコール処理抗ＨＢｓ人免疫グロブリン

polyethyleneglycol treated human anti-HBs immunoglobulin

★ヘブスブリン-ＩＨ　Hebsbulin-IH　三菱ウェルファーマ
コード 薬価

　注：1000 単位/5mL/V [ﾍﾌｽ 64] 41436.0

【効】HBs 抗原陽性血液の汚染事故後の B 型肝炎発

症予防

【用】1回1,000～2,000単位静注又は点滴静注　小児

32～48 単位/kg　 事故発生後 7 日以内（48 時間以

内の投与が望ましい）

【禁】本剤成分ショック　HBs 抗原陽性

【原禁】本剤成分過敏症

【重大な副作用】ショック

インターフェロン類

インターフェロン－α（ＮＡＭＡＬＷＡ）

interferon alfa･NAMALWA

★スミフェロン　Sumiferon　 住友
コード 薬価

　DS〔劇〕：300 万単位/ｼﾘﾝｼﾞ [ｽﾐﾌ 63] 8492.0

　DS〔劇〕：600 万単位/ｼﾘﾝｼﾞ [ｽﾐﾌ 64] 16598.0

【効】(1)腎癌,多発性骨髄腫,ヘアリー細胞白血病　(2)

慢性骨髄性白血病　(3)Hbe 抗原陽性でかつ DNA

ポリメラーゼ陽性の B 型慢性活動性肝炎のウイルス

血症の改善　(4)C 型慢性肝炎におけるウイルス血

症の改善(血中 HCV RNA 量が高い場合を除く)

(5)HTLV-Ⅰ脊髄症(HAM)（300 万単位製剤のみ）

【用】(1)1 日 1 回 300 万～600 万 I.U.筋注　 (2)1 日 1

回 300 万～600 万 I.U.皮下注又は筋注　 (3)1 日 1

回 300 万～600 万 I.U.筋注 (4)1 日 1 回 300 万～

900 万 I.U.連日又は週 3 回筋注 (5)１日１回 300 万

I.U.筋注

【警】間質性肺炎、自殺企図があらわれることがある

【禁】本剤又は他のインターフェロン製剤及びウシ由

来 物 質 過 敏 症 　 生 物 学 的 製 剤 過 敏 症 　 小 柴 胡 湯



自己免疫性肝炎

【重大な副作用】間質性肺炎　抑うつ　自殺企図　糖

尿病　自己免疫現象によると思われる症状･徴候

重篤な肝障害　重篤な腎障害（急性腎不全、ネフロ

ーゼ症候群等）　溶血性尿毒症症候群　汎血球減

少　無顆粒球症　白血球減少･血小板減少　敗血症

ショック　心不全　狭心症　心筋梗塞　完全房室ブロ

ック　心室頻拍　心筋症　消化管出血　消化性潰瘍

虚血性大腸炎　脳出血　意識障害　錯乱　興奮　見

当識障害　失神　痙攣　せん妄　躁状態　幻覚･妄

想　痴呆様症状　四肢の筋力低下　顔面神経麻痺

末梢神経障害　網膜症　難聴

【備考】天然型

あへんアルカロイド系麻薬

塩酸モルヒネ　morphine HCl

★オプソ　Opso　 大日本
コード 薬価

　液〔麻〕〔劇〕：5mg/包 [ｵﾌｿ 01] 129.9

　液〔麻〕〔劇〕：10mg/包 [ｵﾌｿ 02] 242.5

【効】中等度から高度の疼痛を伴う各種癌における鎮

痛

【用】1 日 30～120mg を 6 回に分服

【禁】重篤な呼吸障害　気管支喘息発作中　重篤な肝

障 害 　 慢 性 肺 疾 患 に 続 発 す る 心 不 全 　 痙 攣 状 態

急性アルコール中毒　本剤成分およびアヘンアル

カロイド過敏症　出血性大腸炎

【原禁】細菌性下痢

【重大な副作用】依存性　呼吸抑制　錯乱　せん妄

無気肺　気管支痙れん　喉頭浮腫　麻痺性イレウス

中毒性巨大結腸

ＭＲＩ用造影剤

フェルカルボトラン　ferucarbotran

★リゾビスト　Resovist　 日本シェーリング
コード 薬価

　注：864mg（Feとして44.6mg）/1.6mL/V[ﾘｿﾋ 61] 20347.0

【効】磁気共鳴コンピューター断層撮影における肝腫

瘍の局在診断のための肝臓造影

【用】0.016mL/kg を静注　最大 1.4mL

【禁】本剤成 分 又 は 鉄 注 射 剤 過 敏 症 　 一 般 状 態 の 極

度に悪い患者　ヘモクロマトーシス等鉄過剰症　出

血

【重大な副作用】アナフィラキシー様症状



〔 経 腸 栄 養 剤 ／ 成 分 表 〕

商　品　名
熱 量

(kcal)

たん白質

(g)

糖 質

(g)

脂 肪

(g)

ＶＡ

(I.U.)

ＶＤ

(I.U.)
薬価

半
消
化
態

栄
養
剤

ラコール  　　　（大塚）

 （200mL／包中）

 （400mL／包中）   
200

400

ｶｾﾞｲﾝ･大豆蛋白

8.8

17.5

ﾏﾙﾄﾃﾞｷｽﾄﾘﾝ･

白糖

31.2

62.5

大豆油･ｼｿ油･

ﾊﾟｰﾑ油･MCT

4.5

8.9

414

828

27.2

54.4

220.0

440.0

（MCT：中鎖脂肪酸ﾄﾘｸﾞﾘｾﾘﾄﾞ）

【禁】イレウス　腸管の無機能　高度の肝･腎障害　糖代謝異常　先天性アミノ酸代謝異常　牛乳蛋白アレルギー

〔 人 工 腎 臓 透 析 液 〕

陽イオン　 mEq／L 陰イオン　 mEq／L
商    品　  名

Na＋ K＋ Ca＋＋ Mg＋＋ Cl－ CH3COO
－ HCO3

－

Glucose

mg／dL
浸透圧比 薬　価

★サブパック-Ｂ

　Subpack-B     （ﾆﾌﾟﾛ）

 　液：Ａ液　Ｂ液

140 2.0 3.5 1.0 111 3.5 35 100 0.97 1419

【効】慢性腎不全におけるろ過型又はろ過透析型人工腎臓の補充液として用いる

【用】Ａ液及びＢ液をよく混合し、通常１回のろ過型人工腎臓治療では15～20Lを4～7時間で投与

　　　透析型人工腎臓と併用する場合には、5～10Lを3～5時間で投与


