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１　神経系及び感覚器官用医薬品

１．１　中枢神経系用薬

１．１．２　催眠鎮静剤，抗不安剤

２ｍｇセルシン錠 （２ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．神経症の不安・緊張・抑うつ
２．うつ病の不安・緊張
３．心身症（消化器疾患，循環器疾患，自律神経失調症，更年期障害，
腰痛症，頸肩腕症候群）の身体症候・不安・緊張・抑うつ
４．下記の筋緊張の軽減
脳脊髄疾患に伴う筋痙攣・疼痛
５．麻酔前投薬
【用法用量】
成人　１回２～５ｍｇ　１日２～４回　内服（外来　１日１５ｍｇ以内）。
小児　下記量　１日１～３回　分割　内服。
３歳以下　１日１～５ｍｇ。
４～１２歳　１日２～１０ｍｇ。
筋痙攣 成人　１回２～１０ｍｇ　１日３～４回　内服。
適宜増減。
麻酔前投薬 成人　１回５～１０ｍｇ　就寝前又は術前　内服。適宜増減。

【禁忌】
１．急性閉塞隅角緑内障。
２．重症筋無力症。
３．リトナビル（ＨＩＶプロテアーゼ阻害剤），ニルマトレルビル・リトナビル
の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（薬物依存），離脱症状（各頻度不明）（痙攣発作，せん妄，振
戦，不眠，不安，幻覚，妄想等）。
２．刺激興奮，錯乱（各頻度不明）。
３．呼吸抑制（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
精神神経系 眠気，ふらつき，眩暈，歩行失調，頭痛，失禁，言語障害，
振戦，霧視，複視，多幸症
肝臓 黄疸
血液 顆粒球減少，白血球減少
循環器 頻脈，血圧低下
消化器 悪心，嘔吐，食欲不振，便秘，口渇
過敏症 発疹
その他 倦怠感，脱力感，浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

エスゾピクロン錠２ｍｇ「トーワ」 （２ｍｇ１錠）

【効能効果】
不眠症
【用法用量】
成人　１回２ｍｇ　就寝前　内服。
高齢者　１回１ｍｇ　就寝前　内服。
適宜増減，成人　１回３ｍｇ，高齢者　１回２ｍｇまで。
注意
１．通常量を超える増量時は慎重に行い，症状の改善に伴い減量。
２．就寝直前に服用。睡眠途中で起床して活動する時は服用しない。
３．高度の肝機能障害・腎機能障害 １回１ｍｇ。増量時，１回２ｍｇまで。
４．食事と同時又は食直後の服用は避ける。食後投与で，血中濃度低下
の可能性。

【禁忌】
１．本剤の成分・ゾピクロンに過敏症の既往。
２．重症筋無力症。
３．急性閉塞隅角緑内障。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（蕁麻疹，血管浮腫等）。
２．依存性（頻度不明）（薬物依存），離脱症状（不安，異常な夢，悪心，
胃不調，反跳性不眠等）。
３．呼吸抑制（頻度不明），炭酸ガスナルコーシス。
４．肝機能障害（１％未満）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰの上昇
等），黄疸（頻度不明）。
５．精神症状，意識障害（悪夢（異常な夢），意識レベルの低下（各０．
３％），興奮（激越），錯乱（錯乱状態），幻覚，攻撃性，せん妄，異常行
動（各頻度不明）等）。
６．一過性前向性健忘，もうろう状態，睡眠随伴症状（夢遊症状等）（各
頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 １～３％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系 傾眠 頭痛，浮動性眩暈 不安，注意力障害，異常な夢，う
つ病 神経過敏，記憶障害，錯感覚，思考異常，感情不安定，錯乱状態
過敏症    発疹，掻痒症
消化器 味覚異常 口渇 口腔内不快感，口内乾燥，下痢，便秘，悪心
消化不良，嘔吐
肝臓   ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ビリルビンの上昇
その他   倦怠感，湿疹，尿中ブドウ糖陽性，尿中血陽性 リビドー減退，
筋肉痛，片頭痛，背部痛，高血圧，末梢性浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

胃不調，反跳性不眠等）。
３．呼吸抑制（頻度不明），炭酸ガスナルコーシス。
４．肝機能障害（１％未満）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰの上昇
等），黄疸（頻度不明）。
５．精神症状，意識障害（悪夢（異常な夢），意識レベルの低下（各０．
３％），興奮（激越），錯乱（錯乱状態），幻覚，攻撃性，せん妄，異常行
動（各頻度不明）等）。
６．一過性前向性健忘，もうろう状態，睡眠随伴症状（夢遊症状等）（各
頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 １～３％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系 傾眠 頭痛，浮動性眩暈 不安，注意力障害，異常な夢，う
つ病 神経過敏，記憶障害，錯感覚，思考異常，感情不安定，錯乱状態
過敏症    発疹，掻痒症
消化器 味覚異常 口渇 口腔内不快感，口内乾燥，下痢，便秘，悪心
消化不良，嘔吐
肝臓   ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ビリルビンの上昇
その他   倦怠感，湿疹，尿中ブドウ糖陽性，尿中血陽性 リビドー減退，
筋肉痛，片頭痛，背部痛，高血圧，末梢性浮腫
（表終了）

コンスタン０．４ｍｇ錠 （０．４ｍｇ１錠）

【効能効果】
心身症（胃・十二指腸潰瘍，過敏性腸症候群，自律神経失調症）の身体
症候・不安・緊張・抑うつ・睡眠障害
【用法用量】
成人　１日１．２ｍｇ　１日３回　分割　内服。適宜増減。
増量時　１日最高２．４ｍｇまで漸増　１日３～４回　分割　内服。
高齢者　１回０．４ｍｇから開始　１日１～２回。増量時　１日１．２ｍｇまで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．急性閉塞隅角緑内障。
３．重症筋無力症。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（薬物依存），離脱症状（各頻度不明）（痙攣発作，せん妄，振
戦，不眠，不安，幻覚，妄想等）。
２．刺激興奮（頻度不明），錯乱（０．１％未満）。
３．呼吸抑制（頻度不明）。
４．アナフィラキシー（頻度不明）（掻痒，蕁麻疹，顔面潮紅・腫脹，息切
れ等）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 眠気 眩暈・ふらつき，頭痛，不眠，眼症状（霧視，複視），
構音障害，焦燥感，神経過敏 健忘，振戦 尿失禁
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇  γ－ＧＴＰの上昇
循環器  動悸  血圧低下
消化器  口渇，悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛，腹部不快感，便秘，下痢
過敏症   発疹，掻痒 光線過敏症
骨格筋  脱力感・倦怠感，筋弛緩等の筋緊張低下症状
その他  発汗
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

セルシン注射液１０ｍｇ （１０ｍｇ１管）

【効能効果】
○神経症の不安・緊張・抑うつ
○下記の不安・興奮・抑うつの軽減
麻酔前，麻酔導入時，麻酔中，術後，アルコール依存症の禁断（離脱）
症状，分娩時
○てんかん様重積状態の痙攣の抑制
【用法用量】
成人　初回　２ｍＬ（ジアゼパム　１０ｍｇ）　緩徐に　筋注・静注。以後必要
時，３～４時間ごとに注射。
注意
１．低出生体重児，新生児，乳・幼・小児は，筋注しない。
２．痙攣の抑制 特に追加を繰り返す際には，呼吸器・循環器系の抑制
に注意。

■効能効果・用法用量

■禁忌
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【禁忌】
１．急性閉塞隅角緑内障。
２．重症筋無力症。
３．ショック，昏睡，バイタルサインの悪い急性アルコール中毒。
４．リトナビル（ＨＩＶプロテアーゼ阻害剤），ニルマトレルビル・リトナビル
の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（薬物依存），離脱症状（各頻度不明）（痙攣発作，せん妄，振
戦，不眠，不安，幻覚，妄想等）。
２．舌根沈下による上気道閉塞，呼吸抑制（各頻度不明）。
３．刺激興奮，錯乱（各頻度不明）。
４．循環性ショック（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 眠気 ふらつき，頭痛 眩暈 言語障害，振戦，複視，霧視，
眼振，失神，失禁，歩行失調，多幸症
肝臓    黄疸
血液    顆粒球減少，白血球減少
循環器  血圧低下 頻脈 徐脈
消化器  悪心，嘔吐，便秘，口渇  食欲不振
過敏症    発疹
その他  倦怠感，脱力感  浮腫
（表終了）

■禁忌

■副作用

セレナール錠１０ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○神経症の不安・緊張・抑うつ・睡眠障害
○心身症（消化器疾患，循環器疾患，内分泌系疾患，自律神経失調
症）の身体症候・不安・緊張・抑うつ
○麻酔前投薬
【用法用量】
神経症の不安・緊張・抑うつ・睡眠障害，心身症の身体症候・不安・緊
張・抑うつ
成人　１回１０～２０ｍｇ　１日３回　内服。
適宜増減。
麻酔前投薬
１～２ｍｇ／ｋｇ　就寝前又は術前　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．急性閉塞隅角緑内障。
３．重症筋無力症。

【副作用】
重大な副作用
依存性（頻度不明）（薬物依存），離脱症状（痙攣発作，せん妄，振戦，
不眠，不安，幻覚，妄想等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
精神神経系 眠気 ふらつき，不眠，眩暈，いらいら，頭痛，舌のもつれ
頭重感
循環器 － － 頻脈
消化器 － 口渇，悪心，食欲不振，便秘，下痢，胃部不快感 嘔吐
過敏症 － 発疹・かゆみ・蕁麻疹 －
骨格筋 倦怠感 － －
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ゾピクロン錠７．５ｍｇ「サワイ」 （７．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．不眠症
２．麻酔前投薬
【用法用量】
１．不眠症
成人　１回７．５～１０ｍｇ　就寝前　内服。
適宜増減，１０ｍｇまで。
２．麻酔前投薬
成人　１回７．５～１０ｍｇ　就寝前又は術前　内服。
適宜増減，１０ｍｇまで。
注意
１．少量（高齢者は１回３．７５ｍｇ）から開始。肝障害では３．７５ｍｇから開
始。増量時は１０ｍｇまでとし，症状の改善に伴い減量。
２．不眠症 就寝直前に服用。就寝後，途中で起床して仕事等をする時
は服用しない。

■効能効果・用法用量

始。増量時は１０ｍｇまでとし，症状の改善に伴い減量。
２．不眠症 就寝直前に服用。就寝後，途中で起床して仕事等をする時
は服用しない。

【禁忌】
１．本剤の成分・エスゾピクロンに過敏症の既往。
２．重症筋無力症。
３．急性閉塞隅角緑内障。
４．本剤で睡眠随伴症状（夢遊症状等）の既往。
原則禁忌
肺性心・肺気腫・気管支喘息・脳血管障害の急性期等で呼吸機能の高
度低下時。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．依存性（薬物依存），離脱症状（振戦，痙攣発作，不眠等）。
２．呼吸抑制，炭酸ガスナルコーシス。
３．肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰの上昇
等），黄疸。
４．精神症状（幻覚，せん妄，錯乱，悪夢，易刺激性，攻撃性，異常行動
等），意識障害。
５．一過性前向性健忘（中途覚醒時の出来事を覚えていない等），もうろ
う状態，睡眠随伴症状（夢遊症状等）。
６．アナフィラキシー（蕁麻疹，血管浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
精神神経系 錯感覚，ふらつき，眠気，頭重，頭痛，不快感，眩暈等
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ）の上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）の上昇，Ａｌ－Ｐの上昇
腎臓 蛋白尿，ＢＵＮの上昇
血液 白血球減少，ヘモグロビン減少，赤血球減少，血小板減少
消化器 消化不良，口中のにがみ，口渇，嘔気，食欲不振，口内不快
感，胃部不快感等
過敏症 掻痒症，発疹
骨格筋 倦怠感，脱力感等の筋緊張低下症状
その他 転倒
（表終了）

■禁忌

■副作用

ゾルピデム酒石酸塩錠５ｍｇ「トーワ」 （５ｍｇ
１錠）

【効能効果】
不眠症（統合失調症，躁うつ病に伴う不眠症除く）
注意
不眠症の原疾患を確定後投与。統合失調症，躁うつ病に伴う不眠症に
は有効性なし。
【用法用量】
成人　１回５～１０ｍｇ　就寝直前　内服。高齢者　１回５ｍｇから開始。適
宜増減，１日１０ｍｇまで。
注意
製剤共通
１．もうろう状態，睡眠随伴症状（夢遊症状等）が用量依存的にあらわれ
るので，少量（１回５ｍｇ）から開始。増量時は１０ｍｇまでとし，症状の改
善に伴い減量。
２．就寝直前に服用。健忘の報告があるので，薬効消失前に活動を開始
する可能性がある時は服用しない。
３．高齢者 少量（１回５ｍｇ）から開始，１回１０ｍｇまで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重篤な肝障害。
３．重症筋無力症。
４．急性閉塞隅角緑内障。
５．本剤で睡眠随伴症状（夢遊症状等）の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（薬物依存（頻度不明）），離脱症状（０．１～５％未満）（反跳
性不眠，いらいら感等）。
２．精神症状（せん妄（頻度不明），錯乱（０．１～５％未満），幻覚，興
奮，脱抑制（各０．１％未満），意識レベルの低下（頻度不明）等），意識
障害。
３．一過性前向性健忘（０．１～５％未満），もうろう状態（頻度不明），睡
眠随伴症状（夢遊症状等）（頻度不明），死亡含む重篤な自傷・他傷行
為，事故等。
４．呼吸抑制（頻度不明），炭酸ガスナルコーシス。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（各頻
度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 ふらつき，眠気，頭痛，残眠感，頭重感，眩暈，不安，悪
夢，気分高揚 錯視 しびれ感，振戦
血液 白血球増多，白血球減少
肝臓 ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＡＳＴ上昇，ＬＤＨ上昇
腎臓 蛋白尿
消化器 悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛 下痢 口の錯感覚，食欲亢進
循環器 動悸
過敏症 発疹，掻痒感
骨格筋 倦怠感，疲労，下肢脱力感  筋痙攣
眼 複視  視力障害，霧視
その他 口渇，不快感  味覚異常，転倒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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セルシン注射液１０ｍｇ ゾルピデム酒石酸塩錠５ｍｇ「トーワ」



（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 ふらつき，眠気，頭痛，残眠感，頭重感，眩暈，不安，悪
夢，気分高揚 錯視 しびれ感，振戦
血液 白血球増多，白血球減少
肝臓 ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＡＳＴ上昇，ＬＤＨ上昇
腎臓 蛋白尿
消化器 悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛 下痢 口の錯感覚，食欲亢進
循環器 動悸
過敏症 発疹，掻痒感
骨格筋 倦怠感，疲労，下肢脱力感  筋痙攣
眼 複視  視力障害，霧視
その他 口渇，不快感  味覚異常，転倒
（表終了）

フェノバール散１０％ （１０％１ｇ）

【効能効果】
不眠症，不安緊張状態の鎮静，てんかんの痙攣発作［強直間代発作
（全般痙攣発作，大発作），焦点発作（ジャクソン型発作含む）］，自律神
経発作，精神運動発作
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
不眠症 成人　１回フェノバルビタール３０～２００ｍｇ　就寝前　内服。 適
宜増減。
不安緊張状態の鎮静 成人　１日フェノバルビタール３０～２００ｍｇ　１日
１～４回　分割　内服。 適宜増減。
てんかんの痙攣発作 成人　１日フェノバルビタール３０～２００ｍｇ　１日１
～４回　分割　内服。 適宜増減。
自律神経発作，精神運動発作 成人　１日フェノバルビタール３０～２００
ｍｇ　１日１～４回　分割　内服。 適宜増減。
（表終了）
注意
不眠症 就寝直前に服用。就寝後，途中で起床して仕事等をする時は服
用しない。

【禁忌】
１．本剤の成分・バルビツール酸系化合物に過敏症。
２．急性間欠性ポルフィリン症。
３．ボリコナゾール，タダラフィル（肺高血圧症），アスナプレビル，ダクラタ
スビル，マシテンタン，エルバスビル，グラゾプレビル，チカグレロル，ドラ
ビリン，アルテメテル・ルメファントリン，ダルナビル・コビシスタット，リルピ
ビリン，リルピビリン・テノホビル　ジソプロキシル・エムトリシタビン，リルピ
ビリン・テノホビル　アラフェナミド・エムトリシタビン，ビクテグラビル・エムト
リシタビン・テノホビル　アラフェナミド，ダルナビル・コビシスタット・エムト
リシタビン・テノホビル　アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシスタット・
エムトリシタビン・テノホビル　アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシス
タット・エムトリシタビン・テノホビル　ジソプロキシル，ソホスブビル・ベル
パタスビル，ドルテグラビル・リルピビリンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明），紅皮症（剥脱性皮膚炎）（頻度不明）（発熱，紅斑，水疱・糜爛，掻
痒感，咽頭痛，眼充血，口内炎等）。
２．過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機能障害
等の臓器障害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅
発性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性
化。
３．依存性（頻度不明）（薬物依存），離脱症状（不安，不眠，痙攣，悪
心，幻覚，妄想，興奮，錯乱，抑うつ状態等）。
４．顆粒球減少（頻度不明），血小板減少（頻度不明）。
５．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等）。
６．呼吸抑制（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 猩紅熱様発疹，麻疹様発疹，中毒疹様発疹
血液 血小板減少，巨赤芽球性貧血
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴ・γ－ＧＴＰの上昇等の肝機能障害，黄疸
腎臓 蛋白尿等の腎障害
精神神経系 眠気，アステリキシス，眩暈，頭痛，せん妄，昏迷，鈍重，構
音障害，知覚異常，運動失調，精神機能低下，興奮，多動
消化器 食欲不振
骨・歯 クル病，骨軟化症，歯牙の形成不全，低カルシウム血症
内分泌系 甲状腺機能検査値（血清Ｔ４値等）の異常
その他 血清葉酸値の低下，ヘマトポルフィリン尿，発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フェノバール注射液１００ｍｇ （１０％１ｍＬ１
管）

【効能効果】
不安緊張状態の鎮静（緊急時），てんかんの痙攣発作［強直間代発作
（全般痙攣発作，大発作），焦点発作（ジャクソン型発作含む）］，自律神
経発作，精神運動発作
【用法用量】
成人　１回５０～２００ｍｇ　１日１～２回　皮下注・筋注。適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分・バルビツール酸系化合物に過敏症。
２．急性間欠性ポルフィリン症。
３．ボリコナゾール，タダラフィル（肺高血圧症），アスナプレビル，ダクラタ
スビル，マシテンタン，エルバスビル，グラゾプレビル，チカグレロル，ドラ
ビリン，アルテメテル・ルメファントリン，ダルナビル・コビシスタット，リルピ
ビリン，リルピビリン・テノホビル　ジソプロキシル・エムトリシタビン，リルピ
ビリン・テノホビル　アラフェナミド・エムトリシタビン，ビクテグラビル・エムト
リシタビン・テノホビル　アラフェナミド，ダルナビル・コビシスタット・エムト
リシタビン・テノホビル　アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシスタット・
エムトリシタビン・テノホビル　アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシス
タット・エムトリシタビン・テノホビル　ジソプロキシル，ソホスブビル・ベル
パタスビル，ドルテグラビル・リルピビリンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明），紅皮症（剥脱性皮膚炎）（頻度不明）（発熱，紅斑，水疱・糜爛，掻
痒感，咽頭痛，眼充血，口内炎等）。
２．過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機能障害
等の臓器障害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅
発性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性
化。
３．依存性（頻度不明）（薬物依存），離脱症状（不安，不眠，痙攣，悪
心，幻覚，妄想，興奮，錯乱，抑うつ状態等）。
４．局所壊死（頻度不明）。
５．顆粒球減少（頻度不明），血小板減少（頻度不明）。
６．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等）。
７．呼吸抑制（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 猩紅熱様発疹，麻疹様発疹，中毒疹様発疹
血液 血小板減少，巨赤芽球性貧血
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴ・γ－ＧＴＰの上昇等の肝機能障害，黄疸
腎臓 蛋白尿等の腎障害
精神神経系 眠気，アステリキシス，眩暈，頭痛，せん妄，昏迷，鈍重，構
音障害，知覚異常，運動失調，精神機能低下，興奮，多動
消化器 食欲不振
骨・歯 クル病，骨軟化症，歯牙の形成不全，低カルシウム血症
内分泌系 甲状腺機能検査値（血清Ｔ４値等）の異常
その他 血清葉酸値の低下，ヘマトポルフィリン尿，発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ユーロジン１ｍｇ錠 （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
不眠症，麻酔前投薬
【用法用量】
適宜増減。成人　下記のように投与。
不眠症
１回１～４ｍｇ　就寝前　内服。
麻酔前投薬
麻酔前
１回２～４ｍｇ　内服。
手術前夜
１回１～２ｍｇ　就寝前　内服。
注意
不眠症
就寝直前に服用。就寝後，途中で起床して仕事等をする時は服用しな
い。

【禁忌】
１．重症筋無力症。
２．リトナビル（ＨＩＶプロテアーゼ阻害剤），ニルマトレルビル・リトナビル
の投与患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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【副作用】
重大な副作用
１．依存性（薬物依存），離脱症状（各頻度不明）（せん妄，痙攣等）。
２．呼吸抑制（頻度不明），炭酸ガスナルコーシス。
３．奇異反応（刺激興奮，錯乱（各頻度不明））。
４．無顆粒球症（頻度不明）。
５．一過性前向性健忘，もうろう状態（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 眠気，ふらつき 眩暈感，歩行失調，頭痛，頭重，不快感，
構音障害  発揚状態
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇
腎臓    ＢＵＮの上昇
血液    貧血，白血球減少
循環器   動悸 血圧低下
消化器  悪心，口渇  口内苦味感
過敏症   掻痒感 発疹
骨格筋  倦怠感，脱力感等の筋緊張低下症状
その他   浮腫 覚醒遅延傾向
（表終了）

■副作用

レンドルミン錠０．２５ｍｇ （０．２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
不眠症，麻酔前投薬
【用法用量】
適宜増減。成人　下記のように投与。
不眠症
１回０．２５ｍｇ　就寝前　内服。
麻酔前投薬
手術前夜 １回０．２５ｍｇ　就寝前　内服。
麻酔前 １回０．５ｍｇ　内服。
注意
不眠症 就寝直前に服用。就寝後，途中で起床して仕事等をする時は服
用しない。

【禁忌】
１．急性閉塞隅角緑内障。
２．重症筋無力症。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（０．１％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ上昇等），黄疸（頻度
不明）。
２．一過性前向性健忘，もうろう状態（頻度不明）。
３．依存性（頻度不明）（薬物依存），離脱症状（不眠，不安等）。
４．呼吸抑制（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 残眠感・眠気，ふらつき，頭重感，眩暈，頭痛 不穏，興奮，
気分不快，立ちくらみ，いらいら感 せん妄，振戦，幻覚，悪夢
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨの上昇
循環器  軽度の脈拍数増加
消化器  嘔気，悪心，口渇，食欲不振 下痢
過敏症  発疹 紅斑
骨格筋 だるさ，倦怠感 下肢痙攣
その他  発熱，貧血 尿失禁，味覚異常
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ワイパックス錠０．５ （０．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
○神経症の不安・緊張・抑うつ
○心身症（自律神経失調症，心臓神経症）の身体症候・不安・緊張・抑う
つ
【用法用量】
成人　１日１～３ｍｇ　１日２～３回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．急性閉塞隅角緑内障。
２．重症筋無力症。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（頻度不明）（薬物依存），離脱症状（痙攣発作，せん妄，振
戦，不眠，不安，幻覚，妄想等）。
２．刺激興奮（頻度不明），錯乱（頻度不明）。
３．呼吸抑制（他のベンゾジアゼピン系化合物）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 ０．１～３％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 眠気 ふらつき，眩暈，立ちくらみ，頭重，頭痛，不眠 頭部
圧迫感，耳鳴，歩行失調，複視，霧視，舌のもつれ等
循環器  動悸 血圧低下
肝臓    肝機能異常
消化器  悪心，下痢，便秘，食欲不振，口渇，胃部不快感 嘔吐，胃部
膨満感，上腹部痛，胸焼け等
過敏症   掻痒感，発疹 浮腫・血管性浮腫，呼吸困難
その他   倦怠感，脱力感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（頻度不明）（薬物依存），離脱症状（痙攣発作，せん妄，振
戦，不眠，不安，幻覚，妄想等）。
２．刺激興奮（頻度不明），錯乱（頻度不明）。
３．呼吸抑制（他のベンゾジアゼピン系化合物）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 ０．１～３％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 眠気 ふらつき，眩暈，立ちくらみ，頭重，頭痛，不眠 頭部
圧迫感，耳鳴，歩行失調，複視，霧視，舌のもつれ等
循環器  動悸 血圧低下
肝臓    肝機能異常
消化器  悪心，下痢，便秘，食欲不振，口渇，胃部不快感 嘔吐，胃部
膨満感，上腹部痛，胸焼け等
過敏症   掻痒感，発疹 浮腫・血管性浮腫，呼吸困難
その他   倦怠感，脱力感
（表終了）

１．１．３　抗てんかん剤

アレビアチン錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
てんかんの痙攣発作［強直間代発作（全般痙攣発作，大発作），焦点発
作（ジャクソン型発作含む）］，自律神経発作，精神運動発作
【用法用量】
成人　１日２００～３００ｍｇ　１日３回　分割　毎食後　内服。
小児　下記量　１日３回　分割　毎食後　内服。適宜増減。
学童　１００～３００ｍｇ。
幼児　５０～２００ｍｇ。
乳児　２０～１００ｍｇ。
注意
眼振，構音障害，運動失調，眼筋麻痺等の発現時，至適有効量まで漸
減。用量調整には，血中濃度の測定。

【禁忌】
１．本剤の成分・ヒダントイン系化合物に過敏症。
２．タダラフィル（肺高血圧症），アスナプレビル，ダクラタスビル，マシテ
ンタン，エルバスビル，グラゾプレビル，チカグレロル，アルテメテル・ルメ
ファントリン，ダルナビル・コビシスタット，ドラビリン，ルラシドン，リルピビリ
ン，リルピビリン・テノホビル　ジソプロキシル・エムトリシタビン，リルピビリ
ン・テノホビル　アラフェナミド・エムトリシタビン，ビクテグラビル・エムトリ
シタビン・テノホビル　アラフェナミド，ダルナビル・コビシスタット・エムトリ
シタビン・テノホビル　アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシスタット・エ
ムトリシタビン・テノホビル　アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシスタッ
ト・エムトリシタビン・テノホビル　ジソプロキシル，ソホスブビル・ベルパタ
スビル，ソホスブビル，レジパスビル・ソホスブビル，ドルテグラビル・リル
ピビリンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）（発熱，
紅斑，水疱・糜爛，掻痒感，咽頭痛，眼充血，口内炎等）。
２．過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機能障害
等の臓器障害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅
発性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性
化。
３．ＳＬＥ様症状（頻度不明）（発熱，紅斑，関節痛，肺炎，白血球減少，
血小板減少，抗核抗体陽性等）。
４．再生不良性貧血，汎血球減少，無顆粒球症，単球性白血病，血小
板減少，溶血性貧血，赤芽球癆（各頻度不明）。
５．劇症肝炎，重篤な肝機能障害（著しいＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上
昇等），黄疸（各頻度不明）。
６．間質性肺炎（頻度不明）（肺臓炎）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線
異常，好酸球増多等）。
７．悪性リンパ腫，リンパ節腫脹（各頻度不明）。
８．小脳萎縮（頻度不明）。
９．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
１０．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）。
１１．悪性症候群（頻度不明）（発熱，意識障害，筋強剛，不随意運動，
発汗，頻脈等，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグロビン尿を伴う腎
機能の低下）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 猩紅熱様・麻疹様・中毒疹様発疹
血液 巨赤芽球性貧血
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴ・γ－ＧＴＰの上昇等の肝機能障害，黄疸
腎臓 蛋白尿等の腎障害
精神神経系 不随意運動（ジスキネジア，舞踏病アテトーゼ，アステリキシ
ス等），ニューロパシー，眩暈，運動失調，注意力・集中力・反射運動能
力等の低下，頭痛，神経過敏，不眠，痙攣・てんかん増悪
眼 複視，視覚障害，眼振，白内障
消化器 歯肉増殖，悪心・嘔吐，便秘
骨・歯 クル病，骨軟化症，歯牙の形成不全
内分泌系 甲状腺機能検査値（血清Ｔ３，Ｔ４値等）の異常，高血糖
その他 発熱，多毛，血清葉酸値の低下，ＣＫ上昇，免疫グロブリン低下
（ＩｇＡ，ＩｇＧ等）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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ス等），ニューロパシー，眩暈，運動失調，注意力・集中力・反射運動能
力等の低下，頭痛，神経過敏，不眠，痙攣・てんかん増悪
眼 複視，視覚障害，眼振，白内障
消化器 歯肉増殖，悪心・嘔吐，便秘
骨・歯 クル病，骨軟化症，歯牙の形成不全
内分泌系 甲状腺機能検査値（血清Ｔ３，Ｔ４値等）の異常，高血糖
その他 発熱，多毛，血清葉酸値の低下，ＣＫ上昇，免疫グロブリン低下
（ＩｇＡ，ＩｇＧ等）
（表終了）

アレビアチン注２５０ｍｇ （５％５ｍＬ１管）

【効能効果】
１．てんかん様痙攣発作が長時間引き続いておこる時（てんかん発作重
積症）
２．内服不可能で，痙攣発作の出現が濃厚に疑われる時（特に意識障
害，術中，術後）
３．急速にてんかん様痙攣発作の抑制が必要な時
【用法用量】
有効量は，発作程度，患者耐薬性等による。
成人　本剤２．５～５ｍＬ（フェニトインナトリウム　１２５～２５０ｍｇ）　１分間
１ｍＬを越えない速度で　徐々に静注。
発作が抑制できない時，３０分後さらに２～３ｍＬ（フェニトインナトリウム
１００～１５０ｍｇ）　追加，又は他の対策を考慮。小児は成人量を基準に
体重で決定。
痙攣消失し，意識回復すれば内服に切りかえる。
注意
１．眼振，構音障害，運動失調，眼筋麻痺等の発現時，投与中止。意識
障害，血圧降下，呼吸障害の発現時，人工呼吸，酸素吸入，昇圧剤投
与等の処置。用量調整には，血中濃度測定を行う。
２．急速に静注時，心停止，一過性の血圧降下，呼吸抑制等の循環・呼
吸障害の可能性。著しい衰弱，高齢者，心疾患では副作用が発現しや
すいので，注射速度をさらに遅くする。

【禁忌】
１．本剤の成分・ヒダントイン系化合物に過敏症。
２．洞性徐脈，高度の刺激伝導障害。
３．タダラフィル（肺高血圧症），アスナプレビル，ダクラタスビル，マシテ
ンタン，エルバスビル，グラゾプレビル，チカグレロル，アルテメテル・ルメ
ファントリン，ダルナビル・コビシスタット，ドラビリン，ルラシドン，リルピビリ
ン，リルピビリン・テノホビル　ジソプロキシル・エムトリシタビン，リルピビリ
ン・テノホビル　アラフェナミド・エムトリシタビン，ビクテグラビル・エムトリ
シタビン・テノホビル　アラフェナミド，ダルナビル・コビシスタット・エムトリ
シタビン・テノホビル　アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシスタット・エ
ムトリシタビン・テノホビル　アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシスタッ
ト・エムトリシタビン・テノホビル　ジソプロキシル，ソホスブビル・ベルパタ
スビル，ソホスブビル，レジパスビル・ソホスブビル，ドルテグラビル・リル
ピビリンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）（発熱，
紅斑，水疱・糜爛，掻痒感，咽頭痛，眼充血，口内炎等）。
２．過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機能障害
等の臓器障害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅
発性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性
化。
３．ＳＬＥ様症状（頻度不明）（発熱，紅斑，関節痛，肺炎，白血球減少，
血小板減少，抗核抗体陽性等）。
４．再生不良性貧血，汎血球減少，無顆粒球症，単球性白血病，血小
板減少，溶血性貧血，赤芽球癆（各頻度不明）。
５．劇症肝炎，重篤な肝機能障害（著しいＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上
昇等），黄疸（各頻度不明）。
６．間質性肺炎（頻度不明）（肺臓炎）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線
異常，好酸球増多等）。
７．心停止，心室細動，呼吸停止（各頻度不明）。
８．強直発作（頻度不明）。
９．悪性リンパ腫，リンパ節腫脹（各頻度不明）。
１０．小脳萎縮（頻度不明）。
１１．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中
ミオグロビン上昇等），急性腎障害。
１２．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）。
１３．悪性症候群（頻度不明）（発熱，意識障害，筋強剛，不随意運動，
発汗，頻脈等，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグロビン尿を伴う腎
機能の低下）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 猩紅熱様・麻疹様・中毒疹様発疹
血液 巨赤芽球性貧血
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴ・γ－ＧＴＰの上昇等の肝機能障害，黄疸
腎臓 蛋白尿等の腎障害
精神神経系 不随意運動（ジスキネジア，舞踏病アテトーゼ，アステリキシ
ス等），ニューロパシー，注意力・集中力・反射運動能力等の低下，倦怠
感，痙攣・てんかん増悪
消化器 歯肉増殖
骨・歯 クル病，骨軟化症，歯牙の形成不全
内分泌系 甲状腺機能検査値（血清Ｔ３，Ｔ４値等）の異常，高血糖
その他 口渇，血管痛，血清葉酸値の低下，ＣＫ上昇，免疫グロブリン低
下（ＩｇＡ，ＩｇＧ等）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

感，痙攣・てんかん増悪
消化器 歯肉増殖
骨・歯 クル病，骨軟化症，歯牙の形成不全
内分泌系 甲状腺機能検査値（血清Ｔ３，Ｔ４値等）の異常，高血糖
その他 口渇，血管痛，血清葉酸値の低下，ＣＫ上昇，免疫グロブリン低
下（ＩｇＡ，ＩｇＧ等）
（表終了）

エクセグラン錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
部分てんかん・全般てんかんの下記発作型
部分発作
単純部分発作（焦点発作（ジャクソン型含む），自律神経発作，精神運
動発作）
複雑部分発作（精神運動発作，焦点発作）
二次性全般化強直間代痙攣（強直間代発作（大発作））
全般発作
強直間代発作（強直間代発作（全般痙攣発作，大発作））
強直発作（全般痙攣発作）
非定型欠神発作（異型小発作）
混合発作（混合発作）
【用法用量】
成人　最初　１日１００～２００ｍｇ　１日１～３回　分割　内服。
以後１～２週ごと増量，１日２００～４００ｍｇまで漸増　１日１～３回　分割
内服。
１日最高６００ｍｇ。
小児　最初　１日２～４ｍｇ／ｋｇ　１日１～３回　分割　内服。
以後１～２週ごと増量，１日４～８ｍｇ／ｋｇまで漸増　１日１～３回　分割
内服。
１日最高１２ｍｇ／ｋｇ。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，紅皮症（剥脱性皮膚
炎）（各頻度不明）（発熱，紅斑，水疱・糜爛，掻痒感，咽頭痛，眼充血，
口内炎等）。
２．過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機能障害
等の臓器障害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅
発性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性
化。
３．再生不良性貧血，無顆粒球症，赤芽球癆（各頻度不明），血小板減
少（１％未満）。
４．急性腎障害（頻度不明）。
５．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常，好
酸球増多等）。
６．重篤な肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻
度不明）。
７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
８．腎・尿路結石（頻度不明）（腎仙痛，排尿痛，血尿，結晶尿，頻尿，残
尿感，乏尿等）。
９．発汗減少に伴う熱中症（頻度不明）（体温上昇，顔面潮紅，意識障害
等）。
１０．悪性症候群（頻度不明）（発熱，意識障害，無動無言，高度の筋硬
直，不随意運動，嚥下困難，頻脈，血圧の変動，発汗，血清ＣＫの上昇
等，ミオグロビン尿を伴う腎機能の低下）。
１１．幻覚，妄想，錯乱，せん妄等の精神症状（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹・掻痒感
皮膚    多形紅斑，脱毛
精神神経系 眠気（２４．３％），運動失調（１２．７％），無気力・自発性低
下，精神活動緩慢化 記銘・判断力低下，易刺激性・焦燥，抑うつ・不
安・心気，頭痛・頭重，不随意運動・振戦，感覚異常，眩暈，構音障害
精神病様症状，幻覚・妄想状態，幻視・幻聴，被害念慮，離人症，意識
障害，平衡障害 行動異常，不機嫌，睡眠障害，しびれ感
眼  複視・視覚異常，眼振  眼痛
消化器 食欲不振（１１．０％），悪心・嘔吐 胃痛・腹痛，流涎，下痢 口
渇，便秘 口内炎，しゃっくり
血液  白血球減少 貧血，血小板減少 好酸球増多，顆粒球減少
腎・泌尿器   排尿障害・失禁，蛋白尿 頻尿，血尿，結晶尿，ＢＵＮ上
昇，クレアチニン上昇
その他  倦怠・脱力感，体重減少，ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，γ－ＧＴＰ上
昇 発熱，発汗減少，胸部圧迫感，浮腫 動悸，味覚異常，喘鳴，乳腺腫
脹，代謝性アシドーシス・尿細管性アシドーシス，高アンモニア血症，Ｃ
Ｋ上昇，免疫グロブリン低下（ＩｇＡ，ＩｇＧ等），抗核抗体の陽性例，血清カ
ルシウム低下
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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テグレトール錠２００ｍｇ （２００ｍｇ１錠）

【効能効果】
○精神運動発作，てんかん性格，てんかんに伴う精神障害，てんかんの
痙攣発作［強直間代発作（全般痙攣発作，大発作）］
○躁病，躁うつ病の躁状態，統合失調症の興奮状態
○三叉神経痛
【用法用量】
精神運動発作，てんかん性格，てんかんに伴う精神障害，てんかんの痙
攣発作 強直間代発作（全般痙攣発作，大発作）
成人　最初　１日２００～４００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。至適効果が
得られるまで漸増（１日６００ｍｇ）。症状により　１日１２００ｍｇまで。小児
１日１００～６００ｍｇ　分割　内服。
躁病，躁うつ病の躁状態，統合失調症の興奮状態
成人　最初　１日２００～４００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。至適効果が
得られるまで漸増（１日６００ｍｇ）。症状により　１日１２００ｍｇまで。
三叉神経痛
成人　最初　１日２００～４００ｍｇから開始（１日６００ｍｇまで）　分割　内
服。症状により　１日８００ｍｇまで。小児　適宜減量。

【禁忌】
１．本剤の成分・三環系抗うつ剤に過敏症の既往。
２．重篤な血液障害。
３．第ＩＩ度以上の房室ブロック，高度の徐脈（５０拍／分未満）。
４．ボリコナゾール，タダラフィル（アドシルカ），リルピビリン，マシテンタ
ン，チカグレロル，グラゾプレビル，エルバスビル，ドルテグラビル・リルピ
ビリン，ダルナビル・コビシスタット，アルテメテル・ルメファントリン，ドラビ
リン，イサブコナゾニウム，カボテグラビル，ソホスブビル・ベルパタスビ
ル，レジパスビル・ソホスブビル，ニルマトレルビル・リトナビル，エンシトレ
ルビル，ミフェプリストン・ミソプロストール，リルピビリン・テノホビル　アラ
フェナミド・エムトリシタビン，ビクテグラビル・エムトリシタビン・テノホビル
アラフェナミド，ダルナビル・コビシスタット・エムトリシタビン・テノホビル
アラフェナミド，エルビテグラビル・コビシスタット・エムトリシタビン・テノホ
ビル　アラフェナミドの投与患者。
５．ポルフィリン症。

【副作用】
重大な副作用
１．再生不良性貧血，汎血球減少，白血球減少，無顆粒球症，貧血，溶
血性貧血，赤芽球癆，血小板減少（各頻度不明）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑，急性汎発
性発疹性膿疱症，紅皮症（剥脱性皮膚炎）（各頻度不明）（発熱，眼充
血，顔面の腫脹，口唇・口腔粘膜・陰部の糜爛，皮膚・粘膜の水疱，多
数の小膿疱，紅斑，咽頭痛，掻痒，全身倦怠感等）。
３．ＳＬＥ様症状（頻度不明）（皮膚症状（蝶形紅斑等），発熱，関節痛，白
血球減少，血小板減少，抗核抗体陽性等）。
４．過敏症症候群（頻度不明）（発熱，発疹，リンパ節腫脹，関節痛，白
血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現，肝脾腫，肝機能障害等の
臓器障害を伴う遅発性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等の
ウイルス再活性化。
５．肝機能障害（胆汁うっ滞性，肝細胞性，混合型，肉芽腫性），黄疸
（各頻度不明），劇症肝炎等。
６．重篤な腎障害（急性腎障害（間質性腎炎等）（頻度不明））。
７．ＰＩＥ症候群，間質性肺炎（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，喀
痰，好酸球増多，肺野の浸潤影）。
８．血栓塞栓症（頻度不明）（肺塞栓症，深部静脈血栓症，血栓性静脈
炎等）。
９．アナフィラキシー（頻度不明）（蕁麻疹，血管浮腫，循環不全，低血
圧，呼吸困難等）。
１０．うっ血性心不全，房室ブロック，洞機能不全，徐脈（各頻度不明）。
１１．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
１２．無菌性髄膜炎（頻度不明）（項部硬直，発熱，頭痛，悪心・嘔吐，意
識混濁等）。
１３．悪性症候群（頻度不明）（発熱，意識障害，無動緘黙，強度の筋強
剛，嚥下困難，頻脈，血圧の変動，発汗等，白血球の増加，血清ＣＫ（Ｃ
ＰＫ）の上昇，ミオグロビン尿を伴う腎機能の低下）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 － 猩紅熱様・麻疹様・中毒疹様発疹，掻痒症 光線過敏症，蕁
麻疹，潮紅 血管炎，血管浮腫，呼吸困難
皮膚 － － － 色素沈着，ざ瘡，丘疹，多形結節性紅斑，紫斑，多毛，
苔癬様角化症，爪の障害（爪甲脱落症，爪の変形，爪の変色等）
筋骨格系 － 筋脱力 筋痙攣，関節痛，筋痛 －
血液 － リンパ節腫脹 － ポルフィリン症，巨赤芽球性貧血，白血球増
多，好酸球増多症，網状赤血球増加症
肝臓 ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰの上昇 ＡＳＴ上昇 － －
腎臓 － 蛋白尿，ＢＵＮ，クレアチニンの上昇 頻尿 乏尿，尿閉，血尿
精神神経系 ふらつき，眠気，眩暈 注意力・集中力・反射運動能力等の
低下，立ちくらみ，抑うつ，頭痛・頭重，脱力，倦怠感，興奮，運動失調，
不随意運動（振戦，アステリキシス等），言語障害 錯乱 幻覚（視覚，聴
覚），せん妄，知覚異常，インポテンス，末梢神経炎，口顔面ジスキネ
ジー，舞踏病アテトーゼ，麻痺症状，攻撃的行動，激越，意識障害，鎮
静，記憶障害
眼 － 複視，霧視 調節障害，眼振 異常眼球運動（眼球回転発作），水
晶体混濁，結膜炎，眼圧上昇
心血管系 － 血圧低下 血圧上昇 不整脈，刺激伝導障害
消化器 － 食欲不振，悪心・嘔吐，便秘，下痢，口渇 － 膵炎，口内炎，
舌炎，腹痛，大腸炎
内分泌，代謝系 － － － ビタミンＤ・カルシウム代謝異常（血清カルシウ
ムの低下等），甲状腺機能検査値の異常（Ｔ４値の低下等），血清葉酸
値低下，女性化乳房，乳汁漏出，プロラクチン上昇，低ナトリウム血症，
骨軟化症，骨粗鬆症，高血糖
その他 － 発熱，味覚異常，浮腫，発汗，体重増加 感冒様症状（鼻咽
頭炎，咳嗽等） 聴覚異常（耳鳴，聴覚過敏，聴力低下，音程の変化
等），脱毛，コレステロール上昇，トリグリセリド上昇，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，体
液貯留，免疫グロブリン低下（ＩｇＡ，ＩｇＧ等），ＣＲＰ上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

覚），せん妄，知覚異常，インポテンス，末梢神経炎，口顔面ジスキネ
ジー，舞踏病アテトーゼ，麻痺症状，攻撃的行動，激越，意識障害，鎮
静，記憶障害
眼 － 複視，霧視 調節障害，眼振 異常眼球運動（眼球回転発作），水
晶体混濁，結膜炎，眼圧上昇
心血管系 － 血圧低下 血圧上昇 不整脈，刺激伝導障害
消化器 － 食欲不振，悪心・嘔吐，便秘，下痢，口渇 － 膵炎，口内炎，
舌炎，腹痛，大腸炎
内分泌，代謝系 － － － ビタミンＤ・カルシウム代謝異常（血清カルシウ
ムの低下等），甲状腺機能検査値の異常（Ｔ４値の低下等），血清葉酸
値低下，女性化乳房，乳汁漏出，プロラクチン上昇，低ナトリウム血症，
骨軟化症，骨粗鬆症，高血糖
その他 － 発熱，味覚異常，浮腫，発汗，体重増加 感冒様症状（鼻咽
頭炎，咳嗽等） 聴覚異常（耳鳴，聴覚過敏，聴力低下，音程の変化
等），脱毛，コレステロール上昇，トリグリセリド上昇，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，体
液貯留，免疫グロブリン低下（ＩｇＡ，ＩｇＧ等），ＣＲＰ上昇
（表終了）

デパケンＲ錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．各種てんかん（小発作・焦点発作・精神運動発作，混合発作），てん
かんに伴う性格行動障害（不機嫌・易怒性等）の治療
２．躁病・躁うつ病の躁状態の治療
３．片頭痛発作の発症抑制
注意
片頭痛発作の発症抑制
１．片頭痛発作の急性期治療のみでは日常生活に支障をきたしている
患者にのみ投与。
２．発現した頭痛発作を緩解する薬剤ではない。投与中に頭痛発作が
発現時，必要時頭痛発作治療薬を頓服。投与前に患者に説明。
【用法用量】
各種てんかん，てんかんに伴う性格行動障害の治療，躁病・躁うつ病の
躁状態の治療
１日４００～１２００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。
片頭痛発作の発症抑制
１日４００～８００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減，１日１０００ｍｇまで。
注意
躁病・躁うつ病の躁状態の治療
バルプロ酸の躁病・躁うつ病の躁状態への，３週間以上の長期使用は，
国内外の臨床試験で明確なエビデンスはない。

【禁忌】
効能共通
１．重篤な肝障害。
２．カルバペネム系抗生剤の投与患者。
３．尿素サイクル異常症。
片頭痛発作の発症抑制
４．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．劇症肝炎等の重篤な肝障害，黄疸，脂肪肝等（各頻度不明）。
２．高アンモニア血症を伴う意識障害（頻度不明）。
３．溶血性貧血，赤芽球癆，汎血球減少，重篤な血小板減少，顆粒球減
少（各頻度不明）。
４．急性膵炎（頻度不明）（激しい腹痛，発熱，嘔気，嘔吐等，膵酵素値
の上昇）。
５．間質性腎炎，ファンコニー症候群（各頻度不明）。
６．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
７．過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機能障
害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等）。
８．脳の萎縮，認知症様症状（健忘，見当識障害，言語障害，寡動，知
能低下，感情鈍麻等），パーキンソン様症状（各頻度不明）（静止時振
戦，硬直，姿勢・歩行異常等）。
９．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビンの上昇等）。
１０．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム量の増加，高張尿等）。
１１．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液 貧血，白血球減少，好酸球増多 低フィブリノーゲン血症 血小板凝
集能低下
精神神経系 傾眠，失調，眩暈，頭痛 不眠，不穏，感覚変化，振戦 視
覚異常，抑うつ
消化器 悪心・嘔吐，食欲不振 胃部不快感，腹痛，下痢，食欲亢進 口
内炎，便秘
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
皮膚  脱毛
過敏症 発疹
泌尿器  血尿，夜尿・頻尿 尿失禁
生殖器   月経異常（月経不順，無月経），多嚢胞性卵巣，精子数減少，
精子運動性低下
その他 倦怠感，高アンモニア血症，体重増加 鼻血，口渇，浮腫 歯肉
肥厚，発熱，カルニチン減少
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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過敏症 発疹
泌尿器  血尿，夜尿・頻尿 尿失禁
生殖器   月経異常（月経不順，無月経），多嚢胞性卵巣，精子数減少，
精子運動性低下
その他 倦怠感，高アンモニア血症，体重増加 鼻血，口渇，浮腫 歯肉
肥厚，発熱，カルニチン減少
（表終了）

バルプロ酸ナトリウム細粒２０％「ＥＭＥＣ」
（２０％１ｇ）

【効能効果】
１．各種てんかん（小発作・焦点発作・精神運動発作，混合発作），てん
かんに伴う性格行動障害（不機嫌・易怒性等）の治療
２．躁病・躁うつ病の躁状態の治療
３．片頭痛発作の発症抑制
注意
片頭痛発作の発症抑制
１．片頭痛発作の急性期治療のみでは日常生活に支障をきたしている
患者にのみ投与。
２．発現した頭痛発作を緩解する薬剤ではない。投与中に頭痛発作が
発現時，必要時頭痛発作治療薬を頓服。投与前に患者に説明。
【用法用量】
各種てんかん，てんかんに伴う性格行動障害の治療，躁病・躁うつ病の
躁状態の治療
１日バルプロ酸ナトリウム４００～１２００ｍｇ　１日２～３回　分割　内服。
適宜増減。
片頭痛発作の発症抑制
１日バルプロ酸ナトリウム４００～８００ｍｇ　１日２～３回　分割　内服。
適宜増減，１日１０００ｍｇまで。
注意
躁病・躁うつ病の躁状態の治療
バルプロ酸の躁病・躁うつ病の躁状態への，３週間以上の長期使用は，
国内外の臨床試験で明確なエビデンスはない。

【禁忌】
効能共通
１．重篤な肝障害。
２．カルバペネム系抗生剤の投与患者。
３．尿素サイクル異常症。
片頭痛発作の発症抑制
４．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．劇症肝炎等の重篤な肝障害（急激な意識障害），黄疸，脂肪肝等（各
頻度不明）。
２．高アンモニア血症を伴う意識障害（頻度不明）。
３．溶血性貧血，赤芽球癆，汎血球減少，重篤な血小板減少，顆粒球減
少（各頻度不明）。
４．急性膵炎（頻度不明）（激しい腹痛，発熱，嘔気，嘔吐等，膵酵素値
の上昇）。
５．間質性腎炎，ファンコニー症候群（各頻度不明）。
６．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
７．過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機能障
害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等）。
８．脳の萎縮，認知症様症状（健忘，見当識障害，言語障害，寡動，知
能低下，感情鈍麻等），パーキンソン様症状（各頻度不明）（静止時振
戦，硬直，姿勢・歩行異常等）。
９．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビンの上昇等）。
１０．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム量の増加，高張尿等）。
１１．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液   白血球減少 貧血，好酸球増多，血小板凝集能低下，低フィブリ
ノーゲン血症
精神神経系 傾眠 失調，頭痛，不眠，不穏，視覚異常 感覚変化 振戦，
眩暈，抑うつ
消化器  悪心・嘔吐，食欲不振，胃部不快感，便秘 口内炎，下痢 食欲
亢進，腹痛
肝臓    ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
皮膚   脱毛
過敏症  発疹
泌尿器  夜尿・頻尿  血尿，尿失禁
生殖器   月経異常（月経不順，無月経） 多嚢胞性卵巣，精子数減少，
精子運動性低下
その他  倦怠感，鼻血 口渇，浮腫，発熱 高アンモニア血症，歯肉肥
厚，体重増加，カルニチン減少
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ビムパット錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
てんかん患者の部分発作（二次性全般化発作含む）
他の抗てんかん薬で効果不十分のてんかん患者の強直間代発作に対
する抗てんかん薬との併用療法
【用法用量】
成人
１日１００ｍｇから開始　以後１週間以上あけて増量。維持量　１日２００ｍｇ
１日２回　分割　内服。適宜増減，１日４００ｍｇまで。
増量は１週間以上あけて　１日１００ｍｇ以下ずつ。
小児
４歳以上 １日２ｍｇ／ｋｇより開始，以後１週間以上あけて　１日２ｍｇ／ｋｇ
ずつ増量。維持量　体重３０ｋｇ未満　１日６ｍｇ／ｋｇ，体重３０～５０ｋｇ未
満　１日４ｍｇ／ｋｇ。いずれも１日２回　分割　内服。
体重３０ｋｇ未満　１日１２ｍｇ／ｋｇまで，体重３０～５０ｋｇ未満　１日８ｍｇ／
ｋｇまで，適宜増減。
増量は１週間以上あけて　１日２ｍｇ／ｋｇ以下ずつ。
体重５０ｋｇ以上　成人と同量。
注意
効能共通
１．クレアチニンクリアランスが３０ｍＬ／分以下の重度・末期腎機能障害
成人　１日最高３００ｍｇ，小児　１日最高量を２５％減量。血液透析患者
１日量に加え，血液透析後に最大１回量の半量の追加投与。
２．軽度・中等度の肝機能障害（Ｃｈｉｌｄ－Ｐｕｇｈ分類Ａ及びＢ） 成人　１日
最高３００ｍｇ，小児　１日最高量を２５％減量。
３．１日最高量 体重３０ｋｇ未満の小児　１日１２ｍｇ／ｋｇ，体重３０～５０ｋ
ｇ未満の小児　１日８ｍｇ／ｋｇ。１日８ｍｇ／ｋｇを超えた体重３０ｋｇ未満の
小児が，成長に伴い安定的に体重が３０ｋｇ以上となった時は，効果・副
作用の発現を考慮し，適量を検討。急激な減量は避ける。
強直間代発作
４．他の抗てんかん薬と併用。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重度の肝機能障害。

【副作用】
重大な副作用
１．房室ブロック，徐脈，失神（各１％未満），ＰＲ間隔の延長。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）（発熱，
紅斑，水疱・糜爛，掻痒，咽頭痛，眼充血，口内炎等）。
３．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
４．無顆粒球症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 １～３％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系 浮動性眩暈（１７．８％），頭痛，傾眠 記憶障害，振戦，運動
失調 うつ病，幻覚，攻撃性，激越，感覚鈍麻，錯感覚，認知障害，異常
行動，錯乱状態，注意力障害，平衡障害，不眠症，眼振，構語障害，嗜
眠，協調運動異常，ミオクローヌス性てんかん 精神病性障害，多幸気分
眼  複視，霧視
血液  白血球数減少
消化器 悪心，嘔吐 下痢 消化不良，口内乾燥，鼓腸，便秘
循環器   心房細動 心房粗動
肝臓  肝機能異常
代謝・栄養  食欲減退
皮膚   発疹，蕁麻疹，掻痒症 血管浮腫
免疫系   薬物過敏症
筋骨格系   筋痙縮
感覚器  回転性眩暈 耳鳴
その他 疲労 歩行障害，易刺激性 転倒，挫傷，裂傷，鼻咽頭炎，発熱，
無力症，酩酊感 咽頭炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フィコンパ錠２ｍｇ （２ｍｇ１錠）

【効能効果】
てんかん患者の部分発作（二次性全般化発作含む）
他の抗てんかん薬で効果不十分のてんかん患者の強直間代発作に対
する抗てんかん薬との併用療法
【用法用量】
部分発作（二次性全般化発作含む）
単剤療法
成人・４歳以上の小児　ペランパネル　１回２ｍｇから開始　１日１回　就寝
前　内服。以後，２週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。維持量　１日１回４
～８ｍｇ。
２週間以上あけて　２ｍｇ以下ずつ適宜増減，１日最高８ｍｇ。
併用療法
成人・１２歳以上の小児　ペランパネル　１回２ｍｇから開始　１日１回　就
寝前　内服。以後，１週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。
本剤の代謝を促進する抗てんかん薬を併用しない時　維持量　１日１回
４～８ｍｇ，併用時　維持量　１日１回８～１２ｍｇ。
１週間以上あけて　２ｍｇ以下ずつ適宜増減，１日最高１２ｍｇ。
４歳以上１２歳未満の小児　ペランパネル　１回２ｍｇから開始　１日１回
就寝前　内服。以後，２週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。
本剤の代謝を促進する抗てんかん薬を併用しない時　維持量　１日１回
４～８ｍｇ，併用時　維持量　１日１回８～１２ｍｇ。
２週間以上あけて　２ｍｇ以下ずつ適宜増減，１日最高１２ｍｇ。
強直間代発作
併用療法
成人・１２歳以上の小児　ペランパネル　１回２ｍｇから開始　１日１回　就
寝前　内服。以後，１週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。
本剤の代謝を促進する抗てんかん薬を併用しない時　維持量　１日１回
８ｍｇ，併用時　維持量　１日１回８～１２ｍｇ。
１週間以上あけて　２ｍｇ以下ずつ適宜増減，１日最高１２ｍｇ。
注意
１．強直間代発作 他の抗てんかん薬と併用して使用。
２．本剤の代謝を促進する抗てんかん薬（カルバマゼピン，フェニトイン，
ホスフェニトイン）との併用で本剤の血中濃度低下の可能性，投与中に
カルバマゼピン，フェニトイン，ホスフェニトインを投与開始又は中止時
は，慎重に症状を観察し，必要に応じ１日最高１２ｍｇ。
３．軽度・中等度の肝機能障害 １回２ｍｇから開始　１日１回　就寝前　内
服，以後２週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。２週間以上あけて　２ｍｇ以
下ずつ適宜増減，軽度の肝機能障害には１日最高８ｍｇ，中等度の肝機
能障害には１日最高４ｍｇ。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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２週間以上あけて　２ｍｇ以下ずつ適宜増減，１日最高８ｍｇ。
併用療法
成人・１２歳以上の小児　ペランパネル　１回２ｍｇから開始　１日１回　就
寝前　内服。以後，１週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。
本剤の代謝を促進する抗てんかん薬を併用しない時　維持量　１日１回
４～８ｍｇ，併用時　維持量　１日１回８～１２ｍｇ。
１週間以上あけて　２ｍｇ以下ずつ適宜増減，１日最高１２ｍｇ。
４歳以上１２歳未満の小児　ペランパネル　１回２ｍｇから開始　１日１回
就寝前　内服。以後，２週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。
本剤の代謝を促進する抗てんかん薬を併用しない時　維持量　１日１回
４～８ｍｇ，併用時　維持量　１日１回８～１２ｍｇ。
２週間以上あけて　２ｍｇ以下ずつ適宜増減，１日最高１２ｍｇ。
強直間代発作
併用療法
成人・１２歳以上の小児　ペランパネル　１回２ｍｇから開始　１日１回　就
寝前　内服。以後，１週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。
本剤の代謝を促進する抗てんかん薬を併用しない時　維持量　１日１回
８ｍｇ，併用時　維持量　１日１回８～１２ｍｇ。
１週間以上あけて　２ｍｇ以下ずつ適宜増減，１日最高１２ｍｇ。
注意
１．強直間代発作 他の抗てんかん薬と併用して使用。
２．本剤の代謝を促進する抗てんかん薬（カルバマゼピン，フェニトイン，
ホスフェニトイン）との併用で本剤の血中濃度低下の可能性，投与中に
カルバマゼピン，フェニトイン，ホスフェニトインを投与開始又は中止時
は，慎重に症状を観察し，必要に応じ１日最高１２ｍｇ。
３．軽度・中等度の肝機能障害 １回２ｍｇから開始　１日１回　就寝前　内
服，以後２週間以上あけて　２ｍｇずつ漸増。２週間以上あけて　２ｍｇ以
下ずつ適宜増減，軽度の肝機能障害には１日最高８ｍｇ，中等度の肝機
能障害には１日最高４ｍｇ。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重度の肝機能障害。

【副作用】
重大な副作用
精神症状（易刺激性（６．８％），攻撃性（３．５％），不安（１．５％），怒り
（１．１％），幻覚（幻視，幻聴等）（０．６％），妄想（０．３％），せん妄（頻度
不明）等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹 掻痒症
精神神経系 浮動性眩暈（３５．４％），傾眠（１９．８％） 頭痛，運動失調，
平衡障害，構語障害，痙攣 振戦，気分動揺，感覚鈍麻，嗜眠，過眠
症，感情不安定，気分変化，神経過敏，健忘，記憶障害，異常行動，錯
乱状態，睡眠障害，錯感覚，自殺企図，注意力障害，精神運動亢進，
協調運動異常，てんかん増悪，自殺念慮，多幸気分
消化器  悪心，嘔吐 腹部不快感，腹痛，下痢，口内炎，便秘，流涎過
多
肝臓   肝機能異常，γ－ＧＴＰ増加，ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加
血液   貧血，低ナトリウム血症，好中球減少症
眼  複視 眼振，霧視
筋骨格   筋力低下，筋肉痛 関節痛
その他  疲労，体重増加，回転性眩暈，歩行障害，食欲減退，食欲亢進
心電図ＱＴ延長，異常感，倦怠感，尿中蛋白陽性，体重減少，不規則
月経，鼻出血，転倒，酩酊感，挫傷，無力症，発熱，血中クレアチンホス
ホキナーゼ増加，尿失禁 上気道感染
（表終了）

■禁忌

■副作用

ラミクタール錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．てんかん患者の下記発作の単剤療法
部分発作（二次性全般化発作含む）
強直間代発作
定型欠神発作
２．他の抗てんかん薬で効果不十分なてんかん患者の下記発作に対す
る抗てんかん薬との併用療法
部分発作（二次性全般化発作含む）
強直間代発作
Ｌｅｎｎｏｘ－Ｇａｓｔａｕｔ症候群の全般発作
３．双極性障害の気分エピソードの再発・再燃抑制
注意
定型欠神発作
１．１５歳以上の有効性・安全性は未確立のため，１５歳未満で治療を開
始し，１５歳以降も継続して使用する時には，有益性が危険性を上回る
時のみ投与。
双極性障害の気分エピソードの再発・再燃抑制
２．双極性障害の気分エピソードの急性期治療への有効性・安全性は未
確立。
【用法用量】
てんかん
成人
１．単剤療法（部分発作（二次性全般化発作含む）及び強直間代発作）
最初２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服。
５週目　１日１００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
以後　１～２週間ごと　１日最大１００ｍｇずつ漸増。
維持量　１日１００～２００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。増量は１週間以上あけて　１日最大１００ｍｇずつ　１日４００ｍ
ｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウム併用時
最初２週間　１回２５ｍｇ　隔日　内服。
次の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。
以後１～２週間ごと　１日２５～５０ｍｇずつ漸増。
維持量　１日１００～２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
３－（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）を併用時
最初２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日１００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大１００ｍｇずつ漸増。
維持量　１日２００～４００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
３－（２）．３－（１）以外の薬剤（注３）を併用時 単剤療法に従う。
小児
１．単剤療法（定型欠神発作）
最初２週間　１日０．３ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
次の２週間　１日０．６ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大０．６ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日１～１０ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大０．６ｍｇ／ｋｇずつ，１日２
００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウム併用時
最初２週間　１日０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日０．３ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大０．３ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日１～５ｍｇ／ｋｇ（本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤
（注２）との併用時）　１日２回　分割　内服。
１日１～３ｍｇ／ｋｇ（本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）との
非併用時）　１日２回　分割　内服。
１日最大２００ｍｇ。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
３－（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）を併用時
最初２週間　１日０．６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
次の２週間　１日１．２ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大１．２ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日５～１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
１日最大４００ｍｇ。
３－（２）．３－（１）以外の薬剤（注３）を併用時 バルプロ酸ナトリウム併用
時に従う。
双極性障害への気分エピソードの再発・再燃抑制
１．単剤療法 成人　最初の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。次の２週
間　１日５０ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。５週目　１日１００ｍｇ　１日１～
２回　分割　内服。６週目以降　維持量　１日２００ｍｇ　１日１～２回　分割
内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大１００ｍｇずつ，１日
４００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウムを併用時 成人　最初の２週間　１回２５ｍｇ　隔日
内服，次の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服，５週目　１日５０ｍｇ　１日
１～２回　分割　内服。６週目以降　維持量　１日１００ｍｇ　１日１～２回
分割　内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大５０ｍｇず
つ，１日２００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
３－（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）との併用時 成
人　最初２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服，次の２週間　１日１００ｍｇ
１日２回　分割　内服，５週目　１日２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。６週
目　１日３００ｍｇ　１日２回　分割　内服，７週目以降　維持量　１日３００
～４００ｍｇ　１日２回　分割　内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて
１日最大１００ｍｇずつ，１日４００ｍｇまで。いずれも１日２回　分割　内服。
３－（２）．３－（１）以外の薬剤（注３）を併用時 単剤療法に従う。
（注１）本剤のグルクロン酸抱合への影響が不明な薬剤の併用療法で
は，バルプロ酸ナトリウム併用時の用法・用量。
（注２）本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤 フェニトイン，カルバマ
ゼピン，フェノバルビタール，プリミドン，リファンピシン，ロピナビル・リトナ
ビル配合剤。
（注３）本剤のグルクロン酸抱合に影響を及ぼさない薬剤 アリピプラゾー
ル，オランザピン，ゾニサミド，ガバペンチン，シメチジン，トピラマート，プ
レガバリン，リチウム，レベチラセタム，ペランパネル，ラコサミド。
注意
効能共通
１．発疹等の皮膚障害の発現率は，定められた用法・用量を超えた投与
時に高く，併用する薬剤の組み合わせに注意し，用法・用量を遵守。体
重換算等で調節した用量に一致する錠剤の組み合わせがない時は，調
節した用量に最も近くて超えない量になるよう投与。
２．併用する薬剤は下記の通り分類。本剤のグルクロン酸抱合に対する
影響が不明な薬剤による併用療法では，バルプロ酸ナトリウム併用時の
用法・用量。
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤 フェニトイン，カルバマゼ
ピン，フェノバルビタール，プリミドン，リファンピシン，ロピナビル・リトナビ
ル配合剤。
（２）．本剤のグルクロン酸抱合に影響を及ぼさない薬剤 アリピプラゾー
ル，オランザピン，ゾニサミド，ガバペンチン，シメチジン，トピラマート，プ
レガバリン，リチウム，レベチラセタム，ペランパネル，ラコサミド。
３．発疹等の皮膚症状で投与中止時，有益性が危険性を上回る時以外
は再投与しない。再投与にあたり，いかなる理由で投与を中止しても，維
持量より低い用量から漸増。投与中止から本剤の消失半減期の５倍の
期間（バルプロ酸ナトリウムを併用時は約３５０時間，バルプロ酸ナトリウ
ムを併用せず本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤を併用時は約６５
時間（外国），バルプロ酸ナトリウムも本剤のグルクロン酸抱合を誘導する
薬剤も非併用時は約１７０時間）を経過時は，初回量から用法・用量に従
い再開することを推奨。
４．投与中に，本剤のグルクロン酸抱合を阻害・誘導する薬剤を投与開
始・中止時は，本剤の用量調節を考慮。
各種てんかん治療
５．定型欠神発作以外の小児てんかん 他の抗てんかん薬と併用して使
用。
６．小児てんかん 投与初期（１～２週）に体重換算した１日量が１～２ｍｇ
の範囲内の時は２ｍｇ錠を隔日に１錠服用。体重換算した１日量が１ｍｇ
未満の時は本剤を服用しない。体重変化を観察し，必要時用量の変更
を行う。２～６歳の小児は維持量の上限付近の用量が必要な時あり。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品

１．単剤療法（部分発作（二次性全般化発作含む）及び強直間代発作）
最初２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服。
５週目　１日１００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
以後　１～２週間ごと　１日最大１００ｍｇずつ漸増。
維持量　１日１００～２００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。増量は１週間以上あけて　１日最大１００ｍｇずつ　１日４００ｍ
ｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウム併用時
最初２週間　１回２５ｍｇ　隔日　内服。
次の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。
以後１～２週間ごと　１日２５～５０ｍｇずつ漸増。
維持量　１日１００～２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
３－（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）を併用時
最初２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日１００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大１００ｍｇずつ漸増。
維持量　１日２００～４００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
３－（２）．３－（１）以外の薬剤（注３）を併用時 単剤療法に従う。
小児
１．単剤療法（定型欠神発作）
最初２週間　１日０．３ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
次の２週間　１日０．６ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大０．６ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日１～１０ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大０．６ｍｇ／ｋｇずつ，１日２
００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウム併用時
最初２週間　１日０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日０．３ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大０．３ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日１～５ｍｇ／ｋｇ（本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤
（注２）との併用時）　１日２回　分割　内服。
１日１～３ｍｇ／ｋｇ（本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）との
非併用時）　１日２回　分割　内服。
１日最大２００ｍｇ。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
３－（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）を併用時
最初２週間　１日０．６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
次の２週間　１日１．２ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大１．２ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日５～１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
１日最大４００ｍｇ。
３－（２）．３－（１）以外の薬剤（注３）を併用時 バルプロ酸ナトリウム併用
時に従う。
双極性障害への気分エピソードの再発・再燃抑制
１．単剤療法 成人　最初の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。次の２週
間　１日５０ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。５週目　１日１００ｍｇ　１日１～
２回　分割　内服。６週目以降　維持量　１日２００ｍｇ　１日１～２回　分割
内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大１００ｍｇずつ，１日
４００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウムを併用時 成人　最初の２週間　１回２５ｍｇ　隔日
内服，次の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服，５週目　１日５０ｍｇ　１日
１～２回　分割　内服。６週目以降　維持量　１日１００ｍｇ　１日１～２回
分割　内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大５０ｍｇず
つ，１日２００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
３－（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）との併用時 成
人　最初２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服，次の２週間　１日１００ｍｇ
１日２回　分割　内服，５週目　１日２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。６週
目　１日３００ｍｇ　１日２回　分割　内服，７週目以降　維持量　１日３００
～４００ｍｇ　１日２回　分割　内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて
１日最大１００ｍｇずつ，１日４００ｍｇまで。いずれも１日２回　分割　内服。
３－（２）．３－（１）以外の薬剤（注３）を併用時 単剤療法に従う。
（注１）本剤のグルクロン酸抱合への影響が不明な薬剤の併用療法で
は，バルプロ酸ナトリウム併用時の用法・用量。
（注２）本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤 フェニトイン，カルバマ
ゼピン，フェノバルビタール，プリミドン，リファンピシン，ロピナビル・リトナ
ビル配合剤。
（注３）本剤のグルクロン酸抱合に影響を及ぼさない薬剤 アリピプラゾー
ル，オランザピン，ゾニサミド，ガバペンチン，シメチジン，トピラマート，プ
レガバリン，リチウム，レベチラセタム，ペランパネル，ラコサミド。
注意
効能共通
１．発疹等の皮膚障害の発現率は，定められた用法・用量を超えた投与
時に高く，併用する薬剤の組み合わせに注意し，用法・用量を遵守。体
重換算等で調節した用量に一致する錠剤の組み合わせがない時は，調
節した用量に最も近くて超えない量になるよう投与。
２．併用する薬剤は下記の通り分類。本剤のグルクロン酸抱合に対する
影響が不明な薬剤による併用療法では，バルプロ酸ナトリウム併用時の
用法・用量。
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤 フェニトイン，カルバマゼ
ピン，フェノバルビタール，プリミドン，リファンピシン，ロピナビル・リトナビ
ル配合剤。
（２）．本剤のグルクロン酸抱合に影響を及ぼさない薬剤 アリピプラゾー
ル，オランザピン，ゾニサミド，ガバペンチン，シメチジン，トピラマート，プ
レガバリン，リチウム，レベチラセタム，ペランパネル，ラコサミド。
３．発疹等の皮膚症状で投与中止時，有益性が危険性を上回る時以外
は再投与しない。再投与にあたり，いかなる理由で投与を中止しても，維
持量より低い用量から漸増。投与中止から本剤の消失半減期の５倍の
期間（バルプロ酸ナトリウムを併用時は約３５０時間，バルプロ酸ナトリウ
ムを併用せず本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤を併用時は約６５
時間（外国），バルプロ酸ナトリウムも本剤のグルクロン酸抱合を誘導する
薬剤も非併用時は約１７０時間）を経過時は，初回量から用法・用量に従
い再開することを推奨。
４．投与中に，本剤のグルクロン酸抱合を阻害・誘導する薬剤を投与開
始・中止時は，本剤の用量調節を考慮。
各種てんかん治療
５．定型欠神発作以外の小児てんかん 他の抗てんかん薬と併用して使
用。
６．小児てんかん 投与初期（１～２週）に体重換算した１日量が１～２ｍｇ
の範囲内の時は２ｍｇ錠を隔日に１錠服用。体重換算した１日量が１ｍｇ
未満の時は本剤を服用しない。体重変化を観察し，必要時用量の変更
を行う。２～６歳の小児は維持量の上限付近の用量が必要な時あり。
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持量より低い用量から漸増。投与中止から本剤の消失半減期の５倍の
期間（バルプロ酸ナトリウムを併用時は約３５０時間，バルプロ酸ナトリウ
ムを併用せず本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤を併用時は約６５
時間（外国），バルプロ酸ナトリウムも本剤のグルクロン酸抱合を誘導する
薬剤も非併用時は約１７０時間）を経過時は，初回量から用法・用量に従
い再開することを推奨。
４．投与中に，本剤のグルクロン酸抱合を阻害・誘導する薬剤を投与開
始・中止時は，本剤の用量調節を考慮。
各種てんかん治療
５．定型欠神発作以外の小児てんかん 他の抗てんかん薬と併用して使
用。
６．小児てんかん 投与初期（１～２週）に体重換算した１日量が１～２ｍｇ
の範囲内の時は２ｍｇ錠を隔日に１錠服用。体重換算した１日量が１ｍｇ
未満の時は本剤を服用しない。体重変化を観察し，必要時用量の変更
を行う。２～６歳の小児は維持量の上限付近の用量が必要な時あり。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（０．５％），
多形紅斑（頻度不明）（発熱，眼充血，顔面の腫脹，口唇・口腔粘膜・陰
部の糜爛，皮膚・粘膜の水疱，紅斑，咽頭痛，掻痒，全身倦怠感等）。
２．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，顔面
浮腫，血液障害（好酸球増多，白血球増加，異型リンパ球の出現），臓
器障害（肝機能障害等）），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性
化。
３．再生不良性貧血（頻度不明），汎血球減少（頻度不明），無顆粒球症
（頻度不明）。
４．血球貪食症候群（頻度不明）（発熱，発疹，神経症状，脾腫，リンパ
節腫脹，血球減少，高フェリチン血症，高トリグリセリド血症，肝機能障
害，血液凝固障害等）。
５．肝炎，肝機能障害，黄疸（０．１％）。
６．無菌性髄膜炎（頻度不明）（項部硬直，発熱，頭痛，悪心・嘔吐，意
識混濁等），重篤な症状を伴う無菌性髄膜炎の再発。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
皮膚 発疹  脱毛
全身症状   発熱，疲労，疼痛
精神神経系 傾眠（１５％），眩暈 頭痛，不眠，不安・焦燥・興奮，てんか
ん発作回数の増加 易刺激性，運動障害，失調，振戦，幻覚，眼振，攻
撃性 平衡障害，チック，錯乱，パーキンソン症状の悪化，錐体外路症
状，舞踏病アテトーゼ，悪夢
消化器 胃腸障害（嘔気・嘔吐，下痢等） 食欲不振
肝臓 肝機能検査値異常
血液  白血球減少，好中球減少，貧血 血小板減少，リンパ節症 低ガン
マグロブリン血症
眼  複視 霧視，結膜炎
筋骨格系   背部痛，関節痛
その他    ループス様反応
（表終了）

■禁忌

■副作用

ラモトリギン錠２５ｍｇ「サワイ」 （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．てんかん患者の下記発作の単剤療法
部分発作（二次性全般化発作含む）
強直間代発作
定型欠神発作
２．他の抗てんかん薬で効果不十分なてんかん患者の下記発作に対す
る抗てんかん薬との併用療法
部分発作（二次性全般化発作含む）
強直間代発作
Ｌｅｎｎｏｘ－Ｇａｓｔａｕｔ症候群の全般発作
３．双極性障害の気分エピソードの再発・再燃抑制
注意
１．定型欠神発作
１５歳以上の有効性・安全性は未確立のため，１５歳未満で治療を開始
し，１５歳以降も継続して使用する時には，有益性が危険性を上回る時
のみ投与。
２．双極性障害
双極性障害の気分エピソードの急性期治療への有効性・安全性は未確
立。
【用法用量】
てんかん
成人
１．単剤療法（部分発作（二次性全般化発作含む）及び強直間代発作）
最初２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服。
５週目　１日１００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
以後　１～２週間ごと　１日最大１００ｍｇずつ漸増。
維持量　１日１００～２００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。増量は１週間以上あけて　１日最大１００ｍｇずつ　１日４００ｍ
ｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウム併用時
最初２週間　１回２５ｍｇ　隔日　内服。
次の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。
以後１～２週間ごと　１日２５～５０ｍｇずつ漸増。
維持量　１日１００～２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）を併用時
最初２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日１００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大１００ｍｇずつ漸増。
維持量　１日２００～４００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
（２）．（１）以外の薬剤（注３）を併用時 単剤療法に従う。
小児
１．単剤療法（定型欠神発作）
最初２週間　１日０．３ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
次の２週間　１日０．６ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大０．６ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日１～１０ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大０．６ｍｇ／ｋｇずつ，１日２
００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウム併用時
最初２週間　１日０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日０．３ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大０．３ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日１～５ｍｇ／ｋｇ（本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤
（注２）との併用時）　１日２回　分割　内服。
１日１～３ｍｇ／ｋｇ（本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）との
非併用時）　１日２回　分割　内服。
１日最大２００ｍｇ。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）を併用時
最初２週間　１日０．６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
次の２週間　１日１．２ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大１．２ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日５～１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
１日最大４００ｍｇ。
（２）．（１）以外の薬剤（注３）を併用時 バルプロ酸ナトリウム併用時に従
う。
双極性障害への気分エピソードの再発・再燃抑制
１．単剤療法 成人　最初の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。次の２週
間　１日５０ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。５週目　１日１００ｍｇ　１日１～
２回　分割　内服。６週目以降　維持量　１日２００ｍｇ　１日１～２回　分割
内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大１００ｍｇずつ，１日
４００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウムを併用時 成人　最初の２週間　１回２５ｍｇ　隔日
内服，次の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服，５週目　１日５０ｍｇ　１日
１～２回　分割　内服。６週目以降　維持量　１日１００ｍｇ　１日１～２回
分割　内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大５０ｍｇず
つ，１日２００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）との併用時 成人
最初２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服，次の２週間　１日１００ｍｇ　１日
２回　分割　内服，５週目　１日２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。６週目　１
日３００ｍｇ　１日２回　分割　内服，７週目以降　維持量　１日３００～４００
ｍｇ　１日２回　分割　内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最
大１００ｍｇずつ，１日４００ｍｇまで。いずれも１日２回　分割　内服。
（２）．（１）以外の薬剤（注３）を併用時 単剤療法に従う。
（注１）本剤のグルクロン酸抱合への影響が不明な薬剤の併用療法で
は，バルプロ酸ナトリウム併用時の用法・用量。
（注２）本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤 フェニトイン，カルバマ
ゼピン，フェノバルビタール，プリミドン，リファンピシン，ロピナビル・リトナ
ビル配合剤。
（注３）本剤のグルクロン酸抱合に影響を及ぼさない薬剤 アリピプラゾー
ル，オランザピン，ゾニサミド，ガバペンチン，シメチジン，トピラマート，プ
レガバリン，リチウム，レベチラセタム，ペランパネル，ラコサミド。
注意
１．発疹等の皮膚障害の発現率は，定められた用法・用量を超えた投与
時に高く，併用する薬剤の組み合わせに注意し，用法・用量を遵守。体
重換算等で調節した用量に一致する錠剤の組み合わせがない時は，調
節した用量に最も近くて超えない量になるよう投与。
２．併用する薬剤は下記の通り分類。本剤のグルクロン酸抱合に対する
影響が不明な薬剤による併用療法では，バルプロ酸ナトリウム併用時の
用法・用量。
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤 フェニトイン，カルバマゼ
ピン，フェノバルビタール，プリミドン，リファンピシン，ロピナビル・リトナビ
ル配合剤。
（２）．本剤のグルクロン酸抱合に影響を及ぼさない薬剤 アリピプラゾー
ル，オランザピン，ゾニサミド，ガバペンチン，シメチジン，トピラマート，プ
レガバリン，リチウム，レベチラセタム，ペランパネル，ラコサミド。
３．発疹等の皮膚症状で投与中止時，有益性が危険性を上回る時以外
は再投与しない。再投与にあたり，いかなる理由で投与を中止しても，維
持量より低い用量から漸増。投与中止から本剤の消失半減期の５倍の
期間（バルプロ酸ナトリウムを併用時は約３５０時間，バルプロ酸ナトリウ
ムを併用せず本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤を併用時は約６５
時間（外国），バルプロ酸ナトリウムも本剤のグルクロン酸抱合を誘導する
薬剤も非併用時は約１７０時間）を経過時は，初回量から用法・用量に従
い再開することを推奨。
４．定型欠神発作以外の小児てんかん 他の抗てんかん薬と併用して使
用。
５．小児てんかん 投与初期（１～２週）に体重換算した１日量が１～２ｍｇ
の範囲内の時は２ｍｇ錠を隔日に１錠服用。体重換算した１日量が１ｍｇ
未満の時は本剤を服用しない。体重変化を観察し，必要時用量の変更
を行う。２～６歳の小児は維持量の上限付近の用量が必要な時あり。
６．投与中に，本剤のグルクロン酸抱合を阻害・誘導する薬剤を投与開
始・中止時は，本剤の用量調節を考慮。
７．経口避妊薬等の本剤のグルクロン酸抱合に影響を与える薬剤を併用
する際には，本剤の用量調節を考慮。
８．肝機能障害 程度により，本剤のクリアランスが低下するため，減量を
考慮。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品

適宜増減。増量は１週間以上あけて　１日最大１００ｍｇずつ　１日４００ｍ
ｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウム併用時
最初２週間　１回２５ｍｇ　隔日　内服。
次の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。
以後１～２週間ごと　１日２５～５０ｍｇずつ漸増。
維持量　１日１００～２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）を併用時
最初２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日１００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大１００ｍｇずつ漸増。
維持量　１日２００～４００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
（２）．（１）以外の薬剤（注３）を併用時 単剤療法に従う。
小児
１．単剤療法（定型欠神発作）
最初２週間　１日０．３ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
次の２週間　１日０．６ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大０．６ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日１～１０ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大０．６ｍｇ／ｋｇずつ，１日２
００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウム併用時
最初２週間　１日０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
次の２週間　１日０．３ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大０．３ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日１～５ｍｇ／ｋｇ（本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤
（注２）との併用時）　１日２回　分割　内服。
１日１～３ｍｇ／ｋｇ（本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）との
非併用時）　１日２回　分割　内服。
１日最大２００ｍｇ。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）を併用時
最初２週間　１日０．６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
次の２週間　１日１．２ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
以後１～２週間ごと　１日最大１．２ｍｇ／ｋｇずつ漸増。
維持量　１日５～１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
１日最大４００ｍｇ。
（２）．（１）以外の薬剤（注３）を併用時 バルプロ酸ナトリウム併用時に従
う。
双極性障害への気分エピソードの再発・再燃抑制
１．単剤療法 成人　最初の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服。次の２週
間　１日５０ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。５週目　１日１００ｍｇ　１日１～
２回　分割　内服。６週目以降　維持量　１日２００ｍｇ　１日１～２回　分割
内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大１００ｍｇずつ，１日
４００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
２．バルプロ酸ナトリウムを併用時 成人　最初の２週間　１回２５ｍｇ　隔日
内服，次の２週間　１日２５ｍｇ　１日１回　内服，５週目　１日５０ｍｇ　１日
１～２回　分割　内服。６週目以降　維持量　１日１００ｍｇ　１日１～２回
分割　内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最大５０ｍｇず
つ，１日２００ｍｇまで。いずれも１日１～２回　分割　内服。
３．バルプロ酸ナトリウムの非併用時（注１）
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤（注２）との併用時 成人
最初２週間　１日５０ｍｇ　１日１回　内服，次の２週間　１日１００ｍｇ　１日
２回　分割　内服，５週目　１日２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。６週目　１
日３００ｍｇ　１日２回　分割　内服，７週目以降　維持量　１日３００～４００
ｍｇ　１日２回　分割　内服。適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最
大１００ｍｇずつ，１日４００ｍｇまで。いずれも１日２回　分割　内服。
（２）．（１）以外の薬剤（注３）を併用時 単剤療法に従う。
（注１）本剤のグルクロン酸抱合への影響が不明な薬剤の併用療法で
は，バルプロ酸ナトリウム併用時の用法・用量。
（注２）本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤 フェニトイン，カルバマ
ゼピン，フェノバルビタール，プリミドン，リファンピシン，ロピナビル・リトナ
ビル配合剤。
（注３）本剤のグルクロン酸抱合に影響を及ぼさない薬剤 アリピプラゾー
ル，オランザピン，ゾニサミド，ガバペンチン，シメチジン，トピラマート，プ
レガバリン，リチウム，レベチラセタム，ペランパネル，ラコサミド。
注意
１．発疹等の皮膚障害の発現率は，定められた用法・用量を超えた投与
時に高く，併用する薬剤の組み合わせに注意し，用法・用量を遵守。体
重換算等で調節した用量に一致する錠剤の組み合わせがない時は，調
節した用量に最も近くて超えない量になるよう投与。
２．併用する薬剤は下記の通り分類。本剤のグルクロン酸抱合に対する
影響が不明な薬剤による併用療法では，バルプロ酸ナトリウム併用時の
用法・用量。
（１）．本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤 フェニトイン，カルバマゼ
ピン，フェノバルビタール，プリミドン，リファンピシン，ロピナビル・リトナビ
ル配合剤。
（２）．本剤のグルクロン酸抱合に影響を及ぼさない薬剤 アリピプラゾー
ル，オランザピン，ゾニサミド，ガバペンチン，シメチジン，トピラマート，プ
レガバリン，リチウム，レベチラセタム，ペランパネル，ラコサミド。
３．発疹等の皮膚症状で投与中止時，有益性が危険性を上回る時以外
は再投与しない。再投与にあたり，いかなる理由で投与を中止しても，維
持量より低い用量から漸増。投与中止から本剤の消失半減期の５倍の
期間（バルプロ酸ナトリウムを併用時は約３５０時間，バルプロ酸ナトリウ
ムを併用せず本剤のグルクロン酸抱合を誘導する薬剤を併用時は約６５
時間（外国），バルプロ酸ナトリウムも本剤のグルクロン酸抱合を誘導する
薬剤も非併用時は約１７０時間）を経過時は，初回量から用法・用量に従
い再開することを推奨。
４．定型欠神発作以外の小児てんかん 他の抗てんかん薬と併用して使
用。
５．小児てんかん 投与初期（１～２週）に体重換算した１日量が１～２ｍｇ
の範囲内の時は２ｍｇ錠を隔日に１錠服用。体重換算した１日量が１ｍｇ
未満の時は本剤を服用しない。体重変化を観察し，必要時用量の変更
を行う。２～６歳の小児は維持量の上限付近の用量が必要な時あり。
６．投与中に，本剤のグルクロン酸抱合を阻害・誘導する薬剤を投与開
始・中止時は，本剤の用量調節を考慮。
７．経口避妊薬等の本剤のグルクロン酸抱合に影響を与える薬剤を併用
する際には，本剤の用量調節を考慮。
８．肝機能障害 程度により，本剤のクリアランスが低下するため，減量を
考慮。
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用。
５．小児てんかん 投与初期（１～２週）に体重換算した１日量が１～２ｍｇ
の範囲内の時は２ｍｇ錠を隔日に１錠服用。体重換算した１日量が１ｍｇ
未満の時は本剤を服用しない。体重変化を観察し，必要時用量の変更
を行う。２～６歳の小児は維持量の上限付近の用量が必要な時あり。
６．投与中に，本剤のグルクロン酸抱合を阻害・誘導する薬剤を投与開
始・中止時は，本剤の用量調節を考慮。
７．経口避妊薬等の本剤のグルクロン酸抱合に影響を与える薬剤を併用
する際には，本剤の用量調節を考慮。
８．肝機能障害 程度により，本剤のクリアランスが低下するため，減量を
考慮。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（発熱，眼充
血，顔面の腫脹，口唇・口腔粘膜・陰部の糜爛，皮膚・粘膜の水疱，紅
斑，咽頭痛，掻痒，全身倦怠感等）。
２．薬剤性過敏症症候群（発疹，発熱，リンパ節腫脹，顔面浮腫，血液
障害（好酸球増多，白血球増加，異型リンパ球の出現），臓器障害（肝
機能障害等）），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
３．再生不良性貧血，汎血球減少，無顆粒球症。
４．血球貪食症候群（発熱，発疹，神経症状，脾腫，リンパ節腫脹，血球
減少，高フェリチン血症，高トリグリセリド血症，肝機能障害，血液凝固障
害等）。
５．肝炎，肝機能障害，黄疸。
６．無菌性髄膜炎（項部硬直，発熱，頭痛，悪心・嘔吐，意識混濁等），
重篤な症状を伴う無菌性髄膜炎の再発。

■禁忌

■副作用

ランドセン錠１ｍｇ （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．小型（運動）発作［ミオクロニー発作，失立（無動）発作，点頭てんかん
（幼児痙縮発作，ＢＮＳ痙攣等）］
２．精神運動発作
３．自律神経発作
【用法用量】
成人・小児
初回量　１日０．５～１ｍｇ　１日１～３回　分割　内服。至適効果が得られ
るまで漸増。
維持量　１日２～６ｍｇ　１日１～３回　分割　内服。
乳・幼児
初回量　１日０．０２５ｍｇ／ｋｇ　１日１～３回　分割　内服。至適効果が得
られるまで漸増。
維持量　１日０．１ｍｇ／ｋｇ　１日１～３回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．急性閉塞隅角緑内障。
３．重症筋無力症。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（頻度不明），離脱症状（痙攣発作，せん妄，振戦，不眠，不
安，幻覚，妄想等）。
２．呼吸抑制（０．１％未満），睡眠中の多呼吸発作（０．１～５％未満）。
３．刺激興奮，錯乱等（各頻度不明）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 眠気（２４．７％），ふらつき（１５．６％） 眩暈，運動失調，神
経過敏（不機嫌，興奮等），無気力，情動不安定，筋緊張低下，頭痛，
構音障害，不眠，もうろう感，振戦 頭重，行動異常，筋緊張亢進，知覚
異常，寡動（活動低下，運動抑制等） 意識障害，運動過多，注意力低
下，眩暈，しびれ，歩行異常，不安，幻覚，うつ状態，攻撃的反応
呼吸器 喘鳴  咳 呼吸困難，気道分泌過多，喀痰増加
眼  複視  目がかすむ，羞明
消化器  唾液増加（流涎等），食欲不振，悪心，嘔吐，嚥下障害，便秘
口内炎，下痢，吃逆，食欲亢進，口渇 腹痛
泌尿器  尿失禁，排尿困難
血液    血小板減少，好酸球増多，白血球減少，貧血
肝臓    ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
過敏症  発疹  過敏症状
その他  脱力，倦怠感，体重減少 ほてり（熱感，顔面潮紅），発熱，いび
き，月経不順 性欲減退，疲労，体重増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

（表終了）

レベチラセタム錠５００ｍｇ「トーワ」 （５００ｍｇ
１錠）

【効能効果】
てんかん患者の部分発作（二次性全般化発作含む）
他の抗てんかん薬で効果不十分のてんかん患者の強直間代発作に対
する抗てんかん薬との併用療法
【用法用量】
成人
１日１０００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減，１日３０００ｍｇまで。
増量は２週間以上あけて　１日１０００ｍｇ以下ずつ。
小児
４歳以上　１日２０ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減，１日６０ｍｇ／ｋｇまで。
増量は２週間以上あけて　１日２０ｍｇ／ｋｇ以下ずつ。
体重５０ｋｇ以上　成人と同量。
注意
１．強直間代発作 他の抗てんかん薬と併用。単独投与での臨床試験は
未実施。
２．成人腎機能障害 下表に示すクレアチニンクリアランス値を参考に投
与量・投与間隔を調節。成人血液透析患者 クレアチニンクリアランス値
に応じた１日量に加え，血液透析を実施後に本剤の追加投与を行う。こ
の用法・用量はシミュレーション結果によることから，患者ごとに用法・用
量を調節。小児腎機能障害 程度により，投与量・投与間隔を調節。
（表開始）
クレアチニンクリアランス （ｍＬ／分） ≧８０ ≧５０－＜８０ ≧３０－＜５０
＜３０ 透析中の腎不全 血液透析後の補充量
１日量（ｍｇ） １０００～３０００ １０００～２０００ ５００～１５００ ５００～１０００ ５
００～１０００ ／
通常量 １回５００ｍｇ１日２回 １回５００ｍｇ１日２回 １回２５０ｍｇ１日２回 １
回２５０ｍｇ１日２回 １回５００ｍｇ１日１回 ２５０ｍｇ
最高量 １回１５００ｍｇ１日２回 １回１０００ｍｇ１日２回 １回７５０ｍｇ１日２回
１回５００ｍｇ１日２回 １回１０００ｍｇ１日１回 ５００ｍｇ
（表終了）
３．重度の肝機能障害 肝臓でのクレアチン産生が低下しており，クレア
チニンクリアランス値からでは腎機能障害の程度を過小評価する可能
性，より低用量から開始，慎重に観察しながら用法・用量を調節。

【禁忌】
本剤の成分・ピロリドン誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）（発熱，
紅斑，水疱・糜爛，掻痒，咽頭痛，眼充血，口内炎等）。
２．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
３．重篤な血液障害（頻度不明）（汎血球減少，無顆粒球症，白血球減
少，好中球減少，血小板減少）。
４．重篤な肝障害（肝不全，肝炎（各頻度不明）等）。
５．膵炎（頻度不明）（激しい腹痛，発熱，嘔気，嘔吐等，膵酵素値の上
昇）。
６．精神症状（易刺激性，錯乱，焦燥，興奮，攻撃性等），自殺企図（各
１％未満）。
７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等）。
８．急性腎障害（頻度不明）。
９．悪性症候群（頻度不明）（発熱，筋強剛，血清ＣＫ上昇，頻脈，血圧
の変動，意識障害，発汗過多，白血球の増加等，ミオグロビン尿を伴う
腎機能の低下）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 １～３％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系 浮動性眩暈（１０．４％），頭痛（１１．８％），不眠症，傾眠（２
７．９％） 感覚鈍麻，気分変動，振戦，易刺激性，痙攣，抑うつ 激越，健
忘，注意力障害，幻覚，運動過多，記憶障害，錯感覚，思考異常，平衡
障害，感情不安定，異常行動，協調運動異常，怒り，ジスキネジー，不
安，体位性眩暈，睡眠障害，緊張性頭痛，精神病性障害，パニック発
作，せん妄 錯乱状態，敵意，気分動揺，神経過敏，人格障害，精神運
動亢進，舞踏アテトーゼ運動，嗜眠，てんかん増悪，強迫性障害
眼  複視，結膜炎 霧視，眼精疲労，眼掻痒症，麦粒腫
血液 好中球数減少 貧血，血中鉄減少，鉄欠乏性貧血，血小板数減
少，白血球数増加，白血球数減少
循環器   心電図ＱＴ延長，高血圧
消化器 腹痛，便秘，下痢，胃腸炎，悪心，口内炎，嘔吐，齲歯 歯肉
炎，痔核，胃不快感，歯痛 消化不良，口唇炎，歯肉腫脹，歯周炎
肝臓  Ａｌ－Ｐ増加 肝機能異常
泌尿・生殖器  膀胱炎，尿中ブドウ糖陽性，尿中血陽性，尿中蛋白陽
性，月経困難症 頻尿
呼吸器 鼻咽頭炎（３０．２％），咽喉頭疼痛，上気道の炎症 気管支炎，
咳嗽，鼻漏，咽頭炎，インフルエンザ，鼻炎 鼻出血，肺炎
代謝・栄養 食欲不振
皮膚 湿疹 皮膚炎，掻痒症，発疹，ざ瘡 脱毛症，単純ヘルペス，帯状
疱疹，白癬感染 多形紅斑，血管性浮腫
筋骨格系 背部痛 肩痛，筋肉痛，筋骨格硬直，関節痛 頸部痛，四肢
痛，筋力低下
感覚器  耳鳴 回転性眩暈
その他 倦怠感，発熱，体重減少 血中トリグリセリド増加，胸痛，体重増
加 無力症，疲労，末梢性浮腫，抗痙攣剤濃度増加 事故による外傷（皮
膚裂傷等）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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呼吸器 鼻咽頭炎（３０．２％），咽喉頭疼痛，上気道の炎症 気管支炎，
咳嗽，鼻漏，咽頭炎，インフルエンザ，鼻炎 鼻出血，肺炎
代謝・栄養 食欲不振
皮膚 湿疹 皮膚炎，掻痒症，発疹，ざ瘡 脱毛症，単純ヘルペス，帯状
疱疹，白癬感染 多形紅斑，血管性浮腫
筋骨格系 背部痛 肩痛，筋肉痛，筋骨格硬直，関節痛 頸部痛，四肢
痛，筋力低下
感覚器  耳鳴 回転性眩暈
その他 倦怠感，発熱，体重減少 血中トリグリセリド増加，胸痛，体重増
加 無力症，疲労，末梢性浮腫，抗痙攣剤濃度増加 事故による外傷（皮
膚裂傷等）
（表終了）

１．１．４　解熱鎮痛消炎剤

アンヒバ坐剤小児用１００ｍｇ （１００ｍｇ１個）

【効能効果】
小児の解熱・鎮痛
【用法用量】
乳・幼・小児　１回１０～１５ｍｇ／ｋｇ　直腸内挿入。投与間隔は４～６時
間以上，１日総量６０ｍｇ／ｋｇまで。適宜増減，成人量まで。
注意
１．１回量の目安
（表開始）
体重（ｋｇ） アセトアミノフェン（ｍｇ） ５０ｍｇ製剤（個） １００ｍｇ製剤（個） ２
００ｍｇ製剤（個）
５ ５０～７５ １～１．５ ０．５ －
１０ １００～１５０ ２～３ １～１．５ ０．５
２０ ２００～３００ － ２～３ １～１．５
３０ ３００～４５０ － － １．５～２
（表終了）
２．「小児の解熱・鎮痛」の効能・効果は１回最大５００ｍｇ，１日最大１５００
ｍｇ。
（注）本剤は小児用解熱鎮痛剤。
３．急性疾患に本剤を使用時は，長期投与を避ける（５日以内）。
４．他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。
５．総合感冒剤や解熱鎮痛剤等の配合剤を併用時は，アセトアミノフェン
が含まれている場合は，併用を避ける。
６．アスピリン喘息・その既往 １回最大３００ｍｇ以下。

【禁忌】
１．重篤な肝機能障害。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管
浮腫，蕁麻疹等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿
疱症（各頻度不明）。
３．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸
（各頻度不明）。
４．喘息発作の誘発（頻度不明）。
５．顆粒球減少症（頻度不明）。
６．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
７．間質性腎炎，急性腎障害（各頻度不明）。
８．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，チアノーゼ
血液 血小板減少
消化器 悪心・嘔吐，食欲不振，下痢，軟便，便意
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

インドメタシン坐剤２５ｍｇ「ＪＧ」 （２５ｍｇ１個）

【効能効果】
１．下記の消炎・鎮痛
関節リウマチ，変形性関節症
２．術後の炎症・腫脹の緩解
【用法用量】
成人　１回２５～５０ｍｇ　１日１～２回　直腸内投与。
適宜増減。
低体温によるショックの可能性，高齢者は少量から開始。
注意
他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。

■効能効果・用法用量

他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。

【禁忌】
１．消化性潰瘍。
２．重篤な血液異常。
３．重篤な肝機能障害。
４．重篤な腎機能障害。
５．重篤な心機能不全。
６．重篤な高血圧症。
７．重篤な膵炎。
８．本剤の成分・サリチル酸系化合物（アスピリン等）に過敏症の既往。
９．直腸炎，直腸出血，痔疾。
１０．アスピリン喘息・その既往。
１１．妊婦・妊娠の可能性。
１２．トリアムテレンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（冷汗，顔面蒼白，呼吸困
難，血圧低下等）。
２．消化管穿孔，消化管出血，消化管潰瘍，腸管の狭窄・閉塞，潰瘍性
大腸炎（各頻度不明）。
３．再生不良性貧血，溶血性貧血，骨髄抑制，無顆粒球症（各頻度不
明）。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，剥脱性皮膚炎（各頻
度不明）。
５．喘息発作（アスピリン喘息）（頻度不明）等の急性呼吸障害。
６．急性腎障害，間質性腎炎，ネフローゼ症候群（各頻度不明）（乏尿，
血尿，尿蛋白，ＢＵＮ・血中クレアチニン上昇，高カリウム血症，低アルブ
ミン血症等）。
７．痙攣（頻度不明），昏睡（０．０１％），錯乱（０．０１％）。
８．性器出血（頻度不明）。
９．うっ血性心不全，肺水腫（各頻度不明）。
１０．血管浮腫（頻度不明）。
１１．肝機能障害，黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 腹痛，食欲不振，消化不良，悪心・嘔吐，下痢・軟便，便秘，直
腸粘膜の刺激症状 直腸炎，腹部膨満感，口渇，口内炎，胃炎 限局性
回腸炎，膵炎
血液 貧血 紫斑病 顆粒球減少，血小板減少，血小板機能低下（出血時
間の延長）
皮膚   脱毛，結節性紅斑
過敏症 発疹，掻痒 蕁麻疹 脈管炎
感覚器  結膜炎，耳鳴 角膜混濁，網膜障害，眼窩・その周囲の疼痛，
難聴
肝臓   肝機能異常（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇等）
精神神経系 頭痛，眠気，眩暈 抑うつ，不眠，知覚異常，脱力感，離人
症，ふらつき感 疲労，神経過敏，不安，振戦，失神，末梢神経炎
循環器  動悸，血圧上昇
その他 浮腫，不快，発汗亢進 ほてり，鼻出血 頻尿，尿糖，高血糖，胸
痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

カロナール錠２００ （２００ｍｇ１錠）

【効能効果】
○各種疾患・症状の鎮痛
○下記の解熱・鎮痛
急性上気道炎（急性気管支炎を伴う急性上気道炎含む）
○小児の解熱・鎮痛
【用法用量】
各種疾患・症状の鎮痛
成人　１回３００～１０００ｍｇ　内服。投与間隔は４～６時間以上。適宜増
減，１日総量４０００ｍｇまで。空腹時は避ける。
急性上気道炎（急性気管支炎を伴う急性上気道炎含む）
成人　１回３００～５００ｍｇ　頓服。適宜増減。１日最大１５００ｍｇ　１日２
回まで。空腹時は避ける。
小児の解熱・鎮痛
幼・小児　１回１０～１５ｍｇ／ｋｇ　内服。投与間隔は４～６時間以上，１日
総量６０ｍｇ／ｋｇまで。適宜増減，成人量まで。空腹時は避ける。
注意
１．幼・小児　１回量の目安
（表開始）
体重（ｋｇ） アセトアミノフェン（ｍｇ） 錠２００（錠） 錠３００（錠） 錠５００（錠）
１０ １００－１５０ ０．５ － －
２０ ２００－３００ １－１．５ （アセトアミノフェン　２００－３００ｍｇ） １ （アセト
アミノフェン　３００ｍｇ） ０．５（アセトアミノフェン　２５０ｍｇ）
３０ ３００－４５０ １．５－２ （アセトアミノフェン　３００－４００ｍｇ） １ （アセト
アミノフェン　３００ｍｇ） －
（表終了）
２．「小児の解熱・鎮痛」の効能・効果は１回最大５００ｍｇ，１日最大１５００
ｍｇ。
３．他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。
４．本剤とアセトアミノフェン含む他剤（一般用医薬品含む）との併用で，
アセトアミノフェンの過量投与による重篤な肝障害のおそれ，総合感冒
剤や解熱鎮痛剤等の配合剤を併用時は，アセトアミノフェン含有か確認
し，併用を避ける。
５．アスピリン喘息・その既往 １回最大３００ｍｇ以下。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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３．他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。
４．本剤とアセトアミノフェン含む他剤（一般用医薬品含む）との併用で，
アセトアミノフェンの過量投与による重篤な肝障害のおそれ，総合感冒
剤や解熱鎮痛剤等の配合剤を併用時は，アセトアミノフェン含有か確認
し，併用を避ける。
５．アスピリン喘息・その既往 １回最大３００ｍｇ以下。

【禁忌】
１．重篤な肝障害。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管
浮腫，蕁麻疹等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿
疱症（各頻度不明）。
３．喘息発作の誘発（頻度不明）。
４．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸
（各頻度不明）。
５．顆粒球減少症（頻度不明）。
６．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
７．間質性腎炎，急性腎障害（各頻度不明）。
８．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
血液 チアノーゼ，血小板減少，血小板機能低下（出血時間の延長）
消化器 悪心・嘔吐，食欲不振
その他 過敏症
（表終了）

■禁忌

■副作用

カロナールシロップ２％ （２％１ｍＬ）

【効能効果】
小児の解熱・鎮痛
【用法用量】
乳・幼・小児　１回１０～１５ｍｇ／ｋｇ　内服。投与間隔は４～６時間以上，
１日総量６０ｍｇ／ｋｇまで。適宜増減，成人量まで。空腹時は避ける。
注意
１．１回量の目安
（表開始）
体重（ｋｇ） アセトアミノフェン（ｍｇ） 本剤（ｍＬ）
５ ５０～７５ ２．５～３．７５
１０ １００～１５０ ５～７．５
２０ ２００～３００ １０～１５
３０ ３００～４５０ １５～２２．５
（表終了）
２．「小児の解熱・鎮痛」の効能・効果は１回最大５００ｍｇ，１日最大１５００
ｍｇ。
（注）本剤は小児用解熱鎮痛剤。
３．他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。
４．アセトアミノフェン含む他剤（一般用医薬品含む）との併用により，ア
セトアミノフェン過量投与による重篤な肝障害のおそれ，総合感冒剤や
解熱鎮痛剤等の配合剤を併用時，アセトアミノフェンが含まれている場
合は，併用を避ける。
５．アスピリン喘息・その既往 １回最大３００ｍｇ以下。

【禁忌】
１．重篤な肝障害。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管
浮腫，蕁麻疹等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿
疱症（各頻度不明）。
３．喘息発作の誘発（頻度不明）。
４．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸
（各頻度不明）。
５．顆粒球減少症（頻度不明）。
６．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
７．間質性腎炎，急性腎障害（各頻度不明）。
８．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
血液 チアノーゼ，血小板減少，血小板機能低下（出血時間の延長）
消化器 悪心・嘔吐，食欲不振，腹痛・下痢
肝臓 ＡＬＴの上昇
その他 過敏症，眩暈，冷汗，過度の体温下降
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

発現部位等 頻度不明
血液 チアノーゼ，血小板減少，血小板機能低下（出血時間の延長）
消化器 悪心・嘔吐，食欲不振，腹痛・下痢
肝臓 ＡＬＴの上昇
その他 過敏症，眩暈，冷汗，過度の体温下降
（表終了）

ソセゴン錠２５ｍｇ （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
各種癌の鎮痛
【用法用量】
成人　１回２５～５０ｍｇ　内服。
適宜増減。追加は３～５時間あける。

【禁忌】
１．ペンタゾシン・ナロキソンに過敏症の既往。
２．頭部傷害，頭蓋内圧の上昇。
３．重篤な呼吸抑制状態，全身状態の著しい悪化。
４．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（顔面蒼白，呼吸困難，チア
ノーゼ，血圧下降，頻脈，全身発赤，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．呼吸抑制（頻度不明）。
３．依存性（頻度不明）（薬物依存），禁断症状（振戦，不安，興奮，悪
心，動悸，冷感，不眠等）。
４．無顆粒球症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％未満 頻度不明
過敏症 発疹 多形紅斑
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ソセゴン注射液１５ｍｇ （１５ｍｇ１管）

【効能効果】
１．下記の鎮痛
各種癌，術後，心筋梗塞，胃・十二指腸潰瘍，腎・尿路結石，閉塞性動
脈炎，胃・尿管・膀胱検査器具使用時
２．麻酔前投薬，麻酔補助
【用法用量】
１．鎮痛
成人　１回１５ｍｇ　筋注・皮下注。必要時　３～４時間ごと　反復注射。適
宜増減。
２．麻酔前投薬・麻酔補助
３０～６０ｍｇ　筋注・皮下注・静注。適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．頭部傷害，頭蓋内圧の上昇。
３．重篤な呼吸抑制状態，全身状態の著しい悪化。
４．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（顔面蒼白，呼吸困難，チア
ノーゼ，血圧下降，頻脈，全身発赤，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．呼吸抑制（０．４２％）。
３．依存性（頻度不明）（薬物依存），禁断症状（振戦，不安，興奮，悪
心，動悸，冷感，不眠等）。
４．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明）。
５．無顆粒球症（頻度不明）。
６．神経原性筋障害（頻度不明）（四肢の筋萎縮，脱力，歩行困難）。
７．痙攣（頻度不明）（強直性痙攣，間代性痙攣）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 顔面浮腫，発赤，発疹，多形紅斑
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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ソレトン錠８０ （８０ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記の消炎・鎮痛
関節リウマチ，変形性関節症，腰痛症，肩関節周囲炎，頸肩腕症候群
術後・外傷後・抜歯後の消炎・鎮痛
【用法用量】
成人　ザルトプロフェン　１回８０ｍｇ　１日３回　内服。
１回８０～１６０ｍｇ　頓服。
注意
１．他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。
２．高齢者 消化器症状等を観察し，投与回数を減らす（例 １回１錠　１日
２回）又は休薬等必要最低限にとどめるよう慎重投与。血漿アルブミンの
減少，腎機能低下あり，高い血中濃度が持続するおそれ。

【禁忌】
１．消化性潰瘍。
２．重篤な血液異常。
３．重篤な肝機能障害。
４．重篤な腎機能障害。
５．重篤な心機能不全。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．アスピリン喘息・その既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，血圧
低下，冷汗，悪寒，発疹，かゆみ，紅潮，顔面浮腫，蕁麻疹等）。
２．急性腎障害（頻度不明），ネフローゼ症候群（頻度不明）（ＢＵＮ・血中
クレアチニンの上昇，乏尿，浮腫，蛋白尿，低蛋白血症等）。
３．肝機能障害（頻度不明）（黄疸，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，
γ－ＧＴＰ上昇）。
４．消化性潰瘍（０．１％未満），小腸・大腸潰瘍（頻度不明）（出血や穿孔
を伴うことあり），出血性大腸炎（頻度不明）。
５．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（０．１％未満），血小板減少
（頻度不明）。
６．皮膚粘膜眼症候群（頻度不明）。
７．溶血性貧血（頻度不明），再生不良性貧血（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％ ０．１％未満 頻度不明
消化器 胃不快感，胃痛，嘔気，心窩部痛，下痢，胃重感，胸やけ，口内
炎，悪心，食欲不振，腹痛，嘔吐 便秘，腹部膨満感，舌炎，口渇
精神神経系  眠気，眩暈，頭痛，しびれ（感）
過敏症 発疹，皮疹 湿疹，掻痒 光線過敏症
血液 ヘモグロビン減少，ヘマトクリット値低下，赤血球減少，好酸球増加
血小板増加，白血球増加
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇
腎臓 ＢＵＮ上昇 血中クレアチニン上昇，血尿
その他 浮腫 倦怠感，排尿痛，排尿障害，発熱 ほてり，頻尿
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

トラマールＯＤ錠２５ｍｇ （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
非オピオイド鎮痛剤で治療困難な下記の鎮痛
疼痛を伴う各種癌，慢性疼痛
注意
慢性疼痛の原因となる器質的病変，心理的・社会的要因，依存リスクを
含めた包括的な診断を行い，投与の適否を慎重に判断。
【用法用量】
成人　トラマドール塩酸塩　１日１００～３００ｍｇ　１日４回　分割　内服。
適宜増減，１回１００ｍｇ　１日４００ｍｇまで。
注意
１．初回量 １回２５ｍｇから開始。
２．投与間隔 ４～６時間ごとの定時に内服。生活時間帯に合わせて投与
間隔の調整も可能。
３．増量・減量
投与開始後，鎮痛効果が適切で副作用が最小の用量に調整。増量・減
量の目安は，１回２５ｍｇ（１日１００ｍｇ）ずつ行う。
４．癌疼痛増強時の臨時追加投与
服用中の疼痛増強時や鎮痛効果がある患者で突出痛の発現時は，直
ちに臨時追加投与を行い鎮痛を図る。臨時追加投与の１回量は，定時
投与中の１日量の１／８～１／４を内服。
５．投与の継続
慢性疼痛で，投与開始後４週間を経過しても効果が期待できない時は，
他の適切な治療への変更を検討。定期的に症状・効果を確認し，投与
の継続の必要性を検討。
６．投与の中止
（１）．退薬症候を防ぐために漸減。
（２）．癌疼痛で，１日の定時投与量が３００ｍｇで鎮痛効果が不十分と
なった時，投与中止し，モルヒネ等の強オピオイド鎮痛剤への変更を考
慮。その場合，定時投与量の１／５の経口モルヒネを初回量の目安とす
る。また，経口モルヒネ以外の強オピオイド鎮痛剤に変更時は，経口モ
ルヒネとの換算で投与量を求める。
７．高齢者 ７５歳以上では，血中濃度が高い状態で持続し，作用・副作
用が増強するおそれ，１日３００ｍｇを超えない。
８．口腔内で崩壊するが，口腔粘膜から吸収されないため，唾液又は水
で飲み込む。

■効能効果・用法用量

（１）．退薬症候を防ぐために漸減。
（２）．癌疼痛で，１日の定時投与量が３００ｍｇで鎮痛効果が不十分と
なった時，投与中止し，モルヒネ等の強オピオイド鎮痛剤への変更を考
慮。その場合，定時投与量の１／５の経口モルヒネを初回量の目安とす
る。また，経口モルヒネ以外の強オピオイド鎮痛剤に変更時は，経口モ
ルヒネとの換算で投与量を求める。
７．高齢者 ７５歳以上では，血中濃度が高い状態で持続し，作用・副作
用が増強するおそれ，１日３００ｍｇを超えない。
８．口腔内で崩壊するが，口腔粘膜から吸収されないため，唾液又は水
で飲み込む。

【禁忌】
１．１２歳未満の小児。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．アルコール，睡眠剤，鎮痛剤，オピオイド鎮痛剤，向精神薬による急
性中毒。
４．ＭＡＯ阻害剤（セレギリン塩酸塩，ラサギリンメシル酸塩，サフィナミド
メシル酸塩）の投与中・中止後１４日以内。
５．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。
６．治療による管理が不十分なてんかん。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，気管支痙攣，喘
鳴，血管神経性浮腫等）。
２．呼吸抑制（頻度不明）。
３．痙攣（頻度不明）。
４．依存性（頻度不明）（耐性，精神的依存，身体的依存），退薬症候（激
越，不安，神経過敏，不眠症，運動過多，振戦，胃腸症状，パニック発
作，幻覚，錯感覚，耳鳴等）。
５．意識消失（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
呼吸器   呼吸困難，口腔咽頭痛，咽喉乾燥 口腔咽頭不快感，発声障
害
循環器   血圧上昇，ほてり，血圧低下，動悸 起立性低血圧，不整脈，
顔面蒼白，胸内苦悶，頻脈，徐脈，高血圧
血液凝固系   好中球増加，好酸球増加・減少，リンパ球減少，ヘマトク
リット減少，ヘモグロビン減少，赤血球減少，白血球増加，血小板減少
精神神経系 傾眠，浮動性眩暈，頭痛 振戦，不眠症 せん妄，幻覚，鎮
静，体位性眩暈，睡眠障害，不随意性筋収縮，感覚鈍麻，味覚異常，
記憶障害，健忘，ジスキネジー，眼振，回転性眩暈，疲労，耳鳴，悪夢，
気分変動，うつ病，落ち着きのなさ，不安 頭重感，興奮，虚脱感，両手
のしびれ感，ふらつき感，不快感，錯感覚，協調運動異常，失神，錯
乱，活動低下・亢進，行動障害，知覚障害，言語障害，無感情，不快気
分
消化器 悪心，嘔吐，便秘，食欲減退 下痢，腹部不快感，上腹部痛 口
内乾燥，口内炎，消化不良，腹痛，胃炎，口唇炎，胃食道逆流性疾患，
口の錯感覚，腹部膨満感 腹鳴，おくび，イレウス
肝臓  ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加 Ａｌ－Ｐ増加，ＬＤＨ増加 肝機能異常，ビリ
ルビン増加
皮膚  多汗症，掻痒症，湿疹 発疹，全身性掻痒症，蕁麻疹，薬疹，冷
汗 寝汗
腎臓・尿路系  排尿困難 尿糖陽性，尿蛋白陽性，尿潜血陽性，クレアチ
ニン増加，ＢＵＮ増加，頻尿，尿量減少，尿閉 夜間頻尿，膀胱炎
代謝異常   尿酸増加，トリグリセリド増加
その他 口渇，倦怠感 無力症，異常感 ＣＫ増加，熱感，脱水，視力障
害，背部痛，関節痛，四肢痛，筋骨格硬直，浮腫，末梢性浮腫，疼痛，
胸部不快感，転倒，易刺激性，悪寒，発熱，霧視 冷感，散瞳，視調節
障害，心電図ＱＴ延長，体重減少
（表終了）

■禁忌

■副作用

ノイロトロピン注射液３．６単位 （３ｍＬ１管）

【効能効果】
○腰痛症
○頸肩腕症候群
○症候性神経痛
○皮膚疾患（湿疹・皮膚炎，蕁麻疹）に伴う掻痒
○アレルギー性鼻炎
○スモン後遺症状の冷感・異常知覚・痛み
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
腰痛症，頸肩腕症候群，症候性神経痛，皮膚疾患（湿疹・皮膚炎，蕁麻
疹）に伴う掻痒，アレルギー性鼻炎 成人　１回３．６単位（本剤　１管）　１
日１回　静注・筋注・皮下注。適宜増減。
スモン後遺症状の冷感・異常知覚・痛み 成人　１回７．２単位（本剤　２
管）　１日１回　静注。
（表終了）
注意
スモン後遺症状の冷感・異常知覚・痛み
投与期間は，６週間。投与開始２週間で効果なければ漫然投薬しない。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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【禁忌】
本剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（脈拍の異常，胸痛，呼吸困
難，血圧低下，意識喪失，発赤，掻痒感等）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒 蕁麻疹，喘息発作 紅斑
循環器 － 血圧上昇，心悸亢進 血圧低下
消化器 － 悪心・嘔気，嘔吐，口渇，食欲不振 腹痛，下痢
精神神経系 眠気 眩暈，頭痛・頭重感，しびれ，発汗 ふらつき，ふるえ，
痙攣，異常感覚，冷感，発赤，潮紅（フラッシング），冷汗，意識障害，意
識喪失，ぼんやり
肝臓 － ＡＳＴの上昇，ＡＬＴの上昇 －
投与部位 － 注射部発赤，注射部腫脹 注射部疼痛，注射部硬結
その他 ほてり 顔面紅潮，気分不良，倦怠感，脱力感，一過性の不快
感，悪寒 浮腫，腫脹，発熱，さむけ，戦慄
（表終了）

■禁忌

■副作用

メロキシカム錠５ｍｇ「サワイ」 （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記の消炎・鎮痛
関節リウマチ，変形性関節症，腰痛症，肩関節周囲炎，頸肩腕症候群
【用法用量】
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　食後　内服。
適宜増減，１日最高１５ｍｇ。
注意
１．１日１５ｍｇを超える安全性は未確立。
２．他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。
３．高齢者 少量（１回５ｍｇ　１日１回）から開始する等慎重投与。

【禁忌】
１．消化性潰瘍。
２．重篤な血液異常。
３．重篤な肝機能障害。
４．重篤な腎機能障害。
５．重篤な心機能不全。
６．重篤な高血圧症。
７．本剤の成分・サリチル酸塩（アスピリン等）・他の非ステロイド性消炎鎮
痛剤に過敏症の既往。
８．アスピリン喘息・その既往。
９．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．消化性潰瘍（１％以下）（穿孔を伴うことあり），吐血（頻度不明），下血
等の胃腸出血（１％以下），大腸炎（０．１％未満）。
２．喘息（０．１％未満）。
３．急性腎障害（頻度不明）。
４．無顆粒球症（頻度不明），血小板減少（１％以下）。
５．皮膚粘膜眼症候群（頻度不明），中毒性表皮壊死症（頻度不明），水
疱（頻度不明），多形紅斑（頻度不明）。
６．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（０．１％未満），血管浮腫（０．
１％未満）。
７．肝炎（頻度不明），重篤な肝機能障害（１％以下）。
８．再生不良性貧血，骨髄機能抑制（各頻度不明）。
９．ネフローゼ症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器  血圧上昇 低血圧，動悸
消化器 腹痛 口内炎，口内乾燥，口角炎，食道炎，嘔吐，悪心・嘔気，
食欲不振，胃潰瘍，消化不良，鼓腸放屁，下痢，便潜血，おくび 腹部
膨満感，便秘 胃炎
精神神経系  頭痛，味覚障害 知覚異常，眠気，眩暈 錯乱，失見当識，
抑うつ
過敏症  発疹，皮膚掻痒，蕁麻疹 接触性皮膚炎，光線過敏性反応
感覚器   眼異物感，眼球強膜充血，耳鳴 結膜炎，視覚障害，霧視
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐの上昇等の肝機能障害，ウロビリノー
ゲンの上昇，総ビリルビン値の上昇
腎臓  ＢＵＮ，クレアチニン，尿酸値の上昇，総蛋白，アルブミンの低下，
尿蛋白，尿糖 尿量減少
血液  白血球の増加，赤血球，白血球，ヘモグロビン，ヘマトクリット値，
リンパ球の減少，好中球，好酸球，好塩基球，単球の増加，貧血
その他  浮腫，倦怠感，気分不快，尿沈渣の増加，尿潜血，血清鉄の減
少，カリウムの上昇 咳嗽，腋窩・乳房の痛み，悪寒，潮紅・ほてり，発熱，
下肢脱力 排尿障害（尿閉含む）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

その他  浮腫，倦怠感，気分不快，尿沈渣の増加，尿潜血，血清鉄の減
少，カリウムの上昇 咳嗽，腋窩・乳房の痛み，悪寒，潮紅・ほてり，発熱，
下肢脱力 排尿障害（尿閉含む）
（表終了）

レペタン坐剤０．４ｍｇ （０．４ｍｇ１個）

【効能効果】
下記の鎮痛
術後，各種癌
【用法用量】
術後
成人　１回０．４ｍｇ　直腸内投与。必要時　約８～１２時間ごと　反復投
与。
術直後の激痛　注射剤を投与。必要時，坐剤を投与。
各種癌
成人　１回０．２ｍｇ又は０．４ｍｇ　直腸内投与。必要時　約８～１２時間ご
と　反復投与。低用量から開始。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重篤な呼吸抑制状態・肺機能障害。
３．重篤な肝機能障害。
４．頭部傷害・脳の病変で意識混濁が危惧される患者。
５．頭蓋内圧上昇。
６．妊婦・妊娠の可能性。
７．直腸炎，直腸出血，著明な痔疾。
８．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．呼吸抑制（１％未満），呼吸困難（１～５％未満），呼吸不全，呼吸停
止。
２．舌根沈下（頻度不明），気道閉塞。
３．ショック（頻度不明）（顔面蒼白，呼吸困難，チアノーゼ，血圧降下，
頻脈，全身発赤等）。
４．せん妄（頻度不明），妄想（１％未満）。
５．依存性（頻度不明）（薬物依存），禁断症状（不安，不眠，興奮，胸内
苦悶，嘔気，振戦，発汗等）。
６．急性肺水腫（頻度不明）。
７．血圧低下から失神（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系  眩暈・ふらつき，眠気，頭痛・頭重感，発汗 幻覚，不安感，
意識障害，しびれ，健忘，悪夢 抑うつ，顔面蒼白，見当識障害，痙攣，
鎮静，軽度の多幸感，興奮
循環器   血圧低下，血圧上昇，動悸，徐脈，皮膚潮紅 不整脈，胸内苦
悶，熱感
消化器 嘔気，嘔吐 口渇 食欲不振，便秘，下痢，腹痛，肛門部痛 腸管
運動障害
過敏症   掻痒感，発疹
肝臓    総ビリルビン，ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇
眼   羞明感 縮瞳，視力異常
その他  倦怠感 不快感，尿閉，尿失禁，発熱 脱力感，悪寒，耳鳴
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ロキソプロフェン錠６０ｍｇ「ＥＭＥＣ」 （６０ｍｇ
１錠）

【効能効果】
１．下記の消炎・鎮痛
関節リウマチ，変形性関節症，腰痛症，肩関節周囲炎，頸肩腕症候群，
歯痛
２．術後・外傷後・抜歯後の鎮痛・消炎
３．下記の解熱・鎮痛
急性上気道炎（急性気管支炎を伴う急性上気道炎含む）
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
１．下記の消炎・鎮痛 関節リウマチ，変形性関節症，腰痛症，肩関節周
囲炎，頸肩腕症候群，歯痛 ２．術後・外傷後・抜歯後の鎮痛・消炎 成人
１回６０ｍｇ　１日３回　内服。１回６０～１２０ｍｇ　頓服。 適宜増減。空腹
時は避ける。
３．下記の解熱・鎮痛 急性上気道炎（急性気管支炎を伴う急性上気道
炎含む） 成人　１回６０ｍｇ　頓服。 適宜増減。１日最大１８０ｍｇ　１日２
回まで。空腹時は避ける。
（表終了）
注意
他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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ノイロトロピン注射液３．６単位 ロキソプロフェン錠６０ｍｇ「ＥＭＥＣ」



他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。

【禁忌】
１．消化性潰瘍。
２．重篤な血液異常。
３．重篤な肝機能障害。
４．重篤な腎機能障害。
５．重篤な心機能不全。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．アスピリン喘息・その既往。
８．妊娠後期。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，蕁麻
疹，喉頭浮腫，呼吸困難等）。
２．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（頻度不明），溶血性貧血（頻
度不明），再生不良性貧血（頻度不明），血小板減少（頻度不明）。
３．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明），多形紅斑（頻度不明），急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明）。
４．急性腎障害（頻度不明），ネフローゼ症候群（頻度不明），間質性腎
炎（頻度不明），高カリウム血症。
５．うっ血性心不全（頻度不明）。
６．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常，好
酸球増多等）。
７．重篤な消化性潰瘍（頻度不明），消化管出血（頻度不明）（小腸，大
腸からの吐血，下血，血便等），ショック。
８．消化管穿孔（頻度不明）（心窩部痛，腹痛等）。
９．小腸・大腸の狭窄・閉塞（頻度不明）（悪心・嘔吐，腹痛，腹部膨満
等）。
１０．劇症肝炎（頻度不明），肝機能障害（頻度不明）（黄疸（頻度不明），
ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇等）。
１１．喘息発作（頻度不明）等の急性呼吸障害。
１２．無菌性髄膜炎（頻度不明）（発熱，頭痛，悪心・嘔吐，項部硬直，意
識混濁等）。
１３．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中
ミオグロビン上昇等），急性腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～２％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感  発熱，蕁麻疹
消化器 腹痛，胃部不快感，食欲不振，悪心，下痢，便秘，胸やけ，口内
炎，腹部膨満，口渇 嘔吐 消化性潰瘍，小腸・大腸の潰瘍，消化不良
循環器  動悸，血圧上昇
精神神経系 眠気 頭痛，眩暈，しびれ
血液  好酸球増多 貧血，白血球減少，血小板減少
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
泌尿器 蛋白尿  血尿，排尿困難，尿量減少
その他 浮腫，顔面熱感  胸痛，倦怠感，発汗
（表終了）

■禁忌

■副作用

１．１．６　抗パーキンソン剤

アキネトン錠１ｍｇ （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
○特発性パーキンソニズム
○その他のパーキンソニズム（脳炎後，動脈硬化性，中毒性）
○向精神薬投与によるパーキンソニズム・ジスキネジア（遅発性除く）・ア
カシジア
注意
抗パーキンソン剤はフェノチアジン系薬剤，ブチロフェノン系薬剤，レセ
ルピン誘導体等による口周部等の不随意運動（遅発性ジスキネジア）の
軽減なし。場合により，症状の増悪顕性化あり。
【用法用量】
成人　１回１ｍｇから開始　１日２回　内服。以後漸増し，１日３～６ｍｇ　分
割　内服。
適宜増減。
注意
少量から開始し，慎重に維持量まで増量。他剤から本剤に切りかえ時
は，他剤を漸減しながら本剤を増量。

【禁忌】
１．閉塞隅角緑内障。
２．本剤の成分に過敏症。
３．重症筋無力症。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（発熱，無動緘黙，意識障害，強度の筋強
剛，不随意運動，嚥下困難，頻脈，血圧の変動，発汗等，白血球の増
加，血清ＣＫの上昇，ミオグロビン尿を伴う腎機能の低下）。
２．依存性（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
精神神経系 幻覚，せん妄，精神錯乱，不安，嗜眠，記憶障害
消化器 口渇，悪心，嘔吐，食欲不振，胃部不快感，下痢，便秘，口内
炎
泌尿器 排尿困難，尿閉
過敏症 発疹
循環器 血圧低下，血圧上昇
眼 視調節障害
肝臓 肝障害
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１．悪性症候群（頻度不明）（発熱，無動緘黙，意識障害，強度の筋強
剛，不随意運動，嚥下困難，頻脈，血圧の変動，発汗等，白血球の増
加，血清ＣＫの上昇，ミオグロビン尿を伴う腎機能の低下）。
２．依存性（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
精神神経系 幻覚，せん妄，精神錯乱，不安，嗜眠，記憶障害
消化器 口渇，悪心，嘔吐，食欲不振，胃部不快感，下痢，便秘，口内
炎
泌尿器 排尿困難，尿閉
過敏症 発疹
循環器 血圧低下，血圧上昇
眼 視調節障害
肝臓 肝障害
（表終了）

アマンタジン塩酸塩錠１００ｍｇ「サワイ」 （１０
０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○パーキンソン症候群
○脳梗塞後遺症に伴う意欲・自発性低下の改善
○Ａ型インフルエンザウイルス感染症
注意
Ａ型インフルエンザウイルス感染症
１．医師が特に必要と判断した時のみ投与。
症状も重く死亡率が高いと考えられる者（高齢者，免疫不全状態等）・そ
の患者に接する医療従事者等。
２．抗ウイルス薬は全てのＡ型インフルエンザウイルス感染症に必須では
ない。本剤の必要性を検討。
３．予防時は，ワクチンによる補完を考慮し，下記にのみ使用。
・ワクチン入手が困難
・ワクチン接種が禁忌
・ワクチン接種後抗体を獲得するまでの期間
４．Ａ型以外のインフルエンザウイルス感染症には効果なし。
【用法用量】
パーキンソン症候群
成人　初期量　アマンタジン塩酸塩　１日１００ｍｇ　１日１～２回　分割
内服。
１週間後，維持量　１日２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減，１日３００ｍｇ　１日３回まで。
脳梗塞後遺症に伴う意欲・自発性低下の改善
成人　アマンタジン塩酸塩　１日１００～１５０ｍｇ　１日２～３回　分割　内
服。
適宜増減。
Ａ型インフルエンザウイルス感染症
成人　アマンタジン塩酸塩　１日１００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。高齢者・腎障害　１日１００ｍｇまで。
注意
効能共通
１．腎機能低下 血漿中濃度が高くなり，意識障害，精神症状，痙攣，ミ
オクロヌス等の副作用の可能性，投与間隔を延長する等慎重投与。
＜参考＞クレアチニンクリアランスと投与間隔の目安
（表開始）
クレアチニンクリアランス （ｍＬ／分／１．７３ｍ２） 投与間隔 （１００ｍｇ／
回）
＞７５ １２時間
３５～７５ １日
２５～３５ ２日
１５～２５ ３日
（表終了）
（注）上記は外国人における試験に基づく目安，国内で承認されている
用法及び用量とは異なる。
脳梗塞後遺症に伴う意欲・自発性低下の改善
２．投与期間は，臨床効果・副作用を考慮しながら慎重に決定し，投与１
２週で効果なければ中止。
Ａ型インフルエンザウイルス感染症
３．発症後
速やかに投与を開始（発症後４８時間以降に開始しても十分な効果な
し）。耐性ウイルスの発現を防ぐため，必要最小限の期間（最長でも１週
間）の投与にとどめる。
４．ワクチンの入手が困難，ワクチン接種が禁忌 地域又は施設で流行の
徴候が出現後，速やかに投与を開始。流行の終息後は速やかに投与中
止。
５．ワクチン接種後抗体を獲得するまでの期間 １０日以上とされるが，抗
体獲得後は速やかに投与中止。

【禁忌】
１．透析を要する重篤な腎障害。
２．妊婦・妊娠の可能性，授乳婦。
３．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（０．１％未満）（高熱，意識障害，高度の筋硬直，不随意
運動，ショック症状等，白血球の増加，血清ＣＫ（ＣＰＫ）の上昇，ミオグロ
ビン尿を伴う腎機能の低下）。
２．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明）。
３．視力低下を伴うびまん性表在性角膜炎（頻度不明），角膜浮腫様症
状（頻度不明）。
４．心不全（頻度不明）。
５．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ上昇等）。
６．腎障害（頻度不明）。
７．意識障害（昏睡含む）（頻度不明），精神症状（幻覚（５％未満），妄想
（５％未満），せん妄（５％未満），錯乱（０．１％未満）等），痙攣（０．１％
未満），ミオクロヌス（頻度不明），異常行動（頻度不明）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 睡眠障害，眠気，不安，気分高揚，激越，失調，興奮，眩
暈，頭痛・頭重，神経過敏，集中力障害，不随意運動（振戦，ジスキネ
ジー等） 欲動亢進，言語障害，歩行障害の悪化，抑うつ，失見当識，躁
状態，悪夢 －
眼 視調節障害（霧視等） － －
消化器 便秘，下痢，食欲不振，悪心・嘔吐 腹痛 －
自律神経系 口渇，立ちくらみ（起立性低血圧） 排尿障害 －
循環器 血圧低下 動悸 －
過敏症 発疹 － 多形滲出性紅斑
皮膚 － 光線過敏症 －
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇 － －
腎臓 － ＢＵＮ，クレアチニンの上昇 －
その他 脱力感・倦怠感，発汗，網状皮斑 下肢浮腫，胸痛，白血球減少
低体温，尿失禁
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（０．１％未満）（高熱，意識障害，高度の筋硬直，不随意
運動，ショック症状等，白血球の増加，血清ＣＫ（ＣＰＫ）の上昇，ミオグロ
ビン尿を伴う腎機能の低下）。
２．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明）。
３．視力低下を伴うびまん性表在性角膜炎（頻度不明），角膜浮腫様症
状（頻度不明）。
４．心不全（頻度不明）。
５．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ上昇等）。
６．腎障害（頻度不明）。
７．意識障害（昏睡含む）（頻度不明），精神症状（幻覚（５％未満），妄想
（５％未満），せん妄（５％未満），錯乱（０．１％未満）等），痙攣（０．１％
未満），ミオクロヌス（頻度不明），異常行動（頻度不明）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 睡眠障害，眠気，不安，気分高揚，激越，失調，興奮，眩
暈，頭痛・頭重，神経過敏，集中力障害，不随意運動（振戦，ジスキネ
ジー等） 欲動亢進，言語障害，歩行障害の悪化，抑うつ，失見当識，躁
状態，悪夢 －
眼 視調節障害（霧視等） － －
消化器 便秘，下痢，食欲不振，悪心・嘔吐 腹痛 －
自律神経系 口渇，立ちくらみ（起立性低血圧） 排尿障害 －
循環器 血圧低下 動悸 －
過敏症 発疹 － 多形滲出性紅斑
皮膚 － 光線過敏症 －
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇 － －
腎臓 － ＢＵＮ，クレアチニンの上昇 －
その他 脱力感・倦怠感，発汗，網状皮斑 下肢浮腫，胸痛，白血球減少
低体温，尿失禁
（表終了）

コムタン錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
レボドパ・カルビドパ又はレボドパ・ベンセラジド塩酸塩との併用による
パーキンソン病における症状の日内変動（ｗｅａｒｉｎｇ－ｏｆｆ現象）の改善
注意
１．症状の日内変動（ｗｅａｒｉｎｇ－ｏｆｆ現象）が認められるパーキンソン病
に使用。
２．レボドパ・カルビドパ又はレボドパ・ベンセラジド塩酸塩の治療で，効
果不十分時に使用。
【用法用量】
必ずレボドパ・カルビドパ又はレボドパ・ベンセラジド塩酸塩と併用。
成人　１回１００ｍｇ　内服。症状により　１回２００ｍｇ　内服。１日８回まで。
注意
１．レボドパ・カルビドパ又はレボドパ・ベンセラジド塩酸塩との併用により
効果が認められる薬剤で，単剤では効果なし。
２．レボドパの生物学的利用率を高めるため，レボドパによるドパミン作
動性の副作用（ジスキネジー等）の可能性。投与開始時又は増量時は
状態を観察し，ドパミン作動性の副作用の発現時は，本剤又はレボド
パ・カルビドパ又はレボドパ・ベンセラジド塩酸塩を調節。
３．本剤の１回２００ｍｇへの増量時はジスキネジー等の可能性，慎重に
検討。増量時，これらの症状が発現した時には１回量を減量等の処置。
４．本剤の増量は慎重に行い，１回２００ｍｇ，１日１６００ｍｇまで。
５．肝障害 １回２００ｍｇへの増量は必要最小限にとどめる。やむを得ず１
回２００ｍｇに増量時，慎重投与。
６．体重４０ｋｇ未満の低体重 １回２００ｍｇへの増量は慎重に検討。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．悪性症候群・横紋筋融解症・その既往。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（１％未満）（高熱，意識障害（昏睡），高度の筋硬直，不
随意運動，ショック状態，激越，頻脈，不安定血圧等），ＣＫ上昇を伴う横
紋筋融解症，急性腎障害。
２．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
３．前兆のない突発的睡眠（１％未満），傾眠（５％以上）。
４．幻覚（５％以上），幻視（１～５％未満），幻聴（１～５％未満），錯乱
（頻度不明）。
５．肝機能障害（頻度不明）（胆汁うっ滞性肝炎等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
皮膚障害 － － 多汗症 紅斑性・斑状丘疹状の皮疹，蕁麻疹，紫斑，皮
膚・毛髪・髭・爪の変色
精神障害 不眠症 悪夢，妄想 不安，病的性欲亢進 激越
神経系障害 ジスキネジー（３７．５％），ジストニー 頭痛，浮動性眩暈，体
位性眩暈，パーキンソニズム悪化（アップダウン現象等） 味覚異常，運
動過多，振戦 失神，回転性眩暈，運動低下
胃腸障害 便秘（２０．２％），悪心 上腹部痛，下痢，胃不快感，食欲不
振，嘔吐，レッチング，消化不良，胃炎 腹痛 鼓腸，大腸炎
肝胆道系障害 － ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加 γ－ＧＴＰ増加 －
腎・尿路障害 着色尿（１４．４％） 尿潜血陽性，頻尿，ＢＵＮ上昇 － －
血液・リンパ系障害 貧血 ヘモグロビン減少，白血球数減少，赤血球数
減少，白血球数増加 ヘマトクリット減少，鉄欠乏性貧血 －
全身障害 － 倦怠感，末梢性浮腫，口渇 － 疲労，無力症
筋骨格系障害 － 関節痛，筋痛 背部痛，筋痙攣 －
その他 － ＣＫ増加，ＬＤＨ増加，Ａｌ－Ｐ増加，血圧低下，起立性低血
圧，高血圧，体重減少，転倒 呼吸困難 細菌感染，血清鉄減少
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

精神障害 不眠症 悪夢，妄想 不安，病的性欲亢進 激越
神経系障害 ジスキネジー（３７．５％），ジストニー 頭痛，浮動性眩暈，体
位性眩暈，パーキンソニズム悪化（アップダウン現象等） 味覚異常，運
動過多，振戦 失神，回転性眩暈，運動低下
胃腸障害 便秘（２０．２％），悪心 上腹部痛，下痢，胃不快感，食欲不
振，嘔吐，レッチング，消化不良，胃炎 腹痛 鼓腸，大腸炎
肝胆道系障害 － ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加 γ－ＧＴＰ増加 －
腎・尿路障害 着色尿（１４．４％） 尿潜血陽性，頻尿，ＢＵＮ上昇 － －
血液・リンパ系障害 貧血 ヘモグロビン減少，白血球数減少，赤血球数
減少，白血球数増加 ヘマトクリット減少，鉄欠乏性貧血 －
全身障害 － 倦怠感，末梢性浮腫，口渇 － 疲労，無力症
筋骨格系障害 － 関節痛，筋痛 背部痛，筋痙攣 －
その他 － ＣＫ増加，ＬＤＨ増加，Ａｌ－Ｐ増加，血圧低下，起立性低血
圧，高血圧，体重減少，転倒 呼吸困難 細菌感染，血清鉄減少
（表終了）

ドパコール配合錠Ｌ１００ （１錠）

【効能効果】
パーキンソン病，パーキンソン症候群
【用法用量】
レボドパ未服用
成人　レボドパ量　１回１００～１２５ｍｇ　１日１００～３００ｍｇから開始　内
服。
毎日又は隔日　レボドパ量　１００～１２５ｍｇずつ増量。標準維持量　レ
ボドパ量　１回２００～２５０ｍｇ　１日３回。
適宜増減，レボドパ量　１日１５００ｍｇまで。
レボドパ既服用
成人　レボドパ単剤を服用後，最低８時間あけて　１日維持量の約１／５
量相当を初回量とし　１日３回　分割　内服。以後，適宜増減。標準維持
量　レボドパ量　１回２００～２５０ｍｇ　１日３回。レボドパ量　１日１５００ｍｇ
まで。
注意
１．レボドパ未服用
少量から開始し，慎重に維持量まで増量。
（表開始）
レボドパ１００ｍｇ・カルビドパ水和物１０．８ｍｇ １回１錠，１日１～３錠から
開始，毎日又は隔日　１錠ずつ増量。維持量（標準；１回２錠，１日３
回）。適宜増減，１日１５錠まで。
（表終了）
２．レボドパ既服用
レボドパ単剤を服用後，最低８時間あけて投与。他の抗パーキンソン剤
の投与中止は不要。
（表開始）
レボドパ１００ｍｇ・カルビドパ水和物１０．８ｍｇ レボドパ単剤を服用後，最
低８時間あけて　１日維持量の約１／５量相当を初回量とし　１日３回　分
割　内服。以後，適宜増減。維持量（標準；１回２錠，１日３回）。１日１５錠
まで。
（表終了）

【禁忌】
１．閉塞隅角緑内障。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（高熱，意識障害，高度の筋硬直，不随意運
動，ショック状態等）。
２．錯乱（頻度不明），幻覚（頻度不明），抑うつ（頻度不明）。
３．溶血性貧血（頻度不明），血小板減少（頻度不明）。
４．前兆のない突発的睡眠（頻度不明）。
５．閉塞隅角緑内障（頻度不明）（急激な眼圧上昇，霧視，眼痛，充血，
頭痛，嘔気等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
精神神経系 不随意運動（３１．８％），不眠，不安・焦燥感，眩暈，頭痛，
味覚異常，妄想 傾眠，倦怠感・脱力感，見当識喪失 病的賭博，病的性
欲亢進，ドパミン調節障害症候群，歩行障害，興奮，振戦の増強，しび
れ感
消化器 悪心（１１．９％），嘔吐，食欲不振，口渇，便秘，腹痛，下痢 腹
部膨満感，腹部不快感，嚥下障害 胸やけ，唾液分泌過多，口内炎
泌尿器   排尿異常
血液   顆粒球減少，貧血
過敏症   発疹
循環器  不整脈 血圧上昇，起立性低血圧，心悸亢進，血圧低下
眼   視覚異常
肝臓   ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
腎臓   浮腫，ＢＵＮ上昇
その他 のぼせ感，発汗  筋肉痛，体重減少，痰・口腔内粘膜・汗・尿・
便・唾液等の変色（黒色等），抗ＤＮＡ抗体の陽性例，クームス試験の陽
性例，脱毛，嗄声
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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ドプスＯＤ錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．パーキンソン病（Ｙａｈｒ重症度ステージＩＩＩ）のすくみ足，たちくらみの
改善
２．下記の起立性低血圧，失神，たちくらみの改善
シャイドレーガー症候群，家族性アミロイドポリニューロパチー
３．起立性低血圧を伴う血液透析の下記の改善
眩暈・ふらつき・たちくらみ，倦怠感，脱力感
注意
パーキンソン病
１．Ｙａｈｒ重症度分類でステージＩＩＩの判定。
２．他剤の治療効果が不十分で，すくみ足・たちくらみに投与。
血液透析
３．透析終了後の起立時に収縮期血圧が１５ｍｍＨｇ以上低下する患
者。治療後の血圧低下の減少度は個体内変動を超えない。
【用法用量】
パーキンソン病
成人　１日１００ｍｇから開始　１日１回　内服。隔日に１００ｍｇずつ増量し
維持量　１日６００ｍｇ　１日３回　分割　内服。適宜増減，１日９００ｍｇま
で。
シャイドレーガー症候群，家族性アミロイドポリニューロパチー
成人　１日２００～３００ｍｇから開始　１日２～３回　分割　内服。数日～１
週間ごと　１日１００ｍｇずつ増量し　維持量　１日３００～６００ｍｇ　１日３
回　分割　内服。適宜増減，１日９００ｍｇまで。
血液透析
成人　１回２００～４００ｍｇ　透析開始３０分～１時間前　内服。適宜減
量，１回４００ｍｇまで。
注意
血液透析
１ヵ月間投与して効果なければ中止。

【禁忌】
１．本剤に過敏症。
２．閉塞隅角緑内障。
３．ハロタン等のハロゲン含有吸入麻酔剤を投与しない。
４．イソプレナリン等のカテコールアミン製剤の投与患者。
５．妊婦・妊娠の可能性。
６．重篤な末梢血管病変（糖尿病性壊疽等）のある血液透析。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（高熱，意識障害，高度の筋硬直，不随意運
動，血清ＣＫの上昇等）。
２．白血球減少，無顆粒球症，好中球減少，血小板減少（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．３～１％未満 ０．３％未満 頻度不明
精神神経系 幻覚，頭痛・頭重感（３．４％），眩暈 妄想，神経過敏（いら
いら感，焦燥感，興奮等），不安，抑うつ，不眠，不随意運動，頭が
ボーッとする 精神症状の増悪，悪夢，感情失禁，パーキンソン症状の増
悪，知覚異常，振戦，固縮，すくみ，言語障害の悪化，眠気 夜間せん
妄，健忘
消化器 悪心，食欲不振，胃痛（胃部不快感等） 嘔吐，口渇，腹痛，消
化不良（胸やけ等），便秘，下痢，流涎 腹部膨満感，舌のあれ
循環器 血圧上昇（２．２％），動悸 胸痛（胸部不快感，胸部絞扼感等）
不整脈，チアノーゼ，四肢冷感 狭心症
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇 Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨの上昇
過敏症  発疹 掻痒
眼   羞明
泌尿器   頻尿，尿失禁，尿閉
その他  倦怠感，ほてり（顔面潮紅等） 浮腫，眼瞼浮腫，脱力感，発熱，
両手の痛み，肩こり のぼせ，発汗，ＣＫ上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ビ・シフロール錠０．５ｍｇ （０．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．パーキンソン病
２．中等度から高度の特発性レストレスレッグス症候群（下肢静止不能症
候群）
注意
レストレスレッグス症候群の診断は，国際レストレスレッグス症候群研究グ
ループの診断基準・重症度スケールにより実施し，基準を満たす時にの
み投与。
【用法用量】
パーキンソン病
成人　プラミペキソール塩酸塩水和物　１日０．２５ｍｇから開始。２週目
１日０．５ｍｇ。以後１週間ごと　１日量として０．５ｍｇずつ増量し　維持量
（標準１日量１．５～４．５ｍｇ）　を定める。プラミペキソール塩酸塩水和物
１日１．５ｍｇ未満の時　１日２回　分割　朝・夕食後，１日１．５ｍｇ以上の
時　１日３回　分割　毎食後　内服。適宜増減，１日４．５ｍｇまで。
中等度から高度の特発性レストレスレッグス症候群（下肢静止不能症候
群）
成人　プラミペキソール塩酸塩水和物　１回０．２５ｍｇ　１日１回　就寝２
～３時間前　内服。１日０．１２５ｍｇから開始。適宜増減，増量は１週間以
上あけて　１日０．７５ｍｇまで。
注意
パーキンソン病
１．少量から開始し，幻覚等の精神症状，消化器症状，血圧等を観察
し，慎重に維持量（標準１日量１．５～４．５ｍｇ）まで増量。
２．腎機能障害
下記投与法を目安に投与回数を調節し慎重に漸増。１日最大量・１回最
大量は下表の通り。
（表開始）
クレアチニンクリアランス（ｍＬ／分） 投与法 初回１日量 １日最大量
クレアチニンクリアランス≧５０ １日１．５ｍｇ未満；１日２回 １日１．５ｍｇ以
上；１日３回 ０．１２５ｍｇ×２回 ４．５ｍｇ（１．５ｍｇ×３回）
５０＞クレアチニンクリアランス≧２０ １日２回 ０．１２５ｍｇ×２回 ２．２５ｍｇ
（１．１２５ｍｇ×２回）
２０＞クレアチニンクリアランス １日１回 ０．１２５ｍｇ×１回 １．５ｍｇ（１．５
ｍｇ×１回）
（表終了）
中等度から高度の特発性レストレスレッグス症候群（下肢静止不能症候
群）
３．１日最大量（０．７５ｍｇ）は，パーキンソン病患者よりも低いため，クレ
アチニンクリアランスが２０ｍＬ／分以上の腎機能障害では減量の必要は
ないが，透析中又はクレアチニンクリアランスが２０ｍＬ／分未満の高度
な腎機能障害での有効性・安全性は未確立，これらに投与時は，有益
性・危険性を考慮して慎重に判断。

■効能効果・用法用量

１日０．５ｍｇ。以後１週間ごと　１日量として０．５ｍｇずつ増量し　維持量
（標準１日量１．５～４．５ｍｇ）　を定める。プラミペキソール塩酸塩水和物
１日１．５ｍｇ未満の時　１日２回　分割　朝・夕食後，１日１．５ｍｇ以上の
時　１日３回　分割　毎食後　内服。適宜増減，１日４．５ｍｇまで。
中等度から高度の特発性レストレスレッグス症候群（下肢静止不能症候
群）
成人　プラミペキソール塩酸塩水和物　１回０．２５ｍｇ　１日１回　就寝２
～３時間前　内服。１日０．１２５ｍｇから開始。適宜増減，増量は１週間以
上あけて　１日０．７５ｍｇまで。
注意
パーキンソン病
１．少量から開始し，幻覚等の精神症状，消化器症状，血圧等を観察
し，慎重に維持量（標準１日量１．５～４．５ｍｇ）まで増量。
２．腎機能障害
下記投与法を目安に投与回数を調節し慎重に漸増。１日最大量・１回最
大量は下表の通り。
（表開始）
クレアチニンクリアランス（ｍＬ／分） 投与法 初回１日量 １日最大量
クレアチニンクリアランス≧５０ １日１．５ｍｇ未満；１日２回 １日１．５ｍｇ以
上；１日３回 ０．１２５ｍｇ×２回 ４．５ｍｇ（１．５ｍｇ×３回）
５０＞クレアチニンクリアランス≧２０ １日２回 ０．１２５ｍｇ×２回 ２．２５ｍｇ
（１．１２５ｍｇ×２回）
２０＞クレアチニンクリアランス １日１回 ０．１２５ｍｇ×１回 １．５ｍｇ（１．５
ｍｇ×１回）
（表終了）
中等度から高度の特発性レストレスレッグス症候群（下肢静止不能症候
群）
３．１日最大量（０．７５ｍｇ）は，パーキンソン病患者よりも低いため，クレ
アチニンクリアランスが２０ｍＬ／分以上の腎機能障害では減量の必要は
ないが，透析中又はクレアチニンクリアランスが２０ｍＬ／分未満の高度
な腎機能障害での有効性・安全性は未確立，これらに投与時は，有益
性・危険性を考慮して慎重に判断。

【禁忌】
１．妊婦・妊娠の可能性。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．前兆のない突発的睡眠（０．１～５％未満）。
２．幻覚（１５．４％）（幻視），妄想（０．１～５％未満），せん妄（０．１～５％
未満），激越（０．１～５％未満），錯乱（頻度不明）。
３．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
４．悪性症候群（頻度不明）（発熱，意識障害，無動無言，高度の筋硬
直，不随意運動，嚥下困難，頻脈，血圧の変動，発汗，血清ＣＫの上昇
等）。
５．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
６．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ，総ビリルビ
ン上昇等）。
その他の副作用（発現時中止等）（効能共通）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症    過敏症状
皮膚  多汗，蕁麻疹，網状皮斑  発疹，掻痒症
筋・骨格系 ＣＫ上昇（７．５％） 背部痛，腰痛
中枢・末梢神経系 ジスキネジア（１７．５％），傾眠（１６．８％），眩暈（１
２．５％），頭痛（５．５％） ジストニア，緊張亢進，舌麻痺，運動過多，ミオ
クローヌス，声が出にくい，異常感覚，知覚減退，パーキンソニズムの増
悪 失神
自律神経系 口内乾燥（８．３％） 起立性低血圧，高血圧，唾液増加
感覚器  苦味，眼のちらつき，複視，羞明  霧視，視力低下
精神神経系 食欲不振（１２．２％），不眠（６．５％） 不安，神経過敏，気
分高揚感，悪夢，早朝覚醒，ねぼけ様症状，異夢，徘徊  薬剤離脱症候
群（無感情，不安，うつ，疲労感，発汗，疼痛等），病的性欲亢進，性欲
減退，暴食，病的賭博，不穏，過食（体重増加），健忘，強迫性購買
消化管 悪心（２９．９％），消化不良（１１．９％），便秘（９．０％），胃不快
感（６．９％），嘔吐（５．９％） 腹痛，胃潰瘍，胃炎，上腹部痛，口内炎，
鼓腸放屁，イレウス  体重減少
肝臓  肝機能異常（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇等）  γ－ＧＴＰ上
昇
内分泌  プロラクチン低下，成長ホルモン上昇
代謝  血糖値上昇
循環器  低血圧，動悸
泌尿器系  排尿頻回，尿蛋白陽性  尿閉
一般的全身障害  末梢性浮腫，胸痛，倦怠感，疲労感，脱力感，手がピ
リピリする，転倒，口渇
呼吸器  呼吸困難 肺炎，しゃっくり
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（中等度から高度の特発性レストレス
レッグス症候群（下肢静止不能症候群））
（表開始）
発現部位等 ５％未満
中枢・末梢神経系 レストレスレッグス症候群のａｕｇｍｅｎｔａｔｉｏｎ（２．３％）
（表終了）

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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ブロモクリプチン錠２．５ｍｇ「フソー」 （２．５
ｍｇ１錠）

【効能効果】
○末端肥大症
○下垂体性巨人症
○乳汁漏出症
○産褥性乳汁分泌抑制
○高プロラクチン血性排卵障害
○高プロラクチン血性下垂体腺腫（外科的処置が必要ない時のみ）
○パーキンソン症候群
注意
末端肥大症（先端巨大症），下垂体性巨人症，高プロラクチン血性下垂
体腺腫の診断・治療は，国内外のガイドライン等の最新の情報を参考。
【用法用量】
末端肥大症，下垂体性巨人症
ブロモクリプチン　１日２．５～７．５ｍｇ　１日２～３回　分割　食直後　内
服。
適宜増減。
乳汁漏出症，産褥性乳汁分泌抑制，高プロラクチン血性排卵障害，高
プロラクチン血性下垂体腺腫（外科的処置の不要時のみ）
ブロモクリプチン　１回２．５ｍｇ　１日１回　夕食直後　内服。効果をみな
がら　１日５～７．５ｍｇまで漸増　１日２～３回　分割　食直後　内服。
適宜増減。
パーキンソン症候群
ブロモクリプチン　１回１．２５又は２．５ｍｇから開始　１日１回　朝食直後
内服。１又は２週ごと　２．５ｍｇずつ増量し　維持量　１日１５～２２．５ｍ
ｇ。ブロモクリプチン　１日５ｍｇの時　朝・夕食直後，１日７．５ｍｇ以上の
時　毎食直後　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分・麦角アルカロイドに過敏症の既往。
２．妊娠高血圧症候群。
３．産褥期高血圧。
４．心臓弁尖肥厚，心臓弁可動制限，これらに伴う狭窄等の心臓弁膜の
病変・その既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（悪心・嘔吐，顔面蒼白，冷汗，失神等），急激な血圧低下，
起立性低血圧（各頻度不明）。
２．悪性症候群（頻度不明）（発熱，意識障害，無動緘黙，強度の筋強
剛，嚥下困難，頻脈，血圧の変動，発汗，血清ＣＫの上昇等）。
３．胸膜炎，心膜炎，胸膜線維症，肺線維症（各頻度不明），胸水，心膜
液（胸痛，呼吸器症状等）。
４．心臓弁膜症（頻度不明）（心雑音の発現・増悪等），心臓弁尖肥厚，
心臓弁可動制限，心臓弁膜の病変（狭窄等）。
５．後腹膜線維症（頻度不明）（背部痛，下肢浮腫，腎機能障害等）。
６．幻覚・妄想，せん妄，錯乱（各頻度不明）。
７．胃腸出血，胃・十二指腸潰瘍（各頻度不明）。
８．痙攣，脳血管障害，心臓発作，高血圧（各頻度不明）。
９．前兆のない突発的睡眠（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹
精神神経系  興奮，不安感，不眠，頭痛，ジスキネジア，口渇，鼻閉 気
力低下状態，衝動制御障害（病的賭博，病的性欲亢進），耳鳴 傾眠，
錯感覚
眼  視覚異常 霧視
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇 Ａｌ－Ｐの上昇
循環器  眩暈，立ちくらみ，動悸，血圧低下，起立性低血圧，胸部不快
感，浮腫 顔面潮紅 夜間に脚の痙攣・寒冷による可逆性の指趾の蒼白，
頻脈，徐脈，不整脈
消化器 悪心 嘔吐，便秘，食欲不振，胃痛・腹痛，胃部不快感，胸や
け，腹部膨満感，下痢 口内乾燥
泌尿器   尿失禁
その他  貧血，倦怠感 頭髪の脱毛，帯下の増加，しびれ感，呼吸困難，
疲労 薬剤離脱症候群（無感情，不安，うつ，疲労感，発汗，疼痛等）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１．１．７　精神神経用剤

アタラックス－Ｐ注射液（２５ｍｇ／ｍｌ） （２．
５％１ｍＬ１管）

【効能効果】
神経症の不安・緊張・抑うつ
麻酔前投薬
術前・術後の悪心・嘔吐の防止
【用法用量】
静注
成人　１回２５～５０ｍｇ　必要時４～６時間ごと　静注・点滴静注。
１回１００ｍｇまで，２５ｍｇ／分以上で注入しない。
適宜増減。
筋注
成人　１回５０～１００ｍｇ　必要時４～６時間ごと　筋注。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分・セチリジン・ピペラジン誘導体・アミノフィリン・エチレンジ
アミンに過敏症の既往。
２．ポルフィリン症。
３．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（蕁麻疹，胸部不
快感，喉頭浮腫，呼吸困難，顔面蒼白，血圧低下等）。
２．ＱＴ延長（頻度不明），心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）（頻
度不明）。
３．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸
（頻度不明）。
４．注射部位の壊死（頻度不明），皮膚潰瘍（頻度不明）（注射部位の疼
痛，腫脹，硬結等）。
５．急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
精神神経系 眠気 不安，眩暈 倦怠感，不随意運動，振戦，痙攣，頭
痛，幻覚，興奮，錯乱，不眠，傾眠
消化器 口渇 嘔気・嘔吐 食欲不振（注），胃部不快感（注），便秘
循環器  血圧降下，頻脈
過敏症   発疹，紅斑，多形滲出性紅斑，浮腫性紅斑，紅皮症，掻痒，
蕁麻疹
注射部位  疼痛 腫脹，硬結，静脈炎，しびれ，知覚異常，筋萎縮，筋拘
縮
その他   霧視，尿閉，発熱
（表終了）
（注）内用剤。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

エビリファイ錠６ｍｇ （６ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．統合失調症
２．双極性障害の躁症状の改善
３．うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
４．小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
注意
うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
１．選択的セロトニン再取り込み阻害剤・セロトニン・ノルアドレナリン再取
り込み阻害剤等による治療を行っても，効果不十分時のみ併用して投
与。
２．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
３．６～１８歳未満に使用。
【用法用量】
統合失調症
成人　開始量　１日６～１２ｍｇ　維持量　１日６～２４ｍｇ　１日１～２回　分
割　内服。適宜増減，１日３０ｍｇまで。
双極性障害の躁症状の改善
成人　１回１２～２４ｍｇ　１日１回　内服。開始量　２４ｍｇ　適宜増減，１日
３０ｍｇまで。
うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
成人　１回３ｍｇ　１日１回　内服。適宜増減，増量幅は１日３ｍｇ，１日１５
ｍｇまで。
小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
開始量　１日１ｍｇ　維持量　１日１～１５ｍｇ　１日１回　内服。適宜増減，
増量幅は１日最大３ｍｇ，１日１５ｍｇまで。
注意
効能共通
１．定常状態までに約２週間を要するため，２週間以内に増量しない。
統合失調症
２．投与量は必要最小限に調節（増量による効果の増強は未検証）。
３．他の抗精神病薬から変更する患者よりも，新たに統合失調症の治療
を開始する患者で副作用が発現しやすいため，より慎重に症状を観察し
ながら用量を調節。
うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
４．選択的セロトニン再取り込み阻害剤又はセロトニン・ノルアドレナリン
再取り込み阻害剤等と併用（本剤単独投与での有効性は未確認）。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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を開始する患者で副作用が発現しやすいため，より慎重に症状を観察し
ながら用量を調節。
うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
４．選択的セロトニン再取り込み阻害剤又はセロトニン・ノルアドレナリン
再取り込み阻害剤等と併用（本剤単独投与での有効性は未確認）。

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体・麻酔剤等の中枢神経抑制剤の強い影響下
にある患者。
３．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
４．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（０．１％）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻脈，
血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグロビ
ン尿を伴う腎機能低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循環虚
脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．遅発性ジスキネジア（０．１％）（口周部等の不随意運動）。
３．麻痺性イレウス（０．１％），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著しい
便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
４．アナフィラキシー（頻度不明）。
５．横紋筋融解症（０．１％）（ＣＫ上昇，血中・尿中ミオグロビンの上昇
等）。
６．糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡（頻度不明）（口渇，多飲，
多尿，頻尿，多食，脱力感等），死亡。
７．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，冷汗，振戦，傾眠，意識障害
等の低血糖症状）。
８．痙攣（０．４％）。
９．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（０．１％）。
１０．肺塞栓症，深部静脈血栓症（頻度不明）等の血栓塞栓症（息切れ，
胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
１１．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系 不眠，神経過敏，不安，傾眠 眩暈，頭痛，うつ病，幻覚 リ
ビドー亢進，リビドー減退，昏迷，自殺企図，攻撃的反応，異常思考，拒
食，独語，知覚減退，注意力障害，もやもや感，末梢神経障害，持続勃
起，射精障害，勃起不全，失神，感情不安定，錯乱，神経症，妄想，せ
ん妄，躁病反応，精神症状，双極性障害，認知症，健忘，嗜眠，睡眠障
害，鎮静，舌麻痺，気力低下，激越（不安，焦燥，興奮），パニック反応，
片頭痛，顔面痙攣，錯感覚 記憶障害，びくびく感，夢遊症，悪夢，衝動
制御障害（病的賭博，病的性欲亢進，強迫性購買，暴食等），性機能不
全，吃音，運動過多，精神的機能障害，感覚障害，眉間反射異常，広
場恐怖症，無感情，気分動揺，異常行動，下肢静止不能症候群
錐体外路症状 アカシジア，振戦，流涎 寡動，歩行異常，ジストニア（筋
緊張異常），ジスキネジア，構音障害，筋強剛 嚥下障害，からだのこわ
ばり，筋緊張，口のもつれ，眼瞼下垂，パーキンソン症候群，眼球挙上，
眼球回転発作 錐体外路障害，反射亢進
循環器  頻脈，高血圧 心悸亢進，徐脈，低血圧，起立性低血圧，心電
図異常（期外収縮，ＱＴ延長，第一度房室ブロック等） 起立血圧異常，
狭心症
消化器  便秘，悪心，嘔吐，腹痛，下痢，食欲不振，食欲亢進 胃炎，糜
爛性胃炎，胃腸炎，腸炎，十二指腸炎，消化不良，口内炎，口唇炎，口
唇腫脹，腹部膨満，胃食道逆流性疾患，歯周病 膵炎，歯肉痛，舌障
害，歯の知覚過敏
血液  赤血球減少，白血球減少，白血球増多，好中球減少，好中球増
多，好酸球減少，単球増多，リンパ球減少，リンパ球増多，ヘモグロビン
低下，ヘマトクリット値低下 貧血，赤血球増多，好塩基球減少，好塩基
球増多，好酸球増多，単球減少，血小板減少，血小板増多，ヘモグロビ
ン上昇，ヘマトクリット値上昇
内分泌  プロラクチン低下，月経異常 プロラクチン上昇 血中甲状腺刺
激ホルモン増加，卵巣障害
肝臓 ＡＬＴ上昇 ＡＳＴ上昇，ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇 脂
肪肝，Ａｌ－Ｐ低下，ＬＤＨ低下，総ビリルビン上昇，総ビリルビン低下 肝
炎，黄疸
腎臓  ＢＵＮ上昇，ＢＵＮ低下，蛋白尿，尿沈渣異常 クレアチニン上昇，
尿糖，尿ウロビリノーゲン上昇，尿ビリルビン上昇，尿中ＮＡＧ上昇，尿比
重上昇，尿比重低下，血中尿素減少，血中尿酸減少，尿量減少 ケトン
尿
泌尿器  尿潜血 排尿障害，血尿，膀胱炎，尿閉，頻尿，多尿 尿失禁
過敏症   発疹，光線過敏性反応，湿疹，紅斑，掻痒症，酒さ 血管浮
腫，蕁麻疹，薬物過敏症
皮膚   ざ瘡，皮膚炎，皮膚乾燥，皮膚剥脱，乾皮症，色素沈着障害，脂
漏，男性型多毛症 真菌感染，脱毛
代謝異常 ＣＫ上昇 口渇，コレステロール低下，ＨＤＬ－コレステロール
上昇，トリグリセライド上昇，リン脂質低下 多飲症，高血糖，水中毒，高
尿酸血症，高脂血症，脂質代謝障害，コレステロール上昇，ＨＤＬ－コレ
ステロール低下，トリグリセライド低下，ＣＫ低下 血中ブドウ糖変動，血中
インスリン増加
呼吸器   鼻炎，咽頭炎，気管支炎，気管支痙攣，咽喉頭症状，しゃっく
り，鼻乾燥 嚥下性肺炎，上気道感染，呼吸困難
眼   霧視，眼乾燥，視力障害，調節障害，羞明，眼の異常感，眼痛 眼
のチカチカ，糖尿病性白内障，瞬目過多
その他 体重増加 体重減少，倦怠感，脱力感，発熱，多汗，総蛋白減
少，グロブリン分画異常，ナトリウム低下，カリウム低下，クロール低下 疲
労，ほてり，熱感，灼熱感，背部痛，四肢痛，関節痛，筋痛，頚部痛，肩
こり，筋痙縮，悪寒，末梢冷感，性器出血，流産，胸痛，膿瘍，歯ぎしり，
睡眠時驚愕，鼻出血，末梢性浮腫，挫傷，気分不良，味覚異常，耳鳴，
寝汗，四肢不快感，薬剤離脱症候群，顔面浮腫，握力低下，転倒，総
蛋白上昇，Ａ／Ｇ上昇，Ａ／Ｇ低下，アルブミン上昇，アルブミン低下，
ナトリウム上昇，カリウム上昇，クロール上昇 低体温，疼痛，顎痛，乳頭
痛，乳腺炎，外陰腟乾燥，無オルガズム症，死亡，関節脱臼，歯牙破
折，筋攣縮，尿路感染，花粉症，関節炎，関節硬直，筋萎縮，脂肪腫，
坐骨神経痛，大脳動脈狭窄
（表終了）

■禁忌

■副作用

のチカチカ，糖尿病性白内障，瞬目過多
その他 体重増加 体重減少，倦怠感，脱力感，発熱，多汗，総蛋白減
少，グロブリン分画異常，ナトリウム低下，カリウム低下，クロール低下 疲
労，ほてり，熱感，灼熱感，背部痛，四肢痛，関節痛，筋痛，頚部痛，肩
こり，筋痙縮，悪寒，末梢冷感，性器出血，流産，胸痛，膿瘍，歯ぎしり，
睡眠時驚愕，鼻出血，末梢性浮腫，挫傷，気分不良，味覚異常，耳鳴，
寝汗，四肢不快感，薬剤離脱症候群，顔面浮腫，握力低下，転倒，総
蛋白上昇，Ａ／Ｇ上昇，Ａ／Ｇ低下，アルブミン上昇，アルブミン低下，
ナトリウム上昇，カリウム上昇，クロール上昇 低体温，疼痛，顎痛，乳頭
痛，乳腺炎，外陰腟乾燥，無オルガズム症，死亡，関節脱臼，歯牙破
折，筋攣縮，尿路感染，花粉症，関節炎，関節硬直，筋萎縮，脂肪腫，
坐骨神経痛，大脳動脈狭窄
（表終了）

オランザピン錠２．５ｍｇ「サワイ」 （２．５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
１．統合失調症
２．双極性障害の躁症状・うつ症状の改善
３．抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心，嘔吐）
注意
抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心，嘔吐）
強い悪心，嘔吐が生じる抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）の投与時のみ
使用。
【用法用量】
統合失調症
成人　１回５～１０ｍｇから開始　１日１回　内服。維持量　１回１０ｍｇ　１日
１回　内服。適宜増減，１日２０ｍｇまで。
双極性障害の躁症状の改善
成人　１回１０ｍｇから開始　１日１回　内服。適宜増減，１日２０ｍｇまで。
双極性障害のうつ症状の改善
成人　１回５ｍｇから開始　１日１回　就寝前　内服，以後１回１０ｍｇに増
量　１日１回　就寝前　内服。適宜増減，１日２０ｍｇまで。
抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心，嘔吐）
他の制吐剤との併用　成人　１回５ｍｇ　１日１回　内服。適宜増量，１日１
０ｍｇまで。
注意
抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心，嘔吐）
１．コルチコステロイド，５－ＨＴ３受容体拮抗薬，ＮＫ１受容体拮抗薬等
と併用して使用。用法・用量は，各薬剤の電子添文等，最新の情報を参
考。
２．抗悪性腫瘍剤の投与前に本剤を投与し，癌化学療法の各サイクルの
本剤の投与期間は６日間までを目安。

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体等の中枢神経抑制剤の強い影響下にある患
者。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
５．糖尿病・その既往。

【副作用】
重大な副作用
１．高血糖（０．９％），糖尿病性ケトアシドーシス（頻度不明），糖尿病性
昏睡（頻度不明）（口渇，多飲，多尿，頻尿等），死亡。
２．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，冷汗，振戦，傾眠，意識障害
等の低血糖症状）。
３．悪性症候群（０．１％未満）（無動緘黙，強度の筋強剛，脈拍・血圧の
変動，発汗等，発熱，血清ＣＫの上昇，白血球の増加，ミオグロビン尿を
伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循環虚脱，脱
水症状，急性腎障害，死亡。
４．肝機能障害（ＡＳＴ（１．５％），ＡＬＴ（２．５％），γ－ＧＴＰ（０．７％），
Ａｌ－Ｐ（頻度不明）の上昇等），黄疸（頻度不明）。
５．痙攣（０．３％）（強直間代性，部分発作，ミオクロヌス発作等）。
６．遅発性ジスキネジア（０．６％）（口周部の不随意運動）。
７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
８．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
９．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（０．６％）。
１０．肺塞栓症（頻度不明），深部静脈血栓症（頻度不明）等の血栓塞栓
症（息切れ，胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
１１．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 興奮，傾眠（２２．３％），不眠（１０．３％），不安，眩暈・ふら
つき，頭痛・頭重，抑うつ状態，構音障害，立ちくらみ 易刺激性，自殺企
図，幻覚，妄想，脱抑制，性欲亢進，躁状態，感覚鈍麻，下肢静止不能
症候群，記憶障害，知覚過敏，違和感，意識喪失，焦燥 独語，空笑，
会話障害，もうろう状態 しびれ感，吃音，健忘
錐体外路症状 アカシジア（静坐不能），振戦，筋強剛，ジストニア，ジス
キネジア，歩行異常，ブラジキネジア（動作緩慢） 嚥下障害，眼球挙上
舌の運動障害，運動減少，パーキンソン病徴候
循環器 血圧低下，動悸，頻脈 起立性低血圧，血圧上昇，徐脈，心室
性期外収縮，心電図ＱＴ延長 心房細動 血栓
消化器 便秘，食欲亢進，口渇，嘔気，胃不快感，食欲不振，嘔吐，流
涎過多 下痢，腹痛，口角炎 胃潰瘍，黒色便，痔出血，腹部膨満，胃炎
膵炎
血液  白血球減少，貧血，好中球減少 リンパ球減少 白血球増多，好酸
球増多，赤血球減少，好中球増多，血小板減少，ヘモグロビン減少，血
小板増多，好酸球減少，赤血球増多，単球減少，単球増多，ヘマトク
リット値減少
内分泌 月経異常 プロラクチン上昇 乳汁分泌，乳房肥大，甲状腺機能
亢進症 プロラクチン低下
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇 γ－ＧＴＰ上昇 ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，総
ビリルビン上昇，ウロビリノーゲン陽性，総ビリルビン低下，肝炎
腎臓  蛋白尿 腎盂炎 ＢＵＮ低下，尿沈渣異常，クレアチニン低下，ＢＵ
Ｎ上昇
泌尿器 排尿障害 尿失禁 頻尿，尿閉
過敏症  発疹，顔面浮腫 蕁麻疹，小丘疹 光線過敏症，血管浮腫，掻
痒症
代謝異常 トリグリセリド上昇，コレステロール上昇，糖尿病 尿糖，高尿酸
血症，水中毒，高脂血症 トリグリセリド低下，脱水症，カリウム低下，カリ
ウム上昇，ナトリウム低下 総蛋白低下，ナトリウム上昇，クロール上昇，ク
ロール低下
呼吸器  鼻閉  鼻出血，嚥下性肺炎
その他 体重増加（２０．１％），倦怠感，脱力感，体重減少，発熱，浮腫
発汗，ＣＫ上昇，転倒，胸痛，骨折，低体温，肩こり，脱毛症 腰痛，死
亡，眼のチカチカ，霧視感，ほてり 持続勃起，離脱反応（発汗，嘔気，
嘔吐），アルブミン低下，Ａ／Ｇ比異常，グロブリン上昇，関節痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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図，幻覚，妄想，脱抑制，性欲亢進，躁状態，感覚鈍麻，下肢静止不能
症候群，記憶障害，知覚過敏，違和感，意識喪失，焦燥 独語，空笑，
会話障害，もうろう状態 しびれ感，吃音，健忘
錐体外路症状 アカシジア（静坐不能），振戦，筋強剛，ジストニア，ジス
キネジア，歩行異常，ブラジキネジア（動作緩慢） 嚥下障害，眼球挙上
舌の運動障害，運動減少，パーキンソン病徴候
循環器 血圧低下，動悸，頻脈 起立性低血圧，血圧上昇，徐脈，心室
性期外収縮，心電図ＱＴ延長 心房細動 血栓
消化器 便秘，食欲亢進，口渇，嘔気，胃不快感，食欲不振，嘔吐，流
涎過多 下痢，腹痛，口角炎 胃潰瘍，黒色便，痔出血，腹部膨満，胃炎
膵炎
血液  白血球減少，貧血，好中球減少 リンパ球減少 白血球増多，好酸
球増多，赤血球減少，好中球増多，血小板減少，ヘモグロビン減少，血
小板増多，好酸球減少，赤血球増多，単球減少，単球増多，ヘマトク
リット値減少
内分泌 月経異常 プロラクチン上昇 乳汁分泌，乳房肥大，甲状腺機能
亢進症 プロラクチン低下
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇 γ－ＧＴＰ上昇 ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，総
ビリルビン上昇，ウロビリノーゲン陽性，総ビリルビン低下，肝炎
腎臓  蛋白尿 腎盂炎 ＢＵＮ低下，尿沈渣異常，クレアチニン低下，ＢＵ
Ｎ上昇
泌尿器 排尿障害 尿失禁 頻尿，尿閉
過敏症  発疹，顔面浮腫 蕁麻疹，小丘疹 光線過敏症，血管浮腫，掻
痒症
代謝異常 トリグリセリド上昇，コレステロール上昇，糖尿病 尿糖，高尿酸
血症，水中毒，高脂血症 トリグリセリド低下，脱水症，カリウム低下，カリ
ウム上昇，ナトリウム低下 総蛋白低下，ナトリウム上昇，クロール上昇，ク
ロール低下
呼吸器  鼻閉  鼻出血，嚥下性肺炎
その他 体重増加（２０．１％），倦怠感，脱力感，体重減少，発熱，浮腫
発汗，ＣＫ上昇，転倒，胸痛，骨折，低体温，肩こり，脱毛症 腰痛，死
亡，眼のチカチカ，霧視感，ほてり 持続勃起，離脱反応（発汗，嘔気，
嘔吐），アルブミン低下，Ａ／Ｇ比異常，グロブリン上昇，関節痛
（表終了）

クエチアピン錠２５ｍｇ「トーワ」 （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
統合失調症
【用法用量】
成人　１回２５ｍｇから開始　１日２～３回　内服。適宜漸増し，１日１５０～
６００ｍｇ　１日２～３回　分割　内服。
適宜増減，１日７５０ｍｇまで。
注意
１．肝機能障害 少量（例 １回２５ｍｇ　１日１回）から開始し，１日増量幅２
５～５０ｍｇ。
２．高齢者 少量（例 １回２５ｍｇ　１日１回）から開始し，１日増量幅２５～５
０ｍｇ。

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体等の中枢神経抑制剤の強い影響下にある患
者。
３．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
４．本剤の成分に過敏症の既往。
５．糖尿病・その既往。

【副作用】
重大な副作用
１．高血糖，糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡（各頻度不明）（口
渇，多飲，多尿，頻尿等），死亡。
２．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，冷汗，振戦，傾眠，意識障害
等の低血糖症状）。
３．悪性症候群（０．２％）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻脈，
血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，ＣＫの上昇，ミオグロビン尿
を伴う腎機能低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循環虚脱，脱
水症状，急性腎障害，死亡。
４．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
５．痙攣（頻度不明）。
６．無顆粒球症，白血球減少（各頻度不明）。
７．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（各頻
度不明）。
８．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
９．遅発性ジスキネジア（０．９％）（口周部等の不随意運動）。
１０．肺塞栓症，深部静脈血栓症（各頻度不明）等の血栓塞栓症（息切
れ，胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
１１．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系 不眠（１９．３％），易刺激性，傾眠（１４．２％），不安，頭痛，
眩暈  幻覚の顕在化，健忘，攻撃的反応，昏迷，神経症，妄想の顕在
化，リビドー亢進，感情不安定，激越，錯乱，思考異常，自殺企図，人格
障害，躁病反応，多幸症，舞踏病様アテトーシス，片頭痛，悪夢，うつ
病，独語，衝動行為，自動症 統合失調性反応，協調不能，レストレス
レッグス症候群，軽躁，注意力障害，過眠症，自殺念慮，自傷行動，焦
燥感，鎮静，意識レベルの低下，せん妄，敵意
錐体外路症状 アカシジア，振戦，構音障害 筋強剛，流涎過多，運動緩
慢，歩行障害，ジスキネジア，嚥下障害 ジストニア，眼球回転発作 構語
障害，錐体外路障害，パーキンソン症候群
血液   顆粒球減少 白血球数増加，好酸球増加症，貧血，血小板減少
循環器系 頻脈 起立性低血圧，心悸亢進，心電図異常 低血圧，高血
圧，徐脈，不整脈，失神 血管拡張，動悸，心電図ＱＴ延長
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇 ビ
リルビン血症 肝機能検査異常
呼吸器系   去痰困難，鼻炎 咳増加，鼻閉
消化器系 便秘，食欲減退 悪心 食欲亢進，嘔吐，腹痛，下痢，消化不
良 鼓腸放屁，消化管障害，吐血，直腸障害，過食，腹部膨満，胃食道
逆流性疾患，膵炎，胃炎，胃不快感
眼   瞳孔反射障害 弱視，結膜炎
代謝・内分泌 高プロラクチン血症，Ｔ４減少 高コレステロール血症 月経
異常，甲状腺疾患，高脂血症，高カリウム血症，肥満症 Ｔ３減少，痛風，
低ナトリウム血症，水中毒，多飲症，ＴＳＨ減少，ＴＳＨ上昇，高トリグリセ
リド血症，高尿酸血症，尿糖陽性，ＦＴ４減少，乳汁漏出症
過敏症   発疹 血管浮腫，掻痒，湿疹
泌尿器系   排尿障害，排尿困難，尿失禁，尿閉，ＢＵＮ上昇 持続勃
起，射精異常，インポテンス，頻尿，膀胱炎，尿蛋白陽性
その他 倦怠感，無力症，ＣＫ上昇 口内乾燥，体重増加 多汗，発熱，体
重減少，胸痛，筋肉痛，舌麻痺，しびれ感，背部痛，浮腫，ほてり，歯痛
顔面浮腫，頸部硬直，腫瘤，過量投与，骨盤痛，歯牙障害，関節症，滑
液包炎，筋無力症，痙縮，悪化反応，偶発外傷，耳の障害，味覚倒錯，
ざ瘡，脱毛症，薬剤離脱症候群（不眠，悪心，頭痛，下痢，嘔吐），口
渇，回転性眩暈，悪寒，靭帯捻挫，意欲低下，末梢性浮腫，関節痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

精神神経系 不眠（１９．３％），易刺激性，傾眠（１４．２％），不安，頭痛，
眩暈  幻覚の顕在化，健忘，攻撃的反応，昏迷，神経症，妄想の顕在
化，リビドー亢進，感情不安定，激越，錯乱，思考異常，自殺企図，人格
障害，躁病反応，多幸症，舞踏病様アテトーシス，片頭痛，悪夢，うつ
病，独語，衝動行為，自動症 統合失調性反応，協調不能，レストレス
レッグス症候群，軽躁，注意力障害，過眠症，自殺念慮，自傷行動，焦
燥感，鎮静，意識レベルの低下，せん妄，敵意
錐体外路症状 アカシジア，振戦，構音障害 筋強剛，流涎過多，運動緩
慢，歩行障害，ジスキネジア，嚥下障害 ジストニア，眼球回転発作 構語
障害，錐体外路障害，パーキンソン症候群
血液   顆粒球減少 白血球数増加，好酸球増加症，貧血，血小板減少
循環器系 頻脈 起立性低血圧，心悸亢進，心電図異常 低血圧，高血
圧，徐脈，不整脈，失神 血管拡張，動悸，心電図ＱＴ延長
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇 ビ
リルビン血症 肝機能検査異常
呼吸器系   去痰困難，鼻炎 咳増加，鼻閉
消化器系 便秘，食欲減退 悪心 食欲亢進，嘔吐，腹痛，下痢，消化不
良 鼓腸放屁，消化管障害，吐血，直腸障害，過食，腹部膨満，胃食道
逆流性疾患，膵炎，胃炎，胃不快感
眼   瞳孔反射障害 弱視，結膜炎
代謝・内分泌 高プロラクチン血症，Ｔ４減少 高コレステロール血症 月経
異常，甲状腺疾患，高脂血症，高カリウム血症，肥満症 Ｔ３減少，痛風，
低ナトリウム血症，水中毒，多飲症，ＴＳＨ減少，ＴＳＨ上昇，高トリグリセ
リド血症，高尿酸血症，尿糖陽性，ＦＴ４減少，乳汁漏出症
過敏症   発疹 血管浮腫，掻痒，湿疹
泌尿器系   排尿障害，排尿困難，尿失禁，尿閉，ＢＵＮ上昇 持続勃
起，射精異常，インポテンス，頻尿，膀胱炎，尿蛋白陽性
その他 倦怠感，無力症，ＣＫ上昇 口内乾燥，体重増加 多汗，発熱，体
重減少，胸痛，筋肉痛，舌麻痺，しびれ感，背部痛，浮腫，ほてり，歯痛
顔面浮腫，頸部硬直，腫瘤，過量投与，骨盤痛，歯牙障害，関節症，滑
液包炎，筋無力症，痙縮，悪化反応，偶発外傷，耳の障害，味覚倒錯，
ざ瘡，脱毛症，薬剤離脱症候群（不眠，悪心，頭痛，下痢，嘔吐），口
渇，回転性眩暈，悪寒，靭帯捻挫，意欲低下，末梢性浮腫，関節痛
（表終了）

コントミン糖衣錠１２．５ｍｇ （１２．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
統合失調症，躁病，神経症の不安・緊張・抑うつ，悪心・嘔吐，吃逆，破
傷風に伴う痙攣，麻酔前投薬，人工冬眠，催眠・鎮静・鎮痛剤の効力増
強
【用法用量】
成人　１日３０～１００ｍｇ　分割　内服。精神科　１日５０～４５０ｍｇ　分割
内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．昏睡状態，循環虚脱状態。
２．バルビツール酸誘導体・麻酔剤等の中枢神経抑制剤の強い影響下
にある患者。
３．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
４．フェノチアジン系化合物・その類似化合物に過敏症。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．突然死，心室頻拍（各頻度不明）（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む），血
圧低下，心電図異常（ＱＴ間隔の延長，Ｔ波の平低化・逆転，二峰性Ｔ
波・Ｕ波の出現等）。
３．再生不良性貧血，溶血性貧血，無顆粒球症，白血球減少（各頻度不
明）。
４．麻痺性イレウス（０．１％未満），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著
しい便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
５．遅発性ジスキネジア（０．１～５％未満），遅発性ジストニア（頻度不
明）等の不随意運動。
６．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（０．１％未満）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
７．眼障害（頻度不明）（角膜・水晶体の混濁，網膜・角膜の色素沈着）。
８．ＳＬＥ様症状（頻度不明）。
９．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
１０．横紋筋融解症（頻度不明）（ＣＫ上昇，血中・尿中ミオグロビン上昇
等）。
１１．肺塞栓症，深部静脈血栓症（各頻度不明）等の血栓塞栓症（息切
れ，胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
循環器  血圧低下，頻脈，不整脈，心疾患悪化
血液  白血球減少症，顆粒球減少症，血小板減少性紫斑病
消化器  食欲亢進，食欲不振，舌苔，悪心・嘔吐，下痢，便秘
錐体外路症状  パーキンソン症候群（手指振戦，筋強剛，流涎等），ジス
キネジア（口周部，四肢等の不随意運動等），ジストニア（眼球上転，眼
瞼痙攣，舌突出，痙性斜頸，頸後屈，体幹側屈，後弓反張等），アカシ
ジア（静坐不能）
眼  縮瞳，眼内圧亢進，視覚障害
内分泌 体重増加，女性化乳房，乳汁分泌，射精不能，月経異常，糖尿
精神神経系  錯乱，不眠，眩暈，頭痛，不安，興奮，易刺激，痙攣
過敏症  過敏症状，光線過敏症
その他  口渇，鼻閉，倦怠感，発熱，浮腫，尿閉，無尿，頻尿，尿失禁，
皮膚の色素沈着
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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血液  白血球減少症，顆粒球減少症，血小板減少性紫斑病
消化器  食欲亢進，食欲不振，舌苔，悪心・嘔吐，下痢，便秘
錐体外路症状  パーキンソン症候群（手指振戦，筋強剛，流涎等），ジス
キネジア（口周部，四肢等の不随意運動等），ジストニア（眼球上転，眼
瞼痙攣，舌突出，痙性斜頸，頸後屈，体幹側屈，後弓反張等），アカシ
ジア（静坐不能）
眼  縮瞳，眼内圧亢進，視覚障害
内分泌 体重増加，女性化乳房，乳汁分泌，射精不能，月経異常，糖尿
精神神経系  錯乱，不眠，眩暈，頭痛，不安，興奮，易刺激，痙攣
過敏症  過敏症状，光線過敏症
その他  口渇，鼻閉，倦怠感，発熱，浮腫，尿閉，無尿，頻尿，尿失禁，
皮膚の色素沈着
（表終了）

サインバルタカプセル２０ｍｇ （２０ｍｇ１カプ
セル）

【効能効果】
１．うつ病・うつ状態
２．下記に伴う疼痛
糖尿病性神経障害
線維筋痛症
慢性腰痛症
変形性関節症
注意
効能共通
１．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
うつ病・うつ状態
２．１８歳未満の大うつ病性障害に投与時は適応を検討。
疼痛の効能共通
３．疼痛への投与時は，自殺念慮，自殺企図，敵意，攻撃性等の精神症
状の発現リスクを考慮，投与の適否を慎重に判断。
線維筋痛症に伴う疼痛
４．線維筋痛症の診断は，米国リウマチ学会の分類（診断）基準等の国
際的な基準により実施し，確定診断された場合にのみ投与。
慢性腰痛症に伴う疼痛
５．最新の診断基準を参考に慢性腰痛症と診断された患者のみ，投与を
考慮。
変形性関節症に伴う疼痛
６．３ヵ月以上疼痛を有し，最新の診断基準を参考に変形性関節症と診
断された患者のみ，投与を考慮。
【用法用量】
１．うつ病・うつ状態，糖尿病性神経障害に伴う疼痛
成人　１回４０ｍｇ　１日１回　朝食後　内服。
１日２０ｍｇから開始。１週間以上あけて　１日量　２０ｍｇずつ増量。
効果不十分時　１日６０ｍｇまで。
２．線維筋痛症に伴う疼痛，慢性腰痛症に伴う疼痛，変形性関節症に伴
う疼痛
成人　１回６０ｍｇ　１日１回　朝食後　内服。
１日２０ｍｇから開始。１週間以上あけて　１日量　２０ｍｇずつ増量。
注意
うつ病・うつ状態，糖尿病性神経障害に伴う疼痛
投与量は必要最小限に調節。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ＭＡＯ阻害剤（セレギリン塩酸塩，ラサギリンメシル酸塩，サフィナミド
メシル酸塩）の投与中・中止後２週間以内。
３．高度の肝機能障害。
４．高度の腎機能障害。
５．コントロール不良の閉塞隅角緑内障。

【副作用】
重大な副作用
１．セロトニン症候群（頻度不明）（不安，焦燥，興奮，錯乱，発汗，下痢，
発熱，高血圧，固縮，頻脈，ミオクローヌス，自律神経不安定等）。
２．悪性症候群（頻度不明）（発熱，無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困
難，頻脈，血圧の変動，発汗，白血球数増加，血清ＣＫ（ＣＰＫ）上昇），ミ
オグロビン尿を伴う腎機能の低下，急性腎障害。
３．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
４．痙攣（０．１％未満），幻覚（頻度不明）。
５．肝機能障害（０．１％未満）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，総ビリルビン等
の上昇），肝炎（頻度不明），黄疸（頻度不明）。
６．皮膚粘膜眼症候群（頻度不明）。
７．アナフィラキシー反応（頻度不明）（呼吸困難，痙攣，血管浮腫，蕁麻
疹等）。
８．高血圧クリーゼ（頻度不明）。
９．尿閉（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症   発疹，掻痒，蕁麻疹 接触性皮膚炎，光線過敏反応，血管浮
腫，皮膚血管炎
全身症状 倦怠感  ほてり，発熱，悪寒，脱水，脱力感
精神神経系 傾眠（２４．３％），頭痛，眩暈 不眠，立ちくらみ，しびれ感，
振戦，浮遊感 あくび，焦燥感，気分高揚，注意力障害，錐体外路症状，
不安，異常夢（悪夢含む），頭がボーッとする，性欲減退，躁病反応，錯
感覚，無感情，味覚異常 激越，オーガズム異常，嗜眠，睡眠障害，歯
軋り，失見当識，攻撃性，怒り，歩行障害，開口障害，下肢静止不能症
候群，異常感
消化器 悪心（２２．４％），食欲減退，口渇（１２．８％），便秘（１２．４％），
下痢 腹部痛，嘔吐，腹部膨満感，腹部不快感，消化不良，胃炎 口内
炎，歯痛，胃腸炎，咽頭不快感 咽頭炎，咽喉緊張，口臭，嚥下障害，
顕微鏡的大腸炎
感覚器  耳鳴 視調節障害，眼乾燥，霧視，耳痛 散瞳，緑内障
循環器  動悸，頻脈，血圧上昇 起立性低血圧，上室性不整脈，失神
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，総ビリルビン上昇，Ａｌ－Ｐ
上昇，ＬＤＨ上昇
血液   ヘモグロビン減少，赤血球減少，ヘマトクリット減少，鼻出血 異常
出血（斑状出血，胃腸出血等），白血球減少
筋・骨格系   背部痛，関節痛，筋痛，肩こり，筋痙攣 筋緊張
泌尿器・生殖器  排尿困難 性機能異常（月経異常，射精障害，勃起障
害等），排尿障害，血中クレアチニン上昇，ＢＵＮ上昇，頻尿，尿中アル
ブミン／クレアチニン比上昇，尿流量減少 多尿，閉経期症状，精巣痛
代謝・内分泌  高血糖，トリグリセリド上昇，総コレステロール上昇，尿中
蛋白陽性 血中カリウム減少 甲状腺機能低下，低ナトリウム血症，乳汁
漏出症，高プロラクチン血症，血中カリウム上昇
その他  発汗，体重減少，体重増加，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇 浮腫，冷感，熱
感，呼吸苦，胸痛，冷汗，咳嗽
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症   発疹，掻痒，蕁麻疹 接触性皮膚炎，光線過敏反応，血管浮
腫，皮膚血管炎
全身症状 倦怠感  ほてり，発熱，悪寒，脱水，脱力感
精神神経系 傾眠（２４．３％），頭痛，眩暈 不眠，立ちくらみ，しびれ感，
振戦，浮遊感 あくび，焦燥感，気分高揚，注意力障害，錐体外路症状，
不安，異常夢（悪夢含む），頭がボーッとする，性欲減退，躁病反応，錯
感覚，無感情，味覚異常 激越，オーガズム異常，嗜眠，睡眠障害，歯
軋り，失見当識，攻撃性，怒り，歩行障害，開口障害，下肢静止不能症
候群，異常感
消化器 悪心（２２．４％），食欲減退，口渇（１２．８％），便秘（１２．４％），
下痢 腹部痛，嘔吐，腹部膨満感，腹部不快感，消化不良，胃炎 口内
炎，歯痛，胃腸炎，咽頭不快感 咽頭炎，咽喉緊張，口臭，嚥下障害，
顕微鏡的大腸炎
感覚器  耳鳴 視調節障害，眼乾燥，霧視，耳痛 散瞳，緑内障
循環器  動悸，頻脈，血圧上昇 起立性低血圧，上室性不整脈，失神
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，総ビリルビン上昇，Ａｌ－Ｐ
上昇，ＬＤＨ上昇
血液   ヘモグロビン減少，赤血球減少，ヘマトクリット減少，鼻出血 異常
出血（斑状出血，胃腸出血等），白血球減少
筋・骨格系   背部痛，関節痛，筋痛，肩こり，筋痙攣 筋緊張
泌尿器・生殖器  排尿困難 性機能異常（月経異常，射精障害，勃起障
害等），排尿障害，血中クレアチニン上昇，ＢＵＮ上昇，頻尿，尿中アル
ブミン／クレアチニン比上昇，尿流量減少 多尿，閉経期症状，精巣痛
代謝・内分泌  高血糖，トリグリセリド上昇，総コレステロール上昇，尿中
蛋白陽性 血中カリウム減少 甲状腺機能低下，低ナトリウム血症，乳汁
漏出症，高プロラクチン血症，血中カリウム上昇
その他  発汗，体重減少，体重増加，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇 浮腫，冷感，熱
感，呼吸苦，胸痛，冷汗，咳嗽
（表終了）

セレネース注５ｍｇ （０．５％１ｍＬ１管）

【効能効果】
統合失調症，躁病
【用法用量】
急激な精神運動興奮等の緊急時
成人　１回５ｍｇ　１日１～２回　筋注・静注。適宜増減。

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体等の中枢神経抑制剤の強い影響下にある患
者。
３．重症の心不全。
４．パーキンソン病・レビー小体型認知症。
５．本剤の成分・ブチロフェノン系化合物に過敏症。
６．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
７．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下，筋強剛を伴う嚥下困難から嚥下性肺
炎），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循環虚脱，脱水症状，急性腎
障害，死亡。
２．心室細動，心室頻拍（各頻度不明）（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む），
ＱＴ延長等，心停止。
３．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
４．遅発性ジスキネジア（頻度不明）（口周部の不随意運動，四肢の不随
意運動等）。
５．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
６．無顆粒球症，白血球減少，血小板減少（各頻度不明）。
７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
８．肺塞栓症，深部静脈血栓症（各頻度不明）等の血栓塞栓症（息切
れ，胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
９．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ビリルビン等の上
昇），黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
循環器  血圧降下 心電図異常（ＱＴ間隔の延長，Ｔ波の変化等），頻
脈，起立性低血圧
肝臓   肝機能異常
錐体外路症状 パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，流涎，寡動，歩行障
害，仮面様顔貌，嚥下障害等）（１２．９％）  ジスキネジア（口周部，四肢
等の不随意運動等），ジストニア（痙攣性斜頸，顔面・喉頭・頸部の攣
縮，後弓反張，眼球上転発作等），アカシジア（静坐不能）
眼   視調節障害，角膜・水晶体の混濁，角膜等の色素沈着
過敏症   発疹，蕁麻疹，掻痒感，光線過敏症
血液   貧血，白血球減少
消化器  食欲不振，悪心・嘔吐，便秘，口渇 下痢
内分泌   女性型乳房，乳汁分泌，月経異常，体重増加，高プロラクチン
血症，インポテンス，持続勃起
呼吸器   喉頭攣縮，呼吸困難
精神神経系 不眠，焦燥感 神経過敏，眠気，頭痛・頭重 過鎮静，眩暈，
不安，抑うつ，幻覚，興奮，知覚変容発作，痙攣，性欲異常
その他  脱力感・倦怠感・疲労感，鼻閉 発熱，発汗，潮紅，浮腫，排尿
困難，体温調節障害
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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過敏症   発疹，蕁麻疹，掻痒感，光線過敏症
血液   貧血，白血球減少
消化器  食欲不振，悪心・嘔吐，便秘，口渇 下痢
内分泌   女性型乳房，乳汁分泌，月経異常，体重増加，高プロラクチン
血症，インポテンス，持続勃起
呼吸器   喉頭攣縮，呼吸困難
精神神経系 不眠，焦燥感 神経過敏，眠気，頭痛・頭重 過鎮静，眩暈，
不安，抑うつ，幻覚，興奮，知覚変容発作，痙攣，性欲異常
その他  脱力感・倦怠感・疲労感，鼻閉 発熱，発汗，潮紅，浮腫，排尿
困難，体温調節障害
（表終了）

トラゾドン塩酸塩錠２５ｍｇ「アメル」 （２５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
うつ病・うつ状態
注意
２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あり，リ
スクとベネフィットを考慮。
【用法用量】
成人　初期量　１日７５～１００ｍｇ　１日２００ｍｇまで増量　１日１～数回
分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ＱＴ延長，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む），心室細動，心
室性期外収縮（各頻度不明）。
２．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
３．セロトニン症候群（頻度不明）（錯乱，発汗，反射亢進，ミオクロヌス，
戦慄，頻脈，振戦，発熱，協調異常等）。
４．錯乱（頻度不明），せん妄（０．０７％）。
５．麻痺性イレウス（０．０３％），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著しい
便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
６．持続性勃起（頻度不明）（陰茎・陰核）。
７．無顆粒球症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 低血圧，動悸・頻脈 失神，徐脈，不整脈 高血圧，起立性低血
圧
精神神経系 眠気，眩暈・ふらつき，頭痛・頭重，構音障害，振戦等の
パーキンソン症状，頭がボーッとする，視調節障害（霧視，複視等），不
眠，運動失調，躁転 痙攣，焦燥感，流涎，健忘，知覚障害，幻覚，運動
過多，不安，見当識障害，口周囲不随意運動，集中力低下 興奮，妄
想，性欲亢進，性欲減退，悪夢，怒り・敵意（攻撃的反応），異常感覚，
インポテンス，協調運動障害，激越
過敏症 浮腫，発疹 掻痒感 眼瞼掻痒感
血液 白血球減少，貧血 白血球増多 溶血性貧血，血小板減少
消化器 口渇，便秘，悪心・嘔吐，食欲不振，腹痛 下痢，胃重感，嚥下
障害，腹部膨満感，味覚異常 食欲亢進，胸やけ
肝臓 肝機能障害 （ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ上昇等）
その他 倦怠感，ほてり，脱力感，排尿障害 鼻閉，関節痛，筋肉痛，発
汗，眼精疲労，耳鳴，尿失禁，頻尿，射精障害，月経異常，乳房痛，胸
痛，体重減少，体重増加，疲労，悪寒，血清脂質増加 息切れ，血尿，
乳汁分泌，眼球充血，低ナトリウム血症，発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

トリプタノール錠１０ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
精神科のうつ病・うつ状態，夜尿症，末梢性神経障害性疼痛
注意
効能共通
１．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
末梢性神経障害性疼痛
２．自殺念慮，自殺企図，敵意，攻撃性等の精神症状の発現リスクを考
慮，投与の適否を慎重に判断。
【用法用量】
うつ病・うつ状態
成人　初期量　１日３０～７５ｍｇ　１日１５０ｍｇまで漸増　分割　内服。
まれに３００ｍｇまで。
適宜減量。
夜尿症
１日１０～３０ｍｇ　就寝前　内服。
適宜減量。
末梢性神経障害性疼痛
成人　初期量　１日１０ｍｇ　１日１５０ｍｇまで。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

まれに３００ｍｇまで。
適宜減量。
夜尿症
１日１０～３０ｍｇ　就寝前　内服。
適宜減量。
末梢性神経障害性疼痛
成人　初期量　１日１０ｍｇ　１日１５０ｍｇまで。
適宜増減。

【禁忌】
１．閉塞隅角緑内障。
２．三環系抗うつ剤に過敏症。
３．心筋梗塞の回復初期。
４．尿閉（前立腺疾患等）。
５．ＭＡＯ阻害剤（セレギリン塩酸塩，ラサギリンメシル酸塩，サフィナミド
メシル酸塩）の投与中・中止後２週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．セロトニン症候群（頻度不明）（不安，焦燥，せん妄，興奮，発熱，発
汗，頻脈，振戦，ミオクロヌス，反射亢進，下痢等）。
３．心筋梗塞（頻度不明）。
４．幻覚，せん妄，精神錯乱，痙攣（各頻度不明）。
５．顔・舌部の浮腫（０．１％未満）。
６．無顆粒球症，骨髄抑制（各頻度不明）。
７．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
８．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器  血圧低下，頻脈  血圧上昇，動悸，不整脈，心発作，心ブロック
精神神経系 眠気 振戦等のパーキンソン症状，運動失調，四肢の知覚
異常，焦燥 構音障害 不眠，不安，口周部等の不随意運動
過敏症  発疹 蕁麻疹
血液    白血球減少
肝臓   黄疸 肝機能障害，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
消化器 口渇 悪心・嘔吐，食欲不振，下痢，便秘 味覚異常
泌尿器  排尿困難  尿閉
その他  ふらつき，頭痛，眩暈，倦怠感，発汗，視調節障害 眼内圧亢進
体重増加
（表終了）

■禁忌

■副作用

パロキセチン錠１０ｍｇ「サワイ」 （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
うつ病・うつ状態，パニック障害，強迫性障害，社会不安障害，外傷後ス
トレス障害
注意
効能共通
１．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
社会不安障害・外傷後ストレス障害
２．社会不安障害・外傷後ストレス障害の診断は，ＤＳＭ等の診断基準に
より実施し，基準を満たす時にのみ投与。
【用法用量】
うつ病・うつ状態
成人　１回２０～４０ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。１回１０～２０ｍｇから開
始　１週ごと　１日１０ｍｇずつ増量。
適宜増減，１日４０ｍｇまで。
パニック障害
成人　１回３０ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。１回１０ｍｇから開始　１週ごと
１日１０ｍｇずつ増量。
適宜増減，１日３０ｍｇまで。
強迫性障害
成人　１回４０ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。１回２０ｍｇから開始　１週ごと
１日１０ｍｇずつ増量。
適宜増減，１日５０ｍｇまで。
社会不安障害
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。１回１０ｍｇから開始　１週ごと
１日１０ｍｇずつ増量。
適宜増減，１日４０ｍｇまで。
外傷後ストレス障害
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。１回１０～２０ｍｇから開始　１
週ごと　１日１０ｍｇずつ増量。
適宜増減，１日４０ｍｇまで。
注意
１．投与量は必要最小限に調節。
２．５ｍｇ錠は減量・中止時に使用。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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２．５ｍｇ錠は減量・中止時に使用。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ＭＡＯ阻害剤の投与中・中止後２週間以内。
３．ピモジドの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．セロトニン症候群（頻度不明）（不安，焦燥，興奮，錯乱，幻覚，反射
亢進，ミオクロヌス，発汗，戦慄，頻脈，振戦等）。
２．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下）。
３．痙攣（０．１％未満），錯乱，幻覚，せん妄（各頻度不明）。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不
明）。
５．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
痙攣等）。
６．重篤な肝機能障害（頻度不明）（肝不全，肝壊死，肝炎，黄疸等）。
７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
８．白血球減少（２．４％），血小板減少（０．１％），汎血球減少，無顆粒
球症（各頻度不明）。
９．アナフィラキシー（頻度不明）（発疹，血管性浮腫，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １０％以上 １０％未満 頻度不明
全身症状  倦怠（感），ほてり，無力症，疲労，発熱，悪寒
精神神経系 傾眠（２３．６％），眩暈 頭痛，不眠，振戦，神経過敏，知覚
減退，躁病反応，感情鈍麻，錐体外路障害，あくび，アカシジア，味覚
異常，異常な夢（悪夢含む），健忘，失神，離人症 激越，緊張亢進，レス
トレスレッグス症候群
消化器 嘔気 便秘，食欲不振，腹痛，口渇，嘔吐，下痢，消化不良
循環器  心悸亢進，一過性の血圧上昇・低下，起立性低血圧，頻脈
過敏症  発疹，掻痒，蕁麻疹，血管性浮腫，紅斑性発疹 光線過敏症
血液  白血球増多，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット値増加・減少，赤血
球減少，異常出血（皮下溢血，紫斑，胃腸出血等）
肝臓  肝機能検査値異常（ＡＬＴ，ＡＳＴ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ，総
ビリルビンの上昇，ウロビリノーゲン陽性等）
腎臓・泌尿器  ＢＵＮ上昇，尿沈渣（赤血球，白血球），尿蛋白，排尿困
難，尿閉，尿失禁
眼  霧視，視力異常，散瞳 急性緑内障
その他  性機能異常（射精遅延，勃起障害等），発汗，総コレステロール
上昇，体重増加，血清カリウム上昇，総蛋白減少，乳汁漏出，末梢性浮
腫，月経障害（不正子宮出血，無月経等） 高プロラクチン血症
（表終了）

■禁忌

■副作用

ヒルナミン錠（５ｍｇ） （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
統合失調症，躁病，うつ病の不安・緊張
【用法用量】
成人　１日２５～２００ｍｇ　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．昏睡状態，循環虚脱状態。
２．バルビツール酸誘導体・麻酔剤等の中枢神経抑制剤の強い影響下
にある患者。
３．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
４．フェノチアジン系化合物・その類似化合物に過敏症。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．突然死（頻度不明），血圧低下，心電図異常（ＱＴ間隔の延長，Ｔ波
の平低化・逆転，二峰性Ｔ波・Ｕ波の出現等）。
３．再生不良性貧血，無顆粒球症，白血球減少（頻度不明）。
４．麻痺性イレウス（０．１％未満），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著
しい便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
５．遅発性ジスキネジア（０．１～５％未満），遅発性ジストニア（頻度不
明）等の不随意運動。
６．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（０．１％未満）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
７．眼障害（頻度不明）（角膜・水晶体の混濁，網膜・角膜の色素沈着）。
８．ＳＬＥ様症状（頻度不明）。
９．横紋筋融解症（頻度不明）（ＣＫ上昇，血中・尿中ミオグロビン上昇
等）。
１０．肺塞栓症，深部静脈血栓症（頻度不明）等の血栓塞栓症（息切れ，
胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器   血圧低下，頻脈，不整脈，心疾患悪化
血液   白血球減少症，顆粒球減少症，血小板減少性紫斑病
消化器   食欲亢進，食欲不振，舌苔，悪心・嘔吐，下痢，便秘
肝臓  肝障害
錐体外路症状   パーキンソン症候群（手指振戦，筋強剛，流涎等），ジ
スキネジア（口周部，四肢等の不随意運動等），ジストニア（眼球上転，
眼瞼痙攣，舌突出，痙性斜頸，頸後屈，体幹側屈，後弓反張等），アカ
シジア（静坐不能）
眼   縮瞳，眼内圧亢進，視覚障害
内分泌 体重増加，女性化乳房，乳汁分泌，射精不能，月経異常，糖尿
精神神経系   錯乱，不眠，眩暈，頭痛，不安，興奮，易刺激，痙攣
過敏症   過敏症状，光線過敏症
その他   口渇，鼻閉，倦怠感，発熱，浮腫，尿閉，無尿，頻尿，尿失禁，
皮膚の色素沈着
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

８．ＳＬＥ様症状（頻度不明）。
９．横紋筋融解症（頻度不明）（ＣＫ上昇，血中・尿中ミオグロビン上昇
等）。
１０．肺塞栓症，深部静脈血栓症（頻度不明）等の血栓塞栓症（息切れ，
胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器   血圧低下，頻脈，不整脈，心疾患悪化
血液   白血球減少症，顆粒球減少症，血小板減少性紫斑病
消化器   食欲亢進，食欲不振，舌苔，悪心・嘔吐，下痢，便秘
肝臓  肝障害
錐体外路症状   パーキンソン症候群（手指振戦，筋強剛，流涎等），ジ
スキネジア（口周部，四肢等の不随意運動等），ジストニア（眼球上転，
眼瞼痙攣，舌突出，痙性斜頸，頸後屈，体幹側屈，後弓反張等），アカ
シジア（静坐不能）
眼   縮瞳，眼内圧亢進，視覚障害
内分泌 体重増加，女性化乳房，乳汁分泌，射精不能，月経異常，糖尿
精神神経系   錯乱，不眠，眩暈，頭痛，不安，興奮，易刺激，痙攣
過敏症   過敏症状，光線過敏症
その他   口渇，鼻閉，倦怠感，発熱，浮腫，尿閉，無尿，頻尿，尿失禁，
皮膚の色素沈着
（表終了）

フルボキサミンマレイン酸塩錠２５ｍｇ「日医
工」 （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
うつ病・うつ状態，強迫性障害，社会不安障害
注意
効能共通
１．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
うつ病・うつ状態
２．１８歳未満の大うつ病性障害に投与時は適応を検討。
社会不安障害
３．社会不安障害の診断は，ＤＳＭ等の適切な診断基準により実施し，
基準を満たす時にのみ投与。
強迫性障害（小児）
４．強迫性障害（小児）に投与時は，保護者・代諾者等に自殺念慮・自殺
企図のリスク等について説明を行い，医師と緊密に連絡を取るよう指導。
【用法用量】
成人
うつ病・うつ状態，強迫性障害，社会不安障害
初期量　１日５０ｍｇ　１日１５０ｍｇまで増量　１日２回　分割　内服。
適宜増減。
小児
強迫性障害
８歳以上　１回２５ｍｇ　１日１回　就寝前　内服。以後１週間以上あけて
１日５０ｍｇ　１日２回　朝・就寝前　内服。
適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日２５ｍｇずつ　１日１５０ｍｇま
で。
注意
効能共通
投与量は必要最小限に調節。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ＭＡＯ阻害剤（セレギリン塩酸塩，ラサギリンメシル酸塩，サフィナミド
メシル酸塩）の投与中・中止後２週間以内。
３．ピモジド・チザニジン塩酸塩・ラメルテオン・メラトニンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．痙攣（頻度不明），せん妄，錯乱，幻覚，妄想（各０．１～５％未満）。
２．意識障害（頻度不明）（意識レベルの低下・意識消失等）。
３．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
４．セロトニン症候群（頻度不明）（錯乱，発熱，ミオクロヌス，振戦，協調
異常，発汗等），昏睡状態，急性腎障害，死亡。
５．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
６．白血球減少，血小板減少（各頻度不明）。
７．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，総ビリルビン等の著しい上
昇），黄疸（各頻度不明）。
８．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム増加，高張尿，意識障害等，食欲不振，
頭痛，嘔気，嘔吐，全身倦怠感等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
精神神経系 眠気 眩暈・ふらつき・立ちくらみ，振戦・アカシジア様症状・
顎の不随意運動・開口障害・きょう筋の痙攣等の錐体外路障害，頭痛，
不眠，頭がボーッとする，ぼんやり，集中力低下，記憶減退，動作緩慢，
あくび，圧迫感，抑うつ感，神経過敏，焦燥感，不安感，躁転，気分高
揚，舌麻痺，言語障害，しびれ，運動失調，知覚異常，異常感覚・冷感
激越，性欲障害
循環器  頻脈，動悸，血圧上昇，低血圧，起立性低血圧 徐脈
過敏症  発疹，蕁麻疹，湿疹，掻痒感 光線過敏性反応
血液  白血球減少，ヘモグロビン減少，血清鉄上昇・低下 紫斑・胃腸出
血・斑状出血等の異常出血，貧血
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ上昇等の肝機能障害
消化器 嘔気・悪心，口渇，便秘 嘔吐，下痢，腹痛，腹部膨満感，食欲
不振，消化不良，空腹感，口腔内粘膜腫脹
泌尿器  排尿困難，排尿障害，頻尿，乏尿，ＢＵＮ上昇，尿蛋白陽性 尿
失禁，尿閉
血清電解質  血清カリウム上昇・低下，血中ナトリウム低下 低ナトリウム
血症
その他  倦怠感，脱力感，上肢の虚脱，息切れ，胸痛，熱感，ほてり，灼
熱感，発汗，視調節障害，眼痛，眼圧迫感，眼がチカチカする，耳鳴，
鼻閉，苦味，歯がカチカチする，体重増加，脱毛，ＣＫ上昇 乳汁漏出，
高プロラクチン血症，月経異常，勃起障害・射精障害等の性機能異常，
関節痛，筋肉痛，浮腫，発熱，しゃっくり，味覚異常，散瞳，緑内障
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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顎の不随意運動・開口障害・きょう筋の痙攣等の錐体外路障害，頭痛，
不眠，頭がボーッとする，ぼんやり，集中力低下，記憶減退，動作緩慢，
あくび，圧迫感，抑うつ感，神経過敏，焦燥感，不安感，躁転，気分高
揚，舌麻痺，言語障害，しびれ，運動失調，知覚異常，異常感覚・冷感
激越，性欲障害
循環器  頻脈，動悸，血圧上昇，低血圧，起立性低血圧 徐脈
過敏症  発疹，蕁麻疹，湿疹，掻痒感 光線過敏性反応
血液  白血球減少，ヘモグロビン減少，血清鉄上昇・低下 紫斑・胃腸出
血・斑状出血等の異常出血，貧血
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ上昇等の肝機能障害
消化器 嘔気・悪心，口渇，便秘 嘔吐，下痢，腹痛，腹部膨満感，食欲
不振，消化不良，空腹感，口腔内粘膜腫脹
泌尿器  排尿困難，排尿障害，頻尿，乏尿，ＢＵＮ上昇，尿蛋白陽性 尿
失禁，尿閉
血清電解質  血清カリウム上昇・低下，血中ナトリウム低下 低ナトリウム
血症
その他  倦怠感，脱力感，上肢の虚脱，息切れ，胸痛，熱感，ほてり，灼
熱感，発汗，視調節障害，眼痛，眼圧迫感，眼がチカチカする，耳鳴，
鼻閉，苦味，歯がカチカチする，体重増加，脱毛，ＣＫ上昇 乳汁漏出，
高プロラクチン血症，月経異常，勃起障害・射精障害等の性機能異常，
関節痛，筋肉痛，浮腫，発熱，しゃっくり，味覚異常，散瞳，緑内障
（表終了）

ミルナシプラン塩酸塩錠１５ｍｇ「サワイ」 （１
５ｍｇ１錠）

【効能効果】
うつ病・うつ状態
注意
１．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
２．本剤の有効性は，四環系抗うつ薬（ミアンセリン塩酸塩）と同等と判断
されているが，三環系抗うつ薬（イミプラミン塩酸塩）との非劣性は未検
証，投与時は，リスクとベネフィットを勘案。
３．１８歳未満の大うつ病性障害に投与時は適応を検討。
【用法用量】
成人　初期量　１日２５ｍｇ　１日２～３回　分割　食後　内服。１日１００ｍｇ
まで漸増。
適宜増減。
高齢者　初期量　１日２５ｍｇ　１日２～３回　分割　食後　内服。１日６０ｍ
ｇまで漸増。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ＭＡＯ阻害剤の投与中・中止後２週間以内。
３．尿閉（前立腺疾患等）。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（０．１％未満）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱）。
２．セロトニン症候群（頻度不明）（激越，錯乱，発汗，幻覚，反射亢進，ミ
オクロヌス，戦慄，頻脈，振戦，発熱，協調異常等）。
３．痙攣（０．１％未満）。
４．白血球減少（頻度不明）。
５．皮膚粘膜眼症候群等の重篤な皮膚障害（頻度不明）（発熱，紅斑，
掻痒感，眼充血，口内炎等）。
６．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム増加，高張尿，意識障害等，食欲不振，
頭痛，嘔気，嘔吐，全身倦怠感等）。
７．肝機能障害（０．１％未満）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸
（頻度不明）。
８．高血圧クリーゼ（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器  起立性低血圧，頻脈，動悸，血圧上昇  血圧低下，上室性頻
拍
精神神経系  眠気，眩暈，ふらつき，立ちくらみ，頭痛，振戦，視調節障
害，躁転，焦燥感，知覚減退（しびれ感等），不眠，頭がボーッとする，筋
緊張亢進，アカシジア・口部ジスキネジア・パーキンソン様症状等の錐体
外路障害，不安 幻覚，せん妄，被注察感，聴覚過敏，自生思考
過敏症  発疹，掻痒感
消化器 悪心・嘔吐，便秘 口渇，腹痛，腹部膨満感，胸やけ，味覚異
常，舌異常，食欲不振，食欲亢進，口内炎，下痢 飲水量増加
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇
泌尿器  排尿障害，頻尿，尿蛋白陽性 尿失禁
その他  倦怠感，発汗，熱感，発熱，悪寒，冷感，耳鳴，息苦しい，性機
能異常（勃起力減退，射精障害，精巣痛，精液漏等），トリグリセライドの
上昇 鼻閉，関節痛，浮腫，ＣＫ上昇，脱力感，胸痛 脱毛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リスペリドンＯＤ錠１ｍｇ「ヨシトミ」 （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
○統合失調症
○小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
注意
小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
５～１８歳未満に使用。
【用法用量】
１．統合失調症
成人　１回１ｍｇから開始　１日２回　内服。漸増し　維持量　１日２～６ｍｇ
１日２回　分割　内服。
適宜増減，１日１２ｍｇまで。
２．小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
（１）．体重１５～２０ｋｇ未満
１回０．２５ｍｇから開始　１日１回　内服。４日目より　１日０．５ｍｇ　１日２
回　分割　内服。
適宜増減，増量時　１週間以上あけて　１日０．２５ｍｇずつ　１日１ｍｇま
で。
（２）．体重２０ｋｇ以上
１回０．５ｍｇから開始　１日１回　内服。４日目より　１日１ｍｇ　１日２回　分
割　内服。
適宜増減，増量時　１週間以上あけて　１日０．５ｍｇずつ　２０～４５ｋｇ未
満　１日２．５ｍｇまで　４５ｋｇ以上　１日３ｍｇまで。
注意
１．本剤の活性代謝物パリペリドンとの併用で作用増強のおそれ，パリペ
リドン含有経口剤との併用は避ける。
２．０．２５ｍｇ単位での調節が必要な時は，内用液又は細粒を使用。

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体等の中枢神経抑制剤の強い影響下にある患
者。
３．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
４．本剤の成分・パリペリドンに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．遅発性ジスキネジア（０．５５％）（口周部等の不随意運動）。
３．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
４．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（頻度不明）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
７．不整脈（頻度不明）（心房細動，心室性期外収縮等）。
８．脳血管障害（頻度不明）。
９．高血糖，糖尿病の悪化，糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡
（頻度不明）（口渇，多飲，多尿，頻尿等）。
１０．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，冷汗，振戦，傾眠，意識障害
等の低血糖症状）。
１１．無顆粒球症，白血球減少（頻度不明）。
１２．肺塞栓症，深部静脈血栓症（頻度不明）等の血栓塞栓症（息切れ，
胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
１３．持続勃起症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
感染症・寄生虫症   気管支炎，鼻咽頭炎，咽頭炎，肺炎，胃腸炎，感
染，膀胱炎，耳感染，インフルエンザ，限局性感染，気道感染，鼻炎，
副鼻腔炎，皮下組織膿瘍，尿路感染，ウイルス感染，蜂巣炎，扁桃炎，
眼感染，中耳炎，爪真菌症，ダニ皮膚炎
血液・リンパ系障害  貧血 血小板減少症，好中球減少症
免疫系障害   アナフィラキシー反応，過敏症
内分泌障害   高プロラクチン血症
代謝・栄養障害 食欲不振 食欲亢進 高脂血症，多飲症，食欲減退，高
尿酸血症，水中毒
精神障害 不眠症，不安 激越，うつ病，幻覚，躁病，妄想，緊張，錯乱
状態，リビドー亢進 抑うつ症状，被害妄想，精神症状，睡眠障害，自殺
企図，徘徊，リビドー減退，神経過敏，気力低下，情動鈍麻，無オルガ
ズム症，悪夢，睡眠時遊行症
神経系障害 アカシジア，振戦，構音障害，傾眠，眩暈・ふらつき 頭痛，
ジストニー，鎮静，運動低下，立ちくらみ，ジスキネジア，無動，しびれ
感，痙攣，仮面状顔貌，頭部不快感，錯感覚 パーキンソニズム，錐体外
路障害，精神運動亢進，注意力障害，構語障害，よだれ，嗜眠，意識レ
ベルの低下，会話障害（舌のもつれ等），味覚異常，記憶障害，てんか
ん，末梢性ニューロパチー，協調運動異常，過眠症，弓なり緊張，失
神，平衡障害，刺激無反応，運動障害，意識消失
眼障害  調節障害，視力低下 眼球回転発作，眼瞼痙攣，眼脂，結膜
炎，網膜動脈閉塞，霧視，眼充血，眼瞼縁痂皮，眼乾燥，流涙増加，羞
明，緑内障，術中虹彩緊張低下症候群
耳・迷路障害   耳痛，回転性眩暈，耳鳴
心臓障害  頻脈，動悸，心室性期外収縮，上室性期外収縮 洞性頻脈，
房室ブロック，右脚ブロック，徐脈，左脚ブロック，洞性徐脈
血管障害  潮紅 起立性低血圧，低血圧，高血圧，末梢冷感，末梢循環
不全
呼吸器，胸郭・縦隔障害  鼻閉 呼吸困難，咳嗽，鼻漏，副鼻腔うっ血，
睡眠時無呼吸症候群，口腔咽頭痛，鼻出血，肺うっ血，喘鳴，嚥下性肺
炎，発声障害，気道うっ血，ラ音，呼吸障害，過換気
胃腸障害 流涎過多，便秘，悪心，嘔吐 嚥下障害，腹部膨満，胃不快
感，下痢，腹痛，消化不良，上腹部痛 口内乾燥，胃炎，唾液欠乏，腸
閉塞，膵炎，歯痛，糞塊充塞，便失禁，口唇炎，舌腫脹
肝胆道系障害  肝機能異常
皮膚・皮下組織障害  多汗症，発疹 掻痒症，湿疹，過角化，紅斑，ざ
瘡，脱毛症，血管浮腫，皮膚乾燥，頭部粃糠疹，脂漏性皮膚炎，皮膚
変色，皮膚病変，蕁麻疹，水疱
筋骨格系・結合組織障害 筋固縮 斜頚，筋攣縮，関節硬直 筋肉痛，筋
力低下，背部痛，四肢痛，関節痛，姿勢異常，筋骨格痛，頚部痛，筋骨
格系胸痛，筋痙縮
腎・尿路障害  排尿困難，頻尿 尿閉，尿失禁
生殖系・乳房障害 月経障害 乳汁漏出症，射精障害 無月経，不規則月
経，女性化乳房，性機能不全，乳房不快感，勃起不全，月経遅延，希
発月経，腟分泌物異常，乳房腫大，乳房分泌
全身障害・投与局所様態 易刺激性，倦怠感，口渇 無力症，疲労，歩行
障害，胸部不快感，発熱 気分不良，胸痛，顔面浮腫，末梢性浮腫，疼
痛，不活発，浮腫，低体温，インフルエンザ様疾患，悪寒，薬剤離脱症
候群
臨床検査  ＡＬＴ増加，ＣＫ増加，血圧低下，血中トリグリセリド増加，γ
－ＧＴＰ増加，体重増加，体重減少 ＡＳＴ増加，血中クレアチニン増加，
血中ブドウ糖増加，ＬＤＨ増加，血中プロラクチン増加，血中ナトリウム減
少，血中尿素増加，心電図異常，心電図ＱＴ延長，好酸球数増加，グリ
コヘモグロビン増加，血小板数減少，総蛋白減少，白血球数減少，白血
球数増加，尿中蛋白陽性，Ａｌ－Ｐ増加，ヘマトクリット減少，心電図Ｔ波
逆転，血中尿酸増加，尿中血陽性，肝酵素上昇，尿糖陽性
傷害，中毒・処置合併症   転倒・転落，引っかき傷，処置による疼痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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ん，末梢性ニューロパチー，協調運動異常，過眠症，弓なり緊張，失
神，平衡障害，刺激無反応，運動障害，意識消失
眼障害  調節障害，視力低下 眼球回転発作，眼瞼痙攣，眼脂，結膜
炎，網膜動脈閉塞，霧視，眼充血，眼瞼縁痂皮，眼乾燥，流涙増加，羞
明，緑内障，術中虹彩緊張低下症候群
耳・迷路障害   耳痛，回転性眩暈，耳鳴
心臓障害  頻脈，動悸，心室性期外収縮，上室性期外収縮 洞性頻脈，
房室ブロック，右脚ブロック，徐脈，左脚ブロック，洞性徐脈
血管障害  潮紅 起立性低血圧，低血圧，高血圧，末梢冷感，末梢循環
不全
呼吸器，胸郭・縦隔障害  鼻閉 呼吸困難，咳嗽，鼻漏，副鼻腔うっ血，
睡眠時無呼吸症候群，口腔咽頭痛，鼻出血，肺うっ血，喘鳴，嚥下性肺
炎，発声障害，気道うっ血，ラ音，呼吸障害，過換気
胃腸障害 流涎過多，便秘，悪心，嘔吐 嚥下障害，腹部膨満，胃不快
感，下痢，腹痛，消化不良，上腹部痛 口内乾燥，胃炎，唾液欠乏，腸
閉塞，膵炎，歯痛，糞塊充塞，便失禁，口唇炎，舌腫脹
肝胆道系障害  肝機能異常
皮膚・皮下組織障害  多汗症，発疹 掻痒症，湿疹，過角化，紅斑，ざ
瘡，脱毛症，血管浮腫，皮膚乾燥，頭部粃糠疹，脂漏性皮膚炎，皮膚
変色，皮膚病変，蕁麻疹，水疱
筋骨格系・結合組織障害 筋固縮 斜頚，筋攣縮，関節硬直 筋肉痛，筋
力低下，背部痛，四肢痛，関節痛，姿勢異常，筋骨格痛，頚部痛，筋骨
格系胸痛，筋痙縮
腎・尿路障害  排尿困難，頻尿 尿閉，尿失禁
生殖系・乳房障害 月経障害 乳汁漏出症，射精障害 無月経，不規則月
経，女性化乳房，性機能不全，乳房不快感，勃起不全，月経遅延，希
発月経，腟分泌物異常，乳房腫大，乳房分泌
全身障害・投与局所様態 易刺激性，倦怠感，口渇 無力症，疲労，歩行
障害，胸部不快感，発熱 気分不良，胸痛，顔面浮腫，末梢性浮腫，疼
痛，不活発，浮腫，低体温，インフルエンザ様疾患，悪寒，薬剤離脱症
候群
臨床検査  ＡＬＴ増加，ＣＫ増加，血圧低下，血中トリグリセリド増加，γ
－ＧＴＰ増加，体重増加，体重減少 ＡＳＴ増加，血中クレアチニン増加，
血中ブドウ糖増加，ＬＤＨ増加，血中プロラクチン増加，血中ナトリウム減
少，血中尿素増加，心電図異常，心電図ＱＴ延長，好酸球数増加，グリ
コヘモグロビン増加，血小板数減少，総蛋白減少，白血球数減少，白血
球数増加，尿中蛋白陽性，Ａｌ－Ｐ増加，ヘマトクリット減少，心電図Ｔ波
逆転，血中尿酸増加，尿中血陽性，肝酵素上昇，尿糖陽性
傷害，中毒・処置合併症   転倒・転落，引っかき傷，処置による疼痛
（表終了）

リスペリドン内用液１ｍｇ／ｍＬ「ヨシトミ」 （０．
１％１ｍＬ）

【効能効果】
統合失調症
小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
注意
小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
５～１８歳未満に使用。
【用法用量】
１．統合失調症
成人　１回１ｍｇ（本剤　１ｍＬ）から開始　１日２回　内服。漸増し　維持量
１日２～６ｍｇ（本剤　２～６ｍＬ）　１日２回　分割　内服。
適宜増減，１日１２ｍｇ（本剤　１２ｍＬ）まで。
２．小児期の自閉スペクトラム症に伴う易刺激性
（１）．体重１５～２０ｋｇ未満
１回０．２５ｍｇ（本剤　０．２５ｍＬ）から開始　１日１回　内服。４日目より　１
日０．５ｍｇ（本剤　０．５ｍＬ）　１日２回　分割　内服。
適宜増減，増量時　１週間以上あけて　１日０．２５ｍｇ（本剤　０．２５ｍＬ）
ずつ　１日１ｍｇ（本剤　１ｍＬ）まで。
（２）．体重２０ｋｇ以上
１回０．５ｍｇ（本剤　０．５ｍＬ）から開始　１日１回　内服。４日目より　１日
１ｍｇ（本剤　１ｍＬ）　１日２回　分割　内服。
適宜増減，増量時　１週間以上あけて　１日０．５ｍｇ（本剤　０．５ｍＬ）ず
つ　２０～４５ｋｇ未満　１日２．５ｍｇ（本剤　２．５ｍＬ）まで　４５ｋｇ以上　１
日３ｍｇ（本剤　３ｍＬ）まで。
注意
本剤の活性代謝物パリペリドンとの併用で作用増強のおそれ，パリペリド
ン含有経口剤との併用は避ける。

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体等の中枢神経抑制剤の強い影響下にある患
者。
３．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
４．本剤の成分・パリペリドンに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．遅発性ジスキネジア（０．５５％）（口周部等の不随意運動）。
３．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
４．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（頻度不明）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
７．不整脈（頻度不明）（心房細動，心室性期外収縮等）。
８．脳血管障害（頻度不明）。
９．高血糖，糖尿病の悪化，糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡
（頻度不明）（口渇，多飲，多尿，頻尿等）。
１０．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，冷汗，振戦，傾眠，意識障害
等の低血糖症状）。
１１．無顆粒球症，白血球減少（頻度不明）。
１２．肺塞栓症，深部静脈血栓症（頻度不明）等の血栓塞栓症（息切れ，
胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
１３．持続勃起症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
感染症・寄生虫症   気管支炎，鼻咽頭炎，咽頭炎，肺炎，胃腸炎，感
染，膀胱炎，耳感染，インフルエンザ，限局性感染，気道感染，鼻炎，
副鼻腔炎，皮下組織膿瘍，尿路感染，ウイルス感染，蜂巣炎，扁桃炎，
眼感染，中耳炎，爪真菌症，ダニ皮膚炎
血液・リンパ系障害  貧血 血小板減少症，好中球減少症
免疫系障害   アナフィラキシー反応，過敏症
内分泌障害   高プロラクチン血症
代謝・栄養障害 食欲不振 食欲亢進 高脂血症，多飲症，食欲減退，高
尿酸血症，水中毒
精神障害 不眠症，不安 激越，うつ病，幻覚，躁病，妄想，緊張，錯乱
状態，リビドー亢進 抑うつ症状，被害妄想，精神症状，睡眠障害，自殺
企図，徘徊，リビドー減退，神経過敏，気力低下，情動鈍麻，無オルガ
ズム症，悪夢，睡眠時遊行症
神経系障害 アカシジア，振戦，構音障害，傾眠，眩暈・ふらつき 頭痛，
ジストニー，鎮静，運動低下，立ちくらみ，ジスキネジア，無動，しびれ
感，痙攣，仮面状顔貌，頭部不快感，錯感覚 パーキンソニズム，錐体外
路障害，精神運動亢進，注意力障害，構語障害，よだれ，嗜眠，意識レ
ベルの低下，会話障害（舌のもつれ等），味覚異常，記憶障害，てんか
ん，末梢性ニューロパチー，協調運動異常，過眠症，弓なり緊張，失
神，平衡障害，刺激無反応，運動障害，意識消失
眼障害  調節障害，視力低下 眼球回転発作，眼瞼痙攣，眼脂，結膜
炎，網膜動脈閉塞，霧視，眼充血，眼瞼縁痂皮，眼乾燥，流涙増加，羞
明，緑内障，術中虹彩緊張低下症候群
耳・迷路障害   耳痛，回転性眩暈，耳鳴
心臓障害  頻脈，動悸，心室性期外収縮，上室性期外収縮 洞性頻脈，
房室ブロック，右脚ブロック，徐脈，左脚ブロック，洞性徐脈
血管障害  潮紅 起立性低血圧，低血圧，高血圧，末梢冷感，末梢循環
不全
呼吸器，胸郭・縦隔障害  鼻閉 呼吸困難，咳嗽，鼻漏，副鼻腔うっ血，
睡眠時無呼吸症候群，口腔咽頭痛，鼻出血，肺うっ血，喘鳴，嚥下性肺
炎，発声障害，気道うっ血，ラ音，呼吸障害，過換気
胃腸障害 流涎過多，便秘，悪心，嘔吐 嚥下障害，腹部膨満，胃不快
感，下痢，腹痛，消化不良，上腹部痛 口内乾燥，胃炎，唾液欠乏，腸
閉塞，膵炎，歯痛，糞塊充塞，便失禁，口唇炎，舌腫脹
肝胆道系障害  肝機能異常
皮膚・皮下組織障害  多汗症，発疹 掻痒症，湿疹，過角化，紅斑，ざ
瘡，脱毛症，血管浮腫，皮膚乾燥，頭部粃糠疹，脂漏性皮膚炎，皮膚
変色，皮膚病変，蕁麻疹，水疱
筋骨格系・結合組織障害 筋固縮 斜頚，筋攣縮，関節硬直 筋肉痛，筋
力低下，背部痛，四肢痛，関節痛，姿勢異常，筋骨格痛，頚部痛，筋骨
格系胸痛，筋痙縮
腎・尿路障害  排尿困難，頻尿 尿閉，尿失禁
生殖系・乳房障害 月経障害 乳汁漏出症，射精障害 無月経，不規則月
経，女性化乳房，性機能不全，乳房不快感，勃起不全，月経遅延，希
発月経，腟分泌物異常，乳房腫大，乳房分泌
全身障害・投与局所様態 易刺激性，倦怠感，口渇 無力症，疲労，歩行
障害，胸部不快感，発熱 気分不良，胸痛，顔面浮腫，末梢性浮腫，疼
痛，不活発，浮腫，低体温，インフルエンザ様疾患，悪寒，薬剤離脱症
候群
臨床検査  ＡＬＴ増加，ＣＫ増加，血圧低下，血中トリグリセリド増加，γ
－ＧＴＰ増加，体重増加，体重減少 ＡＳＴ増加，血中クレアチニン増加，
血中ブドウ糖増加，ＬＤＨ増加，血中プロラクチン増加，血中ナトリウム減
少，血中尿素増加，心電図異常，心電図ＱＴ延長，好酸球数増加，グリ
コヘモグロビン増加，血小板数減少，総蛋白減少，白血球数減少，白血
球数増加，尿中蛋白陽性，Ａｌ－Ｐ増加，ヘマトクリット減少，心電図Ｔ波
逆転，血中尿酸増加，尿中血陽性，肝酵素上昇，尿糖陽性
傷害，中毒・処置合併症   転倒・転落，引っかき傷，処置による疼痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．遅発性ジスキネジア（０．５５％）（口周部等の不随意運動）。
３．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
４．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（頻度不明）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
７．不整脈（頻度不明）（心房細動，心室性期外収縮等）。
８．脳血管障害（頻度不明）。
９．高血糖，糖尿病の悪化，糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡
（頻度不明）（口渇，多飲，多尿，頻尿等）。
１０．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，冷汗，振戦，傾眠，意識障害
等の低血糖症状）。
１１．無顆粒球症，白血球減少（頻度不明）。
１２．肺塞栓症，深部静脈血栓症（頻度不明）等の血栓塞栓症（息切れ，
胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
１３．持続勃起症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
感染症・寄生虫症   気管支炎，鼻咽頭炎，咽頭炎，肺炎，胃腸炎，感
染，膀胱炎，耳感染，インフルエンザ，限局性感染，気道感染，鼻炎，
副鼻腔炎，皮下組織膿瘍，尿路感染，ウイルス感染，蜂巣炎，扁桃炎，
眼感染，中耳炎，爪真菌症，ダニ皮膚炎
血液・リンパ系障害  貧血 血小板減少症，好中球減少症
免疫系障害   アナフィラキシー反応，過敏症
内分泌障害   高プロラクチン血症
代謝・栄養障害 食欲不振 食欲亢進 高脂血症，多飲症，食欲減退，高
尿酸血症，水中毒
精神障害 不眠症，不安 激越，うつ病，幻覚，躁病，妄想，緊張，錯乱
状態，リビドー亢進 抑うつ症状，被害妄想，精神症状，睡眠障害，自殺
企図，徘徊，リビドー減退，神経過敏，気力低下，情動鈍麻，無オルガ
ズム症，悪夢，睡眠時遊行症
神経系障害 アカシジア，振戦，構音障害，傾眠，眩暈・ふらつき 頭痛，
ジストニー，鎮静，運動低下，立ちくらみ，ジスキネジア，無動，しびれ
感，痙攣，仮面状顔貌，頭部不快感，錯感覚 パーキンソニズム，錐体外
路障害，精神運動亢進，注意力障害，構語障害，よだれ，嗜眠，意識レ
ベルの低下，会話障害（舌のもつれ等），味覚異常，記憶障害，てんか
ん，末梢性ニューロパチー，協調運動異常，過眠症，弓なり緊張，失
神，平衡障害，刺激無反応，運動障害，意識消失
眼障害  調節障害，視力低下 眼球回転発作，眼瞼痙攣，眼脂，結膜
炎，網膜動脈閉塞，霧視，眼充血，眼瞼縁痂皮，眼乾燥，流涙増加，羞
明，緑内障，術中虹彩緊張低下症候群
耳・迷路障害   耳痛，回転性眩暈，耳鳴
心臓障害  頻脈，動悸，心室性期外収縮，上室性期外収縮 洞性頻脈，
房室ブロック，右脚ブロック，徐脈，左脚ブロック，洞性徐脈
血管障害  潮紅 起立性低血圧，低血圧，高血圧，末梢冷感，末梢循環
不全
呼吸器，胸郭・縦隔障害  鼻閉 呼吸困難，咳嗽，鼻漏，副鼻腔うっ血，
睡眠時無呼吸症候群，口腔咽頭痛，鼻出血，肺うっ血，喘鳴，嚥下性肺
炎，発声障害，気道うっ血，ラ音，呼吸障害，過換気
胃腸障害 流涎過多，便秘，悪心，嘔吐 嚥下障害，腹部膨満，胃不快
感，下痢，腹痛，消化不良，上腹部痛 口内乾燥，胃炎，唾液欠乏，腸
閉塞，膵炎，歯痛，糞塊充塞，便失禁，口唇炎，舌腫脹
肝胆道系障害  肝機能異常
皮膚・皮下組織障害  多汗症，発疹 掻痒症，湿疹，過角化，紅斑，ざ
瘡，脱毛症，血管浮腫，皮膚乾燥，頭部粃糠疹，脂漏性皮膚炎，皮膚
変色，皮膚病変，蕁麻疹，水疱
筋骨格系・結合組織障害 筋固縮 斜頚，筋攣縮，関節硬直 筋肉痛，筋
力低下，背部痛，四肢痛，関節痛，姿勢異常，筋骨格痛，頚部痛，筋骨
格系胸痛，筋痙縮
腎・尿路障害  排尿困難，頻尿 尿閉，尿失禁
生殖系・乳房障害 月経障害 乳汁漏出症，射精障害 無月経，不規則月
経，女性化乳房，性機能不全，乳房不快感，勃起不全，月経遅延，希
発月経，腟分泌物異常，乳房腫大，乳房分泌
全身障害・投与局所様態 易刺激性，倦怠感，口渇 無力症，疲労，歩行
障害，胸部不快感，発熱 気分不良，胸痛，顔面浮腫，末梢性浮腫，疼
痛，不活発，浮腫，低体温，インフルエンザ様疾患，悪寒，薬剤離脱症
候群
臨床検査  ＡＬＴ増加，ＣＫ増加，血圧低下，血中トリグリセリド増加，γ
－ＧＴＰ増加，体重増加，体重減少 ＡＳＴ増加，血中クレアチニン増加，
血中ブドウ糖増加，ＬＤＨ増加，血中プロラクチン増加，血中ナトリウム減
少，血中尿素増加，心電図異常，心電図ＱＴ延長，好酸球数増加，グリ
コヘモグロビン増加，血小板数減少，総蛋白減少，白血球数減少，白血
球数増加，尿中蛋白陽性，Ａｌ－Ｐ増加，ヘマトクリット減少，心電図Ｔ波
逆転，血中尿酸増加，尿中血陽性，肝酵素上昇，尿糖陽性
傷害，中毒・処置合併症   転倒・転落，引っかき傷，処置による疼痛
（表終了）

リーマス錠２００ （２００ｍｇ１錠）

【効能効果】
躁病，躁うつ病の躁状態
【用法用量】
成人　１日４００～６００ｍｇから開始　１日２～３回　分割　内服。
以後３日～１週間ごと　１日１２００ｍｇまで漸増。
改善あれば　維持量　１日２００～８００ｍｇに漸減　１日１～３回　分割　内
服。
適宜増減。
注意
投与初期や増量時は維持量が決まるまでは１週間に１回，維持量の投
与中には２～３ヵ月に１回，血清リチウム濃度の測定結果に基づきトラフ
値※を評価しながら使用。血清リチウム濃度を上昇させる要因（食事・水
分摂取量不足，脱水をおこしやすい状態，非ステロイド性消炎鎮痛剤等
の血中濃度上昇をおこす可能性がある薬剤の併用等）や中毒の初期症
状があれば，血清リチウム濃度を測定。
１．血清リチウム濃度が１．５ｍＥｑ／Ｌを超えた時，必要時，減量・休薬等
の処置。
２．血清リチウム濃度が２ｍＥｑ／Ｌを超えた時，過量投与による中毒の可
能性，減量・休薬。
※薬物反復投与時の定常状態での最低血中薬物濃度。血中濃度の経
時的推移で，変動の小さい時点であり，血中濃度のモニタリングに適す
る。一般的に反復投与時の次回投与直前値となる。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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【用法用量】
成人　１日４００～６００ｍｇから開始　１日２～３回　分割　内服。
以後３日～１週間ごと　１日１２００ｍｇまで漸増。
改善あれば　維持量　１日２００～８００ｍｇに漸減　１日１～３回　分割　内
服。
適宜増減。
注意
投与初期や増量時は維持量が決まるまでは１週間に１回，維持量の投
与中には２～３ヵ月に１回，血清リチウム濃度の測定結果に基づきトラフ
値※を評価しながら使用。血清リチウム濃度を上昇させる要因（食事・水
分摂取量不足，脱水をおこしやすい状態，非ステロイド性消炎鎮痛剤等
の血中濃度上昇をおこす可能性がある薬剤の併用等）や中毒の初期症
状があれば，血清リチウム濃度を測定。
１．血清リチウム濃度が１．５ｍＥｑ／Ｌを超えた時，必要時，減量・休薬等
の処置。
２．血清リチウム濃度が２ｍＥｑ／Ｌを超えた時，過量投与による中毒の可
能性，減量・休薬。
※薬物反復投与時の定常状態での最低血中薬物濃度。血中濃度の経
時的推移で，変動の小さい時点であり，血中濃度のモニタリングに適す
る。一般的に反復投与時の次回投与直前値となる。

【禁忌】
１．てんかん等の脳波異常。
２．重篤な心疾患。
３．リチウムの体内貯留をおこしやすい患者。
（１）．腎障害。
（２）．衰弱・脱水状態。
（３）．発熱・発汗・下痢を伴う疾患。
（４）．食塩制限。
４．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．リチウム中毒（頻度不明）（消化器症状（食欲低下，嘔気，嘔吐，下痢
等），中枢神経症状（振戦，傾眠，錯乱等），運動機能症状（運動障害，
運動失調等），全身症状（発熱，発汗等）），急性腎障害，電解質異常，
全身痙攣，ミオクローヌス等。
２．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等），発熱，筋肉障害（ＣＫ上昇），横紋筋融解
症，急性腎障害。
３．洞不全症候群，高度徐脈（頻度不明）。
４．腎性尿崩症（頻度不明）（多飲，多尿等）。
５．急性腎障害，間質性腎炎，ネフローゼ症候群（頻度不明）。
６．甲状腺機能低下症，甲状腺炎（頻度不明）。
７．副甲状腺機能亢進症（頻度不明）。
８．可逆性の認知症様症状，昏睡に至る意識障害（頻度不明）（脳波所
見上，周期性同期性放電等を伴う）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５～５％未満 ０．５％未満 頻度不明
精神神経系 眩暈，眠気，言語障害 頭痛，発熱，不眠，脳波異常（基礎
波の徐波化等），知覚異常，記憶障害，焦燥感，失禁，悪寒，耳鳴 一過
性暗点，ブラックアウト発作，情動不安，せん妄
消化器 口渇，嘔気・嘔吐，下痢，食欲不振，胃部不快感 腹痛，便秘，
唾液分泌過多，胃腸障害
循環器  心電図異常，血圧低下，頻脈，不整脈 末梢循環障害
血液 白血球増多
泌尿器 多尿 排尿困難，乏尿，頻尿，腎機能異常 蛋白尿
内分泌系  甲状腺機能異常，（血中ＴＳＨ，血中遊離Ｔ３，血中遊離Ｔ４
の上昇・低下，甲状腺１３１Ｉ摂取率の増加・ＴＲＨ負荷後のＴＳＨ分泌反
応の増大） 非中毒性甲状腺腫，粘液水腫，甲状腺中毒症
中枢神経系 振戦 運動障害，緊張亢進・低下，腱反射亢進，筋攣縮 運
動過少，舞踏病様アテトーシス，頭蓋内圧亢進
皮膚  皮疹 掻痒感，毛嚢炎，下肢潰瘍，毛髪の乾燥・粗毛化，脱毛，乾
癬・その悪化
肝臓 肝機能異常
その他 脱力・倦怠感 浮腫，体重増加・減少，性欲減退 血糖上昇，脱
水，味覚異常（苦味等）
（表終了）

■禁忌

■副作用

ルーラン錠４ｍｇ （４ｍｇ１錠）

【効能効果】
統合失調症
【用法用量】
成人　１回４ｍｇから開始　１日３回　内服。漸増し　維持量　１日１２～４８
ｍｇ　１日３回　分割　食後　内服。
適宜増減，１日４８ｍｇまで。

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体等の中枢神経抑制剤の強い影響下にある患
者。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

者。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（１％未満）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．遅発性ジスキネジア（０．１～１％未満）（口周部等の不随意運動）。
３．麻痺性イレウス（１％未満），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著しい
便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
４．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（１％未満）（低ナトリウム血症，低
浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
５．痙攣（頻度不明）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
７．無顆粒球症，白血球減少（各頻度不明）。
８．高血糖，糖尿病の悪化，糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡
（各頻度不明）（口渇，多飲，多尿，頻尿等）。
９．肺塞栓症，深部静脈血栓症（各頻度不明）等の血栓塞栓症（息切
れ，胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
循環器  心悸亢進，胸内苦悶感，血圧低下 頻脈，心室性期外収縮，徐
脈，血圧上昇
錐体外路症状 パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，流涎，仮面様顔貌，
寡黙寡動，歩行障害等）（２５．６％），アカシジア（静坐不能）（２５．
４％），ジスキネジア（口周部・四肢等の不随意運動，構音障害，嚥下障
害等）（１３．１％） ジストニア（斜頚，眼球上転発作等）
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ上昇 ＬＤＨ上昇
眼   視力障害，眼のかすみ，角膜糜爛
過敏症   発疹，紅斑
消化器 便秘，悪心・嘔吐，食欲減退 食欲亢進 腹部不快感，下痢，腹
痛
内分泌 プロラクチン上昇 月経異常  乳汁分泌
泌尿器  排尿障害 頻尿
血液   白血球増加，白血球減少，白血球分類異常，赤血球増加，赤血
球減少，ヘモグロビン増加，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット増加，ヘマ
トクリット減少，血小板減少
精神神経系 不眠（２２．８％），眠気（１４．５％），焦燥・不安，眩暈・ふら
つき，過度鎮静 興奮・易刺激性，頭重・頭痛，うつ状態 頭部異常感，し
びれ感，眼瞼下垂，頭鳴 痙攣発作，躁状態，自殺企図，精神病症状の
増悪，妄想，幻覚，衝動行為，思考異常
その他 脱力倦怠感，口渇，ＣＫ上昇 無力感，発汗，尿蛋白 発熱，ほて
り（顔面紅潮），射精障害，鼻閉，体重増加，水中毒，多飲症，気分不快
感，喀痰，総コレステロール上昇，総コレステロール低下，総蛋白低下，
尿糖，尿ウロビリノーゲン，血清ナトリウム低下，血清クロール低下 血糖
上昇
（表終了）

■副作用

レキサルティＯＤ錠１ｍｇ （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
○統合失調症
○うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
注意
うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
１．選択的セロトニン再取り込み阻害剤，セロトニン・ノルアドレナリン再取
り込み阻害剤等による治療を複数回行っても，効果不十分時のみ，副作
用（アカシジア，遅発性ジスキネジア等の錐体外路症状）や他の治療も
考慮した上，その適否を慎重に判断。
２．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
【用法用量】
統合失調症
成人　ブレクスピプラゾール　１回１ｍｇから開始　１日１回，４日以上あけ
て増量　１回２ｍｇ　１日１回　内服。
うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
成人　ブレクスピプラゾール　１回１ｍｇ　１日１回　内服。忍容性に問題
がなく，効果不十分時のみ　１日２ｍｇまで。
注意
統合失調症
１．１日４ｍｇを超える安全性は未確立。
２．本剤と中程度以上のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤（キニジン，パロキセチン等）及
び／又は中程度以上のＣＹＰ３Ａ阻害剤（イトラコナゾール，クラリスロマ
イシン等）を併用時等は，本剤の血漿中濃度が上昇，これらの薬剤との
併用は避ける。やむを得ず併用する時は，下表を参考に用法・用量の
調節を行う。
（参考）
（表開始）
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれかを併用 １回１ｍ
ｇ　１日１回
中程度のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・中程度のＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用
１回１ｍｇ　１日１回
ＣＹＰ２Ｄ６の活性が欠損している患者 １回１ｍｇ　１日１回
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回１ｍｇ
２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・中程度のＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回１
ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
中程度のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回１
ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
ＣＹＰ２Ｄ６の活性が欠損している患者が中程度以上のＣＹＰ３Ａ阻害剤
を併用 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
（表終了）
うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
３．本剤は選択的セロトニン再取り込み阻害剤，セロトニン・ノルアドレナ
リン再取り込み阻害剤又はミルタザピンと併用（本剤単独投与での有効
性は未確認）。
４．本剤投与による副作用（アカシジア，遅発性ジスキネジア等の錐体外
路症状等）を考慮し，本剤の投与量及び投与期間は必要最小限とす
る。
５．臨床試験の有効性・安全性を熟知し，本剤２ｍｇへの増量の要否を慎
重に判断。本剤２ｍｇへの増量を考慮する時は，本剤１ｍｇ投与開始後６
週間を目処に本剤２ｍｇへの増量の要否を検討（臨床試験では，本剤１
ｍｇ群と２ｍｇ群で有効性は同程度で，本剤２ｍｇ群は本剤１ｍｇ群と比べ
アカシジア等の錐体外路症状の発現割合は高くなる傾向）。
６．本剤２ｍｇへの増量後はより頻回に観察し，錐体外路症状等の副作
用発現に注意。副作用が認められたら投与中止等，適切な処置を行う。
増量後は，６週間を目処に本剤２ｍｇの投与継続の要否を検討し，効果
が期待できない時は漫然と投与継続しない。
７．本剤と中程度以上のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤（キニジン，パロキセチン等）及
び中程度以上のＣＹＰ３Ａ阻害剤（イトラコナゾール，クラリスロマイシン
等）を併用時等は，本剤の血漿中濃度が上昇，これらの薬剤との併用は
避ける。やむを得ず併用する時は，下表を参考に用法・用量の調節を行
う。
（参考）
（表開始）
 １日１回１ｍｇに相当する用法・用量 １日１回２ｍｇに相当する用法・用量
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回０．５ｍ
ｇ　２日に１回 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・中程度のＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回
０．５ｍｇ　２日に１回 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
中程度のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回
０．５ｍｇ　２日に１回 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
ＣＹＰ２Ｄ６の活性が欠損している患者が中程度以上のＣＹＰ３Ａ阻害剤
を併用 １回０．５ｍｇ　２日に１回 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ
１日１回
（表終了）

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれかを併用 １回１ｍ
ｇ　１日１回
中程度のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・中程度のＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用
１回１ｍｇ　１日１回
ＣＹＰ２Ｄ６の活性が欠損している患者 １回１ｍｇ　１日１回
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回１ｍｇ
２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・中程度のＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回１
ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
中程度のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回１
ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
ＣＹＰ２Ｄ６の活性が欠損している患者が中程度以上のＣＹＰ３Ａ阻害剤
を併用 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
（表終了）
うつ病・うつ状態（既存治療で効果不十分時のみ）
３．本剤は選択的セロトニン再取り込み阻害剤，セロトニン・ノルアドレナ
リン再取り込み阻害剤又はミルタザピンと併用（本剤単独投与での有効
性は未確認）。
４．本剤投与による副作用（アカシジア，遅発性ジスキネジア等の錐体外
路症状等）を考慮し，本剤の投与量及び投与期間は必要最小限とす
る。
５．臨床試験の有効性・安全性を熟知し，本剤２ｍｇへの増量の要否を慎
重に判断。本剤２ｍｇへの増量を考慮する時は，本剤１ｍｇ投与開始後６
週間を目処に本剤２ｍｇへの増量の要否を検討（臨床試験では，本剤１
ｍｇ群と２ｍｇ群で有効性は同程度で，本剤２ｍｇ群は本剤１ｍｇ群と比べ
アカシジア等の錐体外路症状の発現割合は高くなる傾向）。
６．本剤２ｍｇへの増量後はより頻回に観察し，錐体外路症状等の副作
用発現に注意。副作用が認められたら投与中止等，適切な処置を行う。
増量後は，６週間を目処に本剤２ｍｇの投与継続の要否を検討し，効果
が期待できない時は漫然と投与継続しない。
７．本剤と中程度以上のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤（キニジン，パロキセチン等）及
び中程度以上のＣＹＰ３Ａ阻害剤（イトラコナゾール，クラリスロマイシン
等）を併用時等は，本剤の血漿中濃度が上昇，これらの薬剤との併用は
避ける。やむを得ず併用する時は，下表を参考に用法・用量の調節を行
う。
（参考）
（表開始）
 １日１回１ｍｇに相当する用法・用量 １日１回２ｍｇに相当する用法・用量
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回０．５ｍ
ｇ　２日に１回 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
強いＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・中程度のＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回
０．５ｍｇ　２日に１回 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
中程度のＣＹＰ２Ｄ６阻害剤・強いＣＹＰ３Ａ阻害剤のいずれも併用 １回
０．５ｍｇ　２日に１回 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ　１日１回
ＣＹＰ２Ｄ６の活性が欠損している患者が中程度以上のＣＹＰ３Ａ阻害剤
を併用 １回０．５ｍｇ　２日に１回 １回１ｍｇ　２日に１回又は１回０．５ｍｇ
１日１回
（表終了）

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体・麻酔剤等の中枢神経抑制剤の強い影響下
にある患者。
３．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
４．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（頻度不明）（発熱，無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困
難，頻脈，血圧の変動，発汗，白血球数増加，血清ＣＫ上昇等），ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下，急性腎障害。
２．遅発性ジスキネジア（頻度不明）（口周部等の不随意運動）。
３．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
４．横紋筋融解症（頻度不明）（ＣＫ上昇，血中・尿中ミオグロビンの上昇
等）。
５．高血糖（０．６％），糖尿病性ケトアシドーシス（頻度不明），糖尿病性
昏睡（頻度不明）（口渇，多飲，多尿，頻尿等），糖尿病の悪化。
６．痙攣（０．１％未満）。
７．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（０．２％）。
８．肺塞栓症（０．１％未満），深部静脈血栓症（０．１％未満）等の血栓塞
栓症（息切れ，胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系  不眠，頭痛，傾眠，激越，浮動性眩暈 落ち着きのなさ，不
安，悪夢，回転性眩暈，体位性眩暈，自殺念慮，精神病性障害，歯ぎし
り，異常な夢，チック，無為，平衡障害，敵意，錯感覚，幻聴，耳鳴，睡
眠障害，勃起不全，パニック障害，抜毛癖，頭部動揺，衝動行為，頭部
不快感，鎮静，易刺激性，リビドー減退，気力低下，躁病，感情不安定，
知覚変容発作，離人感，注意力障害，感覚鈍麻，失神，下肢静止不能
症候群，起立不耐性
錐体外路症状 アカシジア 振戦，錐体外路障害，ジスキネジア，流涎
パーキンソン症候群，筋骨格硬直，筋固縮，ジストニア，筋痙縮，運動緩
慢，精神運動亢進，眼球回転発作
循環器  高血圧 心電図ＱＴ延長，起立性低血圧，徐脈，頻脈，不整脈，
動悸，心室性期外収縮，第一度房室ブロック，右脚ブロック，心電図ＱＲ
Ｓ群延長，低血圧，末梢循環不良
消化器  悪心，便秘，食欲亢進 口内乾燥，食欲不振，下痢，嘔吐，消
化不良，腹痛，腹部不快感，腹部膨満，胃食道逆流性疾患，胃炎，排
便回数増加，歯肉痛，歯肉腫脹，口唇乾燥，裂肛，過食，胃腸障害，口
腔内不快感，唾液変性，口渇 嚥下障害
血液   白血球増加症，貧血，ＡＰＴＴ延長，血小板減少，血小板増加
症，グリコヘモグロビン増加，ヘモグロビン低下，好中球減少症，好中球
増多，総蛋白減少
内分泌  高プロラクチン血症 月経異常，高インスリン血症，血中甲状腺
刺激ホルモン増加，血中甲状腺刺激ホルモン減少，血中コルチコトロピ
ン増加，甲状腺機能低下症，甲状腺機能亢進症，副腎皮質機能亢進
症，遊離サイロキシン減少，血中コルチコトロピン減少，遊離サイロキシ
ン増加，低プロラクチン血症，性腺機能低下，乳汁分泌障害，血中イン
スリン異常
泌尿器   尿潜血陽性，尿閉，頻尿，蛋白尿，尿中ケトン体陽性，血中尿
素増加
肝臓   肝障害，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，高ビリルビン血症，γ－ＧＴＰ上
昇，脂肪肝，肝酵素上昇，ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
過敏症   発疹，掻痒症，紅斑，湿疹
皮膚   皮膚炎，ざ瘡，逆むけ，皮膚乾燥，多汗症，寝汗
代謝異常  ＣＫ上昇，脂質異常症 糖尿病，高尿酸血症，低カリウム血
症，低ナトリウム血症，高カリウム血症，低リン血症，血中尿酸減少
呼吸器   気管支炎，咳嗽，鼻出血，息詰まり感，呼吸困難，口腔咽頭
痛，副鼻腔うっ血 上咽頭炎
眼   霧視，眼乾燥，眼瞼痙攣，瞬目過多，流涙増加，結膜炎，眼瞼浮
腫，眼瞼下垂，羞明
その他 体重増加 倦怠感 疲労，体重減少，ほてり，筋肉痛，無力症，歩
行障害，疼痛，不快感，背部痛，顎痛，筋攣縮，筋緊張，灼熱感，頚部
痛，性器出血，非心臓性胸痛，四肢痛，関節硬直，カンジダ症，真菌感
染，筋力低下，悪寒，異常感，熱感，浮腫，異物感 体温調節障害
（表終了）

■禁忌

■副作用

動悸，心室性期外収縮，第一度房室ブロック，右脚ブロック，心電図ＱＲ
Ｓ群延長，低血圧，末梢循環不良
消化器  悪心，便秘，食欲亢進 口内乾燥，食欲不振，下痢，嘔吐，消
化不良，腹痛，腹部不快感，腹部膨満，胃食道逆流性疾患，胃炎，排
便回数増加，歯肉痛，歯肉腫脹，口唇乾燥，裂肛，過食，胃腸障害，口
腔内不快感，唾液変性，口渇 嚥下障害
血液   白血球増加症，貧血，ＡＰＴＴ延長，血小板減少，血小板増加
症，グリコヘモグロビン増加，ヘモグロビン低下，好中球減少症，好中球
増多，総蛋白減少
内分泌  高プロラクチン血症 月経異常，高インスリン血症，血中甲状腺
刺激ホルモン増加，血中甲状腺刺激ホルモン減少，血中コルチコトロピ
ン増加，甲状腺機能低下症，甲状腺機能亢進症，副腎皮質機能亢進
症，遊離サイロキシン減少，血中コルチコトロピン減少，遊離サイロキシ
ン増加，低プロラクチン血症，性腺機能低下，乳汁分泌障害，血中イン
スリン異常
泌尿器   尿潜血陽性，尿閉，頻尿，蛋白尿，尿中ケトン体陽性，血中尿
素増加
肝臓   肝障害，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，高ビリルビン血症，γ－ＧＴＰ上
昇，脂肪肝，肝酵素上昇，ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
過敏症   発疹，掻痒症，紅斑，湿疹
皮膚   皮膚炎，ざ瘡，逆むけ，皮膚乾燥，多汗症，寝汗
代謝異常  ＣＫ上昇，脂質異常症 糖尿病，高尿酸血症，低カリウム血
症，低ナトリウム血症，高カリウム血症，低リン血症，血中尿酸減少
呼吸器   気管支炎，咳嗽，鼻出血，息詰まり感，呼吸困難，口腔咽頭
痛，副鼻腔うっ血 上咽頭炎
眼   霧視，眼乾燥，眼瞼痙攣，瞬目過多，流涙増加，結膜炎，眼瞼浮
腫，眼瞼下垂，羞明
その他 体重増加 倦怠感 疲労，体重減少，ほてり，筋肉痛，無力症，歩
行障害，疼痛，不快感，背部痛，顎痛，筋攣縮，筋緊張，灼熱感，頚部
痛，性器出血，非心臓性胸痛，四肢痛，関節硬直，カンジダ症，真菌感
染，筋力低下，悪寒，異常感，熱感，浮腫，異物感 体温調節障害
（表終了）

レクサプロ錠１０ｍｇ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
うつ病・うつ状態，社会不安障害
注意
効能共通
１．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
うつ病・うつ状態
２．１２歳未満の大うつ病性障害に投与時は適応を検討。
社会不安障害
３．社会不安障害の診断は，ＤＳＭ等の適切な診断基準により実施し，
基準を満たす時にのみ投与。
【用法用量】
成人　エスシタロプラム　１回１０ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。
適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日最高２０ｍｇまで。
注意
１．投与量は必要最小限に調節。
２．肝機能障害患者，高齢者，遺伝的にＣＹＰ２Ｃ１９の活性が欠損して
いることが判明している患者 本剤の血中濃度が上昇し，ＱＴ延長等の副
作用発現のおそれ，１０ｍｇまで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ＭＡＯ阻害剤（セレギリン塩酸塩，ラサギリンメシル酸塩，サフィナミド
メシル酸塩）の投与中・中止後１４日間以内。
３．ピモジドの投与患者。
４．ＱＴ延長（先天性ＱＴ延長症候群等）。

【副作用】
重大な副作用
１．痙攣（０．１％）。
２．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
頭痛，集中力の欠如，記憶障害，錯乱，幻覚，痙攣，失神等）。
３．セロトニン症候群（頻度不明）（不安，焦燥，興奮，振戦，ミオクローヌ
ス，高熱等）。
４．ＱＴ延長（頻度不明），心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）（頻
度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
全身症状 倦怠感 異常感 無力症，浮腫，熱感，発熱，悪寒，疲労，体
重増加，体重減少
過敏症   発疹，湿疹，蕁麻疹，掻痒 アナフィラキシー反応，血管浮腫
精神神経系 傾眠（２２．６％），浮動性眩暈，頭痛 あくび，不眠症，体位
性眩暈，感覚鈍麻，易刺激性（いらいら感，焦燥） アカシジア，睡眠障
害，異常夢（悪夢含む），激越，不安，錯乱状態，躁病，落ち着きのな
さ，錯感覚（ピリピリ感等），振戦，リビドー減退，歯ぎしり パニック発作，
精神運動不穏，失神，幻覚，神経過敏，離人症，ジスキネジー，運動障
害，無オルガズム症
消化器 悪心（２０．７％），口渇 腹部不快感，下痢，食欲減退，腹痛，嘔
吐，便秘 腹部膨満，胃炎，食欲亢進，消化不良
循環器  動悸 起立性低血圧，ＱＴ延長 頻脈，徐脈
血液   赤血球減少，ヘマトクリット減少，ヘモグロビン減少，白血球増
加，血小板増加，血小板減少，鼻出血 出血傾向（斑状出血，消化管出
血等）
肝臓  ＡＳＴ・ＡＬＴ・Ａｌ－Ｐ・γ－ＧＴＰ・ビリルビンの上昇等の肝機能検
査値異常  肝炎
筋骨格系   関節痛，筋肉痛，肩こり，こわばり
泌尿器・生殖器  排尿困難，尿蛋白陽性，射精障害 頻尿，尿閉，不正
出血，勃起不全，射精遅延 持続勃起症，月経過多
その他  回転性眩暈，耳鳴，多汗症 副鼻腔炎，味覚異常，脱毛，コレス
テロール上昇，血中ナトリウム低下，乳汁漏出，胸部不快感，寝汗，羞
明，霧視，過換気，尿糖陽性 視覚異常，散瞳，高プロラクチン血症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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吐，便秘 腹部膨満，胃炎，食欲亢進，消化不良
循環器  動悸 起立性低血圧，ＱＴ延長 頻脈，徐脈
血液   赤血球減少，ヘマトクリット減少，ヘモグロビン減少，白血球増
加，血小板増加，血小板減少，鼻出血 出血傾向（斑状出血，消化管出
血等）
肝臓  ＡＳＴ・ＡＬＴ・Ａｌ－Ｐ・γ－ＧＴＰ・ビリルビンの上昇等の肝機能検
査値異常  肝炎
筋骨格系   関節痛，筋肉痛，肩こり，こわばり
泌尿器・生殖器  排尿困難，尿蛋白陽性，射精障害 頻尿，尿閉，不正
出血，勃起不全，射精遅延 持続勃起症，月経過多
その他  回転性眩暈，耳鳴，多汗症 副鼻腔炎，味覚異常，脱毛，コレス
テロール上昇，血中ナトリウム低下，乳汁漏出，胸部不快感，寝汗，羞
明，霧視，過換気，尿糖陽性 視覚異常，散瞳，高プロラクチン血症
（表終了）

レメロン錠１５ｍｇ （１５ｍｇ１錠）

【効能効果】
うつ病・うつ状態
注意
１．２４歳以下では，自殺念慮，自殺企図のリスクが増加するとの報告あ
り，リスクとベネフィットを考慮。
２．１８歳未満の大うつ病性障害に投与時は適応を検討。
【用法用量】
成人　初期量　１日１５ｍｇ　１日１回　就寝前　内服。
１日１５～３０ｍｇ　１日１回　就寝前　内服。
適宜増減，増量は１週間以上あけて　１日１５ｍｇずつ　１日４５ｍｇまで。
注意
投与量は必要最小限に調節。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ＭＡＯ阻害剤（セレギリン塩酸塩，ラサギリンメシル酸塩，サフィナミド
メシル酸塩）の投与中・中止後２週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．セロトニン症候群（頻度不明）（不安，焦燥，興奮，錯乱，発汗，下痢，
発熱，高血圧，固縮，頻脈，ミオクローヌス，自律神経不安定等）。
２．無顆粒球症，好中球減少症（各頻度不明）。
３．痙攣（頻度不明）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等），黄疸（各頻度不明）。
５．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
６．皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不明）。
７．ＱＴ延長，心室頻拍（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
全身症状 体重増加，倦怠感（１５．２％） 異常感，末梢性浮腫 胸痛，易
刺激性，浮腫，末梢冷感，体重減少 疲労
内分泌    高プロラクチン血症，乳汁漏出症，女性化乳房
精神神経系 傾眠（５０．０％），浮動性眩暈，頭痛 体位性眩暈，感覚鈍
麻，振戦，不眠症，構語障害 注意力障害，アカシジア，痙攣，悪夢，鎮
静，錯感覚，下肢静止不能症候群，異常な夢，不安，軽躁，躁病 激越，
錯乱，運動過多，ミオクローヌス，失神，幻覚，精神運動の不穏（運動過
剰症），嗜眠，口の錯感覚，せん妄，攻撃性，健忘
消化器 便秘（１２．７％），口渇（２０．６％） 上腹部痛，下痢，悪心，胃不
快感，嘔吐，腹部膨満 腹痛，口内乾燥，おくび，口の感覚鈍麻 口腔浮
腫，唾液分泌亢進
循環器  動悸，血圧上昇 心拍数増加 起立性低血圧，低血圧
呼吸器   しゃっくり
血液   ヘモグロビン減少，白血球減少，白血球増多，好酸球増多，好
中球増多，リンパ球減少 再生不良性貧血，顆粒球減少，血小板減少症
皮膚   紅斑，多汗症，掻痒症，発疹 水疱
感覚器   視調節障害，眼瞼浮腫，視覚障害
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇（１２．４％），γ－ＧＴＰ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇 ＬＤ
Ｈ上昇，ビリルビン上昇
泌尿器  頻尿 尿糖陽性，尿蛋白陽性 尿閉，排尿困難
生殖器   不正子宮出血 持続勃起症
骨格筋・結合組織  関節痛 筋肉痛，筋力低下，背部痛，四肢不快感 Ｃ
Ｋ上昇
その他  過食，食欲亢進，コレステロール上昇 食欲不振
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ロナセン錠４ｍｇ （４ｍｇ１錠）

【効能効果】
統合失調症
注意
１２歳以上に使用。
【用法用量】
成人　ブロナンセリン　１回４ｍｇから開始　１日２回　食後　内服。漸増し
維持量　１日８～１６ｍｇ　１日２回　分割　食後　内服。適宜増減，１日２４
ｍｇまで。
小児　ブロナンセリン　１回２ｍｇから開始　１日２回　食後　内服。漸増し
維持量　１日８～１６ｍｇ　１日２回　分割　食後　内服。適宜増減，１日１６
ｍｇまで。
注意
１．小児 増量時，１週間以上の間隔をあける。１週間未満で増量時の安
全性は未確立。
２．成人 ブロナンセリン経皮吸収型製剤から本剤へ切りかえ時は，本剤
の用法・用量に従って，１回４ｍｇ，１日２回　食後　内服より開始し，漸
増。本剤からブロナンセリン経皮吸収型製剤へ切りかえ時は，次の投与
予定時刻に切りかえ可能だが，患者の状態を観察。切りかえは，ブロナ
ンセリン経皮吸収型製剤の臨床成績の項を参考に用量を選択。本剤と
ブロナンセリン経皮吸収型製剤を同時期投与で過量投与に注意。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品

注意
１２歳以上に使用。
【用法用量】
成人　ブロナンセリン　１回４ｍｇから開始　１日２回　食後　内服。漸増し
維持量　１日８～１６ｍｇ　１日２回　分割　食後　内服。適宜増減，１日２４
ｍｇまで。
小児　ブロナンセリン　１回２ｍｇから開始　１日２回　食後　内服。漸増し
維持量　１日８～１６ｍｇ　１日２回　分割　食後　内服。適宜増減，１日１６
ｍｇまで。
注意
１．小児 増量時，１週間以上の間隔をあける。１週間未満で増量時の安
全性は未確立。
２．成人 ブロナンセリン経皮吸収型製剤から本剤へ切りかえ時は，本剤
の用法・用量に従って，１回４ｍｇ，１日２回　食後　内服より開始し，漸
増。本剤からブロナンセリン経皮吸収型製剤へ切りかえ時は，次の投与
予定時刻に切りかえ可能だが，患者の状態を観察。切りかえは，ブロナ
ンセリン経皮吸収型製剤の臨床成績の項を参考に用量を選択。本剤と
ブロナンセリン経皮吸収型製剤を同時期投与で過量投与に注意。

【禁忌】
１．昏睡状態。
２．バルビツール酸誘導体等の中枢神経抑制剤の強い影響下にある患
者。
３．アドレナリンの投与患者（アナフィラキシー救急治療，歯科の浸潤麻
酔・伝達麻酔時除く）。
４．イトラコナゾール，ボリコナゾール，ミコナゾール（経口剤，口腔用剤，
注射剤），フルコナゾール，ホスフルコナゾール，ポサコナゾール，リトナ
ビル含有製剤，ダルナビル，アタザナビル，ホスアンプレナビル，エンシ
トレルビル，コビシスタット含有製剤の投与患者。
５．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（５％未満）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．遅発性ジスキネジア（５％未満）（口周部等の不随意運動）。
３．麻痺性イレウス（頻度不明），腸管麻痺（食欲不振，悪心・嘔吐，著し
い便秘，腹部の膨満，弛緩，腸内容物のうっ滞等）。
４．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
５．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
６．無顆粒球症，白血球減少（各頻度不明）。
７．肺塞栓症，深部静脈血栓症（各頻度不明）等の血栓塞栓症（息切
れ，胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
８．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ビリルビ
ン等の上昇）。
９．高血糖，糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡（各頻度不明）（口
渇，多飲，多尿，頻尿等），糖尿病の悪化。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
過敏症  発疹，湿疹，掻痒
循環器  血圧低下，起立性低血圧，血圧上昇，心電図異常（ＱＴ間隔の
延長，Ｔ波の変化等），頻脈，徐脈，不整脈，心室性期外収縮，上室性
期外収縮，動悸，心拍数増加，心拍数減少
錐体外路症状 パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，流涎過多，寡動，運
動緩慢，歩行障害，仮面様顔貌等）（３３．５％），アカシジア（静坐不能）
（２４．７％），ジスキネジア（構音障害，嚥下障害，口周部・四肢等の不随
意運動等）（１２．９％），ジストニア（痙攣性斜頚，顔面・喉頭・頚部の攣
縮，眼球上転発作，後弓反張等）
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ，ビリルビンの上昇，肝機
能異常 脂肪肝
眼  調節障害，霧視，羞明 眼の乾燥
消化器 便秘，食欲不振，悪心 嘔吐，食欲亢進，下痢，上腹部痛，腹
痛，胃不快感，腹部膨満感，口唇炎 胃炎，胃腸炎
内分泌 プロラクチン上昇（２１．３％） 月経異常，乳汁分泌，射精障害，
女性化乳房，勃起不全
泌尿器  排尿困難，尿閉，尿失禁，頻尿
精神神経系 不眠（１９．６％），眠気（１２．４％），不安・焦燥感・易刺激
性，眩暈・ふらつき，頭重・頭痛，興奮 統合失調症の悪化，過鎮静，脱
抑制，抑うつ，幻覚・幻聴，妄想，被害妄想，睡眠障害，行動異常，多
動，自殺企図，脳波異常，躁状態，意識障害，異常感，しびれ感，会話
障害，多弁，緊張，痙攣 攻撃性，悪夢
血液  白血球増加，好中球増加，白血球減少，リンパ球減少，赤血球増
加，貧血，赤血球減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット減少，血小板増
加，血小板減少，異型リンパ球出現
その他 倦怠感，口渇，脱力感 発汗，発熱，体重増加，体重減少，胸
痛，咳嗽，過換気，鼻漏，鼻出血，多飲，顔面浮腫，嚥下性肺炎，低体
温，ＣＫ上昇，トリグリセリド上昇，血中コレステロール上昇，血中インスリ
ン上昇，血中リン脂質増加，血糖上昇，ＢＵＮ上昇，ＢＵＮ減少，血中総
蛋白減少，血中カリウム上昇，血中カリウム減少，血中ナトリウム減少，尿
中蛋白陽性，尿中ウロビリン陽性，尿糖陽性，尿潜血陽性 浮腫，水中
毒，脱毛，糖尿病，血糖低下，上気道感染，鼻咽頭炎，四肢痛
（表終了）

■禁忌

■副作用
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（表終了）

１．１．８　総合感冒剤

ＰＬ配合顆粒 （１ｇ）

【効能効果】
感冒・上気道炎に伴う下記の改善・緩和
鼻汁，鼻閉，咽・喉頭痛，頭痛，関節痛，筋肉痛，発熱
【用法用量】
成人　１回１ｇ　１日４回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分・サリチル酸製剤（アスピリン等）・フェノチアジン系化合
物・その類似化合物に過敏症の既往。
２．消化性潰瘍。
３．アスピリン喘息・その既往。
４．昏睡状態，バルビツール酸誘導体・麻酔剤等の中枢神経抑制剤の
強い影響下にある患者。
５．閉塞隅角緑内障。
６．前立腺肥大等下部尿路に閉塞性疾患。
７．２歳未満の乳・幼児。
８．重篤な肝障害。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管
浮腫，蕁麻疹等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿
疱症，剥脱性皮膚炎（各頻度不明）。
３．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
４．再生不良性貧血，汎血球減少，無顆粒球症，溶血性貧血，血小板
減少（各頻度不明）。
５．喘息発作の誘発（頻度不明）。
６．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，
肺音の異常等）。
７．劇症肝炎，肝機能障害，黄疸（各頻度不明）。
８．乳児突然死症候群，乳児睡眠時無呼吸発作（各頻度不明）。
９．間質性腎炎，急性腎障害（各頻度不明）。
１０．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中
ミオグロビン上昇）。
１１．緑内障（頻度不明）（視力低下，眼痛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 発疹 浮腫，鼻炎様症状，結膜炎
血液  チアノーゼ，顆粒球減少，血小板減少，貧血
消化器 食欲不振，悪心，口渇 胸やけ，胃痛，嘔吐，消化管出血
精神神経系 眠気 眩暈，倦怠感，頭痛，耳鳴，難聴，視覚障害，不安
感，興奮，神経過敏，不眠，痙攣，せん妄
肝臓  肝機能障害
腎臓  腎障害
循環器  血圧上昇，低血圧，頻脈
その他  過呼吸，代謝性アシドーシス，尿閉，発汗，咳嗽，振戦
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

幼児用ＰＬ配合顆粒 （１ｇ）

【効能効果】
感冒・上気道炎に伴う下記の改善・緩和
鼻汁，鼻閉，咽・喉頭痛，頭痛，関節痛，筋肉痛，発熱
【用法用量】
２～４歳　１回１ｇ　１日４回。
５～８歳　１回２ｇ　１日４回。
９～１１歳　１回３ｇ　１日４回。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分・サリチル酸製剤（アスピリン等）・フェノチアジン系化合
物・その類似化合物に過敏症の既往。
２．消化性潰瘍。
３．アスピリン喘息・その既往。
４．昏睡状態，バルビツール酸誘導体・麻酔剤等の中枢神経抑制剤の
強い影響下にある患者。
５．閉塞隅角緑内障。
６．下部尿路に閉塞性疾患。
７．２歳未満の乳・幼児。
８．重篤な肝障害。

■効能効果・用法用量

■禁忌

５．閉塞隅角緑内障。
６．下部尿路に閉塞性疾患。
７．２歳未満の乳・幼児。
８．重篤な肝障害。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管
浮腫，蕁麻疹等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿
疱症，剥脱性皮膚炎（各頻度不明）。
３．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
４．再生不良性貧血，汎血球減少，無顆粒球症，溶血性貧血，血小板
減少（各頻度不明）。
５．喘息発作の誘発（頻度不明）。
６．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，
肺音の異常等）。
７．劇症肝炎，肝機能障害，黄疸（各頻度不明）。
８．乳児突然死症候群，乳児睡眠時無呼吸発作（各頻度不明）。
９．間質性腎炎，急性腎障害（各頻度不明）。
１０．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中
ミオグロビン上昇）。
１１．緑内障（頻度不明）（視力低下，眼痛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，浮腫，鼻炎様症状，結膜炎
血液 チアノーゼ，顆粒球減少，血小板減少，貧血
消化器 食欲不振，悪心，口渇，胸やけ，胃痛，嘔吐，消化管出血
精神神経系 眠気，眩暈，倦怠感，頭痛，耳鳴，難聴，視覚障害，不安
感，興奮，神経過敏，不眠，痙攣，せん妄
肝臓 肝機能障害
腎臓 腎障害
循環器 血圧上昇，低血圧，頻脈
その他 過呼吸，代謝性アシドーシス，尿閉，発汗，咳嗽，振戦
（表終了）

■副作用

１．１．９　その他の中枢神経系用薬

ガランタミンＯＤ錠４ｍｇ「ニプロ」 （４ｍｇ１錠）

【効能効果】
軽度・中等度アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
注意
１．アルツハイマー型認知症のみ使用。
２．アルツハイマー型認知症の進行を抑制する成績はない。
３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
【用法用量】
成人　１回４ｍｇ　１日８ｍｇ　１日２回から開始　内服。４週間後　１回８ｍｇ
１日１６ｍｇ　１日２回に増量。１回１２ｍｇ　１日２４ｍｇ　１日２回まで。増量
時は変更前の用量で４週間以上投与後。
注意
１．１日８ｍｇは，消化器系副作用を抑える目的なので，４週間を超えな
い。
２．中等度の肝障害（Ｃｈｉｌｄ－Ｐｕｇｈ分類を肝機能の指標とした中等度
（Ｂ）の肝障害）では，１回４ｍｇ　１日１回から開始し最低１週間投与後，１
回４ｍｇ　１日８ｍｇ　１日２回を４週間以上投与し，増量。１日１６ｍｇまで。
３．副作用軽減のため，食後に投与。
４．医療従事者，家族等の管理のもと投与。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．失神（０．１％），徐脈（１．１％），心ブロック（１．３％），ＱＴ延長（０．
９％）。
２．急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明）（発熱，紅斑，多数の小膿疱
等）。
３．肝炎（頻度不明）。
４．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
感染症・寄生虫症  鼻咽頭炎 膀胱炎，尿路感染
血液・リンパ系障害  貧血
過敏症   発疹，掻痒症，顔面浮腫 薬疹，全身性皮疹，蕁麻疹
代謝・栄養障害 食欲不振，食欲減退  脱水
精神障害  不眠症 激越，怒り，攻撃性，不安，せん妄，落ち着きのなさ，
幻覚 うつ病，幻視，幻聴
神経系障害  頭痛，浮動性眩暈 意識消失，傾眠，痙攣，体位性眩暈，
振戦，アルツハイマー型認知症の悪化，パーキンソニズム 嗜眠，味覚異
常，過眠症，錯感覚，錐体外路障害
眼障害    霧視
耳・迷路障害    耳鳴
心臓障害  心室性期外収縮 上室性期外収縮，心房細動，動悸
血管障害  高血圧 低血圧 潮紅
呼吸器，胸郭・縦隔障害   咳嗽
胃腸障害 悪心（１４．９％），嘔吐（１２．４％），下痢 腹痛，便秘，上腹部
痛，胃不快感 胃炎，腹部膨満，消化不良，胃潰瘍，腸炎，萎縮性胃
炎，腹部不快感，レッチング
肝胆道系障害   肝機能異常
皮膚・皮下組織障害   湿疹，皮下出血，多汗症，紅斑
筋骨格系・結合組織障害   背部痛，筋力低下 筋痙縮
腎・尿路障害   頻尿，尿失禁，血尿
全身障害・投与局所様態  倦怠感，異常感 無力症，発熱，胸痛，疲労，
歩行障害
臨床検査  体重減少，肝機能検査値異常，ＣＫ増加，尿中白血球陽性，
血圧上昇，血中ブドウ糖増加 尿中血陽性，血中トリグリセリド増加，尿中
赤血球陽性，白血球数増加，血中コレステロール増加，ＬＤＨ増加，血
中カリウム減少，血圧低下，血中尿酸増加，心電図異常，総蛋白減少
傷害，中毒・処置合併症  転倒・転落
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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過敏症   発疹，掻痒症，顔面浮腫 薬疹，全身性皮疹，蕁麻疹
代謝・栄養障害 食欲不振，食欲減退  脱水
精神障害  不眠症 激越，怒り，攻撃性，不安，せん妄，落ち着きのなさ，
幻覚 うつ病，幻視，幻聴
神経系障害  頭痛，浮動性眩暈 意識消失，傾眠，痙攣，体位性眩暈，
振戦，アルツハイマー型認知症の悪化，パーキンソニズム 嗜眠，味覚異
常，過眠症，錯感覚，錐体外路障害
眼障害    霧視
耳・迷路障害    耳鳴
心臓障害  心室性期外収縮 上室性期外収縮，心房細動，動悸
血管障害  高血圧 低血圧 潮紅
呼吸器，胸郭・縦隔障害   咳嗽
胃腸障害 悪心（１４．９％），嘔吐（１２．４％），下痢 腹痛，便秘，上腹部
痛，胃不快感 胃炎，腹部膨満，消化不良，胃潰瘍，腸炎，萎縮性胃
炎，腹部不快感，レッチング
肝胆道系障害   肝機能異常
皮膚・皮下組織障害   湿疹，皮下出血，多汗症，紅斑
筋骨格系・結合組織障害   背部痛，筋力低下 筋痙縮
腎・尿路障害   頻尿，尿失禁，血尿
全身障害・投与局所様態  倦怠感，異常感 無力症，発熱，胸痛，疲労，
歩行障害
臨床検査  体重減少，肝機能検査値異常，ＣＫ増加，尿中白血球陽性，
血圧上昇，血中ブドウ糖増加 尿中血陽性，血中トリグリセリド増加，尿中
赤血球陽性，白血球数増加，血中コレステロール増加，ＬＤＨ増加，血
中カリウム減少，血圧低下，血中尿酸増加，心電図異常，総蛋白減少
傷害，中毒・処置合併症  転倒・転落
（表終了）

ガランタミンＯＤ錠８ｍｇ「ニプロ」 （８ｍｇ１錠）

【効能効果】
軽度・中等度アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
注意
１．アルツハイマー型認知症のみ使用。
２．アルツハイマー型認知症の進行を抑制する成績はない。
３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
【用法用量】
成人　１回４ｍｇ　１日８ｍｇ　１日２回から開始　内服。４週間後　１回８ｍｇ
１日１６ｍｇ　１日２回に増量。１回１２ｍｇ　１日２４ｍｇ　１日２回まで。増量
時は変更前の用量で４週間以上投与後。
注意
１．１日８ｍｇは，消化器系副作用を抑える目的なので，４週間を超えな
い。
２．中等度の肝障害（Ｃｈｉｌｄ－Ｐｕｇｈ分類を肝機能の指標とした中等度
（Ｂ）の肝障害）では，１回４ｍｇ　１日１回から開始し最低１週間投与後，１
回４ｍｇ　１日８ｍｇ　１日２回を４週間以上投与し，増量。１日１６ｍｇまで。
３．副作用軽減のため，食後に投与。
４．医療従事者，家族等の管理のもと投与。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．失神（０．１％），徐脈（１．１％），心ブロック（１．３％），ＱＴ延長（０．
９％）。
２．急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明）（発熱，紅斑，多数の小膿疱
等）。
３．肝炎（頻度不明）。
４．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
感染症・寄生虫症  鼻咽頭炎 膀胱炎，尿路感染
血液・リンパ系障害  貧血
過敏症   発疹，掻痒症，顔面浮腫 薬疹，全身性皮疹，蕁麻疹
代謝・栄養障害 食欲不振，食欲減退  脱水
精神障害  不眠症 激越，怒り，攻撃性，不安，せん妄，落ち着きのなさ，
幻覚 うつ病，幻視，幻聴
神経系障害  頭痛，浮動性眩暈 意識消失，傾眠，痙攣，体位性眩暈，
振戦，アルツハイマー型認知症の悪化，パーキンソニズム 嗜眠，味覚異
常，過眠症，錯感覚，錐体外路障害
眼障害    霧視
耳・迷路障害    耳鳴
心臓障害  心室性期外収縮 上室性期外収縮，心房細動，動悸
血管障害  高血圧 低血圧 潮紅
呼吸器，胸郭・縦隔障害   咳嗽
胃腸障害 悪心（１４．９％），嘔吐（１２．４％），下痢 腹痛，便秘，上腹部
痛，胃不快感 胃炎，腹部膨満，消化不良，胃潰瘍，腸炎，萎縮性胃
炎，腹部不快感，レッチング
肝胆道系障害   肝機能異常
皮膚・皮下組織障害   湿疹，皮下出血，多汗症，紅斑
筋骨格系・結合組織障害   背部痛，筋力低下 筋痙縮
腎・尿路障害   頻尿，尿失禁，血尿
全身障害・投与局所様態  倦怠感，異常感 無力症，発熱，胸痛，疲労，
歩行障害
臨床検査  体重減少，肝機能検査値異常，ＣＫ増加，尿中白血球陽性，
血圧上昇，血中ブドウ糖増加 尿中血陽性，血中トリグリセリド増加，尿中
赤血球陽性，白血球数増加，血中コレステロール増加，ＬＤＨ増加，血
中カリウム減少，血圧低下，血中尿酸増加，心電図異常，総蛋白減少
傷害，中毒・処置合併症  転倒・転落
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

皮膚・皮下組織障害   湿疹，皮下出血，多汗症，紅斑
筋骨格系・結合組織障害   背部痛，筋力低下 筋痙縮
腎・尿路障害   頻尿，尿失禁，血尿
全身障害・投与局所様態  倦怠感，異常感 無力症，発熱，胸痛，疲労，
歩行障害
臨床検査  体重減少，肝機能検査値異常，ＣＫ増加，尿中白血球陽性，
血圧上昇，血中ブドウ糖増加 尿中血陽性，血中トリグリセリド増加，尿中
赤血球陽性，白血球数増加，血中コレステロール増加，ＬＤＨ増加，血
中カリウム減少，血圧低下，血中尿酸増加，心電図異常，総蛋白減少
傷害，中毒・処置合併症  転倒・転落
（表終了）

タルチレリン錠５ｍｇ「サワイ」 （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
脊髄小脳変性症の運動失調の改善
注意
運動失調を呈する類似疾患の判別のため，病歴の聴取，全身の理学的
所見による確定診断の上投与。
【用法用量】
成人　１回５ｍｇ　１日２回　朝・夕食後　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．痙攣。
２．悪性症候群（発熱，無動緘黙，筋強剛，脱力，頻脈，血圧の変動等，
白血球の増加，血清ＣＫ（ＣＰＫ）の上昇，ミオグロビン尿を伴う腎機能の
低下）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ
の上昇等），黄疸。
重大な副作用（類薬）
１．ショック様症状（一過性の血圧低下，意識喪失等）。
２．下垂体卒中（頭痛，視力・視野障害等）。
３．血小板減少。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
血液 赤血球減少，ヘモグロビン減少
循環器 血圧・脈拍数の変動，動悸
消化器 悪心，嘔吐，下痢，食欲不振，胃部不快感，胃炎，腹痛，口渇，
便秘，舌炎
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，トリグリセ
リド，総コレステロールの上昇
腎臓 ＢＵＮの上昇
精神神経系 頭痛，眩暈，ふらつき，振戦，しびれ，眠気，頭がボーッと
する，不眠
過敏症 発疹，掻痒
内分泌 ＴＳＨの変動，甲状腺ホルモン（Ｔ３，Ｔ４）の上昇，プロラクチンの
上昇，女性化乳房
その他 ＣＫ（ＣＰＫ）の上昇，血糖上昇，熱感，倦怠感，頻尿，脱毛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

チアプリド錠２５ｍｇ「サワイ」 （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．脳梗塞後遺症に伴う攻撃的行為，精神興奮，徘徊，せん妄の改善
２．特発性ジスキネジア，パーキンソニズムに伴うジスキネジア
【用法用量】
成人　１日７５～１５０ｍｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。
パーキンソニズムに伴うジスキネジア
１回２５ｍｇから開始　１日１回　内服。
注意
脳梗塞後遺症 投与期間は，臨床効果・副作用を考慮しながら慎重に決
定し，投与６週で効果なければ中止。

【禁忌】
プロラクチン分泌性の下垂体腫瘍（プロラクチノーマ）。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．悪性症候群（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻脈，血圧の変
動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫ（ＣＰＫ）の上昇，ミオグロビ
ン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循環虚
脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．昏睡。
３．痙攣。
４．ＱＴ延長，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
錐体外路症状 パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，運動減少，流涎，姿
勢・歩行障害等），ジスキネジア，言語障害，咬痙，アカシジア，ジストニ
ア，嚥下障害
過敏症 発疹，掻痒感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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２．昏睡。
３．痙攣。
４．ＱＴ延長，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
錐体外路症状 パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，運動減少，流涎，姿
勢・歩行障害等），ジスキネジア，言語障害，咬痙，アカシジア，ジストニ
ア，嚥下障害
過敏症 発疹，掻痒感
（表終了）

デエビゴ錠５ｍｇ （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
不眠症
【用法用量】
成人　１回５ｍｇ　１日１回　就寝直前　内服。適宜増減，１回１０ｍｇ　１日
１回まで。
注意
１．効果不十分で，増量時は，１日１回１０ｍｇまで。増量時は，傾眠等の
副作用が増加する可能性，慎重投与，症状の改善に伴い減量。
２．就寝の直前に服用。睡眠途中で起床して活動する時は服用しない。
３．入眠効果の発現が遅れるおそれ，食事と同時又は食直後の服用は
避ける（食後投与で，投与直後のレンボレキサントの血漿中濃度低下の
可能性）。
４．ＣＹＰ３Ａを阻害する薬剤との併用により，レンボレキサントの血漿中
濃度が上昇し，傾眠等の副作用増強のおそれ。ＣＹＰ３Ａを中程度・強力
に阻害する薬剤（フルコナゾール，エリスロマイシン，ベラパミル，イトラコ
ナゾール，クラリスロマイシン等）との併用は，状態を慎重に観察し，投与
可否を判断。併用時は１日１回２．５ｍｇ。
５．中等度肝機能障害 レンボレキサントの血漿中濃度が上昇するため，
１日１回５ｍｇまで。
６．他の不眠症治療薬と併用時の有効性・安全性は未確立。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重度の肝機能障害。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 １～３％未満 １％未満 頻度不明
神経系障害 傾眠（１０．７％），頭痛（４．２％） 浮動性眩暈，睡眠時麻痺
注意力障害
精神障害  異常な夢，悪夢 幻覚，錯乱状態 睡眠時随伴症
循環器   動悸
消化器  悪心 口内乾燥，腹痛
肝臓   ＡＬＴ上昇
感覚器   回転性眩暈，耳鳴 眼痛
その他 倦怠感（３．１％） 体重増加 食欲亢進，多汗症，血中トリグリセリ
ド上昇，異常感，転倒，筋肉痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ドネペジル塩酸塩ＯＤ錠３ｍｇ「ニプロ」 （３ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
アルツハイマー型認知症・レビー小体型認知症の認知症症状の進行抑
制
注意
効能共通
１．アルツハイマー型認知症・レビー小体型認知症の進行を抑制する成
績はない。
２．アルツハイマー型認知症・レビー小体型認知症以外の認知症性疾患
での有効性は未確認。
３．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
４．アルツハイマー型認知症のみ使用。
レビー小体型認知症の認知症症状の進行抑制
５．認知症治療に精通し，臨床成績の項を熟知した医師の指導のもと
で，臨床診断基準に基づき，症状観察や検査等でレビー小体型認知症
のみ使用。
６．精神症状・行動障害，全般臨床症状への有効性は未確認。
【用法用量】
アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
成人　１回３ｍｇから開始　１日１回　内服。１～２週間後　５ｍｇに増量。高
度のアルツハイマー型認知症 １回５ｍｇ　４週間以上経過後　１０ｍｇに
増量。適宜減量。
レビー小体型認知症の認知症症状の進行抑制
成人　１回３ｍｇから開始　１日１回　内服。１～２週間後　５ｍｇに増量。１
回５ｍｇ　４週間以上経過後　１０ｍｇに増量。５ｍｇまで減量できる。
投与開始１２週間後までを目安に，認知機能検査，患者・家族・介護者
から自他覚症状の聴取等で有効性評価を行い，認知機能，精神症状・
行動障害，日常生活動作等を総合的に評価してベネフィットがリスクを
上回ると判断できない場合は，投与中止。投与開始１２週間後までの有
効性評価の結果に基づき投与継続を判断時でも，定期的に有効性評価
を行い，投与継続可否を判断。
注意
１．３ｍｇ／日投与は，消化器系副作用を抑える目的なので，１～２週間
を超えて使用しない。
２．１０ｍｇ／日に増量時は，消化器系副作用に注意しながら投与。
３．医療従事者，家族等の管理のもと投与。

■効能効果・用法用量

レビー小体型認知症の認知症症状の進行抑制
成人　１回３ｍｇから開始　１日１回　内服。１～２週間後　５ｍｇに増量。１
回５ｍｇ　４週間以上経過後　１０ｍｇに増量。５ｍｇまで減量できる。
投与開始１２週間後までを目安に，認知機能検査，患者・家族・介護者
から自他覚症状の聴取等で有効性評価を行い，認知機能，精神症状・
行動障害，日常生活動作等を総合的に評価してベネフィットがリスクを
上回ると判断できない場合は，投与中止。投与開始１２週間後までの有
効性評価の結果に基づき投与継続を判断時でも，定期的に有効性評価
を行い，投与継続可否を判断。
注意
１．３ｍｇ／日投与は，消化器系副作用を抑える目的なので，１～２週間
を超えて使用しない。
２．１０ｍｇ／日に増量時は，消化器系副作用に注意しながら投与。
３．医療従事者，家族等の管理のもと投与。

【禁忌】
本剤の成分・ピペリジン誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ＱＴ延長（０．１～１％未満），心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含
む），心室細動，洞不全症候群，洞停止，高度徐脈（各頻度不明），心ブ
ロック（洞房ブロック，房室ブロック），失神（各０．１～１％未満），心停
止。
２．心筋梗塞，心不全（各０．１％未満）。
３．消化性潰瘍（胃・十二指腸潰瘍）（０．１％未満），十二指腸潰瘍穿孔
（頻度不明），消化管出血（０．１％未満）。
４．肝炎（頻度不明），肝機能障害（０．１～１％未満），黄疸（頻度不明）。
５．脳性発作（てんかん，痙攣等）（０．１～１％未満），脳出血，脳血管障
害（各０．１％未満）。
６．錐体外路障害（アルツハイマー型認知症 ０．１～１％未満，レビー小
体型認知症 ９．５％）（寡動，運動失調，ジスキネジア，ジストニア，振
戦，不随意運動，歩行異常，姿勢異常，言語障害等）。
７．悪性症候群（０．１％未満）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
９．呼吸困難（０．１％未満）。
１０．急性膵炎（０．１％未満）。
１１．急性腎障害（０．１％未満）。
１２．原因不明の突然死（０．１％未満）。
１３．血小板減少（０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～３％未満 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒感
消化器 食欲不振，嘔気，嘔吐，下痢 腹痛，便秘，流涎 嚥下障害，便
失禁
精神神経系  興奮，不穏，不眠，眠気，易怒性，幻覚，攻撃性，せん妄，
妄想，多動，抑うつ，無感情 リビドー亢進，多弁，躁状態，錯乱 悪夢
中枢・末梢神経系  徘徊，振戦，頭痛，眩暈 昏迷
肝臓  ＬＤＨ，ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
循環器  動悸，血圧上昇，血圧低下，上室性期外収縮，心室性期外収
縮  心房細動
泌尿器  ＢＵＮの上昇，尿失禁，頻尿  尿閉
血液  白血球減少，ヘマトクリット値減少，貧血
その他  ＣＫ，総コレステロール，トリグリセライド，アミラーゼ，尿アミラー
ゼの上昇，倦怠感，むくみ，転倒，筋痛，体重減少 顔面紅潮，脱力感，
胸痛 発汗，顔面浮腫，発熱，縮瞳
（表終了）

■禁忌

■副作用

ドネペジル塩酸塩ＯＤ錠５ｍｇ「タナベ」 （５ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
アルツハイマー型認知症・レビー小体型認知症の認知症症状の進行抑
制
注意
効能共通
１．アルツハイマー型認知症・レビー小体型認知症の進行を抑制する成
績はない。
２．アルツハイマー型認知症・レビー小体型認知症以外の認知症性疾患
での有効性は未確認。
３．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
４．アルツハイマー型認知症のみ使用。
レビー小体型認知症の認知症症状の進行抑制
５．認知症治療に精通し，臨床成績の項を熟知した医師の指導のもと
で，臨床診断基準に基づき，症状観察や検査等でレビー小体型認知症
のみ使用。
６．精神症状・行動障害，全般臨床症状への有効性は未確認。
【用法用量】
アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
成人　１回３ｍｇから開始　１日１回　内服。１～２週間後　５ｍｇに増量。高
度のアルツハイマー型認知症 １回５ｍｇ　４週間以上経過後　１０ｍｇに
増量。適宜減量。
レビー小体型認知症の認知症症状の進行抑制
成人　１回３ｍｇから開始　１日１回　内服。１～２週間後　５ｍｇに増量。１
回５ｍｇ　４週間以上経過後　１０ｍｇに増量。５ｍｇまで減量できる。
投与開始１２週間後までを目安に，認知機能検査，患者・家族・介護者
から自他覚症状の聴取等で有効性評価を行い，認知機能，精神症状・
行動障害，日常生活動作等を総合的に評価してベネフィットがリスクを
上回ると判断できない場合は，投与中止。投与開始１２週間後までの有
効性評価の結果に基づき投与継続を判断時でも，定期的に有効性評価
を行い，投与継続可否を判断。
注意
１．３ｍｇ／日投与は，消化器系副作用を抑える目的なので，１～２週間
を超えて使用しない。
２．１０ｍｇ／日に増量時は，消化器系副作用に注意しながら投与。
３．医療従事者，家族等の管理のもと投与。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
成人　１回３ｍｇから開始　１日１回　内服。１～２週間後　５ｍｇに増量。高
度のアルツハイマー型認知症 １回５ｍｇ　４週間以上経過後　１０ｍｇに
増量。適宜減量。
レビー小体型認知症の認知症症状の進行抑制
成人　１回３ｍｇから開始　１日１回　内服。１～２週間後　５ｍｇに増量。１
回５ｍｇ　４週間以上経過後　１０ｍｇに増量。５ｍｇまで減量できる。
投与開始１２週間後までを目安に，認知機能検査，患者・家族・介護者
から自他覚症状の聴取等で有効性評価を行い，認知機能，精神症状・
行動障害，日常生活動作等を総合的に評価してベネフィットがリスクを
上回ると判断できない場合は，投与中止。投与開始１２週間後までの有
効性評価の結果に基づき投与継続を判断時でも，定期的に有効性評価
を行い，投与継続可否を判断。
注意
１．３ｍｇ／日投与は，消化器系副作用を抑える目的なので，１～２週間
を超えて使用しない。
２．１０ｍｇ／日に増量時は，消化器系副作用に注意しながら投与。
３．医療従事者，家族等の管理のもと投与。

【禁忌】
本剤の成分・ピペリジン誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ＱＴ延長（０．１～１％未満），心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含
む），心室細動，洞不全症候群，洞停止，高度徐脈（各頻度不明），心ブ
ロック（洞房ブロック，房室ブロック），失神（各０．１～１％未満），心停
止。
２．心筋梗塞，心不全（各０．１％未満）。
３．消化性潰瘍（胃・十二指腸潰瘍）（０．１％未満），十二指腸潰瘍穿孔
（頻度不明），消化管出血（０．１％未満）。
４．肝炎（頻度不明），肝機能障害（０．１～１％未満），黄疸（頻度不明）。
５．脳性発作（てんかん，痙攣等）（０．１～１％未満），脳出血，脳血管障
害（各０．１％未満）。
６．錐体外路障害（アルツハイマー型認知症 ０．１～１％未満，レビー小
体型認知症 ９．５％）（寡動，運動失調，ジスキネジア，ジストニア，振
戦，不随意運動，歩行異常，姿勢異常，言語障害等）。
７．悪性症候群（０．１％未満）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
９．呼吸困難（０．１％未満）。
１０．急性膵炎（０．１％未満）。
１１．急性腎障害（０．１％未満）。
１２．原因不明の突然死（０．１％未満）。
１３．血小板減少（０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～３％未満 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒感
消化器 食欲不振，嘔気，嘔吐，下痢 腹痛，便秘，流涎 嚥下障害，便
失禁
精神神経系  興奮，不穏，不眠，眠気，易怒性，幻覚，攻撃性，せん妄，
妄想，多動，抑うつ，無感情 リビドー亢進，多弁，躁状態，錯乱 悪夢
中枢・末梢神経系  徘徊，振戦，頭痛，眩暈 昏迷
肝臓  ＬＤＨ，ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
循環器  動悸，血圧上昇，血圧低下，上室性期外収縮，心室性期外収
縮  心房細動
泌尿器  ＢＵＮの上昇，尿失禁，頻尿  尿閉
血液  白血球減少，ヘマトクリット値減少，貧血
その他  ＣＫ，総コレステロール，トリグリセライド，アミラーゼ，尿アミラー
ゼの上昇，倦怠感，むくみ，転倒，筋痛，体重減少 顔面紅潮，脱力感，
胸痛 発汗，顔面浮腫，発熱，縮瞳
（表終了）

■禁忌

■副作用

プレガバリンカプセル２５ｍｇ「トーワ」 （２５ｍ
ｇ１カプセル）

【効能効果】
神経障害性疼痛，線維筋痛症に伴う疼痛
注意
線維筋痛症に伴う疼痛
線維筋痛症の診断は，米国リウマチ学会の分類（診断）基準等の国際的
な基準により実施し，確定診断された場合にのみ投与。
【用法用量】
神経障害性疼痛
成人　初期量　１日１５０ｍｇ　１日２回　分割　内服。以後１週間以上かけ
１日３００ｍｇまで漸増。
適宜増減，１日最高６００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
線維筋痛症に伴う疼痛
成人　初期量　１日１５０ｍｇ　１日２回　分割　内服。以後１週間以上かけ
１日３００ｍｇまで漸増　３００～４５０ｍｇで維持。
適宜増減，１日最高４５０ｍｇ　１日２回　分割　内服。
注意
１．投与中止時，１週間以上かけて漸減。
２．腎機能障害 下表に示すクレアチニンクリアランス値を参考に投与量・
投与間隔を調節。血液透析患者 クレアチニンクリアランス値に応じた１
日量に加え，血液透析を実施後に本剤の追加投与を行う。複数の用量
が設定されている時は，低用量から開始し，忍容性が確認され，効果不
十分時に増量。この用法・用量はシミュレーション結果によることから，各
患者ごとに用法・用量を調節。
神経障害性疼痛
（表開始）
クレアチニンクリアランス（ｍＬ／分） ≧６０ ≧３０－＜６０ ≧１５－＜３０
＜１５ 血液透析後の補充量（注）
１日量（ｍｇ） １５０～６００ ７５～３００ ２５～１５０ ２５～７５ ／
初期量 １回７５ｍｇ１日２回 １回２５ｍｇ１日３回，又は１回７５ｍｇ１日１回 １
回２５ｍｇ１日１回もしくは２回，又は１回５０ｍｇ１日１回 １回２５ｍｇ１日１回
２５又は５０ｍｇ
維持量 １回１５０ｍｇ１日２回 １回５０ｍｇ１日３回，又は１回７５ｍｇ１日２回
１回７５ｍｇ１日１回 １回２５又は５０ｍｇ１日１回 ５０又は７５ｍｇ
最高量 １回３００ｍｇ１日２回 １回１００ｍｇ１日３回，又は１回１５０ｍｇ１日２
回 １回７５ｍｇ１日２回，又は１回１５０ｍｇ１日１回 １回７５ｍｇ１日１回 １００
又は１５０ｍｇ
（表終了）
線維筋痛症に伴う疼痛
（表開始）
クレアチニンクリアランス（ｍＬ／分） ≧６０ ≧３０－＜６０ ≧１５－＜３０
＜１５ 血液透析後の補充量（注）
１日量（ｍｇ） １５０～４５０ ７５～２２５ ２５～１５０ ２５～７５ ／
初期量 １回７５ｍｇ１日２回 １回２５ｍｇ１日３回，又は１回７５ｍｇ１日１回 １
回２５ｍｇ１日１回もしくは２回，又は１回５０ｍｇ１日１回 １回２５ｍｇ１日１回
２５又は５０ｍｇ
維持量 １回１５０ｍｇ１日２回 １回５０ｍｇ１日３回，又は１回７５ｍｇ１日２回
１回７５ｍｇ１日１回 １回２５又は５０ｍｇ１日１回 ５０又は７５ｍｇ
維持量（最高量） １回２２５ｍｇ１日２回 １回７５ｍｇ１日３回 １回１００もしく
は１２５ｍｇ１日１回，又は１回７５ｍｇ１日２回 １回５０又は７５ｍｇ１日１回 ７
５又は１００ｍｇ
（表終了）
（注） ２日に１回，投与６時間後から４時間血液透析を実施時のシミュ
レーション結果による。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品

適宜増減，１日最高４５０ｍｇ　１日２回　分割　内服。
注意
１．投与中止時，１週間以上かけて漸減。
２．腎機能障害 下表に示すクレアチニンクリアランス値を参考に投与量・
投与間隔を調節。血液透析患者 クレアチニンクリアランス値に応じた１
日量に加え，血液透析を実施後に本剤の追加投与を行う。複数の用量
が設定されている時は，低用量から開始し，忍容性が確認され，効果不
十分時に増量。この用法・用量はシミュレーション結果によることから，各
患者ごとに用法・用量を調節。
神経障害性疼痛
（表開始）
クレアチニンクリアランス（ｍＬ／分） ≧６０ ≧３０－＜６０ ≧１５－＜３０
＜１５ 血液透析後の補充量（注）
１日量（ｍｇ） １５０～６００ ７５～３００ ２５～１５０ ２５～７５ ／
初期量 １回７５ｍｇ１日２回 １回２５ｍｇ１日３回，又は１回７５ｍｇ１日１回 １
回２５ｍｇ１日１回もしくは２回，又は１回５０ｍｇ１日１回 １回２５ｍｇ１日１回
２５又は５０ｍｇ
維持量 １回１５０ｍｇ１日２回 １回５０ｍｇ１日３回，又は１回７５ｍｇ１日２回
１回７５ｍｇ１日１回 １回２５又は５０ｍｇ１日１回 ５０又は７５ｍｇ
最高量 １回３００ｍｇ１日２回 １回１００ｍｇ１日３回，又は１回１５０ｍｇ１日２
回 １回７５ｍｇ１日２回，又は１回１５０ｍｇ１日１回 １回７５ｍｇ１日１回 １００
又は１５０ｍｇ
（表終了）
線維筋痛症に伴う疼痛
（表開始）
クレアチニンクリアランス（ｍＬ／分） ≧６０ ≧３０－＜６０ ≧１５－＜３０
＜１５ 血液透析後の補充量（注）
１日量（ｍｇ） １５０～４５０ ７５～２２５ ２５～１５０ ２５～７５ ／
初期量 １回７５ｍｇ１日２回 １回２５ｍｇ１日３回，又は１回７５ｍｇ１日１回 １
回２５ｍｇ１日１回もしくは２回，又は１回５０ｍｇ１日１回 １回２５ｍｇ１日１回
２５又は５０ｍｇ
維持量 １回１５０ｍｇ１日２回 １回５０ｍｇ１日３回，又は１回７５ｍｇ１日２回
１回７５ｍｇ１日１回 １回２５又は５０ｍｇ１日１回 ５０又は７５ｍｇ
維持量（最高量） １回２２５ｍｇ１日２回 １回７５ｍｇ１日３回 １回１００もしく
は１２５ｍｇ１日１回，又は１回７５ｍｇ１日２回 １回５０又は７５ｍｇ１日１回 ７
５又は１００ｍｇ
（表終了）
（注） ２日に１回，投与６時間後から４時間血液透析を実施時のシミュ
レーション結果による。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．眩暈（２０％以上），傾眠（２０％以上），意識消失（０．３％未満）。
２．心不全（０．３％未満），肺水腫（頻度不明）。
３．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
４．腎不全（０．１％未満）。
５．血管浮腫（頻度不明）等の過敏症。
６．低血糖（０．３％未満）（脱力感，倦怠感，冷汗，振戦，意識障害等の
低血糖症状）。
７．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱等）。
８．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（０．１％未満）。
９．皮膚粘膜眼症候群（頻度不明），多形紅斑（頻度不明）。
１０．劇症肝炎（頻度不明），肝機能障害（０．４％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ上昇
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．３～１％未満 ０．３％未満 頻度不明
血液・リンパ系障害  好中球減少症，白血球減少症 血小板減少症
代謝・栄養障害  食欲不振，食欲亢進，高脂血症 高血糖
精神障害 不眠症 錯乱，失見当識，多幸気分，異常な夢，幻覚 うつ病，
落ち着きのなさ，気分動揺，抑うつ気分，無感情，不安，リビドー消失，
睡眠障害，思考異常 離人症，無オルガズム症，激越，喚語困難，リビ
ドー亢進，パニック発作，脱抑制
神経系障害 浮動性眩暈，頭痛，平衡障害，運動失調 振戦，注意力障
害，感覚鈍麻，嗜眠，構語障害，記憶障害，健忘，錯感覚，協調運動異
常 鎮静，認知障害，ミオクローヌス，反射消失，ジスキネジー，精神運動
亢進，体位性眩暈，知覚過敏，味覚異常，灼熱感，失神，精神的機能
障害，会話障害 昏迷，嗅覚錯誤，書字障害
眼障害 霧視，複視，視力低下 視覚障害，網膜出血 視野欠損，眼部腫
脹，眼痛，眼精疲労，流涙増加，光視症，斜視，眼乾燥，眼振 眼刺激，
散瞳，動揺視，深径覚の変化，視覚の明るさ，角膜炎
耳・迷路障害 回転性眩暈 耳鳴 聴覚過敏
心臓障害  動悸 第一度房室ブロック，頻脈，洞性不整脈，洞性徐脈，心
室性期外収縮 洞性頻脈
血管障害  高血圧，低血圧，ほてり
呼吸器，胸郭・縦隔障害  呼吸困難 鼻咽頭炎，咳嗽，いびき，鼻出血，
鼻炎 鼻乾燥，鼻閉，咽喉絞扼感
胃腸障害 便秘，悪心，下痢，腹痛，嘔吐 腹部膨満，消化不良，鼓腸，
胃炎，胃不快感，口内炎 流涎過多，胃食道逆流性疾患，膵炎，舌腫脹
腹水，嚥下障害
皮膚・皮下組織障害 発疹 掻痒症，湿疹，眼窩周囲浮腫 多汗症，冷
汗，蕁麻疹，脱毛 丘疹
筋骨格系・結合組織障害  筋力低下，筋痙縮，関節腫脹，四肢痛，背部
痛 筋肉痛，重感，関節痛，筋骨格硬直
腎・尿路障害  尿失禁，排尿困難 尿閉 乏尿
生殖系・乳房障害   乳房痛，勃起不全，女性化乳房 射精遅延，性機能
不全，無月経，乳房分泌，月経困難症，乳房肥大
全身障害・投与局所様態 浮腫，口渇，疲労，異常感，歩行障害，顔面
浮腫 無力症，疼痛，圧痕浮腫，倦怠感，胸痛 発熱，冷感，悪寒，易刺
激性，酩酊感 胸部絞扼感
傷害，中毒・処置合併症 転倒・転落
臨床検査 体重増加 血中ＣＫ増加，ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加，血中アミラー
ゼ増加，血中クレアチニン増加 体重減少，血中尿酸増加 血中カリウム
減少
（表終了）

■禁忌

■副作用
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痛 筋肉痛，重感，関節痛，筋骨格硬直
腎・尿路障害  尿失禁，排尿困難 尿閉 乏尿
生殖系・乳房障害   乳房痛，勃起不全，女性化乳房 射精遅延，性機能
不全，無月経，乳房分泌，月経困難症，乳房肥大
全身障害・投与局所様態 浮腫，口渇，疲労，異常感，歩行障害，顔面
浮腫 無力症，疼痛，圧痕浮腫，倦怠感，胸痛 発熱，冷感，悪寒，易刺
激性，酩酊感 胸部絞扼感
傷害，中毒・処置合併症 転倒・転落
臨床検査 体重増加 血中ＣＫ増加，ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加，血中アミラー
ゼ増加，血中クレアチニン増加 体重減少，血中尿酸増加 血中カリウム
減少
（表終了）

メマンチン塩酸塩ＯＤ錠２０ｍｇ「ケミファ」 （２
０ｍｇ１錠）

【効能効果】
中等度・高度アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
注意
１．アルツハイマー型認知症のみ使用。
２．アルツハイマー型認知症の進行を抑制する成績はない。
３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
【用法用量】
成人　１回５ｍｇから開始　１日１回　内服。１週間に５ｍｇずつ増量し　維
持量　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。
注意
１．１日１回５ｍｇからの漸増は，副作用を抑える目的であり，維持量まで
増量。
２．高度の腎機能障害（クレアチニンクリアランス値 ３０ｍＬ／分未満） 維
持量　１回１０ｍｇ　１日１回。
３．医療従事者，家族等の管理下で投与。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．痙攣（０．３％）。
２．失神（頻度不明），意識消失（頻度不明）。
３．精神症状（激越（０．２％），攻撃性（０．１％），妄想（０．１％），幻覚
（頻度不明），錯乱（頻度不明），せん妄（頻度不明）等）。
４．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ビリルビン等の上
昇），黄疸（頻度不明）。
５．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
６．完全房室ブロック，高度な洞徐脈等の徐脈性不整脈（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹 顔面浮腫，眼瞼浮腫
精神神経系 眩暈，頭痛 傾眠，不眠，徘徊，不穏，易怒性，不安 歩行
障害，不随意運動（振戦，チック，ジスキネジー等），活動性低下，鎮静
腎臓  頻尿，尿失禁，尿潜血，ＢＵＮ上昇
肝臓 肝機能異常
消化器 便秘，食欲不振 消化管潰瘍，悪心，嘔吐，下痢，便失禁
循環器 血圧上昇 血圧低下，上室性期外収縮
その他 血糖値上昇，転倒，浮腫，体重減少，ＣＫ上昇 貧血，倦怠感，
発熱，コレステロール上昇，トリグリセリド上昇 脱力感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

メマンチン塩酸塩ＯＤ錠５ｍｇ「ケミファ」 （５
ｍｇ１錠）

【効能効果】
中等度・高度アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
注意
１．アルツハイマー型認知症のみ使用。
２．アルツハイマー型認知症の進行を抑制する成績はない。
３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
【用法用量】
成人　１回５ｍｇから開始　１日１回　内服。１週間に５ｍｇずつ増量し　維
持量　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。
注意
１．１日１回５ｍｇからの漸増は，副作用を抑える目的であり，維持量まで
増量。
２．高度の腎機能障害（クレアチニンクリアランス値 ３０ｍＬ／分未満） 維
持量　１回１０ｍｇ　１日１回。
３．医療従事者，家族等の管理下で投与。

■効能効果・用法用量

増量。
２．高度の腎機能障害（クレアチニンクリアランス値 ３０ｍＬ／分未満） 維
持量　１回１０ｍｇ　１日１回。
３．医療従事者，家族等の管理下で投与。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．痙攣（０．３％）。
２．失神（頻度不明），意識消失（頻度不明）。
３．精神症状（激越（０．２％），攻撃性（０．１％），妄想（０．１％），幻覚
（頻度不明），錯乱（頻度不明），せん妄（頻度不明）等）。
４．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ビリルビン等の上
昇），黄疸（頻度不明）。
５．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等），急性腎障害。
６．完全房室ブロック，高度な洞徐脈等の徐脈性不整脈（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹 顔面浮腫，眼瞼浮腫
精神神経系 眩暈，頭痛 傾眠，不眠，徘徊，不穏，易怒性，不安 歩行
障害，不随意運動（振戦，チック，ジスキネジー等），活動性低下，鎮静
腎臓  頻尿，尿失禁，尿潜血，ＢＵＮ上昇
肝臓 肝機能異常
消化器 便秘，食欲不振 消化管潰瘍，悪心，嘔吐，下痢，便失禁
循環器 血圧上昇 血圧低下，上室性期外収縮
その他 血糖値上昇，転倒，浮腫，体重減少，ＣＫ上昇 貧血，倦怠感，
発熱，コレステロール上昇，トリグリセリド上昇 脱力感
（表終了）

■禁忌

■副作用

ラメルテオン錠８ｍｇ「武田テバ」 （８ｍｇ１錠）

【効能効果】
不眠症の入眠困難の改善
注意
ベンゾジアゼピン系薬剤等他の不眠症治療薬による前治療歴がある患
者への有効性，精神疾患（統合失調症，うつ病等）の既往・合併への有
効性・安全性は未確立，投与時は有益性と危険性を考慮し，必要性を
勘案した上で行う。
【用法用量】
成人　１回８ｍｇ　就寝前　内服。
注意
１．就寝直前に服用。就寝後，途中で起床して仕事等をする時は服用し
ない。
２．食後投与では，血中濃度低下の可能性，食事と同時又は食直後の
服用は避ける。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．高度な肝機能障害。
３．フルボキサミンマレイン酸塩の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
アナフィラキシー（蕁麻疹，血管浮腫等）（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
精神神経系 眩暈，頭痛，眠気 悪夢
皮膚 発疹
消化器 便秘，悪心
内分泌  プロラクチン上昇
その他 倦怠感 自殺企図
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リバスチグミンテープ１３．５ｍｇ「トーワ」 （１
３．５ｍｇ１枚）

【効能効果】
軽度・中等度アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
注意
１．アルツハイマー型認知症のみ使用。
２．アルツハイマー型認知症の進行を抑制する成績はない。
３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
５．使用が適切か，下記を理解した上で慎重に判断。
（１）．国内臨床試験では，貼付により高頻度に適用部位の皮膚症状が
認められている。
（２）．維持量に到達するまで１２週間以上を要する。
【用法用量】
成人　リバスチグミン　１回４．５ｍｇから開始　１日１回　４週ごとに４．５ｍｇ
ずつ増量　維持量　１回１８ｍｇ　１日１回　貼付。状態に応じ　１日１回９
ｍｇを開始量とし，４週後に１８ｍｇに増量することもできる。背部，上腕
部，胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し　２４時間ごと　貼りか
え。
注意
１．リバスチグミン　１日１回９ｍｇより投与を開始し，４週後に１日１回１８ｍ
ｇまで増量する方法では，副作用（消化器系障害（悪心，嘔吐等））の発
現を考慮し，本剤の忍容性が良好な時に当該漸増法での投与の可否を
判断。
２．本剤の慎重投与が推奨される患者は，リバスチグミン　１日１回４．５ｍ
ｇより投与開始し，４週ごとに４．５ｍｇずつ１日１回１８ｍｇまで増量。
３．１日１８ｍｇ未満は漸増又は一時的な減量を目的とした用量なので，
維持量である１８ｍｇまで増量。
４．維持量に到達するまでは，１日量として１８ｍｇまでの範囲で適宜増減
が可能。消化器系障害（悪心，嘔吐等）発現時，減量か症状が消失する
まで休薬。休薬期間が４日程度の場合，休薬前と同じ用量又は休薬前
に忍容であった用量で投与再開。それ以外の場合は本剤の開始量（４．
５ｍｇ又は９ｍｇ）で投与再開。再開後は，再開時の用量を２週間以上投
与し，忍容性が良好であることを確認後，減量前の用量までは２週間以
上の間隔で増量。
５．１日１回につき１枚のみ貼付。
６．他のコリンエステラーゼ阻害作用を有する同効薬（ドネペジル等）と併
用しない。
７．医療従事者又は介護者等の管理のもと投与。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
５．使用が適切か，下記を理解した上で慎重に判断。
（１）．国内臨床試験では，貼付により高頻度に適用部位の皮膚症状が
認められている。
（２）．維持量に到達するまで１２週間以上を要する。
【用法用量】
成人　リバスチグミン　１回４．５ｍｇから開始　１日１回　４週ごとに４．５ｍｇ
ずつ増量　維持量　１回１８ｍｇ　１日１回　貼付。状態に応じ　１日１回９
ｍｇを開始量とし，４週後に１８ｍｇに増量することもできる。背部，上腕
部，胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し　２４時間ごと　貼りか
え。
注意
１．リバスチグミン　１日１回９ｍｇより投与を開始し，４週後に１日１回１８ｍ
ｇまで増量する方法では，副作用（消化器系障害（悪心，嘔吐等））の発
現を考慮し，本剤の忍容性が良好な時に当該漸増法での投与の可否を
判断。
２．本剤の慎重投与が推奨される患者は，リバスチグミン　１日１回４．５ｍ
ｇより投与開始し，４週ごとに４．５ｍｇずつ１日１回１８ｍｇまで増量。
３．１日１８ｍｇ未満は漸増又は一時的な減量を目的とした用量なので，
維持量である１８ｍｇまで増量。
４．維持量に到達するまでは，１日量として１８ｍｇまでの範囲で適宜増減
が可能。消化器系障害（悪心，嘔吐等）発現時，減量か症状が消失する
まで休薬。休薬期間が４日程度の場合，休薬前と同じ用量又は休薬前
に忍容であった用量で投与再開。それ以外の場合は本剤の開始量（４．
５ｍｇ又は９ｍｇ）で投与再開。再開後は，再開時の用量を２週間以上投
与し，忍容性が良好であることを確認後，減量前の用量までは２週間以
上の間隔で増量。
５．１日１回につき１枚のみ貼付。
６．他のコリンエステラーゼ阻害作用を有する同効薬（ドネペジル等）と併
用しない。
７．医療従事者又は介護者等の管理のもと投与。

【禁忌】
本剤の成分・カルバメート系誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．狭心症（０．３％），心筋梗塞（０．３％），徐脈（０．８％），房室ブロック
（０．２％），洞不全症候群（頻度不明），ＱＴ延長（０．６％）。
２．脳血管発作（０．３％），痙攣発作（０．２％）（一過性脳虚血発作，脳
出血，脳梗塞含む）。
３．食道破裂を伴う重度の嘔吐，胃潰瘍（各頻度不明），十二指腸潰瘍，
胃腸出血（各０．１％）。
４．肝炎（頻度不明）。
５．失神（０．１％）。
６．幻覚（０．２％），激越（０．１％），せん妄，錯乱（各頻度不明）。
７．脱水（０．４％）（嘔吐，下痢の持続）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
感染症 － － 尿路感染 －
血液・リンパ系障害 － － 貧血，好酸球増加症 －
代謝・栄養障害 食欲減退 － 糖尿病 －
精神障害 － － 不眠症，うつ病，落ち着きのなさ 不安，攻撃性，悪夢
神経系障害 － 浮動性眩暈，頭痛 傾眠，振戦 －
心臓障害 － － 上室性期外収縮，頻脈，心房細動 －
血管障害 － 高血圧 － －
胃腸障害 嘔吐，悪心 下痢，腹痛，胃炎 消化不良 膵炎
皮膚・皮下組織障害 接触性皮膚炎 － 発疹，湿疹，紅斑，掻痒症，多
汗症，アレルギー性皮膚炎 蕁麻疹，水疱
腎・尿路障害 － 血尿 頻尿，蛋白尿，尿失禁 －
全身障害 － － 疲労，無力症，倦怠感 －
適用部位障害 適用部位紅斑，適用部位掻痒感，適用部位浮腫 適用
部位皮膚剥脱，適用部位疼痛，適用部位亀裂，適用部位皮膚炎 適用
部位反応，適用部位腫脹，適用部位刺激感 適用部位過敏反応
臨床検査 － 体重減少，血中アミラーゼ増加 肝機能検査異常，コリンエ
ステラーゼ減少 －
その他 － － 転倒・転落，末梢性浮腫 縮瞳
（表終了）

■禁忌

■副作用

リバスチグミンテープ１８ｍｇ「トーワ」 （１８ｍｇ
１枚）

【効能効果】
軽度・中等度アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
注意
１．アルツハイマー型認知症のみ使用。
２．アルツハイマー型認知症の進行を抑制する成績はない。
３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
５．使用が適切か，下記を理解した上で慎重に判断。
（１）．国内臨床試験では，貼付により高頻度に適用部位の皮膚症状が
認められている。
（２）．維持量に到達するまで１２週間以上を要する。
【用法用量】
成人　リバスチグミン　１回４．５ｍｇから開始　１日１回　４週ごとに４．５ｍｇ
ずつ増量　維持量　１回１８ｍｇ　１日１回　貼付。状態に応じ　１日１回９
ｍｇを開始量とし，４週後に１８ｍｇに増量することもできる。背部，上腕
部，胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し　２４時間ごと　貼りか
え。
注意
１．リバスチグミン　１日１回９ｍｇより投与を開始し，４週後に１日１回１８ｍ
ｇまで増量する方法では，副作用（消化器系障害（悪心，嘔吐等））の発
現を考慮し，本剤の忍容性が良好な時に当該漸増法での投与の可否を
判断。
２．本剤の慎重投与が推奨される患者は，リバスチグミン　１日１回４．５ｍ
ｇより投与開始し，４週ごとに４．５ｍｇずつ１日１回１８ｍｇまで増量。
３．１日１８ｍｇ未満は漸増又は一時的な減量を目的とした用量なので，
維持量である１８ｍｇまで増量。
４．維持量に到達するまでは，１日量として１８ｍｇまでの範囲で適宜増減
が可能。消化器系障害（悪心，嘔吐等）発現時，減量か症状が消失する
まで休薬。休薬期間が４日程度の場合，休薬前と同じ用量又は休薬前
に忍容であった用量で投与再開。それ以外の場合は本剤の開始量（４．
５ｍｇ又は９ｍｇ）で投与再開。再開後は，再開時の用量を２週間以上投
与し，忍容性が良好であることを確認後，減量前の用量までは２週間以
上の間隔で増量。
５．１日１回につき１枚のみ貼付。
６．他のコリンエステラーゼ阻害作用を有する同効薬（ドネペジル等）と併
用しない。
７．医療従事者又は介護者等の管理のもと投与。

■効能効果・用法用量

５．使用が適切か，下記を理解した上で慎重に判断。
（１）．国内臨床試験では，貼付により高頻度に適用部位の皮膚症状が
認められている。
（２）．維持量に到達するまで１２週間以上を要する。
【用法用量】
成人　リバスチグミン　１回４．５ｍｇから開始　１日１回　４週ごとに４．５ｍｇ
ずつ増量　維持量　１回１８ｍｇ　１日１回　貼付。状態に応じ　１日１回９
ｍｇを開始量とし，４週後に１８ｍｇに増量することもできる。背部，上腕
部，胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し　２４時間ごと　貼りか
え。
注意
１．リバスチグミン　１日１回９ｍｇより投与を開始し，４週後に１日１回１８ｍ
ｇまで増量する方法では，副作用（消化器系障害（悪心，嘔吐等））の発
現を考慮し，本剤の忍容性が良好な時に当該漸増法での投与の可否を
判断。
２．本剤の慎重投与が推奨される患者は，リバスチグミン　１日１回４．５ｍ
ｇより投与開始し，４週ごとに４．５ｍｇずつ１日１回１８ｍｇまで増量。
３．１日１８ｍｇ未満は漸増又は一時的な減量を目的とした用量なので，
維持量である１８ｍｇまで増量。
４．維持量に到達するまでは，１日量として１８ｍｇまでの範囲で適宜増減
が可能。消化器系障害（悪心，嘔吐等）発現時，減量か症状が消失する
まで休薬。休薬期間が４日程度の場合，休薬前と同じ用量又は休薬前
に忍容であった用量で投与再開。それ以外の場合は本剤の開始量（４．
５ｍｇ又は９ｍｇ）で投与再開。再開後は，再開時の用量を２週間以上投
与し，忍容性が良好であることを確認後，減量前の用量までは２週間以
上の間隔で増量。
５．１日１回につき１枚のみ貼付。
６．他のコリンエステラーゼ阻害作用を有する同効薬（ドネペジル等）と併
用しない。
７．医療従事者又は介護者等の管理のもと投与。

【禁忌】
本剤の成分・カルバメート系誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．狭心症（０．３％），心筋梗塞（０．３％），徐脈（０．８％），房室ブロック
（０．２％），洞不全症候群（頻度不明），ＱＴ延長（０．６％）。
２．脳血管発作（０．３％），痙攣発作（０．２％）（一過性脳虚血発作，脳
出血，脳梗塞含む）。
３．食道破裂を伴う重度の嘔吐，胃潰瘍（各頻度不明），十二指腸潰瘍，
胃腸出血（各０．１％）。
４．肝炎（頻度不明）。
５．失神（０．１％）。
６．幻覚（０．２％），激越（０．１％），せん妄，錯乱（各頻度不明）。
７．脱水（０．４％）（嘔吐，下痢の持続）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
感染症 － － 尿路感染 －
血液・リンパ系障害 － － 貧血，好酸球増加症 －
代謝・栄養障害 食欲減退 － 糖尿病 －
精神障害 － － 不眠症，うつ病，落ち着きのなさ 不安，攻撃性，悪夢
神経系障害 － 浮動性眩暈，頭痛 傾眠，振戦 －
心臓障害 － － 上室性期外収縮，頻脈，心房細動 －
血管障害 － 高血圧 － －
胃腸障害 嘔吐，悪心 下痢，腹痛，胃炎 消化不良 膵炎
皮膚・皮下組織障害 接触性皮膚炎 － 発疹，湿疹，紅斑，掻痒症，多
汗症，アレルギー性皮膚炎 蕁麻疹，水疱
腎・尿路障害 － 血尿 頻尿，蛋白尿，尿失禁 －
全身障害 － － 疲労，無力症，倦怠感 －
適用部位障害 適用部位紅斑，適用部位掻痒感，適用部位浮腫 適用
部位皮膚剥脱，適用部位疼痛，適用部位亀裂，適用部位皮膚炎 適用
部位反応，適用部位腫脹，適用部位刺激感 適用部位過敏反応
臨床検査 － 体重減少，血中アミラーゼ増加 肝機能検査異常，コリンエ
ステラーゼ減少 －
その他 － － 転倒・転落，末梢性浮腫 縮瞳
（表終了）

■禁忌

■副作用

リバスチグミンテープ４．５ｍｇ「トーワ」 （４．５
ｍｇ１枚）

【効能効果】
軽度・中等度アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
注意
１．アルツハイマー型認知症のみ使用。
２．アルツハイマー型認知症の進行を抑制する成績はない。
３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
５．使用が適切か，下記を理解した上で慎重に判断。
（１）．国内臨床試験では，貼付により高頻度に適用部位の皮膚症状が
認められている。
（２）．維持量に到達するまで１２週間以上を要する。
【用法用量】
成人　リバスチグミン　１回４．５ｍｇから開始　１日１回　４週ごとに４．５ｍｇ
ずつ増量　維持量　１回１８ｍｇ　１日１回　貼付。状態に応じ　１日１回９
ｍｇを開始量とし，４週後に１８ｍｇに増量することもできる。背部，上腕
部，胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し　２４時間ごと　貼りか
え。
注意
１．リバスチグミン　１日１回９ｍｇより投与を開始し，４週後に１日１回１８ｍ
ｇまで増量する方法では，副作用（消化器系障害（悪心，嘔吐等））の発
現を考慮し，本剤の忍容性が良好な時に当該漸増法での投与の可否を
判断。
２．本剤の慎重投与が推奨される患者は，リバスチグミン　１日１回４．５ｍ
ｇより投与開始し，４週ごとに４．５ｍｇずつ１日１回１８ｍｇまで増量。
３．１日１８ｍｇ未満は漸増又は一時的な減量を目的とした用量なので，
維持量である１８ｍｇまで増量。
４．維持量に到達するまでは，１日量として１８ｍｇまでの範囲で適宜増減
が可能。消化器系障害（悪心，嘔吐等）発現時，減量か症状が消失する
まで休薬。休薬期間が４日程度の場合，休薬前と同じ用量又は休薬前
に忍容であった用量で投与再開。それ以外の場合は本剤の開始量（４．
５ｍｇ又は９ｍｇ）で投与再開。再開後は，再開時の用量を２週間以上投
与し，忍容性が良好であることを確認後，減量前の用量までは２週間以
上の間隔で増量。
５．１日１回につき１枚のみ貼付。
６．他のコリンエステラーゼ阻害作用を有する同効薬（ドネペジル等）と併
用しない。
７．医療従事者又は介護者等の管理のもと投与。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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（２）．維持量に到達するまで１２週間以上を要する。
【用法用量】
成人　リバスチグミン　１回４．５ｍｇから開始　１日１回　４週ごとに４．５ｍｇ
ずつ増量　維持量　１回１８ｍｇ　１日１回　貼付。状態に応じ　１日１回９
ｍｇを開始量とし，４週後に１８ｍｇに増量することもできる。背部，上腕
部，胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し　２４時間ごと　貼りか
え。
注意
１．リバスチグミン　１日１回９ｍｇより投与を開始し，４週後に１日１回１８ｍ
ｇまで増量する方法では，副作用（消化器系障害（悪心，嘔吐等））の発
現を考慮し，本剤の忍容性が良好な時に当該漸増法での投与の可否を
判断。
２．本剤の慎重投与が推奨される患者は，リバスチグミン　１日１回４．５ｍ
ｇより投与開始し，４週ごとに４．５ｍｇずつ１日１回１８ｍｇまで増量。
３．１日１８ｍｇ未満は漸増又は一時的な減量を目的とした用量なので，
維持量である１８ｍｇまで増量。
４．維持量に到達するまでは，１日量として１８ｍｇまでの範囲で適宜増減
が可能。消化器系障害（悪心，嘔吐等）発現時，減量か症状が消失する
まで休薬。休薬期間が４日程度の場合，休薬前と同じ用量又は休薬前
に忍容であった用量で投与再開。それ以外の場合は本剤の開始量（４．
５ｍｇ又は９ｍｇ）で投与再開。再開後は，再開時の用量を２週間以上投
与し，忍容性が良好であることを確認後，減量前の用量までは２週間以
上の間隔で増量。
５．１日１回につき１枚のみ貼付。
６．他のコリンエステラーゼ阻害作用を有する同効薬（ドネペジル等）と併
用しない。
７．医療従事者又は介護者等の管理のもと投与。

【禁忌】
本剤の成分・カルバメート系誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．狭心症（０．３％），心筋梗塞（０．３％），徐脈（０．８％），房室ブロック
（０．２％），洞不全症候群（頻度不明），ＱＴ延長（０．６％）。
２．脳血管発作（０．３％），痙攣発作（０．２％）（一過性脳虚血発作，脳
出血，脳梗塞含む）。
３．食道破裂を伴う重度の嘔吐，胃潰瘍（各頻度不明），十二指腸潰瘍，
胃腸出血（各０．１％）。
４．肝炎（頻度不明）。
５．失神（０．１％）。
６．幻覚（０．２％），激越（０．１％），せん妄，錯乱（各頻度不明）。
７．脱水（０．４％）（嘔吐，下痢の持続）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
感染症 － － 尿路感染 －
血液・リンパ系障害 － － 貧血，好酸球増加症 －
代謝・栄養障害 食欲減退 － 糖尿病 －
精神障害 － － 不眠症，うつ病，落ち着きのなさ 不安，攻撃性，悪夢
神経系障害 － 浮動性眩暈，頭痛 傾眠，振戦 －
心臓障害 － － 上室性期外収縮，頻脈，心房細動 －
血管障害 － 高血圧 － －
胃腸障害 嘔吐，悪心 下痢，腹痛，胃炎 消化不良 膵炎
皮膚・皮下組織障害 接触性皮膚炎 － 発疹，湿疹，紅斑，掻痒症，多
汗症，アレルギー性皮膚炎 蕁麻疹，水疱
腎・尿路障害 － 血尿 頻尿，蛋白尿，尿失禁 －
全身障害 － － 疲労，無力症，倦怠感 －
適用部位障害 適用部位紅斑，適用部位掻痒感，適用部位浮腫 適用
部位皮膚剥脱，適用部位疼痛，適用部位亀裂，適用部位皮膚炎 適用
部位反応，適用部位腫脹，適用部位刺激感 適用部位過敏反応
臨床検査 － 体重減少，血中アミラーゼ増加 肝機能検査異常，コリンエ
ステラーゼ減少 －
その他 － － 転倒・転落，末梢性浮腫 縮瞳
（表終了）

■禁忌

■副作用

リバスチグミンテープ９ｍｇ「トーワ」 （９ｍｇ１
枚）

【効能効果】
軽度・中等度アルツハイマー型認知症の認知症症状の進行抑制
注意
１．アルツハイマー型認知症のみ使用。
２．アルツハイマー型認知症の進行を抑制する成績はない。
３．アルツハイマー型認知症以外の認知症性疾患での有効性は未確
認。
４．他の認知症性疾患との鑑別診断に注意。
５．使用が適切か，下記を理解した上で慎重に判断。
（１）．国内臨床試験では，貼付により高頻度に適用部位の皮膚症状が
認められている。
（２）．維持量に到達するまで１２週間以上を要する。
【用法用量】
成人　リバスチグミン　１回４．５ｍｇから開始　１日１回　４週ごとに４．５ｍｇ
ずつ増量　維持量　１回１８ｍｇ　１日１回　貼付。状態に応じ　１日１回９
ｍｇを開始量とし，４週後に１８ｍｇに増量することもできる。背部，上腕
部，胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し　２４時間ごと　貼りか
え。
注意
１．リバスチグミン　１日１回９ｍｇより投与を開始し，４週後に１日１回１８ｍ
ｇまで増量する方法では，副作用（消化器系障害（悪心，嘔吐等））の発
現を考慮し，本剤の忍容性が良好な時に当該漸増法での投与の可否を
判断。
２．本剤の慎重投与が推奨される患者は，リバスチグミン　１日１回４．５ｍ
ｇより投与開始し，４週ごとに４．５ｍｇずつ１日１回１８ｍｇまで増量。
３．１日１８ｍｇ未満は漸増又は一時的な減量を目的とした用量なので，
維持量である１８ｍｇまで増量。
４．維持量に到達するまでは，１日量として１８ｍｇまでの範囲で適宜増減
が可能。消化器系障害（悪心，嘔吐等）発現時，減量か症状が消失する
まで休薬。休薬期間が４日程度の場合，休薬前と同じ用量又は休薬前
に忍容であった用量で投与再開。それ以外の場合は本剤の開始量（４．
５ｍｇ又は９ｍｇ）で投与再開。再開後は，再開時の用量を２週間以上投
与し，忍容性が良好であることを確認後，減量前の用量までは２週間以
上の間隔で増量。
５．１日１回につき１枚のみ貼付。
６．他のコリンエステラーゼ阻害作用を有する同効薬（ドネペジル等）と併
用しない。
７．医療従事者又は介護者等の管理のもと投与。

■効能効果・用法用量

ずつ増量　維持量　１回１８ｍｇ　１日１回　貼付。状態に応じ　１日１回９
ｍｇを開始量とし，４週後に１８ｍｇに増量することもできる。背部，上腕
部，胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し　２４時間ごと　貼りか
え。
注意
１．リバスチグミン　１日１回９ｍｇより投与を開始し，４週後に１日１回１８ｍ
ｇまで増量する方法では，副作用（消化器系障害（悪心，嘔吐等））の発
現を考慮し，本剤の忍容性が良好な時に当該漸増法での投与の可否を
判断。
２．本剤の慎重投与が推奨される患者は，リバスチグミン　１日１回４．５ｍ
ｇより投与開始し，４週ごとに４．５ｍｇずつ１日１回１８ｍｇまで増量。
３．１日１８ｍｇ未満は漸増又は一時的な減量を目的とした用量なので，
維持量である１８ｍｇまで増量。
４．維持量に到達するまでは，１日量として１８ｍｇまでの範囲で適宜増減
が可能。消化器系障害（悪心，嘔吐等）発現時，減量か症状が消失する
まで休薬。休薬期間が４日程度の場合，休薬前と同じ用量又は休薬前
に忍容であった用量で投与再開。それ以外の場合は本剤の開始量（４．
５ｍｇ又は９ｍｇ）で投与再開。再開後は，再開時の用量を２週間以上投
与し，忍容性が良好であることを確認後，減量前の用量までは２週間以
上の間隔で増量。
５．１日１回につき１枚のみ貼付。
６．他のコリンエステラーゼ阻害作用を有する同効薬（ドネペジル等）と併
用しない。
７．医療従事者又は介護者等の管理のもと投与。

【禁忌】
本剤の成分・カルバメート系誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．狭心症（０．３％），心筋梗塞（０．３％），徐脈（０．８％），房室ブロック
（０．２％），洞不全症候群（頻度不明），ＱＴ延長（０．６％）。
２．脳血管発作（０．３％），痙攣発作（０．２％）（一過性脳虚血発作，脳
出血，脳梗塞含む）。
３．食道破裂を伴う重度の嘔吐，胃潰瘍（各頻度不明），十二指腸潰瘍，
胃腸出血（各０．１％）。
４．肝炎（頻度不明）。
５．失神（０．１％）。
６．幻覚（０．２％），激越（０．１％），せん妄，錯乱（各頻度不明）。
７．脱水（０．４％）（嘔吐，下痢の持続）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
感染症 － － 尿路感染 －
血液・リンパ系障害 － － 貧血，好酸球増加症 －
代謝・栄養障害 食欲減退 － 糖尿病 －
精神障害 － － 不眠症，うつ病，落ち着きのなさ 不安，攻撃性，悪夢
神経系障害 － 浮動性眩暈，頭痛 傾眠，振戦 －
心臓障害 － － 上室性期外収縮，頻脈，心房細動 －
血管障害 － 高血圧 － －
胃腸障害 嘔吐，悪心 下痢，腹痛，胃炎 消化不良 膵炎
皮膚・皮下組織障害 接触性皮膚炎 － 発疹，湿疹，紅斑，掻痒症，多
汗症，アレルギー性皮膚炎 蕁麻疹，水疱
腎・尿路障害 － 血尿 頻尿，蛋白尿，尿失禁 －
全身障害 － － 疲労，無力症，倦怠感 －
適用部位障害 適用部位紅斑，適用部位掻痒感，適用部位浮腫 適用
部位皮膚剥脱，適用部位疼痛，適用部位亀裂，適用部位皮膚炎 適用
部位反応，適用部位腫脹，適用部位刺激感 適用部位過敏反応
臨床検査 － 体重減少，血中アミラーゼ増加 肝機能検査異常，コリンエ
ステラーゼ減少 －
その他 － － 転倒・転落，末梢性浮腫 縮瞳
（表終了）

■禁忌

■副作用

１．２　末梢神経系用薬

１．２．１　局所麻酔剤

キシロカイン液「４％」 （４％１ｍＬ）

【効能効果】
表面麻酔
【用法用量】
成人　８０～２００ｍｇ　使用。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

キシロカインゼリー２％ （２％１ｍＬ）

【効能効果】
表面麻酔
【用法用量】
尿道麻酔
成人　男子　２００～３００ｍｇ。女子　６０～１００ｍｇ。
気管内挿管　適当量を使用。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

キシロカイン注射液「０．５％」エピレナミン
（１：１０００００）含有 （０．５％１０ｍＬバイア
ル）

【効能効果】
硬膜外麻酔，伝達麻酔，浸潤麻酔
【用法用量】
硬膜外麻酔 ［１回最高１００ｍＬ］成人　１回５～３０ｍＬ　使用。交感神経
遮断　１回５～２０ｍＬ　使用。
伝達麻酔 ［１回最高１００ｍＬ］成人　１回３～４０ｍＬ　使用。肋間神経遮
断　１回５ｍＬまで　使用。
浸潤麻酔 ［１回最高１００ｍＬ］成人　１回２～４０ｍＬ　使用。
いずれも適宜増減。
注意
各麻酔量は下表の通り。（　）内はリドカイン塩酸塩として，＜　＞内はア
ドレナリンとしての用量。
（表開始）
麻酔法 本剤
硬膜外麻酔 ５～３０ｍＬ （２５～１５０ｍｇ） ＜０．０５～０．３ｍｇ＞
硬膜外麻酔 交感神経遮断 ５～２０ｍＬ （２５～１００ｍｇ） ＜０．０５～０．２
ｍｇ＞
伝達麻酔 ３～４０ｍＬ （１５～２００ｍｇ） ＜０．０３～０．４ｍｇ＞
伝達麻酔 肋間神経遮断 ５ｍＬまで （２５ｍｇまで） ＜０．０５ｍｇ＞
浸潤麻酔 ２～４０ｍＬ （１０～２００ｍｇ） ＜０．０２～０．４ｍｇ＞
浸潤麻酔 ［眼科麻酔］ －
表面麻酔 －
（表終了）

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。
２．高血圧，動脈硬化，心不全，甲状腺機能亢進，糖尿病。
血管攣縮の既往。
３．狭隅角や前房が浅い等の眼圧上昇の素因。
４．ブチロフェノン系・フェノチアジン系等の抗精神病薬，α遮断薬の投
与患者。
５．イソプロテレノール等のカテコールアミン製剤，アドレナリン作動薬の
投与患者。
硬膜外麻酔
６．大量出血，ショック状態。
７．注射部位・その周辺に炎症。
８．敗血症。
伝達麻酔・浸潤麻酔
９．陰茎の麻酔。

■効能効果・用法用量

■禁忌

５．イソプロテレノール等のカテコールアミン製剤，アドレナリン作動薬の
投与患者。
硬膜外麻酔
６．大量出血，ショック状態。
７．注射部位・その周辺に炎症。
８．敗血症。
伝達麻酔・浸潤麻酔
９．陰茎の麻酔。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
３．肺水腫（頻度不明）（血圧異常上昇）。
４．呼吸困難（頻度不明）。
５．心停止（頻度不明）（頻脈，不整脈，心悸亢進，胸内苦悶）。
硬膜外麻酔・伝達麻酔・浸潤麻酔
６．異常感覚，知覚・運動障害（各頻度不明）（一過性の異常感覚，神経
学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
７．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 頻脈，期外収縮，血圧変動等
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈，頭痛等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
その他 結膜充血，眼痛，熱感，発汗，胸内苦悶，顔面潮紅・蒼白等
（表終了）

■副作用

キシロカイン注射液「１％」エピレナミン（１：１
０００００）含有 （１％１０ｍＬバイアル）

【効能効果】
硬膜外麻酔，伝達麻酔，浸潤麻酔，表面麻酔
【用法用量】
硬膜外麻酔 ［１回最高５０ｍＬ］成人　１回１０～３０ｍＬ　使用。
伝達麻酔 ［１回最高５０ｍＬ］成人　１回３～２０ｍＬ　使用。肋間神経遮断
１回５ｍＬまで　使用。
浸潤麻酔 ［１回最高５０ｍＬ］成人　１回２～４０ｍＬ　使用。
表面麻酔 塗布又は噴霧。
いずれも適宜増減。
注意
各麻酔量は下表の通り。（　）内はリドカイン塩酸塩として，＜　＞内はア
ドレナリンとしての用量。
（表開始）
麻酔法 本剤
硬膜外麻酔 １０～３０ｍＬ （１００～３００ｍｇ） ＜０．１～０．３ｍｇ＞
硬膜外麻酔 交感神経遮断 －
伝達麻酔 ３～２０ｍＬ （３０～２００ｍｇ） ＜０．０３～０．２ｍｇ＞
伝達麻酔 肋間神経遮断 ５ｍＬまで （５０ｍｇまで） ＜０．０５ｍｇ＞
浸潤麻酔 ２～４０ｍＬ （２０～４００ｍｇ） ＜０．０２～０．４ｍｇ＞
浸潤麻酔 眼科麻酔 －
表面麻酔 塗布又は噴霧
（表終了）

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。
２．高血圧，動脈硬化，心不全，甲状腺機能亢進，糖尿病。
血管攣縮の既往。
３．狭隅角や前房が浅い等の眼圧上昇の素因。
４．ブチロフェノン系・フェノチアジン系等の抗精神病薬，α遮断薬の投
与患者。
５．イソプロテレノール等のカテコールアミン製剤，アドレナリン作動薬の
投与患者。
硬膜外麻酔
６．大量出血，ショック状態。
７．注射部位・その周辺に炎症。
８．敗血症。
伝達麻酔・浸潤麻酔
９．陰茎の麻酔。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
３．肺水腫（頻度不明）（血圧異常上昇）。
４．呼吸困難（頻度不明）。
５．心停止（頻度不明）（頻脈，不整脈，心悸亢進，胸内苦悶）。
硬膜外麻酔・伝達麻酔・浸潤麻酔
６．異常感覚，知覚・運動障害（各頻度不明）（一過性の異常感覚，神経
学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
７．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 頻脈，期外収縮，血圧変動等
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈，頭痛等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
その他 結膜充血，眼痛，熱感，発汗，胸内苦悶，顔面潮紅・蒼白等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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キシロカイン液「４％」 キシロカイン注射液「１％」エピレナミン（１：１０００００）含有



重大な副作用
効能共通
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
３．肺水腫（頻度不明）（血圧異常上昇）。
４．呼吸困難（頻度不明）。
５．心停止（頻度不明）（頻脈，不整脈，心悸亢進，胸内苦悶）。
硬膜外麻酔・伝達麻酔・浸潤麻酔
６．異常感覚，知覚・運動障害（各頻度不明）（一過性の異常感覚，神経
学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
７．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 頻脈，期外収縮，血圧変動等
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈，頭痛等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
その他 結膜充血，眼痛，熱感，発汗，胸内苦悶，顔面潮紅・蒼白等
（表終了）

キシロカイン注射液「２％」エピレナミン（１：８
００００）含有 （２％１０ｍＬバイアル）

【効能効果】
硬膜外麻酔，伝達麻酔，浸潤麻酔，表面麻酔
【用法用量】
硬膜外麻酔 ［１回最高２５ｍＬ］成人　１回１０～２０ｍＬ　使用。
伝達麻酔 ［１回最高２５ｍＬ］成人　１回２～２０ｍＬ　使用。
浸潤麻酔 ［１回最高２５ｍＬ］成人　１回２～２５ｍＬ　使用。眼科麻酔　１
回０．５～２ｍＬ　使用。
表面麻酔 塗布又は噴霧。
いずれも適宜増減。
注意
各麻酔量は下表の通り。（　）内はリドカイン塩酸塩として，＜　＞内はア
ドレナリンとしての用量。
（表開始）
麻酔法 本剤
硬膜外麻酔 １０～２０ｍＬ （２００～４００ｍｇ） ＜０．１２５～０．２５ｍｇ＞
硬膜外麻酔 交感神経遮断 －
伝達麻酔 ２～２０ｍＬ （４０～４００ｍｇ） ＜０．０２５～０．２５ｍｇ＞
伝達麻酔 肋間神経遮断 －
浸潤麻酔 ２～２５ｍＬ （４０～５００ｍｇ） ＜０．０２５～０．３１２５ｍｇ＞
浸潤麻酔 眼科麻酔 ０．５～２ｍＬ （１０～４０ｍｇ） ＜０．００６２５～０．０２５
ｍｇ＞
表面麻酔 塗布又は噴霧
（表終了）

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。
２．高血圧，動脈硬化，心不全，甲状腺機能亢進，糖尿病。
血管攣縮の既往。
３．狭隅角や前房が浅い等の眼圧上昇の素因。
４．ブチロフェノン系・フェノチアジン系等の抗精神病薬，α遮断薬の投
与患者。
５．イソプロテレノール等のカテコールアミン製剤，アドレナリン作動薬の
投与患者。
硬膜外麻酔
６．大量出血，ショック状態。
７．注射部位・その周辺に炎症。
８．敗血症。
伝達麻酔・浸潤麻酔
９．陰茎の麻酔。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
３．肺水腫（頻度不明）（血圧異常上昇）。
４．呼吸困難（頻度不明）。
５．心停止（頻度不明）（頻脈，不整脈，心悸亢進，胸内苦悶）。
硬膜外麻酔・伝達麻酔・浸潤麻酔
６．異常感覚，知覚・運動障害（各頻度不明）（一過性の異常感覚，神経
学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
７．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 頻脈，期外収縮，血圧変動等
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈，頭痛等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
その他 結膜充血，眼痛，熱感，発汗，胸内苦悶，顔面潮紅・蒼白等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
７．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 頻脈，期外収縮，血圧変動等
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈，頭痛等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
その他 結膜充血，眼痛，熱感，発汗，胸内苦悶，顔面潮紅・蒼白等
（表終了）

キシロカイン注ポリアンプ０．５％ （０．５％５
ｍＬ１管）

【効能効果】
硬膜外麻酔，伝達麻酔，浸潤麻酔，上肢手術の静脈内区域麻酔
【用法用量】
成人　リドカイン塩酸塩　１回最高２００ｍｇ（０．５％液　４０ｍＬ，１％液　２
０ｍＬ，２％液　１０ｍＬ）。適宜増減。
各麻酔量は下表の通り。（　）は注射液の量。
（表開始）
麻酔法 本剤
硬膜外麻酔 ２５～１５０ｍｇ （５～３０ｍＬ）
硬膜外麻酔 交感神経遮断 ２５～１００ｍｇ （５～２０ｍＬ）
伝達麻酔 １５～２００ｍｇ （３～４０ｍＬ）
伝達麻酔 指趾神経遮断 １５～５０ｍｇ （３～１０ｍＬ）
伝達麻酔 肋間神経遮断 ２５ｍｇまで （５ｍＬまで）
浸潤麻酔 １０～２００ｍｇ （２～４０ｍＬ）
表面麻酔 －
静脈内区域麻酔 上肢手術 ２００ｍｇまで （４０ｍＬまで）
（表終了）
注意
上肢手術の静脈内区域麻酔
１．注入後２０分以内は駆血帯を解除しない。
２．静脈内区域麻酔は，血管収縮剤（アドレナリン等）を添加しない。

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。
硬膜外麻酔
２．大量出血，ショック状態。
３．注射部位・その周辺に炎症。
４．敗血症。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
硬膜外麻酔・伝達麻酔・浸潤麻酔
３．異常感覚，知覚・運動障害（各頻度不明）（一過性の異常感覚，神経
学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
４．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

キシロカイン注ポリアンプ１％ （１％５ｍＬ１
管）

【効能効果】
硬膜外麻酔，伝達麻酔，浸潤麻酔，表面麻酔
【用法用量】
成人　リドカイン塩酸塩　１回最高２００ｍｇ（０．５％液　４０ｍＬ，１％液　２
０ｍＬ，２％液　１０ｍＬ）。適宜増減。
各麻酔量は下表の通り。（　）は注射液の量。
（表開始）
麻酔法 本剤
硬膜外麻酔 １００～２００ｍｇ （１０～２０ｍＬ）
硬膜外麻酔 交感神経遮断 －
伝達麻酔 ３０～２００ｍｇ （３～２０ｍＬ）
伝達麻酔 指趾神経遮断 ３０～１００ｍｇ （３～１０ｍＬ）
伝達麻酔 肋間神経遮断 ５０ｍｇまで （５ｍＬまで）
浸潤麻酔 ２０～２００ｍｇ （２～２０ｍＬ）
表面麻酔 塗布又は噴霧
静脈内区域麻酔 上肢手術 －
（表終了）

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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キシロカイン注射液「１％」エピレナミン（１：１０００００）含有 キシロカイン注ポリアンプ１％



成人　リドカイン塩酸塩　１回最高２００ｍｇ（０．５％液　４０ｍＬ，１％液　２
０ｍＬ，２％液　１０ｍＬ）。適宜増減。
各麻酔量は下表の通り。（　）は注射液の量。
（表開始）
麻酔法 本剤
硬膜外麻酔 １００～２００ｍｇ （１０～２０ｍＬ）
硬膜外麻酔 交感神経遮断 －
伝達麻酔 ３０～２００ｍｇ （３～２０ｍＬ）
伝達麻酔 指趾神経遮断 ３０～１００ｍｇ （３～１０ｍＬ）
伝達麻酔 肋間神経遮断 ５０ｍｇまで （５ｍＬまで）
浸潤麻酔 ２０～２００ｍｇ （２～２０ｍＬ）
表面麻酔 塗布又は噴霧
静脈内区域麻酔 上肢手術 －
（表終了）

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。
硬膜外麻酔
２．大量出血，ショック状態。
３．注射部位・その周辺に炎症。
４．敗血症。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
硬膜外麻酔・伝達麻酔・浸潤麻酔
３．異常感覚，知覚・運動障害（各頻度不明）（一過性の異常感覚，神経
学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
４．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

■禁忌

■副作用

キシロカイン注ポリアンプ２％ （２％５ｍＬ１
管）

【効能効果】
硬膜外麻酔，伝達麻酔，浸潤麻酔，表面麻酔
【用法用量】
成人　リドカイン塩酸塩　１回最高２００ｍｇ（０．５％液　４０ｍＬ，１％液　２
０ｍＬ，２％液　１０ｍＬ）。適宜増減。
各麻酔量は下表の通り。（　）は注射液の量。
（表開始）
麻酔法 本剤
硬膜外麻酔 ２００ｍｇ （１０ｍＬ）
硬膜外麻酔 交感神経遮断 －
伝達麻酔 ４０～２００ｍｇ （２～１０ｍＬ）
伝達麻酔 指趾神経遮断 ６０～１２０ｍｇ （３～６ｍＬ）
伝達麻酔 肋間神経遮断 －
浸潤麻酔 ４０～２００ｍｇ （２～１０ｍＬ）
表面麻酔 塗布又は噴霧
静脈内区域麻酔 上肢手術 －
（表終了）

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。
硬膜外麻酔
２．大量出血，ショック状態。
３．注射部位・その周辺に炎症。
４．敗血症。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
硬膜外麻酔・伝達麻酔・浸潤麻酔
３．異常感覚，知覚・運動障害（各頻度不明）（一過性の異常感覚，神経
学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
４．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
硬膜外麻酔・伝達麻酔・浸潤麻酔
３．異常感覚，知覚・運動障害（各頻度不明）（一過性の異常感覚，神経
学的疾患（０．１％未満）（持続的な異常感覚，疼痛，知覚障害，運動障
害，膀胱直腸障害（硬膜外麻酔）等））。
４．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

キシロカインビスカス２％ （２％１ｍＬ）

【効能効果】
表面麻酔
【用法用量】
成人　リドカイン塩酸塩　１回１００～３００ｍｇ　１日１～３回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

キシロカインポンプスプレー８％ （１ｇ）

【効能効果】
表面麻酔
【用法用量】
成人　８～４０ｍｇ（１～５回の噴霧）　使用。
適宜増減。
注意
ノズルを１回押すごとに溶液０．１ｍＬ（リドカイン　８ｍｇ含有）が噴霧。１～
５回の噴霧（溶液０．１～０．５ｍＬ リドカイン　８～４０ｍｇ）で十分。広範な
部位を麻酔時・麻酔効果をさらに長時間持続時は，噴霧回数を適宜調
節。一時に２５回（リドカイン　２００ｍｇ）以上の噴霧は避ける。

【禁忌】
本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（徐脈，不整脈，血圧低下，呼吸抑制，チアノー
ゼ，意識障害等），心停止（０．１％未満），アナフィラキシーショック（０．
１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 眠気，不安，興奮，霧視，眩暈等
消化器 悪心・嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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キシロカイン注ポリアンプ１％ キシロカインポンプスプレー８％



静注用キシロカイン２％ （２％５ｍＬ１管）

【効能効果】
１．期外収縮（心室性），発作性頻拍（心室性），急性心筋梗塞時，手術
に伴う心室性不整脈の予防
２．期外収縮（上室性），発作性頻拍（上室性）
【用法用量】
成人　１回５０～１００ｍｇ（１～２ｍｇ／ｋｇ）　１～２分間で　緩徐に静注。
効果なければ　５分後に同量を投与。
効果持続を期待する時　１０～２０分間隔　同量　追加。１時間内の最高
量３００ｍｇ。
静注の効果　１０～２０分で消失。

【禁忌】
１．重篤な刺激伝導障害（完全房室ブロック等）。
２．本剤の成分・アミド型局所麻酔薬に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．刺激伝導系抑制（ＰＱ間隔の延長，ＱＲＳ幅増大等），ショック（各頻度
不明），徐脈，血圧低下，意識障害等，心停止（０．１％未満），アナフィラ
キシーショック（０．１％未満）。
２．意識障害，振戦，痙攣（各頻度不明）等の中毒症状。
３．重篤な悪性高熱（頻度不明）（原因不明の頻脈・不整脈・血圧変動，
急激な体温上昇，筋強直，血液の暗赤色化（チアノーゼ），過呼吸，発
汗，アシドーシス，高カリウム血症，ミオグロビン尿（ポートワイン色尿）
等），腎不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢神経 せん妄，眩暈，眠気，不安，多幸感，しびれ感等
消化器 嘔吐等
過敏症 蕁麻疹等の皮膚症状，浮腫等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１．２．２　骨格筋弛緩剤

ダントリウムカプセル２５ｍｇ （２５ｍｇ１カプセ
ル）

【効能効果】
○下記に伴う痙性麻痺
脳血管障害後遺症，脳性麻痺，外傷後遺症（頭部外傷，脊髄損傷），頸
部脊椎症，後縦靭帯骨化症，脊髄小脳変性症，痙性脊髄麻痺，脊髄
炎，脊髄症，筋萎縮性側索硬化症，多発性硬化症，スモン，潜水病
○全身こむら返り病
○悪性症候群
【用法用量】
痙性麻痺，全身こむら返り病
成人　１回２５ｍｇから開始　１日１回　内服。１週ごとに２５ｍｇずつ増量（１
日２～３回　分割　内服）し　維持量を決定。１日最高１５０ｍｇ　１日３回
分割　内服。
悪性症候群
ダントロレンナトリウム水和物注射剤の静注後，継続投与が必要で内服
可能な時　成人　１回２５ｍｇ又は５０ｍｇ　１日３回　内服。適宜増減。

【禁忌】
１．閉塞性肺疾患・心疾患で，著しい心肺機能低下。
２．筋無力症状。
３．肝疾患。
４．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．黄疸（０．１％未満），肝障害（頻度不明）。
２．ＰＩＥ症候群（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸痛，胸水貯留，好
酸球増多等）。
３．胸膜炎（頻度不明）（胸痛，胸水貯留等）。
４．イレウス（０．１％未満）。
５．呼吸不全（０．１～５％未満）。
６．ショック，アナフィラキシー（０．１％未満）（顔面蒼白，血圧低下，呼吸
困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系  眠気，眩暈，頭痛，頭がボーッとする，言語障害，痙攣 疲
労感，不眠，精神錯乱，酩酊感，多幸感 抑うつ，神経過敏，てんかん発
作
消化器  食欲不振，便秘，悪心・嘔吐，下痢，腹部膨満感，腹痛，胃痛，
嚥下困難 流涎，消化管出血 腹部痙攣
肝臓  肝機能異常（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇）
泌尿器  頻尿，尿失禁 排尿困難 夜尿症，勃起困難，結晶尿
循環器  静脈炎 心悸亢進 頻脈，血圧変動
外皮系    発汗，毛髪異常成長
感覚器  しびれ感，視力障害 複視，味覚異常 流涙
呼吸器    咳嗽，呼吸困難，胸痛，胸水貯留
血液  血小板減少 赤血球減少 好酸球増多
過敏症  発疹，掻痒感 光線過敏症
その他 脱力感 倦怠感，ふらふら感，熱感 窒息感，浮腫，悪寒，発熱
背痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

精神神経系  眠気，眩暈，頭痛，頭がボーッとする，言語障害，痙攣 疲
労感，不眠，精神錯乱，酩酊感，多幸感 抑うつ，神経過敏，てんかん発
作
消化器  食欲不振，便秘，悪心・嘔吐，下痢，腹部膨満感，腹痛，胃痛，
嚥下困難 流涎，消化管出血 腹部痙攣
肝臓  肝機能異常（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇）
泌尿器  頻尿，尿失禁 排尿困難 夜尿症，勃起困難，結晶尿
循環器  静脈炎 心悸亢進 頻脈，血圧変動
外皮系    発汗，毛髪異常成長
感覚器  しびれ感，視力障害 複視，味覚異常 流涙
呼吸器    咳嗽，呼吸困難，胸痛，胸水貯留
血液  血小板減少 赤血球減少 好酸球増多
過敏症  発疹，掻痒感 光線過敏症
その他 脱力感 倦怠感，ふらふら感，熱感 窒息感，浮腫，悪寒，発熱
背痛
（表終了）

１．２．３　自律神経剤

ベサコリン散５％ （５％１ｇ）

【効能効果】
消化管機能低下のある下記
慢性胃炎
迷走神経切断後
術後・分娩後の腸管麻痺
麻痺性イレウス
術後・分娩後，神経因性膀胱等の低緊張性膀胱による排尿困難（尿閉）
【用法用量】
成人　１日３０～５０ｍｇ　１日３～４回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．甲状腺機能亢進症。
２．気管支喘息。
３．消化管・膀胱頸部の閉塞。
４．消化性潰瘍。
５．妊婦・妊娠の可能性。
６．冠動脈閉塞。
７．強度の徐脈。
８．てんかん。
９．パーキンソニズム。

【副作用】
重大な副作用
コリン作動性クリーゼ（頻度不明）（悪心，嘔吐，腹痛，下痢，唾液分泌過
多，発汗，徐脈，血圧低下，縮瞳等），呼吸不全。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
循環器 心悸亢進 胸内苦悶
消化器 胸やけ，悪心，嘔吐，唾液分泌過多，腹痛，下痢 胃部不快感
精神神経系 頭痛
過敏症 発熱，発汗，顔面潮紅
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１．２．４　鎮けい剤

アトロピン硫酸塩注０．５ｍｇ「フソー」 （０．０
５％１ｍＬ１管）

【効能効果】
胃・十二指腸潰瘍の分泌・運動亢進，胃腸の痙攣性疼痛，痙攣性便
秘，胆管・尿管の疝痛，有機リン系殺虫剤・副交感神経興奮剤の中毒，
迷走神経性徐脈，迷走神経性房室伝導障害，麻酔前投薬，その他の徐
脈，房室伝導障害，ＥＣＴの前投与
【用法用量】
胃・十二指腸潰瘍の分泌・運動亢進，胃腸の痙攣性疼痛，痙攣性便
秘，胆管・尿管の疝痛，副交感神経興奮剤の中毒，迷走神経性徐脈・
迷走神経性房室伝導障害，麻酔前投薬，その他の徐脈・房室伝導障害
成人　０．５ｍｇ　皮下注・筋注・静注。
適宜増減。
有機リン系殺虫剤中毒
軽症 ０．５～１ｍｇ　皮下注，又は０．５～１ｍｇ　内服。
中等症 １～２ｍｇ　皮下注・筋注・静注。必要時，以後２０～３０分ごとに
繰り返し注射。
重症 初回　２～４ｍｇ　静注。アトロピン飽和の徴候があるまで繰り返し注
射。
ＥＣＴの前投与
成人　１回０．５ｍｇ　皮下注・筋注・静注。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品

- 39 -

静注用キシロカイン２％ アトロピン硫酸塩注０．５ｍｇ「フソー」



射。
ＥＣＴの前投与
成人　１回０．５ｍｇ　皮下注・筋注・静注。
適宜増減。

【禁忌】
１．閉塞隅角緑内障。
２．前立腺肥大による排尿障害。
３．麻痺性イレウス。
４．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（頻度不明）（頻脈，全身潮紅，発汗，顔面浮
腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
眼 散瞳，視調節障害，緑内障
消化器 口渇，悪心，嘔吐，嚥下障害，便秘
泌尿器 排尿障害
精神神経系 頭痛，頭重感，記銘障害
呼吸・循環器 心悸亢進，呼吸障害
過敏症 発疹
その他 顔面潮紅
（表終了）

■禁忌

■副作用

アロフト錠２０ｍｇ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．下記の筋緊張状態の改善
頸肩腕症候群，腰痛症
２．下記による痙性麻痺
脳血管障害，脳性麻痺，痙性脊髄麻痺，脊髄血管障害，頸部脊椎症，
後縦靱帯骨化症，多発性硬化症，筋萎縮性側索硬化症，脊髄小脳変
性症，外傷後遺症（脊髄損傷，頭部外傷），術後後遺症（脳・脊髄腫瘍
含む），その他の脳脊髄疾患
【用法用量】
成人　１日６０ｍｇ（本剤　３錠）　１日３回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
精神神経系 ふらつき，眩暈，眠気 頭痛
消化器 悪心，食欲不振，腹痛，胃部不快感 嘔吐，下痢，口渇，便秘，
腹部膨満感，胃炎
皮膚  光線過敏症
過敏症 発疹，掻痒
その他 脱力感，倦怠感 浮腫，耳鳴，頻尿，口内炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

コスパノン錠８０ｍｇ （８０ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記に伴う鎮痙効果
肝胆道疾患 胆道ジスキネジー，胆石症，胆嚢炎，胆管炎，胆嚢剔出後
遺症
膵疾患 膵炎
尿路結石
【用法用量】
成人　１回１錠（フロプロピオン　１回８０ｍｇ）　１日３回　毎食後　内服。
適宜増減。
尿路結石以外 １回４０～８０ｍｇ　１日３回　毎食後　内服。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
消化器 悪心・嘔気，胸やけ，腹部膨満感
過敏症 発疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

（表終了）

ブスコパン錠１０ｍｇ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記の痙攣，運動機能亢進
胃・十二指腸潰瘍，食道痙攣，幽門痙攣，胃炎，腸炎，腸疝痛，痙攣性
便秘，機能性下痢，胆嚢・胆管炎，胆石症，胆道ジスキネジー，胆嚢切
除後の後遺症，尿路結石症，膀胱炎，月経困難症
【用法用量】
成人　１回１～２錠（ブチルスコポラミン臭化物　１０～２０ｍｇ）　１日３～５
回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．出血性大腸炎。
２．閉塞隅角緑内障。
３．前立腺肥大による排尿障害。
４．重篤な心疾患。
５．麻痺性イレウス。
６．本剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（悪心・嘔吐，悪寒，皮膚蒼白，
血圧低下，呼吸困難，気管支攣縮，浮腫，血管浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
眼  調節障害 散瞳，閉塞隅角緑内障
消化器 口渇 腹部膨満感，鼓腸，便秘
泌尿器  排尿障害
精神神経系  頭痛，頭重感
循環器  心悸亢進
過敏症  発疹 蕁麻疹，紅斑，掻痒症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ブスコパン注２０ｍｇ （２％１ｍＬ１管）

【効能効果】
○下記の痙攣，運動機能亢進
胃・十二指腸潰瘍，食道痙攣，幽門痙攣，胃炎，腸炎，腸疝痛，痙攣性
便秘，機能性下痢，胆嚢・胆管炎，胆石症，胆道ジスキネジー，胃・胆嚢
切除後の後遺症，尿路結石症，膀胱炎，器具挿入による尿道・膀胱痙
攣，月経困難症，分娩時の子宮下部痙攣
○消化管のＸ線・内視鏡検査の前処置
【用法用量】
成人　１回１／２～１管（ブチルスコポラミン臭化物　１０～２０ｍｇ）　静注・
皮下注・筋注。
適宜増減。

【禁忌】
１．出血性大腸炎。
２．閉塞隅角緑内障。
３．前立腺肥大による排尿障害。
４．重篤な心疾患。
５．麻痺性イレウス。
６．本剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（悪心・嘔吐，悪寒，皮膚蒼白，
血圧低下，呼吸困難，気管支攣縮，浮腫，血管浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
眼  調節障害  散瞳，閉塞隅角緑内障
消化器 口渇 悪心・嘔吐
泌尿器  排尿障害
精神神経系  頭痛，頭重感，眠気，眩暈
循環器  心悸亢進
過敏症   発疹 蕁麻疹，紅斑，掻痒症
その他  顔面紅潮
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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ミオナール錠５０ｍｇ （５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○下記による筋緊張状態の改善
頸肩腕症候群，肩関節周囲炎，腰痛症
○下記による痙性麻痺
脳血管障害，痙性脊髄麻痺，頸部脊椎症，術後後遺症（脳・脊髄腫瘍
含む），外傷後遺症（脊髄損傷，頭部外傷），筋萎縮性側索硬化症，脳
性小児麻痺，脊髄小脳変性症，脊髄血管障害，スモン，その他の脳脊
髄疾患
【用法用量】
成人　１日３錠（エペリゾン塩酸塩　１５０ｍｇ）　１日３回　分割　食後　内
服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（発赤，掻痒感，蕁麻疹，顔
面等の浮腫，呼吸困難等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）（発熱，
紅斑，水疱，掻痒感，眼充血，口内炎等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等
腎臓  蛋白尿，ＢＵＮの上昇等
血液  貧血
過敏症 発疹 掻痒 多形滲出性紅斑
精神神経系 眠気，不眠，頭痛，四肢のしびれ 体のこわばり，四肢のふ
るえ
消化器 悪心・嘔吐，食欲不振，胃部不快感，腹痛，下痢，便秘，口渇
口内炎，腹部膨満感
泌尿器  尿閉，尿失禁，残尿感
全身症状 脱力感，ふらつき，全身倦怠感 筋緊張低下，眩暈
その他 ほてり 発汗，浮腫，動悸 しゃっくり
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リオレサール錠５ｍｇ （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記による痙性麻痺
脳血管障害，脳性（小児）麻痺，痙性脊髄麻痺，脊髄血管障害，頸部脊
椎症，後縦靭帯骨化症，多発性硬化症，筋萎縮性側索硬化症，脊髄小
脳変性症，外傷後遺症（脊髄損傷，頭部外傷），術後後遺症（脳・脊髄
腫瘍含む），その他の脳性疾患，その他のミエロパチー
【用法用量】
成人
初回量　１日５～１５ｍｇ　１日１～３回　分割　食後　内服。以後２～３日
ごと　１日５～１０ｍｇずつ増量し　１日３０ｍｇ。適宜増減。
小児
初回量　１日５ｍｇ　１日１～２回　分割　食後　内服。以後２～３日ごと　１
日５ｍｇずつ増量し　適宜増減。
標準量
４～６歳
１日５～１５ｍｇ　１日２～３回　分割　食後　内服。
７～１１歳
１日５～２０ｍｇ　１日２～３回　分割　食後　内服。
１２～１５歳
１日５～２５ｍｇ　１日２～３回　分割　食後　内服。
注意
１．腎機能低下
低用量から開始。透析を要する重篤な腎機能障害 １日５ｍｇから開始す
る等慎重投与。
２．本剤投与中で，バクロフェン髄注（ギャバロン髄注）の治療を行う場合
髄注の治療開始前・後に減量・漸次中止を試みる。急激な減量・中止を
避ける。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．意識障害，呼吸抑制（各頻度不明）等の中枢神経抑制症状。
２．依存性（頻度不明）（幻覚・錯乱等），精神依存形成。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％ １％未満 頻度不明
精神神経系 眠気（９．８％） 頭痛・頭重，知覚異常（しびれ等），鎮静，抑
うつ 不眠，筋肉痛，情緒不安定，幻覚，意識障害，酩酊感，せん妄，構
音障害，舌の運動障害，不随意運動，痙攣発作，嚥下力低下，顔面
チック，耳鳴，視調節障害 歩行障害，痙縮増悪，眼振
循環器 － － 血圧低下，下肢うっ血，頻脈 徐脈
肝臓 － － － 肝障害，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
消化器 悪心 嘔吐，食欲不振，胃部不快感，下痢，口渇 便秘，腹痛，
腹部膨満感，流涎，空腹感 胸やけ
泌尿器 生殖器 － 尿失禁 排尿困難，頻尿，勃起消失 －
皮膚症状 － － 発疹 蕁麻疹
全身症状 脱力感 筋力低下，ふらつき，眩暈 全身倦怠感 低体温，薬剤
離脱症候群
その他 － － 浮腫，発汗，胸部圧迫感 味覚異常，呼吸困難，血糖値上
昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．依存性（頻度不明）（幻覚・錯乱等），精神依存形成。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％ １％未満 頻度不明
精神神経系 眠気（９．８％） 頭痛・頭重，知覚異常（しびれ等），鎮静，抑
うつ 不眠，筋肉痛，情緒不安定，幻覚，意識障害，酩酊感，せん妄，構
音障害，舌の運動障害，不随意運動，痙攣発作，嚥下力低下，顔面
チック，耳鳴，視調節障害 歩行障害，痙縮増悪，眼振
循環器 － － 血圧低下，下肢うっ血，頻脈 徐脈
肝臓 － － － 肝障害，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
消化器 悪心 嘔吐，食欲不振，胃部不快感，下痢，口渇 便秘，腹痛，
腹部膨満感，流涎，空腹感 胸やけ
泌尿器 生殖器 － 尿失禁 排尿困難，頻尿，勃起消失 －
皮膚症状 － － 発疹 蕁麻疹
全身症状 脱力感 筋力低下，ふらつき，眩暈 全身倦怠感 低体温，薬剤
離脱症候群
その他 － － 浮腫，発汗，胸部圧迫感 味覚異常，呼吸困難，血糖値上
昇
（表終了）

硫酸Ｍｇ補正液１ｍＥｑ／ｍＬ （０．５モル２０
ｍＬ１管）

【効能効果】
電解質補液の補正
【用法用量】
電解質補液の補正 体内の水分，電解質の不足に応じて電解質補液に
添加。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 悪心
投与部位 血管痛
その他 潮紅，ほてり，熱感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

１．２．５　発汗剤，止汗剤

エクロックゲル５％ （５％１ｇ）

【効能効果】
原発性腋窩多汗症
【用法用量】
１日１回　腋窩に塗布。

【禁忌】
１．閉塞隅角緑内障。
２．前立腺肥大による排尿障害。
３．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満
適用部位 皮膚炎（６．４％），紅斑（５．７％），掻痒感，湿疹，刺激感 汗
疹
眼  散瞳，霧視
消化器 口渇
泌尿器 排尿障害
その他  ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加，γ－ＧＴＰ増加，好酸球百分率増加，代
償性発汗
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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１．３　感覚器官用薬

１．３．１　眼科用剤

ＡＺ点眼液０．０２％ （０．０２％５ｍＬ１瓶）

【効能効果】
急性結膜炎，慢性結膜炎，アレルギー性結膜炎，表層角膜炎，眼瞼縁
炎，強膜炎
【用法用量】
１回１～２滴　１日３～５回　点眼。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満
眼 眼瞼の腫脹，発赤，掻痒感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

アイファガン点眼液０．１％ （０．１％１ｍＬ）

【効能効果】
下記で他の緑内障治療薬が効果不十分か，使用できない時
緑内障，高眼圧症
注意
プロスタグランジン関連薬やβ遮断剤等の他の緑内障治療で効果不十
分か，副作用等で使用できない時に使用を検討。
【用法用量】
１回１滴　１日２回　点眼。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．低出生体重児，新生児，乳児，２歳未満の幼児。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 ０．１～１％未満 頻度不明
過敏症  接触皮膚炎 丘疹 発疹，紅斑，蕁麻疹
眼 点状角膜炎，眼瞼炎（アレルギー性眼瞼炎含む），結膜炎（アレル
ギー性結膜炎含む） 結膜充血，眼掻痒症，眼の異常感 眼瞼紅斑，眼
瞼浮腫，マイボーム腺梗塞，結膜浮腫，結膜濾胞，結膜蒼白，結膜出
血，乾性角結膜炎，眼脂，眼刺激，眼痛，眼の異物感，霧視，視覚障
害，眼精疲労，眼乾燥，流涙増加 眼瞼障害，麦粒腫，角膜炎，角膜糜
爛，虹彩炎，白内障，硝子体剥離，硝子体浮遊物，視野欠損，視力低
下，縮瞳，灼熱感，羞明，角膜混濁
循環器    徐脈，頻脈，低血圧，高血圧，動悸
呼吸器   鼻刺激感 咳嗽，呼吸困難，気管支炎，咽頭炎，鼻炎，副鼻腔
炎，鼻乾燥
精神神経系   浮動性眩暈，回転性眩暈，頭痛，耳鳴，傾眠 不眠症，う
つ病，失神
消化器   口内乾燥，口渇 胃腸障害，悪心，味覚異常
感染症    インフルエンザ症候群，感冒，呼吸器感染
その他   疣贅，貧血，血中ビリルビン増加，血中ブドウ糖増加，血中トリ
グリセリド増加，血中尿酸増加 無力症，疲労，高コレステロール血症，気
分不良
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

オロパタジン点眼液０．１％「トーワ」 （０．１％
１ｍＬ）

【効能効果】
アレルギー性結膜炎
【用法用量】
１回１～２滴　１日４回　朝・昼・夕・就寝前　点眼。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５～５％未満 ０．５％未満 頻度不明
眼 眼痛 角膜炎，掻痒症，眼刺激，眼瞼浮腫，眼の異常感，充血，眼瞼
炎，眼脂，結膜濾胞，結膜出血，眼瞼湿疹，眼瞼紅斑，流涙増加，眼の
異物感，眼部不快感，眼瞼障害 眼乾燥，眼瞼縁痂皮，霧視，眼瞼痛
精神神経系  頭痛 味覚異常，眩暈
肝臓  ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇
その他  ヘマトクリット減少，尿中ブドウ糖陽性 接触性皮膚炎，口内乾
燥，悪心，過敏症，咽喉乾燥
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５～５％未満 ０．５％未満 頻度不明
眼 眼痛 角膜炎，掻痒症，眼刺激，眼瞼浮腫，眼の異常感，充血，眼瞼
炎，眼脂，結膜濾胞，結膜出血，眼瞼湿疹，眼瞼紅斑，流涙増加，眼の
異物感，眼部不快感，眼瞼障害 眼乾燥，眼瞼縁痂皮，霧視，眼瞼痛
精神神経系  頭痛 味覚異常，眩暈
肝臓  ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇
その他  ヘマトクリット減少，尿中ブドウ糖陽性 接触性皮膚炎，口内乾
燥，悪心，過敏症，咽喉乾燥
（表終了）

眼・耳科用リンデロンＡ軟膏 （１ｇ）

【効能効果】
適応菌種
フラジオマイシン感性菌
適応症
（眼科）
外・前眼部の細菌感染を伴う炎症性疾患
（耳鼻科）
外耳の湿疹・皮膚炎，進行性壊疽性鼻炎，耳鼻咽喉科の術後処置
注意
適応症，起炎菌の感受性等を考慮。
【用法用量】
眼科
１日１～数回　点眼・塗布。
適宜増減。
耳鼻科
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ストレプトマイシン，カナマイシン，ゲンタマイシン，フラジオマイシン等
のアミノグリコシド系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある患者への耳内使用。

【副作用】
重大な副作用
１．非可逆性の難聴（０．１％未満）。
２．緑内障（０．１％未満），眼圧亢進。
３．角膜ヘルペス，角膜真菌症，眼部の緑膿菌感染症の誘発（各頻度不
明）。
４．眼部の穿孔（頻度不明）。
５．後嚢白内障（０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 眼瞼炎，結膜炎 刺激感 接触性皮膚炎
耳・鼻   フラジオマイシンの耐性菌・非感性菌による化膿性の感染症
下垂体・副腎皮質系   下垂体・副腎皮質系機能の抑制
その他  全身使用と同症状 創傷治癒の遅延
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

グラナテック点眼液０．４％ （０．４％１ｍＬ）

【効能効果】
下記で他の緑内障治療薬が効果不十分か，使用できない時
緑内障，高眼圧症
注意
１．プロスタグランジン関連薬やβ遮断薬等の他の緑内障治療薬で効果
不十分か，副作用等で使用できない時に使用を検討。
２．急性閉塞隅角緑内障には，薬物療法以外に手術療法等を考慮。
【用法用量】
１回１滴　１日２回　点眼。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
眼 結膜充血（６９．０％），結膜炎（アレルギー性結膜炎含む），眼瞼炎
（アレルギー性眼瞼炎含む），眼刺激 角膜上皮障害（角膜糜爛，点状角
膜炎等），眼掻痒，眼の異常感，眼脂，眼痛，結膜濾胞，眼圧上昇 眼瞼
浮腫，霧視
過敏症  発疹，紅斑 接触性皮膚炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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膜炎等），眼掻痒，眼の異常感，眼脂，眼痛，結膜濾胞，眼圧上昇 眼瞼
浮腫，霧視
過敏症  発疹，紅斑 接触性皮膚炎
（表終了）

コソプト配合点眼液 （１ｍＬ）

【効能効果】
下記で，他の緑内障治療薬が効果不十分時
緑内障，高眼圧症
注意
単剤での治療を優先。
【用法用量】
１回１滴　１日２回　点眼。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．気管支喘息・その既往，気管支痙攣，重篤な慢性閉塞性肺疾患。
３．コントロール不十分な心不全，洞性徐脈，房室ブロック（ＩＩ，ＩＩＩ度），心
原性ショック。
４．重篤な腎障害。

【副作用】
重大な副作用
１．眼類天疱瘡（頻度不明）（結膜充血，角膜上皮障害，乾性角結膜炎，
結膜萎縮，睫毛内反，眼瞼眼球癒着等）。
２．気管支痙攣，呼吸困難，呼吸不全（各頻度不明）。
３．心ブロック，うっ血性心不全，心停止（各頻度不明）。
４．脳虚血，脳血管障害（各頻度不明）。
５．全身性エリテマトーデス（頻度不明）。
６．皮膚粘膜眼症候群，中毒性表皮壊死融解症（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
眼 眼刺激症状（しみる・灼熱感・異物感・流涙・疼痛・掻痒感等） 角膜
炎，結膜充血，点眼直後にみられる眼のかすみ，眼痛 角膜糜爛・角膜
上皮障害等の角膜障害，眼瞼炎 角膜知覚低下，複視，霧視・視力低下
等の視力障害，眼乾燥感，眼のべとつき感，眼瞼下垂，眼脂，羞明，眼
底黄斑部の浮腫・混濁，結膜炎，結膜浮腫，白色の結膜下沈着物
循環器    失神，浮腫，レイノー現象，四肢冷感，動悸，徐脈等の不整
脈，低血圧
精神神経系  頭痛  抑うつ，重症筋無力症の増悪，悪夢，感覚異常，浮
動性眩暈，不眠
消化器    下痢，消化不良，悪心，口渇，腹痛
その他    脱力感，耳鳴，不快，胸部圧迫感，発疹，倦怠感，咳，苦味，
四肢のしびれ，筋肉痛，味覚異常
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

サンコバ点眼液０．０２％ （０．０２％５ｍＬ１
瓶）

【効能効果】
調節性眼精疲労の微動調節の改善
【用法用量】
１回１～２滴　１日３～５回　点眼。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 過敏症状
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ゾビラックス眼軟膏３％ （３％１ｇ）

【効能効果】
単純ヘルペスウイルスによる角膜炎
【用法用量】
１日５回　塗布。適宜回数減。
注意
７日間使用し，改善がないか悪化時は，他の治療に切りかえる。投与継
続時は副作用に注意し，長期投与は避ける。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【禁忌】
本剤の成分・バラシクロビル塩酸塩に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
眼 びまん性表在性角膜炎（２７．５％） 眼瞼炎，一過性刺激 結膜炎，角
膜潰瘍，結膜糜爛
皮膚   接触皮膚炎
過敏症   血管浮腫，蕁麻疹
（表終了）

■禁忌

■副作用

タリビッド眼軟膏０．３％ （０．３％１ｇ）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，ミクロコッ
カス属，モラクセラ属，コリネバクテリウム属，クレブシエラ属，セラチア
属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビデンシア属，インフル
エンザ菌，ヘモフィルス・エジプチウス（コッホ・ウィークス菌），シュードモ
ナス属，緑膿菌，バークホルデリア・セパシア，ステノトロホモナス（ザント
モナス）・マルトフィリア，アシネトバクター属，アクネ菌，トラコーマクラミジ
ア（クラミジア・トラコマティス）
適応症 眼瞼炎，涙嚢炎，麦粒腫，結膜炎，瞼板腺炎，角膜炎（角膜潰
瘍含む），眼科周術期の無菌化療法
【用法用量】
１日３回　塗布。適宜増減。
注意
結膜炎
トラコーマクラミジアによる結膜炎は，８週間を目安とし，継続投与は慎重
に行う。

【禁忌】
本剤の成分・キノロン系抗菌剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（紅斑，発疹，呼吸困難，血圧
低下，眼瞼浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％未満 頻度不明
眼  びまん性表層角膜炎等の角膜障害，眼瞼炎，結膜炎，眼の掻痒
感，眼痛
皮膚 発疹 掻痒，蕁麻疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

タリビッド点眼液０．３％ （０．３％１ｍＬ）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，ミクロコッ
カス属，モラクセラ属，コリネバクテリウム属，クレブシエラ属，セラチア
属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビデンシア属，インフル
エンザ菌，ヘモフィルス・エジプチウス（コッホ・ウィークス菌），シュードモ
ナス属，緑膿菌，バークホルデリア・セパシア，ステノトロホモナス（ザント
モナス）・マルトフィリア，アシネトバクター属，アクネ菌
適応症 眼瞼炎，涙嚢炎，麦粒腫，結膜炎，瞼板腺炎，角膜炎（角膜潰
瘍含む），眼科周術期の無菌化療法
【用法用量】
１回１滴　１日３回　点眼。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分・キノロン系抗菌剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（紅斑，発疹，呼吸困難，血圧
低下，眼瞼浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％未満 頻度不明
眼 眼刺激，眼痛 びまん性表層角膜炎等の角膜障害，眼瞼炎，結膜
炎，眼の掻痒感
皮膚  掻痒，発疹，蕁麻疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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皮膚  掻痒，発疹，蕁麻疹
（表終了）

チモプトール点眼液０．５％ （０．５％１ｍＬ）

【効能効果】
緑内障，高眼圧症
【用法用量】
０．２５％製剤　１回１滴　１日２回　点眼。
効果不十分時　０．５％製剤　１回１滴　１日２回　点眼。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．気管支喘息・その既往，気管支痙攣，重篤な慢性閉塞性肺疾患。
３．コントロール不十分な心不全，洞性徐脈，房室ブロック（ＩＩ，ＩＩＩ度），心
原性ショック。

【副作用】
重大な副作用
１．眼類天疱瘡（頻度不明）（結膜充血，角膜上皮障害，乾性角結膜炎，
結膜萎縮，睫毛内反，眼瞼眼球癒着等）。
２．気管支痙攣，呼吸困難，呼吸不全（各頻度不明）。
３．心ブロック，うっ血性心不全，心停止（各頻度不明）。
４．脳虚血，脳血管障害（各頻度不明）。
５．全身性エリテマトーデス（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
眼 灼熱感・かゆみ・異物感等の眼刺激症状 霧視・視力低下等の視力
障害，角膜炎・角膜糜爛・角膜上皮障害等の角膜障害，結膜充血，眼
乾燥感 眼瞼炎，眼瞼浮腫，眼痛，眼瞼下垂，眼脂，羞明 角膜知覚低
下，複視，結膜炎，結膜浮腫，眼底黄斑部の浮腫・混濁
循環器   徐脈等の不整脈，低血圧 失神，浮腫，レイノー現象，四肢冷
感，動悸
精神神経系   頭痛，眩暈 抑うつ，重症筋無力症の増悪，悪夢，感覚異
常，不眠
消化器   悪心 下痢，消化不良，腹痛，口渇
その他   不快，倦怠感 脱力感，耳鳴，筋肉痛，胸部圧迫感，発疹，咳
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

点眼・点鼻用リンデロンＡ液 （１ｍＬ）

【効能効果】
適応菌種
フラジオマイシン感性菌
適応症
（点眼）
外・前眼部の細菌感染を伴う炎症性疾患
（点鼻等）
アレルギー性鼻炎，進行性壊疽性鼻炎，鼻・咽喉頭部の術後処置
注意
適応症，起炎菌の感受性等を考慮。
【用法用量】
点眼
１回１～２滴　１日１～数回　点眼。
適宜増減。
点鼻等
１日１～数回　点鼻，ネブライザー，タンポンで使用。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ストレプトマイシン，カナマイシン，ゲンタマイシン，フラジオマイシン等
のアミノグリコシド系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．緑内障（０．１％未満），眼圧亢進。
２．角膜ヘルペス，角膜真菌症，眼部の緑膿菌感染症の誘発（各頻度不
明）。
３．眼部の穿孔（頻度不明）。
４．後嚢白内障（０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 眼瞼炎，結膜炎 刺激感 接触性皮膚炎
鼻   フラジオマイシンの耐性菌・非感性菌による化膿性の感染症
下垂体・副腎皮質系   下垂体・副腎皮質系機能の抑制，クッシング症候
群
その他  全身使用と同症状 創傷治癒の遅延
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

下垂体・副腎皮質系   下垂体・副腎皮質系機能の抑制，クッシング症候
群
その他  全身使用と同症状 創傷治癒の遅延
（表終了）

ニフラン点眼液０．１％ （０．１％１ｍＬ）

【効能効果】
外・前眼部の炎症性疾患の対症療法（眼瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜
炎，上強膜炎，前眼部ブドウ膜炎，術後炎症）
【用法用量】
１回１～２滴　１日４回　点眼。
適宜回数増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 ０．１～１％未満 頻度不明
過敏症   発疹，蕁麻疹，接触皮膚炎
眼 刺激感 結膜充血，掻痒感，眼瞼炎 びまん性表層角膜炎，眼瞼発
赤・腫脹，異物感，眼脂，結膜浮腫，流涙
呼吸器   気道狭窄
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ヒアルロン酸ナトリウム点眼液０．１％「トー
ワ」 （０．１％５ｍＬ１瓶）

【効能効果】
下記に伴う角結膜上皮障害
１．シェーグレン症候群，スティーブンス・ジョンソン症候群，眼球乾燥症
候群等の内因性疾患
２．術後，薬剤性，外傷，コンタクトレンズ装用等による外因性疾患
【用法用量】
１回１滴　１日５～６回　点眼。適宜増減。
０．１％製剤を投与し，効果不十分時　０．３％製剤を投与。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
眼 眼の掻痒感 眼刺激，眼脂，結膜充血，眼の異物感，眼瞼炎，結膜炎
びまん性表層角膜炎等の角膜障害，眼痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ピレノキシン懸濁性点眼液０．００５％「参天」
（０．００５％５ｍＬ１瓶）

【効能効果】
初期老人性白内障
【用法用量】
用時振盪　１回１～２滴　１日３～５回　点眼。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 眼瞼炎，接触皮膚炎
眼 びまん性表層角膜炎，結膜充血，結膜炎，刺激感，掻痒感，霧視，
眼脂，流涙，眼痛，眼の異常感，眼の異物感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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タリビッド点眼液０．３％ ピレノキシン懸濁性点眼液０．００５％「参天」



フルオロメトロン点眼液０．１％「ニットー」
（０．１％１ｍＬ）

【効能効果】
外・前眼部の炎症性疾患（眼瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，上強膜
炎，虹彩炎，虹彩毛様体炎，ブドウ膜炎，術後炎症等）
【用法用量】
用時振盪　１回１～２滴　１日２～４回　点眼。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。
原則禁忌
１．角膜上皮剥離，角膜潰瘍。
２．ウイルス性結膜・角膜疾患，結核性眼疾患，真菌性眼疾患，化膿性
眼疾患。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
眼
（１）．眼内圧亢進，緑内障。
（２）．角膜ヘルペス，角膜真菌症，緑膿菌感染症等の誘発。
（３）．角膜穿孔。
（４）．後嚢下白内障。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 眼瞼炎，眼瞼皮膚炎，発疹
眼 刺激感，結膜充血，角膜沈着物
下垂体・副腎皮質系機能 下垂体・副腎皮質系機能の抑制
その他 創傷治癒の遅延
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ラタノプロスト点眼液０．００５％「三和」 （０．０
０５％１ｍＬ）

【効能効果】
緑内障，高眼圧症
【用法用量】
１回１滴　１日１回　点眼。
注意
頻回投与で眼圧下降作用が減弱する可能性，１日１回まで。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
虹彩色素沈着（２．３７％）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
眼；結膜 結膜充血 結膜炎，眼脂，結膜濾胞 偽眼類天疱瘡
眼；ぶどう膜  ぶどう膜炎，虹彩炎 虹彩嚢腫
眼；角膜  角膜上皮障害，点状表層角膜炎，糸状角膜炎，角膜糜爛，角
膜浮腫 ヘルペス性角膜炎，角膜沈着物，角膜混濁，潰瘍性角膜炎
眼；眼瞼  眼瞼色素沈着，眼瞼炎，眼瞼部多毛，眼瞼浮腫，眼瞼発赤
眼瞼溝深化
眼；その他  しみる等の眼刺激症状，掻痒感，眼痛，霧視，前房細胞析
出，流涙，睫毛の異常（睫毛が濃く，太く，長くなる），異物感等の眼の異
常感 嚢胞様黄斑浮腫含む黄斑浮腫・それに伴う視力低下，接触性皮
膚炎，羞明
循環器   動悸，狭心症
その他  頭痛，掻痒感，咽頭違和感，嘔気，眩暈，胸痛 喘息，筋肉痛，
関節痛，発疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１．３．２　耳鼻科用剤

ジオクチルソジウムスルホサクシネート耳科
用液５％「ＣＥＯ」 （５％１ｍＬ）

【効能効果】
耳垢の除去
【用法用量】
綿棒等で外耳へ塗布。除去困難時　数滴点耳後５分～２０分後に微温
湯（３７℃）にて洗浄。高度の耳垢栓塞　１日３回，１～２日連続点耳後，
微温湯（３７℃）洗浄。

【禁忌】
鼓膜穿孔。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
投与部位 掻痒感，外耳道発赤，疼痛，皮膚炎，かぶれ
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ストミンＡ配合錠 （１錠）

【効能効果】
内耳，中枢障害による耳鳴
【用法用量】
成人　１回２錠　１日３回　食後　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
肝臓 アレルギー性の肝障害
過敏症 発疹
循環器 心悸亢進，血圧上昇
精神神経系 眩暈，眠気，頭痛
消化器 便秘，口渇，食欲不振，胸やけ，心窩部痛
その他 顔面潮紅，発汗
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

タリビッド耳科用液０．３％ （３ｍｇ１ｍＬ）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，プロテウス属，モル
ガネラ・モルガニー，プロビデンシア属，インフルエンザ菌，緑膿菌
適応症 外耳炎，中耳炎
注意
中耳炎
１．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
２．炎症が中耳粘膜に限局している時に局所的治療を適用。炎症が鼓
室周辺に及ぶ時は，局所的治療以外，経口剤等による全身的治療を検
討。
【用法用量】
成人　１回６～１０滴　１日２回　点耳。点耳後，約１０分間　耳浴。
適宜回数増減。小児　適宜滴数減。
注意
４週間を目安とし，継続投与は長期投与に伴う真菌の発現や菌の耐性
化等に注意し，漫然と投与しない。

【禁忌】
本剤の成分・レボフロキサシン水和物に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％未満 頻度不明
過敏症 － 過敏症状
耳 耳痛 外耳道発赤
その他 － 頭痛，菌交代症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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発現部位等 １％未満 頻度不明
過敏症 － 過敏症状
耳 耳痛 外耳道発赤
その他 － 頭痛，菌交代症
（表終了）

トラマゾリン点鼻液０．１１８％「ＡＦＰ」 （０．１１
８％１ｍＬ）

【効能効果】
諸種疾患による鼻充血・うっ血
【用法用量】
成人　１回２～３滴　１日数回　点鼻，又は１日数回　噴霧。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤に過敏症の既往。
２．乳児，２歳未満の幼児。
３．ＭＡＯ阻害剤の投与患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 － － 過敏症状
循環器 心悸亢進 － －
消化器 悪心 － 嘔気
鼻 乾燥感，刺激痛 反応性充血 鼻灼熱感，鼻汁
長期使用 － － 反応性の低下
その他 － － 眩暈，頭痛，味覚障害
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ナゾネックス点鼻液５０μｇ５６噴霧用 （５ｍｇ
１０ｇ１瓶）

【効能効果】
アレルギー性鼻炎
【用法用量】
成人　１日各鼻腔に２噴霧（モメタゾンフランカルボン酸エステル　２００μ
ｇ）　１日１回　噴霧。
１２歳未満の小児　１日各鼻腔に１噴霧（モメタゾンフランカルボン酸エス
テル　１００μｇ）　１日１回　噴霧。
１２歳以上の小児　１日各鼻腔に２噴霧（モメタゾンフランカルボン酸エス
テル　２００μｇ）　１日１回　噴霧。

【禁忌】
１．有効な抗菌剤のない感染症，全身性の真菌症。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管浮腫，蕁麻疹
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  蕁麻疹等の発疹
鼻腔 鼻症状（刺激感，掻痒感，乾燥感，疼痛，発赤，不快感等），真菌
検査陽性 鼻出血，鼻漏，鼻閉，くしゃみ，嗅覚障害 鼻中隔穿孔，鼻潰
瘍，鼻症状（灼熱感）
口腔・呼吸器 咽喉頭症状（刺激感，疼痛，不快感，乾燥等） 咳嗽，上気
道炎
肝臓  肝機能障害，ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，ビリルビン上昇，Ａｌ－Ｐ上
昇，ウロビリン尿
血液  好中球増多，好酸球増多，単球増多，白血球減少，白血球増
多，白血球分画異常，赤血球減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット減
少，リンパ球減少，血小板減少，カリウム上昇
精神神経系  頭痛，倦怠感
眼   眼圧亢進，霧視，中心性漿液性網脈絡膜症
その他 コルチゾール減少 蛋白尿，尿糖，ＢＵＮ上昇，コルチゾール上
昇 味覚障害
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１．３．３　鎮暈剤

セファドール錠２５ｍｇ （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
内耳障害による眩暈
【用法用量】
成人　１回１～２錠　１日３回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．重篤な腎機能障害。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 浮動感・不安定感，頭痛・頭重感 幻覚 錯乱
皮膚 発疹・蕁麻疹
眼 調節障害 散瞳
肝臓  肝機能異常（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等）
消化器 口渇，食欲不振，胃・腹部不快感，胸やけ，悪心・嘔吐，胃痛
その他 傾眠，動悸，顔面熱感，口内違和感 排尿困難
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

トラベルミン配合錠 （１錠）

【効能効果】
下記に伴う悪心・嘔吐・眩暈
動揺病，メニエール症候群
【用法用量】
成人　１回１錠　内服。
必要時　１日３～４回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．閉塞隅角緑内障。
２．前立腺肥大等下部尿路に閉塞性疾患。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹
循環器 動悸
精神神経系 眠気，倦怠感，頭重感，眩暈 頭痛，神経過敏
消化器 口渇 悪心・嘔吐，下痢
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１　神経系及び感覚器官用医薬品 １　神経系及び感覚器官用医薬品
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２　個々の器官系用医薬品

２．１　循環器官用薬

２．１．１　強心剤

ジゴシン注０．２５ｍｇ （０．０２５％１ｍＬ１管）

【効能効果】
１．下記によるうっ血性心不全（肺水腫，心臓喘息等含む）
先天性心疾患，弁膜疾患，高血圧症，虚血性心疾患（心筋梗塞，狭心
症等），肺性心（肺血栓・塞栓症，肺気腫，肺線維症等によるもの），その
他の心疾患（心膜炎，心筋疾患等），腎疾患，甲状腺機能亢進症・低下
症等
２．心房細動・粗動による頻脈
３．発作性上室性頻拍
４．下記の心不全・各種頻脈の予防と治療
手術，急性熱性疾患，出産，ショック，急性中毒
【用法用量】
１．成人
（１）．急速飽和療法（飽和量　１～２ｍｇ） １回０．２５～０．５ｍｇ　２～４時
間ごと　静注。効果があるまで続ける。
（２）．比較的急速飽和療法ができる。
（３）．緩徐飽和療法ができる。
（４）．維持療法 １日０．２５ｍｇ　静注。
２．小児
（１）．急速飽和療法 下記量　１日３～４回　分割　静注・筋注。
新生児，未熟児　１日０．０３～０．０５ｍｇ／ｋｇ。
２歳以下　１日０．０４～０．０６ｍｇ／ｋｇ。
２歳以上　１日０．０２～０．０４ｍｇ／ｋｇ。
（２）．維持療法 飽和量の１／１０～１／５　静注・筋注。
注意
飽和療法は過量になりやすいので，緊急でなければ初期から維持療法
も考慮。

【禁忌】
１．房室ブロック，洞房ブロック。
２．ジギタリス中毒。
３．閉塞性心筋疾患（特発性肥大性大動脈弁下狭窄等）。
４．本剤の成分・ジギタリス剤に過敏症の既往。
５．ジスルフィラム・シアナミドの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ジギタリス中毒（頻度不明）（高度の徐脈，二段脈，多源性心室性期
外収縮，発作性心房性頻拍等の不整脈），重篤な房室ブロック，心室性
頻拍症，心室細動，消化器・眼・精神神経系症状。
２．非閉塞性腸間膜虚血（頻度不明）（激しい腹痛，血便等），腸管壊
死。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，下痢等
眼 視覚異常（光がないのにちらちら見える，黄視，緑視，複視等）
精神神経系 眩暈，頭痛，失見当識，錯乱，せん妄等
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
血液 血小板数減少
過敏症 発疹，蕁麻疹，紫斑，浮腫等
その他 女性型乳房，筋力低下
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ドパミン塩酸塩点滴静注１００ｍｇ「ＫＣＣ」 （１
００ｍｇ５ｍＬ１管）

【効能効果】
１．急性循環不全（心原性ショック，出血性ショック）
２．下記の急性循環不全状態
（１）．無尿，乏尿や利尿剤で利尿がない時
（２）．脈拍数の増加した状態
（３）．他の強心昇圧剤で副作用があったり，好ましい反応がない時
【用法用量】
１～５μｇ／ｋｇ／分　点滴静注。状態により　２０μｇ／ｋｇ／分まで。
必要時，生食，ブドウ糖液，総合アミノ酸注射液，ブドウ糖・乳酸ナトリウ
ム・無機塩類剤等で希釈。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【禁忌】
褐色細胞腫・パラガングリオーマ。

【副作用】
重大な副作用
１．麻痺性イレウス（０．１％未満）。
２．四肢冷感（０．５％）等の末梢虚血，壊疽。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 不整脈（心室性期外収縮，心房細動，心室性頻拍等） 動悸  頻
脈
消化器  嘔気，嘔吐，腹部膨満，腹痛
その他   静脈炎，注射部位の変性壊死，起毛
（表終了）

■禁忌

■副作用

ネオフィリン錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
気管支喘息，喘息性（様）気管支炎，閉塞性肺疾患（肺気腫，慢性気管
支炎等）の呼吸困難，肺性心，うっ血性心不全，心臓喘息（発作予防）
【用法用量】
成人　１日３００～４００ｍｇ　１日３～４回　分割　内服。
小児　１回２～４ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤・他のキサンチン系薬剤に重篤な副作用の既往。
２．１２時間以内にアデノシン（アデノスキャン）を使用する患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシーショック（各頻度不明）（蕁麻疹，蒼白，発
汗，血圧低下，呼吸困難等）。
２．痙攣，意識障害（各頻度不明）（せん妄，昏睡等）。
３．急性脳症（頻度不明）。
４．横紋筋融解症（頻度不明）（脱力感，筋肉痛，ＣＫ上昇等），急性腎障
害。
５．潰瘍等による消化管出血（頻度不明）（吐血，下血等）。
６．赤芽球癆（頻度不明），貧血。
７．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等），黄疸（各頻度不明）。
８．頻呼吸，高血糖症（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感，蕁麻疹，紅斑（多形滲出性紅斑等），固定薬疹
精神神経系 頭痛，不眠，神経過敏（興奮，不機嫌，いらいら感），不安，
眩暈，耳鳴，振戦，しびれ，不随意運動，筋緊張亢進
循環器 顔面潮紅，動悸，頻脈，顔面蒼白，不整脈（心室性期外収縮
等）
消化器 悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛，下痢，腹部膨満感，消化不良（胸
やけ等），しゃっくり
泌尿器 蛋白尿，頻尿
代謝異常 血清尿酸値，ＣＫの上昇等
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰの上昇等
血液 貧血，好酸球増多
その他 むくみ，倦怠感，関節痛，四肢痛，発汗，胸痛，低カリウム血症，
鼻出血，しびれ（口，舌周囲）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ネオフィリン注２５０ｍｇ （２．５％１０ｍＬ１管）

【効能効果】
気管支喘息，喘息性（様）気管支炎，肺性心，うっ血性心不全，肺水腫，
心臓喘息，チェーン・ストークス呼吸，閉塞性肺疾患（肺気腫，慢性気管
支炎等）の呼吸困難，狭心症（発作予防），脳卒中発作急性期
【用法用量】
成人　アミノフィリン水和物　１回２５０ｍｇ　１日１～２回　５～１０分かけ
緩徐に静注（生食又は糖液に希釈）。必要時，点滴静注。
小児　１回３～４ｍｇ／ｋｇ　静注。投与間隔　８時間以上，１日最高１２ｍｇ
／ｋｇ。必要時，点滴静注。
適宜増減。
注意
小児の気管支喘息への投与量，投与法等は，学会のガイドライン等，最
新の情報を参考とする。
喘息の急性増悪（発作）時のアミノフィリン投与量の目安
（表開始）
 初期量（ｍｇ／ｋｇ） 維持量（ｍｇ／ｋｇ／時）
事前に内服されていない時 ４～５ｍｇ／ｋｇ　３０分以上かけ　点滴静注
０．６～０．８ｍｇ／ｋｇ／時
事前に内服されている時 ３～４ｍｇ／ｋｇ　３０分以上かけ　点滴静注 ０．
６～０．８ｍｇ／ｋｇ／時
（表終了）
初期量　２５０ｍｇまで。肥満の投与量　標準体重で計算。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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新の情報を参考とする。
喘息の急性増悪（発作）時のアミノフィリン投与量の目安
（表開始）
 初期量（ｍｇ／ｋｇ） 維持量（ｍｇ／ｋｇ／時）
事前に内服されていない時 ４～５ｍｇ／ｋｇ　３０分以上かけ　点滴静注
０．６～０．８ｍｇ／ｋｇ／時
事前に内服されている時 ３～４ｍｇ／ｋｇ　３０分以上かけ　点滴静注 ０．
６～０．８ｍｇ／ｋｇ／時
（表終了）
初期量　２５０ｍｇまで。肥満の投与量　標準体重で計算。

【禁忌】
１．本剤・他のキサンチン系薬剤に重篤な副作用の既往。
２．１２時間以内にアデノシン（アデノスキャン）を使用する患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシーショック（各頻度不明）（蕁麻疹，蒼白，発
汗，血圧低下，呼吸困難等）。
２．痙攣，意識障害（各頻度不明）（せん妄，昏睡等）。
３．急性脳症（頻度不明）。
４．横紋筋融解症（頻度不明）（脱力感，筋肉痛，ＣＫ上昇等），急性腎障
害。
５．潰瘍等による消化管出血（頻度不明）（吐血，下血等）。
６．赤芽球癆（頻度不明），貧血。
７．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等），黄疸（各頻度不明）。
８．頻呼吸，高血糖症（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感，蕁麻疹，紅斑（多形滲出性紅斑等），固定薬疹
精神神経系 頭痛，不眠，神経過敏（興奮，不機嫌，いらいら感），不安，
眩暈，耳鳴，振戦，しびれ，不随意運動，筋緊張亢進
循環器 顔面潮紅，動悸，頻脈，顔面蒼白，不整脈（心室性期外収縮
等）
消化器 悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛，下痢，腹部膨満感，消化不良（胸
やけ等），しゃっくり
泌尿器 蛋白尿，頻尿
代謝異常 血清尿酸値，ＣＫの上昇等
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰの上昇等
血液 貧血，好酸球増多
その他 むくみ，倦怠感，関節痛，四肢痛，発汗，胸痛，低カリウム血症，
鼻出血，しびれ（口，舌周囲）
（表終了）

■禁忌

■副作用

ハーフジゴキシンＫＹ錠０．１２５ （０．１２５ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
１．下記によるうっ血性心不全（肺水腫，心臓喘息等含む）
先天性心疾患，弁膜疾患，高血圧症，虚血性心疾患（心筋梗塞，狭心
症等），肺性心（肺血栓・塞栓症，肺気腫，肺線維症等によるもの），その
他の心疾患（心膜炎，心筋疾患等），腎疾患，甲状腺機能亢進症・低下
症等
２．心房細動・粗動による頻脈
３．発作性上室性頻拍
４．下記の心不全・各種頻脈の予防と治療
手術，急性熱性疾患，出産，ショック，急性中毒
【用法用量】
１．成人
（１）．急速飽和療法（飽和量　１～４ｍｇ） 初回　０．５～１ｍｇ　内服。以
後０．５ｍｇ　６～８時間ごと　内服。効果があるまで続ける。
（２）．比較的急速飽和療法ができる。
（３）．緩徐飽和療法ができる。
（４）．維持療法 １日０．２５～０．５ｍｇ　内服。
２．小児
（１）．急速飽和療法 下記量　１日３～４回　分割　内服。
２歳以下　１日０．０６～０．０８ｍｇ／ｋｇ。
２歳以上　１日０．０４～０．０６ｍｇ／ｋｇ。
（２）．維持療法 飽和量の１／５～１／３　内服。
注意
飽和療法は過量になりやすいので，緊急でなければ初期から維持療法
も考慮。

【禁忌】
１．房室ブロック，洞房ブロック。
２．ジギタリス中毒。
３．閉塞性心筋疾患（特発性肥大性大動脈弁下狭窄等）。
４．本剤の成分・ジギタリス剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ジギタリス中毒（頻度不明）（高度の徐脈，二段脈，多源性心室性期
外収縮，発作性心房性頻拍等の不整脈），重篤な房室ブロック，心室性
頻拍症，心室細動，消化器・眼・精神神経系症状。
２．非閉塞性腸間膜虚血（頻度不明）（激しい腹痛，血便等），腸管壊
死。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，下痢等
眼 視覚異常（光がないのにちらちら見える，黄視，緑視，複視等）
精神神経系 眩暈，頭痛，失見当識，錯乱，せん妄等
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
血液 血小板数減少
過敏症 発疹，蕁麻疹，紫斑，浮腫等
その他 女性型乳房，筋力低下
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

【副作用】
重大な副作用
１．ジギタリス中毒（頻度不明）（高度の徐脈，二段脈，多源性心室性期
外収縮，発作性心房性頻拍等の不整脈），重篤な房室ブロック，心室性
頻拍症，心室細動，消化器・眼・精神神経系症状。
２．非閉塞性腸間膜虚血（頻度不明）（激しい腹痛，血便等），腸管壊
死。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，下痢等
眼 視覚異常（光がないのにちらちら見える，黄視，緑視，複視等）
精神神経系 眩暈，頭痛，失見当識，錯乱，せん妄等
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
血液 血小板数減少
過敏症 発疹，蕁麻疹，紫斑，浮腫等
その他 女性型乳房，筋力低下
（表終了）

プロタノールＬ注０．２ｍｇ （０．０２％１ｍＬ１
管）

【効能効果】
アダムス・ストークス症候群（徐脈型）の発作時（高度の徐脈，心停止含
む），発作反復時
心筋梗塞や細菌内毒素等による急性心不全
術後の低心拍出量症候群
気管支喘息の重症発作時
【用法用量】
点滴静注
０．２～１ｍｇ（等張溶液２００～５００ｍＬで溶解）　心拍数，心電図をモニ
ターしながら注入。
徐脈型アダムス・ストークス症候群 心拍数　５０～６０／分　保持。
ショック，低拍出量症候群 心拍数　１１０前後／分　保持。
緊急時
２～２０ｍＬ（０．２ｍｇを等張溶液２０ｍＬで溶解）　筋注・皮下注・徐々に
静注。心停止直前　０．０２～０．２ｍｇ　心内投与できる。
適宜増量。

【禁忌】
１．特発性肥大性大動脈弁下狭窄症。
２．ジギタリス中毒。
３．カテコールアミン（アドレナリン等）・エフェドリン・メチルエフェドリン・メ
チルエフェドリンサッカリネート・フェノテロール・ドロキシドパの投与患
者。

【副作用】
重大な副作用
１．ＳＴ上昇・低下を伴う心筋虚血（異型狭心症，非Ｑ波梗塞等）（頻度不
明），胸痛。
２．心室性期外収縮，心室性頻拍，致死的不整脈（各頻度不明）。
３．重篤な血清カリウム値の低下（頻度不明）（β２刺激剤）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
精神神経系  頭痛，振戦，発汗，神経過敏
消化器  悪心・嘔吐，胃痛，下痢，鼓腸
循環器 心悸亢進，頻脈 顔面潮紅・蒼白，血圧変動
過敏症  発疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ラニラピッド錠０．０５ｍｇ （０．０５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．下記によるうっ血性心不全
先天性心疾患，弁膜疾患，高血圧症，虚血性心疾患（心筋梗塞，狭心
症等）
２．心房細動・粗動による頻脈，発作性上室性頻拍
【用法用量】
（１）．急速飽和療法（飽和量　０．６～１．８ｍｇ）
初回　０．２～０．３ｍｇ（本剤　４～６錠），以後１回０．２ｍｇ（本剤　４錠）
１日３回　内服。効果があるまで続ける。
比較的急速飽和療法，緩徐飽和療法ができる。
（２）．維持療法
１日０．１～０．２ｍｇ（本剤　２～４錠）　内服。
注意
飽和療法は過量になりやすいので，緊急でなければ初期から維持療法
も考慮。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【禁忌】
１．房室ブロック，洞房ブロック。
２．ジギタリス中毒。
３．閉塞性心筋疾患（特発性肥大性大動脈弁下狭窄等）。
４．本剤の成分・ジギタリス剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ジギタリス中毒（頻度不明）（高度の徐脈，二段脈，多源性心室性期
外収縮，発作性心房性頻拍等の不整脈），重篤な房室ブロック，心室性
頻拍症，心室細動，消化器・眼・精神神経系症状。
２．非閉塞性腸間膜虚血（頻度不明）（激しい腹痛，血便等），腸管壊
死。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％以上 ０．１％未満 頻度不明
消化器 悪心・嘔吐（０．８％），食欲不振（０．６％），下痢 下腹部不快
感，腹部膨満感，腹痛
循環器 不整脈（０．５％），動悸  頻脈
眼  霧視，羞明 光がないのにちらちらみえる，黄視，緑視，複視
精神神経系 頭痛 眩暈 失見当識，錯乱，せん妄
肝臓   ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
血液   血小板数減少
過敏症  発疹 蕁麻疹，紫斑，浮腫
その他  女性型乳房 筋力低下
（表終了）

■禁忌

■副作用

２．１．２　不整脈用剤

アミオダロン塩酸塩錠１００ｍｇ「サンド」 （１０
０ｍｇ１錠）

【効能効果】
生命に危険のある下記の再発性不整脈で他の抗不整脈薬が無効か，
使用できない時
心室細動，心室性頻拍
心不全（低心機能）又は肥大型心筋症に伴う心房細動
【用法用量】
導入期　成人　１日４００ｍｇ　１日１～２回　分割　１～２週間　内服。
維持期　成人　１日２００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．重篤な洞不全症候群。
２．２度以上の房室ブロック。
３．本剤の成分・ヨウ素に過敏症の既往。
４．リトナビル，ニルマトレルビル・リトナビル，ネルフィナビルメシル酸塩，
モキシフロキサシン塩酸塩，ラスクフロキサシン塩酸塩（注射剤），バルデ
ナフィル塩酸塩水和物，シルデナフィルクエン酸塩（勃起不全），トレミ
フェンクエン酸塩，フィンゴリモド塩酸塩，シポニモド　フマル酸，エリグル
スタット酒石酸塩の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（１．０％），肺線維症（１．０％），肺胞炎（頻度不明）（咳，
呼吸困難，捻髪音等）。
２．既存の不整脈の重度の悪化（３．９％），Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ（頻
度不明），心不全（１．９％），徐脈（２．９％），徐脈からの心停止（頻度不
明），完全房室ブロック（頻度不明），血圧低下（１．０％）。
３．劇症肝炎（頻度不明），肝硬変（頻度不明），肝障害（頻度不明）。
４．甲状腺機能亢進症（頻度不明），甲状腺炎（頻度不明），甲状腺機能
低下症（１．０％）。
５．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低浸透圧血症を伴
う低ナトリウム血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，痙攣，意識障害等）。
６．肺胞出血（頻度不明）。
７．急性呼吸窮迫症候群（頻度不明）。
８．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（１．０％）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
精神神経系   性欲減退，睡眠障害，不眠症，幻覚
感覚器  味覚異常 臭覚異常
消化器 悪心・嘔気（５．８％），嘔吐，食欲不振 胃部不快感，舌アフタ形
成 便秘
循環器 ＱＴ延長，房室ブロック 洞機能不全 脚ブロック，本剤投与中の
患者の開胸術中，心肺バイパス中止後に血圧低下
呼吸器 肺機能障害，胸部Ｘ線異常  喘息
血液  白血球減少，好酸球増加，好中球減少 ヘモグロビン，ヘマトクリッ
ト値の上昇・低下，白血球増多，血小板減少，血液凝固異常
内分泌系 （甲状腺） 甲状腺機能検査値異常（ｒＴ３の上昇，ＴＳＨの上
昇・低下，Ｔ３の低下，Ｔ４の上昇・低下）（３０．８％）
自律神経系   潮紅，流涎
中枢・末梢神経系  振戦 頭痛，不随意運動，協調運動低下，歩行障
害，運動失調，眩暈，知覚異常，頭蓋内圧亢進，末梢性感覚運動
ニューロパチー
皮膚  皮疹，手指爪変色 光線過敏症，脱毛，日光皮膚炎，皮膚青色
化，紫斑，皮膚血管炎，血管神経性浮腫，蕁麻疹
眼 角膜色素沈着（２１．２％） 羞明 視覚暈輪，眼がかすむ，視神経炎
肝臓 肝機能検査値異常（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，ＬＡＰ，γ－ＧＴ
Ｐ，の上昇）  総ビリルビンの上昇
腎臓   ＢＵＮ上昇，血中クレアチニン上昇，血清Ｎａ低下，尿酸の上昇・
低下，血清Ｎａ上昇，血清電解質（Ｋ，Ｃｌ，Ｃａ，Ｐ）の上昇・低下，尿蛋
白，尿糖，尿ウロビリノーゲン，尿ｐＨ異常
その他  手指の浮腫，全身倦怠，女性化乳房 ＣＫ上昇，コリンエステ
ラーゼの上昇・低下，疲労，副睾丸炎，骨髄肉芽腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

内分泌系 （甲状腺） 甲状腺機能検査値異常（ｒＴ３の上昇，ＴＳＨの上
昇・低下，Ｔ３の低下，Ｔ４の上昇・低下）（３０．８％）
自律神経系   潮紅，流涎
中枢・末梢神経系  振戦 頭痛，不随意運動，協調運動低下，歩行障
害，運動失調，眩暈，知覚異常，頭蓋内圧亢進，末梢性感覚運動
ニューロパチー
皮膚  皮疹，手指爪変色 光線過敏症，脱毛，日光皮膚炎，皮膚青色
化，紫斑，皮膚血管炎，血管神経性浮腫，蕁麻疹
眼 角膜色素沈着（２１．２％） 羞明 視覚暈輪，眼がかすむ，視神経炎
肝臓 肝機能検査値異常（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，ＬＡＰ，γ－ＧＴ
Ｐ，の上昇）  総ビリルビンの上昇
腎臓   ＢＵＮ上昇，血中クレアチニン上昇，血清Ｎａ低下，尿酸の上昇・
低下，血清Ｎａ上昇，血清電解質（Ｋ，Ｃｌ，Ｃａ，Ｐ）の上昇・低下，尿蛋
白，尿糖，尿ウロビリノーゲン，尿ｐＨ異常
その他  手指の浮腫，全身倦怠，女性化乳房 ＣＫ上昇，コリンエステ
ラーゼの上昇・低下，疲労，副睾丸炎，骨髄肉芽腫
（表終了）

アロチノロール塩酸塩錠５ｍｇ「ＤＳＰ」 （５ｍｇ
１錠）

【効能効果】
○本態性高血圧症（軽症～中等症）
○狭心症
○頻脈性不整脈
○本態性振戦
注意
本態性振戦
類似の振戦を生ずる他疾患と区別し，本態性振戦のみに投与。
【用法用量】
本態性高血圧症（軽症～中等症），狭心症，頻脈性不整脈
成人　１日２０ｍｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減，効果不十分時　１日３０ｍｇまで。
本態性振戦
成人　１日１０ｍｇから開始　効果不十分時　維持量　１日２０ｍｇ　１日２回
分割　内服。
適宜増減，１日３０ｍｇまで。
注意
褐色細胞腫・パラガングリオーマ 単独投与しない。α遮断剤で初期治
療後に投与し，常にα遮断剤を併用。

【禁忌】
１．高度の徐脈（著しい洞性徐脈），房室ブロック（ＩＩ，ＩＩＩ度），洞房ブロッ
ク，洞不全症候群。
２．糖尿病性ケトアシドーシス，代謝性アシドーシス。
３．気管支喘息，気管支痙攣のおそれ。
４．心原性ショック。
５．肺高血圧による右心不全。
６．うっ血性心不全。
７．未治療の褐色細胞腫・パラガングリオーマ。
８．妊婦・妊娠の可能性。
９．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
心不全，房室ブロック，洞房ブロック，洞不全症候群（各０．１％未満），
徐脈（０．１～５％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 胸痛・胸部不快感，眩暈・ふらつき，立ちくらみ，低血圧 心房細
動，末梢循環障害（レイノー症状，冷感等），動悸・息切れ
精神神経系 脱力・倦怠感，頭痛・頭重，眠気 抑うつ，不眠
消化器 軟便・下痢，腹部不快感，腹痛，悪心・嘔吐 食欲不振，消化不
良，腹部膨満感，便秘
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇 Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰの上昇
呼吸器  気管支痙攣，喘鳴，咳嗽
泌尿・生殖器  ＢＵＮ，クレアチニンの上昇 インポテンス
眼  霧視，眼精疲労
過敏症  発疹，蕁麻疹，掻痒，灼熱感
その他 中性脂肪値，尿酸値の上昇 総コレステロール，空腹時血糖値，
ＣＫの上昇，白血球増多，浮腫，しびれ，心胸郭比の増大，筋肉痛，口
渇 脱毛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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ビソプロロールフマル酸塩錠０．６２５ｍｇ「サ
ワイ」 （０．６２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記でアンジオテンシン変換酵素阻害薬又はアンジオテンシンＩＩ受容
体拮抗薬，利尿薬，ジギタリス製剤等の基礎治療中
虚血性心疾患・拡張型心筋症による慢性心不全
【用法用量】
虚血性心疾患・拡張型心筋症による慢性心不全
成人　１回０．６２５ｍｇから開始　１日１回　内服。２週間以上内服し，忍
容性がある時，１回１．２５ｍｇ　１日１回に増量。その後忍容性がある時，
４週間以上の間隔で忍容性をみながら漸増し，忍容性がない時は減量。
用量の増減は１回量を０．６２５，１．２５，２．５，３．７５，５ｍｇとして必ず段
階的に行い，いずれも１日１回　内服。維持量として，１回１．２５～５ｍｇ
１日１回　内服。
開始量はさらに低用量，増量幅はさらに小さくしてよい。維持量は適宜
増減，１日最高５ｍｇ　１日１回まで。
注意
１．褐色細胞腫 単独投与で急激な血圧上昇の可能性，α遮断剤で初
期治療後に投与し，常にα遮断剤を併用。
２．慢性心不全を合併する本態性高血圧症，狭心症，心室性期外収
縮，頻脈性心房細動 慢性心不全の用法・用量に従う。
３．慢性心不全
（１）．必ず１日１回０．６２５ｍｇ又はさらに低用量から開始し，忍容性をも
とに患者ごとに維持量を設定。
（２）．投与初期・増量時は，心不全の悪化，浮腫，体重増加，眩暈，低
血圧，徐脈，血糖値の変動，腎機能の悪化がおこりやすいので，忍容性
を確認。
（３）．投与初期・増量時の心不全や体液貯留の悪化（浮腫，体重増加
等）を防ぐため，投与前に体液貯留の治療を行う。心不全や体液貯留の
悪化（浮腫，体重増加等）がみられ，利尿薬増量で改善なければ本剤を
減量・中止。低血圧，眩暈等がみられ，アンジオテンシン変換酵素阻害
薬や利尿薬の減量により改善しない時，本剤を減量。高度な徐脈の発
現時は，本剤を減量。これら症状が安定化するまで本剤を増量しない。
（４）．投与を急に中止した時，心不全が一過性に悪化するおそれ，漸減
し中止。
（５）．２週間以上休薬後の再開時は，用法・用量に従って低用量から開
始し，漸増。

【禁忌】
１．高度の徐脈（著しい洞性徐脈），房室ブロック（ＩＩ，ＩＩＩ度），洞房ブロッ
ク，洞不全症候群。
２．糖尿病性ケトアシドーシス，代謝性アシドーシス。
３．心原性ショック。
４．肺高血圧による右心不全。
５．強心薬・血管拡張薬の静注を要する心不全。
６．非代償性の心不全。
７．重度の末梢循環障害（壊疽等）。
８．未治療の褐色細胞腫。
９．妊婦・妊娠の可能性。
１０．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
心不全，完全房室ブロック，高度徐脈，洞不全症候群。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 徐脈，心胸比増大，房室ブロック，低血圧，動悸，心房細動，心
室性期外収縮，胸痛
精神神経系 頭痛・頭重感，眩暈，ふらつき，立ちくらみ，眠気，不眠，悪
夢
消化器 悪心，嘔吐，胃部不快感，腹部不快感，食欲不振，下痢
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），ビリルビン，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴ
Ｐの上昇，肝腫大
腎臓・泌尿器 尿酸，クレアチニン，ＢＵＮの上昇，尿糖，頻尿
呼吸器 呼吸困難，気管支痙攣
過敏症 発疹，皮膚掻痒感
眼 霧視，涙液分泌減少
その他 倦怠感，浮腫，脱力感，気分不快感，疲労感，四肢冷感，悪寒，
しびれ感，血清脂質の上昇，ＣＫ（ＣＰＫ）の上昇，糖尿病増悪
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ビソプロロールフマル酸塩錠５ｍｇ「サワイ」
（５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．本態性高血圧症（軽症～中等症）
２．狭心症
３．心室性期外収縮
４．下記でアンジオテンシン変換酵素阻害薬又はアンジオテンシンＩＩ受
容体拮抗薬，利尿薬，ジギタリス製剤等の基礎治療中
虚血性心疾患・拡張型心筋症による慢性心不全
５．頻脈性心房細動
【用法用量】
１．本態性高血圧症（軽症～中等症），狭心症，心室性期外収縮
成人　１回５ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
２．虚血性心疾患・拡張型心筋症による慢性心不全
成人　１回０．６２５ｍｇから開始　１日１回　内服。２週間以上内服し，忍
容性がある時，１回１．２５ｍｇ　１日１回に増量。その後忍容性がある時，
４週間以上の間隔で忍容性をみながら漸増し，忍容性がない時は減量。
用量の増減は１回量を０．６２５，１．２５，２．５，３．７５，５ｍｇとして必ず段
階的に行い，いずれも１日１回　内服。維持量として，１回１．２５～５ｍｇ
１日１回　内服。
開始量はさらに低用量，増量幅はさらに小さくしてよい。維持量は適宜
増減，１日最高５ｍｇ　１日１回まで。
３．頻脈性心房細動
成人　１回２．５ｍｇから開始　１日１回　内服。効果不十分時　１回５ｍｇ
１日１回に増量。
適宜増減，１日最高５ｍｇ　１日１回まで。
注意
１．褐色細胞腫 単独投与で急激な血圧上昇の可能性，α遮断剤で初
期治療後に投与し，常にα遮断剤を併用。
２．慢性心不全を合併する本態性高血圧症，狭心症，心室性期外収
縮，頻脈性心房細動 慢性心不全の用法・用量に従う。
３．慢性心不全
（１）．必ず１日１回０．６２５ｍｇ又はさらに低用量から開始し，忍容性をも
とに患者ごとに維持量を設定。
（２）．投与初期・増量時は，心不全の悪化，浮腫，体重増加，眩暈，低
血圧，徐脈，血糖値の変動，腎機能の悪化がおこりやすいので，忍容性
を確認。
（３）．投与初期・増量時の心不全や体液貯留の悪化（浮腫，体重増加
等）を防ぐため，投与前に体液貯留の治療を行う。心不全や体液貯留の
悪化（浮腫，体重増加等）がみられ，利尿薬増量で改善なければ本剤を
減量・中止。低血圧，眩暈等がみられ，アンジオテンシン変換酵素阻害
薬や利尿薬の減量により改善しない時，本剤を減量。高度な徐脈の発
現時は，本剤を減量。これら症状が安定化するまで本剤を増量しない。
（４）．投与を急に中止した時，心不全が一過性に悪化するおそれ，漸減
し中止。
（５）．２週間以上休薬後の再開時は，用法・用量に従って低用量から開
始し，漸増。
４．頻脈性心房細動を合併する本態性高血圧症，狭心症，心室性期外
収縮 頻脈性心房細動の用法・用量は１日１回２．５ｍｇから開始，血圧や
心拍数，症状等に応じ，開始量を設定。

■効能効果・用法用量

１．本態性高血圧症（軽症～中等症）
２．狭心症
３．心室性期外収縮
４．下記でアンジオテンシン変換酵素阻害薬又はアンジオテンシンＩＩ受
容体拮抗薬，利尿薬，ジギタリス製剤等の基礎治療中
虚血性心疾患・拡張型心筋症による慢性心不全
５．頻脈性心房細動
【用法用量】
１．本態性高血圧症（軽症～中等症），狭心症，心室性期外収縮
成人　１回５ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
２．虚血性心疾患・拡張型心筋症による慢性心不全
成人　１回０．６２５ｍｇから開始　１日１回　内服。２週間以上内服し，忍
容性がある時，１回１．２５ｍｇ　１日１回に増量。その後忍容性がある時，
４週間以上の間隔で忍容性をみながら漸増し，忍容性がない時は減量。
用量の増減は１回量を０．６２５，１．２５，２．５，３．７５，５ｍｇとして必ず段
階的に行い，いずれも１日１回　内服。維持量として，１回１．２５～５ｍｇ
１日１回　内服。
開始量はさらに低用量，増量幅はさらに小さくしてよい。維持量は適宜
増減，１日最高５ｍｇ　１日１回まで。
３．頻脈性心房細動
成人　１回２．５ｍｇから開始　１日１回　内服。効果不十分時　１回５ｍｇ
１日１回に増量。
適宜増減，１日最高５ｍｇ　１日１回まで。
注意
１．褐色細胞腫 単独投与で急激な血圧上昇の可能性，α遮断剤で初
期治療後に投与し，常にα遮断剤を併用。
２．慢性心不全を合併する本態性高血圧症，狭心症，心室性期外収
縮，頻脈性心房細動 慢性心不全の用法・用量に従う。
３．慢性心不全
（１）．必ず１日１回０．６２５ｍｇ又はさらに低用量から開始し，忍容性をも
とに患者ごとに維持量を設定。
（２）．投与初期・増量時は，心不全の悪化，浮腫，体重増加，眩暈，低
血圧，徐脈，血糖値の変動，腎機能の悪化がおこりやすいので，忍容性
を確認。
（３）．投与初期・増量時の心不全や体液貯留の悪化（浮腫，体重増加
等）を防ぐため，投与前に体液貯留の治療を行う。心不全や体液貯留の
悪化（浮腫，体重増加等）がみられ，利尿薬増量で改善なければ本剤を
減量・中止。低血圧，眩暈等がみられ，アンジオテンシン変換酵素阻害
薬や利尿薬の減量により改善しない時，本剤を減量。高度な徐脈の発
現時は，本剤を減量。これら症状が安定化するまで本剤を増量しない。
（４）．投与を急に中止した時，心不全が一過性に悪化するおそれ，漸減
し中止。
（５）．２週間以上休薬後の再開時は，用法・用量に従って低用量から開
始し，漸増。
４．頻脈性心房細動を合併する本態性高血圧症，狭心症，心室性期外
収縮 頻脈性心房細動の用法・用量は１日１回２．５ｍｇから開始，血圧や
心拍数，症状等に応じ，開始量を設定。

【禁忌】
１．高度の徐脈（著しい洞性徐脈），房室ブロック（ＩＩ，ＩＩＩ度），洞房ブロッ
ク，洞不全症候群。
２．糖尿病性ケトアシドーシス，代謝性アシドーシス。
３．心原性ショック。
４．肺高血圧による右心不全。
５．強心薬・血管拡張薬の静注を要する心不全。
６．非代償性の心不全。
７．重度の末梢循環障害（壊疽等）。
８．未治療の褐色細胞腫。
９．妊婦・妊娠の可能性。
１０．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
心不全，完全房室ブロック，高度徐脈，洞不全症候群。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 徐脈，心胸比増大，房室ブロック，低血圧，動悸，心房細動，心
室性期外収縮，胸痛
精神神経系 頭痛・頭重感，眩暈，ふらつき，立ちくらみ，眠気，不眠，悪
夢
消化器 悪心，嘔吐，胃部不快感，腹部不快感，食欲不振，下痢
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），ビリルビン，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴ
Ｐの上昇，肝腫大
腎臓・泌尿器 尿酸，クレアチニン，ＢＵＮの上昇，尿糖，頻尿
呼吸器 呼吸困難，気管支痙攣
過敏症 発疹，皮膚掻痒感
眼 霧視，涙液分泌減少
その他 倦怠感，浮腫，脱力感，気分不快感，疲労感，四肢冷感，悪寒，
しびれ感，血清脂質の上昇，ＣＫ（ＣＰＫ）の上昇，糖尿病増悪
（表終了）

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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ビソプロロールフマル酸塩錠０．６２５ｍｇ「サワイ」 ビソプロロールフマル酸塩錠５ｍｇ「サワイ」



ピルシカイニド塩酸塩カプセル２５ｍｇ「タナ
ベ」 （２５ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
下記で他の抗不整脈薬が使用できないか，無効時
頻脈性不整脈
【用法用量】
成人　１日１５０ｍｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。
重症・効果不十分時　１日２２５ｍｇまで。
注意
１．透析を要する腎不全 １日２５ｍｇから開始等慎重投与。
２．高齢者 １回２５ｍｇから開始等慎重投与。

【禁忌】
１．うっ血性心不全。
２．高度の房室ブロック，高度の洞房ブロック。

【副作用】
重大な副作用
１．心室細動（頻度不明），心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）（頻
度不明），洞停止（頻度不明），完全房室ブロック（頻度不明），失神（頻
度不明），心不全（頻度不明），ショック，心停止。
２．ショック等による急性腎障害（頻度不明）。
３．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
循環器 ＱＲＳ幅の増大，ＱＴ延長，房室ブロック，洞房ブロック，胸部不
快感，動悸，心室性期外収縮，上室性期外収縮，心房細動，上室性頻
拍 胸痛，徐脈，心房粗動，血圧低下
消化器 胃痛，悪心，嘔吐，口渇，下痢，腹部不快感 便秘，食欲不振
精神神経系 眩暈，頭痛，眠気 振戦，不眠，しびれ
血液 好酸球増加，リンパ球減少 白血球数減少，血小板数減少
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇
過敏症 発疹，蕁麻疹 掻痒感
腎臓  ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，尿蛋白陽性
泌尿器  排尿困難
その他 全身倦怠感，ＣＫ上昇，脱力感 熱感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ベプリコール錠５０ｍｇ （５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．下記で他の抗不整脈薬が使用できないか，無効時
持続性心房細動
頻脈性不整脈（心室性）
２．狭心症
注意
持続性心房細動
１．心房細動の持続時間が心電図検査又は自覚症状から７日以上持続
している時。
２．心房細動の停止，及びその後の洞調律の維持として投与。
【用法用量】
持続性心房細動
成人　１日１００ｍｇから開始　効果不十分時　２００ｍｇまで増量　１日２回
分割　内服。
適宜減量。
頻脈性不整脈（心室性）及び狭心症
成人　１日２００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．うっ血性心不全。
２．高度の刺激伝導障害（房室ブロック，洞房ブロック）。
３．著明な洞性徐脈。
４．著明なＱＴ延長。
５．妊婦・妊娠の可能性。
６．リトナビル・サキナビルメシル酸塩・アタザナビル硫酸塩・ホスアンプレ
ナビルカルシウム水和物・イトラコナゾール・アミオダロン塩酸塩（注射）・
エリグルスタット酒石酸塩・シポニモドフマル酸の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ＱＴ延長（４．２％），心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）（０．
２％），心室細動（頻度不明），洞停止（０．１％未満），房室ブロック（０．
１％未満），アダムス・ストークス症候群。
２．無顆粒球症（頻度不明）（発熱，下痢，貧血，全身倦怠等）。
３．間質性肺炎（０．１％未満）（発熱，咳嗽，呼吸困難，肺音の異常（捻
髪音）等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
循環器 徐脈，Ｔ波異常，動悸 失神発作
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，肝機能異常
血液 白血球減少
精神神経系 頭痛，眩暈，ふらつき感
消化器 嘔気，胃部不快感，腹部不快感，食欲不振，下痢，便秘，胸や
け，口渇
過敏症 発疹
その他 倦怠感，排尿障害，発熱，胸部不快感，ほてり
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１％未満），アダムス・ストークス症候群。
２．無顆粒球症（頻度不明）（発熱，下痢，貧血，全身倦怠等）。
３．間質性肺炎（０．１％未満）（発熱，咳嗽，呼吸困難，肺音の異常（捻
髪音）等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
循環器 徐脈，Ｔ波異常，動悸 失神発作
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，肝機能異常
血液 白血球減少
精神神経系 頭痛，眩暈，ふらつき感
消化器 嘔気，胃部不快感，腹部不快感，食欲不振，下痢，便秘，胸や
け，口渇
過敏症 発疹
その他 倦怠感，排尿障害，発熱，胸部不快感，ほてり
（表終了）

メキシチールカプセル５０ｍｇ （５０ｍｇ１カプ
セル）

【効能効果】
１．頻脈性不整脈（心室性）
２．糖尿病性神経障害に伴う自覚症状（自発痛，しびれ感）の改善
【用法用量】
頻脈性不整脈（心室性）
成人　１日３００ｍｇから開始　効果不十分時　４５０ｍｇまで増量　１日３回
分割　食後　内服。
適宜増減。
糖尿病性神経障害に伴う自覚症状（自発痛，しびれ感）の改善
成人　１日３００ｍｇ　１日３回　分割　食後　内服。
注意
頻脈性不整脈（心室性）
１．１日４５０ｍｇを超える投与は，副作用の可能性増大。
糖尿病性神経障害に伴う自覚症状（自発痛，しびれ感）の改善
２．２週間投与して効果なければ中止。
３．１日３００ｍｇまで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重篤な刺激伝導障害（ペースメーカー未使用のＩＩ～ＩＩＩ度房室ブロッ
ク等）。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明），紅皮症（０．
３％未満）。
２．過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機能障
害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の重篤
な過敏症状），１型糖尿病，ケトアシドーシス。
３．心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む），房室ブロック（各頻度不
明）。
４．腎不全（頻度不明）。
５．幻覚，錯乱（各頻度不明）。
６．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
７．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）。
８．心停止，心室細動，失神，洞房ブロック（各頻度不明），徐脈（０．
１％）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
循環器  動悸，徐脈 起立時眩暈，ＱＲＳ延長，血圧上昇，浮腫，胸部圧
迫感，心房細動，低血圧
消化器 食欲不振，消化不良，腹痛 胃・腹部不快感，便秘，下痢，腹部
膨満感 悪心・嘔吐，胸やけ，口渇
精神神経系 振戦，眩暈 頭痛，不眠，耳鳴，眼振，複視 しびれ感，眠
気，いらいら感，発汗，意識障害，痙攣，せん妄，構音障害
過敏症  掻痒感，発熱多形（滲出性）紅斑 全身発疹，蕁麻疹，紅斑
肝臓  尿ウロビリノゲンの上昇
腎臓  ＢＵＮ，クレアチニンの上昇 腎機能障害
血液  赤血球減少，ヘマトクリット減少，好酸球増加症，リンパ球減少 白
血球数異常，血色素量減少，血小板数異常，好中球増多，顆粒球減少
泌尿器  排尿困難，尿失禁 尿閉
その他  咳，血清カリウム，総コレステロールの上昇，ほてり 咽頭異和
感，にがみ，倦怠感，足のこわばり，脱力感，味覚異常
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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リスモダンＰ静注５０ｍｇ （５０ｍｇ５ｍＬ１管）

【効能効果】
緊急治療を要する下記不整脈
期外収縮（上室性，心室性），発作性頻拍（上室性，心室性），発作性心
房細・粗動
【用法用量】
成人　１回１～２アンプル（ジソピラミド　５０～１００ｍｇ，１～２ｍｇ／ｋｇ）　５
分以上かけ　緩徐に静注（必要時ブドウ糖液等に溶解）。
適宜増減。

【禁忌】
１．高度の房室ブロック，高度の洞房ブロック。
２．重篤なうっ血性心不全。
３．スパルフロキサシン・モキシフロキサシン塩酸塩・ラスクフロキサシン塩
酸塩（注射剤）・トレミフェンクエン酸塩・アミオダロン塩酸塩（注射剤）・エ
リグルスタット酒石酸塩・フィンゴリモド塩酸塩・シポニモドフマル酸塩の
投与患者。
４．閉塞隅角緑内障。
５．尿貯留傾向。
６．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．心停止（０．２％），心室細動（０．２％），心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏ
ｉｎｔｅｓ含む）（０．５％），心室粗動（０．１％），心房粗動（頻度不明），房室
ブロック（０．２％），洞停止（０．４％），失神（頻度不明），呼吸停止（０．
４％），心房停止（０．１％），心室性期外収縮（０．４％），血圧低下（１．
８％）。
２．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，嘔気，
不安，意識障害（意識混濁，昏睡）等）。
３．ショック（０．５％）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 ＱＲＳ幅増大 ブロックを伴う発作性心房性頻拍，ＰＱ延長，ＱＴ
延長 脚ブロック
消化器 口渇，嘔吐 口内異常感，便秘
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ上昇等  黄疸
泌尿器 尿閉，排尿障害 乏尿
精神神経系 頭痛，しびれ感
過敏症  発疹等
その他 灼熱感 頸部異和感，倦怠感，胸部不快感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ワソラン静注５ｍｇ （０．２５％２ｍＬ１管）

【効能効果】
頻脈性不整脈（発作性上室性頻拍，発作性心房細動，発作性心房粗
動）
【用法用量】
成人　１回１管（ベラパミル塩酸塩　５ｍｇ）　５分以上かけ　徐々に静注
（必要時生食又はブドウ糖液で希釈）。
適宜増減。
小児　１回０．１～０．２ｍｇ／ｋｇ（５ｍｇまで）　５分以上かけ　徐々に静注
（必要時生食又はブドウ糖液で希釈）。
適宜増減。

【禁忌】
１．重篤な低血圧，心原性ショック。
２．高度の徐脈，洞房ブロック，房室ブロック（第ＩＩ，ＩＩＩ度）。
３．重篤なうっ血性心不全。
４．急性心筋梗塞。
５．重篤な心筋症。
６．静注用β遮断剤の投与患者。
７．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 血圧低下，心室性期外収縮，洞停止，房室ブロック，徐脈，上室
性期外収縮，心室性頻拍 脚ブロック，洞房ブロック，一過性心停止
消化器 悪心，嘔吐 口渇
内分泌   血中プロラクチンの上昇，男性における血中黄体形成ホルモ
ン・血中テストステロンの低下
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等
その他 胸痛 頭痛，顔面のほてり，臭気感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等
その他 胸痛 頭痛，顔面のほてり，臭気感
（表終了）

２．１．３　利尿剤

アゾセミド錠６０ｍｇ「ＤＳＥＰ」 （６０ｍｇ１錠）

【効能効果】
心性浮腫（うっ血性心不全），腎性浮腫，肝性浮腫
【用法用量】
成人　１回１錠（アゾセミド　６０ｍｇ）　１日１回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．無尿。
２．肝性昏睡。
３．体液中のナトリウム・カリウムの減少。
４．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。
５．スルフォンアミド誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．電解質異常（頻度不明）（低カリウム血症，低ナトリウム血症等）。
２．無顆粒球症，白血球減少（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
代謝異常 低クロール性アルカローシス，高尿酸血症 高血糖症，高コレ
ステロール血症，高トリグリセライド血症
過敏症  発疹
消化器  嘔気，嘔吐，食欲不振，胃部不快感，下痢，腹痛，口渇 膵炎
（血清アミラーゼ値上昇）
血液  血小板減少
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，ビリルビン値上昇
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
泌尿器  頻尿
精神神経系  眩暈，耳鳴，頭痛
その他  脱力感，倦怠感，筋痙攣，関節痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

アルダクトンＡ錠２５ｍｇ （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．高血圧症（本態性，腎性等）
２．心性浮腫（うっ血性心不全），腎性浮腫，肝性浮腫，特発性浮腫，悪
性腫瘍に伴う浮腫・腹水，栄養失調性浮腫
３．原発性アルドステロン症の診断・症状の改善
【用法用量】
成人　１日５０～１００ｍｇ　分割　内服。
適宜増減。
「原発性アルドステロン症の診断・症状の改善」の他は，他剤と併用が多
い。

【禁忌】
１．無尿・急性腎不全。
２．高カリウム血症。
３．アジソン病。
４．タクロリムス・エプレレノン・エサキセレノン・ミトタンの投与患者。
５．本剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．電解質異常（高カリウム血症，低ナトリウム血症，代謝性アシドーシス
等）（頻度不明），不整脈，全身倦怠感，脱力等。
２．急性腎不全（頻度不明）（電解質異常を伴うことあり）。
３．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
内分泌 女性型乳房，乳房腫脹，性欲減退，陰萎，多毛，月経不順，無
月経，閉経後の出血，音声低音化 乳房腫瘤，乳房痛
過敏症 発疹，蕁麻疹 掻痒
精神神経系  眩暈，頭痛，四肢しびれ感，神経過敏，うつ状態，不安
感，精神錯乱，運動失調，傾眠
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，
ビリルビン上昇
腎臓  ＢＵＮ上昇
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，口渇，下痢，便秘
血液  白血球減少，血小板減少
その他 倦怠感，心悸亢進，発熱，肝斑 筋痙攣，脱毛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，
ビリルビン上昇
腎臓  ＢＵＮ上昇
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，口渇，下痢，便秘
血液  白血球減少，血小板減少
その他 倦怠感，心悸亢進，発熱，肝斑 筋痙攣，脱毛
（表終了）

トラセミド錠４ｍｇ「ＫＯ」 （４ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．心性浮腫
２．腎性浮腫
３．肝性浮腫
【用法用量】
成人　１回４～８ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．無尿。
２．肝性昏睡。
３．体液中のナトリウム・カリウムの減少。
４．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。
５．本剤の成分・スルフォンアミド誘導体に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（０．０３％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（頻度
不明）。
２．血小板減少（頻度不明）。
３．低カリウム血症，高カリウム血症（各頻度不明）（不整脈，全身倦怠
感，脱力等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液 血液障害（血小板数減少，白血球数減少，赤血球数減少，ヘマト
クリット値減少等）
代謝異常 電解質失調（低ナトリウム血症，低カリウム血症，低クロール性
アルカローシス），血清尿酸値上昇，高カリウム血症 血清脂質増加，高
血糖症
過敏症  発疹，掻痒
消化器 口渇 食欲不振，下痢，腹痛，嘔気・嘔吐，胸やけ
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇 γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
腎臓 ＢＵＮ，クレアチニンの上昇，頻尿
精神神経系 頭痛，眩暈 手足のしびれ，聴覚障害
その他 倦怠感 動悸，痛風様発作，関節痛，筋痙攣，ＣＫ上昇，ＬＤＨ上
昇 女性化乳房
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

トルバプタンＯＤ錠７．５ｍｇ「オーツカ」 （７．
５ｍｇ１錠）

【効能効果】
○ループ利尿薬等の他の利尿薬で効果不十分な心不全の体液貯留
○ループ利尿薬等の他の利尿薬で効果不十分な肝硬変の体液貯留
【用法用量】
心不全の体液貯留
成人　１回１５ｍｇ　１日１回　内服。
肝硬変の体液貯留
成人　１回７．５ｍｇ　１日１回　内服。
注意
効能共通
１．ＣＹＰ３Ａ４阻害剤（イトラコナゾール，フルコナゾール，クラリスロマイ
シン等）との併用は避ける。やむを得ず併用時は，本剤の減量又は低用
量からの開始等を考慮。
２．夜間の排尿を避けるため，午前中に投与。
３．水排泄を増加させるが，ナトリウム排泄を増加させない，他の利尿薬
（ループ利尿薬，サイアザイド系利尿薬，抗アルドステロン薬等）と併用。
ヒト心房性ナトリウム利尿ペプチドとの併用経験はない。
４．体液貯留所見が消失時は投与中止。症状消失後の維持の有効性は
未確認。
心不全の体液貯留
５．血清ナトリウム濃度が１２５ｍＥｑ／Ｌ未満，急激な循環血漿量の減少
が好ましくないと判断される患者，高齢者，血清ナトリウム濃度が正常域
内で高値に投与時は，半量（７．５ｍｇ）から開始。
肝硬変の体液貯留
６．血清ナトリウム濃度が１２５ｍＥｑ／Ｌ未満，急激な循環血漿量の減少
が好ましくないと判断される患者に投与時は，半量（３．７５ｍｇ）から開
始。

■効能効果・用法用量

始。

【禁忌】
１．本剤の成分・類似化合物（トルバプタンリン酸エステルナトリウム等）に
過敏症の既往。
２．口渇を感じない・水分摂取が困難な患者。
３．妊婦・妊娠の可能性。
４．無尿。
５．水分補給が困難な肝性脳症。
６．高ナトリウム血症。

【副作用】
重大な副作用
１．腎不全（１％未満），重度の腎障害。
２．血栓症・血栓塞栓症（１％未満）。
３．高ナトリウム血症（１～５％未満）（意識障害，口渇感の持続，脱水等，
正常域を超える血清ナトリウム濃度の上昇）。
４．急激な血清ナトリウム濃度上昇（１％未満），浸透圧性脱髄症候群（麻
痺，発作，昏睡等）。
５．急性肝不全（頻度不明），肝機能障害（５％以上）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－
ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ビリルビン等の上昇）。
６．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）（全身発赤，血圧低下，呼吸困
難等）。
７．過度の血圧低下（頻度不明），心室細動（頻度不明），心室頻拍（１％
未満）。
８．肝性脳症（１％未満）（意識障害）。
９．汎血球減少，血小板減少（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系 頭痛，眩暈 不眠症 失神，意識消失，睡眠障害，嗜眠，傾
眠，ナルコレプシー，注意力障害，感覚鈍麻，不随意性筋収縮，錯感
覚，不安，うつ病，リビドー減退，神経過敏，パニック発作
消化器 口渇（５６．９％），便秘 食欲不振，悪心，嘔吐，下痢，味覚異
常，消化不良，腹痛，腹部膨満 胃食道逆流性疾患，食道炎，裂孔ヘル
ニア，腹部不快感，心窩部不快感，口唇乾燥，鼓腸，胃腸炎，胃炎，胃
腸障害，憩室炎，結腸ポリープ，嚥下障害，消化管運動障害，舌痛，舌
苔，舌変色，口唇炎，口内炎，口の感覚鈍麻，臍ヘルニア，食欲亢進，
呼気臭，痔核 過敏性腸症候群
循環器  血圧上昇，血圧低下，動悸 頻脈，期外収縮，不整脈，起立性
低血圧，不安定血圧
血液   貧血，ヘモグロビン低下，平均赤血球容積増加，血小板減少，
白血球増多，好酸球増多
代謝 血中尿酸上昇 脱水，高カリウム血症，糖尿病，高血糖，脂質異常
症，痛風 血液浸透圧上昇，血液量減少症，低カリウム血症，高カルシウ
ム血症，低ナトリウム血症，低血糖，低リン酸血症，ＣＫ上昇 血中抗利尿
ホルモン増加
腎臓・泌尿器 頻尿（３８．８％），多尿（２６．２％），血中クレアチニン上昇
腎臓痛，ＢＵＮ上昇，腎機能障害，血尿 尿浸透圧低下，尿失禁，尿意
切迫，排尿困難，尿閉，乏尿，尿路感染，膀胱痛，腎結石，シスタチンＣ
上昇
過敏症  発疹，掻痒 蕁麻疹
皮膚  皮膚乾燥 脱毛，ざ瘡，皮膚炎，色素沈着障害，爪の障害，多汗，
乏汗，寝汗
呼吸器  咳嗽，呼吸困難 鼻咽頭炎，上気道感染，扁桃炎，副鼻腔炎，
喘息，気管支炎，口腔咽頭痛，咽喉乾燥，鼻乾燥，鼻出血，発声障害
眼   眼乾燥，緑内障，霧視，結膜出血
その他 疲労，多飲症 体重変動（増加，減少），無力症，倦怠感，浮腫，
筋骨格痛，筋痙縮，胸痛 背部痛，関節痛，四肢痛，疼痛，側腹部痛，
冷感，発熱，ほてり，熱感，粘膜乾燥，ウイルス感染，カンジダ症，真菌
感染，筋硬直，関節腫脹，勃起不全，月経過多，不規則月経，乳房嚢
胞，易刺激性，ＬＤＨ上昇，耳鳴 不正子宮出血
（表終了）

■禁忌

■副作用

フルイトラン錠１ｍｇ （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
高血圧症（本態性，腎性等），悪性高血圧，心性浮腫（うっ血性心不
全），腎性浮腫，肝性浮腫，月経前緊張症
【用法用量】
成人　１日２～８ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。
高血圧症 少量から開始し漸増。
悪性高血圧 他の降圧剤と併用。

【禁忌】
１．無尿。
２．急性腎不全。
３．体液中のナトリウム・カリウムの減少。
４．チアジド系薬剤・その類似化合物（例 クロルタリドン等のスルホンアミ
ド誘導体）に過敏症の既往。
５．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．再生不良性貧血（０．１％未満）。
２．低ナトリウム血症（頻度不明）（倦怠感，食欲不振，嘔気，嘔吐，痙
攣，意識障害等）。
３．低カリウム血症（頻度不明）（倦怠感，脱力感，不整脈等）。
４．間質性肺炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上又は頻度不明 ０．１～５％未満 ０．１％未満
過敏症 発疹，顔面潮紅，光線過敏症
血液   白血球減少，血小板減少，紫斑
代謝異常 電解質失調（低クロール性アルカローシス，血中カルシウムの
上昇等），血清脂質増加，高尿酸血症，高血糖症
肝臓   肝炎
消化器  食欲不振，悪心・嘔吐，口渇，腹部不快感，便秘 胃痛，膵炎，
下痢，唾液腺炎
精神神経系  眩暈，頭痛 知覚異常
眼   視力異常（霧視等），黄視症
その他  倦怠感，動悸 鼻閉，全身性紅斑性狼瘡の悪化，筋痙攣
（表終了）

■副作用

ラシックス錠２０ｍｇ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
高血圧症（本態性，腎性等），悪性高血圧，心性浮腫（うっ血性心不
全），腎性浮腫，肝性浮腫，月経前緊張症，末梢血管障害による浮腫，
尿路結石排出促進
【用法用量】
成人　１回４０～８０ｍｇ　１日１回　連日又は隔日　内服。
適宜増減。
腎機能不全等 さらに大量使用もあり。
悪性高血圧 他の降圧剤と併用。

【禁忌】
１．無尿。
２．肝性昏睡。
３．体液中のナトリウム・カリウムの減少。
４．スルフォンアミド誘導体に過敏症の既往。
５．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
２．再生不良性貧血，汎血球減少症，無顆粒球症，血小板減少，赤芽
球癆（各頻度不明）。
３．水疱性類天疱瘡（頻度不明）。
４．難聴（頻度不明）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑，急性汎発
性発疹性膿疱症（各頻度不明）。
６．心室性不整脈（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ）（頻度不明）（低カリウム血
症を伴う）。
７．間質性腎炎（頻度不明）。
８．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
血液 貧血，白血球減少，好酸球増加，溶血性貧血
代謝異常 低ナトリウム血症，低カリウム血症，低カルシウム血症，代謝性
アルカローシス，高尿酸血症，高血糖症，高トリグリセリド血症，高コレス
テロール血症，偽性バーター症候群
皮膚 発疹，蕁麻疹，発赤，光線過敏症，掻痒症，水疱性皮膚炎，紫
斑，苔癬様皮疹
消化器 食欲不振，下痢，悪心・嘔吐，口渇，膵炎（血清アミラーゼ値上
昇）
肝臓 黄疸，肝機能異常，胆汁うっ滞
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
精神神経系 眩暈，頭痛，知覚異常，聴覚障害
その他 脱力感，倦怠感，起立性低血圧，筋痙攣，味覚異常，血管炎，
発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ラシックス注１００ｍｇ （１００ｍｇ１管）

【効能効果】
急性・慢性腎不全による乏尿
【用法用量】
２０～４０ｍｇ　静注。
利尿反応のないことを確認後，１アンプル（１００ｍｇ）　静注。
投与後２時間以内に約４０ｍＬ／時以上の尿量が得られない時，用量漸
増。その後適宜増減。
１回５アンプル（５００ｍｇ）まで。１日１０アンプル（１０００ｍｇ）まで。
速度　４ｍｇ／分以下。
注意
難聴の可能性，静注・点滴静注時は，用法・用量に従い４ｍｇ／分以下
となるよう速度調節。

【禁忌】
１．無尿。
２．腎毒性物質・肝毒性物質中毒による腎不全。
３．肝性昏睡を伴う腎不全。
４．体液中のナトリウム・カリウムの減少。
５．著しい循環血液量の減少・血圧低下。
６．スルフォンアミド誘導体に過敏症の既往。
７．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
２．再生不良性貧血，汎血球減少症，無顆粒球症，血小板減少，赤芽
球癆（各頻度不明）。
３．水疱性類天疱瘡（頻度不明）。
４．難聴（頻度不明）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑，急性汎発
性発疹性膿疱症（各頻度不明）。
６．心室性不整脈（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ）（頻度不明）（低カリウム血
症を伴う）。
７．間質性腎炎（頻度不明）。
８．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
血液 貧血 白血球減少，好酸球増加，溶血性貧血
代謝異常 高尿酸血症，低カリウム血症，低ナトリウム血症 低カルシウム
血症，代謝性アルカローシス，高血糖症，高トリグリセリド血症，高コレス
テロール血症，偽性バーター症候群
皮膚  発疹，蕁麻疹，発赤，光線過敏症，掻痒症，水疱性皮膚炎，紫
斑，苔癬様皮疹
消化器 下痢，膵炎（血清アミラーゼ値上昇） 食欲不振，悪心・嘔吐，口
渇
肝臓  黄疸，肝機能異常，胆汁うっ滞
腎臓 クレアチニン上昇 ＢＵＮ上昇
精神神経系 頭痛 眩暈，耳鳴り，知覚異常，聴覚障害
その他 体熱感，四肢振戦 脱力感，筋肉痛，倦怠感，起立性低血圧，筋
痙攣，味覚異常，血管炎，発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ラシックス注２０ｍｇ （２０ｍｇ１管）

【効能効果】
高血圧症（本態性，腎性等），悪性高血圧，心性浮腫（うっ血性心不
全），腎性浮腫，肝性浮腫，脳浮腫，尿路結石排出促進
【用法用量】
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　静注・筋注。
適宜増減。
腎機能不全等 さらに大量使用もあり。
悪性高血圧 他の降圧剤と併用。
注意
静注時は，緩徐に投与。大量静注の必要時は，４ｍｇ／分以下となるよう
速度調節。大量を急速に静注時難聴があらわれやすい。

【禁忌】
１．無尿。
２．肝性昏睡。
３．体液中のナトリウム・カリウムの減少。
４．スルフォンアミド誘導体に過敏症の既往。
５．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
２．再生不良性貧血，汎血球減少症，無顆粒球症，血小板減少，赤芽
球癆（各頻度不明）。
３．水疱性類天疱瘡（頻度不明）。
４．難聴（頻度不明）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑，急性汎発
性発疹性膿疱症（各頻度不明）。
６．心室性不整脈（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ）（頻度不明）（低カリウム血
症を伴う）。
７．間質性腎炎（頻度不明）。
８．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
血液 貧血，白血球減少，好酸球増加，溶血性貧血
代謝異常 低ナトリウム血症，低カリウム血症，低カルシウム血症，代謝性
アルカローシス，高尿酸血症，高血糖症，高トリグリセリド血症，高コレス
テロール血症，偽性バーター症候群
皮膚 発疹，蕁麻疹，発赤，光線過敏症，掻痒症，水疱性皮膚炎，紫
斑，苔癬様皮疹
消化器 食欲不振，下痢，悪心・嘔吐，口渇，膵炎（血清アミラーゼ値上
昇）
肝臓 黄疸，肝機能異常，胆汁うっ滞
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
精神神経系 眩暈，頭痛，知覚異常，聴覚障害
その他 脱力感，倦怠感，起立性低血圧，筋痙攣，味覚異常，血管炎，
発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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フルイトラン錠１ｍｇ ラシックス注２０ｍｇ



【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
２．再生不良性貧血，汎血球減少症，無顆粒球症，血小板減少，赤芽
球癆（各頻度不明）。
３．水疱性類天疱瘡（頻度不明）。
４．難聴（頻度不明）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑，急性汎発
性発疹性膿疱症（各頻度不明）。
６．心室性不整脈（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ）（頻度不明）（低カリウム血
症を伴う）。
７．間質性腎炎（頻度不明）。
８．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
血液 貧血，白血球減少，好酸球増加，溶血性貧血
代謝異常 低ナトリウム血症，低カリウム血症，低カルシウム血症，代謝性
アルカローシス，高尿酸血症，高血糖症，高トリグリセリド血症，高コレス
テロール血症，偽性バーター症候群
皮膚 発疹，蕁麻疹，発赤，光線過敏症，掻痒症，水疱性皮膚炎，紫
斑，苔癬様皮疹
消化器 食欲不振，下痢，悪心・嘔吐，口渇，膵炎（血清アミラーゼ値上
昇）
肝臓 黄疸，肝機能異常，胆汁うっ滞
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
精神神経系 眩暈，頭痛，知覚異常，聴覚障害
その他 脱力感，倦怠感，起立性低血圧，筋痙攣，味覚異常，血管炎，
発熱
（表終了）

２．１．４　血圧降下剤

アゼルニジピン錠１６ｍｇ「トーワ」 （１６ｍｇ１
錠）

【効能効果】
高血圧症
【用法用量】
成人　１回８～１６ｍｇ　１日１回　朝食後　内服。１回８ｍｇ又はさらに低用
量から開始。
適宜増減，１日最大１６ｍｇ。

【禁忌】
１．妊婦・妊娠の可能性。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．アゾール系抗真菌剤（経口剤，注射剤）（イトラコナゾール，ミコナゾー
ル，フルコナゾール，ホスフルコナゾール，ボリコナゾール）・ＨＩＶプロテ
アーゼ阻害剤（リトナビル含有製剤，ネルフィナビル，アタザナビル，ホス
アンプレナビル，ダルナビル含有製剤）・コビシスタット含有製剤の投与
患者。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸
（頻度不明）。
２．房室ブロック（頻度不明），洞停止（頻度不明），徐脈（頻度不明）（眩
暈，ふらつき等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～３％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  掻痒，発疹 血管浮腫，光線過敏性反応
精神神経系 頭痛・頭重感 立ちくらみ，ふらつき，眩暈 眠気
消化器  便秘 胃部不快感，悪心，腹痛，下痢，歯肉肥厚，口内炎
循環器  動悸，顔面潮紅，ほてり
血液  好酸球増多
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，総ビリルビン上昇
γ－ＧＴＰ上昇，肝機能異常
泌尿器  ＢＵＮ上昇，尿硝子円柱増加 クレアチニン上昇，頻尿
その他 尿酸上昇 総コレステロール上昇，ＣＫ上昇，カリウム上昇，カリウ
ム低下 倦怠感，異常感（浮遊感，気分不良等），浮腫，しびれ，乳び腹
水
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

イルベサルタン錠１００ｍｇ「ニプロ」 （１００ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
高血圧症
【用法用量】
成人　１回５０～１００ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減，１日最大２００ｍｇ。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．アリスキレンフマル酸塩を投与中の糖尿病（他の降圧治療でも血圧の
コントロールが著しく不良除く）。

【副作用】
重大な副作用
１．血管浮腫（頻度不明）（顔面，口唇，咽頭，舌等の腫脹）。
２．高カリウム血症（頻度不明）。
３．ショック，失神，意識消失（頻度不明）（冷感，嘔吐等）。
４．腎不全（頻度不明）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（０．１
～１％未満）。
６．低血糖（頻度不明）（脱力感，空腹感，冷汗，手の震え，集中力低
下，痙攣，意識障害等）。
７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹，掻痒
循環器 動悸，血圧低下，起立性低血圧，徐脈，心室性期外収縮，心房
細動 頻脈
精神神経系 眩暈，頭痛，もうろう感，眠気，不眠，しびれ感
消化器 悪心，嘔吐，便秘，下痢，胸やけ，胃不快感，腹痛
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，ＬＤＨ上昇，ビリルビン上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，
γ－ＧＴＰ上昇
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，尿中蛋白陽性，尿沈渣異常
血液 赤血球減少，ヘマトクリット減少，ヘモグロビン減少，白血球減少，
好酸球増加，白血球増加
その他 咳嗽，胸痛，倦怠感，ほてり，浮腫，霧視，頻尿，味覚異常，発
熱，関節痛，筋痛，背部痛，筋力低下，ＣＫ上昇，血清カリウム上昇，尿
酸上昇，コレステロール上昇，総蛋白減少，ＣＲＰ上昇 性機能異常，耳
鳴
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

エースコール錠２ｍｇ （２ｍｇ１錠）

【効能効果】
高血圧症，腎実質性高血圧症，腎血管性高血圧症
【用法用量】
成人　１回２～４ｍｇ　１日１回　内服。１回１ｍｇから開始　１日１回　内服。
必要時　４ｍｇまで漸増。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．血管浮腫の既往（アンジオテンシン変換酵素阻害剤等による血管浮
腫，遺伝性血管浮腫，後天性血管浮腫，特発性血管浮腫等）。
３．デキストラン硫酸固定化セルロース・トリプトファン固定化ポリビニルア
ルコール・ポリエチレンテレフタレートを用いた吸着器でアフェレーシスを
施行中。
４．アクリロニトリルメタリルスルホン酸ナトリウム膜（ＡＮ６９）を用いた血液
透析施行中。
５．妊婦・妊娠の可能性。
６．アリスキレンフマル酸塩を投与中の糖尿病（他の降圧治療でも血圧の
コントロールが著しく不良除く）。
７．アンジオテンシン受容体ネプリライシン阻害薬（サクビトリルバルサル
タンナトリウム水和物）の投与中・中止後３６時間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．血管浮腫（頻度不明）（呼吸困難を伴う顔面，舌，声門，喉頭の腫
脹），腹痛を伴う腸管の血管浮腫。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄
疸（各頻度不明）。
３．血小板減少（頻度不明）。
４．高カリウム血症（頻度不明）。
５．天疱瘡様症状（頻度不明）（紅斑，水疱，掻痒，発熱，粘膜疹等）。
６．汎血球減少，無顆粒球症（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５％以上 ０．１～０．５％未満 頻度不明
過敏症 － 発疹，掻痒 蕁麻疹
血液 － 白血球減少，好酸球増多 貧血，血小板減少
精神神経系 － 眩暈，頭痛・頭重 眠気
消化器 胃部不快感 嘔気，食欲不振，下痢 嘔吐，腹痛
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇 γ－ＧＴＰ上昇，肝
機能異常
循環器 － － 動悸，低血圧
腎臓 － － ＢＵＮ上昇，血清クレアチニン上昇
その他 咳嗽（４．５％），ＣＫ上昇 血清カリウム上昇，口渇，抗核抗体の
陽性例 低血糖，嗄声，胸部不快感，咽頭不快感，顔面潮紅，倦怠感，
味覚異常，浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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（表開始）
発現部位等 ０．５％以上 ０．１～０．５％未満 頻度不明
過敏症 － 発疹，掻痒 蕁麻疹
血液 － 白血球減少，好酸球増多 貧血，血小板減少
精神神経系 － 眩暈，頭痛・頭重 眠気
消化器 胃部不快感 嘔気，食欲不振，下痢 嘔吐，腹痛
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇 γ－ＧＴＰ上昇，肝
機能異常
循環器 － － 動悸，低血圧
腎臓 － － ＢＵＮ上昇，血清クレアチニン上昇
その他 咳嗽（４．５％），ＣＫ上昇 血清カリウム上昇，口渇，抗核抗体の
陽性例 低血糖，嗄声，胸部不快感，咽頭不快感，顔面潮紅，倦怠感，
味覚異常，浮腫
（表終了）

エナラプリルマレイン酸塩錠２．５ｍｇ「サワ
イ」 （２．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．本態性高血圧症，腎性高血圧症，腎血管性高血圧症，悪性高血圧
２．下記でジギタリス製剤，利尿剤等の基礎治療剤が効果不十分時
慢性心不全（軽症～中等症）
注意
慢性心不全（軽症～中等症）
１．ジギタリス製剤，利尿剤等の基礎治療剤で効果不十分時のみ，追加
投与。単独投与での有用性は未確立。
２．重症の慢性心不全の有用性は未確立。
【用法用量】
１．高血圧症
成人　１回５～１０ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
腎性・腎血管性高血圧症，悪性高血圧
２．５ｍｇから開始。
生後１ヵ月以上の小児　１回０．０８ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
２．慢性心不全（軽症～中等症）
ジギタリス製剤，利尿剤等と併用。
成人　１回５～１０ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
腎障害，又は利尿剤投与中
初回量　２．５ｍｇから開始。
注意
小児等には，１日１０ｍｇまで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．血管浮腫の既往（アンジオテンシン変換酵素阻害剤等による血管浮
腫，遺伝性血管浮腫，後天性血管浮腫，特発性血管浮腫等）。
３．デキストラン硫酸固定化セルロース・トリプトファン固定化ポリビニルア
ルコール・ポリエチレンテレフタレートを用いた吸着器でアフェレーシスを
施行中。
４．アクリロニトリルメタリルスルホン酸ナトリウム膜（ＡＮ６９）を用いた血液
透析施行中。
５．妊婦・妊娠の可能性。
６．アリスキレンを投与中の糖尿病（他の降圧治療でも血圧のコントロー
ルが著しく不良除く）。
７．アンジオテンシン受容体ネプリライシン阻害薬（サクビトリルバルサル
タンナトリウム水和物）の投与中・中止後３６時間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．血管浮腫（頻度不明）（呼吸困難を伴う顔面，舌，声門，喉頭の腫
脹），腸管の血管浮腫（腹痛，嘔気，嘔吐，下痢等）。
２．ショック（頻度不明）。
３．心筋梗塞，狭心症（各頻度不明）。
４．急性腎障害（頻度不明）。
５．汎血球減少症，無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
６．膵炎（頻度不明）（血中のアミラーゼ，リパーゼの上昇等）。
７．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常等）。
８．剥脱性皮膚炎，中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，天疱
瘡（各頻度不明）。
９．錯乱（頻度不明）。
１０．肝機能障害，肝不全（各頻度不明）。
１１．高カリウム血症（０．８％）。
１２．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（頻度不明）（低ナトリウム血症，
低浸透圧血症，尿中ナトリウム排泄量の増加，高張尿，痙攣，意識障害
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
腎臓 クレアチニン上昇 ＢＵＮ上昇
血液 貧血，白血球減少  ヘモグロビン低下，ヘマトクリット低下，好酸球
増多
皮膚 発疹，掻痒 蕁麻疹 光線過敏症，多汗，脱毛
精神神経系 眩暈，頭痛，眠気 不眠 いらいら感，抑うつ
循環器 低血圧，動悸，胸痛  起立性低血圧，調律障害（頻脈，徐脈）
消化器 腹痛，食欲不振，嘔気，下痢，消化不良，口内炎 嘔吐 舌炎，
便秘
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 黄疸
呼吸器 咳嗽，咽（喉）頭炎  喘息，嗄声
その他 倦怠感，ほてり，口渇，味覚異常，脱力感，しびれ 発熱，血清ナ
トリウム値低下 潮紅，疲労，インポテンス，耳鳴，筋肉痛，低血糖
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

皮膚 発疹，掻痒 蕁麻疹 光線過敏症，多汗，脱毛
精神神経系 眩暈，頭痛，眠気 不眠 いらいら感，抑うつ
循環器 低血圧，動悸，胸痛  起立性低血圧，調律障害（頻脈，徐脈）
消化器 腹痛，食欲不振，嘔気，下痢，消化不良，口内炎 嘔吐 舌炎，
便秘
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 黄疸
呼吸器 咳嗽，咽（喉）頭炎  喘息，嗄声
その他 倦怠感，ほてり，口渇，味覚異常，脱力感，しびれ 発熱，血清ナ
トリウム値低下 潮紅，疲労，インポテンス，耳鳴，筋肉痛，低血糖
（表終了）

エブランチルカプセル１５ｍｇ （１５ｍｇ１カプ
セル）

【効能効果】
１．本態性高血圧症，腎性高血圧症，褐色細胞腫による高血圧症
２．前立腺肥大症に伴う排尿障害
３．神経因性膀胱に伴う排尿困難
注意
前立腺肥大症に伴う排尿障害
原因療法ではなく対症療法。効果不十分時は手術療法等他の処置を
考慮。
【用法用量】
１．本態性高血圧症，腎性高血圧症，褐色細胞腫による高血圧症
成人　１回１５ｍｇ　１日３０ｍｇから開始　１日２回　効果不十分時　１～２
週間あけて　１日１２０ｍｇまで漸増　１日２回　分割　朝・夕食後　内服。
適宜増減。
２．前立腺肥大症に伴う排尿障害
成人　１回１５ｍｇ　１日３０ｍｇから開始　１日２回　効果不十分時　１～２
週間あけて　１日６０～９０ｍｇまで漸増　１日２回　分割　朝・夕食後　内
服。
適宜増減，１日最高９０ｍｇ。
３．神経因性膀胱に伴う排尿困難
成人　１回１５ｍｇ　１日３０ｍｇから開始　１日２回　１～２週間あけて　１日
６０ｍｇに漸増　１日２回　分割　朝・夕食後　内服。
適宜増減，１日最高９０ｍｇ。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ等の著しい上
昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
精神神経系 頭痛・頭重，眩暈，ふらつき，不眠 しびれ感，眠気，肩こり，
意識喪失
循環器 立ちくらみ，動悸，ほてり，のぼせ，胸部不快感，低血圧 頻脈
消化器 嘔気・嘔吐，口渇，胃部不快感，下痢，腹痛 腹部膨満感，便
秘，食欲不振
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇等 Ａｌ－Ｐ上昇等
泌尿器  尿蛋白増加，頻尿，尿失禁
血液  好中球減少，血小板減少
過敏症 発疹 掻痒
その他 倦怠感，浮腫，鼻閉，ＣＫ上昇 耳鳴，息切れ，かすみ目
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

オルメサルタンＯＤ錠２０ｍｇ「サワイ」 （２０ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
高血圧症
【用法用量】
成人　１日１０～２０ｍｇ　１日１回　内服。１日５～１０ｍｇから開始。
適宜増減，１日最大４０ｍｇ。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．アリスキレンフマル酸塩を投与中の糖尿病（他の降圧治療でも血圧の
コントロールが著しく不良除く）。

【副作用】
重大な副作用
１．血管浮腫（頻度不明）（顔面，口唇，咽頭，舌の腫脹等）。
２．腎不全（頻度不明）。
３．高カリウム血症（頻度不明）。
４．ショック（頻度不明），失神（頻度不明），意識消失（頻度不明）（冷感，
嘔吐等）。
５．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ上昇等），黄疸（頻
度不明）。
６．血小板減少（頻度不明）。
７．低血糖（頻度不明）（脱力感，空腹感，冷汗，手の震え，集中力低
下，痙攣，意識障害等）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
９．アナフィラキシー（頻度不明）（掻痒感，全身発赤，血圧低下，呼吸困
難等），アナフィラキシーショック。
１０．重度の下痢（頻度不明）（体重減少），腸絨毛萎縮等。
１１．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹 掻痒
血液 赤血球数減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット減少 白血球数増
加，血小板数減少 貧血
精神神経系 眩暈，立ちくらみ，ふらつき感 頭痛，頭重感，眠気
消化器  軟便 下痢，嘔気・嘔吐，口渇，口内炎，胃部不快感，便秘，腹
痛
循環器   心房細動，動悸，ほてり，胸痛
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
泌尿器 ＢＵＮ上昇 血清クレアチニン上昇，尿蛋白陽性，尿沈渣陽性 頻
尿
その他 ＣＫ上昇，ＣＲＰ上昇，トリグリセリド上昇，血清カリウム上昇，尿酸
上昇 全身倦怠感，咳嗽 浮腫，異常感（浮遊感，気分不良等），胸部不
快感，筋肉痛，脱力感，疲労，しびれ，味覚異常，脱毛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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重大な副作用
１．血管浮腫（頻度不明）（顔面，口唇，咽頭，舌の腫脹等）。
２．腎不全（頻度不明）。
３．高カリウム血症（頻度不明）。
４．ショック（頻度不明），失神（頻度不明），意識消失（頻度不明）（冷感，
嘔吐等）。
５．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ上昇等），黄疸（頻
度不明）。
６．血小板減少（頻度不明）。
７．低血糖（頻度不明）（脱力感，空腹感，冷汗，手の震え，集中力低
下，痙攣，意識障害等）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
９．アナフィラキシー（頻度不明）（掻痒感，全身発赤，血圧低下，呼吸困
難等），アナフィラキシーショック。
１０．重度の下痢（頻度不明）（体重減少），腸絨毛萎縮等。
１１．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹 掻痒
血液 赤血球数減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット減少 白血球数増
加，血小板数減少 貧血
精神神経系 眩暈，立ちくらみ，ふらつき感 頭痛，頭重感，眠気
消化器  軟便 下痢，嘔気・嘔吐，口渇，口内炎，胃部不快感，便秘，腹
痛
循環器   心房細動，動悸，ほてり，胸痛
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
泌尿器 ＢＵＮ上昇 血清クレアチニン上昇，尿蛋白陽性，尿沈渣陽性 頻
尿
その他 ＣＫ上昇，ＣＲＰ上昇，トリグリセリド上昇，血清カリウム上昇，尿酸
上昇 全身倦怠感，咳嗽 浮腫，異常感（浮遊感，気分不良等），胸部不
快感，筋肉痛，脱力感，疲労，しびれ，味覚異常，脱毛
（表終了）

カルベジロール錠１０ｍｇ「サワイ」 （１０ｍｇ１
錠）

【効能効果】
１．本態性高血圧症（軽症～中等症）
２．腎実質性高血圧症
３．狭心症
４．下記でアンジオテンシン変換酵素阻害薬，利尿薬，ジギタリス製剤等
の基礎治療中
虚血性心疾患・拡張型心筋症による慢性心不全
５．頻脈性心房細動
【用法用量】
１．本態性高血圧症（軽症～中等症），腎実質性高血圧症
成人　１回１０～２０ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
２．狭心症
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
３．虚血性心疾患・拡張型心筋症による慢性心不全
成人　１回１．２５ｍｇから開始　１日２回　食後　内服。
用量に忍容性がある時，１週間以上の間隔で忍容性をみながら漸増し，
忍容性がない時は減量。用量の増減は必ず段階的に行い，１回量は１．
２５ｍｇ，２．５ｍｇ，５ｍｇ，１０ｍｇのいずれかとし，いずれも１日２回　食後
内服。
維持量　１回２．５～１０ｍｇ　１日２回　食後　内服。
開始量はさらに低用量としてよい。維持量は適宜増減。
４．頻脈性心房細動
成人　１回５ｍｇ　１日１回　内服。
効果不十分時　１回１０ｍｇ　１日１回，１回２０ｍｇ　１日１回　漸増。
適宜増減。
１日最大２０ｍｇ　１日１回まで。
注意
１．褐色細胞腫・パラガングリオーマ 単独投与で急激な血圧上昇のおそ
れ，α遮断薬で初期治療後に投与し，常にα遮断薬を併用。
２．慢性心不全を合併する本態性高血圧症，腎実質性高血圧症，狭心
症，頻脈性心房細動 慢性心不全の用法・用量に従う。
３．慢性心不全
（１）．必ず１回１．２５ｍｇ又はさらに低用量の１日２回から開始。忍容性・
有効性をもとに個々の患者に応じて維持量を設定。
（２）．投与初期・増量時は，心不全の悪化，浮腫，体重増加，眩暈，低
血圧，徐脈，血糖値の変動，腎機能の悪化がおこりやすいので，忍容性
を確認。
（３）．投与初期・増量時の心不全や体液貯留の悪化（浮腫，体重増加
等）を防ぐため，投与前に体液貯留の治療を行う。心不全や体液貯留の
悪化（浮腫，体重増加等）がみられ，利尿薬増量で改善なければ本剤を
減量・中止。低血圧，眩暈等がみられ，アンジオテンシン変換酵素阻害
薬や利尿薬の減量により改善しない時，本剤を減量。高度な徐脈の発
現時は，本剤を減量。これら症状が安定化するまで本剤を増量しない。
（４）．本剤の中止は，段階的に半量ずつ，２．５ｍｇ又は１．２５ｍｇ，１日２
回まで１～２週間かけて減量し中止。
（５）．２週間以上休薬後の再開時は，用法・用量に従って低用量から開
始し，漸増。
４．頻脈性心房細動を合併する本態性高血圧症，腎実質性高血圧症，
狭心症 頻脈性心房細動の用法・用量は１日１回５ｍｇから開始，血圧や
心拍数，症状等に応じ，開始量を設定。

■効能効果・用法用量

（５）．２週間以上休薬後の再開時は，用法・用量に従って低用量から開
始し，漸増。
４．頻脈性心房細動を合併する本態性高血圧症，腎実質性高血圧症，
狭心症 頻脈性心房細動の用法・用量は１日１回５ｍｇから開始，血圧や
心拍数，症状等に応じ，開始量を設定。

【禁忌】
１．気管支喘息，気管支痙攣のおそれ。
２．糖尿病性ケトアシドーシス，代謝性アシドーシス。
３．高度の徐脈（著しい洞性徐脈），房室ブロック（ＩＩ，ＩＩＩ度），洞房ブロッ
ク。
４．心原性ショック。
５．強心薬・血管拡張薬の静注を要する心不全。
６．非代償性の心不全。
７．肺高血圧による右心不全。
８．未治療の褐色細胞腫・パラガングリオーマ。
９．妊婦・妊娠の可能性。
１０．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．循環器。
（１）．高度な徐脈。
（２）．ショック。
（３）．完全房室ブロック。
（４）．心不全。
（５）．心停止。
２．肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），γ－ＧＴＰの上昇等），黄
疸。
３．急性腎障害。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群。
５．アナフィラキシー。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感等
循環器 徐脈，低血圧，動悸，頻脈，心房細動，期外収縮，脚ブロック，
血圧上昇，心胸比増大，顔面潮紅，四肢冷感，房室ブロック，狭心症
呼吸器 喘息様症状，咳嗽，呼吸困難，息切れ，鼻閉
精神神経系 眩暈，眠気，頭痛，失神，不眠，抑うつ，注意力低下，異常
感覚（四肢のしびれ感等），幻覚
消化器 悪心，胃部不快感，嘔吐，便秘，下痢，食欲不振，腹痛
代謝 血糖値上昇，尿酸上昇，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，総コレステロール上
昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，低血糖，尿糖，トリグリセリド上昇，カリウム
上昇，糖尿病悪化，カリウム低下，ナトリウム低下
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇等
腎臓・泌尿器 腎機能障害（ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇等），尿失禁，
頻尿，蛋白尿
血液 貧血，白血球減少，血小板減少
眼 霧視，涙液分泌減少
その他 浮腫，脱力感，倦怠感，勃起不全，耳鳴，疲労感，胸痛，疼痛，
発汗，口渇
（表終了）

■禁忌

■副作用

ドキサゾシン錠１ｍｇ「ＥＭＥＣ」 （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
○高血圧症
○褐色細胞腫による高血圧症
【用法用量】
成人　１回０．５ｍｇから開始　１日１回　内服。効果不十分時　１～２週間
あけて　１～４ｍｇに漸増　１日１回　内服。
適宜増減，１日最高８ｍｇ。
褐色細胞腫による高血圧症 １日最高１６ｍｇ。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．失神・意識喪失（０．０１％）。
２．不整脈（頻度不明）。
３．脳血管障害（頻度不明）。
４．狭心症（頻度不明）。
５．心筋梗塞（頻度不明）。
６．無顆粒球症，白血球減少，血小板減少（各頻度不明）。
７．肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの著しい上昇等），黄疸
（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇 ＬＤＨの上昇 胆汁うっ滞
循環器 起立性眩暈，起立性低血圧，低血圧，動悸・心悸亢進，頻脈，
ほてり（顔面潮紅等） 胸痛・胸部圧迫感 徐脈
精神神経系 頭痛・頭重，眩暈 眠気，不眠，しびれ感 耳鳴，興奮，振
戦，知覚鈍麻，不安，うつ病，神経過敏
消化器 悪心・嘔吐 腹痛，口渇，食欲不振，下痢，便秘 消化不良，鼓腸
放屁
筋・骨格系   関節痛，筋力低下，筋痙直，筋肉痛，背部痛
呼吸器  息苦しさ，鼻出血，鼻炎，咳 気管支痙攣悪化，呼吸困難
泌尿・生殖器  頻尿・夜間頻尿，尿失禁 持続勃起，勃起障害，射精障
害（逆行性射精等），血尿，排尿障害，多尿
過敏症  発疹，掻痒感 蕁麻疹，血管浮腫，光線過敏症
血液 白血球減少 血小板減少 紫斑
眼   かすみ目，術中虹彩緊張低下症候群
その他 倦怠感 浮腫，脱力感，異常感覚，発熱 発汗，疼痛，体重増加，
女性化乳房，脱毛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇 ＬＤＨの上昇 胆汁うっ滞
循環器 起立性眩暈，起立性低血圧，低血圧，動悸・心悸亢進，頻脈，
ほてり（顔面潮紅等） 胸痛・胸部圧迫感 徐脈
精神神経系 頭痛・頭重，眩暈 眠気，不眠，しびれ感 耳鳴，興奮，振
戦，知覚鈍麻，不安，うつ病，神経過敏
消化器 悪心・嘔吐 腹痛，口渇，食欲不振，下痢，便秘 消化不良，鼓腸
放屁
筋・骨格系   関節痛，筋力低下，筋痙直，筋肉痛，背部痛
呼吸器  息苦しさ，鼻出血，鼻炎，咳 気管支痙攣悪化，呼吸困難
泌尿・生殖器  頻尿・夜間頻尿，尿失禁 持続勃起，勃起障害，射精障
害（逆行性射精等），血尿，排尿障害，多尿
過敏症  発疹，掻痒感 蕁麻疹，血管浮腫，光線過敏症
血液 白血球減少 血小板減少 紫斑
眼   かすみ目，術中虹彩緊張低下症候群
その他 倦怠感 浮腫，脱力感，異常感覚，発熱 発汗，疼痛，体重増加，
女性化乳房，脱毛
（表終了）

バルサルタン錠８０ｍｇ「サワイ」 （８０ｍｇ１
錠）

【効能効果】
高血圧症
【用法用量】
成人　１回４０～８０ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減，１日１６０ｍｇまで。
６歳以上の小児
体重３５ｋｇ未満
１回２０ｍｇ　１日１回　内服。１日最高４０ｍｇ。
体重３５ｋｇ以上
１回４０ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
注意
小児に１日８０ｍｇを超える使用経験なし。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．アリスキレンフマル酸塩を投与中の糖尿病（他の降圧治療でも血圧の
コントロールが著しく不良除く）。

【副作用】
重大な副作用
１．血管浮腫（頻度不明）（顔面，口唇，咽頭，舌の腫脹等）。
２．肝炎（頻度不明）。
３．腎不全（０．１％未満）。
４．高カリウム血症（０．１％未満）。
５．ショック（頻度不明），失神（頻度不明），意識消失（０．１％未満）（冷
感，嘔吐等）。
６．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（頻度不明），血小板減少（０．
１％未満）。
７．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常等）。
８．低血糖（頻度不明）（脱力感，空腹感，冷汗，手の震え，集中力低
下，痙攣，意識障害等）。
９．横紋筋融解症（０．１％未満）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中
ミオグロビン上昇）。
１０．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不
明）。
１１．天疱瘡，類天疱瘡（各頻度不明）（水疱，糜爛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒 蕁麻疹，紅斑 光線過敏症
精神神経系 眩暈，頭痛 眠気，不眠 －
血液 白血球減少，好酸球増多，貧血 － －
循環器 低血圧，動悸 頻脈，心房細動 －
消化器 嘔気，腹痛 嘔吐，下痢，便秘，口渇，食欲不振 －
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ，ビリルビン値の上昇 － －
呼吸器 咳嗽 咽頭炎 －
腎臓 血中尿酸値上昇，ＢＵＮ上昇，血清クレアチニン上昇 － －
電解質 血清カリウム値上昇 低ナトリウム血症 －
その他 倦怠感，浮腫，ＣＫ上昇 胸痛，疲労感，しびれ，味覚異常，ほて
り，血糖値上昇，血清コレステロール上昇，血清総蛋白減少，腰背部
痛，脱力感，耳鳴 筋肉痛，関節痛，発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ペルジピン錠２０ｍｇ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
本態性高血圧症
【用法用量】
成人　１回１０～２０ｍｇ　１日３回　内服。

【禁忌】
１．止血が未完成の頭蓋内出血。
２．脳卒中急性期の頭蓋内圧亢進。
３．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．血小板減少（頻度不明）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ・ＡＬＴ・γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇 ビリルビン上昇
腎臓  ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
血液  顆粒球減少
消化器 悪心・嘔吐，胃部不快感，食欲不振 胸やけ，口渇，便秘，下
痢，腹痛
循環器 顔面潮紅，熱感，動悸，血圧低下，浮腫，倦怠感，のぼせ 立ち
くらみ，頻脈
過敏症 発疹 掻痒感，光線過敏症
口腔  歯肉肥厚
その他 頭痛・頭重，眩暈 耳鳴，眠気，しびれ感，不眠，胸部不快感，流
涎，発赤，頻尿
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ランデル錠２０ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．高血圧症，腎実質性高血圧症
２．狭心症
【用法用量】
高血圧症，腎実質性高血圧症
成人　１日２０～４０ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。
効果不十分時　１日最大６０ｍｇ。
狭心症
成人　１日４０ｍｇ　１日１回　食後　内服。
適宜増減。

【禁忌】
妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．洞不全症候群，房室接合部調律，房室ブロック（各頻度不明）。
２．過度の血圧低下によるショック（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐの上昇 ビリルビンの上昇
腎臓 ＢＵＮ，血清クレアチニン，尿蛋白の上昇
血液 ヘモグロビン減少，ヘマトクリット値減少，赤血球減少 好酸球増
多，白血球減少，血小板減少
過敏症 発疹，掻痒感
循環器 顔のほてり，顔面潮紅，動悸，胸痛，血圧低下 熱感，徐脈，発
汗，頻脈，心房細動，期外収縮
精神神経系 頭痛，頭重，眩暈，立ちくらみ，ふらつき 眠気，しびれ感，
耳鳴
消化器 悪心，胃部不快感，腹痛 嘔吐，便秘 下痢
口腔   歯肉肥厚
その他 全身倦怠感，血清総コレステロール上昇，ＣＫ上昇，尿酸上昇，
血清カリウム低下 頻尿，浮腫，トリグリセライド上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品

- 58 -

ドキサゾシン錠１ｍｇ「ＥＭＥＣ」 ランデル錠２０



ロサルタンカリウム錠２５ｍｇ「サワイ」 （２５ｍｇ
１錠）

【効能効果】
１．高血圧症
２．高血圧・蛋白尿を伴う２型糖尿病の糖尿病性腎症
注意
高血圧・蛋白尿を伴う２型糖尿病の糖尿病性腎症
高血圧・蛋白尿（尿中アルブミン／クレアチニン比３００ｍｇ／ｇ以上）を合
併しない患者の有効性・安全性は未確認。
【用法用量】
１．高血圧症
成人　１回２５～５０ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減，１日１００ｍｇまで。
２．高血圧・蛋白尿を伴う２型糖尿病の糖尿病性腎症
成人　１回５０ｍｇ　１日１回　内服。血圧値をみながら１日１００ｍｇまで。
過度の血圧低下のおそれ等 ２５ｍｇから開始。
注意
高血圧・蛋白尿を伴う２型糖尿病の糖尿病性腎症
投与後，血清クレアチニン値が前回の検査値と比較して３０％（又は１ｍ
ｇ／ｄＬ）以上増加時，及び糸球体ろ過値，１／血清クレアチニン値の勾
配等で評価した腎機能障害が加速された時は，減量・投与中止を考
慮。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．重篤な肝障害。
４．アリスキレンを投与中の糖尿病（他の降圧治療でも血圧のコントロー
ルが著しく不良除く）。

【副作用】
重大な副作用
１．アナフィラキシー（頻度不明）（不快感，口内異常感，発汗，蕁麻疹，
呼吸困難，全身潮紅，浮腫等）。
２．血管浮腫（頻度不明）（顔面，口唇，咽頭，舌等の腫脹）。
３．急性肝炎，劇症肝炎（各頻度不明）。
４．腎不全（頻度不明）。
５．ショック，失神，意識消失（各頻度不明）（冷感，嘔吐等）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
７．高カリウム血症（頻度不明）。
８．不整脈（頻度不明）（心室性期外収縮，心房細動等）。
９．汎血球減少，白血球減少，血小板減少（各頻度不明）。
１０．低血糖（頻度不明）（脱力感，空腹感，冷汗，手の震え，集中力低
下，痙攣，意識障害等）。
１１．低ナトリウム血症（頻度不明）（倦怠感，食欲不振，嘔気，嘔吐，痙
攣，意識障害等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
精神神経系 頭痛，眩暈，不眠，浮遊感 耳鳴，眠気
循環器系 低血圧，起立性低血圧，胸痛 調律障害（頻脈等），動悸
消化器 口角炎，嘔吐・嘔気，胃不快感，胃潰瘍 口内炎，下痢，口渇
肝臓 肝機能障害（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇等） 黄疸
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
皮膚 発疹，掻痒 蕁麻疹，多形紅斑，光線過敏，紅皮症，紅斑
血液 赤血球減少，ヘマトクリット低下，好酸球増多 貧血
その他 ほてり，倦怠感，無力症／疲労，浮腫，筋肉痛，総コレステロー
ル上昇，ＣＫ上昇，血中尿酸値上昇 咳嗽，発熱，味覚障害，しびれ感，
眼症状（かすみ，異和感等），関節痛，筋痙攣，女性化乳房，勃起不全
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ロサルヒド配合錠ＬＤ「科研」 （１錠）

【効能効果】
高血圧症
注意
過度な血圧低下のおそれ等があり，高血圧治療の第一選択薬にしな
い。
【用法用量】
成人　１回１錠（ロサルタンカリウム／ヒドロクロロチアジド　５０ｍｇ／１２．５
ｍｇ又は１００ｍｇ／１２．５ｍｇ）　１日１回　内服。
高血圧治療の第一選択薬で使用しない。
注意
ロサルタンカリウム５０ｍｇで効果不十分時に本剤，ロサルタンカリウム１０
０ｍｇ又は本剤で効果不十分時にロサルタンカリウム／ヒドロクロロチアジ
ドとして１００ｍｇ／１２．５ｍｇの投与を検討。

■効能効果・用法用量

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．チアジド系薬剤・その類似化合物（例 クロルタリドン等のスルフォンア
ミド誘導体）に過敏症の既往。
３．妊婦・妊娠の可能性。
４．重篤な肝機能障害。
５．無尿・透析患者。
６．急性腎障害。
７．体液中のナトリウム・カリウムの減少。
８．アリスキレンを投与中の糖尿病（他の降圧治療でも血圧のコントロー
ルが著しく不良除く）。
９．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．アナフィラキシー（頻度不明）（不快感，口内異常感，発汗，蕁麻疹，
呼吸困難，全身潮紅，浮腫等）。
２．血管浮腫（頻度不明）（顔面，口唇，咽頭，舌等の腫脹）。
３．急性肝炎，劇症肝炎（各頻度不明）。
４．急性腎障害（頻度不明）。
５．ショック，失神，意識消失（各頻度不明）（冷感，嘔吐等）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
７．低カリウム血症，高カリウム血症（各頻度不明）（倦怠感，脱力感，不
整脈等）。
８．不整脈（頻度不明）（心室性期外収縮，心房細動等）。
９．汎血球減少，白血球減少，血小板減少（各頻度不明）。
１０．再生不良性貧血，溶血性貧血（各頻度不明）。
１１．壊死性血管炎（頻度不明）。
１２．間質性肺炎，肺水腫，急性呼吸窮迫症候群（各頻度不明）。
１３．全身性エリテマトーデスの悪化（頻度不明）。
１４．低血糖（頻度不明）（脱力感，空腹感，冷汗，手の震え，集中力低
下，痙攣，意識障害等）。
１５．低ナトリウム血症（頻度不明）（倦怠感，食欲不振，嘔気，嘔吐，痙
攣，意識障害等）。
１６．急性近視（霧視，視力低下等含む），閉塞隅角緑内障（各頻度不
明）（急激な視力の低下，眼痛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
精神神経系 眩暈，浮遊感，眠気，頭痛 耳鳴，不眠，知覚異常
循環器系 低血圧，起立性低血圧，動悸 調律障害（頻脈等），胸痛
消化器 嘔吐・嘔気 口内炎，下痢，口角炎，胃不快感，胃潰瘍，腹部仙
痛，膵炎，唾液腺炎，便秘，食欲不振，腹部不快感，口渇
肝臓 黄疸，肝機能障害（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇等）
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
皮膚 発疹，蕁麻疹 多形紅斑，光線過敏，紅皮症，紅斑，掻痒，顔面潮
紅，皮膚エリテマトーデス
血液 貧血，赤血球数増加，赤血球数減少，ヘマトクリット低下，ヘマトク
リット上昇，ヘモグロビン増加，白血球数増加，リンパ球数増加 好酸球
数増加，好中球百分率増加，リンパ球数減少
その他 倦怠感，ＣＫ上昇，高尿酸血症，高血糖症，頚部異和感，多汗，
頻尿，ＣＲＰ増加，尿中ブドウ糖陽性，尿中赤血球陽性，尿中白血球陽
性，尿中蛋白陽性，ＢＮＰ増加 発熱，味覚障害，しびれ感，眼症状（か
すみ，異和感等），黄視症，ほてり，浮腫，筋肉痛，咳嗽，低マグネシウ
ム血症，低クロール性アルカローシス，血清カルシウム増加，インポテン
ス，高カルシウム血症を伴う副甲状腺障害，筋痙攣，関節痛，鼻閉，紫
斑，呼吸困難，血清脂質増加，女性化乳房
（表終了）

■禁忌

■副作用

２．１．６　血管収縮剤

リザトリプタンＯＤ錠１０ｍｇ「トーワ」 （１０ｍｇ１
錠）

【効能効果】
片頭痛
注意
１．国際頭痛学会の片頭痛診断基準で「前兆のない片頭痛」，「前兆の
ある片頭痛」と確定診断後投与。特に下記は，くも膜下出血等の脳血管
障害や他の原因による頭痛の可能性。投与前に問診，診察，検査を実
施し，頭痛の原因を確認後投与。
（１）．今まで片頭痛の診断がない。
（２）．片頭痛の診断後，症状や経過が異なった頭痛，随伴症状。
２．家族性片麻痺性片頭痛，孤発性片麻痺性片頭痛，脳底型片頭痛，
眼筋麻痺性片頭痛には投与しない。
【用法用量】
成人　１回１０ｍｇ　片頭痛発現時　内服。
効果不十分時　２時間以上あけて追加。
１日総量２０ｍｇ以内。
注意
１．片頭痛発現時のみ使用し，予防的に投与しない。
２．全く効果なければ，追加しない。再検査し，原因を確認。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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１．片頭痛発現時のみ使用し，予防的に投与しない。
２．全く効果なければ，追加しない。再検査し，原因を確認。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．心筋梗塞の既往，虚血性心疾患・その症状・兆候，異型狭心症（冠
動脈攣縮）。
３．脳血管障害・一過性脳虚血発作の既往。
４．末梢血管障害。
５．コントロールされてない高血圧症。
６．重度の肝機能障害。
７．血液透析患者。
８．エルゴタミン・エルゴタミン誘導体含有製剤・他の５－ＨＴ１Ｂ／１Ｄ受
容体作動薬の投与患者。
９．ＭＡＯ阻害剤を投与中・中止２週間以内。
１０．プロプラノロール塩酸塩の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．アナフィラキシーショック，アナフィラキシー。
２．不整脈，狭心症，心筋梗塞含む虚血性心疾患様症状。
３．重篤な発作性頻脈（ＷＰＷ症候群）（５－ＨＴ１Ｂ／１Ｄ受容体作動
薬）。
４．てんかん様発作。
５．血管浮腫（顔面，舌，咽頭等）。
６．中毒性表皮壊死融解症。
７．呼吸困難。
８．失神。
９．頭痛。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
全身症状 無力症・疲労，倦怠感，脱力，胸痛，冷感
循環器 頻脈，高血圧，動悸
消化器 消化不良，悪心，嘔吐，下痢，口内乾燥，口渇，腹痛
筋・骨格系 頸部痛，局所性重圧感，局所性絞扼感，筋力低下，顔面
痛，硬直
精神神経系 不眠症，振戦，運動失調，神経過敏，失見当識，多幸症，
傾眠，眩暈，感覚減退，錯感覚，知覚過敏，頭痛，精神明瞭性の減退
呼吸器 咽頭不快感，喘鳴，鼻乾燥
皮膚 潮紅，発汗，発疹，蕁麻疹，掻痒症
肝臓 肝機能異常（ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇，ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇等）
その他 霧視，温感，味覚異常，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，光視症，頻尿，食欲
減退，ほてり
（表終了）

■禁忌

■副作用

２．１．７　血管拡張剤

アムロジピンＯＤ錠５ｍｇ「ケミファ」 （５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
１．高血圧症
２．狭心症
注意
効果発現が緩徐のため，緊急治療を要する不安定狭心症は効果が期
待できない。
【用法用量】
成人
１．高血圧症
１回２．５～５ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減，効果不十分時　１回１０ｍｇ　１日１回まで。
２．狭心症
１回５ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
小児
高血圧症
６歳以上　１回２．５ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
注意
１．６歳以上の小児には，１日５ｍｇまで。
２．口腔内で崩壊するが，口腔粘膜から吸収されないため，唾液又は水
で飲み込む。

【禁忌】
ジヒドロピリジン系化合物に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），γ－ＧＴＰの
上昇等），黄疸。
２．無顆粒球症，白血球減少，血小板減少。
３．房室ブロック（徐脈，眩暈等）。
４．横紋筋融解症（筋肉痛，脱力感，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，血中・尿中ミオグ
ロビン上昇等），急性腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
肝臓 ＡＬＴ（ＧＰＴ），ＡＳＴ（ＧＯＴ）の上昇，肝機能障害，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ
の上昇，γ－ＧＴＰ上昇，黄疸，腹水
循環器 浮腫，ほてり（熱感，顔面潮紅等），動悸，血圧低下，胸痛，期外
収縮，洞房・房室ブロック，洞停止，心房細動，失神，頻脈，徐脈
精神神経系 眩暈・ふらつき，頭痛・頭重，眠気，振戦，末梢神経障害，
気分動揺，不眠，錐体外路症状
消化器 心窩部痛，便秘，嘔気・嘔吐，口渇，消化不良，下痢・軟便，排
便回数増加，口内炎，腹部膨満，胃腸炎，膵炎
筋・骨格系 筋緊張亢進，筋痙攣，背痛，関節痛，筋肉痛
泌尿・生殖器 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，頻尿・夜間頻尿，尿管結
石，尿潜血陽性，尿中蛋白陽性，勃起障害，排尿障害
代謝異常 血清コレステロール上昇，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，高血糖，糖尿
病，尿中ブドウ糖陽性
血液 赤血球，ヘモグロビン，白血球の減少，白血球増加，紫斑，血小
板減少
過敏症 発疹，掻痒，蕁麻疹，光線過敏症，多形紅斑，血管炎，血管浮
腫
口腔 歯肉肥厚
その他 全身倦怠感，しびれ，脱力感，耳鳴，鼻出血，味覚異常，疲労，
咳，発熱，視力異常，呼吸困難，異常感覚，多汗，血中カリウム減少，女
性化乳房，脱毛，鼻炎，体重増加，体重減少，疼痛，皮膚変色
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

重大な副作用
（頻度不明）
１．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），γ－ＧＴＰの
上昇等），黄疸。
２．無顆粒球症，白血球減少，血小板減少。
３．房室ブロック（徐脈，眩暈等）。
４．横紋筋融解症（筋肉痛，脱力感，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，血中・尿中ミオグ
ロビン上昇等），急性腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
肝臓 ＡＬＴ（ＧＰＴ），ＡＳＴ（ＧＯＴ）の上昇，肝機能障害，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ
の上昇，γ－ＧＴＰ上昇，黄疸，腹水
循環器 浮腫，ほてり（熱感，顔面潮紅等），動悸，血圧低下，胸痛，期外
収縮，洞房・房室ブロック，洞停止，心房細動，失神，頻脈，徐脈
精神神経系 眩暈・ふらつき，頭痛・頭重，眠気，振戦，末梢神経障害，
気分動揺，不眠，錐体外路症状
消化器 心窩部痛，便秘，嘔気・嘔吐，口渇，消化不良，下痢・軟便，排
便回数増加，口内炎，腹部膨満，胃腸炎，膵炎
筋・骨格系 筋緊張亢進，筋痙攣，背痛，関節痛，筋肉痛
泌尿・生殖器 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，頻尿・夜間頻尿，尿管結
石，尿潜血陽性，尿中蛋白陽性，勃起障害，排尿障害
代謝異常 血清コレステロール上昇，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，高血糖，糖尿
病，尿中ブドウ糖陽性
血液 赤血球，ヘモグロビン，白血球の減少，白血球増加，紫斑，血小
板減少
過敏症 発疹，掻痒，蕁麻疹，光線過敏症，多形紅斑，血管炎，血管浮
腫
口腔 歯肉肥厚
その他 全身倦怠感，しびれ，脱力感，耳鳴，鼻出血，味覚異常，疲労，
咳，発熱，視力異常，呼吸困難，異常感覚，多汗，血中カリウム減少，女
性化乳房，脱毛，鼻炎，体重増加，体重減少，疼痛，皮膚変色
（表終了）

コメリアンコーワ錠５０ （５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○狭心症，その他の虚血性心疾患（心筋梗塞除く）
○下記の尿蛋白減少
腎機能障害軽度～中等度のＩｇＡ腎症
注意
腎機能障害軽度～中等度のＩｇＡ腎症の尿蛋白減少
１．腎機能障害が軽度～中等度（クレアチニンクリアランスとして５０ｍＬ／
分以上）のＩｇＡ腎症の尿蛋白減少に使用。
２．適切な病型診断（腎生検，血尿，尿蛋白，腎機能等多面的な検査に
基づく臨床診断）のもとで使用を開始し，経過を見ながら投与開始後６ヵ
月を目標とし，尿蛋白・腎機能等を定期的に検査し投薬継続の可否を
検討。病態の急速な進展時は中止又は他の療法を考慮。尿蛋白減少を
認め，投薬継続必要時は，定期的に尿蛋白・腎機能等を測定し投薬。
【用法用量】
狭心症，その他の虚血性心疾患（心筋梗塞除く）
１回５０ｍｇ　１日３回　内服。
適宜増減。
腎機能障害軽度～中等度のＩｇＡ腎症の尿蛋白減少
１回１００ｍｇ　１日３回　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
精神神経系 頭痛，頭重感 眩暈，ふらつき，不眠，いらいら感，眠気
循環器  動悸，頻脈，熱感，顔面潮紅感，胸部圧迫感，胸部違和感，起
立性低血圧
消化器  悪心・嘔吐，便秘，腹痛，下痢，軟便，食欲不振，口渇
過敏症  発疹，掻痒感，紅斑
肝臓  一過性のＡＬＴ上昇
血液  白血球増多
感覚器  苦味感
その他  易疲労感，喉頭部息づまり感，発汗，手指の張る感じ，肩こり
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

シグマート錠５ｍｇ （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
狭心症
【用法用量】
成人　１日１５ｍｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【禁忌】
ホスホジエステラーゼ５阻害作用を有する薬剤（シルデナフィルクエン酸
塩，バルデナフィル塩酸塩水和物，タダラフィル）・グアニル酸シクラーゼ
刺激作用を有する薬剤（リオシグアト）の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
２．血小板減少（頻度不明）。
３．口内潰瘍，舌潰瘍，肛門潰瘍，消化管潰瘍（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 ０．１～３％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器  動悸，顔面紅潮 全身倦怠感，気分不良，胸痛，下肢のむくみ，
のぼせ感等
精神神経系 頭痛 眩暈 耳鳴，不眠，眠気，舌のしびれ，肩こり等 第３脳
神経麻痺，第６脳神経麻痺
過敏症  発疹等
消化器  悪心，嘔吐，食欲不振 下痢，便秘，胃もたれ，胃部不快感，胃
痛，腹痛，腹部膨満感，口角炎，口渇等 口内炎
肝臓   ビリルビンの上昇，ＡＳＴの上昇，ＡＬＴの上昇，Ａｌ－Ｐの上昇等
血液    血小板減少
眼   複視 角膜潰瘍，眼筋麻痺
生殖器    性器潰瘍
皮膚    皮膚潰瘍
その他   頸部痛 血中カリウム増加
（表終了）

■禁忌

■副作用

硝酸イソソルビドテープ４０ｍｇ「ＥＭＥＣ」 （４
０ｍｇ１枚）

【効能効果】
狭心症，心筋梗塞（急性期除く），その他の虚血性心疾患
注意
狭心症の発作寛解には不適，速効性の硝酸・亜硝酸エステル系薬剤を
使用。
【用法用量】
成人　１回１枚（硝酸イソソルビド　４０ｍｇ）　胸部，上腹部，背部のいず
れかに貼付。貼付後２４時間又は４８時間ごと貼りかえ。
適宜増減。

【禁忌】
１．重篤な低血圧，心原性ショック。
２．閉塞隅角緑内障。
３．頭部外傷，脳出血。
４．高度な貧血。
５．硝酸・亜硝酸エステル系薬剤に過敏症の既往。
６．ホスホジエステラーゼ５阻害作用を有する薬剤（シルデナフィルクエン
酸塩，バルデナフィル塩酸塩水和物，タダラフィル）・グアニル酸シクラー
ゼ刺激作用を有する薬剤（リオシグアト）の投与患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器  血圧低下 眩暈・ふらつき，熱感，潮紅，動悸
精神神経系  頭痛  脱力感，不快感
過敏症 皮膚の刺激感  発疹
皮膚 一次刺激性の接触皮膚炎（刺激症状，発赤，掻痒等），アレルギー
性接触皮膚炎  接触性皮膚炎の後の色素沈着（軽度）
消化器   悪心 胃部不快感，食欲不振，嘔吐
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

セパミット－Ｒカプセル１０ （１０ｍｇ１カプセ
ル）

【効能効果】
本態性高血圧症，腎性高血圧症，狭心症
【用法用量】
本態性高血圧症，腎性高血圧症
成人　１回１０～２０ｍｇ　１日２回　内服。適宜増減。
狭心症
成人　１回２０ｍｇ　１日２回　内服。適宜増減。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．心原性ショック。

【副作用】
重大な副作用
１．紅皮症（剥脱性皮膚炎）（頻度不明）。
２．無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
３．ショック（頻度不明）。
４．血圧低下に伴う一過性の意識障害（頻度不明）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇  黄疸
腎臓 ＢＵＮ上昇  クレアチニン上昇
循環器 のぼせ，動悸，浮腫（下肢，顔面等），熱感，頻尿 顔面潮紅，潮
紅，胸部痛，頻脈，発汗 血圧低下，起立性低血圧，悪寒
精神神経系 頭痛，眩暈，倦怠感，四肢しびれ感 眠気 不眠，脱力感，
筋痙攣，異常感覚，振戦
消化器 悪心・嘔吐，食欲不振，便秘，上腹部痛 下痢，口渇 腹部不快
感，胸やけ，鼓腸
過敏症 掻痒，発疹  光線過敏症，紫斑，血管浮腫
口腔   歯肉肥厚
代謝異常   高血糖
血液 白血球減少  血小板減少，貧血
呼吸器   呼吸困難，咳嗽，鼻出血，鼻閉
その他   視力異常（霧視等），女性化乳房，眼痛，筋肉痛，関節痛，関
節腫脹，勃起不全
（表終了）

■禁忌

■副作用

ニトロダームＴＴＳ２５ｍｇ （（２５ｍｇ）１０平方ｃ
ｍ１枚）

【効能効果】
狭心症
注意
狭心症の発作緩解には不適，速効性の硝酸・亜硝酸エステル系薬剤を
使用。
【用法用量】
成人　１回１枚（ニトログリセリン　２５ｍｇ含有）　１日１回　胸部，腰部，上
腕部のいずれかに貼付。
効果不十分時　２枚に増量。

【禁忌】
１．重篤な低血圧，心原性ショック。
２．閉塞隅角緑内障。
３．頭部外傷，脳出血。
４．高度な貧血。
５．硝酸・亜硝酸エステル系薬剤に過敏症の既往。
６．ホスホジエステラーゼ５阻害作用を有する薬剤（シルデナフィルクエン
酸塩，バルデナフィル塩酸塩水和物，タダラフィル）・グアニル酸シクラー
ゼ刺激作用を有する薬剤（リオシグアト）の投与患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 眩暈 血圧低下，動悸，浮腫 脳貧血，熱感，潮紅，頻脈，失神
精神神経系 頭痛，頭重感 ─ ─
過敏症 ─ アレルギー性接触皮膚炎，全身発疹 ─
皮膚 一次刺激性の接触皮膚炎（刺激症状，発赤，掻痒等），かぶれ 糜
爛 色素脱失斑
消化器 ─ 悪心・嘔吐，下痢 ─
その他 ─ 耳鳴，頸部硬直感，疲労感，倦怠感，発汗 尿失禁，便失禁
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ニトロペン舌下錠０．３ｍｇ （０．３ｍｇ１錠）

【効能効果】
狭心症，心筋梗塞，心臓喘息，アカラジアの一時的緩解
【用法用量】
成人　０．３～０．６ｍｇ（本剤　１～２錠）　舌下投与。
狭心症に投与後，数分間で効果なければ　さらに０．３～０．６ｍｇ（本剤
１～２錠）　追加。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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適宜増減。

【禁忌】
１．重篤な低血圧，心原性ショック。
２．閉塞隅角緑内障。
３．頭部外傷，脳出血。
４．高度な貧血。
５．硝酸・亜硝酸エステル系薬剤に過敏症の既往。
６．ホスホジエステラーゼ５阻害作用を有する薬剤（シルデナフィルクエン
酸塩，バルデナフィル塩酸塩水和物，タダラフィル）・グアニル酸シクラー
ゼ刺激作用を有する薬剤（リオシグアト）の投与患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上又は頻度不明 ０．１％未満
循環器 脳貧血，血圧低下，熱感，潮紅，動悸 眩暈
精神神経系 頭痛 失神
消化器 悪心・嘔吐
その他  発汗，尿失禁，便失禁
（表終了）

■禁忌

■副作用

ニフェジピンＣＲ錠２０ｍｇ「サワイ」 （２０ｍｇ１
錠）

【効能効果】
１．高血圧症，腎実質性高血圧症，腎血管性高血圧症
２．狭心症，異型狭心症
【用法用量】
高血圧症
成人　１回２０～４０ｍｇ　１日１回　内服。１日１０～２０ｍｇから開始　必要
時，漸増。１日４０ｍｇで効果不十分時　１回４０ｍｇ　１日２回まで。
腎実質性高血圧症，腎血管性高血圧症
成人　１回２０～４０ｍｇ　１日１回　内服。１日１０～２０ｍｇから開始　必要
時，漸増。
狭心症，異型狭心症
成人　１回４０ｍｇ　１日１回　内服。適宜増減，１日最高６０ｍｇ　１日１回。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．心原性ショック。

【副作用】
重大な副作用
１．紅皮症（剥脱性皮膚炎）（頻度不明）。
２．無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
４．血圧低下に伴う一過性の意識障害（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇
黄疸
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
循環器 顔面潮紅，熱感，潮紅，動悸，浮腫（下肢，顔面等），頻脈，頻
尿 のぼせ，血圧低下，起立性低血圧 胸部痛，発汗，悪寒
精神神経系 頭痛，眩暈，倦怠感，不眠，異常感覚 振戦 眠気，脱力
感，筋痙攣，四肢しびれ感
消化器 悪心・嘔吐，便秘，下痢，腹部不快感，胸やけ 口渇 上腹部痛，
食欲不振，鼓腸
過敏症 発疹，掻痒  光線過敏症，紫斑，血管浮腫
口腔 歯肉肥厚
代謝異常 高血糖
血液 貧血 白血球減少 血小板減少
呼吸器   呼吸困難，咳嗽，鼻出血，鼻閉
その他  視力異常（霧視等），関節痛 女性化乳房，眼痛，筋肉痛，関節
腫脹，勃起不全
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フランドル錠２０ｍｇ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
狭心症，心筋梗塞（急性期除く），その他の虚血性心疾患
注意
狭心症の発作寛解には不適，速効性の硝酸・亜硝酸エステル系薬剤を
使用。
【用法用量】
成人　１回１錠（硝酸イソソルビド　２０ｍｇ）　１日２回　内服。
適宜増減。
かまずに服用。

■効能効果・用法用量

使用。
【用法用量】
成人　１回１錠（硝酸イソソルビド　２０ｍｇ）　１日２回　内服。
適宜増減。
かまずに服用。

【禁忌】
１．重篤な低血圧，心原性ショック。
２．閉塞隅角緑内障。
３．頭部外傷，脳出血。
４．高度な貧血。
５．硝酸・亜硝酸エステル系薬剤に過敏症の既往。
６．ホスホジエステラーゼ５阻害作用を有する薬剤（シルデナフィルクエン
酸塩，バルデナフィル塩酸塩水和物，タダラフィル）・グアニル酸シクラー
ゼ刺激作用を有する薬剤（リオシグアト）の投与患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 眩暈・ふらつき，熱感，潮紅，動悸 血圧低下，浮腫
精神神経系 頭痛，頭重 耳鳴，全身倦怠感 脱力感，不快感
過敏症  発疹
消化器 悪心・嘔吐，胃部不快感，上腹部痛 食欲不振
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等
（表終了）

■禁忌

■副作用

ペルサンチン錠２５ｍｇ （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．狭心症，心筋梗塞（急性期除く），その他の虚血性心疾患，うっ血性
心不全
２．ワーファリンとの併用による心臓弁置換術後の血栓・塞栓の抑制
３．下記の尿蛋白減少
ステロイドに抵抗性を示すネフローゼ症候群
【用法用量】
１．狭心症，心筋梗塞，その他の虚血性心疾患，うっ血性心不全
成人　１回２５ｍｇ　１日３回　内服。
適宜増減。
２．血栓・塞栓の抑制
成人　１日３００～４００ｍｇ　１日３～４回　分割　内服。
適宜増減。
３．尿蛋白減少
成人　１日３００ｍｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。
投薬開始後，４週間を目標に，尿蛋白量を測定し，以後の投薬継続の
可否を検討。
尿蛋白量の減少なければ，投薬中止等の処置。
尿蛋白量の減少があり投薬継続の必要時，定期的に尿蛋白量を測定。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．狭心症状の悪化（０．１％未満）。
２．出血傾向（頻度不明）（眼底出血，消化管出血，脳出血等）。
３．血小板減少（頻度不明）。
４．過敏症（頻度不明）（気管支痙攣，血管浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 発疹 蕁麻疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ヘルベッサーＲカプセル１００ｍｇ （１００ｍｇ１
カプセル）

【効能効果】
○狭心症，異型狭心症
○本態性高血圧症（軽症～中等症）
【用法用量】
狭心症，異型狭心症
成人　１回１００ｍｇ　１日１回　内服。
効果不十分時　１回２００ｍｇ　１日１回まで。
本態性高血圧症（軽症～中等症）
成人　１回１００～２００ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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成人　１回１００～２００ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．重篤なうっ血性心不全。
２．２度以上の房室ブロック，洞不全症候群（持続性の洞性徐脈（５０拍
／分未満），洞停止，洞房ブロック等）。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．妊婦・妊娠の可能性。
５．アスナプレビル含有製剤・イバブラジン塩酸塩・ロミタピドメシル酸塩
の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．完全房室ブロック，高度徐脈等（各頻度不明）（徐脈，眩暈，ふらつき
等）。
２．うっ血性心不全（頻度不明）。
３．皮膚粘膜眼症候群，中毒性表皮壊死融解症，紅皮症（剥脱性皮膚
炎），急性汎発性発疹性膿疱症（各頻度不明）（紅斑，水疱，膿疱，掻
痒，発熱，粘膜疹等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 徐脈，房室ブロック，顔面潮紅，眩暈，動悸，浮腫 洞停止，血圧
低下，胸痛 洞房ブロック
精神神経系 倦怠感，頭痛，頭重感，脱力感，眠気，不眠  パーキンソン
様症状，こむらがえり
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 黄疸 Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上
昇，肝腫大
過敏症 発疹，掻痒，多形性紅斑様皮疹 蕁麻疹 光線過敏症，膿疱
消化器 胃部不快感，便秘，腹痛，胸やけ，嘔気，軟便，下痢，口渇 食
欲不振
血液   血小板減少，白血球減少
その他   歯肉肥厚，女性化乳房，しびれ
（表終了）

■禁忌

■副作用

ヘルベッサー錠３０ （３０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○狭心症，異型狭心症
○本態性高血圧症（軽症～中等症）
【用法用量】
狭心症，異型狭心症
成人　１回３０ｍｇ　１日３回　内服。効果不十分時　１回６０ｍｇ　１日３回
まで。
本態性高血圧症（軽症～中等症）
成人　１回３０～６０ｍｇ　１日３回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．重篤なうっ血性心不全。
２．２度以上の房室ブロック，洞不全症候群（持続性の洞性徐脈（５０拍
／分未満），洞停止，洞房ブロック等）。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．妊婦・妊娠の可能性。
５．アスナプレビル含有製剤・イバブラジン塩酸塩・ロミタピドメシル酸塩
の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．完全房室ブロック，高度徐脈等（各頻度不明）（徐脈，眩暈，ふらつき
等）。
２．うっ血性心不全（頻度不明）。
３．皮膚粘膜眼症候群，中毒性表皮壊死融解症，紅皮症（剥脱性皮膚
炎），急性汎発性発疹性膿疱症（各頻度不明）（紅斑，水疱，膿疱，掻
痒，発熱，粘膜疹等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 徐脈，房室ブロック，顔面潮紅，眩暈，動悸，浮腫 洞停止，血圧
低下，胸痛 洞房ブロック
精神神経系 倦怠感，頭痛，頭重感，脱力感，眠気，不眠  パーキンソン
様症状，こむらがえり
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 黄疸 Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上
昇，肝腫大
過敏症 発疹，掻痒，多形性紅斑様皮疹 蕁麻疹 光線過敏症，膿疱
消化器 胃部不快感，便秘，腹痛，胸やけ，嘔気，軟便，下痢，口渇 食
欲不振
血液   血小板減少，白血球減少
その他   歯肉肥厚，女性化乳房，しびれ
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

欲不振
血液   血小板減少，白血球減少
その他   歯肉肥厚，女性化乳房，しびれ
（表終了）

ミオコールスプレー０．３ｍｇ （０．６５％７．２ｇ
１缶）

【効能効果】
狭心症発作の寛解
【用法用量】
成人　１回１噴霧（ニトログリセリン　０．３ｍｇ）　舌下投与。
効果不十分時　１噴霧を追加。

【禁忌】
１．重篤な低血圧，心原性ショック。
２．閉塞隅角緑内障。
３．頭部外傷，脳出血。
４．高度な貧血。
５．硝酸・亜硝酸エステル系薬剤に過敏症の既往。
６．ホスホジエステラーゼ５阻害作用を有する薬剤（シルデナフィルクエン
酸塩，バルデナフィル塩酸塩水和物，タダラフィル）・グアニル酸シクラー
ゼ刺激作用を有する薬剤（リオシグアト）の投与患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
循環器  血圧低下，ほてり，動悸，眩暈，脳貧血，熱感，潮紅
精神神経系  頭痛，頭重感，失神
過敏症  発疹
消化器  アフタ性口内炎，悪心・嘔吐
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇
適用部位  舌の刺激感，舌痛，本剤自体による舌のしびれ
その他  気分不良，発汗，尿失禁，便失禁
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ワソラン錠４０ｍｇ （４０ｍｇ１錠）

【効能効果】
成人 頻脈性不整脈（心房細動・粗動，発作性上室性頻拍），狭心症，心
筋梗塞（急性期除く），その他の虚血性心疾患
小児 頻脈性不整脈（心房細動・粗動，発作性上室性頻拍）
注意
小児等に使用時，小児等の不整脈治療に熟練した医師が監督。基礎心
疾患のある時は，有益性がリスクを上回る時のみ投与。
【用法用量】
成人
頻脈性不整脈（心房細動・粗動，発作性上室性頻拍）
１回１～２錠（ベラパミル塩酸塩　４０～８０ｍｇ）　１日３回　内服。適宜減
量。
狭心症，心筋梗塞（急性期除く），その他の虚血性心疾患
１回１～２錠（ベラパミル塩酸塩　４０～８０ｍｇ）　１日３回　内服。適宜増
減。
小児
頻脈性不整脈（心房細動・粗動，発作性上室性頻拍）
ベラパミル塩酸塩　１日３～６ｍｇ／ｋｇ（２４０ｍｇまで）　１日３回　分割　内
服。適宜減量。

【禁忌】
１．重篤なうっ血性心不全。
２．第ＩＩ度以上の房室ブロック，洞房ブロック。
３．妊婦・妊娠の可能性。
４．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．循環器障害（頻度不明）（心不全，洞停止，房室ブロック，徐脈，意識
消失）。
２．皮膚粘膜眼症候群，多形滲出性紅斑，乾癬型皮疹等の重篤な皮膚
障害（頻度不明）（発熱，紅斑，掻痒感，眼充血，口内炎等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 房室伝導時間の延長，頭痛，眩暈，血圧低下
過敏症 発疹
消化器 便秘，悪心・嘔吐 食欲不振
口腔   歯肉肥厚
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等
内分泌   血中プロラクチンの上昇，男性における血中黄体形成ホルモ
ン・血中テストステロンの低下，女性型乳房
その他 浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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消化器 便秘，悪心・嘔吐 食欲不振
口腔   歯肉肥厚
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等
内分泌   血中プロラクチンの上昇，男性における血中黄体形成ホルモ
ン・血中テストステロンの低下，女性型乳房
その他 浮腫
（表終了）

２．１．８　高脂血症用剤

エゼチミブ錠１０ｍｇ「ニプロ」 （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
高コレステロール血症，家族性高コレステロール血症，ホモ接合体性シ
トステロール血症
注意
１．十分な検査を実施し，高コレステロール血症，家族性高コレステロー
ル血症，ホモ接合体性シトステロール血症を確認後適用を考慮。
２．ホモ接合体性家族性高コレステロール血症は，ＨＭＧ－ＣｏＡ還元酵
素阻害剤，ＬＤＬアフェレーシス等の非薬物療法の補助として，又はそれ
らが実施不能時に適用を考慮。
【用法用量】
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　食後　内服。
適宜減量。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重篤な肝機能障害（ＨＭＧ－ＣｏＡ還元酵素阻害剤の併用時）。

【副作用】
重大な副作用
１．過敏症（頻度不明）（アナフィラキシー，血管神経性浮腫，発疹含
む）。
２．横紋筋融解症（頻度不明），ミオパシー（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，
血中・尿中ミオグロビン上昇等）。
３．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
精神神経系  頭痛，しびれ，眩暈，坐骨神経痛 抑うつ，錯感覚
消化器 便秘，下痢，腹痛，腹部膨満，悪心・嘔吐 アミラーゼ上昇，食欲
不振，消化不良，逆流性食道炎，鼓腸放屁，口内炎，胃炎 膵炎，胆石
症，胆嚢炎，口内乾燥
肝臓 ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇 ＡＳＴ上昇，ビリルビン上昇 肝炎
腎臓 蛋白尿 ＢＵＮ上昇
循環器  期外収縮，動悸，血圧上昇，胸痛 ほてり
筋肉 ＣＫ上昇 関節痛，背部痛，四肢痛 筋肉痛，筋力低下，筋痙縮
血液  白血球減少 血小板減少
皮膚 発疹 掻痒 蕁麻疹，多形紅斑
その他 コルチゾール上昇 テストステロン低下，ＴＳＨ上昇，尿酸上昇，リ
ン値上昇，疲労，浮腫（顔面・四肢），帯状疱疹，単純疱疹，結膜炎，咳
嗽 無力症，疼痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

パルモディア錠０．１ｍｇ （０．１ｍｇ１錠）

【効能効果】
高脂血症（家族性含む）
注意
１．ＬＤＬ－コレステロールのみが高い高脂血症への第一選択薬にしな
い。
２．十分な検査を実施し，高脂血症の診断が確立した患者のみ適用を
考慮。
【用法用量】
成人　１回０．１ｍｇ　１日２回　朝・夕　内服。適宜増減，１回最大０．２ｍｇ
１日２回まで。
注意
急激な腎機能の悪化を伴う横紋筋融解症の可能性，腎機能検査し，ｅＧ
ＦＲが３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満は低用量から投与開始，減量又は投
与間隔を延長。１日最大０．２ｍｇ。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重篤な肝障害，Ｃｈｉｌｄ－Ｐｕｇｈ分類Ｂ・Ｃの肝硬変，胆道閉塞。
３．胆石。
４．妊婦・妊娠の可能性。
５．シクロスポリン，リファンピシンの投与患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【副作用】
重大な副作用
横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミオ
グロビン上昇），急性腎障害等の重篤な腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満
肝臓 胆石症 肝機能異常，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
筋肉  ＣＫ上昇，血中ミオグロビン増加，筋肉痛
皮膚  発疹，掻痒
その他 糖尿病（悪化含む） グリコヘモグロビン増加，低比重リポ蛋白増
加，血中尿酸増加
（表終了）

■副作用

プラバスタチンＮａ錠５ｍｇ「ＮＩＧ」 （５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
高脂血症，家族性高コレステロール血症
注意
十分な検査を実施し，高脂血症，家族性高コレステロール血症を確認後
適用を考慮。高コレステロール血症が主な異常の高脂血症によく反応す
る。
【用法用量】
成人　１日１０ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減，重症時　１日２０ｍｇまで。
注意
メバロン酸の生合成は夜間亢進の報告あり，１日１回投与時，夕食後投
与。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性，授乳婦。

【副作用】
重大な副作用
１．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害等の重篤な腎機能障害。
２．肝機能障害（頻度不明）（黄疸，著しいＡＳＴ・ＡＬＴの上昇等）。
３．血小板減少（頻度不明）（紫斑，皮下出血等）。
４．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常等）。
５．ミオパシー（頻度不明）。
６．免疫介在性壊死性ミオパシー（頻度不明）（近位筋脱力，ＣＫ高値，
炎症を伴わない筋線維の壊死，抗ＨＭＧ－ＣｏＡ還元酵素抗体陽性
等）。
７．末梢神経障害（頻度不明）。
８．過敏症状（頻度不明）（ループス様症候群，血管炎等）。
９．重症筋無力症（頻度不明）（眼筋型，全身型）の発症・悪化。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
皮膚  発疹，掻痒，蕁麻疹 紅斑，脱毛，光線過敏，湿疹
消化器  胃不快感，下痢，腹痛 嘔気・嘔吐，便秘，口内炎，消化不良，
腹部膨満感，食欲不振，舌炎
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇 ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇 肝
機能異常，ビリルビン上昇
腎臓   ＢＵＮ上昇，血清クレアチニン上昇
筋肉 ＣＫ上昇  筋脱力，筋肉痛，筋痙攣
精神神経系   眩暈，頭痛，不眠
血液   血小板減少，貧血，白血球減少
その他  尿酸値上昇，尿潜血 耳鳴，関節痛，味覚異常，倦怠感，浮腫，
しびれ，顔面潮紅
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ロスバスタチン錠２．５ｍｇ「ケミファ」 （２．５ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
高コレステロール血症，家族性高コレステロール血症
注意
１．十分な検査を実施し，高コレステロール血症，家族性高コレステロー
ル血症を確認後適用を考慮。
２．家族性高コレステロール血症ホモ接合体は，ＬＤＬ－アフェレーシス
等の非薬物療法の補助として，又はそれらが実施不能時に適用を考
慮。
【用法用量】
成人　１回２．５ｍｇ　１日１回　内服。
早期のＬＤＬ－コレステロール値低下の必要時　５ｍｇから開始。適宜増
減。
投与開始後又は増量後，４週以降にＬＤＬ－コレステロール値の低下が
不十分時　１０ｍｇまで。
１０ｍｇを投与してもＬＤＬ－コレステロール値の低下が不十分な家族性
高コレステロール血症等の重症時のみ　１日最大２０ｍｇ。
注意
１．クレアチニンクリアランスが３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満に投与時は
２．５ｍｇから開始，１日最大５ｍｇ。
２．特に２０ｍｇ投与では腎機能に影響があらわれるおそれ。２０ｍｇ投与
開始後１２週までの間は，月１回，以降は定期的（半年に１回等）に腎機
能検査等を実施。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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成人　１回２．５ｍｇ　１日１回　内服。
早期のＬＤＬ－コレステロール値低下の必要時　５ｍｇから開始。適宜増
減。
投与開始後又は増量後，４週以降にＬＤＬ－コレステロール値の低下が
不十分時　１０ｍｇまで。
１０ｍｇを投与してもＬＤＬ－コレステロール値の低下が不十分な家族性
高コレステロール血症等の重症時のみ　１日最大２０ｍｇ。
注意
１．クレアチニンクリアランスが３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満に投与時は
２．５ｍｇから開始，１日最大５ｍｇ。
２．特に２０ｍｇ投与では腎機能に影響があらわれるおそれ。２０ｍｇ投与
開始後１２週までの間は，月１回，以降は定期的（半年に１回等）に腎機
能検査等を実施。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．下記の肝機能の低下
急性肝炎，慢性肝炎の急性増悪，肝硬変，肝癌，黄疸。
３．妊婦・妊娠の可能性，授乳婦。
４．シクロスポリンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
（各頻度不明）
１．横紋筋融解症（筋肉痛，脱力感，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，血中・尿中ミオグ
ロビン上昇），急性腎障害等の重篤な腎障害。
２．ミオパシー（広範な筋肉痛，高度な脱力感，著明なＣＫ（ＣＰＫ）の上
昇）。
３．免疫介在性壊死性ミオパシー。
４．重症筋無力症（眼筋型，全身型）の発症・悪化。
５．肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ）の上昇等），黄疸。
６．血小板減少。
７．過敏症状（血管浮腫含む）。
８．間質性肺炎（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常等）。
９．末梢神経障害（四肢の感覚鈍麻，しびれ感等の感覚障害，疼痛，筋
力低下等）。
１０．多形紅斑。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚 掻痒症，発疹，蕁麻疹，苔癬様皮疹
腎臓 蛋白尿
（表終了）

■禁忌

■副作用

２．１．９　その他の循環器官用薬

アメジニウムメチル硫酸塩錠１０ｍｇ「フソー」
（１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
本態性低血圧，起立性低血圧，透析施行時の血圧低下の改善
注意
透析施行時の血圧低下の改善
透析中に血圧低下で透析の継続が困難と確認された慢性腎不全のみ
対象。
【用法用量】
本態性低血圧，起立性低血圧
成人　１日２０ｍｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減。
透析施行時の血圧低下の改善
成人　１回１０ｍｇ　透析開始時　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．高血圧症。
２．甲状腺機能亢進症。
３．褐色細胞腫・パラガングリオーマ。
４．閉塞隅角緑内障。
５．残尿を伴う前立腺肥大。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹，湿疹，蕁麻疹
循環器 動悸，頻脈，血圧変動，不整脈（期外収縮，心房細動等），ほて
り感，のぼせた感じ 胸部不快感，息苦しさ，浮腫，胸内苦悶感 四肢冷
感
精神神経系 眩暈，立ちくらみ，頭痛，頭重，気分不良 ふらつき，全身倦
怠感，焦燥感，情緒不安定，不眠，眠気，全身のしびれ，耳鳴
消化器 嘔気・嘔吐，腹痛 胸やけ，食欲不振，腹部膨満，下痢，便秘，
口渇感
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等の肝機能異常
その他 排尿障害 白血球減少，発熱，全身熱感，頸部痛，下肢痛，視力
障害，歩行障害の悪化，構語障害の悪化
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

怠感，焦燥感，情緒不安定，不眠，眠気，全身のしびれ，耳鳴
消化器 嘔気・嘔吐，腹痛 胸やけ，食欲不振，腹部膨満，下痢，便秘，
口渇感
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等の肝機能異常
その他 排尿障害 白血球減少，発熱，全身熱感，頸部痛，下肢痛，視力
障害，歩行障害の悪化，構語障害の悪化
（表終了）

イフェンプロジル酒石酸塩錠２０ｍｇ「サワイ」
（２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
脳梗塞後遺症，脳出血後遺症に伴う眩暈の改善
【用法用量】
成人　１回１錠（イフェンプロジル酒石酸塩　２０ｍｇ）　１日３回　毎食後
内服。
注意
投与期間は，臨床効果・副作用を考慮しながら慎重に決定し，投与１２
週で効果なければ中止。

【禁忌】
止血が未完成の頭蓋内出血。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
消化器 口渇，悪心・嘔吐，食欲不振，胸やけ，下痢，便秘，口内炎，腹
痛
精神神経系 頭痛，眩暈，眠気 不眠
過敏症 発疹，皮膚掻痒感
循環器 動悸，立ちくらみ，頻脈，顔面潮紅，のぼせ感
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴ上昇
血液 貧血
その他 顔面浮腫，上・下肢のしびれ感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

エンレスト錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
慢性心不全（治療中のみ）
高血圧症
注意
慢性心不全
１．アンジオテンシン変換酵素阻害薬・アンジオテンシンＩＩ受容体拮抗薬
から切りかえて投与。
２．臨床成績の項を熟知し，臨床試験に組み入れられた背景（前治療，
左室駆出率，収縮期血圧等）を理解し，適応患者を選択。
高血圧症
３．過度な血圧低下のおそれ等があり，高血圧治療の第一選択薬にしな
い。
【用法用量】
慢性心不全
成人　開始量　１回５０ｍｇ　１日２回　内服。忍容性があれば，２～４週間
隔で段階的に１回２００ｍｇまで増量。１回量は５０ｍｇ，１００ｍｇ，２００ｍｇ
とし，いずれも１日２回　内服。適宜減量。
高血圧症
成人　１回２００ｍｇ　１日１回　内服。適宜増減，１回最大４００ｍｇ　１日１
回。
注意
慢性心不全
１．下記では，増量可否を慎重に判断。
・腎機能障害（ｅＧＦＲ９０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満）。
・中等度の肝機能障害（Ｃｈｉｌｄ－Ｐｕｇｈ分類Ｂ）。
・低血圧。
２．増量は，臨床試験での血圧，血清カリウム値，腎機能に関する下記
基準を目安に検討。
臨床試験の増量時※の基準
（表開始）
血圧 症候性低血圧がみられず，収縮期血圧が９５ｍｍＨｇ以上
血清カリウム値 ５．４ｍＥｑ／Ｌ以下
腎機能 ｅＧＦＲ３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２以上かつｅＧＦＲの低下率が３５％
以下
（表終了）
※１回５０ｍｇから１回１００ｍｇへの増量時の基準であり，臨床試験ではい
ずれの項目も満たす患者が増量可能とされた。
高血圧症
３．サクビトリル・バルサルタンに解離して作用するため，バルサルタンの
承認用法・用量での降圧効果，本剤の降圧効果を理解し，他の降圧薬
の治療状況等を考慮し，本剤適用の可否を判断，既存治療有無によら
ず１回１００ｍｇを１日１回から開始も考慮。
４．慢性心不全を合併する高血圧症では，慢性心不全の用法・用量とす
るが，慢性心不全の発症に先んじて高血圧症の治療目的で本剤を使用
時等は，適切に用法・用量を選択。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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の治療状況等を考慮し，本剤適用の可否を判断，既存治療有無によら
ず１回１００ｍｇを１日１回から開始も考慮。
４．慢性心不全を合併する高血圧症では，慢性心不全の用法・用量とす
るが，慢性心不全の発症に先んじて高血圧症の治療目的で本剤を使用
時等は，適切に用法・用量を選択。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アンジオテンシン変換酵素阻害薬（アラセプリル，イミダプリル塩酸
塩，エナラプリルマレイン酸塩，カプトプリル，キナプリル塩酸塩，シラザ
プリル水和物，テモカプリル塩酸塩，デラプリル塩酸塩，トランドラプリ
ル，ベナゼプリル塩酸塩，ペリンドプリルエルブミン，リシノプリル水和物）
の投与中・中止後３６時間以内。
３．血管浮腫の既往（アンジオテンシンＩＩ受容体拮抗薬・アンジオテンシ
ン変換酵素阻害薬による血管浮腫，遺伝性血管性浮腫，後天性血管浮
腫，特発性血管浮腫等）。
４．アリスキレンフマル酸塩を投与中の糖尿病。
５．重度の肝機能障害（Ｃｈｉｌｄ－Ｐｕｇｈ分類Ｃ）。
６．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．血管浮腫（０．２％）（舌，声門，喉頭の腫脹等，気道閉塞）。
２．腎機能障害（２．４％），腎不全（０．７％）。
３．低血圧（８．８％）。
４．高カリウム血症（４．０％）。
５．ショック（０．１％未満），失神（０．２％），意識消失（０．１％未満）（冷
感，嘔吐等）。
６．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（０．１％未満），血小板減少
（頻度不明）。
７．間質性肺炎（０．１％未満）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常
等）。
８．低血糖（頻度不明）（脱力感，空腹感，冷汗，手の震え，集中力低
下，痙攣，意識障害等）。
９．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
１０．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不
明）。
１１．天疱瘡，類天疱瘡（各頻度不明）（水疱，糜爛等）。
１２．肝炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．３％以上 ０．３％未満 頻度不明
感染症・寄生虫症 － － 咽頭炎
血液・リンパ系障害 － 貧血 好酸球増多
代謝・栄養障害 － 低カリウム血症，食欲減退，低ナトリウム血症 －
神経系障害 浮動性眩暈 体位性眩暈，回転性眩暈，頭痛，不眠，味覚
異常，眠気，しびれ －
耳・迷路障害 － － 耳鳴
心臓障害 － 動悸，心房細動 頻脈
血管障害 起立性低血圧 － ほてり
呼吸器，胸郭・縦隔障害 咳嗽 － －
胃腸障害 － 下痢，悪心，腹痛，便秘 嘔吐
皮膚・皮下組織障害 － 蕁麻疹 紅斑，光線過敏症
筋骨格系・結合組織障害 － 関節痛，腰背部痛 筋肉痛
一般・全身障害・投与部位の状態 － 疲労，無力症，倦怠感 口渇，浮
腫，胸痛，発熱
免疫系障害 － 過敏症（発疹，掻痒症，アナフィラキシー反応含む） －
臨床検査 － ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，血中尿酸値上昇，ＢＵＮ上昇，血
清クレアチニン上昇，血清カリウム値上昇，血糖値上昇，ＣＫ上昇 ビリル
ビン値の上昇，ＬＤＨ上昇，血清コレステロール上昇，血清総蛋白減少，
Ａｌ－Ｐ上昇
（表終了）

■禁忌

■副作用

グリセオール注 （２００ｍＬ１袋）

【効能効果】
○頭蓋内圧亢進，頭蓋内浮腫の治療
○頭蓋内圧亢進，頭蓋内浮腫の改善による下記に伴う意識障害，神経
障害，自覚症状の改善
脳梗塞（脳血栓，脳塞栓），脳内出血，くも膜下出血，頭部外傷，脳腫
瘍，脳髄膜炎
○脳外科術後の後療法
○脳外科手術時の脳容積縮小
○眼内圧下降の必要時
○眼科手術時の眼容積縮小
【用法用量】
成人　１回２００～５００ｍＬ　１日１～２回　５００ｍＬあたり２～３時間かけ
点滴静注。
投与期間　１～２週。
適宜増減。
脳外科手術時の脳容積縮小 １回５００ｍＬ　３０分かけ　点滴静注。
眼内圧下降，眼科手術時の眼容積縮小 １回３００～５００ｍＬ　４５～９０
分かけ　点滴静注。

■効能効果・用法用量

【禁忌】
１．先天性のグリセリン，果糖代謝異常症。
２．成人発症ＩＩ型シトルリン血症。

【副作用】
重大な副作用
アシドーシス（頻度不明）（乳酸アシドーシス）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
泌尿器 尿潜血反応陽性 血色素尿，血尿，尿意
消化器 悪心 嘔吐
代謝異常 低カリウム血症，高ナトリウム血症，非ケトン性高浸透圧性高
血糖
その他 倦怠感 頭痛，口渇，腕痛，血圧上昇
（表終了）

■禁忌

■副作用

ケイキサレート散 （１ｇ）

【効能効果】
急性・慢性腎不全による高カリウム血症
【用法用量】
内服
成人　１日３０ｇ　１日２～３回　分割　内服（１回量を水５０～１５０ｍＬに懸
濁）。適宜増減。
注腸
成人　１回３０ｇ　注腸（水又は２％メチルセルロース溶液１００ｍＬに懸
濁）。適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．心不全誘発（頻度不明）。
２．腸穿孔，腸潰瘍，腸壊死（各頻度不明）（小腸の穿孔・粘膜壊死，大
腸潰瘍，結腸壊死等，激しい腹痛，下痢，嘔吐等）（ポリスチレンスルホ
ン酸ナトリウムを水又はソルビトール溶液に懸濁）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
循環器 浮腫  血圧上昇
電解質 低カルシウム血症  低カリウム血症
消化器 下痢，悪心，嘔吐，便秘 胃部不快感（経口），食欲不振（経口）
腹痛（経口）
その他  眩暈，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ポリスチレンスルホン酸Ｃａ経口ゼリー２０％
分包２５ｇ「三和」 （２０％２５ｇ１個）

【効能効果】
急性・慢性腎不全に伴う高カリウム血症
【用法用量】
成人　１日７５～１５０ｇ（ポリスチレンスルホン酸カルシウム　１５～３０ｇ）
１日２～３回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
腸閉塞。

【副作用】
重大な副作用
腸管穿孔，腸閉塞，大腸潰瘍（各頻度不明）（高度の便秘，持続する腹
痛，嘔吐，下血等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症   発疹
消化器 便秘 悪心，嘔気，食欲不振，胃部不快感
電解質  低カリウム血症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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ユベラＮカプセル１００ｍｇ （１００ｍｇ１カプセ
ル）

【効能効果】
○下記に伴う随伴症状
高血圧症
○高脂血症
○下記に伴う末梢循環障害
閉塞性動脈硬化症
【用法用量】
成人　１日３００～６００ｍｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 食欲不振，胃部不快感，胃痛，悪心，下痢，便秘
過敏症  発疹
肝臓  肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等）
その他  温感，潮紅 顔面浮腫，浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

２．２　呼吸器官用薬

２．２．１　呼吸促進剤

テラプチク静注４５ｍｇ （１．５％３ｍＬ１管）

【効能効果】
下記の呼吸障害，循環機能低下
新生児仮死，ショック，催眠剤中毒，溺水，肺炎，熱性疾患，麻酔剤使
用時
【用法用量】
成人　１回３０～４５ｍｇ（本剤　２～３ｍＬ）　静注。
新生児　１回７．５～１５ｍｇ（本剤　０．５～１ｍＬ）　臍帯静注。
適宜増減，必要時反復投与，１日２５０ｍｇまで。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
呼吸器 咳嗽
精神神経系 眩暈，耳鳴
その他 口内熱感・しびれ感，全身しびれ感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

２．２．２　鎮咳剤

アストミン錠１０ｍｇ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記に伴う鎮咳
上気道炎，肺炎，急性気管支炎，肺結核，珪肺，珪肺結核，肺癌，慢性
気管支炎
【用法用量】
成人（１５歳以上）　１回１～２錠（ジメモルファンリン酸塩　１０～２０ｍｇ）
１日３回　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症   発疹
精神神経系 眩暈，眠気，頭痛・頭重 脱力感，倦怠感
消化器 口渇，食欲不振，悪心，嘔吐，下痢
循環器  頻脈，動悸，顔面潮紅
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

２．２．３　去たん剤

カルボシステイン錠５００ｍｇ「トーワ」 （５００ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
○下記の去痰
上気道炎（咽頭炎，喉頭炎），急性気管支炎，気管支喘息，慢性気管支
炎，気管支拡張症，肺結核
○慢性副鼻腔炎の排膿
【用法用量】
成人　１回５００ｍｇ　１日３回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨの上昇等），黄疸（各頻度
不明）。
３．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，浮腫，蕁麻疹
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 食欲不振，下痢，腹痛 悪心，嘔吐，腹部膨満感，口渇
過敏症 発疹 湿疹，紅斑 浮腫，発熱，呼吸困難
その他  掻痒感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ブロムヘキシン塩酸塩錠４ｍｇ「サワイ」 （４ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
下記の去痰
急性気管支炎，慢性気管支炎，肺結核，塵肺症，術後
【用法用量】
成人　１回１錠（ブロムヘキシン塩酸塩　４ｍｇ）　１日３回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（発疹，血管浮腫，気管支痙
攣，呼吸困難，掻痒感等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 悪心，食欲不振，胃部不快感，腹痛  下痢，嘔気，嘔吐
精神神経系 頭痛
過敏症   発疹，蕁麻疹
その他  血痰
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ムコフィリン吸入液２０％ （１７．６２％２ｍＬ１
包）

【効能効果】
１．下記の去痰
慢性気管支炎，肺気腫，肺化膿症，肺炎，気管支拡張症，肺結核，嚢
胞性線維症，気管支喘息，上気道炎（咽頭炎，喉頭炎），術後肺合併症
２．下記の前後処置
気管支造影，気管支鏡検査，肺癌細胞診，気管切開術
【用法用量】
１回１／２～２包（アセチルシステインナトリウム塩２０ｗ／ｖ％液　１～４ｍ
Ｌ）　単独又は他剤を混じ　気管内に直接注入，又は噴霧吸入。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．気管支閉塞（０．１～５％未満）。
２．気管支痙攣（０．１～５％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症   発疹
消化器 軽い臭気（硫黄臭） 悪心・嘔吐，食欲不振
その他  口内炎，鼻漏，血痰 悪寒，発熱
（表終了）

■副作用

２．２．４　鎮咳去たん剤

アスベリンシロップ０．５％ （０．５％１０ｍＬ）

【効能効果】
下記に伴う咳嗽，喀痰喀出困難
感冒，急性気管支炎，慢性気管支炎，肺炎，肺結核，上気道炎（咽喉頭
炎，鼻カタル），気管支拡張症
【用法用量】
成人　１日６０～１２０ｍｇ　１日３回　分割　内服。
小児　下記１日量　１日３回　分割　内服。
１歳未満　５～２０ｍｇ。１～３歳未満　１０～２５ｍｇ。３～６歳未満　１５～４
０ｍｇ。
適宜増減。
注意
１日量剤形換算
（表開始）
剤形 １歳未満 １～３歳未満 ３～６歳未満 成人
シロップ０．５％ １～４ｍＬ ２～５ｍＬ ３～８ｍＬ １２～２４ｍＬ
（表終了）

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
アナフィラキシー（頻度不明）（咳嗽，腹痛，嘔吐，発疹，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
精神神経系 眠気，不眠，眩暈 興奮
消化器 食欲不振，便秘，口渇，胃部不快感・膨満感，軟便・下痢，悪心
腹痛
過敏症 掻痒感 発疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ジヒドロコデインリン酸塩散１％〈ハチ〉 （１％
１ｇ）

【効能効果】
各種呼吸器疾患の鎮咳・鎮静
疼痛時の鎮痛
激しい下痢症状の改善
【用法用量】
成人　１回１ｇ　１日３ｇ　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．重篤な呼吸抑制。
２．１２歳未満の小児。
３．１８歳未満で扁桃摘除術後・アデノイド切除術後の鎮痛。
４．気管支喘息発作中。
５．重篤な肝機能障害。
６．慢性肺疾患に続発する心不全。
７．痙攣状態（てんかん重積症，破傷風，ストリキニーネ中毒）。
８．急性アルコール中毒。
９．アヘンアルカロイドに過敏症。
１０．出血性大腸炎。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（頻度不明），退薬症候（あくび，くしゃみ，流涙，発汗，悪心，
嘔吐，下痢，腹痛，散瞳，頭痛，不眠，不安，せん妄，振戦，全身の筋
肉・関節痛，呼吸促迫等）。
２．呼吸抑制（頻度不明）（息切れ，呼吸緩慢，不規則な呼吸，呼吸異常
等）。
３．錯乱（頻度不明），せん妄（頻度不明）。
４．無気肺（頻度不明），気管支痙攣（頻度不明），喉頭浮腫（頻度不
明）。
５．麻痺性イレウス（頻度不明），中毒性巨大結腸（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 不整脈，血圧変動，顔面潮紅
精神神経系 眠気，眩暈，視調節障害，発汗
消化器 悪心，嘔吐，便秘
過敏症 発疹，掻痒感
その他 排尿障害
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

重大な副作用
１．依存性（頻度不明），退薬症候（あくび，くしゃみ，流涙，発汗，悪心，
嘔吐，下痢，腹痛，散瞳，頭痛，不眠，不安，せん妄，振戦，全身の筋
肉・関節痛，呼吸促迫等）。
２．呼吸抑制（頻度不明）（息切れ，呼吸緩慢，不規則な呼吸，呼吸異常
等）。
３．錯乱（頻度不明），せん妄（頻度不明）。
４．無気肺（頻度不明），気管支痙攣（頻度不明），喉頭浮腫（頻度不
明）。
５．麻痺性イレウス（頻度不明），中毒性巨大結腸（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 不整脈，血圧変動，顔面潮紅
精神神経系 眠気，眩暈，視調節障害，発汗
消化器 悪心，嘔吐，便秘
過敏症 発疹，掻痒感
その他 排尿障害
（表終了）

２．２．５　気管支拡張剤

アノーロエリプタ３０吸入用 （３０吸入１キット）

【効能効果】
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の気道閉塞性障害による
諸症状の緩解（長時間作用性吸入抗コリン剤，長時間作用性吸入β２
刺激剤の併用の必要時）
注意
１．慢性閉塞性肺疾患の長期管理に使用。
２．増悪時の急性期治療に使用する薬剤ではない。
３．気管支喘息治療に使用しない。
【用法用量】
成人　アノーロエリプタ　１回１吸入（ウメクリジニウム　６２．５μｇ，ビランテ
ロール　２５μｇ）　１日１回　吸入。

【禁忌】
１．閉塞隅角緑内障。
２．前立腺肥大等の排尿障害。
３．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
心房細動（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５％以上 頻度不明
過敏症  発疹，蕁麻疹，血管性浮腫
感染症  咽頭炎
精神神経系  振戦，味覚異常，頭痛
循環器 頻脈，動悸
呼吸器 咳嗽 発声障害，口腔咽頭痛
消化器 口内乾燥 便秘
筋骨格系  筋痙縮
腎臓・泌尿器 排尿困難 尿閉
眼  眼圧上昇，霧視，眼痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

キュバール１００エアゾール （１５ｍｇ８．７ｇ１
瓶）

【効能効果】
気管支喘息
注意
投与開始前に，喘息症状の安定を確認。喘息発作重積状態・喘息の急
激な悪化時に使用しない。
【用法用量】
成人　１回１００μｇ　１日２回　口腔内　噴霧吸入。
小児　１回５０μｇ　１日２回　口腔内　噴霧吸入。
適宜増減，１日最大成人　８００μｇ，小児　２００μｇ。

【禁忌】
１．有効な抗菌剤のない感染症，全身の真菌症。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
過敏症   蕁麻疹等の発疹，掻痒，浮腫，紅斑
口腔・呼吸器  咳，咽喉頭症状（疼痛，異和感），口渇，嗄声，気管支喘
息の増悪，口内炎 咽喉頭症状（刺激感，異物感，発赤），感染，口腔カ
ンジダ症，味覚障害，呼吸器カンジダ症，口腔・咽頭アスペルギルス症，
肺好酸球増多症
消化器  悪心 食欲不振，嘔吐，下痢，腹痛
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
循環器   高血圧，動悸
筋肉・骨格   関節痛，筋肉痛，脱力感
精神神経系  気分不良，頭痛 倦怠感，憂うつ感
その他 コルチゾール減少，鼻出血 尿糖，白血球増多，リンパ球減少，
尿潜血 鼻炎，嗅覚障害
（表終了）

■副作用

スピリーバ２．５μｇレスピマット６０吸入 （１５
０μｇ１キット）

【効能効果】
下記の気道閉塞性障害による諸症状の緩解
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎，肺気腫），気管支喘息
注意
効能共通
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎，肺気腫），気管支喘息の維持療法
に使用。急性症状の軽減目的の薬剤ではない。
気管支喘息
吸入ステロイド剤等で改善がない時・重症度から吸入ステロイド剤等との
併用治療が適切な時のみ，吸入ステロイド剤等を併用して使用。
【用法用量】
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎，肺気腫）の気道閉塞性障害による
諸症状の緩解
成人　本剤　１回２吸入（チオトロピウム　５μｇ）　１日１回　吸入。
気管支喘息の気道閉塞性障害による諸症状の緩解
成人　スピリーバ１．２５μｇレスピマット　１回２吸入（チオトロピウム　２．５
μｇ）　１日１回　吸入。
症状・重症度に応じ　本剤　１回２吸入（チオトロピウム　５μｇ）　１日１回
吸入。
注意
効能共通
１．１回２吸入で投与する製剤。１回１吸入では１日の投与量を担保でき
ない。チオトロピウムとして２．５μｇを投与時は，スピリーバ１．２５μｇレス
ピマットを使用。チオトロピウムとして５μｇを投与時は，本剤を使用。
気管支喘息
２．重症度の高い喘息 本剤１回２吸入（チオトロピウム　５μｇ）を１日１回
吸入。

【禁忌】
１．閉塞隅角緑内障。
２．前立腺肥大等による排尿障害。
３．アトロピン・その類縁物質・本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．心不全（頻度不明），心房細動（頻度不明），期外収縮（１％未満）。
２．イレウス（頻度不明）。
３．閉塞隅角緑内障（頻度不明）（視力低下，眼痛，頭痛，眼の充血
等）。
４．アナフィラキシー（頻度不明）（蕁麻疹，血管浮腫，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
眼   霧視，眼圧上昇
皮膚  発疹，掻痒，蕁麻疹 脱毛
中枢神経系  浮動性眩暈 不眠
感覚器   味覚倒錯，嗅覚錯誤
消化器 口渇（１．９％）  便秘，消化不良，口内炎，舌炎
代謝   高尿酸血症
循環器  動悸，上室性頻脈 頻脈
血液   好酸球増多，白血球減少
呼吸器  咽喉刺激感，嗄声 咳嗽，呼吸困難，喘鳴，鼻出血，咽頭炎
泌尿器   血尿，排尿障害，夜間頻尿，クレアチニン上昇，腎機能異常，
尿閉
一般的全身障害   過敏症（血管浮腫含む）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

セレベント５０ディスカス （５０μｇ６０ブリス
ター１キット）

【効能効果】
下記の気道閉塞性障害による諸症状の緩解
気管支喘息，慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎，肺気腫）
注意
気管支喘息
１．気管支喘息の急性症状軽減の薬剤ではない。
２．使用開始前に，喘息症状の安定を確認。喘息発作重積状態・喘息の
急激な悪化時に使用しない。
３．気管支喘息治療は，吸入ステロイド剤等の抗炎症剤の使用で，吸入
ステロイド剤等で改善がない時・重症度から吸入ステロイド剤等との併用
治療が適切な時のみ，吸入ステロイド剤等を併用して使用。
【用法用量】
成人　１回５０μｇ　１日２回　朝・就寝前　吸入。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．重篤な血清カリウム値低下（０．０６％）。
２．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，気管支攣縮，浮
腫，血管性浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５～２％未満 ０．５％未満 頻度不明
過敏症  発疹，血管性浮腫，浮腫
循環器 心悸亢進 脈拍増加，血圧上昇，不整脈（心房細動，上室性頻
脈，期外収縮含む）
精神神経系  振戦，頭痛
消化器  悪心
呼吸器  咳，口腔咽頭刺激感（咽頭異和感，咽頭痛等） 気管支攣縮
その他  胸痛，筋痙攣 関節痛，高血糖
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ツロブテロールテープ２ｍｇ「ＹＰ」 （２ｍｇ１
枚）

【効能効果】
下記の気道閉塞性障害による呼吸困難等諸症状の緩解
気管支喘息，急性気管支炎，慢性気管支炎，肺気腫
【用法用量】
下記１回量　１日１回　胸部，背部，上腕部のいずれかに　貼付。
成人　２ｍｇ。
０．５～３歳未満　０．５ｍｇ。
３～９歳未満　１ｍｇ。
９歳以上　２ｍｇ。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．アナフィラキシー（呼吸困難，全身潮紅，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．重篤な血清カリウム値の低下。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒症，蕁麻疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

テオロング錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
気管支喘息，喘息性（様）気管支炎，慢性気管支炎，肺気腫
注意
喘息性（様）気管支炎
発熱を伴うことが多く，他の治療薬による治療の優先を考慮（テオフィリン
投与中に発現した痙攣の報告は，発熱した乳・幼児に多い）。
【用法用量】
成人　１回２００ｍｇ（本剤　２錠）　１日２回　朝・就寝前　内服。
小児　１回１００～２００ｍｇ（本剤　１～２錠）　１日２回　朝・就寝前　内服。
適宜増減。
注意
臨床症状等の観察，血中濃度のモニタリングを行う。
小児の気管支喘息への投与量，投与法等は，学会のガイドライン等，最
新の情報を参考に投与。
６～１５歳 ８～１０ｍｇ／ｋｇ／日（１回４～５ｍｇ／ｋｇ　１日２回）より開始，
臨床効果と血中濃度を確認し調節。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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投与中に発現した痙攣の報告は，発熱した乳・幼児に多い）。
【用法用量】
成人　１回２００ｍｇ（本剤　２錠）　１日２回　朝・就寝前　内服。
小児　１回１００～２００ｍｇ（本剤　１～２錠）　１日２回　朝・就寝前　内服。
適宜増減。
注意
臨床症状等の観察，血中濃度のモニタリングを行う。
小児の気管支喘息への投与量，投与法等は，学会のガイドライン等，最
新の情報を参考に投与。
６～１５歳 ８～１０ｍｇ／ｋｇ／日（１回４～５ｍｇ／ｋｇ　１日２回）より開始，
臨床効果と血中濃度を確認し調節。

【禁忌】
１．本剤・他のキサンチン系薬剤に重篤な副作用の既往。
２．１２時間以内にアデノシン（アデノスキャン）を使用する患者。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．痙攣，意識障害（せん妄，昏睡等）。
２．急性脳症。
３．横紋筋融解症（脱力感，筋肉痛，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇等），急性腎不全。
４．潰瘍等による消化管出血（吐血，下血等）。
５．赤芽球癆，貧血。
６．アナフィラキシーショック（蕁麻疹，蒼白，発汗，血圧低下，呼吸困難
等）。
７．肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ）の上昇等），黄疸。
８．頻呼吸，高血糖症。

■禁忌

■副作用

ベロテックエロゾル１００ （２０ｍｇ１０ｍＬ１瓶）

【効能効果】
下記の気道閉塞性障害による呼吸困難等諸症状の緩解
気管支喘息，慢性気管支炎，肺気腫，塵肺症
注意
１．喘息発作の対症療法剤として，発作発現時のみ使用。
２．他のβ２刺激薬吸入剤が無効時のみ投与。
【用法用量】
１回２吸入（フェノテロール臭化水素酸塩　０．２ｍｇ）。成人　２～５分間
後，効果不十分時　さらに１～２吸入。
注意
１回２吸入だが，１回１吸入から開始，効果を確認しながら使用。吸入後
２～５分を待って効果不十分時は，２吸入を限度で追加吸入できるが，
それ以上の追加は最低６時間あけ，１日４回まで。

【禁忌】
１．カテコールアミン（エピネフリン，イソプロテレノール等）の投与患者。
２．本剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
重篤な血清カリウム値の低下（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
循環器 動悸  頻脈
精神神経系  振戦，頭痛
消化器   嘔気
呼吸器   咽喉刺激感，咳嗽
過敏症   発疹，掻痒症，蕁麻疹
その他  倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

メプチン吸入液ユニット０．５ｍＬ （０．０１％
０．５ｍＬ１個）

【効能効果】
下記の気道閉塞性障害による諸症状の緩解
気管支喘息，慢性気管支炎，肺気腫
【用法用量】
成人　１回３０～５０μｇ（本剤　０．３～０．５ｍＬ）　深呼吸しながらネブライ
ザーで吸入。
小児　１回１０～３０μｇ（本剤　０．１～０．３ｍＬ）　深呼吸しながらネブライ
ザーで吸入。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）。
２．重篤な血清カリウム値の低下（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 動悸，頻脈，心電図異常，血圧上昇，ほてり等  上室性期外収
縮・上室性頻拍・心室性期外収縮等，顔面蒼白，血圧低下
精神神経系 振戦，頭痛・頭重感，手のしびれ感，眩暈 冷汗，眠気等 筋
痙直，神経過敏
消化器 嘔気・嘔吐等
呼吸器 気管・咽喉頭部異常感 鼻閉，呼吸困難等
過敏症   発疹，掻痒感等
その他  脱力感，聴覚異常，血小板減少等 全身倦怠感，一過性（吸入
後１～２時間）の血清カリウム値の低下
（表終了）

■禁忌

■副作用

メプチン錠５０μｇ （０．０５ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記の気道閉塞性障害による呼吸困難等諸症状の緩解
気管支喘息，慢性気管支炎，肺気腫，急性気管支炎
注意
気管支喘息
気管支喘息治療の長期管理は，吸入ステロイド剤等の抗炎症剤の使用
で，吸入ステロイド剤等で改善がない時・重症度から吸入ステロイド剤等
との併用治療が適切な時のみ，吸入ステロイド剤等を併用して使用。
【用法用量】
成人　１回５０μｇ（本剤　１錠）　１日１回　就寝前，又は１日２回　朝・就
寝前　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）。
２．重篤な血清カリウム値の低下（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器 動悸，頻脈 ほてり等 上室性期外収縮・上室性頻拍・心室性期
外収縮・心房細動等
精神神経系 振戦，頭痛，眩暈 不眠，手足のしびれ感等 手指の痙縮，
筋痙直，筋痙攣，神経過敏
消化器 嘔気，胃部不快感等 嘔吐，口渇
過敏症 発疹等  掻痒感
肝臓   ＡＳＴ，ＡＬＴ，ＬＤＨの上昇等の肝機能障害
その他  脱力感，鼻閉，耳鳴 全身倦怠感，血清カリウム値の低下，血糖
上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．２．６　含嗽剤

アズレンうがい液４％「ケンエー」 （４％１ｍ
Ｌ）

【効能効果】
咽頭炎，扁桃炎，口内炎，急性歯肉炎，舌炎，口腔創傷
【用法用量】
１回４～６ｍｇ（本剤　４～６滴）　１日数回　含嗽（適量（約１００ｍＬ）の水
又は微温湯に溶解）。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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イソジンガーグル液７％ （７％１ｍＬ）

【効能効果】
咽頭炎，扁桃炎，口内炎，抜歯創含む口腔創傷の感染予防，口腔内消
毒
【用法用量】
用時１５～３０倍（本剤　２～４ｍＬを約６０ｍＬの水）に希釈　１日数回　含
嗽。

【禁忌】
本剤・ヨウ素に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（０．１％未満）（呼吸困難，不快
感，浮腫，潮紅，蕁麻疹等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
過敏症 － 発疹
口腔 口腔，咽頭の刺激感 口腔粘膜糜爛，口中のあれ
消化器 悪心 －
その他 － 不快感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

含嗽用ハチアズレ顆粒 （０．１％１ｇ）

【効能効果】
咽頭炎，扁桃炎，口内炎，急性歯肉炎，舌炎，口腔創傷
【用法用量】
１回１包（２ｇ）　１日数回　含嗽（適量（約１００ｍＬ）の水又は微温湯に溶
解）。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満 頻度不明
口腔 口中のあれ 口腔，咽頭の刺激感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

２．２．９　その他の呼吸器官用薬

アドエア１２５エアゾール１２０吸入用 （１２．０
ｇ１瓶）

【効能効果】
気管支喘息（吸入ステロイド剤，長時間作動型吸入β２刺激剤の併用の
必要時）
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解（吸入ステ
ロイド剤，長時間作動型吸入β２刺激剤の併用の必要時）
注意
気管支喘息
１．患者，保護者・代諾者に下記の注意を与える。
発作を速やかに軽減する薬剤ではない，急性発作に使用しない。
２．投与開始前に，喘息症状の安定を確認。喘息発作重積状態・喘息の
急激な悪化時に投与しない。
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解
３．増悪時の急性期治療に使用する薬剤ではない。
【用法用量】
気管支喘息
成人 １回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル
１００μｇ　１日２回　吸入。
（１）．アドエア１００ディスカス １回１吸入
（２）．アドエア５０エアゾール １回２吸入
症状に応じて下記のいずれかに従い投与。
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回　吸入。
［１］．アドエア２５０ディスカス １回１吸入
［２］．本剤 １回２吸入
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回　吸入。
［１］．アドエア５００ディスカス １回１吸入
［２］．アドエア２５０エアゾール １回２吸入
（参考）
（表開始）
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル１００
μｇ　１日２回 アドエア１００ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル１００
μｇ　１日２回 アドエア５０エアゾール １回２吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 アドエア２５０ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 本剤 １回２吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回 アドエア５００ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回 アドエア２５０エアゾール １回２吸入　１日２回
（表終了）
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解 成人　１
回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０μ
ｇ　１日２回　吸入。
［１］．アドエア２５０ディスカス １回１吸入
［２］．本剤 １回２吸入
（参考）
（表開始）
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 アドエア２５０ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 本剤 １回２吸入　１日２回
（表終了）
注意
気管支喘息
症状の緩解あれば，必要最小限の用量を投与し，必要時吸入ステロイド
剤への切りかえも考慮。

■効能効果・用法用量

［１］．アドエア５００ディスカス １回１吸入
［２］．アドエア２５０エアゾール １回２吸入
（参考）
（表開始）
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル１００
μｇ　１日２回 アドエア１００ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル１００
μｇ　１日２回 アドエア５０エアゾール １回２吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 アドエア２５０ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 本剤 １回２吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回 アドエア５００ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回 アドエア２５０エアゾール １回２吸入　１日２回
（表終了）
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解 成人　１
回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０μ
ｇ　１日２回　吸入。
［１］．アドエア２５０ディスカス １回１吸入
［２］．本剤 １回２吸入
（参考）
（表開始）
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 アドエア２５０ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 本剤 １回２吸入　１日２回
（表終了）
注意
気管支喘息
症状の緩解あれば，必要最小限の用量を投与し，必要時吸入ステロイド
剤への切りかえも考慮。

【禁忌】
１．有効な抗菌剤のない感染症，深在性真菌症。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，気管支攣縮，全
身潮紅，血管性浮腫，蕁麻疹等）。
２．重篤な血清カリウム値低下（頻度不明）。
３．肺炎（３．３％）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～１０％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹，蕁麻疹，顔面浮腫，口腔咽頭浮腫
口腔・呼吸器 口腔・呼吸器カンジダ症，嗄声，口腔・咽喉刺激感（異和
感，疼痛，不快感等），感染症 味覚異常 むせ，咳，口内乾燥，気管支
攣縮
循環器  心悸亢進，血圧上昇，不整脈（心房細動，上室性頻脈，期外収
縮含む） 脈拍増加
精神神経系  頭痛，振戦，睡眠障害 不安，易刺激性，攻撃性
消化器  悪心，腹痛，食道カンジダ症
その他 筋痙攣 関節痛，浮腫，高血糖 鼻炎，胸痛，皮膚挫傷（皮下出
血等）
（表終了）

■禁忌

■副作用

アドエア２５０エアゾール１２０吸入用 （１２．０
ｇ１瓶）

【効能効果】
気管支喘息（吸入ステロイド剤，長時間作動型吸入β２刺激剤の併用の
必要時）
注意
気管支喘息
１．患者，保護者・代諾者に下記の注意を与える。
発作を速やかに軽減する薬剤ではない，急性発作に使用しない。
２．投与開始前に，喘息症状の安定を確認。喘息発作重積状態・喘息の
急激な悪化時に投与しない。
【用法用量】
気管支喘息
成人 １回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル
１００μｇ　１日２回　吸入。
（１）．アドエア１００ディスカス １回１吸入
（２）．アドエア５０エアゾール １回２吸入
症状に応じて下記のいずれかに従い投与。
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回　吸入。
［１］．アドエア２５０ディスカス １回１吸入
［２］．アドエア１２５エアゾール １回２吸入
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回　吸入。
［１］．アドエア５００ディスカス １回１吸入
［２］．本剤 １回２吸入
（参考）
（表開始）
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル１００
μｇ　１日２回 アドエア１００ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル１００
μｇ　１日２回 アドエア５０エアゾール １回２吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 アドエア２５０ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 アドエア１２５エアゾール １回２吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回 アドエア５００ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回 本剤 １回２吸入　１日２回
（表終了）
注意
気管支喘息
症状の緩解あれば，必要最小限の用量を投与し，必要時吸入ステロイド
剤への切りかえも考慮。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品

- 71 -

イソジンガーグル液７％ アドエア２５０エアゾール１２０吸入用



μｇ　１日２回　吸入。
［１］．アドエア５００ディスカス １回１吸入
［２］．本剤 １回２吸入
（参考）
（表開始）
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル１００
μｇ　１日２回 アドエア１００ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル１００
μｇ　１日２回 アドエア５０エアゾール １回２吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 アドエア２５０ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル２５０
μｇ　１日２回 アドエア１２５エアゾール １回２吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回 アドエア５００ディスカス １回１吸入　１日２回
１回サルメテロール５０μｇ及びフルチカゾンプロピオン酸エステル５００
μｇ　１日２回 本剤 １回２吸入　１日２回
（表終了）
注意
気管支喘息
症状の緩解あれば，必要最小限の用量を投与し，必要時吸入ステロイド
剤への切りかえも考慮。

【禁忌】
１．有効な抗菌剤のない感染症，深在性真菌症。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，気管支攣縮，全
身潮紅，血管性浮腫，蕁麻疹等）。
２．重篤な血清カリウム値低下（頻度不明）。
３．肺炎（３．３％）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～１０％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹，蕁麻疹，顔面浮腫，口腔咽頭浮腫
口腔・呼吸器 口腔・呼吸器カンジダ症，嗄声，口腔・咽喉刺激感（異和
感，疼痛，不快感等），感染症 味覚異常 むせ，咳，口内乾燥，気管支
攣縮
循環器  心悸亢進，血圧上昇，不整脈（心房細動，上室性頻脈，期外収
縮含む） 脈拍増加
精神神経系  頭痛，振戦，睡眠障害 不安，易刺激性，攻撃性
消化器  悪心，腹痛，食道カンジダ症
その他 筋痙攣 関節痛，浮腫，高血糖 鼻炎，胸痛，皮膚挫傷（皮下出
血等）
（表終了）

■禁忌

■副作用

ブデホル吸入粉末剤６０吸入「ＭＹＬ」 （６０
吸入１キット）

【効能効果】
気管支喘息（吸入ステロイド剤，長時間作動型吸入β２刺激剤の併用の
必要時）
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解（吸入ステ
ロイド剤，長時間作動型吸入β２刺激剤の併用の必要時）
注意
１．気管支喘息
吸入ステロイド剤，長時間作動型吸入β２刺激剤の併用による治療が必
要な時に使用。
２．慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解
増悪時の急性期治療に使用する薬剤ではない。
【用法用量】
気管支喘息
成人　維持療法　１回１吸入（ブデソニド　１６０μｇ，ホルモテロールフマ
ル酸塩水和物　４．５μｇ）　１日２回　吸入。適宜増減，１日最高１回４吸
入　１日２回（合計８吸入 ブデソニド　１２８０μｇ，ホルモテロールフマル
酸塩水和物　３６μｇ）。
維持療法として１回１吸入又は２吸入を１日２回投与患者は，発作発現
時に頓用吸入を追加できる。維持療法に加えて頓用吸入する時は，発
作発現時に１吸入する。数分経過しても発作が持続する時は，さらに追
加で１吸入する。必要時これを繰り返すが，１回最大６吸入。
維持療法と頓用吸入の合計　１日最高８吸入　一時的に１日合計１２吸
入（ブデソニド　１９２０μｇ，ホルモテロールフマル酸塩水和物　５４μｇ）
まで増量可能。
（参考）
（表開始）
維持療法 維持療法に加えて頓用吸入（維持療法として１回１吸入又は２
吸入を１日２回投与患者で可能） 維持療法に加えて頓用吸入（維持療
法として１回１吸入又は２吸入を１日２回投与患者で可能） 維持療法に
加えて頓用吸入（維持療法として１回１吸入又は２吸入を１日２回投与患
者で可能）
用法・用量 発作発現時の頓用吸入としての用法・用量 １回の発作発現
における吸入可能回数 １日最高量
１回１吸入１日２回，症状に応じ１回４吸入１日２回まで。 １吸入行い，数
分経過しても発作が持続時，さらに１吸入する。必要時これを繰り返す。
６吸入まで（注１）。 合計８吸入まで，一時的に合計１２吸入まで（注２）。
（表終了）
（注１）用法・用量に関連する使用上の注意［維持療法に加えて頓用吸
入としても使用時］（３）を参照
（注２）維持療法・頓用吸入としての使用合計。
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解
成人　１回２吸入（ブデソニド　３２０μｇ，ホルモテロールフマル酸塩水和
物　９μｇ）　１日２回　吸入。
注意
１．気管支喘息
（１）．症状の緩解あれば，必要最小限の用量を投与し，必要時吸入ステ
ロイド剤への切りかえも考慮。
（２）．発作治療薬（頓用吸入含む）の使用量が増加したり，効果不十分
時は，喘息の管理が不十分の可能性，速やかに医療機関を受診し治療
を求めるように注意を与えるとともに，そのような状態があれば，生命を脅
かす可能性あり，維持量の増量，全身性ステロイド剤等の他剤の追加を
考慮。併用薬剤は症状の軽減により漸減。
（３）．患者に対し，過度の使用による不整脈，心停止等の重篤な副作用
の危険性を理解させ，用法・用量を超えて使用しないよう注意を与えるこ
と。
（４）．β刺激剤の薬理学的作用による症状（動悸，頻脈，不整脈，振
戦，頭痛及び筋痙攣等）により治療上必要な用量まで増量できない時
は，他の治療法を考慮。
維持療法
発作には，短時間作動型吸入β２刺激剤等の薬剤を使用。
維持療法に加えて頓用吸入としても使用時
［１］．頓用吸入は維持療法としての使用に追加して行う。頓用吸入のみ
に使用しない。
［２］．発作には他の発作治療薬は用いず，本剤を使用。
［３］．維持療法としての吸入に引き続き頓用吸入を行う時は，合計で最
大６吸入まで。
［４］．１日使用量が合計８吸入を超える時は，医療機関を受診するよう注
意を与える。患者の喘息状態を再度評価し，喘息維持治療の内容も検
討を行う。
［５］．維持療法として１回２吸入１日２回を超える用量を投与している時
は，発作発現時に頓用吸入で使用しない（臨床経験なし）。
２．慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解
患者に対し，過度の使用による不整脈，心停止等の重篤な副作用の危
険性を理解させ，用法・用量を超えて使用しないよう注意を与えること。

■効能効果・用法用量

における吸入可能回数 １日最高量
１回１吸入１日２回，症状に応じ１回４吸入１日２回まで。 １吸入行い，数
分経過しても発作が持続時，さらに１吸入する。必要時これを繰り返す。
６吸入まで（注１）。 合計８吸入まで，一時的に合計１２吸入まで（注２）。
（表終了）
（注１）用法・用量に関連する使用上の注意［維持療法に加えて頓用吸
入としても使用時］（３）を参照
（注２）維持療法・頓用吸入としての使用合計。
慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解
成人　１回２吸入（ブデソニド　３２０μｇ，ホルモテロールフマル酸塩水和
物　９μｇ）　１日２回　吸入。
注意
１．気管支喘息
（１）．症状の緩解あれば，必要最小限の用量を投与し，必要時吸入ステ
ロイド剤への切りかえも考慮。
（２）．発作治療薬（頓用吸入含む）の使用量が増加したり，効果不十分
時は，喘息の管理が不十分の可能性，速やかに医療機関を受診し治療
を求めるように注意を与えるとともに，そのような状態があれば，生命を脅
かす可能性あり，維持量の増量，全身性ステロイド剤等の他剤の追加を
考慮。併用薬剤は症状の軽減により漸減。
（３）．患者に対し，過度の使用による不整脈，心停止等の重篤な副作用
の危険性を理解させ，用法・用量を超えて使用しないよう注意を与えるこ
と。
（４）．β刺激剤の薬理学的作用による症状（動悸，頻脈，不整脈，振
戦，頭痛及び筋痙攣等）により治療上必要な用量まで増量できない時
は，他の治療法を考慮。
維持療法
発作には，短時間作動型吸入β２刺激剤等の薬剤を使用。
維持療法に加えて頓用吸入としても使用時
［１］．頓用吸入は維持療法としての使用に追加して行う。頓用吸入のみ
に使用しない。
［２］．発作には他の発作治療薬は用いず，本剤を使用。
［３］．維持療法としての吸入に引き続き頓用吸入を行う時は，合計で最
大６吸入まで。
［４］．１日使用量が合計８吸入を超える時は，医療機関を受診するよう注
意を与える。患者の喘息状態を再度評価し，喘息維持治療の内容も検
討を行う。
［５］．維持療法として１回２吸入１日２回を超える用量を投与している時
は，発作発現時に頓用吸入で使用しない（臨床経験なし）。
２．慢性閉塞性肺疾患（慢性気管支炎・肺気腫）の諸症状の緩解
患者に対し，過度の使用による不整脈，心停止等の重篤な副作用の危
険性を理解させ，用法・用量を超えて使用しないよう注意を与えること。

【禁忌】
１．有効な抗菌剤のない感染症，深在性真菌症。
２．本剤の成分に過敏症（接触性皮膚炎含む）の既往。
原則禁忌
結核性疾患。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．アナフィラキシー（呼吸困難，気管支攣縮，全身潮紅，血管浮腫，蕁
麻疹等）。
２．重篤な血清カリウム値の低下（β２刺激剤）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹，接触性皮膚炎，血管浮腫等の過敏症状
（表終了）

■禁忌

■副作用

２．３　消化器官用薬

２．３．１　止しゃ剤，整腸剤

ガスコン錠４０ｍｇ （４０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．胃腸管内のガスによる腹部症状の改善
２．胃内視鏡検査時の胃内有泡性粘液の除去
３．腹部Ｘ線検査時の腸内ガスの駆除
【用法用量】
１．胃腸管内のガスによる腹部症状の改善
成人　１日１２０～２４０ｍｇ　１日３回　分割　食後又は食間　内服。
適宜増減。
２．胃内視鏡検査時の胃内有泡性粘液の除去
検査１５～４０分前　成人　４０～８０ｍｇ　約１０ｍＬの水とともに　内服。
適宜増減。
３．腹部Ｘ線検査時の腸内ガスの駆除
検査３～４日前より　成人　１日１２０～２４０ｍｇ　１日３回　分割　食後又
は食間　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
消化器 軟便，胃部不快感，下痢，腹痛 嘔吐，嘔気，食欲不振，胃部重
圧感
その他  頭痛
（表終了）

■副作用

タンニン酸アルブミン「ケンエー」 （１ｇ）

【効能効果】
下痢症
【用法用量】
成人　１日３～４ｇ　１日３～４回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．出血性大腸炎。
２．牛乳アレルギー。
３．本剤に過敏症の既往。
４．経口鉄剤の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明），過敏症状（呼吸困難，蕁麻
疹，顔面浮腫等），気管支喘息発作等。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
長期・大量投与 肝障害
消化器 便秘，食欲不振
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ビオスリー配合錠 （１錠）

【効能効果】
腸内菌叢の異常による諸症状の改善
【用法用量】
成人　１日３～６錠　１日３回　分割　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

ロペミンカプセル１ｍｇ （１ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
下痢症
【用法用量】
成人　１日１～２ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．出血性大腸炎。
２．抗生剤の投与に伴う偽膜性大腸炎。
３．低出生体重児，新生児，６ヵ月未満の乳児。
４．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．イレウス（０．１％未満），巨大結腸（頻度不明），消化器症状。
２．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（０．１％未満）。
３．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症   血管浮腫
中枢神経系   頭痛，傾眠傾向，鎮静，筋緊張低下，意識レベルの低
下，筋緊張亢進，意識消失，昏迷，協調運動異常
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇
消化器 腹部膨満 腹部不快感，悪心，腹痛，嘔吐，食欲不振 消化不
良，口内不快感，味覚の変調，便秘，鼓腸
皮膚 発疹 蕁麻疹，掻痒感 多形紅斑，水疱性皮膚炎
泌尿器   尿閉
その他  口渇，眠気，眩暈，発汗，倦怠感 疲労，体温低下，発熱，散
瞳，縮瞳
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

皮膚 発疹 蕁麻疹，掻痒感 多形紅斑，水疱性皮膚炎
泌尿器   尿閉
その他  口渇，眠気，眩暈，発汗，倦怠感 疲労，体温低下，発熱，散
瞳，縮瞳
（表終了）

２．３．２　消化性潰瘍用剤

エソメプラゾールカプセル２０ｍｇ「サワイ」
（２０ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
○胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，逆流性食道炎，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅ
ｌｌｉｓｏｎ症候群，非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍
の再発抑制，低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発
抑制
○下記のヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
胃潰瘍，十二指腸潰瘍，胃ＭＡＬＴリンパ腫，特発性血小板減少性紫斑
病，早期胃癌の内視鏡的治療後胃，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
注意
非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
１．関節リウマチ，変形性関節症等の疼痛管理等で非ステロイド性抗炎
症薬を長期継続投与している患者が対象，投与開始時に，胃潰瘍，十
二指腸潰瘍の既往を確認。
低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
２．血栓・塞栓の形成抑制に低用量アスピリンを継続投与している患者
が対象，投与開始時に，胃潰瘍，十二指腸潰瘍の既往を確認。
ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
３．進行期胃ＭＡＬＴリンパ腫へのヘリコバクター・ピロリ除菌治療の有効
性は未確立。
４．特発性血小板減少性紫斑病では，ガイドライン等を参照し，ヘリコバ
クター・ピロリ除菌治療が適切な症例にのみ行う。
５．早期胃癌の内視鏡的治療後胃以外には，ヘリコバクター・ピロリ除菌
治療による胃癌の発症抑制への有効性は未確立。
６．ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎は，ヘリコバクター・ピロリの陽性と内視
鏡検査で確認。
【用法用量】
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候群
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。
胃潰瘍，吻合部潰瘍　８週間まで，十二指腸潰瘍　６週間まで。
体重２０ｋｇ以上の幼・小児　１回１０～２０ｍｇ　１日１回　内服。
胃潰瘍，吻合部潰瘍　８週間まで，十二指腸潰瘍　６週間まで。
２．逆流性食道炎
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。８週間まで。
再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎の維持療法 １回１０～２０ｍｇ　１日１
回　内服。
体重２０ｋｇ以上の幼・小児　１回１０～２０ｍｇ　１日１回　内服。８週間ま
で。
３．非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。
４．低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。
５．ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
成人　１回エソメプラゾール２０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１
回クラリスロマイシン２００ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
クラリスロマイシンは適宜増量，１回４００ｍｇ　１日２回まで。
プロトンポンプインヒビター，アモキシシリン水和物，クラリスロマイシンの
３剤投与によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時
成人　１回エソメプラゾール２０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１
回メトロニダゾール２５０ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
注意
逆流性食道炎
１日１０ｍｇの維持療法で再発があれば１日２０ｍｇで再治療を実施。１日
２０ｍｇの維持療法で再発，あるいは予期せぬ体重減少，吐血，嚥下障
害等があれば，内視鏡検査等を実施，結果により他の治療法に切りかえ
を考慮。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アタザナビル硫酸塩・リルピビリン塩酸塩の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血管浮腫，気管支痙攣
等）。
２．汎血球減少症，無顆粒球症，溶血性貧血（各頻度不明），血小板減
少（１％未満）。
３．劇症肝炎，肝機能障害，黄疸，肝不全（各頻度不明）。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
５．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
６．間質性腎炎，急性腎障害（各頻度不明）。
７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等）。
８．低ナトリウム血症（頻度不明）。
９．錯乱状態（頻度不明）（錯乱，激越，攻撃性，幻覚等）。
１０．視力障害（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）（胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰
瘍，逆流性食道炎，非糜爛性胃食道逆流症，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候
群，非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑
制，低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹，皮膚炎，掻痒症，蕁麻疹 光線過敏，多形紅斑
消化器  腹痛，下痢，嘔吐，便秘，口内炎，カンジダ症，口渇 鼓腸，悪
心，顕微鏡的大腸炎
肝臓 肝酵素上昇
血液  白血球数減少
精神神経系  頭痛，錯感覚，傾眠，浮動性眩暈 不眠症，うつ病
その他  ＣＫ上昇，回転性眩暈，女性化乳房，味覚障害 脱毛症，関節
痛，筋痛，霧視，倦怠感，多汗症，筋力低下，低マグネシウム血症（低カ
ルシウム血症，低カリウム血症），末梢性浮腫
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満（注）
過敏症  発疹
消化器 下痢・軟便（３３．４％），味覚異常（１０．５％） 口内炎，腹痛，食
道炎，悪心，腹部膨満感，便秘 舌炎，口渇，十二指腸炎
肝臓  ＡＳＴ上昇 肝機能異常，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ビリルビン上
昇，ＬＤＨ上昇
血液   好酸球数増多，血小板数減少，貧血，白血球数増多，白血球分
画異常
精神神経系   頭痛，しびれ感，眩暈，睡眠障害
その他  尿糖陽性 尿蛋白陽性，尿酸上昇，総コレステロール上昇，ＱＴ
延長，発熱，倦怠感，カンジダ症，動悸，霧視
（表終了）
（注）頻度不明含む。
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■禁忌
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７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等）。
８．低ナトリウム血症（頻度不明）。
９．錯乱状態（頻度不明）（錯乱，激越，攻撃性，幻覚等）。
１０．視力障害（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）（胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰
瘍，逆流性食道炎，非糜爛性胃食道逆流症，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候
群，非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑
制，低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  発疹，皮膚炎，掻痒症，蕁麻疹 光線過敏，多形紅斑
消化器  腹痛，下痢，嘔吐，便秘，口内炎，カンジダ症，口渇 鼓腸，悪
心，顕微鏡的大腸炎
肝臓 肝酵素上昇
血液  白血球数減少
精神神経系  頭痛，錯感覚，傾眠，浮動性眩暈 不眠症，うつ病
その他  ＣＫ上昇，回転性眩暈，女性化乳房，味覚障害 脱毛症，関節
痛，筋痛，霧視，倦怠感，多汗症，筋力低下，低マグネシウム血症（低カ
ルシウム血症，低カリウム血症），末梢性浮腫
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満（注）
過敏症  発疹
消化器 下痢・軟便（３３．４％），味覚異常（１０．５％） 口内炎，腹痛，食
道炎，悪心，腹部膨満感，便秘 舌炎，口渇，十二指腸炎
肝臓  ＡＳＴ上昇 肝機能異常，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ビリルビン上
昇，ＬＤＨ上昇
血液   好酸球数増多，血小板数減少，貧血，白血球数増多，白血球分
画異常
精神神経系   頭痛，しびれ感，眩暈，睡眠障害
その他  尿糖陽性 尿蛋白陽性，尿酸上昇，総コレステロール上昇，ＱＴ
延長，発熱，倦怠感，カンジダ症，動悸，霧視
（表終了）
（注）頻度不明含む。

オメプラゾール注射用２０ｍｇ「日医工」 （２０
ｍｇ１瓶）

【効能効果】
１．内服不可能な下記
出血を伴う胃潰瘍，十二指腸潰瘍，急性ストレス潰瘍・急性胃粘膜病変
２．内服不可能なＺｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候群
【用法用量】
成人　１回２０ｍｇ　１日２回　点滴静注（生食又は５％ブドウ糖液に混
合），又は１日２回　緩徐に静注（生食又は５％ブドウ糖液２０ｍＬに溶
解）。
注意
１．内服不可能な，出血を伴う胃潰瘍，十二指腸潰瘍，急性ストレス潰瘍
及び急性胃粘膜病変 ３日間までの成績で高い止血効果あり，内服可能
になれば内服に切りかえ，漫然投与しない。
２．国内臨床試験で，７日間を超える使用経験なし。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アタザナビル硫酸塩・リルピビリン塩酸塩の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシー（血管浮腫，気管支痙攣等）。
２．汎血球減少症，無顆粒球症，溶血性貧血，血小板減少。
３．劇症肝炎，肝機能障害，黄疸，肝不全。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群。
５．視力障害。
６．間質性腎炎，急性腎不全。
７．低ナトリウム血症。
８．間質性肺炎（発熱，咳嗽，呼吸困難，肺音の異常（捻髪音）等）。
９．横紋筋融解症（筋肉痛，脱力感，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，血中・尿中ミオグ
ロビン上昇）。
１０．錯乱状態（せん妄，異常行動，失見当識，幻覚，不安，焦燥，攻撃
性等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹，掻痒感，多形紅斑，光線過敏症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

サイトテック錠２００ （２００μｇ１錠）

【効能効果】
非ステロイド性消炎鎮痛剤の長期投与時の胃潰瘍，十二指腸潰瘍
注意
非ステロイド性消炎鎮痛剤を３ヵ月以上長期投与する必要がある関節炎
患者等の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の治療のみ使用。
【用法用量】
成人　１回２００μｇ　１日４回　毎食後・就寝前　内服。
適宜増減。
注意
１．１２週間以上投与しても改善傾向なければ，他の療法を考慮。
２．非ステロイド性消炎鎮痛剤と併用が可能。非ステロイド性消炎鎮痛剤
は，消化性潰瘍には禁忌だが，本剤が投与されている時はこの限りでな
い。高齢者等は非ステロイド性消炎鎮痛剤による消化性潰瘍の合併症
（穿孔，出血等）の危険性が高い。

【禁忌】
１．妊婦・妊娠の可能性。
２．プロスタグランジン製剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，ふるえ
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 下痢，腹痛，嘔気 腹部膨満感，消化不良，嘔吐，食欲不振，お
くび，便秘等  軟便
肝臓  ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇 ビリルビン上昇等
総コレステロール上昇，γ－ＧＴＰ上昇等
腎臓  蛋白尿，クレアチニン上昇 多尿，頻尿，ＢＵＮ上昇 尿糖
血液  白血球増多，白血球減少，赤血球減少等  貧血（赤血球減少，ヘ
モグロビン減少，ヘマトクリット値減少），血小板減少
生殖器  月経異常  閉経後出血，子宮痙攣，月経困難，月経中間期出
血
皮膚  発疹 蕁麻疹，掻痒
精神神経系  眩暈，口渇，異常空腹感 頭痛，舌麻痺
その他  ほてり，発熱，胸痛，浮腫，心悸亢進 静脈炎，しびれ感 全身倦
怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

タケキャブ錠１０ｍｇ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍，逆流性食道炎，低用量アスピリン投与時の
胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制，非ステロイド性抗炎症薬投与時の
胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
２．下記のヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
胃潰瘍，十二指腸潰瘍，胃ＭＡＬＴリンパ腫，特発性血小板減少性紫斑
病，早期胃癌の内視鏡的治療後胃，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
注意
低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
１．血栓・塞栓の形成抑制に低用量アスピリンを継続投与している患者
が対象，投与開始時に，胃潰瘍，十二指腸潰瘍の既往を確認。
非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
２．関節リウマチ，変形性関節症等の疼痛管理等で非ステロイド性抗炎
症薬を長期継続投与している患者が対象，投与開始時に，胃潰瘍，十
二指腸潰瘍の既往を確認。
ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
３．進行期胃ＭＡＬＴリンパ腫へのヘリコバクター・ピロリ除菌治療の有効
性は未確立。
４．特発性血小板減少性紫斑病では，ガイドライン等を参照し，ヘリコバ
クター・ピロリ除菌治療が適切な症例にのみ行う。
５．早期胃癌の内視鏡的治療後胃以外には，ヘリコバクター・ピロリ除菌
治療による胃癌の発症抑制への有効性は未確立。
６．ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎は，ヘリコバクター・ピロリの陽性と内視
鏡検査で確認。
【用法用量】
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。胃潰瘍　８週間まで，十二指腸潰瘍
６週間まで。
２．逆流性食道炎
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。４週間まで，効果不十分時　８週間ま
で。
再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎の維持療法 １回１０ｍｇ　１日１回
内服。効果不十分時　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。
３．低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　内服。
４．非ステロイド性抗炎症薬投与時における胃潰瘍又は十二指腸潰瘍の
再発抑制
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　内服。
５．ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
成人　１回ボノプラザン２０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回ク
ラリスロマイシン２００ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
クラリスロマイシンは適宜増量，１回４００ｍｇ　１日２回まで。
プロトンポンプインヒビター，アモキシシリン水和物，クラリスロマイシンの
３剤投与によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時
成人　１回ボノプラザン２０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回メ
トロニダゾール２５０ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。

■効能効果・用法用量
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成人　１回１０ｍｇ　１日１回　内服。
５．ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
成人　１回ボノプラザン２０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回ク
ラリスロマイシン２００ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
クラリスロマイシンは適宜増量，１回４００ｍｇ　１日２回まで。
プロトンポンプインヒビター，アモキシシリン水和物，クラリスロマイシンの
３剤投与によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時
成人　１回ボノプラザン２０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回メ
トロニダゾール２５０ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アタザナビル硫酸塩・リルピビリン塩酸塩の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
２．汎血球減少，無顆粒球症，白血球減少，血小板減少（各頻度不
明）。
３．肝機能障害（頻度不明）。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不
明）。
ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
５．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（頻度不明）（腹痛，頻回
の下痢）（アモキシシリン水和物，クラリスロマイシン）。
その他の副作用（発現時中止等）（胃潰瘍，十二指腸潰瘍，逆流性食道
炎，低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制，非ス
テロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
消化器 便秘，下痢，腹部膨満感，悪心
過敏症 発疹
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰの上昇
その他 浮腫，好酸球増多
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満
消化器 下痢（１０．６％） 味覚異常，口内炎，腹部不快感，腹部膨満感
過敏症  発疹
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇
（表終了）

■禁忌

■副作用

ドグマチール錠５０ｍｇ （５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
胃・十二指腸潰瘍，統合失調症，うつ病・うつ状態
【用法用量】
１．胃・十二指腸潰瘍
成人　１日１５０ｍｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。
２．統合失調症
成人　１日３００～６００ｍｇ　分割　内服。
適宜増減，１日１２００ｍｇまで。
３．うつ病・うつ状態
成人　１日１５０～３００ｍｇ　分割　内服。
適宜増減，１日６００ｍｇまで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．プロラクチン分泌性の下垂体腫瘍（プロラクチノーマ）。
３．褐色細胞腫・パラガングリオーマの疑い。

【副作用】
重大な副作用
１．悪性症候群（０．１％未満）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
２．痙攣（０．１％未満）。
３．ＱＴ延長，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）（各０．１％未
満）。
４．無顆粒球症，白血球減少（各０．１％未満）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇），黄疸（各０．
１％未満）。
６．遅発性ジスキネジア（０．１％未満）（口周部等の不随意運動）。
７．肺塞栓症，深部静脈血栓症（各０．１％未満）等の血栓塞栓症（息切
れ，胸痛，四肢の疼痛，浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）（胃・十二指腸潰瘍）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
内分泌 月経異常，乳汁分泌，女性化乳房 乳房腫脹，勃起不全
錐体外路症状  パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，流涎等），舌のもつ
れ，焦燥感
精神神経系 不眠，眠気，眩暈，ふらつき
消化器 口渇，胸やけ，悪心，嘔吐，便秘
その他 熱感，倦怠感 発疹，浮腫，性欲減退
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（統合失調症，うつ病・うつ状態）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
心・血管系 血圧下降 心電図異常，血圧上昇，胸内苦悶，頻脈
錐体外路症状 パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，流涎等），ジスキネ
ジア（舌のもつれ，言語障害，頸筋捻転，眼球回転，注視痙攣，嚥下困
難等），アカシジア（静坐不能）
内分泌 乳汁分泌，女性化乳房，月経異常，射精不能 乳房腫脹，勃起
不全
精神神経系 睡眠障害，不穏，焦燥感，眠気，頭痛，頭重，眩暈，浮遊
感，興奮，躁転，躁状態，しびれ，運動失調 物忘れ，ぼんやり，徘徊，
多動，抑制欠如，無欲状態
消化器 悪心，嘔吐，口渇，便秘，食欲不振，腹部不快感 下痢，胸や
け，腹痛，食欲亢進
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の上昇
皮膚 発疹 掻痒感
眼  視力障害，眼球冷感・重感，眼のちらつき
その他 体重増加，浮腫，脱力感，倦怠感，排尿困難，性欲減退 頻尿，
腰痛，肩こり，熱感，発熱，発汗，鼻閉
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
内分泌 月経異常，乳汁分泌，女性化乳房 乳房腫脹，勃起不全
錐体外路症状  パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，流涎等），舌のもつ
れ，焦燥感
精神神経系 不眠，眠気，眩暈，ふらつき
消化器 口渇，胸やけ，悪心，嘔吐，便秘
その他 熱感，倦怠感 発疹，浮腫，性欲減退
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（統合失調症，うつ病・うつ状態）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
心・血管系 血圧下降 心電図異常，血圧上昇，胸内苦悶，頻脈
錐体外路症状 パーキンソン症候群（振戦，筋強剛，流涎等），ジスキネ
ジア（舌のもつれ，言語障害，頸筋捻転，眼球回転，注視痙攣，嚥下困
難等），アカシジア（静坐不能）
内分泌 乳汁分泌，女性化乳房，月経異常，射精不能 乳房腫脹，勃起
不全
精神神経系 睡眠障害，不穏，焦燥感，眠気，頭痛，頭重，眩暈，浮遊
感，興奮，躁転，躁状態，しびれ，運動失調 物忘れ，ぼんやり，徘徊，
多動，抑制欠如，無欲状態
消化器 悪心，嘔吐，口渇，便秘，食欲不振，腹部不快感 下痢，胸や
け，腹痛，食欲亢進
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の上昇
皮膚 発疹 掻痒感
眼  視力障害，眼球冷感・重感，眼のちらつき
その他 体重増加，浮腫，脱力感，倦怠感，排尿困難，性欲減退 頻尿，
腰痛，肩こり，熱感，発熱，発汗，鼻閉
（表終了）

プロテカジン錠１０ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，逆流性食道炎
２．下記の胃粘膜病変（糜爛，出血，発赤，浮腫）の改善
急性胃炎，慢性胃炎の急性増悪期
３．麻酔前投薬
注意
重症の逆流性食道炎への有効性・安全性は未確立。
【用法用量】
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，逆流性食道炎
成人　１回１０ｍｇ　１日２回　朝食後，夕食後又は就寝前　内服。
適宜増減。
２．下記の胃粘膜病変（糜爛，出血，発赤，浮腫）の改善
急性胃炎，慢性胃炎の急性増悪期
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　夕食後又は就寝前　内服。
適宜増減。
３．麻酔前投薬
成人　１回１０ｍｇ　手術前日就寝前及び当日麻酔導入２時間前の２回
内服。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（顔面蒼白，血圧低下，全身
発赤，呼吸困難等）。
２．再生不良性貧血，汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少（各頻度不
明）。
３．皮膚粘膜眼症候群，中毒性表皮壊死融解症（各頻度不明）。
４．肝機能障害（０．０６％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（頻
度不明）。
５．房室ブロック等の心ブロック（頻度不明）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）。
７．間質性腎炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹，蕁麻疹 掻痒
血液 白血球数増加，白血球数減少，赤血球数減少，ヘモグロビン減
少，ヘマトクリット減少  好酸球上昇
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＬＤＨ上昇，
Ｔ－Ｂｉｌ上昇 ＴＴＴ上昇
腎臓 尿蛋白異常 ＢＵＮ上昇
精神神経系 不眠，眠気 頭痛，眩暈 可逆性の錯乱状態，幻覚，意識障
害，痙攣
循環器 熱感 動悸 顔面紅潮
消化器 便秘，下痢，嘔気・嘔吐，食欲不振 硬便，腹部膨満感 口渇
その他 血清尿酸値上昇，Ｋ低下，Ｃｌ上昇，浮腫 生理遅延，Ｎａ上昇 女
性化乳房，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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プロマックＤ錠７５ （７５ｍｇ１錠）

【効能効果】
胃潰瘍
【用法用量】
成人　１回７５ｍｇ　１日２回　朝食後・就寝前　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（各頻
度不明）。
２．銅欠乏症（頻度不明）（汎血球減少，貧血）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒感 蕁麻疹
血液 好酸球増多，白血球減少，血小板減少
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上昇
消化器 便秘，嘔気，腹部膨満感 嘔吐，胸やけ，下痢
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ラベプラゾールナトリウム錠１０ｍｇ「ケミファ」
（１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，逆流性食道炎，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－
Ｅｌｌｉｓｏｎ症候群，非糜爛性胃食道逆流症，低用量アスピリン投与時の胃
潰瘍，十二指腸潰瘍の再発抑制
２．下記のヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
胃潰瘍，十二指腸潰瘍，胃ＭＡＬＴリンパ腫，特発性血小板減少性紫斑
病，早期胃癌の内視鏡的治療後胃，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
注意
１．胃癌による症状を隠蔽する可能性，悪性でないことを確認後投与（胃
ＭＡＬＴリンパ腫，早期胃癌の内視鏡的治療後胃のヘリコバクター・ピロリ
の除菌の補助除く）。
２．低用量アスピリン投与時の胃潰瘍，十二指腸潰瘍の再発抑制
血栓・塞栓の形成抑制に低用量アスピリンを継続投与している患者が対
象，投与開始時に，胃潰瘍，十二指腸潰瘍の既往を確認。
３．ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
（１）．進行期胃ＭＡＬＴリンパ腫へのヘリコバクター・ピロリ除菌治療の有
効性は未確立。
（２）．特発性血小板減少性紫斑病では，ガイドライン等を参照し，ヘリコ
バクター・ピロリ除菌治療が適切な症例にのみ行う。
（３）．早期胃癌の内視鏡的治療後胃以外には，ヘリコバクター・ピロリ除
菌治療による胃癌の発症抑制への有効性は未確立。
（４）．ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎は，ヘリコバクター・ピロリの陽性と内
視鏡検査で確認。
【用法用量】
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候群
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　内服。病状により　１回２０ｍｇ　１日１回　内
服。
胃潰瘍，吻合部潰瘍　８週間まで，十二指腸潰瘍　６週間まで。
２．逆流性食道炎
＜治療＞
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　内服。病状により　１回２０ｍｇ　１日１回　内
服。８週間まで。
プロトンポンプインヒビターによる治療で効果不十分時
成人　１回１０ｍｇ又は１回２０ｍｇ　１日２回　８週間　内服。
１回２０ｍｇ１日２回投与は重度の粘膜傷害のみ。
＜維持療法＞
再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎の維持療法 成人　１回１０ｍｇ　１日
１回　内服。
プロトンポンプインヒビターによる治療で効果不十分時
成人　１回１０ｍｇ　１日２回　内服。
３．非糜爛性胃食道逆流症
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　内服。４週間まで。
４．低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
成人　１回５ｍｇ　１日１回　内服。効果不十分時　１回１０ｍｇ　１日１回
内服。
５．ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
成人　１回ラベプラゾールナトリウム１０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５
０ｍｇ，１回クラリスロマイシン２００ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内
服。
クラリスロマイシンは適宜増量，１回４００ｍｇ　１日２回まで。
プロトンポンプインヒビター，アモキシシリン水和物，クラリスロマイシンの
３剤投与によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時
成人　１回ラベプラゾールナトリウム１０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５
０ｍｇ，１回メトロニダゾール２５０ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内
服。
注意
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候群
病状が著しい時，再発性・難治性の時は，１回２０ｍｇを１日１回投与でき
る。
２．逆流性食道炎 病状が著しい時，再発性・難治性の時は，１回２０ｍｇ
を１日１回投与できる（再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎の維持療法，
プロトンポンプインヒビターによる治療で効果不十分時除く）。
プロトンポンプインヒビターによる治療で効果不十分時 １回１０ｍｇ又は１
回２０ｍｇを１日２回，さらに８週間投与する時，内視鏡検査で逆流性食
道炎が治癒していないことを確認。本剤１回２０ｍｇの１日２回投与は，内
視鏡検査で重度の粘膜傷害を確認した時のみ。
３．５ｍｇ錠は１０ｍｇ錠と生物学的同等性がないため，互換使用しない。

■効能効果・用法用量

注意
１．胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候群
病状が著しい時，再発性・難治性の時は，１回２０ｍｇを１日１回投与でき
る。
２．逆流性食道炎 病状が著しい時，再発性・難治性の時は，１回２０ｍｇ
を１日１回投与できる（再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎の維持療法，
プロトンポンプインヒビターによる治療で効果不十分時除く）。
プロトンポンプインヒビターによる治療で効果不十分時 １回１０ｍｇ又は１
回２０ｍｇを１日２回，さらに８週間投与する時，内視鏡検査で逆流性食
道炎が治癒していないことを確認。本剤１回２０ｍｇの１日２回投与は，内
視鏡検査で重度の粘膜傷害を確認した時のみ。
３．５ｍｇ錠は１０ｍｇ錠と生物学的同等性がないため，互換使用しない。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アタザナビル硫酸塩・リルピビリン塩酸塩の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシー。
２．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少，溶血性貧血。
３．劇症肝炎，肝機能障害，黄疸。
４．間質性肺炎（発熱，咳嗽，呼吸困難，肺音の異常（捻髪音）等）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑等の皮膚障
害。
６．急性腎障害，間質性腎炎。
７．低ナトリウム血症。
８．横紋筋融解症（筋肉痛，脱力感，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，血中・尿中ミオグ
ロビン上昇）。
重大な副作用（類薬（オメプラゾール））
１．視力障害。
２．錯乱状態（せん妄，異常行動，失見当識，幻覚，不安，焦燥，攻撃性
等）。

■禁忌

■副作用

ランソプラゾールＯＤ錠１５ｍｇ「トーワ」 （１５
ｍｇ１錠）

【効能効果】
○胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，逆流性食道炎，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅ
ｌｌｉｓｏｎ症候群，非糜爛性胃食道逆流症，低用量アスピリン投与時の胃潰
瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制，非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰
瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
○下記のヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
胃潰瘍，十二指腸潰瘍，胃ＭＡＬＴリンパ腫，特発性血小板減少性紫斑
病，早期胃癌の内視鏡的治療後胃，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
注意
低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
１．血栓・塞栓の形成抑制に低用量アスピリンを継続投与している患者
が対象，投与開始時に，胃潰瘍，十二指腸潰瘍の既往を確認。
非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
２．関節リウマチ，変形性関節症等の疼痛管理等で非ステロイド性抗炎
症薬を長期継続投与している患者が対象，投与開始時に，胃潰瘍，十
二指腸潰瘍の既往を確認。
ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
３．進行期胃ＭＡＬＴリンパ腫へのヘリコバクター・ピロリ除菌治療の有効
性は未確立。
４．特発性血小板減少性紫斑病では，ガイドライン等を参照し，ヘリコバ
クター・ピロリ除菌治療が適切な症例にのみ行う。
５．早期胃癌の内視鏡的治療後胃以外には，ヘリコバクター・ピロリ除菌
治療による胃癌の発症抑制への有効性は未確立。
６．ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎は，ヘリコバクター・ピロリの陽性と内視
鏡検査で確認。
【用法用量】
胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰瘍，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候群
成人　１回３０ｍｇ　１日１回　内服。
胃潰瘍，吻合部潰瘍　８週間まで，十二指腸潰瘍　６週間まで。
逆流性食道炎
成人　１回３０ｍｇ　１日１回　内服。８週間まで。
再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎の維持療法 １回１５ｍｇ　１日１回
内服。効果不十分時　１回３０ｍｇ　１日１回　内服。
非糜爛性胃食道逆流症
成人　１回１５ｍｇ　１日１回　内服。４週間まで。
低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
成人　１回１５ｍｇ　１日１回　内服。
非ステロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制
成人　１回１５ｍｇ　１日１回　内服。
ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
成人　１回ランソプラゾール３０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１
回クラリスロマイシン２００ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
クラリスロマイシンは適宜増量，１回４００ｍｇ　１日２回まで。
プロトンポンプインヒビター，アモキシシリン水和物，クラリスロマイシンの
３剤投与によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時 成人　１回
ランソプラゾール３０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回メトロニ
ダゾール２５０ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
注意
逆流性食道炎
１．維持療法 １日１回３０ｍｇの投与は，１日１回１５ｍｇで効果不十分時
のみ。
非糜爛性胃食道逆流症
２．投与開始２週後を目安として効果を確認し，改善傾向がなければ，酸
逆流以外が考えられるため他の治療への変更を考慮。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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ランソプラゾール３０ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回メトロニ
ダゾール２５０ｍｇ　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
注意
逆流性食道炎
１．維持療法 １日１回３０ｍｇの投与は，１日１回１５ｍｇで効果不十分時
のみ。
非糜爛性胃食道逆流症
２．投与開始２週後を目安として効果を確認し，改善傾向がなければ，酸
逆流以外が考えられるため他の治療への変更を考慮。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アタザナビル硫酸塩・リルピビリン塩酸塩の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．アナフィラキシー（全身発疹，顔面浮腫，呼吸困難等）（０．１％未
満），ショック（０．１％未満）。
２．汎血球減少，無顆粒球症，溶血性貧血（０．１％未満），顆粒球減少
（０．１４％），血小板減少（０．１５％），貧血（０．１４％）。
３．重篤な肝機能障害（０．１％未満）（黄疸，ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等）。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（０．１％未満）。
５．間質性肺炎（０．１％未満）（発熱，咳嗽，呼吸困難，肺音の異常（捻
髪音）等）。
６．尿細管間質性腎炎（頻度不明），急性腎障害（ＢＵＮ，クレアチニン上
昇等）。
７．視力障害（頻度不明）。
ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助
８．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（０．１％未満）（腹痛，頻
回の下痢）（アモキシシリン水和物，クラリスロマイシン）。
その他の副作用（発現時中止等）（胃潰瘍，十二指腸潰瘍，吻合部潰
瘍，逆流性食道炎，Ｚｏｌｌｉｎｇｅｒ－Ｅｌｌｉｓｏｎ症候群，非糜爛性胃食道逆流
症，低用量アスピリン投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制，非ス
テロイド性抗炎症薬投与時の胃潰瘍・十二指腸潰瘍の再発抑制）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒  多形紅斑
皮膚   亜急性皮膚エリテマトーデス
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰの上昇
血液 好酸球増多
消化器 便秘，下痢，口渇，腹部膨満感，大腸炎（ｃｏｌｌａｇｅｎｏｕｓ　ｃｏｌｉｔｉｓ
等含む） 悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛，カンジダ症，味覚異常，口内炎
舌炎
精神神経系 頭痛，眠気 うつ状態，不眠，眩暈，振戦
その他 発熱，総コレステロール，尿酸の上昇 女性化乳房，浮腫，倦怠
感，舌・口唇のしびれ感，四肢のしびれ感，筋肉痛，脱毛 かすみ目，脱
力感，関節痛，低ナトリウム血症，低マグネシウム血症，低カリウム血症，
低カルシウム血症
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満
消化器 軟便（１３．７％），下痢（９．１％） 味覚異常，腹部膨満感 悪心，
嘔吐，腹痛，便秘，口内炎，舌炎，口渇，胸やけ，胃食道逆流，食欲不
振
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ，ビリルビンの上昇
血液  好中球減少，好酸球増多，白血球増多，貧血 血小板減少
過敏症  発疹 掻痒
精神神経系   頭痛，眠気，眩暈，不眠，しびれ感，うつ状態
その他  トリグリセライド，尿酸の上昇，総コレステロールの上昇・低下，尿
蛋白陽性，尿糖陽性 倦怠感
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリの除菌の補助）
（外国）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満
消化器 下痢（１３．２％），味覚異常（８．７％） 悪心，嘔吐，口内炎，腹
痛，排便回数増加
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇
過敏症  発疹
精神神経系  頭痛，眩暈
（表終了）

■禁忌

■副作用

レバミピド錠１００ｍｇ「ニプロ」 （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．胃潰瘍
２．下記の胃粘膜病変（糜爛，出血，発赤，浮腫）の改善
急性胃炎，慢性胃炎の急性増悪期
【用法用量】
胃潰瘍
成人　１回１錠（レバミピド　１００ｍｇ）　１日３回　朝・夕・就寝前　内服。
下記の胃粘膜病変（糜爛，出血，発赤，浮腫）の改善
急性胃炎，慢性胃炎の急性増悪期
成人　１回１錠（レバミピド　１００ｍｇ）　１日３回　内服。

■効能効果・用法用量

急性胃炎，慢性胃炎の急性増悪期
成人　１回１錠（レバミピド　１００ｍｇ）　１日３回　内服。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
２．白血球減少，血小板減少（各頻度不明）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（各頻
度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～０．５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 掻痒感，薬疹様湿疹等の過敏症状 蕁麻疹
精神神経系   しびれ，眩暈，眠気
消化器 便秘，腹部膨満感，下痢，味覚異常 嘔気，胸やけ，腹痛，げっ
ぷ 口渇，嘔吐
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇 γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
血液   血小板減少，白血球減少，顆粒球減少
その他  浮腫，咽頭部異物感 乳腺腫脹，乳房痛，女性化乳房，乳汁分
泌誘発，動悸，発熱，顔面潮紅，舌のしびれ，咳，息苦しい，脱毛，月経
異常，ＢＵＮ上昇
（表終了）

■禁忌

■副作用

２．３．３　健胃消化剤

Ｓ・Ｍ配合散 （１ｇ）

【効能効果】
下記消化器症状の改善
食欲不振，胃部不快感，胃もたれ，嘔気・嘔吐
【用法用量】
下記１回量　１日３回　食後　内服（水又は温湯で）。
適宜増減。
（表開始）
年齢（歳） １回量
成人 約１．３ｇ
７～１４ 成人の１／２量
４～６ 成人の１／３量
２～３ 成人の１／６量
（表終了）

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．透析療法を受けている患者。
３．ナトリウム摂取制限を要する患者（高ナトリウム血症，浮腫，妊娠中毒
症等）。
４．高カルシウム血症。
５．甲状腺機能低下症，副甲状腺機能亢進症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
長期・大量投与 腎結石，尿路結石
代謝異常 高マグネシウム血症
消化器 便秘
過敏症 発疹
その他 低カリウム血症，血圧上昇，体重増加，浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フェンラーゼ配合カプセル （１カプセル）

【効能効果】
消化異常症状の改善
【用法用量】
成人　１回２カプセル　１日３回　食後　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ウシ・ブタ蛋白質に過敏症の既往。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 くしゃみ，流涙，皮膚発赤等
（表終了）

■副作用

リパクレオンカプセル１５０ｍｇ （１５０ｍｇ１カ
プセル）

【効能効果】
膵外分泌機能不全の膵消化酵素の補充
注意
非代償期の慢性膵炎，膵切除，膵嚢胞線維症等を原疾患とする膵外分
泌機能不全により，脂肪便等の症状を呈する患者に投与。
【用法用量】
１回パンクレリパーゼ６００ｍｇ　１日３回　食直後　内服。
適宜増減。
注意
用法・用量の調整には，患者の年齢，体重，食事量，食事内容，食事回
数等を考慮。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ブタ蛋白質に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 頻度不明
過敏症 掻痒感 発疹，蕁麻疹
血液 白血球数増加
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，
肝機能異常
消化器 悪心，嘔吐，腹部膨満，鼓腸，下痢，便秘，食欲不振，腹痛
臨床検査 ＢＵＮ上昇，血中カリウム増加，血中コレステロール減少，血
中トリグリセリド増加，血中ブドウ糖増加，尿中ブドウ糖陽性，血中アミ
ラーゼ増加
その他 倦怠感，高血糖，低血糖，糖尿病，体重減少，背部痛，発熱，鼻
咽頭炎，高血圧
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．３．４　制酸剤

アドソルビン原末 （１０ｇ）

【効能効果】
下痢症
【用法用量】
成人　１日３～１０ｇ　１日３～４回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．腸閉塞。
２．透析療法を受けている患者。
３．出血性大腸炎。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 嘔吐，胃部膨満
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

炭酸水素ナトリウム「ニッコー」 （１０ｇ）

【効能効果】
１．経口
（１）．下記の制酸作用と症状の改善
胃・十二指腸潰瘍，胃炎（急・慢性胃炎，薬剤性胃炎含む），上部消化
管機能異常（神経性食思不振，胃下垂症，胃酸過多症含む）
（２）．アシドーシスの改善，尿酸排泄の促進と痛風発作の予防
２．含嗽・吸入
上気道炎の補助療法（粘液溶解）
【用法用量】
成人　１日３～５ｇ　１日数回　分割　内服。
含嗽，吸入 １回１～２％液１００ｍＬ　１日数回　使用。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

胃・十二指腸潰瘍，胃炎（急・慢性胃炎，薬剤性胃炎含む），上部消化
管機能異常（神経性食思不振，胃下垂症，胃酸過多症含む）
（２）．アシドーシスの改善，尿酸排泄の促進と痛風発作の予防
２．含嗽・吸入
上気道炎の補助療法（粘液溶解）
【用法用量】
成人　１日３～５ｇ　１日数回　分割　内服。
含嗽，吸入 １回１～２％液１００ｍＬ　１日数回　使用。
適宜増減。

【禁忌】
１．ナトリウム摂取制限を要する患者（高ナトリウム血症，浮腫，妊娠高血
圧症候群等）。
２．ヘキサミンの投与患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
代謝異常 アルカローシス，ナトリウム蓄積による浮腫等
消化器 胃部膨満，胃酸の二次的分泌（リバウンド現象）
（表終了）

■禁忌

■副作用

沈降炭酸カルシウム （１０ｇ）

マグミット錠３３０ｍｇ （３３０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○下記の制酸作用と症状の改善
胃・十二指腸潰瘍，胃炎（急・慢性胃炎，薬剤性胃炎含む），上部消化
管機能異常（神経性食思不振，胃下垂症，胃酸過多症含む）
○便秘症
○尿路シュウ酸カルシウム結石の発生予防
【用法用量】
制酸剤
成人　１日０．５～１ｇ　１日数回　分割　内服。
緩下剤
成人　１日２ｇ　１日３回　分割　食前又は食後　内服，又は１日１回　就
寝前　内服。
尿路シュウ酸カルシウム結石の発生予防
成人　１日０．２～０．６ｇ　多量の水とともに　内服。
いずれも適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
高マグネシウム血症（頻度不明）（悪心・嘔吐，口渇，血圧低下，徐脈，
皮膚潮紅，筋力低下，傾眠等），呼吸抑制，意識障害，不整脈，心停
止。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 下痢等
電解質 血清マグネシウム値の上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

２．３．５　下剤，浣腸剤

アミティーザカプセル２４μｇ （２４μｇ１カプ
セル）

【効能効果】
慢性便秘症（器質的疾患の便秘除く）
注意
症候性の慢性便秘症の有効性・安全性を評価する臨床試験は未実施。
【用法用量】
成人　１回２４μｇ　１日２回　朝・夕食後　内服。
適宜減量。
注意
１．中等度・重度の肝機能障害（Ｃｈｉｌｄ－Ｐｕｇｈ分類クラスＢ又はＣ） １回
２４μｇを１日１回から開始等。
２．重度の腎機能障害 １回２４μｇを１日１回から開始等。

【禁忌】
１．腫瘍，ヘルニア等による腸閉塞・その疑い。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．妊婦・妊娠の可能性。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
血液・リンパ系障害   貧血
免疫系障害   気道過敏症
代謝・栄養障害    食欲減退
神経系障害  頭痛 浮動性眩暈，体位性眩暈，感覚鈍麻，傾眠，失神
耳・迷路障害   回転性眩暈
心臓障害  動悸 頻脈
血管障害   ほてり 低血圧
呼吸器，胸郭・縦隔障害  呼吸困難  咳嗽
胃腸障害 下痢（３０％），悪心（２３％），腹痛（６％） 腹部不快感，腹部膨
満，嘔吐 消化不良，排便回数増加，出血性胃炎，痔核，逆流性食道
炎，心窩部不快感，痔出血
皮膚・皮下組織障害   湿疹，紅斑 発疹
筋骨格系・結合組織障害   背部痛，筋骨格硬直，四肢不快感
全身障害・局所様態 胸部不快感（５％）  胸痛，不快感，異常感（気分不
良），倦怠感，浮腫，口渇
臨床検査   血中ビリルビン増加，血中クレアチンホスホキナーゼ増加，
血中ブドウ糖増加，血中トリグリセリド増加，血中尿素増加，血中γ－グ
ルタミルトランスフェラーゼ増加，尿中ブドウ糖陽性，ヘモグロビン減少，
体重増加，白血球数増加，血中リン増加 血圧低下
（表終了）

■副作用

グリセリンＢＣ液「ヨシダ」 （１０ｍＬ）

【効能効果】
１．浣腸液の調剤
２．溶剤，軟膏基剤，湿潤・粘滑剤の調剤
【用法用量】
浣腸液の調剤。
溶剤，軟膏基剤，湿潤・粘滑剤として調剤。

■効能効果・用法用量

グリセリン浣腸液５０％「ムネ」６０ｍＬ （５０％
６０ｍＬ１個）

【効能効果】
便秘，腸疾患時の排便
【用法用量】
１回１０～１５０ｍＬ　直腸内注入。
適宜増減。

【禁忌】
１．腸管内出血，腹腔内炎症，腸管に穿孔・そのおそれ。
２．全身衰弱。
３．下部消化管術直後。
４．吐気・嘔吐・激しい腹痛等，急性腹症の疑い。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹等
消化器 腹痛，腹鳴，腹部膨満感，直腸不快感，肛門部違和感・熱感，
残便感等
循環器 血圧変動
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

新レシカルボン坐剤 （１個）

【効能効果】
便秘症
【用法用量】
１～２個　肛門内深く挿入。
重症時　１日２～３個　数日続けて　挿入。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【副作用】
重大な副作用
ショック（頻度不明）（顔面蒼白，呼吸困難，血圧低下等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
消化器 軽度の刺激感・下腹部痛，不快感，下痢，残便感
（表終了）

■副作用

センノシド錠１２ｍｇ「ＹＤ」 （１２ｍｇ１錠）

【効能効果】
便秘症
【用法用量】
成人　１回１２～２４ｍｇ　１日１回　就寝前　内服。
高度の便秘 １回４８ｍｇまで。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分・センノシド製剤に過敏症の既往。
２．急性腹症の疑い，痙攣性便秘。
３．重症の硬結便。
４．電解質失調（特に低カリウム血症）。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 － － 発疹等
代謝・栄養 － － 低カリウム血症，低ナトリウム血症，脱水
心血管系 － － 血圧低下
消化器 腹痛 下痢，悪心・嘔吐，腹鳴 腹部不快感，大腸メラノーシス
肝臓 － － ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，血中ビリルビン上昇
腎臓・泌尿器 － － 腎障害，着色尿
全身症状 － － 疲労
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ピコスルファートナトリウム内用液０．７５％「Ｊ
Ｇ」 （０．７５％１ｍＬ）

【効能効果】
１．各種便秘症
２．術後排便補助
３．造影剤（硫酸バリウム）投与後の排便促進
４．術前の腸管内容物の排除
５．大腸検査（Ｘ線・内視鏡）前処置の腸管内容物の排除
【用法用量】
１．各種便秘症
成人　１回１０～１５滴（０．６７～１ｍＬ）　１日１回　内服。
小児　下記量　１日１回　内服。
（表開始）
用量＼年齢 ６ヵ月以下 ７～１２ヵ月 １～３歳 ４～６歳 ７～１５歳
滴数 （ｍＬ） ２ （０．１３） ３ （０．２） ６ （０．４） ７ （０．４６） １０ （０．６７）
（表終了）
適宜増減。
２．術後排便補助
成人　１回１０～１５滴（０．６７～１ｍＬ）　１日１回　内服。
適宜増減。
３．造影剤（硫酸バリウム）投与後の排便促進
成人　６～１５滴（０．４～１ｍＬ）　内服。
適宜増減。
４．術前の腸管内容物の排除
成人　１４滴（０．９３ｍＬ）　内服。
適宜増減。
５．大腸検査（Ｘ線・内視鏡）前処置の腸管内容物の排除
成人　検査予定時間の１０～１５時間前　２０ｍＬ　内服。
適宜増減。

【禁忌】
効能共通
１．急性腹症の疑い。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
大腸検査（Ｘ線・内視鏡）前処置の腸管内容物の排除
３．腸管閉塞・その疑い。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【副作用】
重大な副作用
大腸検査（Ｘ線・内視鏡）前処置における腸管内容物の排除
１．腸閉塞，腸管穿孔（各頻度不明）（腹痛等）。
２．虚血性大腸炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
消化器 腹痛，悪心，嘔吐，腹鳴，腹部膨満感，下痢等 腹部不快感
皮膚  蕁麻疹，発疹等
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇等
精神神経系  眩暈，一過性の意識消失
（表終了）

■副作用

モビコール配合内用剤ＬＤ （６．８５２３ｇ１
包）

【効能効果】
慢性便秘症（器質的疾患の便秘除く）
【用法用量】
水で溶解し内服。
２～７歳未満の幼児 初回　１回ＬＤ１包　１日１回　内服。適宜増減し，１
日１～３回　内服。１日最大ＬＤ４包又はＨＤ２包（１回ＬＤ２包又はＨＤ１
包）まで。増量は２日以上あけて　増量幅　１日ＬＤ１包まで。
７～１２歳未満の小児 初回　１回ＬＤ２包又はＨＤ１包　１日１回　内服。
適宜増減し，１日１～３回　内服。１日最大ＬＤ４包又はＨＤ２包（１回ＬＤ２
包又はＨＤ１包）まで。増量は２日以上あけて　増量幅　１日ＬＤ１包ま
で。
成人・１２歳以上の小児 初回　１回ＬＤ２包又はＨＤ１包　１日１回　内
服。適宜増減し，１日１～３回　内服。１日最大ＬＤ６包又はＨＤ３包（１回
ＬＤ４包又はＨＤ２包）まで。増量は２日以上あけて　増量幅　１日ＬＤ２包
又はＨＤ１包まで。
＜参考＞
初回　１日１回。以降，適宜増減（１日１～３回）。
（表開始）
年齢 投与量区分 ＬＤ（包） ＨＤ（包）
２～７歳未満 初回量 １ －
２～７歳未満 １日最大増量幅※ １ －
２～７歳未満 １回最大量 ２ １
２～７歳未満 １日最大量 ４ ２
７～１２歳未満 初回量 ２ １
７～１２歳未満 １日最大増量幅※ １ －
７～１２歳未満 １回最大量 ２ １
７～１２歳未満 １日最大量 ４ ２
１２歳以上（成人含む） 初回量 ２ １
１２歳以上（成人含む） １日最大増量幅※ ２ １
１２歳以上（成人含む） １回最大量 ４ ２
１２歳以上（成人含む） １日最大量 ６ ３
（表終了）
※増量は２日以上あける。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．腸閉塞，腸管穿孔，重症の炎症性腸疾患（潰瘍性大腸炎，クローン
病，中毒性巨大結腸症等）・その疑い。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，蕁麻疹，呼吸困
難，顔面浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症 発疹 紅斑 血管浮腫，蕁麻疹，掻痒症
精神神経系   頭痛
消化器 下痢，腹痛，腹部膨満，悪心，腹部不快感，下腹部痛，裂肛，
胃腸音異常  嘔吐，消化不良，鼓腸，肛門直腸不快感
その他  末梢性浮腫 高カリウム血症，低カリウム血症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．３．６　利胆剤

ウルソデオキシコール酸錠５０ｍｇ「ＪＧ」 （５０
ｍｇ１錠）

【効能効果】
○下記の利胆
胆道（胆管・胆嚢）系疾患・胆汁うっ滞を伴う肝疾患
○慢性肝疾患の肝機能の改善
○下記の消化不良
小腸切除後遺症，炎症性小腸疾患
○外殻石灰化を認めないコレステロール系胆石の溶解
○原発性胆汁性肝硬変の肝機能の改善
○Ｃ型慢性肝疾患の肝機能の改善
注意
Ｃ型慢性肝疾患の肝機能の改善
１．Ｃ型慢性肝疾患では，ウイルス排除療法を考慮。本薬にはウイルス排
除作用はなく，Ｃ型慢性肝疾患の長期予後に対する肝機能改善の影響
は不明。ウイルス排除のためのインターフェロン治療無効例又はイン
ターフェロン治療が適用できない患者に投与を考慮。
２．非代償性肝硬変への有効性・安全性は未確立。
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
・下記の利胆 胆道（胆管・胆嚢）系疾患，胆汁うっ滞を伴う肝疾患 ・慢性
肝疾患の肝機能の改善 ・下記の消化不良 小腸切除後遺症，炎症性小
腸疾患 成人　１回５０ｍｇ　１日３回　内服。適宜増減。
・外殻石灰化を認めないコレステロール系胆石の溶解 成人　１日６００ｍ
ｇ　１日３回　分割　内服。適宜増減。
・原発性胆汁性肝硬変の肝機能の改善 成人　１日６００ｍｇ　１日３回　分
割　内服。適宜増減，１日最大９００ｍｇ。
・Ｃ型慢性肝疾患の肝機能の改善 成人　１日６００ｍｇ　１日３回　分割
内服。適宜増減，１日最大９００ｍｇ。
（表終了）

■効能効果・用法用量

○下記の利胆
胆道（胆管・胆嚢）系疾患・胆汁うっ滞を伴う肝疾患
○慢性肝疾患の肝機能の改善
○下記の消化不良
小腸切除後遺症，炎症性小腸疾患
○外殻石灰化を認めないコレステロール系胆石の溶解
○原発性胆汁性肝硬変の肝機能の改善
○Ｃ型慢性肝疾患の肝機能の改善
注意
Ｃ型慢性肝疾患の肝機能の改善
１．Ｃ型慢性肝疾患では，ウイルス排除療法を考慮。本薬にはウイルス排
除作用はなく，Ｃ型慢性肝疾患の長期予後に対する肝機能改善の影響
は不明。ウイルス排除のためのインターフェロン治療無効例又はイン
ターフェロン治療が適用できない患者に投与を考慮。
２．非代償性肝硬変への有効性・安全性は未確立。
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
・下記の利胆 胆道（胆管・胆嚢）系疾患，胆汁うっ滞を伴う肝疾患 ・慢性
肝疾患の肝機能の改善 ・下記の消化不良 小腸切除後遺症，炎症性小
腸疾患 成人　１回５０ｍｇ　１日３回　内服。適宜増減。
・外殻石灰化を認めないコレステロール系胆石の溶解 成人　１日６００ｍ
ｇ　１日３回　分割　内服。適宜増減。
・原発性胆汁性肝硬変の肝機能の改善 成人　１日６００ｍｇ　１日３回　分
割　内服。適宜増減，１日最大９００ｍｇ。
・Ｃ型慢性肝疾患の肝機能の改善 成人　１日６００ｍｇ　１日３回　分割
内服。適宜増減，１日最大９００ｍｇ。
（表終了）

【禁忌】
１．完全胆道閉塞。
２．劇症肝炎。

【副作用】
重大な副作用
間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 下痢 悪心，食欲不振，便秘，胸やけ，胃不快感，腹痛，腹部膨
満 嘔吐
過敏症  掻痒，発疹 蕁麻疹等 紅斑（多形滲出性紅斑等）
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇 ビリルビン上昇，γ－ＧＴＰ上
昇
その他  全身倦怠感，眩暈 白血球数減少
（表終了）

■禁忌

■副作用

２．３．９　その他の消化器官用薬

ＳＰトローチ０．２５ｍｇ「明治」 （０．２５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
咽頭炎，扁桃炎，口内炎，抜歯創含む口腔創傷の感染予防
【用法用量】
１回０．２５ｍｇ　１日６回　口中で徐々に溶解。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 過敏症状
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

イリボーＯＤ錠５μｇ （５μｇ１錠）

【効能効果】
下痢型過敏性腸症候群
注意
１．食事指導，生活指導を行った上で，症状の改善のない患者に，適用
を考慮。
２．慢性便秘症・便秘型過敏性腸症候群でないことを確認。
３．十分な問診により，下痢を繰り返している・便秘が発現していないこと
を確認後投与。
４．類似疾患（大腸癌，炎症性腸疾患，感染性腸炎等）が疑われる時
は，必要時専門的な検査を考慮。
【用法用量】
男性の下痢型過敏性腸症候群
成人男性　１回５μｇ　１日１回　内服。
適宜増減，１日最高１０μｇ。
女性の下痢型過敏性腸症候群
成人女性　１回２．５μｇ　１日１回　内服。
効果不十分時　１日最高５μｇまで。
注意
１．用量調整時は１ヵ月程度の症状推移を確認後実施。症状変化による
頻繁な用量調整を行わない。
２．継続的な症状の改善が得られた時，漫然投与せず，投与開始３ヵ月
を目処に，治療の継続，終了を検討。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【用法用量】
男性の下痢型過敏性腸症候群
成人男性　１回５μｇ　１日１回　内服。
適宜増減，１日最高１０μｇ。
女性の下痢型過敏性腸症候群
成人女性　１回２．５μｇ　１日１回　内服。
効果不十分時　１日最高５μｇまで。
注意
１．用量調整時は１ヵ月程度の症状推移を確認後実施。症状変化による
頻繁な用量調整を行わない。
２．継続的な症状の改善が得られた時，漫然投与せず，投与開始３ヵ月
を目処に，治療の継続，終了を検討。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
２．虚血性大腸炎（頻度不明）（腹痛，血便等）。
３．重篤な便秘（頻度不明）（便秘，硬便），その合併症（腸閉塞，イレウ
ス，宿便，中毒性巨大結腸，続発性腸虚血，腸管穿孔），死亡（類薬・外
国）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 ０．１～１％未満 頻度不明
血液・リンパ系障害   貧血，白血球数減少，白血球数増加，血小板数減
少
心臓障害   動悸
胃腸障害 便秘，硬便 腹部膨満 腹痛，上腹部痛，悪心，胃不快感，胃
炎，腹部不快感，痔核，排便障害，下痢，嘔吐，逆流性食道炎，十二指
腸潰瘍，下腹部痛，肛門周囲痛，痔出血 血便
全身障害・投与局所様態   胸部不快感，倦怠感，口渇
肝胆道系障害  肝機能異常，γ－ＧＴＰ上昇 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ
－Ｐ上昇，ビリルビン上昇，ＬＤＨ上昇
感染症・寄生虫症   憩室炎
筋骨格系・結合組織障害   背部痛
神経系障害   頭痛，傾眠
腎・尿路障害   尿中蛋白陽性，尿中ブドウ糖陽性，血中尿素増加 頻尿
皮膚・皮下組織障害   発疹，蕁麻疹
生殖系・乳房障害   前立腺炎
（表終了）

■禁忌

■副作用

サリベートエアゾール （５０ｇ１個）

【効能効果】
下記の寛解
（１）．シェーグレン症候群の口腔乾燥症
（２）．頭頸部の放射線照射による唾液腺障害の口腔乾燥症
【用法用量】
１回１～２秒間　１日４～５回　口腔内に噴霧。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
過敏症 蕁麻疹，掻痒
消化器 嘔気，味覚変化，腹部膨満感，腹部不快感，腹鳴，口内痛等
その他 咽頭不快感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

デキサメタゾン口腔用軟膏０．１％「ＮＫ」
（０．１％１ｇ）

【効能効果】
糜爛・潰瘍を伴う難治性口内炎・舌炎
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

【禁忌】
本剤に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
口腔の感染症 口腔の真菌性・細菌性感染症
過敏症 過敏症
下垂体・副腎皮質系機能 下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
口腔の感染症 口腔の真菌性・細菌性感染症
過敏症 過敏症
下垂体・副腎皮質系機能 下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

ドンペリドン錠１０ｍｇ「ＥＭＥＣ」 （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記の消化器症状（悪心，嘔吐，食欲不振，腹部膨満，上腹部不快感，
腹痛，胸やけ，あい気）
成人
慢性胃炎，胃下垂症，胃切除後症候群
抗悪性腫瘍剤・レボドパ製剤投与時
小児
周期性嘔吐症，上気道感染症
抗悪性腫瘍剤投与時
【用法用量】
成人　１回１０ｍｇ　１日３回　食前　内服。
レボドパ製剤投与時　１回５～１０ｍｇ　１日３回　食前　内服。
適宜増減。
小児　１日１～２ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　食前　内服。
適宜増減，１日３０ｍｇまで。
６歳以上　１日最高１ｍｇ／ｋｇ。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．消化管出血，機械的イレウス，消化管穿孔。
４．プロラクチン分泌性の下垂体腫瘍（プロラクチノーマ）。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（発疹，発赤，呼吸困難，顔
面浮腫，口唇浮腫等）。
２．錐体外路症状（０．１％未満）（後屈頸，眼球側方発作，上肢の伸展，
振戦，筋硬直等）。
３．意識障害，痙攣（各頻度不明）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓  肝機能異常（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，ビリルビン，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ
上昇等）
内分泌  女性化乳房，プロラクチン上昇，乳汁分泌，乳房膨満感，月経
異常
消化器 下痢 便秘，腹痛，腹部圧迫感，口渇，胸やけ，悪心，嘔吐，腹
部膨満感 腹部不快感，腹鳴，腸痙攣
循環器  心悸亢進 ＱＴ延長
皮膚  蕁麻疹，発疹，掻痒
その他  口内のあれ，発汗，眠気，動揺感，眩暈・ふらつき
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

プリンペラン錠５ （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．下記の消化器機能異常（悪心・嘔吐・食欲不振・腹部膨満感）
胃炎，胃・十二指腸潰瘍，胆嚢・胆道疾患，腎炎，尿毒症，乳幼児嘔
吐，薬剤（制癌剤・抗生剤・抗結核剤・麻酔剤）投与時，胃内・気管内挿
管時，放射線照射時，開腹術後
２．Ｘ線検査時のバリウムの通過促進
【用法用量】
成人　１日７．６７～２３．０４ｍｇ　１日２～３回　分割　食前　内服。
適宜増減。
注意
１日量は下記。
塩酸メトクロプラミド　１０～３０ｍｇ，２～６錠。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．褐色細胞腫・パラガングリオーマの疑い。
３．消化管に出血，穿孔，器質的閉塞。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，喉頭浮腫，蕁麻
疹等）。
２．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
３．意識障害（頻度不明）。
４．痙攣（頻度不明）。
５．遅発性ジスキネジア（頻度不明）（口周部等の不随意運動）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
錐体外路症状 手指振戦，筋硬直，頸・顔部の攣縮，眼球回転発作，焦
燥感
内分泌 無月経，乳汁分泌，女性型乳房
消化器 胃の緊張増加，腹痛，下痢，便秘
循環器 血圧降下，頻脈，不整脈
精神神経系 眠気，頭痛，頭重，興奮，不安
過敏症 発疹，浮腫
その他 眩暈，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，喉頭浮腫，蕁麻
疹等）。
２．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
３．意識障害（頻度不明）。
４．痙攣（頻度不明）。
５．遅発性ジスキネジア（頻度不明）（口周部等の不随意運動）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
錐体外路症状 手指振戦，筋硬直，頸・顔部の攣縮，眼球回転発作，焦
燥感
内分泌 無月経，乳汁分泌，女性型乳房
消化器 胃の緊張増加，腹痛，下痢，便秘
循環器 血圧降下，頻脈，不整脈
精神神経系 眠気，頭痛，頭重，興奮，不安
過敏症 発疹，浮腫
その他 眩暈，倦怠感
（表終了）

プリンペラン注射液１０ｍｇ （０．５％２ｍＬ１
管）

【効能効果】
１．下記の消化器機能異常（悪心・嘔吐・食欲不振・腹部膨満感）
胃炎，胃・十二指腸潰瘍，胆嚢・胆道疾患，腎炎，尿毒症，乳幼児嘔
吐，薬剤（制癌剤・抗生剤・抗結核剤・麻酔剤）投与時，胃内・気管内挿
管時，放射線照射時，開腹術後
２．Ｘ線検査時のバリウムの通過促進
【用法用量】
成人　１回７．６７ｍｇ　１日１～２回　筋注・静注。
適宜増減。
注意
１回量は下記。
塩酸メトクロプラミド　１０ｍｇ，注射液１管。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．褐色細胞腫・パラガングリオーマの疑い。
３．消化管に出血，穿孔，器質的閉塞。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，喉頭浮腫，蕁麻
疹等）。
２．悪性症候群（頻度不明）（無動緘黙，強度の筋強剛，嚥下困難，頻
脈，血圧の変動，発汗等，発熱，白血球の増加，血清ＣＫの上昇，ミオグ
ロビン尿を伴う腎機能の低下），高熱の持続，意識障害，呼吸困難，循
環虚脱，脱水症状，急性腎障害，死亡。
３．意識障害（頻度不明）。
４．痙攣（頻度不明）。
５．遅発性ジスキネジア（頻度不明）（口周部等の不随意運動）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
錐体外路症状 手指振戦，筋硬直，頸・顔部の攣縮，眼球回転発作，焦
燥感
内分泌 無月経，乳汁分泌，女性型乳房
消化器 胃の緊張増加，腹痛，下痢，便秘
循環器 血圧降下，頻脈，不整脈
精神神経系 眠気，頭痛，頭重，興奮，不安
過敏症 発疹，浮腫
その他 眩暈，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

メサラジン徐放錠５００ｍｇ「日医工Ｐ」 （５００
ｍｇ１錠）

【効能効果】
潰瘍性大腸炎（重症除く），クローン病
【用法用量】
潰瘍性大腸炎
成人　１日１５００ｍｇ　１日３回　分割　食後　内服。
寛解期　１日１回にできる。
適宜増減，１日２２５０ｍｇまで。
活動期　必要により　１日４０００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
小児　１日３０～６０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　食後　内服。
適宜増減，１日２２５０ｍｇまで。
クローン病
成人　１日１５００～３０００ｍｇ　１日３回　分割　食後　内服。
適宜減量。
小児　１日４０～６０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　食後　内服。
適宜増減。
注意
１．１日４０００ｍｇへの増量は，再燃寛解型で中等症の潰瘍性大腸炎（直
腸炎型除く）に行うよう考慮。
２．１日４０００ｍｇを，８週間を超え投与した時の有効性は未確立，漫然と
１日４０００ｍｇの投与を継続しない。
３．メサラジン注腸剤・坐剤と併用時は，メサラジンの総量増加を考慮し，
肝・腎機能低下，高齢者等には適宜減量。併用時に異常があれば，減
量・中止等の処置。

■効能効果・用法用量

活動期　必要により　１日４０００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
小児　１日３０～６０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　食後　内服。
適宜増減，１日２２５０ｍｇまで。
クローン病
成人　１日１５００～３０００ｍｇ　１日３回　分割　食後　内服。
適宜減量。
小児　１日４０～６０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　食後　内服。
適宜増減。
注意
１．１日４０００ｍｇへの増量は，再燃寛解型で中等症の潰瘍性大腸炎（直
腸炎型除く）に行うよう考慮。
２．１日４０００ｍｇを，８週間を超え投与した時の有効性は未確立，漫然と
１日４０００ｍｇの投与を継続しない。
３．メサラジン注腸剤・坐剤と併用時は，メサラジンの総量増加を考慮し，
肝・腎機能低下，高齢者等には適宜減量。併用時に異常があれば，減
量・中止等の処置。

【禁忌】
１．重篤な腎障害。
２．重篤な肝障害。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．サリチル酸エステル類・サリチル酸塩類に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺疾患（頻度不明）（好酸球性肺炎，肺胞炎，肺臓炎，間質性
肺炎等）（発熱，咳，呼吸困難，胸部Ｘ線異常等）。
２．心筋炎（０．１％未満），心膜炎（頻度不明），胸膜炎（頻度不明）（胸
水，胸部痛，心電図異常等）。
３．間質性腎炎，ネフローゼ症候群，腎機能低下，急性腎障害（各頻度
不明）。
４．再生不良性貧血，汎血球減少，無顆粒球症（各頻度不明），血小板
減少症（０．１％未満）。
５．肝炎（０．１％未満），肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴ
Ｐの上昇等），黄疸（０．１％未満）。
６．膵炎（０．１％未満）。
７．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明）。
８．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
皮膚  発疹，掻痒感，丘疹 紅斑，蕁麻疹 脱毛
消化器 下痢 腹痛，血便，下血，アミラーゼ上昇，嘔気，腹部膨満感，食
欲不振，便秘，口内炎 粘液便，嘔吐 舌・口腔内・胃内容物・便等の変
色（黒色等）
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴ・γ－ＧＴＰ・Ａｌ－Ｐ・ビリルビンの上昇等の肝機能異常
腎臓  クレアチニン・尿中ＮＡＧ・尿中ミクログロブリンの上昇・尿蛋白等
の腎機能異常 尿着色
血液  白血球減少，好酸球増多，貧血
その他  発熱，頭痛，関節痛，全身倦怠感 浮腫，筋肉痛，ＣＫ上昇 むく
み，末梢神経障害，眩暈，胸部痛，頚部痛，ループス様症候群，ＣＲＰ
上昇
（表終了）

■禁忌

■副作用

モサプリドクエン酸塩錠５ｍｇ「ＮＰ」 （５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
１．慢性胃炎に伴う消化器症状（胸やけ，悪心・嘔吐）
２．経口腸管洗浄剤によるバリウム注腸Ｘ線造影検査前処置の補助
注意
経口腸管洗浄剤によるバリウム注腸Ｘ線造影検査前処置の補助
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含
有経口腸管洗浄剤（ニフレック配合内用剤）以外の経口腸管洗浄剤との
併用による臨床試験は未実施。
【用法用量】
慢性胃炎に伴う消化器症状（胸やけ，悪心・嘔吐）
成人　１日１５ｍｇ　１日３回　分割　食前又は食後　内服。
経口腸管洗浄剤によるバリウム注腸Ｘ線造影検査前処置の補助
成人　開始時　２０ｍｇ　経口腸管洗浄剤（約１８０ｍＬ）で　内服。終了後
２０ｍｇ　少量の水で　内服。
注意
慢性胃炎に伴う消化器症状（胸やけ，悪心・嘔吐）
一定期間（２週間）投与後，消化器症状の改善を評価し，投与継続の必
要性を検討。

【副作用】
重大な副作用
劇症肝炎，重篤な肝機能障害（著しいＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇
等），黄疸（各頻度不明），死亡。
その他の副作用（発現時中止等）（慢性胃炎に伴う消化器症状（胸や
け，悪心・嘔吐））
（表開始）
発現部位等 １～２％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  浮腫 発疹，蕁麻疹
血液 好酸球増多 白血球減少
消化器 下痢・軟便 口渇，味覚異常，腹痛，嘔吐 嘔気，腹部膨満感，口
内しびれ感（舌，口唇等含む）
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ビリルビンの上昇
循環器  心悸亢進
精神神経系  眩暈・ふらつき，頭痛
その他 中性脂肪の上昇 倦怠感 振戦
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（経口腸管洗浄剤によるバリウム注腸Ｘ
線造影検査前処置の補助）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満
消化器 腹部膨満感，嘔気，腹痛 胃部不快感，おくび
肝臓  ビリルビンの上昇
精神神経系 頭痛 眠気
その他 尿潜血，尿蛋白 胸部不快感，寒気，倦怠感，顔面腫脹，ＬＤＨ
の上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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劇症肝炎，重篤な肝機能障害（著しいＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇
等），黄疸（各頻度不明），死亡。
その他の副作用（発現時中止等）（慢性胃炎に伴う消化器症状（胸や
け，悪心・嘔吐））
（表開始）
発現部位等 １～２％未満 １％未満 頻度不明
過敏症  浮腫 発疹，蕁麻疹
血液 好酸球増多 白血球減少
消化器 下痢・軟便 口渇，味覚異常，腹痛，嘔吐 嘔気，腹部膨満感，口
内しびれ感（舌，口唇等含む）
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ビリルビンの上昇
循環器  心悸亢進
精神神経系  眩暈・ふらつき，頭痛
その他 中性脂肪の上昇 倦怠感 振戦
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（経口腸管洗浄剤によるバリウム注腸Ｘ
線造影検査前処置の補助）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満
消化器 腹部膨満感，嘔気，腹痛 胃部不快感，おくび
肝臓  ビリルビンの上昇
精神神経系 頭痛 眠気
その他 尿潜血，尿蛋白 胸部不快感，寒気，倦怠感，顔面腫脹，ＬＤＨ
の上昇
（表終了）

リンゼス錠０．２５ｍｇ （０．２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．便秘型過敏性腸症候群
２．慢性便秘症（器質的疾患の便秘除く）
注意
効能共通
１．食事指導，生活指導を行った上で，症状の改善のない患者に，適用
を考慮。
慢性便秘症（器質的疾患の便秘除く）
２．薬剤性・症候性の慢性便秘症の有効性・安全性を評価する臨床試験
は未実施。
【用法用量】
成人　１回０．５ｍｇ　１日１回　食前　内服。症状により　０．２５ｍｇに減
量。

【禁忌】
１．機械的消化管閉塞又はその疑い。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
重度の下痢（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満
血液・リンパ系障害   貧血
胃腸障害 下痢（１１．６％） 腹痛 腹部不快感，腹部膨満，上腹部痛，便
意切迫，放屁，便秘型過敏性腸症候群の悪化，悪心，軟便
一般・全身障害・投与部位の状態   発熱，口渇
肝胆道系障害   肝機能異常
臨床検査   ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，血中ビリルビン上昇，血中カリウム上
昇，血中トリグリセリド上昇，γ－ＧＴＰ上昇，白血球数減少，血中リン上
昇，血小板数増加，尿中蛋白陽性
神経系障害   頭痛
腎・尿路障害   尿閉
皮膚・皮下組織障害   発疹，蕁麻疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．４　ホルモン剤（抗ホルモン剤を含む）

２．４．１　脳下垂体ホルモン剤

ミニリンメルトＯＤ錠６０μｇ （６０μｇ１錠）

【効能効果】
中枢性尿崩症
注意
中枢性尿崩症
多飲・多尿・低比重尿を示す疾患として中枢性尿崩症（バソプレシン感
受性尿崩症）・心因性多飲症・腎性尿崩症・高カルシウム血症による多
尿症がある。多尿を鑑別し，バソプレシン欠乏による尿崩症のみに使
用。
【用法用量】
中枢性尿崩症
１回６０～１２０μｇ　１日１～３回　内服。適宜増減。１回２４０μｇ，１日７２
０μｇまで。
注意
効能共通
１．低ナトリウム血症を防止するため，低用量から開始。投与量の増量は
慎重に行う。
２．食後投与から食前投与に変更時，投与後に血漿中デスモプレシン濃
度が高くなり有害事象の発現リスクが上昇する可能性に注意して，患者
ごとに食事のタイミングを検討。
３．食直後投与では有効性が得られない可能性，食直後の投与は避け
る。
４．夜尿症・中枢性尿崩症治療の水分摂取管理の重要性を考慮し，水
なしで飲む。口の中（舌下）に入れると速やかに溶ける。
中枢性尿崩症
６．小児の中枢性尿崩症にて本剤６０μｇ投与で過量投与が懸念される
時は，デスモプレシン経鼻製剤の使用を考慮。

■効能効果・用法用量

用。
【用法用量】
中枢性尿崩症
１回６０～１２０μｇ　１日１～３回　内服。適宜増減。１回２４０μｇ，１日７２
０μｇまで。
注意
効能共通
１．低ナトリウム血症を防止するため，低用量から開始。投与量の増量は
慎重に行う。
２．食後投与から食前投与に変更時，投与後に血漿中デスモプレシン濃
度が高くなり有害事象の発現リスクが上昇する可能性に注意して，患者
ごとに食事のタイミングを検討。
３．食直後投与では有効性が得られない可能性，食直後の投与は避け
る。
４．夜尿症・中枢性尿崩症治療の水分摂取管理の重要性を考慮し，水
なしで飲む。口の中（舌下）に入れると速やかに溶ける。
中枢性尿崩症
６．小児の中枢性尿崩症にて本剤６０μｇ投与で過量投与が懸念される
時は，デスモプレシン経鼻製剤の使用を考慮。

【禁忌】
１．低ナトリウム血症。
２．習慣性・心因性多飲症（尿生成量が４０ｍＬ／ｋｇ／２４時間を超え
る）。
３．心不全の既往・その疑いがあり利尿薬による治療を要する患者。
４．抗利尿ホルモン不適合分泌症候群。
５．中等度以上の腎機能障害（クレアチニンクリアランスが５０ｍＬ／分未
満）。
６．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
重篤な水中毒（頻度不明）（脳浮腫，昏睡，痙攣等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １０％以上 １～２％未満 頻度不明
代謝 低ナトリウム血症  浮腫
精神神経系  頭痛 強直性痙攣，眠気，眩暈，不眠，情動障害，攻撃
性，悪夢，異常行動
過敏症   全身掻痒感，発疹，顔面浮腫，蕁麻疹
消化器  腹痛 悪心・嘔吐，食欲不振
循環器   顔面蒼白，のぼせ
その他  全身倦怠感，口渇，肝機能異常 発汗，発熱
（表終了）

■禁忌

■副作用

２．４．３　甲状腺，副甲状腺ホルモン剤

チラーヂンＳ錠２５μｇ （２５μｇ１錠）

【効能効果】
粘液水腫，クレチン病，甲状腺機能低下症（原発性・下垂体性），甲状
腺腫
【用法用量】
成人　１回２５～４００μｇ　１日１回　内服。
開始量　２５～１００μｇ，維持量　１００～４００μｇ。
適宜増減。
注意
甲状腺機能低下症，粘液水腫
少量から開始し，漸増して維持量とする。

【禁忌】
新鮮な心筋梗塞。

【副作用】
重大な副作用
１．狭心症（頻度不明）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇，発熱，倦怠感
等），黄疸（各頻度不明）。
３．副腎クリーゼ（頻度不明）（全身倦怠感，血圧低下，尿量低下，呼吸
困難等）。
４．晩期循環不全（頻度不明）（血圧低下，尿量低下，血清ナトリウム低
下等）。
５．ショック（頻度不明）。
６．うっ血性心不全（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 過敏症状
肝臓 肝機能検査値異常（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇等）
循環器 心悸亢進，脈拍増加，不整脈
精神神経系 頭痛，眩暈，不眠，振戦，神経過敏・興奮・不安感・躁うつ
等の精神症状
消化器 嘔吐，下痢，食欲不振
その他 筋肉痛，月経障害，体重減少，脱力感，皮膚の潮紅，発汗，発
熱，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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循環器 心悸亢進，脈拍増加，不整脈
精神神経系 頭痛，眩暈，不眠，振戦，神経過敏・興奮・不安感・躁うつ
等の精神症状
消化器 嘔吐，下痢，食欲不振
その他 筋肉痛，月経障害，体重減少，脱力感，皮膚の潮紅，発汗，発
熱，倦怠感
（表終了）

メルカゾール錠５ｍｇ （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
甲状腺機能亢進症
【用法用量】
成人　初期量　１日３０ｍｇ　１日３～４回　分割　内服。
重症時　１日４０～６０ｍｇ。
機能亢進症状が消失時　１～４週間ごと漸減　維持量　１日５～１０ｍｇ
１日１～２回　分割　内服。
小児　下記初期量　１日２～４回　分割　内服。
５～１０歳未満　１日１０～２０ｍｇ。
１０～１５歳未満　１日２０～３０ｍｇ。
機能亢進症状の消失時　１～４週間ごと漸減　維持量　１日５～１０ｍｇ
１日１～２回　分割　内服。
妊婦　初期量　１日１５～３０ｍｇ　１日３～４回　分割　内服。
機能亢進症状の消失時　１～４週間ごと漸減　維持量　１日５～１０ｍｇ
１日１～２回　分割　内服。正常妊娠時の甲状腺機能検査値を低下しな
いよう２週間ごと検査，必要最低限量を投与。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．汎血球減少，再生不良性貧血，無顆粒球症，白血球減少（各頻度不
明）（発熱，全身倦怠，咽頭痛等）。
２．低プロトロンビン血症，第ＶＩＩ因子欠乏症，血小板減少，血小板減少
性紫斑病（各頻度不明）。
３．肝機能障害，黄疸（各頻度不明）。
４．多発性関節炎（頻度不明），移動性関節炎。
５．ＳＬＥ様症状（頻度不明）（発熱，紅斑，筋肉痛，関節痛，リンパ節腫
脹，脾腫等）。
６．インスリン自己免疫症候群（頻度不明）（低血糖等）。
７．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常等）。
８．抗好中球細胞質抗体関連血管炎症候群（頻度不明）（急速進行性腎
炎症候群（血尿，蛋白尿等）や肺出血（初発症状 咳嗽，喀血，呼吸困難
等），発熱，関節痛，関節腫脹，皮膚潰瘍，紫斑等のＡＮＣＡ関連血管
炎症候群による障害）。
９．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇等
皮膚 脱毛，色素沈着，掻痒感，紅斑，多形紅斑等
消化器 悪心・嘔吐，下痢，食欲不振等
精神神経系 頭痛，眩暈，末梢神経異常等
過敏症 発疹，蕁麻疹，発熱等
筋・骨格 こむらがえり，筋肉痛，関節痛
血液 好酸球増多
その他 ＣＫ上昇，倦怠感，リンパ節腫脹，唾液腺肥大，浮腫，味覚異常
（味覚減退含む）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．４．５　副腎ホルモン剤

エピペン注射液０．３ｍｇ （０．３ｍｇ１筒）

【効能効果】
蜂毒，食物，薬物等に起因するアナフィラキシー反応へ補助治療（アナ
フィラキシーの既往，アナフィラキシーを発現する危険性の高い人のみ）
注意
１．アナフィラキシー反応は，病状が進行性であり，初期症状（しびれ感，
違和感，口唇の浮腫，気分不快，吐気，嘔吐，腹痛，蕁麻疹，咳込み
等）が患者により異なることあり，交付時，過去のアナフィラキシー発現の
有無，初期症状等を聴取，注射時期について患者，保護者・代諾者に
指導。
２．注射時期は，下記を参考とし，注射時期を遺失しないよう注意。
・初期症状が発現し，ショック症状が発現する前の時点。
・過去にアナフィラキシーをおこしたアレルゲンを誤って摂取し，明らかな
異常症状を感じた時点。
３．本剤は心筋酸素需要を増加させるため，心原性・出血性・外傷性
ショック時で使用しない。
【用法用量】
アドレナリン　０．１５ｍｇ又は０．３ｍｇ（推奨量　アドレナリン　０．０１ｍｇ／
ｋｇ）　筋注。
注意
１．成人は０．３ｍｇ製剤，小児は体重に応じて０．１５ｍｇ製剤又は０．３ｍ
ｇ製剤を使用。
２．０．０１ｍｇ／ｋｇを超える用量，体重１５ｋｇ未満の患者に本剤０．１５ｍｇ
製剤，体重３０ｋｇ未満の患者に本剤０．３ｍｇ製剤を投与すると，過量の
おそれ，副作用等に注意し，本剤以外のアドレナリン製剤も考慮，０．０１
ｍｇ／ｋｇ以上を投与する必要性は，救命を最優先し，慎重に判断。

■効能効果・用法用量

異常症状を感じた時点。
３．本剤は心筋酸素需要を増加させるため，心原性・出血性・外傷性
ショック時で使用しない。
【用法用量】
アドレナリン　０．１５ｍｇ又は０．３ｍｇ（推奨量　アドレナリン　０．０１ｍｇ／
ｋｇ）　筋注。
注意
１．成人は０．３ｍｇ製剤，小児は体重に応じて０．１５ｍｇ製剤又は０．３ｍ
ｇ製剤を使用。
２．０．０１ｍｇ／ｋｇを超える用量，体重１５ｋｇ未満の患者に本剤０．１５ｍｇ
製剤，体重３０ｋｇ未満の患者に本剤０．３ｍｇ製剤を投与すると，過量の
おそれ，副作用等に注意し，本剤以外のアドレナリン製剤も考慮，０．０１
ｍｇ／ｋｇ以上を投与する必要性は，救命を最優先し，慎重に判断。

【禁忌】
イソプレナリン，ノルアドレナリン等のカテコールアミン製剤，アドレナリン
作動薬の投与患者（蘇生等の緊急時以外）。

【副作用】
重大な副作用
１．肺水腫（頻度不明）（血圧異常上昇）。
２．呼吸困難（頻度不明）。
３．心停止（頻度不明）（頻脈，不整脈，心悸亢進，胸内苦悶）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 心悸亢進，胸内苦悶，不整脈，顔面潮紅・蒼白，血圧異常上昇
精神神経系 頭痛，眩暈，不安，振戦
過敏症 過敏症状等
消化器 悪心・嘔吐
その他 熱感，発汗
（表終了）

■禁忌

■副作用

コートリル錠１０ｍｇ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○慢性副腎皮質機能不全（原発性，続発性，下垂体性，医原性），急性
副腎皮質機能不全（副腎クリーゼ），副腎性器症候群，亜急性甲状腺
炎，甲状腺疾患に伴う悪性眼球突出症，ＡＣＴＨ単独欠損症
○関節リウマチ，若年性関節リウマチ（スチル病含む），リウマチ熱（リウマ
チ性心炎含む）
○エリテマトーデス（全身性・慢性円板状），全身性血管炎（高安動脈
炎，結節性多発動脈炎，顕微鏡的多発血管炎，多発血管炎性肉芽腫
症含む），多発性筋炎（皮膚筋炎），強皮症
○ネフローゼ，ネフローゼ症候群
○気管支喘息，薬剤その他の化学物質によるアレルギー・中毒（薬疹，
中毒疹含む），血清病
○重症感染症（化学療法と併用）
○溶血性貧血（免疫性，免疫性機序の疑い），白血病（急性白血病，慢
性骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白血病）（皮膚白血病含
む），顆粒球減少症（本態性，続発性），紫斑病（血小板減少性・血小板
非減少性），再生不良性貧血
○限局性腸炎，潰瘍性大腸炎
○重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，スプルー含む）
○慢性肝炎（活動型，急性再燃型，胆汁うっ滞型）（一般的治療に反応
せず肝機能の著しい異常が持続する難治性のみ），肝硬変（活動型，難
治性腹水を伴うもの，胆汁うっ滞を伴うもの）
○サルコイドーシス（両側肺門リンパ節腫脹のみの時を除く）
○肺結核（粟粒結核，重症結核のみ）（抗結核剤と併用），結核性胸膜
炎（抗結核剤と併用），結核性腹膜炎（抗結核剤と併用），結核性心嚢炎
（抗結核剤と併用）
○脳脊髄炎（脳炎，脊髄炎含む）（一次性脳炎では頭蓋内圧亢進症状
があり，他剤が効果不十分時に短期使用），末梢神経炎（ギランバレー
症候群含む），筋強直症，多発性硬化症（視束脊髄炎含む），小舞踏
病，顔面神経麻痺，脊髄蜘網膜炎
○悪性リンパ腫（リンパ肉腫症，細網肉腫症，ホジキン病，皮膚細網症，
菌状息肉症），類似疾患（近縁疾患），好酸性肉芽腫，乳癌の再発転移
○特発性低血糖症
○原因不明の発熱
○副腎摘除，副腎皮質機能不全への外科的侵襲
○蛇毒・昆虫毒（重症の虫さされ含む）
○卵管整形術後の癒着防止
○★湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，
貨幣状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビ
ダール苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮
症，その他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮
膚炎，鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与し
ない），★痒疹群（小児ストロフルス，蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む）
（重症例のみ），蕁麻疹（慢性例除く）（重症例のみ），★乾癬・類症〔尋
常性乾癬（重症例），乾癬性関節炎，乾癬性紅皮症，膿疱性乾癬，稽留
性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライター症候群〕，★掌蹠膿疱症（重症
例のみ），成年性浮腫性硬化症，紅斑症（★多形滲出性紅斑（重症例の
み），結節性紅斑），ウェーバークリスチャン病，粘膜皮膚眼症候群〔開口
部糜爛性外皮症，スチブンス・ジョンソン病，皮膚口内炎，フックス症候
群，ベーチェット病（眼症状のない時），リップシュッツ急性陰門潰瘍〕，
★円形脱毛症（悪性型のみ），天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉状天疱
瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増殖性天疱瘡），デューリング疱疹状皮膚
炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む），★紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む），
顔面播種状粟粒狼瘡（重症例のみ），アレルギー性血管炎・その類症
（急性痘瘡様苔癬状粃糠疹含む）
○内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網
脈絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部
症候群，眼筋麻痺），外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不
適当・不十分な時（眼瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎）
○急性・慢性中耳炎，滲出性中耳炎・耳管狭窄症，メニエル病，メニエ
ル症候群，急性感音性難聴，アレルギー性鼻炎，花粉症（枯草熱），進
行性壊疽性鼻炎，食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡
張術後，耳鼻咽喉科の術後の後療法
○難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）
★印 外用剤で効果不十分時のみ使用
【用法用量】
成人　１日１０～１２０ｍｇ　１日１～４回　分割　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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群，ベーチェット病（眼症状のない時），リップシュッツ急性陰門潰瘍〕，
★円形脱毛症（悪性型のみ），天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉状天疱
瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増殖性天疱瘡），デューリング疱疹状皮膚
炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む），★紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む），
顔面播種状粟粒狼瘡（重症例のみ），アレルギー性血管炎・その類症
（急性痘瘡様苔癬状粃糠疹含む）
○内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網
脈絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部
症候群，眼筋麻痺），外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不
適当・不十分な時（眼瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎）
○急性・慢性中耳炎，滲出性中耳炎・耳管狭窄症，メニエル病，メニエ
ル症候群，急性感音性難聴，アレルギー性鼻炎，花粉症（枯草熱），進
行性壊疽性鼻炎，食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡
張術後，耳鼻咽喉科の術後の後療法
○難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）
★印 外用剤で効果不十分時のみ使用
【用法用量】
成人　１日１０～１２０ｍｇ　１日１～４回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。
３．免疫抑制が生じる量の本剤投与患者に生ワクチン・弱毒生ワクチンを
接種しない。

【副作用】
重大な副作用
１．感染症（頻度不明）（誘発感染症，感染症の増悪等）。
２．続発性副腎皮質機能不全（頻度不明），糖尿病（頻度不明）。
３．消化性潰瘍（頻度不明）。
４．骨粗鬆症（頻度不明），大腿骨・上腕骨等の骨頭無菌性壊死（頻度
不明），ミオパシー（頻度不明）。
５．緑内障（頻度不明），後嚢白内障（頻度不明），眼圧亢進。
６．血栓症（頻度不明）。
７．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
内分泌系 月経異常
消化器 膵炎，下痢，悪心・嘔吐，胃痛，胸やけ，腹部膨満感，口渇，食
欲亢進
精神神経系 精神変調，うつ状態，多幸症，不眠，頭痛，眩暈，痙攣
筋・骨格系 筋肉痛，関節痛
脂肪・蛋白質代謝 満月様顔貌，野牛肩，窒素負平衡，脂肪肝
体液・電解質 浮腫，血圧上昇，低カリウム性アルカローシス
眼 中心性漿液性網脈絡膜症等による網膜障害，眼球突出
血液 白血球増多
皮膚 ざ瘡，多毛，色素沈着，皮下溢血，紫斑，線条，掻痒，発汗異常，
顔面紅斑，創傷治癒障害，皮膚菲薄化・脆弱化，脂肪織炎
過敏症 過敏症状
その他 発熱，疲労感，ステロイド腎症，体重増加，精子数・その運動性
の増減
（表終了）

■禁忌

■副作用

水溶性プレドニン１０ｍｇ （１０ｍｇ１管）

【効能効果】
☆印は，下記でのみ使用（事由消失時，他の投与法に切りかえる）
静注・点滴静注 内服不能時，緊急時，筋注不適時
筋注 内服不能時
１．内科・小児科
（１）内分泌疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
慢性副腎皮質機能不全（原発性，続発性，下垂体性，医原性）   ○
急性副腎皮質機能不全（副腎クリーゼ） ○ ○ ○
副腎性器症候群，亜急性甲状腺炎，甲状腺疾患に伴う悪性眼球突出
症，ＡＣＴＨ単独欠損症   ○☆
甲状腺中毒症（甲状腺（中毒性）クリーゼ） ○ ○ ○☆
（表終了）
（２）リウマチ疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
関節リウマチ，若年性関節リウマチ（スチル病含む）   ○ 関節腔内注射
リウマチ熱（リウマチ性心炎含む） ○☆ ○☆ ○
リウマチ性多発筋痛   ○
（表終了）
（３）膠原病
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
エリテマトーデス（全身性・慢性円板状），全身性血管炎（高安動脈炎，
結節性多発動脈炎，顕微鏡的多発血管炎，多発血管炎性肉芽腫症含
む），多発性筋炎（皮膚筋炎） ○☆ ○☆ ○
強皮症   ○☆
（表終了）
（４）川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時）
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
（４）川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時） ○
（表終了）
（５）腎疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
ネフローゼ，ネフローゼ症候群 ○☆ ○☆ ○☆
（表終了）
（６）心疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
うっ血性心不全 ○☆ ○☆ ○☆
（表終了）
（７）アレルギー性疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
気管支喘息（筋注は他の投与法では不適当な時のみ） ○ ○ ○ ネブラ
イザー
喘息性気管支炎（小児喘息性気管支炎含む）   ○☆ ネブライザー
喘息発作重積状態，アナフィラキシーショック ○ ○
薬剤その他の化学物質によるアレルギー・中毒（薬疹，中毒疹含む） ○
☆ ○☆ ○☆
血清病 ○ ○ ○☆
（表終了）
（８）重症感染症
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
重症感染症（化学療法と併用） ○ ○ ○☆
（表終了）
（９）血液疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
溶血性貧血（免疫性，免疫性機序の疑い），白血病（急性白血病，慢性
骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白血病）（皮膚白血病含む），
顆粒球減少症（本態性，続発性），紫斑病（血小板減少性・血小板非減
少性），再生不良性貧血，凝固因子の障害による出血性素因 ○ ○ ○
☆
白血病（急性白血病，慢性骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白
血病）（皮膚白血病含む）のうち髄膜白血病    脊髄腔内注入
（表終了）
（１０）消化器疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
限局性腸炎，潰瘍性大腸炎 ○☆ ○☆ ○☆ 注腸
（表終了）
（１１）重症消耗性疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，スプルー含む） ○☆ ○
☆ ○☆
（表終了）
（１２）肝疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
劇症肝炎（重症含む） ○ ○ ○☆
胆汁うっ滞型急性肝炎  ○☆ ○☆
肝硬変（活動型，難治性腹水を伴うもの，胆汁うっ滞を伴うもの）   ○☆
（表終了）
（１３）肺疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
びまん性間質性肺炎（肺線維症）（放射線肺臓炎含む） ○☆ ○☆  ネブ
ライザー
（表終了）
（１４）結核性疾患（抗結核剤と併用）
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
結核性髄膜炎    脊髄腔内注入
結核性胸膜炎    胸腔内注入
（表終了）
（１５）神経疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
脳脊髄炎（脳炎，脊髄炎含む）（一次性脳炎では頭蓋内圧亢進症状が
あり，他剤が効果不十分時に短期使用），重症筋無力症 ○ ○ ○☆ 脊
髄腔内注入
多発性硬化症（視束脊髄炎含む） ○ ○ ○ 脊髄腔内注入
末梢神経炎（ギランバレー症候群含む） ○☆ ○☆ ○☆ 脊髄腔内注入
小舞踏病，顔面神経麻痺，脊髄蜘網膜炎   ○☆
（表終了）
（１６）悪性腫瘍
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
悪性リンパ腫（リンパ肉腫症，細網肉腫症，ホジキン病，皮膚細網症，菌
状息肉症），類似疾患（近縁疾患） ○ ○ ○☆ 脊髄腔内注入
好酸性肉芽腫 ○ ○ ○☆
乳癌の再発転移   ○☆
（表終了）
（１７）その他の内科的疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
特発性低血糖症 ○ ○ ○☆
原因不明の発熱   ○☆
（表終了）
２．外科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
副腎摘除 ○ ○ ○
臓器・組織移植，副腎皮質機能不全への外科的侵襲，蛇毒・昆虫毒（重
症の虫さされ含む）   ○☆
侵襲後肺水腫 ○   ネブライザー
外科的ショック，外科的ショック様状態，脳浮腫，輸血による副作用，気
管支痙攣（術中） ○
（表終了）
３．整形外科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）   ○
強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）に伴う四肢関節炎，変形性関節症
（炎症症状がある時），非感染性慢性関節炎，痛風性関節炎    関節腔
内注射
関節周囲炎（非感染性のみ），腱周囲炎（非感染性のみ）    軟組織内注
射 腱鞘内注射 滑液嚢内注入
腱炎（非感染性のみ）    軟組織内注射 腱鞘内注射
腱鞘炎（非感染性のみ）    腱鞘内注射
滑液包炎（非感染性のみ）    滑液嚢内注入
脊髄浮腫 ○
（表終了）
４．産婦人科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
卵管閉塞症（不妊症）への通水療法    卵管腔内注入
卵管整形術後の癒着防止   ○☆ 卵管腔内注入
副腎皮質機能障害による排卵障害   ○☆
（表終了）
５．泌尿器科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
前立腺癌（他の療法無効時）   ○☆
陰茎硬結   ○☆ 局所皮内注
（表終了）
６．皮膚科
△印；外用剤で効果不十分時のみ使用
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
△湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，貨
幣状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビ
ダール苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮
症，その他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮
膚炎，鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与し
ない。局注は浸潤，苔癬化の著しい時のみ）△痒疹群（小児ストロフル
ス，蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む）（重症例のみ。固定蕁麻疹は局
注）   ○☆ 局所皮内注
蕁麻疹（慢性例除く）（重症例のみ）， △乾癬・類症（乾癬性関節炎，乾
癬性紅皮症，膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライ
ター症候群），粘膜皮膚眼症候群（開口部糜爛性外皮症，スチブンス・
ジョンソン病，皮膚口内炎，フックス症候群，ベーチェット病（眼症状のな
い時），リップシュッツ急性陰門潰瘍），天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉
状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増殖性天疱瘡），デューリング疱疹
状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む），△紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹
含む）  ○☆ ○☆
△尋常性乾癬（重症例）  ○☆ ○☆ 局所皮内注
△毛孔性紅色粃糠疹（重症例のみ），成年性浮腫性硬化症，紅斑症（△
多形滲出性紅斑（重症例のみ），結節性紅斑），レイノー病，帯状疱疹
（重症例のみ），潰瘍性慢性膿皮症，新生児スクレレーマ   ○☆
△円形脱毛症（悪性型のみ），△早期ケロイド・ケロイド防止    局所皮内
注
（表終了）
７．眼科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網脈
絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部症
候群，眼筋麻痺） ○☆  ○☆ 結膜下注射 球後注射 点眼
外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不適当・不十分な時（眼
瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎） ○☆  ○☆ 結膜下注
射 球後注射
眼科の術後炎症 ○☆  ○☆ 結膜下注射 点眼
（表終了）
８．耳鼻咽喉科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
急性・慢性中耳炎 ○☆ ○☆ ○☆ 中耳腔内注入
滲出性中耳炎・耳管狭窄症 ○☆ ○☆ ○☆ 中耳腔内注入 耳管内注
入
急性感音性難聴，口腔外科術後の後療法 ○ ○ ○
血管運動（神経）性鼻炎，アレルギー性鼻炎，花粉症（枯草熱）   ○ ネ
ブライザー 鼻腔内注入 鼻甲介内注射
副鼻腔炎・鼻茸   ○ ネブライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入 鼻茸内
注射
進行性壊疽性鼻炎 ○ ○ ○ ネブライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入
喉頭・気管注入
喉頭炎・喉頭浮腫 ○ ○ ○ ネブライザー 喉頭・気管注入
喉頭ポリープ・結節 ○☆ ○☆ ○☆ ネブライザー 喉頭・気管注入
食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後 ○ ○ ○
ネブライザー 食道注入
耳鼻咽喉科の術後の後療法 ○ ○ ○ 軟組織内注射 局所皮内注 ネブ
ライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入 鼻甲介内注射 喉頭・気管注入 中
耳腔内注入 食道注入
難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）    軟組織内注射
嗅覚障害 ○☆ ○☆ ○☆ ネブライザー 鼻腔内注入
急性・慢性（反復性）唾液腺炎 ○☆ ○☆ ○☆ 唾液腺管内注入
（表終了）
注意
川崎病の急性期
１．静注用免疫グロブリン不応例又は静注用免疫グロブリン不応予測例
に投与。
２．発病後７日以内に投与開始。
【用法用量】
成人　下記１回量。
適宜増減（川崎病の急性期除く）。
（表開始）
投与法 プレドニゾロン（ｍｇ） 投与間隔
静注※ １０～５０ ３～６時間ごと
点滴静注 ２０～１００ １日１～２回
筋注 １０～５０ ３～６時間ごと
関節腔内注射 ４～３０ ２週間以上
軟組織内注射 ４～３０ ２週間以上
腱鞘内注射 ４～３０ ２週間以上
滑液嚢内注入 ４～３０ ２週間以上
脊髄腔内注入 ５ 週２～３回
胸腔内注入 ５～２５ 週１～２回
局所皮内注 ０．１～０．４ずつ　４まで 週１回
卵管腔内注入 ２～５
注腸 ２～３０
結膜下注射 ２．５～１０（液量　０．２～０．５ｍＬ）
球後注射 ５～２０（液量　０．５～１ｍＬ）
点眼 １．２～５ｍｇ／ｍＬ溶液１～２滴 １日３～８回
ネブライザー ２～１０ １日１～３回
鼻腔内注入 ２～１０ １日１～３回
副鼻腔内注入 ２～１０ １日１～３回
鼻甲介内注射 ４～３０
鼻茸内注射 ４～３０
喉頭・気管注入 ２～１０ １日１～３回
中耳腔内注入 ２～１０ １日１～３回
耳管内注入 ２～１０ １日１～３回
食道注入 ２．５～５
唾液腺管内注入 １～２
（表終了）
※川崎病の急性期　１日２ｍｇ／ｋｇ（最大６０ｍｇ）　１日３回　分割　静
注。
注意
効能共通
１．投与量，投与スケジュール，漸減中止方法等は，学会のガイドライン
等，最新の情報を参考に投与。
眼科
２．重篤な副作用の可能性，２週間以上の長期投与は避ける。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品

む），多発性筋炎（皮膚筋炎） ○☆ ○☆ ○
強皮症   ○☆
（表終了）
（４）川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時）
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
（４）川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時） ○
（表終了）
（５）腎疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
ネフローゼ，ネフローゼ症候群 ○☆ ○☆ ○☆
（表終了）
（６）心疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
うっ血性心不全 ○☆ ○☆ ○☆
（表終了）
（７）アレルギー性疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
気管支喘息（筋注は他の投与法では不適当な時のみ） ○ ○ ○ ネブラ
イザー
喘息性気管支炎（小児喘息性気管支炎含む）   ○☆ ネブライザー
喘息発作重積状態，アナフィラキシーショック ○ ○
薬剤その他の化学物質によるアレルギー・中毒（薬疹，中毒疹含む） ○
☆ ○☆ ○☆
血清病 ○ ○ ○☆
（表終了）
（８）重症感染症
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
重症感染症（化学療法と併用） ○ ○ ○☆
（表終了）
（９）血液疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
溶血性貧血（免疫性，免疫性機序の疑い），白血病（急性白血病，慢性
骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白血病）（皮膚白血病含む），
顆粒球減少症（本態性，続発性），紫斑病（血小板減少性・血小板非減
少性），再生不良性貧血，凝固因子の障害による出血性素因 ○ ○ ○
☆
白血病（急性白血病，慢性骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白
血病）（皮膚白血病含む）のうち髄膜白血病    脊髄腔内注入
（表終了）
（１０）消化器疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
限局性腸炎，潰瘍性大腸炎 ○☆ ○☆ ○☆ 注腸
（表終了）
（１１）重症消耗性疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，スプルー含む） ○☆ ○
☆ ○☆
（表終了）
（１２）肝疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
劇症肝炎（重症含む） ○ ○ ○☆
胆汁うっ滞型急性肝炎  ○☆ ○☆
肝硬変（活動型，難治性腹水を伴うもの，胆汁うっ滞を伴うもの）   ○☆
（表終了）
（１３）肺疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
びまん性間質性肺炎（肺線維症）（放射線肺臓炎含む） ○☆ ○☆  ネブ
ライザー
（表終了）
（１４）結核性疾患（抗結核剤と併用）
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
結核性髄膜炎    脊髄腔内注入
結核性胸膜炎    胸腔内注入
（表終了）
（１５）神経疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
脳脊髄炎（脳炎，脊髄炎含む）（一次性脳炎では頭蓋内圧亢進症状が
あり，他剤が効果不十分時に短期使用），重症筋無力症 ○ ○ ○☆ 脊
髄腔内注入
多発性硬化症（視束脊髄炎含む） ○ ○ ○ 脊髄腔内注入
末梢神経炎（ギランバレー症候群含む） ○☆ ○☆ ○☆ 脊髄腔内注入
小舞踏病，顔面神経麻痺，脊髄蜘網膜炎   ○☆
（表終了）
（１６）悪性腫瘍
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
悪性リンパ腫（リンパ肉腫症，細網肉腫症，ホジキン病，皮膚細網症，菌
状息肉症），類似疾患（近縁疾患） ○ ○ ○☆ 脊髄腔内注入
好酸性肉芽腫 ○ ○ ○☆
乳癌の再発転移   ○☆
（表終了）
（１７）その他の内科的疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
特発性低血糖症 ○ ○ ○☆
原因不明の発熱   ○☆
（表終了）
２．外科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
副腎摘除 ○ ○ ○
臓器・組織移植，副腎皮質機能不全への外科的侵襲，蛇毒・昆虫毒（重
症の虫さされ含む）   ○☆
侵襲後肺水腫 ○   ネブライザー
外科的ショック，外科的ショック様状態，脳浮腫，輸血による副作用，気
管支痙攣（術中） ○
（表終了）
３．整形外科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）   ○
強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）に伴う四肢関節炎，変形性関節症
（炎症症状がある時），非感染性慢性関節炎，痛風性関節炎    関節腔
内注射
関節周囲炎（非感染性のみ），腱周囲炎（非感染性のみ）    軟組織内注
射 腱鞘内注射 滑液嚢内注入
腱炎（非感染性のみ）    軟組織内注射 腱鞘内注射
腱鞘炎（非感染性のみ）    腱鞘内注射
滑液包炎（非感染性のみ）    滑液嚢内注入
脊髄浮腫 ○
（表終了）
４．産婦人科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
卵管閉塞症（不妊症）への通水療法    卵管腔内注入
卵管整形術後の癒着防止   ○☆ 卵管腔内注入
副腎皮質機能障害による排卵障害   ○☆
（表終了）
５．泌尿器科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
前立腺癌（他の療法無効時）   ○☆
陰茎硬結   ○☆ 局所皮内注
（表終了）
６．皮膚科
△印；外用剤で効果不十分時のみ使用
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
△湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，貨
幣状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビ
ダール苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮
症，その他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮
膚炎，鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与し
ない。局注は浸潤，苔癬化の著しい時のみ）△痒疹群（小児ストロフル
ス，蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む）（重症例のみ。固定蕁麻疹は局
注）   ○☆ 局所皮内注
蕁麻疹（慢性例除く）（重症例のみ）， △乾癬・類症（乾癬性関節炎，乾
癬性紅皮症，膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライ
ター症候群），粘膜皮膚眼症候群（開口部糜爛性外皮症，スチブンス・
ジョンソン病，皮膚口内炎，フックス症候群，ベーチェット病（眼症状のな
い時），リップシュッツ急性陰門潰瘍），天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉
状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増殖性天疱瘡），デューリング疱疹
状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む），△紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹
含む）  ○☆ ○☆
△尋常性乾癬（重症例）  ○☆ ○☆ 局所皮内注
△毛孔性紅色粃糠疹（重症例のみ），成年性浮腫性硬化症，紅斑症（△
多形滲出性紅斑（重症例のみ），結節性紅斑），レイノー病，帯状疱疹
（重症例のみ），潰瘍性慢性膿皮症，新生児スクレレーマ   ○☆
△円形脱毛症（悪性型のみ），△早期ケロイド・ケロイド防止    局所皮内
注
（表終了）
７．眼科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網脈
絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部症
候群，眼筋麻痺） ○☆  ○☆ 結膜下注射 球後注射 点眼
外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不適当・不十分な時（眼
瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎） ○☆  ○☆ 結膜下注
射 球後注射
眼科の術後炎症 ○☆  ○☆ 結膜下注射 点眼
（表終了）
８．耳鼻咽喉科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
急性・慢性中耳炎 ○☆ ○☆ ○☆ 中耳腔内注入
滲出性中耳炎・耳管狭窄症 ○☆ ○☆ ○☆ 中耳腔内注入 耳管内注
入
急性感音性難聴，口腔外科術後の後療法 ○ ○ ○
血管運動（神経）性鼻炎，アレルギー性鼻炎，花粉症（枯草熱）   ○ ネ
ブライザー 鼻腔内注入 鼻甲介内注射
副鼻腔炎・鼻茸   ○ ネブライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入 鼻茸内
注射
進行性壊疽性鼻炎 ○ ○ ○ ネブライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入
喉頭・気管注入
喉頭炎・喉頭浮腫 ○ ○ ○ ネブライザー 喉頭・気管注入
喉頭ポリープ・結節 ○☆ ○☆ ○☆ ネブライザー 喉頭・気管注入
食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後 ○ ○ ○
ネブライザー 食道注入
耳鼻咽喉科の術後の後療法 ○ ○ ○ 軟組織内注射 局所皮内注 ネブ
ライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入 鼻甲介内注射 喉頭・気管注入 中
耳腔内注入 食道注入
難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）    軟組織内注射
嗅覚障害 ○☆ ○☆ ○☆ ネブライザー 鼻腔内注入
急性・慢性（反復性）唾液腺炎 ○☆ ○☆ ○☆ 唾液腺管内注入
（表終了）
注意
川崎病の急性期
１．静注用免疫グロブリン不応例又は静注用免疫グロブリン不応予測例
に投与。
２．発病後７日以内に投与開始。
【用法用量】
成人　下記１回量。
適宜増減（川崎病の急性期除く）。
（表開始）
投与法 プレドニゾロン（ｍｇ） 投与間隔
静注※ １０～５０ ３～６時間ごと
点滴静注 ２０～１００ １日１～２回
筋注 １０～５０ ３～６時間ごと
関節腔内注射 ４～３０ ２週間以上
軟組織内注射 ４～３０ ２週間以上
腱鞘内注射 ４～３０ ２週間以上
滑液嚢内注入 ４～３０ ２週間以上
脊髄腔内注入 ５ 週２～３回
胸腔内注入 ５～２５ 週１～２回
局所皮内注 ０．１～０．４ずつ　４まで 週１回
卵管腔内注入 ２～５
注腸 ２～３０
結膜下注射 ２．５～１０（液量　０．２～０．５ｍＬ）
球後注射 ５～２０（液量　０．５～１ｍＬ）
点眼 １．２～５ｍｇ／ｍＬ溶液１～２滴 １日３～８回
ネブライザー ２～１０ １日１～３回
鼻腔内注入 ２～１０ １日１～３回
副鼻腔内注入 ２～１０ １日１～３回
鼻甲介内注射 ４～３０
鼻茸内注射 ４～３０
喉頭・気管注入 ２～１０ １日１～３回
中耳腔内注入 ２～１０ １日１～３回
耳管内注入 ２～１０ １日１～３回
食道注入 ２．５～５
唾液腺管内注入 １～２
（表終了）
※川崎病の急性期　１日２ｍｇ／ｋｇ（最大６０ｍｇ）　１日３回　分割　静
注。
注意
効能共通
１．投与量，投与スケジュール，漸減中止方法等は，学会のガイドライン
等，最新の情報を参考に投与。
眼科
２．重篤な副作用の可能性，２週間以上の長期投与は避ける。
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好酸性肉芽腫 ○ ○ ○☆
乳癌の再発転移   ○☆
（表終了）
（１７）その他の内科的疾患
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
特発性低血糖症 ○ ○ ○☆
原因不明の発熱   ○☆
（表終了）
２．外科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
副腎摘除 ○ ○ ○
臓器・組織移植，副腎皮質機能不全への外科的侵襲，蛇毒・昆虫毒（重
症の虫さされ含む）   ○☆
侵襲後肺水腫 ○   ネブライザー
外科的ショック，外科的ショック様状態，脳浮腫，輸血による副作用，気
管支痙攣（術中） ○
（表終了）
３．整形外科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）   ○
強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）に伴う四肢関節炎，変形性関節症
（炎症症状がある時），非感染性慢性関節炎，痛風性関節炎    関節腔
内注射
関節周囲炎（非感染性のみ），腱周囲炎（非感染性のみ）    軟組織内注
射 腱鞘内注射 滑液嚢内注入
腱炎（非感染性のみ）    軟組織内注射 腱鞘内注射
腱鞘炎（非感染性のみ）    腱鞘内注射
滑液包炎（非感染性のみ）    滑液嚢内注入
脊髄浮腫 ○
（表終了）
４．産婦人科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
卵管閉塞症（不妊症）への通水療法    卵管腔内注入
卵管整形術後の癒着防止   ○☆ 卵管腔内注入
副腎皮質機能障害による排卵障害   ○☆
（表終了）
５．泌尿器科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
前立腺癌（他の療法無効時）   ○☆
陰茎硬結   ○☆ 局所皮内注
（表終了）
６．皮膚科
△印；外用剤で効果不十分時のみ使用
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
△湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，貨
幣状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビ
ダール苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮
症，その他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮
膚炎，鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与し
ない。局注は浸潤，苔癬化の著しい時のみ）△痒疹群（小児ストロフル
ス，蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む）（重症例のみ。固定蕁麻疹は局
注）   ○☆ 局所皮内注
蕁麻疹（慢性例除く）（重症例のみ）， △乾癬・類症（乾癬性関節炎，乾
癬性紅皮症，膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライ
ター症候群），粘膜皮膚眼症候群（開口部糜爛性外皮症，スチブンス・
ジョンソン病，皮膚口内炎，フックス症候群，ベーチェット病（眼症状のな
い時），リップシュッツ急性陰門潰瘍），天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉
状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増殖性天疱瘡），デューリング疱疹
状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む），△紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹
含む）  ○☆ ○☆
△尋常性乾癬（重症例）  ○☆ ○☆ 局所皮内注
△毛孔性紅色粃糠疹（重症例のみ），成年性浮腫性硬化症，紅斑症（△
多形滲出性紅斑（重症例のみ），結節性紅斑），レイノー病，帯状疱疹
（重症例のみ），潰瘍性慢性膿皮症，新生児スクレレーマ   ○☆
△円形脱毛症（悪性型のみ），△早期ケロイド・ケロイド防止    局所皮内
注
（表終了）
７．眼科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網脈
絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部症
候群，眼筋麻痺） ○☆  ○☆ 結膜下注射 球後注射 点眼
外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不適当・不十分な時（眼
瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎） ○☆  ○☆ 結膜下注
射 球後注射
眼科の術後炎症 ○☆  ○☆ 結膜下注射 点眼
（表終了）
８．耳鼻咽喉科
（表開始）
効能・効果 静注 点滴静注 筋注 その他の用法
急性・慢性中耳炎 ○☆ ○☆ ○☆ 中耳腔内注入
滲出性中耳炎・耳管狭窄症 ○☆ ○☆ ○☆ 中耳腔内注入 耳管内注
入
急性感音性難聴，口腔外科術後の後療法 ○ ○ ○
血管運動（神経）性鼻炎，アレルギー性鼻炎，花粉症（枯草熱）   ○ ネ
ブライザー 鼻腔内注入 鼻甲介内注射
副鼻腔炎・鼻茸   ○ ネブライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入 鼻茸内
注射
進行性壊疽性鼻炎 ○ ○ ○ ネブライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入
喉頭・気管注入
喉頭炎・喉頭浮腫 ○ ○ ○ ネブライザー 喉頭・気管注入
喉頭ポリープ・結節 ○☆ ○☆ ○☆ ネブライザー 喉頭・気管注入
食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後 ○ ○ ○
ネブライザー 食道注入
耳鼻咽喉科の術後の後療法 ○ ○ ○ 軟組織内注射 局所皮内注 ネブ
ライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入 鼻甲介内注射 喉頭・気管注入 中
耳腔内注入 食道注入
難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）    軟組織内注射
嗅覚障害 ○☆ ○☆ ○☆ ネブライザー 鼻腔内注入
急性・慢性（反復性）唾液腺炎 ○☆ ○☆ ○☆ 唾液腺管内注入
（表終了）
注意
川崎病の急性期
１．静注用免疫グロブリン不応例又は静注用免疫グロブリン不応予測例
に投与。
２．発病後７日以内に投与開始。
【用法用量】
成人　下記１回量。
適宜増減（川崎病の急性期除く）。
（表開始）
投与法 プレドニゾロン（ｍｇ） 投与間隔
静注※ １０～５０ ３～６時間ごと
点滴静注 ２０～１００ １日１～２回
筋注 １０～５０ ３～６時間ごと
関節腔内注射 ４～３０ ２週間以上
軟組織内注射 ４～３０ ２週間以上
腱鞘内注射 ４～３０ ２週間以上
滑液嚢内注入 ４～３０ ２週間以上
脊髄腔内注入 ５ 週２～３回
胸腔内注入 ５～２５ 週１～２回
局所皮内注 ０．１～０．４ずつ　４まで 週１回
卵管腔内注入 ２～５
注腸 ２～３０
結膜下注射 ２．５～１０（液量　０．２～０．５ｍＬ）
球後注射 ５～２０（液量　０．５～１ｍＬ）
点眼 １．２～５ｍｇ／ｍＬ溶液１～２滴 １日３～８回
ネブライザー ２～１０ １日１～３回
鼻腔内注入 ２～１０ １日１～３回
副鼻腔内注入 ２～１０ １日１～３回
鼻甲介内注射 ４～３０
鼻茸内注射 ４～３０
喉頭・気管注入 ２～１０ １日１～３回
中耳腔内注入 ２～１０ １日１～３回
耳管内注入 ２～１０ １日１～３回
食道注入 ２．５～５
唾液腺管内注入 １～２
（表終了）
※川崎病の急性期　１日２ｍｇ／ｋｇ（最大６０ｍｇ）　１日３回　分割　静
注。
注意
効能共通
１．投与量，投与スケジュール，漸減中止方法等は，学会のガイドライン
等，最新の情報を参考に投与。
眼科
２．重篤な副作用の可能性，２週間以上の長期投与は避ける。

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品

急性感音性難聴，口腔外科術後の後療法 ○ ○ ○
血管運動（神経）性鼻炎，アレルギー性鼻炎，花粉症（枯草熱）   ○ ネ
ブライザー 鼻腔内注入 鼻甲介内注射
副鼻腔炎・鼻茸   ○ ネブライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入 鼻茸内
注射
進行性壊疽性鼻炎 ○ ○ ○ ネブライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入
喉頭・気管注入
喉頭炎・喉頭浮腫 ○ ○ ○ ネブライザー 喉頭・気管注入
喉頭ポリープ・結節 ○☆ ○☆ ○☆ ネブライザー 喉頭・気管注入
食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後 ○ ○ ○
ネブライザー 食道注入
耳鼻咽喉科の術後の後療法 ○ ○ ○ 軟組織内注射 局所皮内注 ネブ
ライザー 鼻腔内注入 副鼻腔内注入 鼻甲介内注射 喉頭・気管注入 中
耳腔内注入 食道注入
難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）    軟組織内注射
嗅覚障害 ○☆ ○☆ ○☆ ネブライザー 鼻腔内注入
急性・慢性（反復性）唾液腺炎 ○☆ ○☆ ○☆ 唾液腺管内注入
（表終了）
注意
川崎病の急性期
１．静注用免疫グロブリン不応例又は静注用免疫グロブリン不応予測例
に投与。
２．発病後７日以内に投与開始。
【用法用量】
成人　下記１回量。
適宜増減（川崎病の急性期除く）。
（表開始）
投与法 プレドニゾロン（ｍｇ） 投与間隔
静注※ １０～５０ ３～６時間ごと
点滴静注 ２０～１００ １日１～２回
筋注 １０～５０ ３～６時間ごと
関節腔内注射 ４～３０ ２週間以上
軟組織内注射 ４～３０ ２週間以上
腱鞘内注射 ４～３０ ２週間以上
滑液嚢内注入 ４～３０ ２週間以上
脊髄腔内注入 ５ 週２～３回
胸腔内注入 ５～２５ 週１～２回
局所皮内注 ０．１～０．４ずつ　４まで 週１回
卵管腔内注入 ２～５
注腸 ２～３０
結膜下注射 ２．５～１０（液量　０．２～０．５ｍＬ）
球後注射 ５～２０（液量　０．５～１ｍＬ）
点眼 １．２～５ｍｇ／ｍＬ溶液１～２滴 １日３～８回
ネブライザー ２～１０ １日１～３回
鼻腔内注入 ２～１０ １日１～３回
副鼻腔内注入 ２～１０ １日１～３回
鼻甲介内注射 ４～３０
鼻茸内注射 ４～３０
喉頭・気管注入 ２～１０ １日１～３回
中耳腔内注入 ２～１０ １日１～３回
耳管内注入 ２～１０ １日１～３回
食道注入 ２．５～５
唾液腺管内注入 １～２
（表終了）
※川崎病の急性期　１日２ｍｇ／ｋｇ（最大６０ｍｇ）　１日３回　分割　静
注。
注意
効能共通
１．投与量，投与スケジュール，漸減中止方法等は，学会のガイドライン
等，最新の情報を参考に投与。
眼科
２．重篤な副作用の可能性，２週間以上の長期投与は避ける。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．感染症のある関節腔内，滑液嚢内，腱鞘内・腱周囲。
３．動揺関節の関節腔内。
４．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管浮
腫，蕁麻疹等）。
２．誘発感染症，感染症の増悪（頻度不明），Ｂ型肝炎ウイルスの増殖に
よる肝炎。
３．続発性副腎皮質機能不全，糖尿病（頻度不明）。
４．消化管潰瘍，消化管穿孔，消化管出血（頻度不明）。
５．膵炎（頻度不明）。
６．精神変調，うつ状態，痙攣（頻度不明）。
７．骨粗鬆症，大腿骨・上腕骨等の骨頭無菌性壊死，ミオパシー（頻度
不明）。
８．緑内障，後嚢白内障（眼のかすみ），中心性漿液性網脈絡膜症・多
発性後極部網膜色素上皮症（頻度不明）（視力の低下，ものがゆがんで
見えたり小さく見えたり，視野の中心がゆがんで見えにくくなる，限局性
の網膜剥離，広範な網膜剥離），眼圧上昇。
９．血栓症（頻度不明）。
１０．心筋梗塞，脳梗塞，動脈瘤（頻度不明）。
１１．喘息発作の増悪（頻度不明）。
１２．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。

■禁忌

■副作用
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１０．心筋梗塞，脳梗塞，動脈瘤（頻度不明）。
１１．喘息発作の増悪（頻度不明）。
１２．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。

セレスタミン配合錠 （１錠）

【効能効果】
○蕁麻疹（慢性例除く）
○湿疹・皮膚炎群の急性期・急性増悪期
○薬疹
○アレルギー性鼻炎
【用法用量】
成人　１回１～２錠　１日１～４回　内服。
適宜増減。
漫然使用しない。
注意
副腎皮質ホルモンをプレドニゾロン換算で，１錠中２．５ｍｇ相当を含有，
改善後は漫然使用しない。

【禁忌】
１．他の治療法で効果が期待できる場合は，投与しない。局所的投与で
十分な場合，局所療法を行う。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．閉塞隅角緑内障。
４．前立腺肥大等下部尿路に閉塞性疾患。
５．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．誘発感染症，感染症の増悪（０．１～５％未満），Ｂ型肝炎ウイルスの
増殖による肝炎。
２．続発性副腎皮質機能不全，糖尿病（頻度不明），急性副腎不全（０．
１～５％未満）。
３．消化性潰瘍（０．１～５％未満）（胃潰瘍等），膵炎（頻度不明）。
４．精神変調（０．１～５％未満），うつ状態，痙攣，錯乱（頻度不明）。
５．骨粗鬆症，ミオパシー（０．１～５％未満），大腿骨・上腕骨等の骨頭
無菌性壊死（頻度不明）。
６．緑内障，後嚢白内障（頻度不明）。
７．血栓症（０．１％未満）。
８．再生不良性貧血，無顆粒球症（０．１％未満）。
９．幼・小児の発育抑制（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上又は頻度不明 ０．１～５％未満 ０．１％未満
過敏症 発疹，光線過敏症等
精神神経系 鎮静，神経過敏，焦燥感，多幸症，複視，頭痛，眩暈，耳
鳴，前庭障害，情緒不安，振戦，感覚異常，ヒステリー，神経炎，協調異
常 不眠，眠気，頭重感
消化器 口渇，胸やけ，腹部膨満感，食欲不振，便秘 腹痛，悪心・嘔
吐，食欲亢進，下痢等
泌尿器 頻尿，排尿困難，尿閉，ステロイド腎症等
循環器 低血圧，心悸亢進，頻脈，期外収縮
呼吸器 鼻・気道の乾燥，気管分泌液の粘性化，喘鳴，鼻閉
血液 溶血性貧血，白血球増多  血小板減少
肝臓 肝機能障害（ＡＳＴの上昇，ＡＬＴの上昇，Ａｌ－Ｐの上昇等）
内分泌 月経異常，糖尿等
筋・骨格 筋肉痛，関節痛等
脂質・蛋白質代謝 満月様顔貌，野牛肩，窒素負平衡，脂肪肝等
体液・電解質 浮腫，低カリウム性アルカローシス 血圧上昇等
眼 中心性漿液性網脈絡膜症等による網膜障害，眼球突出等
皮膚 多毛，脱毛，ざ瘡，色素沈着，皮下溢血，紫斑，線条，掻痒感，発
汗異常，顔面紅斑，創傷治癒障害，皮膚菲薄化・脆弱化，脂肪織炎
その他 発熱，疲労感，精子数・その運動性の増減，胸痛 倦怠感，体重
増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ソル・コーテフ静注用５００ｍｇ （５００ｍｇ１瓶
（溶解液付））

【効能効果】
急性循環不全（出血性ショック，外傷性ショック），ショック様状態の救急
気管支喘息
【用法用量】
急性循環不全（出血性ショック，外傷性ショック）・ショック様状態の救急
１回２５０～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改善なければ　適
宜追加。
気管支喘息
成人　初回量１００～５００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改善なけ
れば　１回５０～２００ｍｇ　４～６時間ごと　緩徐に追加。適宜増減。
２歳以上の小児　初回量５～７ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状
の改善なければ　１回５～７ｍｇ／ｋｇ　６時間ごと　緩徐に追加。適宜増
減。
２歳未満の小児　初回量５ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改
善なければ　１回５ｍｇ／ｋｇ　６～８時間ごと　緩徐に追加。適宜増減。

■効能効果・用法用量

れば　１回５０～２００ｍｇ　４～６時間ごと　緩徐に追加。適宜増減。
２歳以上の小児　初回量５～７ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状
の改善なければ　１回５～７ｍｇ／ｋｇ　６時間ごと　緩徐に追加。適宜増
減。
２歳未満の小児　初回量５ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改
善なければ　１回５ｍｇ／ｋｇ　６～８時間ごと　緩徐に追加。適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。
３．免疫抑制が生じる量の本剤投与患者に生ワクチン・弱毒生ワクチンを
接種しない。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（呼吸困難，全身潮紅，血管浮
腫，蕁麻疹等）。
２．感染症（頻度不明）（ウイルス，細菌，真菌，原虫，寄生虫等による感
染症の誘発・徴候の隠蔽，感染症の悪化等）。
３．続発性副腎皮質機能不全（頻度不明）。
４．骨粗鬆症（頻度不明）（脊椎圧迫骨折，病的骨折），骨頭無菌性壊死
（頻度不明）（大腿骨，上腕骨等）（疼痛等）。
５．胃腸穿孔（頻度不明），消化管出血（頻度不明），消化性潰瘍（頻度
不明）。
６．ミオパシー（頻度不明），四肢麻痺，筋力低下，ＣＫの上昇等。
７．血栓症（頻度不明）。
８．頭蓋内圧亢進（頻度不明），痙攣（頻度不明）。
９．精神変調（頻度不明），うつ状態（頻度不明）。
１０．糖尿病（頻度不明）。
１１．緑内障（頻度不明），後嚢白内障（頻度不明），眼圧亢進。
１２．気管支喘息（頻度不明），喘息発作の誘発・悪化。
１３．心破裂（頻度不明）。
１４．うっ血性心不全（頻度不明）。
１５．食道炎（頻度不明）。
１６．カポジ肉腫（頻度不明）。
１７．アキレス腱等の腱断裂（頻度不明）。
１８．心停止（頻度不明），循環性虚脱（頻度不明），不整脈（頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
内分泌 月経異常，クッシング様症状
消化器 膵炎，下痢，悪心・嘔吐，胃痛，胸やけ，腹部膨満感，口渇，食
欲不振，食欲亢進
循環器 徐脈，血圧降下，血圧上昇
精神神経系 多幸症，不眠，頭痛，眩暈
筋・骨格 筋力低下，筋肉痛，関節痛
脂質・蛋白質代謝 満月様顔貌，野牛肩，窒素負平衡
体液・電解質 浮腫，低カリウム性アルカローシス，カリウム低下，ナトリウ
ム貯留
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，脂肪肝
眼 中心性漿液性網脈絡膜症等による網膜障害，眼球突出
血液 白血球増多
皮膚 創傷治癒障害，紫斑，皮下溢血，ざ瘡，多毛，脱毛，色素沈着，色
素脱失，線条，発汗異常，皮膚菲薄化・脆弱化，脂肪織炎
過敏症 発疹，紅斑，掻痒
その他 発熱，疲労感，ステロイド腎症，体重増加，精子数・その運動性
の増減，無菌膿瘍，仮性脳腫瘍
（表終了）

■禁忌

■副作用

ソル・コーテフ注射用１００ｍｇ （１００ｍｇ１瓶
（溶解液付））

【効能効果】
［　］内数字は投与法（注Ｉ参照）
△印　★印　注ＩＩ参照
内科・小児科
○内分泌疾患 急性副腎皮質機能不全（副腎クリーゼ）（［１］［２］［３］），
甲状腺中毒症（甲状腺（中毒性）クリーゼ）（［１］［２］△［３］），慢性副腎皮
質機能不全（原発性，続発性，下垂体性，医原性）（［３］），ＡＣＴＨ単独
欠損症（△［３］）
○膠原病 リウマチ熱（リウマチ性心炎含む），エリテマトーデス（全身性・
慢性円板状）（△［１］△［２］［３］）
○アレルギー性疾患 気管支喘息（［１０］［１４］），アナフィラキシーショッ
ク（［１］［２］），喘息性気管支炎（小児喘息性気管支炎含む）（△［３］［１
０］），薬剤その他の化学的物質のアレルギー・中毒（薬疹，中毒疹含む）
（△［１］△［２］△［３］），蕁麻疹（慢性例除く）（重症例のみ）（△［２］△
［３］）
○神経疾患 脳脊髄炎（脳炎，脊髄炎含む）（一次性脳炎では頭蓋内圧
亢進症状があり，他剤が効果不十分時に短期使用），重症筋無力症，多
発性硬化症（視束脊髄炎含む）（［１］［２］△［３］），末梢神経炎（ギランバ
レー症候群含む）（△［１］△［２］△［３］），小舞踏病，顔面神経麻痺，脊
髄蜘網膜炎（△［３］），脊髄浮腫（［１］［６］）
○消化器疾患 限局性腸炎，潰瘍性大腸炎（△［１］△［２］△［３］［８］）
○呼吸器疾患 びまん性間質性肺炎（肺線維症）（放射線肺臓炎含む）
（△［１］△［２］［１０］）
○重症感染症 重症感染症（化学療法と併用）（［１］［２］△［３］）
○新陳代謝疾患 特発性低血糖症（［１］［２］△［３］）
○その他の内科的疾患 重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，
スプルー含む）（△［１］△［２］△［３］），悪性リンパ腫（リンパ肉腫症，細網
肉腫症，ホジキン病，皮膚細網症，菌状息肉症），類似疾患（近縁疾
患），好酸性肉芽腫（［１］［２］△［３］），乳癌の再発転移（△［３］）
外科
副腎摘除（［１］［２］［３］），臓器・組織移植，副腎皮質機能不全への外科
的侵襲（△［３］），侵襲後肺水腫（［１］［１０］），外科的ショック，外科的
ショック様状態，脳浮腫，輸血による副作用，気管支痙攣（術中）（［１］），
術後の腹膜癒着防止（［７］），蛇毒・昆虫毒（重症の虫さされ含む）（△
［３］）
整形外科
関節リウマチ，若年性関節リウマチ（スチル病含む）（［３］［４］），リウマチ
性多発筋痛（［３］），強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）（［３］），強直性
脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）に伴う四肢関節炎（［４］）
泌尿器科
前立腺癌（他の療法無効時），陰茎硬結（△［３］）
眼科
眼科の術後炎症（△［１］△［３］［９］）
皮膚科
湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，貨幣
状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビダー
ル苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮症，そ
の他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮膚炎，
鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与しない）
〔★△［３］〕，乾癬・類症〔尋常性乾癬（重症例），乾癬性関節炎，乾癬性
紅皮症，膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライター症
候群〕〔★△［２］★△［３］〕，紅斑症（★多形滲出性紅斑（重症例のみ），
結節性紅斑）〔△［３］〕，ウェーバークリスチャン病，粘膜皮膚眼症候群
〔開口部糜爛性外皮症，スチブンス・ジョンソン病，皮膚口内炎，フックス
症候群，ベーチェット病（眼症状のない時），リップシュッツ急性陰門潰
瘍〕，天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候
群，増殖性天疱瘡），デューリング疱疹状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱
疹含む）〔△［２］△［３］〕，帯状疱疹（重症例のみ）〔△［３］〕，潰瘍性慢性
膿皮症〔△［３］〕，紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む）〔★△［２］★△［３］〕
耳鼻咽喉科
メニエル病，メニエル症候群，急性感音性難聴（［１］［２］［３］），喉頭炎・
喉頭浮腫（［１］［２］［３］［１０］［１２］），食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達
鏡使用後）・食道拡張術後（［１］［２］［３］［１０］［１３］），アレルギー性鼻
炎，花粉症（枯草熱）（［３］［１０］［１１］），嗅覚障害（△［１］△［２］△［３］
［１０］［１１］），難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）（［５］）
口腔外科
口腔外科術後の後療法（［１］［２］［３］）
注Ｉ 投与法
［１］静注
［２］点滴静注
［３］筋注
［４］関節腔内注射
［５］軟組織内注射
［６］硬膜外注射
［７］腹腔内注入
［８］注腸
［９］結膜下注射
［１０］ネブライザー
［１１］鼻腔内注入
［１２］喉頭・気管注入
［１３］食道注入
［１４］静注，点滴静注
注ＩＩ
△印－下記のみ使用
［１］．静注，点滴静注
内服不能時，緊急時，筋注不適時のみ使用
［２］．筋注
内服不能時のみ使用
★印－外用剤で効果不十分時のみ使用
【用法用量】
成人　下記１回量。適宜増減。
（表開始）
用法 注射・注入部位 ヒドロコルチゾン（ｍｇ） １日投与回数 緊急時（ｍｇ）
［１］静注 ５０～１００ １～４ １００～２００
［２］点滴静注 ５０～１００ １～４ １００～２００
［３］筋注 ５０～１００ １～４ １００～２００
［４］関節腔内注射 ５～２５ 投与間隔２週以上 －
［５］軟組織内注射 １２．５～２５ 投与間隔２週以上 －
［６］硬膜外注射 １２．５～５０ 投与間隔２週以上 －
［７］腹腔内注入 ４０ － －
［８］注腸 ５０～１００ － －
［９］結膜下注射 ２０～５０ｍｇ／ｍＬ溶液 ０．２～０．５ｍＬ － －
［１０］ネブライザー １０～１５ １～３ －
［１１］鼻腔内注入 １０～１５ １～３ －
［１２］喉頭・気管注入 １０～１５ １～３ －
［１３］食道注入 ２５ － －
（表終了）
気管支喘息（［１４］）の静注，点滴静注
（１）．成人　初回量１００～５００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改
善なければ　１回５０～２００ｍｇ　４～６時間ごと　緩徐に追加。適宜増
減。
（２）．２歳以上の小児　初回量５～７ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。
症状の改善なければ　１回５～７ｍｇ／ｋｇ　６時間ごと　緩徐に追加。適
宜増減。
（３）．２歳未満の小児　初回量５ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状
の改善なければ　１回５ｍｇ／ｋｇ　６～８時間ごと　緩徐に追加。適宜増
減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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髄蜘網膜炎（△［３］），脊髄浮腫（［１］［６］）
○消化器疾患 限局性腸炎，潰瘍性大腸炎（△［１］△［２］△［３］［８］）
○呼吸器疾患 びまん性間質性肺炎（肺線維症）（放射線肺臓炎含む）
（△［１］△［２］［１０］）
○重症感染症 重症感染症（化学療法と併用）（［１］［２］△［３］）
○新陳代謝疾患 特発性低血糖症（［１］［２］△［３］）
○その他の内科的疾患 重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，
スプルー含む）（△［１］△［２］△［３］），悪性リンパ腫（リンパ肉腫症，細網
肉腫症，ホジキン病，皮膚細網症，菌状息肉症），類似疾患（近縁疾
患），好酸性肉芽腫（［１］［２］△［３］），乳癌の再発転移（△［３］）
外科
副腎摘除（［１］［２］［３］），臓器・組織移植，副腎皮質機能不全への外科
的侵襲（△［３］），侵襲後肺水腫（［１］［１０］），外科的ショック，外科的
ショック様状態，脳浮腫，輸血による副作用，気管支痙攣（術中）（［１］），
術後の腹膜癒着防止（［７］），蛇毒・昆虫毒（重症の虫さされ含む）（△
［３］）
整形外科
関節リウマチ，若年性関節リウマチ（スチル病含む）（［３］［４］），リウマチ
性多発筋痛（［３］），強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）（［３］），強直性
脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）に伴う四肢関節炎（［４］）
泌尿器科
前立腺癌（他の療法無効時），陰茎硬結（△［３］）
眼科
眼科の術後炎症（△［１］△［３］［９］）
皮膚科
湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，貨幣
状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビダー
ル苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮症，そ
の他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮膚炎，
鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与しない）
〔★△［３］〕，乾癬・類症〔尋常性乾癬（重症例），乾癬性関節炎，乾癬性
紅皮症，膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライター症
候群〕〔★△［２］★△［３］〕，紅斑症（★多形滲出性紅斑（重症例のみ），
結節性紅斑）〔△［３］〕，ウェーバークリスチャン病，粘膜皮膚眼症候群
〔開口部糜爛性外皮症，スチブンス・ジョンソン病，皮膚口内炎，フックス
症候群，ベーチェット病（眼症状のない時），リップシュッツ急性陰門潰
瘍〕，天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候
群，増殖性天疱瘡），デューリング疱疹状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱
疹含む）〔△［２］△［３］〕，帯状疱疹（重症例のみ）〔△［３］〕，潰瘍性慢性
膿皮症〔△［３］〕，紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む）〔★△［２］★△［３］〕
耳鼻咽喉科
メニエル病，メニエル症候群，急性感音性難聴（［１］［２］［３］），喉頭炎・
喉頭浮腫（［１］［２］［３］［１０］［１２］），食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達
鏡使用後）・食道拡張術後（［１］［２］［３］［１０］［１３］），アレルギー性鼻
炎，花粉症（枯草熱）（［３］［１０］［１１］），嗅覚障害（△［１］△［２］△［３］
［１０］［１１］），難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）（［５］）
口腔外科
口腔外科術後の後療法（［１］［２］［３］）
注Ｉ 投与法
［１］静注
［２］点滴静注
［３］筋注
［４］関節腔内注射
［５］軟組織内注射
［６］硬膜外注射
［７］腹腔内注入
［８］注腸
［９］結膜下注射
［１０］ネブライザー
［１１］鼻腔内注入
［１２］喉頭・気管注入
［１３］食道注入
［１４］静注，点滴静注
注ＩＩ
△印－下記のみ使用
［１］．静注，点滴静注
内服不能時，緊急時，筋注不適時のみ使用
［２］．筋注
内服不能時のみ使用
★印－外用剤で効果不十分時のみ使用
【用法用量】
成人　下記１回量。適宜増減。
（表開始）
用法 注射・注入部位 ヒドロコルチゾン（ｍｇ） １日投与回数 緊急時（ｍｇ）
［１］静注 ５０～１００ １～４ １００～２００
［２］点滴静注 ５０～１００ １～４ １００～２００
［３］筋注 ５０～１００ １～４ １００～２００
［４］関節腔内注射 ５～２５ 投与間隔２週以上 －
［５］軟組織内注射 １２．５～２５ 投与間隔２週以上 －
［６］硬膜外注射 １２．５～５０ 投与間隔２週以上 －
［７］腹腔内注入 ４０ － －
［８］注腸 ５０～１００ － －
［９］結膜下注射 ２０～５０ｍｇ／ｍＬ溶液 ０．２～０．５ｍＬ － －
［１０］ネブライザー １０～１５ １～３ －
［１１］鼻腔内注入 １０～１５ １～３ －
［１２］喉頭・気管注入 １０～１５ １～３ －
［１３］食道注入 ２５ － －
（表終了）
気管支喘息（［１４］）の静注，点滴静注
（１）．成人　初回量１００～５００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改
善なければ　１回５０～２００ｍｇ　４～６時間ごと　緩徐に追加。適宜増
減。
（２）．２歳以上の小児　初回量５～７ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。
症状の改善なければ　１回５～７ｍｇ／ｋｇ　６時間ごと　緩徐に追加。適
宜増減。
（３）．２歳未満の小児　初回量５ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状
の改善なければ　１回５ｍｇ／ｋｇ　６～８時間ごと　緩徐に追加。適宜増
減。

善なければ　１回５０～２００ｍｇ　４～６時間ごと　緩徐に追加。適宜増
減。
（２）．２歳以上の小児　初回量５～７ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。
症状の改善なければ　１回５～７ｍｇ／ｋｇ　６時間ごと　緩徐に追加。適
宜増減。
（３）．２歳未満の小児　初回量５ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状
の改善なければ　１回５ｍｇ／ｋｇ　６～８時間ごと　緩徐に追加。適宜増
減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。
３．感染症のある関節腔内・腱周囲。
４．動揺関節の関節腔内。
５．免疫抑制が生じる量の本剤投与患者に生ワクチン・弱毒生ワクチンを
接種しない。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（呼吸困難，全身潮紅，血管浮
腫，蕁麻疹等）。
２．感染症（頻度不明）（ウイルス，細菌，真菌，原虫，寄生虫等による感
染症の誘発・徴候の隠蔽，感染症の悪化等）。
３．続発性副腎皮質機能不全（頻度不明）。
４．骨粗鬆症（頻度不明）（脊椎圧迫骨折，病的骨折），骨頭無菌性壊死
（頻度不明）（大腿骨，上腕骨等）（疼痛等）。
５．胃腸穿孔（頻度不明），消化管出血（頻度不明），消化性潰瘍（頻度
不明）。
６．ミオパシー（頻度不明），四肢麻痺，筋力低下，ＣＫの上昇等。
７．血栓症（頻度不明）。
８．頭蓋内圧亢進（頻度不明），痙攣（頻度不明）。
９．精神変調（頻度不明），うつ状態（頻度不明）。
１０．糖尿病（頻度不明）。
１１．緑内障（頻度不明），後嚢白内障（頻度不明），眼圧亢進。
１２．気管支喘息（頻度不明），喘息発作の誘発・悪化。
１３．心破裂（頻度不明）。
１４．うっ血性心不全（頻度不明）。
１５．食道炎（頻度不明）。
１６．カポジ肉腫（頻度不明）。
１７．アキレス腱等の腱断裂（頻度不明）。
１８．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
内分泌 月経異常，クッシング様症状
消化器 膵炎，下痢，悪心・嘔吐，胃痛，胸やけ，腹部膨満感，口渇，食
欲不振，食欲亢進
循環器 徐脈，血圧降下，血圧上昇
精神神経系 多幸症，不眠，頭痛，眩暈
筋・骨格 筋力低下，筋肉痛，関節痛
投与部位 関節腔内投与；関節の不安定化，疼痛・腫脹・圧痛の悪化 筋
注・皮内注；組織の萎縮，陥没
脂質・蛋白質代謝 満月様顔貌，野牛肩，窒素負平衡
体液・電解質 浮腫，低カリウム性アルカローシス，カリウム低下，ナトリウ
ム貯留
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，脂肪肝
眼 中心性漿液性網脈絡膜症等による網膜障害，眼球突出
血液 白血球増多
皮膚 創傷治癒障害，紫斑，皮下溢血，ざ瘡，多毛，脱毛，色素沈着，色
素脱失，線条，発汗異常，皮膚菲薄化・脆弱化，脂肪織炎
過敏症 発疹，紅斑，掻痒
その他 発熱，疲労感，ステロイド腎症，体重増加，精子数・その運動性
の増減，無菌膿瘍，仮性脳腫瘍
（表終了）

■禁忌

■副作用

ソル・メドロール静注用１２５ｍｇ （１２５ｍｇ１
瓶（溶解液付））

【効能効果】
○急性循環不全（出血性ショック，感染性ショック）
○腎臓移植に伴う免疫反応の抑制
○受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神
経機能障害の改善
○ネフローゼ症候群
○多発性硬化症の急性増悪
○治療抵抗性の下記リウマチ性疾患
全身性血管炎（顕微鏡的多発血管炎，多発血管炎性肉芽腫症，結節性
多発動脈炎，好酸球性多発血管炎性肉芽腫症，高安動脈炎等），全身
性エリテマトーデス，多発性筋炎，皮膚筋炎，強皮症，混合性結合組織
病，難治性リウマチ性疾患
○川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時）
○気管支喘息
○下記の悪性腫瘍への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
再発・難治性の悪性リンパ腫
注意
ネフローゼ症候群，治療抵抗性のリウマチ性疾患
経口副腎皮質ホルモン剤（プレドニゾロン等）の治療で効果不十分時に
使用。
川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時）
静注用免疫グロブリン不応例又は静注用免疫グロブリン不応予測例に
投与。
気管支喘息
最新のガイドラインを参考に，適切な患者に使用。
【用法用量】
急性循環不全
出血性ショック
１回１２５～２０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改善なければ　適
宜追加。
感染性ショック
成人　１回１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改善なければ　１０
００ｍｇを追加。適宜増減。
腎臓移植に伴う免疫反応の抑制
成人　１日４０～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。適宜増減。
受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神経
機能障害の改善
受傷後８時間以内に　３０ｍｇ／ｋｇを１５分かけ　点滴静注。以後４５分間
休薬し　５．４ｍｇ／ｋｇ／時を２３時間　点滴静注。
ネフローゼ症候群
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
小児　１日３０ｍｇ／ｋｇ（最大１０００ｍｇ）　緩徐に静注，点滴静注。
多発性硬化症の急性増悪
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
治療抵抗性のリウマチ性疾患
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
小児　１日３０ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。
適宜増減，１日１０００ｍｇまで。
川崎病の急性期（重症，冠動脈障害発生の危険あり）
１回３０ｍｇ／ｋｇ（最大１０００ｍｇ）　１日１回　１～３日間　点滴静注。
気管支喘息
成人　初回量　４０～１２５ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。以後４０～８０ｍｇ
を４～６時間ごと　緩徐に追加。
小児　１～１．５ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。以後１～１．５ｍｇ／ｋｇ
を４～６時間ごと　緩徐に追加。
再発・難治性の悪性リンパ腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
１日２５０～５００ｍｇ　１日１回　５日間　緩徐に静注，点滴静注。これを１
コースとし，３～４週ごとに繰り返す。
注意
急性循環不全（出血性・感染性ショック），腎臓移植に伴う免疫反応の抑
制
１．投与量が２５０ｍｇを超える時は，最低３０分以上かけ投与。
受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神経
機能障害の改善
２．受傷後８時間以内に投与開始。用法・用量の体重換算用量を厳守。
ネフローゼ症候群
３．投与回数や投与スケジュールは，国内外のガイドライン等の最新の
情報を参考。
多発性硬化症の急性増悪
４．投与回数等は，国内外のガイドライン等の最新の情報を参考。
川崎病の急性期（重症，冠動脈障害発生の危険あり）
５．投与日数や投与時間等は，ガイドライン等の最新の情報を参考。
再発・難治性の悪性リンパ腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
６．関連文献，併用薬剤の電子添文を熟読。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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○下記の悪性腫瘍への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
再発・難治性の悪性リンパ腫
注意
ネフローゼ症候群，治療抵抗性のリウマチ性疾患
経口副腎皮質ホルモン剤（プレドニゾロン等）の治療で効果不十分時に
使用。
川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時）
静注用免疫グロブリン不応例又は静注用免疫グロブリン不応予測例に
投与。
気管支喘息
最新のガイドラインを参考に，適切な患者に使用。
【用法用量】
急性循環不全
出血性ショック
１回１２５～２０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改善なければ　適
宜追加。
感染性ショック
成人　１回１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改善なければ　１０
００ｍｇを追加。適宜増減。
腎臓移植に伴う免疫反応の抑制
成人　１日４０～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。適宜増減。
受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神経
機能障害の改善
受傷後８時間以内に　３０ｍｇ／ｋｇを１５分かけ　点滴静注。以後４５分間
休薬し　５．４ｍｇ／ｋｇ／時を２３時間　点滴静注。
ネフローゼ症候群
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
小児　１日３０ｍｇ／ｋｇ（最大１０００ｍｇ）　緩徐に静注，点滴静注。
多発性硬化症の急性増悪
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
治療抵抗性のリウマチ性疾患
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
小児　１日３０ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。
適宜増減，１日１０００ｍｇまで。
川崎病の急性期（重症，冠動脈障害発生の危険あり）
１回３０ｍｇ／ｋｇ（最大１０００ｍｇ）　１日１回　１～３日間　点滴静注。
気管支喘息
成人　初回量　４０～１２５ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。以後４０～８０ｍｇ
を４～６時間ごと　緩徐に追加。
小児　１～１．５ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。以後１～１．５ｍｇ／ｋｇ
を４～６時間ごと　緩徐に追加。
再発・難治性の悪性リンパ腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
１日２５０～５００ｍｇ　１日１回　５日間　緩徐に静注，点滴静注。これを１
コースとし，３～４週ごとに繰り返す。
注意
急性循環不全（出血性・感染性ショック），腎臓移植に伴う免疫反応の抑
制
１．投与量が２５０ｍｇを超える時は，最低３０分以上かけ投与。
受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神経
機能障害の改善
２．受傷後８時間以内に投与開始。用法・用量の体重換算用量を厳守。
ネフローゼ症候群
３．投与回数や投与スケジュールは，国内外のガイドライン等の最新の
情報を参考。
多発性硬化症の急性増悪
４．投与回数等は，国内外のガイドライン等の最新の情報を参考。
川崎病の急性期（重症，冠動脈障害発生の危険あり）
５．投与日数や投与時間等は，ガイドライン等の最新の情報を参考。
再発・難治性の悪性リンパ腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
６．関連文献，併用薬剤の電子添文を熟読。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。
３．免疫抑制が生じる量の本剤投与患者に生ワクチン・弱毒生ワクチンを
接種しない。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（０．０８％），アナフィラキシー（呼吸困難，全身潮紅，血管浮
腫，蕁麻疹等）。
２．心停止（頻度不明），循環性虚脱（頻度不明），不整脈（頻度不明）
等。
３．感染症（２．５４％）（ウイルス，細菌，真菌，原虫，寄生虫等による感
染症の誘発，徴候の隠蔽，感染症の悪化等）。
４．続発性副腎皮質機能不全（頻度不明）。
５．骨粗鬆症（頻度不明）（脊椎圧迫骨折，病的骨折），骨頭無菌性壊死
（０．３６％）（大腿骨，上腕骨等）（疼痛等）。
６．胃腸穿孔（０．０２％），消化管出血（０．８０％），消化性潰瘍（０．０
２％）。
７．ミオパシー（頻度不明），四肢麻痺，筋力低下，ＣＫの上昇等。
８．血栓症（頻度不明）（心筋梗塞，腸間膜動脈血栓症等），血小板減
少。
９．頭蓋内圧亢進（頻度不明），痙攣（頻度不明）。
１０．精神変調（０．０６％），うつ状態（０．０２％）。
１１．糖尿病（３．９５％）。
１２．緑内障（頻度不明），後嚢白内障（０．０９％）（眼のかすみ），中心性
漿液性脈絡網膜症（頻度不明）・多発性後極部網膜色素上皮症（頻度
不明）（視力の低下，ものがゆがんで見えたり小さく見えたり，視野の中
心がゆがんで見えにくくなる，限局性の網膜剥離，広範な網膜剥離），
眼圧上昇。
１３．気管支喘息（頻度不明），喘息発作の誘発・悪化。
１４．心破裂（頻度不明）。
１５．膵炎（０．０３％）（出血性膵炎等）。
１６．うっ血性心不全（０．０２％）。
１７．食道炎（頻度不明）。
１８．カポジ肉腫（頻度不明）。
１９．アキレス腱等の腱断裂（頻度不明）。
２０．肝機能障害（１．２１％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（頻
度不明）。
２１．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
内分泌   月経異常，クッシング様症状
消化器  嘔吐，悪心 下痢，腹痛，胸やけ，腹部膨満感，食欲不振，食欲
亢進
循環器 血圧降下，血圧上昇 徐脈
精神神経系   多幸症，不眠，頭痛，眩暈
筋・骨格  関節痛 筋力低下，筋肉痛
脂質・蛋白質代謝  満月様顔貌 窒素負平衡，体重増加
肝臓   脂肪肝
体液・電解質   浮腫，低カリウム性アルカローシス，カリウム低下，ナトリ
ウム貯留
眼   網膜障害，眼球突出
血液 白血球増多
皮膚 創傷治癒障害  紫斑，ざ瘡，発汗異常，脂肪織炎，皮膚菲薄化・
脆弱化，多毛症，皮膚線条
過敏症  掻痒，発疹，紅斑
その他  発熱 疲労感，仮性脳腫瘍，しゃっくり，易刺激性，低体温
（表終了）

■禁忌

■副作用

１２．緑内障（頻度不明），後嚢白内障（０．０９％）（眼のかすみ），中心性
漿液性脈絡網膜症（頻度不明）・多発性後極部網膜色素上皮症（頻度
不明）（視力の低下，ものがゆがんで見えたり小さく見えたり，視野の中
心がゆがんで見えにくくなる，限局性の網膜剥離，広範な網膜剥離），
眼圧上昇。
１３．気管支喘息（頻度不明），喘息発作の誘発・悪化。
１４．心破裂（頻度不明）。
１５．膵炎（０．０３％）（出血性膵炎等）。
１６．うっ血性心不全（０．０２％）。
１７．食道炎（頻度不明）。
１８．カポジ肉腫（頻度不明）。
１９．アキレス腱等の腱断裂（頻度不明）。
２０．肝機能障害（１．２１％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（頻
度不明）。
２１．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
内分泌   月経異常，クッシング様症状
消化器  嘔吐，悪心 下痢，腹痛，胸やけ，腹部膨満感，食欲不振，食欲
亢進
循環器 血圧降下，血圧上昇 徐脈
精神神経系   多幸症，不眠，頭痛，眩暈
筋・骨格  関節痛 筋力低下，筋肉痛
脂質・蛋白質代謝  満月様顔貌 窒素負平衡，体重増加
肝臓   脂肪肝
体液・電解質   浮腫，低カリウム性アルカローシス，カリウム低下，ナトリ
ウム貯留
眼   網膜障害，眼球突出
血液 白血球増多
皮膚 創傷治癒障害  紫斑，ざ瘡，発汗異常，脂肪織炎，皮膚菲薄化・
脆弱化，多毛症，皮膚線条
過敏症  掻痒，発疹，紅斑
その他  発熱 疲労感，仮性脳腫瘍，しゃっくり，易刺激性，低体温
（表終了）

ソル・メドロール静注用５００ｍｇ （５００ｍｇ１
瓶（溶解液付））

【効能効果】
○急性循環不全（出血性ショック，感染性ショック）
○腎臓移植に伴う免疫反応の抑制
○受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神
経機能障害の改善
○ネフローゼ症候群
○多発性硬化症の急性増悪
○治療抵抗性の下記リウマチ性疾患
全身性血管炎（顕微鏡的多発血管炎，多発血管炎性肉芽腫症，結節性
多発動脈炎，好酸球性多発血管炎性肉芽腫症，高安動脈炎等），全身
性エリテマトーデス，多発性筋炎，皮膚筋炎，強皮症，混合性結合組織
病，難治性リウマチ性疾患
○川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時）
○下記の悪性腫瘍への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
再発・難治性の悪性リンパ腫
注意
ネフローゼ症候群，治療抵抗性のリウマチ性疾患
経口副腎皮質ホルモン剤（プレドニゾロン等）の治療で効果不十分時に
使用。
川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時）
静注用免疫グロブリン不応例又は静注用免疫グロブリン不応予測例に
投与。
【用法用量】
急性循環不全
出血性ショック
１回１２５～２０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改善なければ　適
宜追加。
感染性ショック
成人　１回１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。症状の改善なければ　１０
００ｍｇを追加。
適宜増減。
腎臓移植に伴う免疫反応の抑制
成人　１日４０～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
適宜増減。
受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神経
機能障害の改善
受傷後８時間以内に　３０ｍｇ／ｋｇを１５分かけ　点滴静注。以後４５分間
休薬し　５．４ｍｇ／ｋｇ／時を２３時間　点滴静注。
ネフローゼ症候群
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
小児　１日３０ｍｇ／ｋｇ（最大１０００ｍｇ）　緩徐に静注，点滴静注。
多発性硬化症の急性増悪
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
治療抵抗性のリウマチ性疾患
成人　１日５００～１０００ｍｇ　緩徐に静注，点滴静注。
小児　１日３０ｍｇ／ｋｇ　緩徐に静注，点滴静注。
適宜増減，１日１０００ｍｇまで。
川崎病の急性期（重症，冠動脈障害発生の危険あり）
１回３０ｍｇ／ｋｇ（最大１０００ｍｇ）　１日１回　１～３日間　点滴静注。
再発・難治性の悪性リンパ腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
１日２５０～５００ｍｇ　１日１回　５日間　緩徐に静注，点滴静注。これを１
コースとし，３～４週ごとに繰り返す。
注意
急性循環不全（出血性・感染性ショック），腎臓移植に伴う免疫反応の抑
制
１．投与量が２５０ｍｇを超える時は，最低３０分以上かけ投与。
受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神経
機能障害の改善
２．受傷後８時間以内に投与開始。用法・用量の体重換算用量を厳守。
ネフローゼ症候群
３．投与回数や投与スケジュールは，国内外のガイドライン等の最新の
情報を参考。
多発性硬化症の急性増悪
４．投与回数等は，国内外のガイドライン等の最新の情報を参考。
川崎病の急性期（重症，冠動脈障害発生の危険あり）
５．投与日数や投与時間等は，ガイドライン等の最新の情報を参考。
再発・難治性の悪性リンパ腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
６．関連文献，併用薬剤の電子添文を熟読。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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川崎病の急性期（重症，冠動脈障害発生の危険あり）
１回３０ｍｇ／ｋｇ（最大１０００ｍｇ）　１日１回　１～３日間　点滴静注。
再発・難治性の悪性リンパ腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
１日２５０～５００ｍｇ　１日１回　５日間　緩徐に静注，点滴静注。これを１
コースとし，３～４週ごとに繰り返す。
注意
急性循環不全（出血性・感染性ショック），腎臓移植に伴う免疫反応の抑
制
１．投与量が２５０ｍｇを超える時は，最低３０分以上かけ投与。
受傷後８時間以内の急性脊髄損傷（運動・感覚機能障害）における神経
機能障害の改善
２．受傷後８時間以内に投与開始。用法・用量の体重換算用量を厳守。
ネフローゼ症候群
３．投与回数や投与スケジュールは，国内外のガイドライン等の最新の
情報を参考。
多発性硬化症の急性増悪
４．投与回数等は，国内外のガイドライン等の最新の情報を参考。
川崎病の急性期（重症，冠動脈障害発生の危険あり）
５．投与日数や投与時間等は，ガイドライン等の最新の情報を参考。
再発・難治性の悪性リンパ腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
６．関連文献，併用薬剤の電子添文を熟読。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。
３．免疫抑制が生じる量の本剤投与患者に生ワクチン・弱毒生ワクチンを
接種しない。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（０．０８％），アナフィラキシー（呼吸困難，全身潮紅，血管浮
腫，蕁麻疹等）。
２．心停止（頻度不明），循環性虚脱（頻度不明），不整脈（頻度不明）
等。
３．感染症（２．５４％）（ウイルス，細菌，真菌，原虫，寄生虫等による感
染症の誘発，徴候の隠蔽，感染症の悪化等）。
４．続発性副腎皮質機能不全（頻度不明）。
５．骨粗鬆症（頻度不明）（脊椎圧迫骨折，病的骨折），骨頭無菌性壊死
（０．３６％）（大腿骨，上腕骨等）（疼痛等）。
６．胃腸穿孔（０．０２％），消化管出血（０．８０％），消化性潰瘍（０．０
２％）。
７．ミオパシー（頻度不明），四肢麻痺，筋力低下，ＣＫの上昇等。
８．血栓症（頻度不明）（心筋梗塞，腸間膜動脈血栓症等），血小板減
少。
９．頭蓋内圧亢進（頻度不明），痙攣（頻度不明）。
１０．精神変調（０．０６％），うつ状態（０．０２％）。
１１．糖尿病（３．９５％）。
１２．緑内障（頻度不明），後嚢白内障（０．０９％）（眼のかすみ），中心性
漿液性脈絡網膜症（頻度不明）・多発性後極部網膜色素上皮症（頻度
不明）（視力の低下，ものがゆがんで見えたり小さく見えたり，視野の中
心がゆがんで見えにくくなる，限局性の網膜剥離，広範な網膜剥離），
眼圧上昇。
１３．気管支喘息（頻度不明），喘息発作の誘発・悪化。
１４．心破裂（頻度不明）。
１５．膵炎（０．０３％）（出血性膵炎等）。
１６．うっ血性心不全（０．０２％）。
１７．食道炎（頻度不明）。
１８．カポジ肉腫（頻度不明）。
１９．アキレス腱等の腱断裂（頻度不明）。
２０．肝機能障害（１．２１％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（頻
度不明）。
２１．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
内分泌   月経異常，クッシング様症状
消化器  嘔吐，悪心 下痢，腹痛，胸やけ，腹部膨満感，食欲不振，食欲
亢進
循環器 血圧降下，血圧上昇 徐脈
精神神経系   多幸症，不眠，頭痛，眩暈
筋・骨格  関節痛 筋力低下，筋肉痛
脂質・蛋白質代謝  満月様顔貌 窒素負平衡，体重増加
肝臓   脂肪肝
体液・電解質   浮腫，低カリウム性アルカローシス，カリウム低下，ナトリ
ウム貯留
眼   網膜障害，眼球突出
血液 白血球増多
皮膚 創傷治癒障害  紫斑，ざ瘡，発汗異常，脂肪織炎，皮膚菲薄化・
脆弱化，多毛症，皮膚線条
過敏症  掻痒，発疹，紅斑
その他  発熱 疲労感，仮性脳腫瘍，しゃっくり，易刺激性，低体温
（表終了）

■禁忌

■副作用

デカドロン錠４ｍｇ （４ｍｇ１錠）

【効能効果】
○慢性副腎皮質機能不全（原発性，続発性，下垂体性，医原性），急性
副腎皮質機能不全（副腎クリーゼ），副腎性器症候群，亜急性甲状腺
炎，甲状腺中毒症〔甲状腺（中毒性）クリーゼ〕，甲状腺疾患に伴う悪性
眼球突出症，ＡＣＴＨ単独欠損症，下垂体抑制試験
○関節リウマチ，若年性関節リウマチ（スチル病含む），リウマチ熱（リウマ
チ性心炎含む），リウマチ性多発筋痛
○エリテマトーデス（全身性・慢性円板状），全身性血管炎（高安動脈
炎，結節性多発動脈炎，顕微鏡的多発血管炎，多発血管炎性肉芽腫
症含む），多発性筋炎（皮膚筋炎），強皮症
○ネフローゼ，ネフローゼ症候群
○うっ血性心不全
○気管支喘息，喘息性気管支炎（小児喘息性気管支炎含む），薬剤そ
の他の化学物質によるアレルギー・中毒（薬疹，中毒疹含む），血清病
○重症感染症（化学療法と併用）
○溶血性貧血（免疫性，免疫性機序の疑い），白血病（急性白血病，慢
性骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白血病）（皮膚白血病含
む），顆粒球減少症（本態性，続発性），紫斑病（血小板減少性・血小板
非減少性），再生不良性貧血
○限局性腸炎，潰瘍性大腸炎
○重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，スプルー含む）
○劇症肝炎（重症含む），胆汁うっ滞型急性肝炎，慢性肝炎（活動型，
急性再燃型，胆汁うっ滞型）（一般的治療に反応せず肝機能の著しい異
常が持続する難治性のみ），肝硬変（活動型，難治性腹水を伴うもの，胆
汁うっ滞を伴うもの）
○サルコイドーシス（両側肺門リンパ節腫脹のみの時を除く），びまん性
間質性肺炎（肺線維症）（放射線肺臓炎含む）
○肺結核（粟粒結核，重症結核のみ）（抗結核剤と併用），結核性髄膜
炎（抗結核剤と併用），結核性胸膜炎（抗結核剤と併用），結核性腹膜炎
（抗結核剤と併用），結核性心嚢炎（抗結核剤と併用）
○脳脊髄炎（脳炎，脊髄炎含む）（一次性脳炎では頭蓋内圧亢進症状
があり，他剤が効果不十分時に短期使用），末梢神経炎（ギランバレー
症候群含む），筋強直症，重症筋無力症，多発性硬化症（視束脊髄炎
含む），小舞踏病，顔面神経麻痺，脊髄蜘網膜炎
○悪性リンパ腫（リンパ肉腫症，細網肉腫症，ホジキン病，皮膚細網症，
菌状息肉症），類似疾患（近縁疾患），好酸性肉芽腫，乳癌の再発転移
○抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心・嘔吐）
○特発性低血糖症
○原因不明の発熱
○副腎摘除，臓器・組織移植，侵襲後肺水腫，副腎皮質機能不全への
外科的侵襲
○蛇毒・昆虫毒（重症の虫さされ含む）
○強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）
○卵管整形術後の癒着防止
○前立腺癌（他の療法無効時），陰茎硬結
○★湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，
貨幣状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビ
ダール苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮
症，その他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮
膚炎，鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与し
ない），★痒疹群（小児ストロフルス，蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む）
（重症例のみ。固定蕁麻疹は局注），蕁麻疹（慢性例除く）（重症例の
み），★乾癬・類症〔尋常性乾癬（重症例），乾癬性関節炎，乾癬性紅皮
症，膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライター症候
群〕，★掌蹠膿疱症（重症例のみ），★扁平苔癬（重症例のみ），成年性
浮腫性硬化症，紅斑症（★多形滲出性紅斑（重症例のみ），結節性紅
斑），ＩｇＡ血管炎（重症例のみ），ウェーバークリスチャン病，粘膜皮膚眼
症候群〔開口部糜爛性外皮症，スチブンス・ジョンソン病，皮膚口内炎，
フックス症候群，ベーチェット病（眼症状のない時），リップシュッツ急性
陰門潰瘍〕，レイノー病，★円形脱毛症（悪性型のみ），天疱瘡群（尋常
性天疱瘡，落葉状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増殖性天疱瘡），
デューリング疱疹状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む），先天性表皮
水疱症，帯状疱疹（重症例のみ），★紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む），
顔面播種状粟粒性狼瘡（重症例のみ），アレルギー性血管炎・その類症
（急性痘瘡様苔癬状粃糠疹含む），潰瘍性慢性膿皮症，新生児スクレ
レーマ
○内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網
脈絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部
症候群，眼筋麻痺），外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不
適当・不十分な時（眼瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎），
眼科の術後炎症
○急性・慢性中耳炎，滲出性中耳炎・耳管狭窄症，メニエル病・メニエル
症候群，急性感音性難聴，血管運動（神経）性鼻炎，アレルギー性鼻
炎，花粉症（枯草熱），進行性壊疽性鼻炎，喉頭炎・喉頭浮腫，耳鼻咽
喉科の術後の後療法
○難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）
○嗅覚障害，急性・慢性（反復性）唾液腺炎
○全身性ＡＬアミロイドーシス
★ 外用剤で効果不十分時のみ使用
注意
下垂体抑制試験
デキサメタゾン抑制試験の実施前に褐色細胞腫・パラガングリオーマの
合併の有無を確認。合併があれば，褐色細胞腫・パラガングリオーマの
治療を優先。
【用法用量】
抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心・嘔吐）
成人　１日４～２０ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
１日最大２０ｍｇ。
全身性ＡＬアミロイドーシス
他剤との併用 成人　１日４０ｍｇ　１，８，１５，２２日目　内服。２８日を１サ
イクルとし最大６サイクルまで繰り返す。
上記以外
成人　１日０．５～８ｍｇ　１日１～４回　分割　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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１日最大２０ｍｇ。
全身性ＡＬアミロイドーシス
他剤との併用 成人　１日４０ｍｇ　１，８，１５，２２日目　内服。２８日を１サ
イクルとし最大６サイクルまで繰り返す。
上記以外
成人　１日０．５～８ｍｇ　１日１～４回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．下記の使用患者
デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿），リル
ピビリン，リルピビリン塩酸塩・テノホビル　アラフェナミドフマル酸塩・エム
トリシタビン，リルピビリン塩酸塩・ドルテグラビルナトリウム。

【副作用】
重大な副作用
１．誘発感染症，感染症の増悪（各頻度不明），Ｂ型肝炎ウイルスの増殖
による肝炎。
２．続発性副腎皮質機能不全，糖尿病（各頻度不明）。
３．消化性潰瘍，消化管穿孔，膵炎（各頻度不明）。
４．精神変調，うつ状態，痙攣（各頻度不明）。
５．骨粗鬆症，大腿骨・上腕骨等の骨頭無菌性壊死，ミオパシー，脊椎
圧迫骨折，長骨の病的骨折（各頻度不明）。
６．緑内障，後嚢白内障（各頻度不明）。
７．血栓塞栓症（頻度不明）。
８．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
内分泌 月経異常
消化器 下痢，悪心・嘔吐，胃痛，胸やけ，腹部膨満感，口渇，食欲不
振，食欲亢進，便秘
精神神経系 多幸症，不眠，頭痛，眩暈，振戦，末梢性感覚ニューロパ
チー，激越，傾眠
筋・骨格 筋肉痛，関節痛，関節腫脹
脂質・蛋白質代謝 満月様顔貌，野牛肩，窒素負平衡，脂肪肝
体液・電解質 浮腫，血圧上昇，低カリウム性アルカローシス，低ナトリウ
ム血症，高カリウム血症
眼 中心性漿液性網脈絡膜症等による網膜障害，眼球突出
血液 白血球増多，好中球減少症，血小板減少症，白血球減少症
皮膚 ざ瘡，多毛，脱毛，色素沈着，皮下溢血，紫斑，線条，掻痒，発汗
異常，顔面紅斑，紅斑，創傷治癒障害，皮膚菲薄化・脆弱化，脂肪織
炎，皮膚乾燥
過敏症 発疹
その他 発熱，疲労感，ステロイド腎症，頻尿，体重増加，精子数・その運
動性の増減，しゃっくり，発声障害，咳嗽，動悸，耳鳴
（表終了）

■禁忌

■副作用

デカドロン注射液３．３ｍｇ （３．３ｍｇ１ｍＬ１
管）

【効能効果】
○内分泌疾患
慢性副腎皮質機能不全（原発性，続発性，下垂体性，医原性）［筋注］
急性副腎皮質機能不全（副腎クリーゼ）［静注，点滴静注，筋注］
副腎性器症候群［＊筋注］
亜急性甲状腺炎［＊筋注］
甲状腺中毒症〔甲状腺（中毒性）クリーゼ〕［静注，点滴静注，＊筋注］
甲状腺疾患に伴う悪性眼球突出症［＊筋注］
特発性低血糖症［静注，点滴静注，＊筋注］
○リウマチ性疾患，結合織炎・関節炎
関節リウマチ［筋注，関節腔内注射］
若年性関節リウマチ（スチル病含む）［筋注，関節腔内注射］
リウマチ熱（リウマチ性心炎含む）［＊静注，＊点滴静注，筋注］
リウマチ性多発筋痛［筋注］
強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）［筋注］
強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）に伴う四肢関節炎［関節腔内注射］
関節周囲炎（非感染性のみ）［軟組織内注射，腱鞘内注射，滑液嚢内注
入］
腱炎（非感染性のみ）［軟組織内注射，腱鞘内注射］
腱鞘炎（非感染性のみ）［腱鞘内注射］
腱周囲炎（非感染性のみ）［軟組織内注射，腱鞘内注射，滑液嚢内注
入］
滑液包炎（非感染性のみ）［滑液嚢内注入］
変形性関節症（炎症症状がある時）［関節腔内注射］
非感染性慢性関節炎［関節腔内注射］
痛風性関節炎［関節腔内注射］
○膠原病
エリテマトーデス（全身性・慢性円板状）［＊静注，＊点滴静注，筋注］
全身性血管炎（大動脈炎症候群，結節性動脈周囲炎，多発性動脈炎，
ヴェゲナ肉芽腫症含む）［＊静注，＊点滴静注，筋注］
多発性筋炎（皮膚筋炎）［＊静注，＊点滴静注，筋注］
強皮症［＊筋注］
○腎疾患
ネフローゼ，ネフローゼ症候群［＊静注，＊点滴静注，＊筋注］
○心疾患
うっ血性心不全［＊静注，＊点滴静注，＊筋注］
○アレルギー性疾患
気管支喘息［静注，点滴静注，筋注（筋注以外の投与法では不適当な
時のみ），ネブライザー］
喘息性気管支炎（小児喘息性気管支炎含む）［＊筋注，ネブライザー］
喘息発作重積状態［静注，点滴静注］
薬剤その他の化学物質によるアレルギー・中毒（薬疹，中毒疹含む）［＊
静注，＊点滴静注，＊筋注］
血清病［静注，点滴静注，＊筋注］
アナフィラキシーショック［静注，点滴静注］
○血液疾患
紫斑病（血小板減少性・血小板非減少性）［静注，点滴静注，＊筋注］
溶血性貧血（免疫性，免疫性機序の疑い）［静注，点滴静注，＊筋注］
白血病（急性白血病，慢性骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白
血病）（皮膚白血病含む）［静注，点滴静注，＊筋注］
上記のうち髄膜白血病［脊髄腔内注入］
再生不良性貧血［静注，点滴静注，＊筋注］
凝固因子の障害による出血性素因［静注，点滴静注，＊筋注］
顆粒球減少症（本態性，続発性）［静注，点滴静注，＊筋注］
○消化器疾患
潰瘍性大腸炎［＊静注，＊点滴静注，＊筋注］
限局性腸炎［＊静注，＊点滴静注，＊筋注］
重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，スプルー含む）［＊静注，
＊点滴静注，＊筋注］
○肝疾患
劇症肝炎（重症含む）［静注，＊点滴静注，＊筋注］
肝硬変（活動型，難治性腹水を伴うもの，胆汁うっ滞を伴うもの）［＊筋
注］
○肺疾患
びまん性間質性肺炎（肺線維症）（放射線肺臓炎含む）［＊静注，点滴
静注，ネブライザー］
○重症感染症
重症感染症（化学療法と併用）［静注，点滴静注，＊筋注］
○結核性疾患
結核性髄膜炎（抗結核剤と併用）［脊髄腔内注入］
結核性胸膜炎（抗結核剤と併用）［胸腔内注入］
○神経疾患
脳脊髄炎（脳炎，脊髄炎含む）（一次性脳炎では頭蓋内圧亢進症状が
あり，他剤が効果不十分時に短期使用）［静注，点滴静注，＊筋注，脊
髄腔内注入］
末梢神経炎（ギランバレー症候群含む）［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，
脊髄腔内注入］
重症筋無力症［静注，点滴静注，＊筋注，脊髄腔内注入］
多発性硬化症（視束脊髄炎含む）［静注，点滴静注，＊筋注，脊髄腔内
注入］
小舞踏病［＊筋注］
顔面神経麻痺［＊筋注］
脊髄蜘網膜炎［＊筋注］
○悪性腫瘍
悪性リンパ腫（リンパ肉腫症，細網肉腫症，ホジキン病，皮膚細網症，菌
状息肉症），類似疾患（近縁疾患）［静注，点滴静注，＊筋注，脊髄腔内
注入］
好酸性肉芽腫［静注，点滴静注，＊筋注］
乳癌の再発転移［＊筋注］
○下記の悪性腫瘍への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
多発性骨髄腫［点滴静注］
○抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心・嘔吐）
［静注，点滴静注］
○外科疾患
副腎摘除［静注，点滴静注，筋注］
臓器・組織移植［＊筋注］
侵襲後肺水腫［静注，ネブライザー］
副腎皮質機能不全への外科的侵襲［＊筋注］
外科的ショック・外科的ショック様状態［静注］
脳浮腫［静注］
輸血による副作用［静注］
気管支痙攣（術中）［静注］
蛇毒・昆虫毒（重症の虫さされ含む）［＊筋注］
術後の腹膜癒着防止［腹腔内注入］
○整形外科疾患
椎間板ヘルニアの神経根炎（根性坐骨神経痛含む）［硬膜外注射］
脊髄浮腫［静注，硬膜外注射］
○産婦人科疾患
卵管整形術後の癒着防止［＊筋注］
○泌尿器科疾患
前立腺癌（他の療法無効時）［＊筋注］
陰茎硬結［＊筋注，局所皮内注］
○皮膚科疾患
★湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，貨
幣状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビ
ダール苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮
症，その他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮
膚炎，鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与し
ない。局注は浸潤，苔癬化の著しい時のみ）［＊筋注，局所皮内注］
★痒疹群（小児ストロフルス，蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む）（重症例
のみ。固定蕁麻疹は局注）［＊筋注，局所皮内注］
蕁麻疹（慢性例除く）（重症例のみ）［＊点滴静注，＊筋注］
★乾癬・類症〔尋常性乾癬（重症例），乾癬性関節炎，乾癬性紅皮症，
膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライター症候群〕［＊
点滴静注，＊筋注］
上記のうち★尋常性乾癬［局所皮内注］
★掌蹠膿疱症（重症例のみ）［＊筋注］
★扁平苔癬（重症例のみ）［＊筋注，局所皮内注］
成年性浮腫性硬化症［＊筋注］
紅斑症（★多形滲出性紅斑，結節性紅斑）（重症例のみ）［＊筋注］
粘膜皮膚眼症候群〔開口部糜爛性外皮症，スチブンス・ジョンソン病，皮
膚口内炎，フックス症候群，ベーチェット病（眼症状のない時），リップ
シュッツ急性陰門潰瘍〕［＊点滴静注，＊筋注］
★円形脱毛症（悪性型のみ）［局所皮内注］
天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増
殖性天疱瘡）［＊点滴静注，＊筋注］
デューリング疱疹状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む）［＊点滴静
注，＊筋注］
帯状疱疹（重症例のみ）［＊筋注］
★紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む）［＊点滴静注，＊筋注］
★早期ケロイド・ケロイド防止［局所皮内注］
新生児スクレレーマ［＊筋注］
○眼科疾患
内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網脈
絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部症
候群，眼筋麻痺）［＊静注，＊筋注，結膜下注射，球後注射，点眼］
外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不適当・不十分な時（眼
瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎）［＊静注，＊筋注，結
膜下注射，球後注射］
眼科の術後炎症［＊静注，＊筋注，結膜下注射，点眼］
○耳鼻咽喉科疾患
急性・慢性中耳炎［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，中耳腔内注入］
滲出性中耳炎・耳管狭窄症［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，中耳腔内
注入，耳管内注入］
メニエル病・メニエル症候群［静注，点滴静注，筋注］
急性感音性難聴［静注，点滴静注，筋注］
血管運動（神経）性鼻炎［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注
射］
アレルギー性鼻炎［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注射］
花粉症（枯草熱）［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注射］
副鼻腔炎・鼻茸［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，副鼻腔内注入，鼻
茸内注射］
進行性壊疽性鼻炎［静注，点滴静注，筋注，ネブライザー，鼻腔内注
入，副鼻腔内注入，喉頭・気管注入］
喉頭炎・喉頭浮腫［静注，点滴静注，筋注，ネブライザー，喉頭・気管注
入］
喉頭ポリープ・結節［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，ネブライザー，喉
頭・気管注入］
食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後［静注，点
滴静注，筋注，ネブライザー，食道注入］
耳鼻咽喉科の術後の後療法［静注，点滴静注，筋注，軟組織内注射，
局所皮内注，ネブライザー，鼻腔内注入，副鼻腔内注入，鼻甲介内注
射，喉頭・気管注入，中耳腔内注入，食道注入］
○歯科・口腔外科疾患
難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）［軟組織内注射］
＊印
下記のみ使用
（１）．静注・点滴静注
内服不能時，緊急時，筋注不適時
（２）．筋注
内服不能時
★印
外用剤で効果不十分時のみ使用。
【用法用量】
１．成人　下記１回量。
適宜増減。
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
静注 １回１．６５～６．６ｍｇ　３～６時間ごと
点滴静注 １回１．６５～８．３ｍｇ　１日１～２回
筋注 １回１．６５～６．６ｍｇ　３～６時間ごと
関節腔内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
軟組織内注射 １回１．６５～５ｍｇ 投与間隔　２週間以上
腱鞘内注射 １回０．６６～２．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
滑液嚢内注入 １回０．６６～４．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
硬膜外注射 １回１．６５～８．３ｍｇ 投与間隔　２週間以上
脊髄腔内注入 １回０．８３～４．１ｍｇ　週１～３回
胸腔内注入 １回０．８３～４．１ｍｇ　週１～３回
腹腔内注入 １回１．６５ｍｇ
局所皮内注 １回０．０４～０．０８ｍｇずつ　０．８３ｍｇまで週１回
結膜下注射 １回０．３３～２．１ｍｇ　液量は０．２～０．５ｍＬ
球後注射 １回０．８３～４．１ｍｇ　液量は０．５～１ｍＬ
点眼 １回０．２１～０．８３ｍｇ／ｍＬ溶液１～２滴　１日３～８回
ネブライザー １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
鼻腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
副鼻腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
鼻甲介内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ
鼻茸内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ
喉頭・気管注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
中耳腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
耳管内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
食道注入 １回０．８３～１．６５ｍｇ
（表終了）
２．多発性骨髄腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
点滴静注 ビンクリスチン硫酸塩，ドキソルビシン塩酸塩との併用；１日３３
ｍｇ，２１日から２８日を１クール，第１日目から第４日目，第９日目から第１
２日目，第１７日目から第２０日目に投与。適宜減量。
（表終了）
３．抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心・嘔吐）
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
静注 点滴静注 成人　１日３．３～１６．５ｍｇ　１日１～２回　分割　投与。
１日最大１６．５ｍｇまで。
（表終了）
注意
悪性リンパ腫への他の抗腫瘍剤との併用療法は，併用薬剤の添付文書
も参照。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品

強皮症［＊筋注］
○腎疾患
ネフローゼ，ネフローゼ症候群［＊静注，＊点滴静注，＊筋注］
○心疾患
うっ血性心不全［＊静注，＊点滴静注，＊筋注］
○アレルギー性疾患
気管支喘息［静注，点滴静注，筋注（筋注以外の投与法では不適当な
時のみ），ネブライザー］
喘息性気管支炎（小児喘息性気管支炎含む）［＊筋注，ネブライザー］
喘息発作重積状態［静注，点滴静注］
薬剤その他の化学物質によるアレルギー・中毒（薬疹，中毒疹含む）［＊
静注，＊点滴静注，＊筋注］
血清病［静注，点滴静注，＊筋注］
アナフィラキシーショック［静注，点滴静注］
○血液疾患
紫斑病（血小板減少性・血小板非減少性）［静注，点滴静注，＊筋注］
溶血性貧血（免疫性，免疫性機序の疑い）［静注，点滴静注，＊筋注］
白血病（急性白血病，慢性骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白
血病）（皮膚白血病含む）［静注，点滴静注，＊筋注］
上記のうち髄膜白血病［脊髄腔内注入］
再生不良性貧血［静注，点滴静注，＊筋注］
凝固因子の障害による出血性素因［静注，点滴静注，＊筋注］
顆粒球減少症（本態性，続発性）［静注，点滴静注，＊筋注］
○消化器疾患
潰瘍性大腸炎［＊静注，＊点滴静注，＊筋注］
限局性腸炎［＊静注，＊点滴静注，＊筋注］
重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，スプルー含む）［＊静注，
＊点滴静注，＊筋注］
○肝疾患
劇症肝炎（重症含む）［静注，＊点滴静注，＊筋注］
肝硬変（活動型，難治性腹水を伴うもの，胆汁うっ滞を伴うもの）［＊筋
注］
○肺疾患
びまん性間質性肺炎（肺線維症）（放射線肺臓炎含む）［＊静注，点滴
静注，ネブライザー］
○重症感染症
重症感染症（化学療法と併用）［静注，点滴静注，＊筋注］
○結核性疾患
結核性髄膜炎（抗結核剤と併用）［脊髄腔内注入］
結核性胸膜炎（抗結核剤と併用）［胸腔内注入］
○神経疾患
脳脊髄炎（脳炎，脊髄炎含む）（一次性脳炎では頭蓋内圧亢進症状が
あり，他剤が効果不十分時に短期使用）［静注，点滴静注，＊筋注，脊
髄腔内注入］
末梢神経炎（ギランバレー症候群含む）［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，
脊髄腔内注入］
重症筋無力症［静注，点滴静注，＊筋注，脊髄腔内注入］
多発性硬化症（視束脊髄炎含む）［静注，点滴静注，＊筋注，脊髄腔内
注入］
小舞踏病［＊筋注］
顔面神経麻痺［＊筋注］
脊髄蜘網膜炎［＊筋注］
○悪性腫瘍
悪性リンパ腫（リンパ肉腫症，細網肉腫症，ホジキン病，皮膚細網症，菌
状息肉症），類似疾患（近縁疾患）［静注，点滴静注，＊筋注，脊髄腔内
注入］
好酸性肉芽腫［静注，点滴静注，＊筋注］
乳癌の再発転移［＊筋注］
○下記の悪性腫瘍への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
多発性骨髄腫［点滴静注］
○抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心・嘔吐）
［静注，点滴静注］
○外科疾患
副腎摘除［静注，点滴静注，筋注］
臓器・組織移植［＊筋注］
侵襲後肺水腫［静注，ネブライザー］
副腎皮質機能不全への外科的侵襲［＊筋注］
外科的ショック・外科的ショック様状態［静注］
脳浮腫［静注］
輸血による副作用［静注］
気管支痙攣（術中）［静注］
蛇毒・昆虫毒（重症の虫さされ含む）［＊筋注］
術後の腹膜癒着防止［腹腔内注入］
○整形外科疾患
椎間板ヘルニアの神経根炎（根性坐骨神経痛含む）［硬膜外注射］
脊髄浮腫［静注，硬膜外注射］
○産婦人科疾患
卵管整形術後の癒着防止［＊筋注］
○泌尿器科疾患
前立腺癌（他の療法無効時）［＊筋注］
陰茎硬結［＊筋注，局所皮内注］
○皮膚科疾患
★湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，貨
幣状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビ
ダール苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮
症，その他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮
膚炎，鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与し
ない。局注は浸潤，苔癬化の著しい時のみ）［＊筋注，局所皮内注］
★痒疹群（小児ストロフルス，蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む）（重症例
のみ。固定蕁麻疹は局注）［＊筋注，局所皮内注］
蕁麻疹（慢性例除く）（重症例のみ）［＊点滴静注，＊筋注］
★乾癬・類症〔尋常性乾癬（重症例），乾癬性関節炎，乾癬性紅皮症，
膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライター症候群〕［＊
点滴静注，＊筋注］
上記のうち★尋常性乾癬［局所皮内注］
★掌蹠膿疱症（重症例のみ）［＊筋注］
★扁平苔癬（重症例のみ）［＊筋注，局所皮内注］
成年性浮腫性硬化症［＊筋注］
紅斑症（★多形滲出性紅斑，結節性紅斑）（重症例のみ）［＊筋注］
粘膜皮膚眼症候群〔開口部糜爛性外皮症，スチブンス・ジョンソン病，皮
膚口内炎，フックス症候群，ベーチェット病（眼症状のない時），リップ
シュッツ急性陰門潰瘍〕［＊点滴静注，＊筋注］
★円形脱毛症（悪性型のみ）［局所皮内注］
天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増
殖性天疱瘡）［＊点滴静注，＊筋注］
デューリング疱疹状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む）［＊点滴静
注，＊筋注］
帯状疱疹（重症例のみ）［＊筋注］
★紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む）［＊点滴静注，＊筋注］
★早期ケロイド・ケロイド防止［局所皮内注］
新生児スクレレーマ［＊筋注］
○眼科疾患
内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網脈
絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部症
候群，眼筋麻痺）［＊静注，＊筋注，結膜下注射，球後注射，点眼］
外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不適当・不十分な時（眼
瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎）［＊静注，＊筋注，結
膜下注射，球後注射］
眼科の術後炎症［＊静注，＊筋注，結膜下注射，点眼］
○耳鼻咽喉科疾患
急性・慢性中耳炎［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，中耳腔内注入］
滲出性中耳炎・耳管狭窄症［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，中耳腔内
注入，耳管内注入］
メニエル病・メニエル症候群［静注，点滴静注，筋注］
急性感音性難聴［静注，点滴静注，筋注］
血管運動（神経）性鼻炎［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注
射］
アレルギー性鼻炎［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注射］
花粉症（枯草熱）［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注射］
副鼻腔炎・鼻茸［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，副鼻腔内注入，鼻
茸内注射］
進行性壊疽性鼻炎［静注，点滴静注，筋注，ネブライザー，鼻腔内注
入，副鼻腔内注入，喉頭・気管注入］
喉頭炎・喉頭浮腫［静注，点滴静注，筋注，ネブライザー，喉頭・気管注
入］
喉頭ポリープ・結節［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，ネブライザー，喉
頭・気管注入］
食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後［静注，点
滴静注，筋注，ネブライザー，食道注入］
耳鼻咽喉科の術後の後療法［静注，点滴静注，筋注，軟組織内注射，
局所皮内注，ネブライザー，鼻腔内注入，副鼻腔内注入，鼻甲介内注
射，喉頭・気管注入，中耳腔内注入，食道注入］
○歯科・口腔外科疾患
難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）［軟組織内注射］
＊印
下記のみ使用
（１）．静注・点滴静注
内服不能時，緊急時，筋注不適時
（２）．筋注
内服不能時
★印
外用剤で効果不十分時のみ使用。
【用法用量】
１．成人　下記１回量。
適宜増減。
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
静注 １回１．６５～６．６ｍｇ　３～６時間ごと
点滴静注 １回１．６５～８．３ｍｇ　１日１～２回
筋注 １回１．６５～６．６ｍｇ　３～６時間ごと
関節腔内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
軟組織内注射 １回１．６５～５ｍｇ 投与間隔　２週間以上
腱鞘内注射 １回０．６６～２．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
滑液嚢内注入 １回０．６６～４．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
硬膜外注射 １回１．６５～８．３ｍｇ 投与間隔　２週間以上
脊髄腔内注入 １回０．８３～４．１ｍｇ　週１～３回
胸腔内注入 １回０．８３～４．１ｍｇ　週１～３回
腹腔内注入 １回１．６５ｍｇ
局所皮内注 １回０．０４～０．０８ｍｇずつ　０．８３ｍｇまで週１回
結膜下注射 １回０．３３～２．１ｍｇ　液量は０．２～０．５ｍＬ
球後注射 １回０．８３～４．１ｍｇ　液量は０．５～１ｍＬ
点眼 １回０．２１～０．８３ｍｇ／ｍＬ溶液１～２滴　１日３～８回
ネブライザー １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
鼻腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
副鼻腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
鼻甲介内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ
鼻茸内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ
喉頭・気管注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
中耳腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
耳管内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
食道注入 １回０．８３～１．６５ｍｇ
（表終了）
２．多発性骨髄腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
点滴静注 ビンクリスチン硫酸塩，ドキソルビシン塩酸塩との併用；１日３３
ｍｇ，２１日から２８日を１クール，第１日目から第４日目，第９日目から第１
２日目，第１７日目から第２０日目に投与。適宜減量。
（表終了）
３．抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心・嘔吐）
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
静注 点滴静注 成人　１日３．３～１６．５ｍｇ　１日１～２回　分割　投与。
１日最大１６．５ｍｇまで。
（表終了）
注意
悪性リンパ腫への他の抗腫瘍剤との併用療法は，併用薬剤の添付文書
も参照。
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蕁麻疹（慢性例除く）（重症例のみ）［＊点滴静注，＊筋注］
★乾癬・類症〔尋常性乾癬（重症例），乾癬性関節炎，乾癬性紅皮症，
膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライター症候群〕［＊
点滴静注，＊筋注］
上記のうち★尋常性乾癬［局所皮内注］
★掌蹠膿疱症（重症例のみ）［＊筋注］
★扁平苔癬（重症例のみ）［＊筋注，局所皮内注］
成年性浮腫性硬化症［＊筋注］
紅斑症（★多形滲出性紅斑，結節性紅斑）（重症例のみ）［＊筋注］
粘膜皮膚眼症候群〔開口部糜爛性外皮症，スチブンス・ジョンソン病，皮
膚口内炎，フックス症候群，ベーチェット病（眼症状のない時），リップ
シュッツ急性陰門潰瘍〕［＊点滴静注，＊筋注］
★円形脱毛症（悪性型のみ）［局所皮内注］
天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉状天疱瘡，Ｓｅｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増
殖性天疱瘡）［＊点滴静注，＊筋注］
デューリング疱疹状皮膚炎（類天疱瘡，妊娠性疱疹含む）［＊点滴静
注，＊筋注］
帯状疱疹（重症例のみ）［＊筋注］
★紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む）［＊点滴静注，＊筋注］
★早期ケロイド・ケロイド防止［局所皮内注］
新生児スクレレーマ［＊筋注］
○眼科疾患
内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網脈
絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部症
候群，眼筋麻痺）［＊静注，＊筋注，結膜下注射，球後注射，点眼］
外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不適当・不十分な時（眼
瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎）［＊静注，＊筋注，結
膜下注射，球後注射］
眼科の術後炎症［＊静注，＊筋注，結膜下注射，点眼］
○耳鼻咽喉科疾患
急性・慢性中耳炎［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，中耳腔内注入］
滲出性中耳炎・耳管狭窄症［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，中耳腔内
注入，耳管内注入］
メニエル病・メニエル症候群［静注，点滴静注，筋注］
急性感音性難聴［静注，点滴静注，筋注］
血管運動（神経）性鼻炎［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注
射］
アレルギー性鼻炎［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注射］
花粉症（枯草熱）［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，鼻甲介内注射］
副鼻腔炎・鼻茸［筋注，ネブライザー，鼻腔内注入，副鼻腔内注入，鼻
茸内注射］
進行性壊疽性鼻炎［静注，点滴静注，筋注，ネブライザー，鼻腔内注
入，副鼻腔内注入，喉頭・気管注入］
喉頭炎・喉頭浮腫［静注，点滴静注，筋注，ネブライザー，喉頭・気管注
入］
喉頭ポリープ・結節［＊静注，＊点滴静注，＊筋注，ネブライザー，喉
頭・気管注入］
食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後［静注，点
滴静注，筋注，ネブライザー，食道注入］
耳鼻咽喉科の術後の後療法［静注，点滴静注，筋注，軟組織内注射，
局所皮内注，ネブライザー，鼻腔内注入，副鼻腔内注入，鼻甲介内注
射，喉頭・気管注入，中耳腔内注入，食道注入］
○歯科・口腔外科疾患
難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒しないもの）［軟組織内注射］
＊印
下記のみ使用
（１）．静注・点滴静注
内服不能時，緊急時，筋注不適時
（２）．筋注
内服不能時
★印
外用剤で効果不十分時のみ使用。
【用法用量】
１．成人　下記１回量。
適宜増減。
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
静注 １回１．６５～６．６ｍｇ　３～６時間ごと
点滴静注 １回１．６５～８．３ｍｇ　１日１～２回
筋注 １回１．６５～６．６ｍｇ　３～６時間ごと
関節腔内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
軟組織内注射 １回１．６５～５ｍｇ 投与間隔　２週間以上
腱鞘内注射 １回０．６６～２．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
滑液嚢内注入 １回０．６６～４．１ｍｇ 投与間隔　２週間以上
硬膜外注射 １回１．６５～８．３ｍｇ 投与間隔　２週間以上
脊髄腔内注入 １回０．８３～４．１ｍｇ　週１～３回
胸腔内注入 １回０．８３～４．１ｍｇ　週１～３回
腹腔内注入 １回１．６５ｍｇ
局所皮内注 １回０．０４～０．０８ｍｇずつ　０．８３ｍｇまで週１回
結膜下注射 １回０．３３～２．１ｍｇ　液量は０．２～０．５ｍＬ
球後注射 １回０．８３～４．１ｍｇ　液量は０．５～１ｍＬ
点眼 １回０．２１～０．８３ｍｇ／ｍＬ溶液１～２滴　１日３～８回
ネブライザー １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
鼻腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
副鼻腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
鼻甲介内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ
鼻茸内注射 １回０．６６～４．１ｍｇ
喉頭・気管注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
中耳腔内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
耳管内注入 １回０．０８～１．６５ｍｇ　１日１～３回
食道注入 １回０．８３～１．６５ｍｇ
（表終了）
２．多発性骨髄腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
点滴静注 ビンクリスチン硫酸塩，ドキソルビシン塩酸塩との併用；１日３３
ｍｇ，２１日から２８日を１クール，第１日目から第４日目，第９日目から第１
２日目，第１７日目から第２０日目に投与。適宜減量。
（表終了）
３．抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心・嘔吐）
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
静注 点滴静注 成人　１日３．３～１６．５ｍｇ　１日１～２回　分割　投与。
１日最大１６．５ｍｇまで。
（表終了）
注意
悪性リンパ腫への他の抗腫瘍剤との併用療法は，併用薬剤の添付文書
も参照。

食道注入 １回０．８３～１．６５ｍｇ
（表終了）
２．多発性骨髄腫への他の抗悪性腫瘍剤との併用療法
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
点滴静注 ビンクリスチン硫酸塩，ドキソルビシン塩酸塩との併用；１日３３
ｍｇ，２１日から２８日を１クール，第１日目から第４日目，第９日目から第１
２日目，第１７日目から第２０日目に投与。適宜減量。
（表終了）
３．抗悪性腫瘍剤（シスプラチン等）投与に伴う消化器症状（悪心・嘔吐）
（表開始）
投与法 投与量・投与回数 （デキサメタゾン）
静注 点滴静注 成人　１日３．３～１６．５ｍｇ　１日１～２回　分割　投与。
１日最大１６．５ｍｇまで。
（表終了）
注意
悪性リンパ腫への他の抗腫瘍剤との併用療法は，併用薬剤の添付文書
も参照。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．感染症のある関節腔内，滑液嚢内，腱鞘内・腱周囲。
３．動揺関節の関節腔内。
４．下記の投与患者
デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）。
本剤全身投与
ダクラタスビル塩酸塩，アスナプレビル。
本剤全身投与（単回投与除く）
リルピビリン塩酸塩，リルピビリン塩酸塩・テノホビル　アラフェナミドフマ
ル酸塩・エムトリシタビン，ドルテグラビルナトリウム・リルピビリン塩酸塩。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（失神，意識喪失，
呼吸困難，顔面蒼白，血圧低下等）。
２．誘発感染症（頻度不明），感染症の増悪（頻度不明），Ｂ型肝炎ウイル
スの増殖による肝炎。
３．続発性副腎皮質機能不全（頻度不明），糖尿病（頻度不明）。
４．消化性潰瘍（頻度不明），消化管穿孔（頻度不明），膵炎（頻度不
明）。
５．精神変調（頻度不明），うつ状態（頻度不明），痙攣（頻度不明）。
６．骨粗鬆症（頻度不明），大腿骨・上腕骨等の骨頭無菌性壊死（頻度
不明），ミオパシー（頻度不明），脊椎圧迫骨折（頻度不明），長骨の病
的骨折（頻度不明）。
７．緑内障（頻度不明），後嚢白内障（頻度不明）。
８．血栓塞栓症（頻度不明）。
９．喘息発作（頻度不明）。
１０．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
内分泌 月経異常
消化器 下痢，悪心・嘔吐，胃痛，胸やけ，腹部膨満感，口渇，食欲不
振，食欲亢進
精神神経系 多幸症，不眠，頭痛，眩暈
筋・骨格 筋肉痛，関節痛
投与部位 関節腔内投与；関節の不安定化，疼痛・腫脹・圧痛の増悪 筋
注・皮内注；組織の萎縮による陥没（局所）
脂質・蛋白質代謝 満月様顔貌，野牛肩，窒素負平衡，脂肪肝
体液・電解質 浮腫，血圧上昇，低カリウム性アルカローシス
眼 中心性漿液性網脈絡膜症等による網膜障害，眼球突出
血液 白血球増多
皮膚 ざ瘡，多毛，脱毛，色素沈着，皮下溢血，紫斑，線条，掻痒，発汗
異常，顔面紅斑，紅斑，創傷治癒障害，皮膚菲薄化・脆弱化，脂肪織炎
その他 発熱，疲労感，ステロイド腎症，体重増加，精子数・その運動性
の増減，しゃっくり，刺激感（ピリピリした痛み，しびれ，ひきつり感等）
（表終了）

■禁忌

■副作用

ノルアドリナリン注１ｍｇ （０．１％１ｍＬ１管）

【効能効果】
各種疾患・状態に伴う急性低血圧・ショック時の補助治療（心筋梗塞によ
るショック，敗血症によるショック，アナフィラキシー性ショック，循環血液
量低下を伴う急性低血圧・ショック，全身麻酔時の急性低血圧等）
【用法用量】
点滴静注
成人　１回１ｍｇ　点滴静注（２５０ｍＬの生食，５％ブドウ糖液，血漿又は
全血等に溶解）。速度　０．５～１ｍＬ／分　血圧を絶えず観察し適宜調
節。
皮下注
成人　１回０．１～１ｍｇ　皮下注。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【禁忌】
１．ハロゲン含有吸入麻酔剤の投与患者。
２．他のカテコールアミン製剤の投与患者。
原則禁忌
１．コカイン中毒。
２．心室性頻拍。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
徐脈。

■禁忌

■副作用

プレドニゾロン錠５ｍｇ「ＮＰ」 （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
○慢性副腎皮質機能不全（原発性，続発性，下垂体性，医原性），急性
副腎皮質機能不全（副腎クリーゼ），副腎性器症候群，亜急性甲状腺
炎，甲状腺中毒症〔甲状腺（中毒性）クリーゼ〕，甲状腺疾患に伴う悪性
眼球突出症，ＡＣＴＨ単独欠損症
○関節リウマチ，若年性関節リウマチ（スチル病含む），リウマチ熱（リウマ
チ性心炎含む），リウマチ性多発筋痛
○エリテマトーデス（全身性・慢性円板状），全身性血管炎（高安動脈
炎，結節性多発動脈炎，顕微鏡的多発血管炎，多発血管炎性肉芽腫
症含む），多発性筋炎（皮膚筋炎），強皮症
○川崎病の急性期（重症で，冠動脈障害の発生の危険がある時）
○ネフローゼ，ネフローゼ症候群
○うっ血性心不全
○気管支喘息，喘息性気管支炎（小児喘息性気管支炎含む），薬剤そ
の他の化学物質によるアレルギー・中毒（薬疹，中毒疹含む），血清病
○重症感染症（化学療法と併用）
○溶血性貧血（免疫性，免疫性機序の疑い），白血病（急性白血病，慢
性骨髄性白血病の急性転化，慢性リンパ性白血病）（皮膚白血病含
む），顆粒球減少症（本態性，続発性），紫斑病（血小板減少性・血小板
非減少性），再生不良性貧血，凝固因子の障害による出血性素因
○限局性腸炎，潰瘍性大腸炎
○重症消耗性疾患の全身状態の改善（癌末期，スプルー含む）
○劇症肝炎（重症含む），胆汁うっ滞型急性肝炎，慢性肝炎（活動型，
急性再燃型，胆汁うっ滞型）（一般的治療に反応せず肝機能の著しい異
常が持続する難治性のみ），肝硬変（活動型，難治性腹水を伴うもの，胆
汁うっ滞を伴うもの）
○サルコイドーシス（両側肺門リンパ節腫脹のみの時を除く），びまん性
間質性肺炎（肺線維症）（放射線肺臓炎含む）
○肺結核（粟粒結核，重症結核のみ）（抗結核剤と併用），結核性髄膜
炎（抗結核剤と併用），結核性胸膜炎（抗結核剤と併用），結核性腹膜炎
（抗結核剤と併用），結核性心嚢炎（抗結核剤と併用）
○脳脊髄炎（脳炎，脊髄炎含む）（一次性脳炎では頭蓋内圧亢進症状
があり，他剤が効果不十分時に短期使用），末梢神経炎（ギランバレー
症候群含む），筋強直症，重症筋無力症，多発性硬化症（視束脊髄炎
含む），小舞踏病，顔面神経麻痺，脊髄蜘網膜炎，デュシェンヌ型筋ジ
ストロフィー
○悪性リンパ腫，類似疾患（近縁疾患），多発性骨髄腫，好酸性肉芽
腫，乳癌の再発転移
○特発性低血糖症
○原因不明の発熱
○副腎摘除，臓器・組織移植，侵襲後肺水腫，副腎皮質機能不全への
外科的侵襲
○蛇毒・昆虫毒（重症の虫さされ含む）
○強直性脊椎炎（リウマチ性脊椎炎）
○卵管整形術後の癒着防止，副腎皮質機能障害による排卵障害
○前立腺癌（他の療法無効時），陰茎硬結
○★湿疹・皮膚炎群（急性湿疹，亜急性湿疹，慢性湿疹，接触皮膚炎，
貨幣状湿疹，自家感作性皮膚炎，アトピー皮膚炎，乳・幼・小児湿疹，ビ
ダール苔癬，その他の神経皮膚炎，脂漏性皮膚炎，進行性指掌角皮
症，その他の手指の皮膚炎，陰部・肛門湿疹，耳介・外耳道の湿疹・皮
膚炎，鼻前庭・鼻翼周辺の湿疹・皮膚炎等）（重症例以外は極力投与し
ない），★痒疹群（小児ストロフルス，蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む）
（重症例のみ。固定蕁麻疹は局注），蕁麻疹（慢性例除く）（重症例の
み），★乾癬・類症〔尋常性乾癬（重症例），乾癬性関節炎，乾癬性紅皮
症，膿疱性乾癬，稽留性肢端皮膚炎，疱疹状膿痂疹，ライター症候
群〕，★掌蹠膿疱症（重症例のみ），★毛孔性紅色粃糠疹（重症例の
み），★扁平苔癬（重症例のみ），成年性浮腫性硬化症，紅斑症（★多
形滲出性紅斑（重症例のみ），結節性紅斑），ＩｇＡ血管炎（重症例の
み），ウェーバークリスチャン病，粘膜皮膚眼症候群〔開口部糜爛性外皮
症，スチブンス・ジョンソン病，皮膚口内炎，フックス症候群，ベーチェット
病（眼症状のない時），リップシュッツ急性陰門潰瘍〕，レイノー病，★円
形脱毛症（悪性型のみ），天疱瘡群（尋常性天疱瘡，落葉状天疱瘡，Ｓｅ
ｎｅａｒ－Ｕｓｈｅｒ症候群，増殖性天疱瘡），デューリング疱疹状皮膚炎（類
天疱瘡，妊娠性疱疹含む），先天性表皮水疱症，帯状疱疹（重症例の
み），★紅皮症（ヘブラ紅色粃糠疹含む），顔面播種状粟粒性狼瘡（重
症例のみ），アレルギー性血管炎・その類症（急性痘瘡様苔癬状粃糠疹
含む），潰瘍性慢性膿皮症，新生児スクレレーマ
○内眼・視神経・眼窩・眼筋の炎症性疾患の対症療法（ブドウ膜炎，網
脈絡膜炎，網膜血管炎，視神経炎，眼窩炎性偽腫瘍，眼窩漏斗尖端部
症候群，眼筋麻痺），外・前眼部の炎症性疾患の対症療法で点眼が不
適当・不十分な時（眼瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎），
眼科の術後炎症
○急性・慢性中耳炎，滲出性中耳炎・耳管狭窄症，メニエル病・メニエル
症候群，急性感音性難聴，血管運動（神経）性鼻炎，アレルギー性鼻
炎，花粉症（枯草熱），副鼻腔炎・鼻茸，進行性壊疽性鼻炎，喉頭炎・喉
頭浮腫，食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後，
耳鼻咽喉科の術後の後療法，難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒し
ないもの）
○嗅覚障害，急性・慢性（反復性）唾液腺炎
★印 外用剤で効果不十分時のみ使用
【用法用量】
成人　１日５～６０ｍｇ　１日１～４回　分割　内服。適宜増減。悪性リンパ
腫 抗悪性腫瘍剤との併用で，１日１００ｍｇ／ｍ２まで。
川崎病の急性期 １日２ｍｇ／ｋｇ（最大６０ｍｇ）　１日３回　分割　内服。
注意
効能共通
１．投与量，投与スケジュール，漸減中止方法等は，学会のガイドライン
等，最新の情報を参考に投与。
川崎病の急性期
２．有熱期間は注射剤で治療し，解熱後本剤に切りかえる。

■効能効果・用法用量

適当・不十分な時（眼瞼炎，結膜炎，角膜炎，強膜炎，虹彩毛様体炎），
眼科の術後炎症
○急性・慢性中耳炎，滲出性中耳炎・耳管狭窄症，メニエル病・メニエル
症候群，急性感音性難聴，血管運動（神経）性鼻炎，アレルギー性鼻
炎，花粉症（枯草熱），副鼻腔炎・鼻茸，進行性壊疽性鼻炎，喉頭炎・喉
頭浮腫，食道の炎症（腐蝕性食道炎，直達鏡使用後）・食道拡張術後，
耳鼻咽喉科の術後の後療法，難治性口内炎・舌炎（局所療法で治癒し
ないもの）
○嗅覚障害，急性・慢性（反復性）唾液腺炎
★印 外用剤で効果不十分時のみ使用
【用法用量】
成人　１日５～６０ｍｇ　１日１～４回　分割　内服。適宜増減。悪性リンパ
腫 抗悪性腫瘍剤との併用で，１日１００ｍｇ／ｍ２まで。
川崎病の急性期 １日２ｍｇ／ｋｇ（最大６０ｍｇ）　１日３回　分割　内服。
注意
効能共通
１．投与量，投与スケジュール，漸減中止方法等は，学会のガイドライン
等，最新の情報を参考に投与。
川崎病の急性期
２．有熱期間は注射剤で治療し，解熱後本剤に切りかえる。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．デスモプレシン酢酸塩水和物（男性の夜間多尿による夜間頻尿）の
投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．誘発感染症，感染症の増悪（頻度不明），Ｂ型肝炎ウイルスの増殖に
よる肝炎。
２．続発性副腎皮質機能不全，糖尿病（頻度不明）。
３．消化管潰瘍，消化管穿孔，消化管出血（頻度不明）。
４．膵炎（頻度不明）。
５．精神変調，うつ状態，痙攣（頻度不明）。
６．骨粗鬆症，大腿骨・上腕骨等の骨頭無菌性壊死，ミオパシー（頻度
不明）。
７．緑内障，後嚢白内障（眼のかすみ），中心性漿液性網脈絡膜症・多
発性後極部網膜色素上皮症（頻度不明）（視力の低下，ものがゆがんで
見えたり小さく見えたり，視野の中心がゆがんで見えにくくなる，限局性
の網膜剥離，広範な網膜剥離），眼圧上昇。
８．血栓症（頻度不明）。
９．心筋梗塞，脳梗塞，動脈瘤（頻度不明）。
１０．硬膜外脂肪腫（頻度不明）。
１１．アキレス腱等の腱断裂（頻度不明）。
１２．腫瘍崩壊症候群（頻度不明）。

■禁忌

■副作用

ボスミン外用液０．１％ （０．１％１ｍＬ）

【効能効果】
１．下記による気管支痙攣の緩解
気管支喘息，百日咳
２．局所麻酔薬の作用延長（粘膜面の表面麻酔のみ）
３．手術時の局所出血の予防と治療
４．耳鼻咽喉科の局所出血
５．耳鼻咽喉科の粘膜の充血・腫脹
６．外創の局所出血
【用法用量】
気管支喘息・百日咳による気管支痙攣の緩解
５～１０倍に希釈して吸入。１回０．３ｍｇ以内。２～５分間後，効果不十分
時でも　前記の投与をもう一度行うのを限度。続けて必要な時　最低４～
６時間あける。
局所麻酔薬の作用延長
血管収縮薬未添加の局所麻酔薬１０ｍＬに１～２滴（アドレナリン濃度１ １
０～２０万）の割合に添加して使用。
手術時の局所出血の予防と治療，耳鼻咽喉科の局所出血，耳鼻咽喉
科の粘膜の充血・腫脹，外創の局所出血
本剤（アドレナリン０．１％溶液）をそのまま，又は５～１０倍希釈液　直接
塗布，点鼻，噴霧，又はタンポンとして使用。
注意
吸入時
過度の使用による不整脈，心停止等の重篤な副作用のおそれ，１回０．
３ｍｇ以内の用法・用量を守る。

【禁忌】
用法共通
１．ブチロフェノン系・フェノチアジン系等の抗精神病薬，α遮断薬の投
与患者。
２．イソプレナリン塩酸塩，ノルアドレナリン等のカテコールアミン製剤，ア
ドレナリン作動薬の投与患者（緊急時以外）。
眼周囲部等
３．狭隅角や前房が浅い等眼圧上昇の素因。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【副作用】
重大な副作用
用法共通
１．全身性症状（頻度不明）（肺水腫等）。
吸入時
２．重篤な血清カリウム値の低下（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 心悸亢進，血圧変動，顔面潮紅・蒼白
精神神経系 頭痛，振戦，発汗，神経過敏
消化器 悪心
過敏症 発疹等
呼吸器 気道刺激症状（吸入時）
眼 結膜・眼瞼・目のまわり等の過敏症状，結膜充血，眼痛
（表終了）

■副作用

ボスミン注１ｍｇ （０．１％１ｍＬ１管）

【効能効果】
１．下記による気管支痙攣の緩解
気管支喘息，百日咳
２．各種疾患・状態に伴う急性低血圧・ショック時の補助治療
３．局所麻酔薬の作用延長
４．手術時の局所出血の予防と治療
５．心停止の補助治療
６．虹彩毛様体炎時の虹彩癒着の防止
注意
各種疾患・状態に伴う急性低血圧・ショック時の補助治療
本剤は心筋酸素需要を増加させるため，心原性・出血性・外傷性ショッ
ク時で使用しない。
【用法用量】
気管支喘息・百日咳による気管支痙攣の緩解，各種疾患又は状態に伴
う急性低血圧・ショック時の補助治療，心停止の補助治療
成人　１回０．２～１ｍｇ（本剤　０．２～１ｍＬ）　皮下注・筋注。
適宜増減。
蘇生等の緊急時　成人　１回０．２５ｍｇ（本剤　０．２５ｍＬ）まで　ゆっくり
静注（生食等で希釈）。必要時　５～１５分ごとに繰り返す。
局所麻酔薬の作用延長
アドレナリンの０．１％溶液として　血管収縮薬未添加の局所麻酔薬１０ｍ
Ｌに１～２滴（アドレナリン濃度１ １０～２０万）の割合に添加して使用。
適宜増減。
手術時の局所出血の予防と治療
アドレナリンの０．１％溶液として　単独又は局所麻酔薬に添加し　局所
注入。
適宜増減。
虹彩毛様体炎時の虹彩癒着防止
アドレナリンの０．１％溶液として　点眼，又は結膜下に０．１ｍｇ（本剤
０．１ｍＬ）まで　注射。
適宜増減。

【禁忌】
用法共通
１．ブチロフェノン系・フェノチアジン系等の抗精神病薬，α遮断薬の投
与患者（アナフィラキシーショックの救急治療時以外）。
２．イソプレナリン塩酸塩，ノルアドレナリン等のカテコールアミン製剤，ア
ドレナリン作動薬の投与患者（蘇生等の緊急時以外）。
点眼・結膜下注射（眼）
３．狭隅角や前房が浅い等の眼圧上昇の素因。

【副作用】
重大な副作用
１．肺水腫（頻度不明）（血圧異常上昇）。
２．呼吸困難（頻度不明）。
３．心停止（頻度不明）（頻脈，不整脈，心悸亢進，胸内苦悶）。
その他の副作用（発現時中止等）（用法共通）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 心悸亢進，胸内苦悶，不整脈，顔面潮紅・蒼白，血圧異常上昇
精神神経系 頭痛，眩暈，不安，振戦
過敏症 過敏症状等
消化器 悪心・嘔吐
その他 熱感，発汗
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（点眼・結膜下注射（眼科）使用時）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
その他 全身症状，結膜・眼瞼・目のまわり等の過敏症状，結膜充血，眼
痛，眼瞼・結膜の色素沈着，鼻涙管の色素沈着による閉鎖，角膜の色素
沈着，黄斑部の浮腫，微少出血，血管痙攣
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．４．７　卵胞ホルモン及び黄体ホルモン剤

エストリール錠０．５ｍｇ （０．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
更年期障害，腟炎（老人，小児，非特異性），子宮頸管炎，子宮腟部糜
爛，老人性骨粗鬆症
【用法用量】
更年期障害，腟炎（老人，小児，非特異性），子宮頸管炎，子宮腟部糜
爛
成人　１回０．１～１ｍｇ　１日１～２回　内服。適宜増減。
老人性骨粗鬆症
１回１ｍｇ　１日２回　内服。適宜増減。
注意
老人性骨粗鬆症
投与後６ヵ月～１年後に骨密度を測定し，効果なければ投与中止し，他
の療法を考慮。

【禁忌】
１．エストロゲン依存性悪性腫瘍（例 乳癌，子宮内膜癌）・その疑い。
２．乳癌の既往。
３．未治療の子宮内膜増殖症。
４．血栓性静脈炎・肺塞栓症・その既往。
５．動脈性の血栓塞栓疾患（例 冠動脈性心疾患，脳卒中）・その既往。
６．重篤な肝障害。
７．診断未確定の異常性器出血。
８．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
血栓症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感等
子宮 不正出血，帯下増加
乳房 乳房痛，乳房緊満感等
肝臓  ＡＳＴ・ＡＬＴの上昇等
消化器 悪心，食欲不振等 嘔吐
その他 眩暈，脱力感，全身熱感，体重増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．４．９　その他のホルモン剤（抗ホルモン
剤を含む。）

オゼンピック皮下注２ｍｇ （２ｍｇ１．５ｍＬ１
キット）

【効能効果】
２型糖尿病
注意
食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
【用法用量】
成人　維持量　１回０．５ｍｇ　週１回　皮下注。１回０．２５ｍｇ　週１回から
開始し，４週間投与後，１回０．５ｍｇ　週１回に増量。適宜増減，４週間
以上投与しても効果不十分時，１回１ｍｇ　週１回まで。
注意
１．本剤は週１回投与する薬剤，同一曜日に投与。
２．忘れた時は，次回投与まで２日間（４８時間）以上であれば，気付いた
時点で直ちに投与し，その後は予定曜日に投与。次回投与まで２日間
（４８時間）未満であれば投与せず，次の予定曜日に投与。週１回投与の
曜日を変更する必要がある時は，前回投与から最低２日間（４８時間）以
上間隔をあける。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
３．重症感染症，手術等の緊急時。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，顔面蒼
白，動悸，振戦，頭痛，眩暈，嘔気，視覚異常等），重篤な低血糖症状，
意識消失。
２．急性膵炎（頻度不明）（嘔吐を伴う持続的な激しい腹痛等）。
３．胆嚢炎，胆管炎，胆汁うっ滞性黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 ０．５～１％未満 頻度不明
感染症   胃腸炎
免疫系障害    過敏症（発疹，蕁麻疹等）
代謝・栄養障害 食欲減退
神経系障害  頭痛 浮動性眩暈 味覚異常
眼障害    糖尿病網膜症関連事象
心臓障害    心拍数増加
胃腸障害 悪心，下痢，便秘，嘔吐 腹部不快感，消化不良，腹部膨満，
上腹部痛，腹痛，おくび 胃食道逆流性疾患，鼓腸，胃炎 胃排出遅延
肝胆道系障害    胆石症
皮膚・皮下組織    血管性浮腫
全身障害・投与部位状態   疲労，無力症 注射部位反応
臨床検査 リパーゼ増加 アミラーゼ増加，体重減少 血中クレアチンホス
ホキナーゼ増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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意識消失。
２．急性膵炎（頻度不明）（嘔吐を伴う持続的な激しい腹痛等）。
３．胆嚢炎，胆管炎，胆汁うっ滞性黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 ０．５～１％未満 頻度不明
感染症   胃腸炎
免疫系障害    過敏症（発疹，蕁麻疹等）
代謝・栄養障害 食欲減退
神経系障害  頭痛 浮動性眩暈 味覚異常
眼障害    糖尿病網膜症関連事象
心臓障害    心拍数増加
胃腸障害 悪心，下痢，便秘，嘔吐 腹部不快感，消化不良，腹部膨満，
上腹部痛，腹痛，おくび 胃食道逆流性疾患，鼓腸，胃炎 胃排出遅延
肝胆道系障害    胆石症
皮膚・皮下組織    血管性浮腫
全身障害・投与部位状態   疲労，無力症 注射部位反応
臨床検査 リパーゼ増加 アミラーゼ増加，体重減少 血中クレアチンホス
ホキナーゼ増加
（表終了）

デュタステリド錠０．５ｍｇＡＶ「ＤＳＥＰ」 （０．５
ｍｇ１錠）

【効能効果】
前立腺肥大症
注意
前立腺が肥大していない患者への有効性・安全性は未確認。
【用法用量】
成人　１回０．５ｍｇ　１日１回　内服。
注意
投与開始初期に改善が認められる場合もあるが，治療効果の評価に
は，６ヵ月間の治療が必要。

【禁忌】
１．本剤の成分・他の５α還元酵素阻害薬に過敏症の既往。
２．女性。
３．小児等。
４．重度の肝機能障害。

【副作用】
重大な副作用
肝機能障害（１．５％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，ビリルビンの上昇等），黄疸（頻度
不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
過敏症  蕁麻疹 アレルギー反応，発疹，掻痒症，限局性浮腫，血管性
浮腫
精神神経系 リビドー減退 浮動性眩暈 抑うつ気分，味覚異常
生殖系・乳房障害 勃起不全，乳房障害（女性化乳房，乳頭痛，乳房
痛，乳房不快感） 射精障害 精巣痛，精巣腫脹
皮膚   脱毛症（主に体毛脱落），多毛症
消化器  腹部不快感 下痢
その他  倦怠感 血中ＣＫ増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

トレシーバ注 フレックスタッチ （３００単位１
キット）

【効能効果】
インスリン療法が適応となる糖尿病
注意
２型糖尿病には，緊急時以外，食事療法，運動療法を行ったうえで適用
を考慮。
【用法用量】
成人　初期　１回４～２０単位　１日１回　皮下注。
適宜増減。他のインスリン製剤の投与量を含めた維持量　１日４～８０単
位。
必要時，上記量超えての使用あり。注射時刻は定刻，必要時は注射時
刻を変更できる。
小児　１日１回　定刻に　皮下注。
適宜増減。他のインスリン製剤の投与量を含めた維持量　１日０．５～１．
５単位／ｋｇ。
必要時，上記量超えての使用あり。
注意
１．作用持続時間や病状に注意し，製剤的特徴に適する時に投与。
２．成人では，注射時刻は定刻とするが，通常の注射時刻から変更時
は，血糖値の変動に注意しながら前後８時間以内に変更し，以後は通
常の注射時刻に戻すよう指導。変更に際して投与間隔が短くなる時は低
血糖の発現に注意するよう指導。
３．投与を忘れた時は，気づいた時点で直ちに投与できるが，その次は
８時間以上あけ，以後定刻に投与するよう指導。
４．糖尿病性昏睡，急性感染症，手術等緊急時は，本剤のみの処置は
適当でなく，速効型インスリン製剤を使用。
５．中間型又は持効型インスリン製剤から本剤に変更時
下記を参考に投与を開始し，適宜増減等，作用特性を考慮し慎重に行
う。
（１）．成人では，Ｂａｓａｌインスリン製剤，Ｂａｓａｌ－Ｂｏｌｕｓ療法，混合製剤に
よる治療から本剤に切りかえ時，前治療で使用のＢａｓａｌインスリンと同じ
単位数から開始し，以後血糖コントロールに基づき調整。Ｂａｓａｌ－Ｂｏｌｕｓ
療法による治療で，１日２回投与のＢａｓａｌインスリン製剤から本剤に切り
かえ時，減量が必要な場合あり。
（２）．小児では，Ｂａｓａｌインスリン製剤，Ｂａｓａｌ－Ｂｏｌｕｓ療法，持続皮下イ
ンスリン注入療法，混合製剤による治療から本剤に切りかえ時，前治療
で使用のＢａｓａｌインスリン相当量を目安とするが，低血糖リスクを回避す
るため減量を考慮。以後血糖コントロールに基づき調整。
６．インスリン以外の糖尿病用薬から切りかえ時又はインスリン以外の糖
尿病用薬と併用時は，低用量から開始等，本剤の作用特性を考慮。
７．小児では，インスリン治療開始時の初期量は，状態により個別に決
定。
８．開始時及び数週間は血糖コントロールをモニタリング。併用する超速
効型，速効型インスリン，他の糖尿病用薬の用量や投与スケジュールの
調整が必要。

■効能効果・用法用量

は，血糖値の変動に注意しながら前後８時間以内に変更し，以後は通
常の注射時刻に戻すよう指導。変更に際して投与間隔が短くなる時は低
血糖の発現に注意するよう指導。
３．投与を忘れた時は，気づいた時点で直ちに投与できるが，その次は
８時間以上あけ，以後定刻に投与するよう指導。
４．糖尿病性昏睡，急性感染症，手術等緊急時は，本剤のみの処置は
適当でなく，速効型インスリン製剤を使用。
５．中間型又は持効型インスリン製剤から本剤に変更時
下記を参考に投与を開始し，適宜増減等，作用特性を考慮し慎重に行
う。
（１）．成人では，Ｂａｓａｌインスリン製剤，Ｂａｓａｌ－Ｂｏｌｕｓ療法，混合製剤に
よる治療から本剤に切りかえ時，前治療で使用のＢａｓａｌインスリンと同じ
単位数から開始し，以後血糖コントロールに基づき調整。Ｂａｓａｌ－Ｂｏｌｕｓ
療法による治療で，１日２回投与のＢａｓａｌインスリン製剤から本剤に切り
かえ時，減量が必要な場合あり。
（２）．小児では，Ｂａｓａｌインスリン製剤，Ｂａｓａｌ－Ｂｏｌｕｓ療法，持続皮下イ
ンスリン注入療法，混合製剤による治療から本剤に切りかえ時，前治療
で使用のＢａｓａｌインスリン相当量を目安とするが，低血糖リスクを回避す
るため減量を考慮。以後血糖コントロールに基づき調整。
６．インスリン以外の糖尿病用薬から切りかえ時又はインスリン以外の糖
尿病用薬と併用時は，低用量から開始等，本剤の作用特性を考慮。
７．小児では，インスリン治療開始時の初期量は，状態により個別に決
定。
８．開始時及び数週間は血糖コントロールをモニタリング。併用する超速
効型，速効型インスリン，他の糖尿病用薬の用量や投与スケジュールの
調整が必要。

【禁忌】
１．低血糖症状。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，顔面蒼
白，動悸，振戦，頭痛，眩暈，嘔気，視覚異常，不安，興奮，神経過敏，
集中力低下，精神障害，痙攣，意識障害（意識混濁，昏睡）等），低血糖
昏睡等重篤な転帰（中枢神経系の不可逆的障害，死亡等）。
２．アナフィラキシーショック（頻度不明）（呼吸困難，血圧低下，頻脈，発
汗，全身の発疹，血管神経性浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．３～５％未満 頻度不明
過敏症  アレルギー，蕁麻疹，掻痒感
肝臓  肝機能異常（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等）
神経系 頭痛，眩暈
眼 糖尿病網膜症の顕在化・増悪
注射部位 注射部位反応（疼痛，血腫，結節，熱感等），リポジストロ
フィー（皮下脂肪の萎縮・肥厚等） 皮膚アミロイドーシス
その他 血中ケトン体増加，体重増加 浮腫，抗インスリン抗体産生に伴う
血糖コントロール不良
（表終了）

■禁忌

■副作用

ノボラピッド注 １００単位／ｍＬ （１００単位１
ｍＬバイアル）

【効能効果】
インスリン療法が適応となる糖尿病
注意
２型糖尿病には，緊急時以外，食事療法，運動療法を行ったうえで適用
を考慮。
【用法用量】
成人　初期　１回２～２０単位　食直前　皮下注。持続型インスリン製剤と
併用することあり。
適宜増減，持続型インスリン製剤の投与量を含めた維持量　１日４～１０
０単位。
必要時　静注，持続静注又は筋注。
注意
１．速効型ヒトインスリン製剤より作用発現が速いため，食直前に投与。
２．本剤の作用時間，１ｍＬあたりのインスリン　アスパルト含有単位と病
状に注意し，製剤的特徴に適する場合に投与。
３．他のインスリン製剤から本剤への変更で，インスリン用量の変更が必
要になる可能性。用量の調整には，初回の投与から数週間又は数ヵ月
間必要。
４．静注，持続静注又は筋注は，医師等の管理下で行う。

【禁忌】
１．低血糖症状。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，顔面蒼
白，動悸，振戦，頭痛，眩暈，嘔気，視覚異常，不安，興奮，神経過敏，
集中力低下，精神障害，痙攣，意識障害（意識混濁，昏睡）等），低血糖
昏睡等重篤な転帰（中枢神経系の不可逆的障害，死亡等）。
２．アナフィラキシーショック（頻度不明）（呼吸困難，血圧低下，頻脈，発
汗，全身の発疹，血管神経性浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  アレルギー，発疹，掻痒感 血圧降下，蕁麻疹
肝臓  肝機能障害
消化器  食欲不振，嘔気，腹痛 嘔吐
神経系   治療後神経障害（主に有痛性）
眼  糖尿病網膜症の顕在化・増悪 屈折異常，白内障
注射部位   注射部位反応（疼痛，発赤，腫脹，硬結，発疹，掻痒感
等），リポジストロフィー（皮下脂肪の萎縮・肥厚等），皮膚アミロイドーシ
ス
呼吸器系  呼吸困難
血液   血小板減少
その他 倦怠感，多汗，眩暈，振戦 空腹感，体重増加 発熱，頭痛，浮
腫，抗インスリン抗体産生に伴う血糖コントロール不良
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，顔面蒼
白，動悸，振戦，頭痛，眩暈，嘔気，視覚異常，不安，興奮，神経過敏，
集中力低下，精神障害，痙攣，意識障害（意識混濁，昏睡）等），低血糖
昏睡等重篤な転帰（中枢神経系の不可逆的障害，死亡等）。
２．アナフィラキシーショック（頻度不明）（呼吸困難，血圧低下，頻脈，発
汗，全身の発疹，血管神経性浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  アレルギー，発疹，掻痒感 血圧降下，蕁麻疹
肝臓  肝機能障害
消化器  食欲不振，嘔気，腹痛 嘔吐
神経系   治療後神経障害（主に有痛性）
眼  糖尿病網膜症の顕在化・増悪 屈折異常，白内障
注射部位   注射部位反応（疼痛，発赤，腫脹，硬結，発疹，掻痒感
等），リポジストロフィー（皮下脂肪の萎縮・肥厚等），皮膚アミロイドーシ
ス
呼吸器系  呼吸困難
血液   血小板減少
その他 倦怠感，多汗，眩暈，振戦 空腹感，体重増加 発熱，頭痛，浮
腫，抗インスリン抗体産生に伴う血糖コントロール不良
（表終了）

ノボラピッド注 フレックスタッチ （３００単位１
キット）

【効能効果】
インスリン療法が適応となる糖尿病
注意
２型糖尿病には，緊急時以外，食事療法，運動療法を行ったうえで適用
を考慮。
【用法用量】
持続型インスリン製剤と併用する超速効型インスリンアナログ製剤。
成人　初期　１回２～２０単位　食直前　皮下注。
適宜増減，持続型インスリン製剤の投与量を含めた維持量　１日４～１０
０単位。
注意
１．速効型ヒトインスリン製剤より作用発現が速いため，食直前に投与。
２．本剤の作用時間，１ｍＬあたりのインスリン　アスパルト含有単位と病
状に注意し，製剤的特徴に適する場合に投与。
３．他のインスリン製剤から本剤への変更で，インスリン用量の変更が必
要になる可能性。用量の調整には，初回の投与から数週間又は数ヵ月
間必要。

【禁忌】
１．低血糖症状。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，顔面蒼
白，動悸，振戦，頭痛，眩暈，嘔気，視覚異常，不安，興奮，神経過敏，
集中力低下，精神障害，痙攣，意識障害（意識混濁，昏睡）等），低血糖
昏睡等重篤な転帰（中枢神経系の不可逆的障害，死亡等）。
２．アナフィラキシーショック（頻度不明）（呼吸困難，血圧低下，頻脈，発
汗，全身の発疹，血管神経性浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  アレルギー，発疹，掻痒感 血圧降下，蕁麻疹
肝臓  肝機能障害
消化器  食欲不振，嘔気，腹痛 嘔吐
神経系   治療後神経障害（主に有痛性）
眼  糖尿病網膜症の顕在化・増悪 屈折異常，白内障
注射部位   注射部位反応（疼痛，発赤，腫脹，硬結，発疹，掻痒感
等），リポジストロフィー（皮下脂肪の萎縮・肥厚等），皮膚アミロイドーシ
ス
呼吸器系  呼吸困難
血液   血小板減少
その他 倦怠感，多汗，眩暈，振戦 空腹感，体重増加 発熱，頭痛，浮
腫，抗インスリン抗体産生に伴う血糖コントロール不良
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

プロスタルモン・Ｆ注射液２０００ （２ｍｇ２ｍＬ
１管）

【効能効果】
１．静注
（１）．妊娠末期の陣痛誘発・陣痛促進・分娩促進
（２）．下記の腸管蠕動亢進
［１］．胃腸管の手術の術後腸管麻痺の回復遷延の時
［２］．麻痺性イレウスで他の保存的治療で効果がない時
２．卵膜外投与 治療的流産
【用法用量】
１．注射投与
（１）．妊娠末期の陣痛誘発・陣痛促進・分娩促進
１～２ｍＬ　点滴静注・持続静注。
点滴静注 ジノプロスト　０．１μｇ／ｋｇ／分の割合（本剤１ｍＬに５％ブド
ウ糖液又は糖液を加え５００ｍＬに希釈）。希釈する輸液の量及び種類は
患者の状態により適切に選択。
シリンジポンプによる静注（持続注入） ジノプロスト　０．１μｇ／ｋｇ／分
（０．０５～０．１５μｇ／ｋｇ／分）の割合（本剤１ｍＬに生食を加え５０ｍＬに
希釈）。
適宜増減。
（２）．腸管蠕動亢進
ジノプロスト　１回１０００～２０００μｇ（本剤　１～２ｍＬ）　１日２回　１～２時
間（１０～２０μｇ／分）で　点滴静注（輸液５００ｍＬに希釈）。
手術侵襲の程度，他の処置等を考慮し慎重投与。
３日間投与しても効果なければ直ちに中止し，他の療法に切りかえる。
適宜増減。
２．卵膜外投与（治療的流産）
妊娠１２週以降 本剤１ｍＬに生食を加え４ｍＬに希釈。これを子宮壁と卵
膜の間に分割注入。
［１］．薬液注入カテーテルの固定 フォーリーカテーテルを使用。カテー
テルを子宮頸管を通じ挿入，カテーテルのバルーン部が子宮口を通過
して，子宮下部まで到達後，バルーン部に生食を充満，内子宮口を閉
鎖し，カテーテルの脱出と腟への薬液漏出を防止。カテーテルを大腿部
内側へテープで固定。
［２］．薬液注入
１）．初回量 希釈液（ジノプロスト　２５０μｇ／ｍＬ）１ｍＬを注入。薬液が
カテーテル内に残らないように引き続きカテーテルの内腔量を上回る生
食を注入（１６号カテーテルでは約３．５ｍＬ）。
２）．２回目以降 ２回目以降の注入は，２時間ごとに希釈液３～４ｍＬ（７５
０～１０００μｇ）を反復投与。初回投与による子宮収縮等の反応が強す
ぎる時は，次回量を２ｍＬ（５００μｇ）に減量又は４時間後に投与。
３）．投与は２時間間隔で行うが，本剤の効果，その他の反応を観察し適
宜投与量及び投与間隔を１～４時間の間で調節。
４）．薬剤注入の度に，カテーテルの内腔量を上回る生食を引き続き注
入。
妊娠１２週未満 胞状奇胎，合併症で全身麻酔が困難な症例，頸管拡張
の困難な症例又はその場合の除去術の前処置に使用。硫酸アトロピン，
鎮痛剤の投与後，前麻酔効果があらわれてから行う。
［１］．チューブ挿入 Ｆ４～５号の合成樹脂製の細いチューブを用い，使
用前にチューブ内腔に生食を満たす。チューブを鉗子ではさみ，外子
宮口より子宮腔内にゆっくり約７ｃｍ位まで挿入。直視下で薬液の注入を
行う以外は，チューブの排出を防ぐためチューブをとりかこむようにガー
ゼを腟腔内につめる。注射器をチューブに接続し，また，チューブを大
腿部内側にテープで固定。
［２］．薬液注入
分割注入法 妊娠１２週以降の場合に準じ，本剤１ｍＬに生食を加え４ｍ
Ｌに希釈した液を用い分割注入。
初回量 希釈液１ｍＬ（ジノプロスト　２５０μｇ／ｍＬ）を注入し，薬液が
チューブ内に残らないようチューブ内腔量を上回る生食を注入。
２回目以降 １時間ごと希釈液３～４ｍＬ（７５０～１０００μｇ）を反復投与。
初回投与による子宮収縮等の反応が強すぎれば，次回量を２ｍＬ（５００
μｇ）に減量又は投与間隔を遅らせる。
総投与量３０００μｇ，１時間間隔で行うが，本剤の効果，その他の反応を
観察し適宜投与量と投与間隔を調節。
薬剤注入の度にチューブの内腔量を上回る生食を引き続き注入。
一回注入法 １回２０００～３０００μｇ（２～３ｍＬ）をゆっくり注入（ジノプロス
ト　１０００μｇ／ｍＬ含有注射剤を希釈しない）。適宜増減。注入後
チューブの内腔量を上回る生食を引き続き注入。チューブは薬液注入
が終了後，抜きとる。
注意
陣痛誘発，陣痛促進，分娩促進の目的で投与時は，精密持続点滴装置
を用いる。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品

１．静注
（１）．妊娠末期の陣痛誘発・陣痛促進・分娩促進
（２）．下記の腸管蠕動亢進
［１］．胃腸管の手術の術後腸管麻痺の回復遷延の時
［２］．麻痺性イレウスで他の保存的治療で効果がない時
２．卵膜外投与 治療的流産
【用法用量】
１．注射投与
（１）．妊娠末期の陣痛誘発・陣痛促進・分娩促進
１～２ｍＬ　点滴静注・持続静注。
点滴静注 ジノプロスト　０．１μｇ／ｋｇ／分の割合（本剤１ｍＬに５％ブド
ウ糖液又は糖液を加え５００ｍＬに希釈）。希釈する輸液の量及び種類は
患者の状態により適切に選択。
シリンジポンプによる静注（持続注入） ジノプロスト　０．１μｇ／ｋｇ／分
（０．０５～０．１５μｇ／ｋｇ／分）の割合（本剤１ｍＬに生食を加え５０ｍＬに
希釈）。
適宜増減。
（２）．腸管蠕動亢進
ジノプロスト　１回１０００～２０００μｇ（本剤　１～２ｍＬ）　１日２回　１～２時
間（１０～２０μｇ／分）で　点滴静注（輸液５００ｍＬに希釈）。
手術侵襲の程度，他の処置等を考慮し慎重投与。
３日間投与しても効果なければ直ちに中止し，他の療法に切りかえる。
適宜増減。
２．卵膜外投与（治療的流産）
妊娠１２週以降 本剤１ｍＬに生食を加え４ｍＬに希釈。これを子宮壁と卵
膜の間に分割注入。
［１］．薬液注入カテーテルの固定 フォーリーカテーテルを使用。カテー
テルを子宮頸管を通じ挿入，カテーテルのバルーン部が子宮口を通過
して，子宮下部まで到達後，バルーン部に生食を充満，内子宮口を閉
鎖し，カテーテルの脱出と腟への薬液漏出を防止。カテーテルを大腿部
内側へテープで固定。
［２］．薬液注入
１）．初回量 希釈液（ジノプロスト　２５０μｇ／ｍＬ）１ｍＬを注入。薬液が
カテーテル内に残らないように引き続きカテーテルの内腔量を上回る生
食を注入（１６号カテーテルでは約３．５ｍＬ）。
２）．２回目以降 ２回目以降の注入は，２時間ごとに希釈液３～４ｍＬ（７５
０～１０００μｇ）を反復投与。初回投与による子宮収縮等の反応が強す
ぎる時は，次回量を２ｍＬ（５００μｇ）に減量又は４時間後に投与。
３）．投与は２時間間隔で行うが，本剤の効果，その他の反応を観察し適
宜投与量及び投与間隔を１～４時間の間で調節。
４）．薬剤注入の度に，カテーテルの内腔量を上回る生食を引き続き注
入。
妊娠１２週未満 胞状奇胎，合併症で全身麻酔が困難な症例，頸管拡張
の困難な症例又はその場合の除去術の前処置に使用。硫酸アトロピン，
鎮痛剤の投与後，前麻酔効果があらわれてから行う。
［１］．チューブ挿入 Ｆ４～５号の合成樹脂製の細いチューブを用い，使
用前にチューブ内腔に生食を満たす。チューブを鉗子ではさみ，外子
宮口より子宮腔内にゆっくり約７ｃｍ位まで挿入。直視下で薬液の注入を
行う以外は，チューブの排出を防ぐためチューブをとりかこむようにガー
ゼを腟腔内につめる。注射器をチューブに接続し，また，チューブを大
腿部内側にテープで固定。
［２］．薬液注入
分割注入法 妊娠１２週以降の場合に準じ，本剤１ｍＬに生食を加え４ｍ
Ｌに希釈した液を用い分割注入。
初回量 希釈液１ｍＬ（ジノプロスト　２５０μｇ／ｍＬ）を注入し，薬液が
チューブ内に残らないようチューブ内腔量を上回る生食を注入。
２回目以降 １時間ごと希釈液３～４ｍＬ（７５０～１０００μｇ）を反復投与。
初回投与による子宮収縮等の反応が強すぎれば，次回量を２ｍＬ（５００
μｇ）に減量又は投与間隔を遅らせる。
総投与量３０００μｇ，１時間間隔で行うが，本剤の効果，その他の反応を
観察し適宜投与量と投与間隔を調節。
薬剤注入の度にチューブの内腔量を上回る生食を引き続き注入。
一回注入法 １回２０００～３０００μｇ（２～３ｍＬ）をゆっくり注入（ジノプロス
ト　１０００μｇ／ｍＬ含有注射剤を希釈しない）。適宜増減。注入後
チューブの内腔量を上回る生食を引き続き注入。チューブは薬液注入
が終了後，抜きとる。
注意
陣痛誘発，陣痛促進，分娩促進の目的で投与時は，精密持続点滴装置
を用いる。

【禁忌】
１．妊娠末期の陣痛誘発，陣痛促進，分娩促進
（１）．骨盤狭窄，児頭骨盤不均衡，骨盤位，横位等の胎位異常。
（２）．前置胎盤。
（３）．常位胎盤早期剥離（胎児生存時）。
（４）．重度胎児機能不全。
（５）．過強陣痛。
（６）．帝王切開・子宮切開等の既往。
（７）．気管支喘息・その既往。
（８）．オキシトシン・ジノプロストンの投与患者。
（９）．プラステロン硫酸（レボスパ）を投与中又は投与後十分な時間が経
過していない患者。
（１０）．吸湿性頸管拡張材（ラミナリア等）を挿入中・メトロイリンテル挿入
後１時間以上経過していない患者。
（１１）．ジノプロストンの投与終了後１時間以上経過していない患者。
（１２）．本剤の成分に過敏症の既往。
２．腸管蠕動亢進
（１）．本剤の成分に過敏症の既往。
（２）．気管支喘息・その既往。
（３）．妊婦・妊娠の可能性。
３．治療的流産
（１）．前置胎盤，子宮外妊娠等で操作により出血の危険性のある患者。
（２）．骨盤内感染による発熱。
（３）．気管支喘息・その既往。
（４）．本剤の成分に過敏症の既往。

■禁忌
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（３）．妊婦・妊娠の可能性。
３．治療的流産
（１）．前置胎盤，子宮外妊娠等で操作により出血の危険性のある患者。
（２）．骨盤内感染による発熱。
（３）．気管支喘息・その既往。
（４）．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用（静注）（妊娠末期の陣痛誘発・陣痛促進・分娩促進）
１．心室細動，心停止，ショック（各頻度不明）。
２．喘鳴，呼吸困難等（頻度不明）。
３．過強陣痛（０．４％），子宮破裂，頸管裂傷。
４．胎児機能不全徴候（児切迫仮死徴候（１．１％），徐脈（１．３％），頻
脈（０．８％）），羊水の混濁（１．５％）。
重大な副作用（静注）（腸管蠕動亢進）
１．心室細動，心停止，ショック（各頻度不明）。
２．喘鳴，呼吸困難等（頻度不明）。
重大な副作用（卵膜外投与）（治療的流産）
１．心室細動，心停止，ショック（各頻度不明）。
２．喘鳴，呼吸困難等（頻度不明）。

■副作用

ライゾデグ配合注 フレックスタッチ （３００単
位１キット）

【効能効果】
インスリン療法が適応となる糖尿病
注意
２型糖尿病には，緊急時以外，食事療法，運動療法を行ったうえで適用
を考慮。
【用法用量】
超速効型インスリン（インスリン　アスパルト）と持効型インスリン（インスリン
デグルデク）を３ ７のモル比で含有する溶解インスリン製剤。
成人　初期　１回４～２０単位　１日１～２回　皮下注。１日１回投与時　主
たる食直前に投与し毎日一定とする。１日２回投与時　朝・夕食直前　投
与。
適宜増減，維持量　１日４～８０単位。必要時，上記量超えての使用あ
り。
注意
１．作用発現が速いため，食直前に投与。
２．本剤の作用時間，病状に注意。他のインスリン製剤と同様に，製剤的
特徴に適する場合に投与。
３．１日１回投与時は，朝食，昼食，夕食のうち主たる食直前に投与。い
ずれの食直前に投与するかは毎日一定とする。
４．インスリン依存状態（１型糖尿病等）には，他のインスリン製剤と併用し
て本剤は１日１回投与。
５．糖尿病性昏睡，急性感染症，手術等緊急時は，本剤のみの処置は
適当でなく，速効型インスリン製剤を使用。
６．１日１回又は１日２回投与の中間型又は持効型インスリン製剤あるい
は混合製剤によるインスリン治療から本剤に変更時，状態に応じて用量
を決定等，慎重投与。目安として１日量は前治療のインスリン製剤の１日
量と同単位で投与を開始し，適宜増減等，作用特性を考慮。
７．インスリン以外の糖尿病用薬から切りかえ時又はインスリン以外の糖
尿病用薬と併用時は，低用量から開始等，本剤の作用特性を考慮。
８．開始時及び数週間は血糖コントロールをモニタリング。併用する他の
糖尿病用薬の投与量や投与スケジュールの調整が必要となることがあ
る。

【禁忌】
１．低血糖症状。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，顔面蒼
白，動悸，振戦，頭痛，眩暈，嘔気，視覚異常，不安，興奮，神経過敏，
集中力低下，精神障害，痙攣，意識障害（意識混濁，昏睡）等），低血糖
昏睡等重篤な転帰（中枢神経系の不可逆的障害，死亡等）。
２．アナフィラキシーショック（頻度不明）（呼吸困難，血圧低下，頻脈，発
汗，全身の発疹，血管神経性浮腫等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５～５％未満 頻度不明
過敏症  アレルギー，蕁麻疹，掻痒感，血圧降下，発疹
肝臓  肝機能異常（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等）
消化器  嘔吐，嘔気，腹痛，食欲不振
神経系 頭痛 眩暈，治療後神経障害（主に有痛性）
眼 糖尿病網膜症の顕在化・増悪 屈折異常，白内障
注射部位 注射部位反応（疼痛，掻痒，硬結等） リポジストロフィー（皮下
脂肪の萎縮・肥厚等），皮膚アミロイドーシス
呼吸器系  呼吸困難
血液  血小板減少
その他  発熱，浮腫，倦怠感，多汗，振戦，空腹感，体重増加，血中ケト
ン体増加，抗インスリン抗体産生に伴う血糖コントロール不良
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

その他  発熱，浮腫，倦怠感，多汗，振戦，空腹感，体重増加，血中ケト
ン体増加，抗インスリン抗体産生に伴う血糖コントロール不良
（表終了）

リベルサス錠３ｍｇ （３ｍｇ１錠）

【効能効果】
２型糖尿病
注意
食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
【用法用量】
成人　維持量　１回７ｍｇ　１日１回　内服。１回３ｍｇ　１日１回から開始
し，４週間以上投与後，１回７ｍｇ　１日１回に増量。適宜増減，４週間以
上投与しても効果不十分時，１回１４ｍｇ　１日１回まで。
注意
１．本剤の吸収は胃の内容物により低下，１日の最初の食事・飲水前に，
空腹でコップ約半分の水（約１２０ｍＬ以下）とともに１錠内服。服用時・服
用後最低３０分は，飲食・他剤の内服を避ける。分割・粉砕・かみ砕いて
内服しない。
２．１４ｍｇを投与時は，７ｍｇ錠を２錠投与は避ける。
３．投与を忘れた時はその日は投与せず，翌日投与。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
３．重症感染症，手術等の緊急時。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，顔面蒼
白，動悸，振戦，頭痛，眩暈，嘔気，視覚異常等），重篤な低血糖症状，
意識消失。
２．急性膵炎（０．１％）（嘔吐を伴う持続的な激しい腹痛等）。
３．胆嚢炎，胆管炎，胆汁うっ滞性黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 ０．５～１％未満 頻度不明
免疫系障害    過敏症（発疹，蕁麻疹等）
代謝・栄養障害  食欲減退
神経系障害  頭痛 浮動性眩暈，味覚異常
眼障害  糖尿病網膜症
心臓障害    心拍数増加
胃腸障害 悪心，下痢 便秘，嘔吐，腹部不快感，腹痛，消化不良，上腹
部痛，腹部膨満，胃食道逆流性疾患 鼓腸，胃炎，おくび 胃排出遅延
肝胆道系障害    胆石症
全身障害・投与部位状態   疲労，無力症
臨床検査  リパーゼ増加 体重減少，血中クレアチンホスホキナーゼ増
加，アミラーゼ増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リベルサス錠７ｍｇ （７ｍｇ１錠）

【効能効果】
２型糖尿病
注意
食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
【用法用量】
成人　維持量　１回７ｍｇ　１日１回　内服。１回３ｍｇ　１日１回から開始
し，４週間以上投与後，１回７ｍｇ　１日１回に増量。適宜増減，４週間以
上投与しても効果不十分時，１回１４ｍｇ　１日１回まで。
注意
１．本剤の吸収は胃の内容物により低下，１日の最初の食事・飲水前に，
空腹でコップ約半分の水（約１２０ｍＬ以下）とともに１錠内服。服用時・服
用後最低３０分は，飲食・他剤の内服を避ける。分割・粉砕・かみ砕いて
内服しない。
２．１４ｍｇを投与時は，７ｍｇ錠を２錠投与は避ける。
３．投与を忘れた時はその日は投与せず，翌日投与。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
３．重症感染症，手術等の緊急時。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）（脱力感，倦怠感，高度の空腹感，冷汗，顔面蒼
白，動悸，振戦，頭痛，眩暈，嘔気，視覚異常等），重篤な低血糖症状，
意識消失。
２．急性膵炎（０．１％）（嘔吐を伴う持続的な激しい腹痛等）。
３．胆嚢炎，胆管炎，胆汁うっ滞性黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 ０．５～１％未満 頻度不明
免疫系障害    過敏症（発疹，蕁麻疹等）
代謝・栄養障害  食欲減退
神経系障害  頭痛 浮動性眩暈，味覚異常
眼障害  糖尿病網膜症
心臓障害    心拍数増加
胃腸障害 悪心，下痢 便秘，嘔吐，腹部不快感，腹痛，消化不良，上腹
部痛，腹部膨満，胃食道逆流性疾患 鼓腸，胃炎，おくび 胃排出遅延
肝胆道系障害    胆石症
全身障害・投与部位状態   疲労，無力症
臨床検査  リパーゼ増加 体重減少，血中クレアチンホスホキナーゼ増
加，アミラーゼ増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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意識消失。
２．急性膵炎（０．１％）（嘔吐を伴う持続的な激しい腹痛等）。
３．胆嚢炎，胆管炎，胆汁うっ滞性黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 ０．５～１％未満 頻度不明
免疫系障害    過敏症（発疹，蕁麻疹等）
代謝・栄養障害  食欲減退
神経系障害  頭痛 浮動性眩暈，味覚異常
眼障害  糖尿病網膜症
心臓障害    心拍数増加
胃腸障害 悪心，下痢 便秘，嘔吐，腹部不快感，腹痛，消化不良，上腹
部痛，腹部膨満，胃食道逆流性疾患 鼓腸，胃炎，おくび 胃排出遅延
肝胆道系障害    胆石症
全身障害・投与部位状態   疲労，無力症
臨床検査  リパーゼ増加 体重減少，血中クレアチンホスホキナーゼ増
加，アミラーゼ増加
（表終了）

リュープリンＳＲ注射用キット１１．２５ｍｇ （１
１．２５ｍｇ１筒）

【効能効果】
１．前立腺癌
２．閉経前乳癌
３．球脊髄性筋萎縮症の進行抑制
注意
閉経前乳癌
１．ホルモン受容体の発現の有無を確認し，陰性の時は使用しない。
球脊髄性筋萎縮症の進行抑制
２．遺伝子検査により，アンドロゲン受容体遺伝子のＣＡＧリピート数の異
常延長が確認された患者に投与。
３．去勢術，薬物療法等により血清テストステロン濃度が去勢レベルに低
下している患者では，効果が期待できないため，投与しない。
【用法用量】
成人　１回１１．２５ｍｇ　１２週に１回　皮下注。
注射針を上にしてプランジャーロッドを押して，懸濁用液全量を粉末部
に移動させて，泡立てないように懸濁し使用。
注意
前立腺癌，閉経前乳癌
１．１２週間持続の徐放性製剤であり，１２週を超える間隔で投与すると下
垂体－性腺系刺激作用で性腺ホルモン濃度が再度上昇し，臨床所見
の一過性な悪化のおそれ，１２週に１回の用法を遵守。
球脊髄性筋萎縮症の進行抑制
２．１２週間持続の徐放性製剤であり，１２週を超える間隔で投与すると下
垂体－性腺系刺激作用で性腺ホルモン濃度が再度上昇し，疾患が進
行するおそれ，１２週に１回の用法を遵守。

【禁忌】
１．本剤の成分・合成ＬＨ－ＲＨ，ＬＨ－ＲＨ誘導体に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．授乳婦。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．間質性肺炎（０．１％未満）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常
等）。
２．アナフィラキシー（０．１％未満）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等），黄疸（各頻度不明）。
４．糖尿病の発症・増悪（頻度不明）。
５．下垂体卒中（頻度不明）（頭痛，視力・視野障害等）。
６．心筋梗塞，脳梗塞，静脈血栓症，肺塞栓症等の血栓塞栓症（頻度不
明）。
前立腺癌
７．うつ状態（０．１％未満）。
８．骨疼痛の一過性増悪（血清テストステロン濃度の上昇），尿路閉塞，
脊髄圧迫（５％以上）。
９．心不全（０．１～５％未満）。
閉経前乳癌
１０．更年期障害様のうつ状態（０．１～５％未満）。
球脊髄性筋萎縮症の進行抑制
１１．うつ状態（０．１～５％未満）。
１２．心不全（０．１～５％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）（前立腺癌）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓 ＬＤＨ上昇 黄疸，ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
内分泌系 ほてり，熱感 頭痛，不眠，顔面潮紅，眩暈，発汗，性欲減退，
勃起障害，女性化乳房，睾丸萎縮，会陰部不快感
筋・骨格系  関節痛，骨疼痛，肩・腰・四肢等の疼痛，歩行困難，手指等
のこわばり 筋肉痛，骨塩量の低下
皮膚  皮膚炎，頭部発毛
泌尿器系  頻尿，血尿，ＢＵＮの上昇
循環器  心電図異常，心胸比増大
血液  貧血，血小板減少
消化器  悪心，嘔吐，食欲不振，便秘 下痢
過敏症  発疹，掻痒
投与部位 硬結 疼痛，発赤  膿瘍，腫脹，潰瘍，掻痒，肉芽腫，腫瘤，熱
感，壊死等の注射部位反応
その他  浮腫，胸部圧迫感，悪寒，倦怠感，口唇・四肢のしびれ，体重
増加，知覚異常，難聴，耳鳴，発熱，総コレステロール上昇，トリグリセラ
イド上昇，尿酸上昇，高カリウム血症，血糖値上昇 脱力感 痙攣
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（閉経前乳癌）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
低エストロゲン症状 ほてり，熱感，のぼせ，肩こり，頭痛，不眠，眩暈，発
汗 性欲減退，冷感，視覚障害，情緒不安定
女性生殖器  不正出血，腟乾燥，性交痛，腟炎，帯下増加，卵巣過剰
刺激症状，乳房の疼痛・緊満感・萎縮
筋・骨格系 関節痛，骨疼痛等の疼痛 手指等のこわばり，腰痛，筋肉
痛，筋痙攣，骨塩量の低下，血清リン上昇，高カルシウム血症
皮膚  ざ瘡，皮膚乾燥，脱毛，多毛，爪の異常
精神神経系  眠気，いらいら感，記憶力低下，注意力低下，知覚異常
過敏症  発疹，掻痒
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ，ビリルビンの上昇 黄疸
消化器  悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛，腹部膨満感，下痢，便秘，口内
炎，口渇
循環器  心悸亢進，血圧上昇
血液  赤血球増多，貧血，白血球減少，血小板減少，部分トロンボプラ
スチン時間延長
泌尿器系  頻尿，排尿困難，ＢＵＮの上昇
投与部位 硬結 疼痛，発赤  膿瘍，腫脹，潰瘍，掻痒，肉芽腫，腫瘤，熱
感，壊死等の注射部位反応
その他  疲労，倦怠感，脱力感，口唇・四肢のしびれ，手根管症候群，
耳鳴，難聴，胸部不快感，浮腫，体重増加，下肢痛，息苦しさ，発熱，総
コレステロール上昇，ＬＤＬコレステロール上昇，トリグリセライド上昇，高
カリウム血症 体重減少，味覚異常，甲状腺機能異常 痙攣
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（球脊髄性筋萎縮症の進行抑制）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
肝臓 肝機能異常
内分泌系 ほてり，頭痛，性欲減退 眩暈，発汗，不眠，男性性機能不
全，勃起障害
筋・骨格系 関節痛，背部痛，筋肉痛 骨粗鬆症，四肢痛，変形性脊椎
症，筋骨格痛，筋骨格硬直
投与部位 硬結 内出血，疼痛 膿瘍，腫脹，潰瘍，掻痒，肉芽腫，腫瘤，
熱感，壊死等の注射部位反応
その他 便秘，体重増加，高脂血症，高血圧，湿疹 胸痛，頻尿，貧血，
感覚鈍麻，倦怠感，トリグリセライド上昇，血清リン上昇，末梢性浮腫，鼻
咽頭炎，末梢冷感，呼吸困難，下痢，胃炎，血尿 痙攣
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

泌尿器系  頻尿，血尿，ＢＵＮの上昇
循環器  心電図異常，心胸比増大
血液  貧血，血小板減少
消化器  悪心，嘔吐，食欲不振，便秘 下痢
過敏症  発疹，掻痒
投与部位 硬結 疼痛，発赤  膿瘍，腫脹，潰瘍，掻痒，肉芽腫，腫瘤，熱
感，壊死等の注射部位反応
その他  浮腫，胸部圧迫感，悪寒，倦怠感，口唇・四肢のしびれ，体重
増加，知覚異常，難聴，耳鳴，発熱，総コレステロール上昇，トリグリセラ
イド上昇，尿酸上昇，高カリウム血症，血糖値上昇 脱力感 痙攣
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（閉経前乳癌）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
低エストロゲン症状 ほてり，熱感，のぼせ，肩こり，頭痛，不眠，眩暈，発
汗 性欲減退，冷感，視覚障害，情緒不安定
女性生殖器  不正出血，腟乾燥，性交痛，腟炎，帯下増加，卵巣過剰
刺激症状，乳房の疼痛・緊満感・萎縮
筋・骨格系 関節痛，骨疼痛等の疼痛 手指等のこわばり，腰痛，筋肉
痛，筋痙攣，骨塩量の低下，血清リン上昇，高カルシウム血症
皮膚  ざ瘡，皮膚乾燥，脱毛，多毛，爪の異常
精神神経系  眠気，いらいら感，記憶力低下，注意力低下，知覚異常
過敏症  発疹，掻痒
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ，ビリルビンの上昇 黄疸
消化器  悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛，腹部膨満感，下痢，便秘，口内
炎，口渇
循環器  心悸亢進，血圧上昇
血液  赤血球増多，貧血，白血球減少，血小板減少，部分トロンボプラ
スチン時間延長
泌尿器系  頻尿，排尿困難，ＢＵＮの上昇
投与部位 硬結 疼痛，発赤  膿瘍，腫脹，潰瘍，掻痒，肉芽腫，腫瘤，熱
感，壊死等の注射部位反応
その他  疲労，倦怠感，脱力感，口唇・四肢のしびれ，手根管症候群，
耳鳴，難聴，胸部不快感，浮腫，体重増加，下肢痛，息苦しさ，発熱，総
コレステロール上昇，ＬＤＬコレステロール上昇，トリグリセライド上昇，高
カリウム血症 体重減少，味覚異常，甲状腺機能異常 痙攣
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（球脊髄性筋萎縮症の進行抑制）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
肝臓 肝機能異常
内分泌系 ほてり，頭痛，性欲減退 眩暈，発汗，不眠，男性性機能不
全，勃起障害
筋・骨格系 関節痛，背部痛，筋肉痛 骨粗鬆症，四肢痛，変形性脊椎
症，筋骨格痛，筋骨格硬直
投与部位 硬結 内出血，疼痛 膿瘍，腫脹，潰瘍，掻痒，肉芽腫，腫瘤，
熱感，壊死等の注射部位反応
その他 便秘，体重増加，高脂血症，高血圧，湿疹 胸痛，頻尿，貧血，
感覚鈍麻，倦怠感，トリグリセライド上昇，血清リン上昇，末梢性浮腫，鼻
咽頭炎，末梢冷感，呼吸困難，下痢，胃炎，血尿 痙攣
（表終了）

２．５　泌尿生殖器官及び肛門用薬

２．５．５　痔疾用剤

強力ポステリザン（軟膏） （１ｇ）

【効能効果】
痔核・裂肛の症状（出血，疼痛，腫脹，痒感）の緩解，肛門部手術創，肛
門周囲の湿疹・皮膚炎，軽度な直腸炎の症状の緩解
注意
局所の感染症・真菌症には使用しない，必要時は，抗菌剤，抗真菌剤
による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～３回　塗布・注入。

【禁忌】
１．局所に結核性・化膿性感染症，ウイルス性疾患。
２．局所に真菌症（カンジダ症，白癬等）。
３．本剤に過敏症の既往。
４．ヒドロコルチゾンに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
緑内障，後嚢白内障（各頻度不明），眼圧亢進。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 掻痒感  接触皮膚炎，紅斑，発疹，皮膚刺激感
皮膚   皮膚・陰部の真菌感染症（カンジダ症，白癬等），ウイルス感染
症，細菌感染症
眼   中心性漿液性網脈絡膜症等による網膜障害，眼球突出
内分泌系   下垂体・副腎皮質系機能の抑制
消化器  便意
その他  適用部位不快感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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症，細菌感染症
眼   中心性漿液性網脈絡膜症等による網膜障害，眼球突出
内分泌系   下垂体・副腎皮質系機能の抑制
消化器  便意
その他  適用部位不快感
（表終了）

ボラザＧ坐剤 （１個）

【効能効果】
内痔核に伴う症状の緩解
【用法用量】
１回１個（トリベノシド　２００ｍｇ，リドカイン　４０ｍｇ）　１日２回　朝・夕　肛
門内挿入。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．トリベノシド・アニリド系局所麻酔剤（リドカイン等）に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
アナフィラキシー（頻度不明）（顔面浮腫，蕁麻疹，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感 局所の刺激感，接触性皮膚炎
消化器 下痢 嘔気
循環器  動悸
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．５．９　その他の泌尿生殖器官及び肛門
用薬

イミダフェナシン錠０．１ｍｇ「サワイ」 （０．１ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
過活動膀胱の尿意切迫感，頻尿，切迫性尿失禁
注意
１．十分な問診により臨床症状を確認，類似の疾患（尿路感染症，尿路
結石，膀胱癌や前立腺癌等の下部尿路の新生物等）に注意し，尿検査
等で除外診断を実施。必要時専門的な検査も考慮。
２．下部尿路閉塞疾患（前立腺肥大症等）の合併では，その治療を優
先。
３．過活動膀胱を認識できない認知症・認知機能障害は対象外。
【用法用量】
成人　１回０．１ｍｇ　１日２回　朝・夕食後　内服。
効果不十分時　１回０．２ｍｇ　１日０．４ｍｇまで。
注意
１．１回０．１ｍｇを１日２回投与し，効果不十分で安全性に問題がない場
合に増量を検討。１回０．２ｍｇ１日２回で投与開始時の有効性・安全性
は未確立。
２．中等度以上の肝障害 １回０．１ｍｇを１日２回投与。
３．重度の腎障害 １回０．１ｍｇを１日２回投与。

【禁忌】
１．尿閉。
２．幽門・十二指腸・腸管閉塞，麻痺性イレウス。
３．消化管運動・緊張の低下。
４．閉塞隅角緑内障。
５．重症筋無力症。
６．重篤な心疾患。
７．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．急性緑内障（０．０６％），眼圧亢進。
２．尿閉（頻度不明）。
３．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，ビリルビンの上昇等）。
４．麻痺性イレウス（頻度不明）（著しい便秘，腹部膨満感等）。
５．幻覚・せん妄（頻度不明）。
６．ＱＴ延長，心室性頻拍（各頻度不明）（房室ブロック，徐脈等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒等
精神神経系  眠気，味覚異常，眩暈，頭痛 しびれ
消化器 便秘 胃・腹部不快感，悪心，腹痛，腹部膨満，下痢，食欲不
振，消化不良，胃炎，嘔吐，口唇乾燥，異常便，口内炎
循環器  動悸，期外収縮，血圧上昇
呼吸器  咽喉頭疼痛，咳嗽，咽喉乾燥，嗄声
血液  赤血球減少，白血球減少，血小板減少
泌尿器・腎臓  排尿困難，残尿，尿中白血球・赤血球陽性，尿路感染
（膀胱炎，腎盂腎炎等），尿中蛋白陽性，クレアチニン増加
眼  羞明，霧視，眼の異常感，眼球乾燥，眼精疲労，眼瞼浮腫，複視
肝臓  γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ＡＳＴ，ＡＬＴ，ビリルビンの上昇
その他 口渇・口内乾燥 （３３．１％） トリグリセリド増加，浮腫，ＬＤＨ増
加，血中尿酸上昇，倦怠感，コレステロール増加，胸痛，背部痛，脱力
感，皮膚乾燥
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒等
精神神経系  眠気，味覚異常，眩暈，頭痛 しびれ
消化器 便秘 胃・腹部不快感，悪心，腹痛，腹部膨満，下痢，食欲不
振，消化不良，胃炎，嘔吐，口唇乾燥，異常便，口内炎
循環器  動悸，期外収縮，血圧上昇
呼吸器  咽喉頭疼痛，咳嗽，咽喉乾燥，嗄声
血液  赤血球減少，白血球減少，血小板減少
泌尿器・腎臓  排尿困難，残尿，尿中白血球・赤血球陽性，尿路感染
（膀胱炎，腎盂腎炎等），尿中蛋白陽性，クレアチニン増加
眼  羞明，霧視，眼の異常感，眼球乾燥，眼精疲労，眼瞼浮腫，複視
肝臓  γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ＡＳＴ，ＡＬＴ，ビリルビンの上昇
その他 口渇・口内乾燥 （３３．１％） トリグリセリド増加，浮腫，ＬＤＨ増
加，血中尿酸上昇，倦怠感，コレステロール増加，胸痛，背部痛，脱力
感，皮膚乾燥
（表終了）

シロドシン錠４ｍｇ「トーワ」 （４ｍｇ１錠）

【効能効果】
前立腺肥大症に伴う排尿障害
注意
原因療法ではなく対症療法。効果不十分時は手術療法等他の処置を
考慮。
【用法用量】
成人　１回４ｍｇ　１日２回　朝・夕食後　内服。
適宜減量。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．失神・血圧低下に伴う一過性の意識喪失（頻度不明）等。
２．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇等），黄疸（頻度不
明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
泌尿・生殖器 射精障害（逆行性射精等）（１７．２％） インポテンス，尿失
禁
消化器 口渇 胃不快感，下痢，軟便，便秘 嘔吐，嘔気，食欲不振，胃
痛，腹痛，腹部膨満感，上腹部異和感，下腹部痛，胃潰瘍，胃炎，萎縮
性胃炎，胸やけ，胃もたれ感，十二指腸潰瘍，放屁増加，排便回数増
加，残便感，肛門不快感 口内炎
精神神経系  眩暈，立ちくらみ，ふらつき，頭痛 肩こり，頭がボーとする
感じ，眠気，性欲減退，頭重感 しびれ
呼吸器  鼻出血，鼻閉 鼻汁，咳
循環器   心房細動，動悸，頻脈，不整脈，上室性期外収縮，起立性低
血圧，血圧低下，血圧上昇
過敏症   発疹，皮疹，湿疹，蕁麻疹，掻痒感 口唇腫脹，舌腫脹，咽頭
浮腫，顔面腫脹，眼瞼浮腫
眼   眼の充血，目のかゆみ，結膜出血 術中虹彩緊張低下症候群，か
すみ目
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，総ビリルビン上昇，Ａｌ－Ｐ
上昇，ＬＤＨ上昇
腎臓   ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
血液  白血球数減少，赤血球数減少，血色素量減少，ヘマトクリット値減
少 白血球数増多，血小板数減少
その他 トリグリセリド上昇 倦怠感，ＣＲＰ上昇，総コレステロール上昇，尿
糖上昇，尿沈渣上昇 顔のほてり，耳鳴，苦味，胸痛，腰痛，下肢脱力
感，発汗，ほてり，気分不良，血清カリウム値上昇，総蛋白低下，前立腺
特異抗原増加，尿酸上昇，尿蛋白上昇 浮腫，女性化乳房
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ナフトピジルＯＤ錠２５ｍｇ「サワイ」 （２５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
前立腺肥大症に伴う排尿障害
注意
原因療法ではなく対症療法。効果不十分時は手術療法等他の処置を
考慮。
【用法用量】
成人　１回２５ｍｇから開始　１日１回　食後　内服。効果不十分時　１～２
週間あけて　５０～７５ｍｇに漸増　１日１回　食後　内服。
適宜増減，１日最高７５ｍｇ。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ等の上昇），黄疸（頻度不明）。
２．失神，血圧低下に伴う一過性の意識喪失（頻度不明）等。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 掻痒感，蕁麻疹 多形紅斑
精神神経系 眩暈・ふらつき，頭痛・頭重 倦怠感，眠気，耳鳴，しびれ
感，振戦，味覚異常 頭がボーッとする
循環器 立ちくらみ，低血圧 動悸，ほてり，不整脈（期外収縮，心房細動
等） 頻脈
消化器 胃部不快感，下痢 便秘，口渇，嘔気，嘔吐，膨満感，腹痛
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇 ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐの上昇
血液   血小板数減少
眼  霧視 術中虹彩緊張低下症候群，色視症
その他  浮腫，尿失禁，悪寒，眼瞼浮腫，肩こり，鼻閉，勃起障害 女性
化乳房，胸痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

プロピベリン塩酸塩錠１０ｍｇ「トーワ」 （１０ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
１．下記の頻尿，尿失禁
神経因性膀胱，神経性頻尿，不安定膀胱，膀胱刺激状態（慢性膀胱
炎，慢性前立腺炎）
２．過活動膀胱の尿意切迫感，頻尿，切迫性尿失禁
注意
１．十分な問診により臨床症状を確認，類似の疾患（尿路感染症，尿路
結石，膀胱癌や前立腺癌等の下部尿路の新生物等）に注意し，尿検査
等で除外診断を実施。必要時専門的な検査も考慮。
２．下部尿路閉塞疾患（前立腺肥大症等）の合併では，その治療を優
先。
【用法用量】
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　食後　内服。
適宜増減，効果不十分時　１回２０ｍｇ　１日２回まで。
注意
２０ｍｇを１日１回投与で効果不十分であり，安全性に問題がない場合に
増量を検討。

【禁忌】
１．幽門・十二指腸・腸管閉塞。
２．胃アトニー・腸アトニー。
３．尿閉。
４．閉塞隅角緑内障。
５．重症筋無力症。
６．重篤な心疾患。

【副作用】
重大な副作用
１．急性緑内障発作（頻度不明）（眼圧亢進，嘔気，頭痛を伴う眼痛，視
力低下等）。
２．尿閉（０．６２％）。
３．麻痺性イレウス（頻度不明）（著しい便秘，腹部膨満等）。
４．幻覚・せん妄（０．２５％）。
５．腎機能障害（頻度不明）（ＢＵＮ，血中クレアチニンの上昇）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇等）。
７．血小板減少（０．１２％）。
８．皮膚粘膜眼症候群（頻度不明）（発熱，紅斑，掻痒感，眼充血，口内
炎等）。
９．ＱＴ延長（０．２５％），心室性頻拍（頻度不明），房室ブロック，徐脈
等。
１０．肝機能障害（１．０％）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（頻
度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
消化器 口渇（１２．８％） 便秘，腹痛，嘔気・嘔吐，食欲不振，下痢，口
内炎 消化不良，舌炎
泌尿器  排尿困難，残尿 尿意消失
精神神経系  眩暈，頭痛，しびれ，眠気 意識障害（見当識障害，一過性
健忘），パーキンソン症状（すくみ足，小刻み歩行等の歩行障害，振戦
等），ジスキネジア
循環器  血圧上昇 動悸，徐脈，期外収縮，胸部不快感
過敏症  掻痒，発疹，蕁麻疹
眼  調節障害，眼球乾燥
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
腎臓   ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
血液  白血球減少
その他  浮腫，脱力感，味覚異常 倦怠感，咽頭部痛，腰痛，嗄声，痰の
からみ
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

眼  調節障害，眼球乾燥
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
腎臓   ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
血液  白血球減少
その他  浮腫，脱力感，味覚異常 倦怠感，咽頭部痛，腰痛，嗄声，痰の
からみ
（表終了）

ベオーバ錠５０ｍｇ （５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
過活動膀胱の尿意切迫感，頻尿，切迫性尿失禁
注意
１．十分な問診により臨床症状を確認，類似の疾患（尿路感染症，尿路
結石，膀胱癌や前立腺癌等の下部尿路の新生物等）に注意し，尿検査
等で除外診断を実施。必要時専門的な検査も考慮。
２．下部尿路閉塞疾患（前立腺肥大症等）の合併では，その治療を優
先。
【用法用量】
成人　１回５０ｍｇ　１日１回　食後　内服。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
尿閉（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～２％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系   頭痛，眩暈，不眠症，傾眠
消化器 口内乾燥，便秘  悪心，腹部膨満，消化不良，胃炎，胃食道逆
流性疾患，下痢，腹痛
循環器   ＱＴ延長，動悸
泌尿器・腎臓 尿路感染（膀胱炎等），残尿量増加  排尿躊躇，膀胱痛，
遺尿，排尿困難
皮膚   発疹，多汗症，掻痒症
眼  羞明 眼乾燥，霧視
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 肝機能異常，γ－ＧＴＰ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
その他   疲労，ほてり，高脂血症，体液貯留，筋肉痛，浮腫，ＣＫ上昇，
口渇，血圧上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．６　外皮用薬

２．６．１　外皮用殺菌消毒剤

０．０２ｗ／ｖ％マスキン水 （０．０２％１０ｍＬ）

【効能効果】
結膜嚢の洗浄・消毒，産婦人科・泌尿器科の外陰・外性器の皮膚消毒
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
結膜嚢の洗浄・消毒 ０．０２％以下の水溶液使用。
産婦人科・泌尿器科の外陰・外性器の皮膚消毒 ０．０２％水溶液使用。
（表終了）

【禁忌】
１．クロルヘキシジン製剤に過敏症の既往。
２．脳，脊髄，耳（内耳，中耳，外耳）。
３．腟，膀胱，口腔等の粘膜面。

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，蕁麻
疹，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満
過敏症 発疹・蕁麻疹等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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０．０５Ｗ／Ｖ％マスキン水 （０．０５％１０ｍ
Ｌ）

【効能効果】
１．皮膚の創傷部位の消毒，手術室・病室・家具・器具・物品等の消毒
２．結膜嚢の洗浄・消毒
３．産婦人科・泌尿器科の外陰・外性器の皮膚消毒
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
皮膚の創傷部位の消毒，手術室・病室・家具・器具・物品等の消毒 ０．０
５％水溶液使用。
結膜嚢の洗浄・消毒 ０．０５％以下の水溶液使用。
産婦人科・泌尿器科の外陰・外性器の皮膚消毒 ０．０２％水溶液使用。
（表終了）

【禁忌】
１．クロルヘキシジン製剤に過敏症の既往。
２．脳，脊髄，耳（内耳，中耳，外耳）。
３．腟，膀胱，口腔等の粘膜面。

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，蕁麻
疹，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満
過敏症 発疹・蕁麻疹等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

イソジン液１０％ （１０％１０ｍＬ）

【効能効果】
手術部位（手術野）の皮膚の消毒，手術部位（手術野）の粘膜の消毒，
皮膚・粘膜の創傷部位の消毒，熱傷皮膚面の消毒，感染皮膚面の消毒
【用法用量】
手術部位（手術野）の皮膚の消毒，手術部位（手術野）の粘膜の消毒
塗布。
皮膚・粘膜の創傷部位の消毒，熱傷皮膚面の消毒，感染皮膚面の消毒
塗布。

【禁忌】
本剤・ヨウ素に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（０．１％未満）（呼吸困難，不快
感，浮腫，潮紅，蕁麻疹等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満
過敏症 発疹
皮膚 接触皮膚炎，掻痒感，灼熱感，皮膚潰瘍，皮膚変色
甲状腺 血中甲状腺ホルモン値（Ｔ３，Ｔ４値等）の上昇・低下等の甲状腺
機能異常
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

イソジンゲル１０％ （１０％１０ｇ）

【効能効果】
皮膚・粘膜の創傷部位の消毒，熱傷皮膚面の消毒
【用法用量】
皮膚・粘膜の創傷部位の消毒，熱傷皮膚面の消毒
塗布。

【禁忌】
本剤・ヨウ素に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（０．１％未満）（呼吸困難，不快
感，浮腫，潮紅，蕁麻疹等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満
過敏症 発疹
皮膚 接触皮膚炎，掻痒感，灼熱感，皮膚潰瘍
甲状腺 血中甲状腺ホルモン値（Ｔ３，Ｔ４値等）の上昇・低下等の甲状腺
機能異常
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（０．１％未満）（呼吸困難，不快
感，浮腫，潮紅，蕁麻疹等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満
過敏症 発疹
皮膚 接触皮膚炎，掻痒感，灼熱感，皮膚潰瘍
甲状腺 血中甲状腺ホルモン値（Ｔ３，Ｔ４値等）の上昇・低下等の甲状腺
機能異常
（表終了）

オキシドール消毒用液「マルイシ」 （１０ｍＬ）

【効能効果】
１．創傷・潰瘍の殺菌・消毒
２．外耳・中耳の炎症，鼻炎，咽喉頭炎，扁桃炎等の粘膜の炎症
３．口腔粘膜の消毒，齲窩・根管の清掃・消毒，歯の清浄，口内炎の洗
口
【用法用量】
創傷・潰瘍
原液のまま，又は２～３倍希釈し　塗布，洗浄。
耳鼻咽喉
原液のまま　塗布，滴下，又は２～１０倍（耳科　ときにグリセリン，アル
コールで希釈）希釈し　洗浄，噴霧，含嗽。
口腔
口腔粘膜の消毒，齲窩・根管の清掃・消毒，歯の清浄 原液，又は２倍希
釈し　洗浄・拭掃。
口内炎の洗口 １０倍希釈し　洗口。

【禁忌】
瘻孔，挫創等の体腔にしみ込むおそれのある部位には使用しない。

【副作用】
重大な副作用
空気塞栓（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
口腔 口腔粘膜刺激
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

クロルヘキシジングルコン酸塩エタノール消
毒液１％「東豊」 （１％１０ｍＬ）

【効能効果】
手指・皮膚の消毒
【用法用量】
手指・皮膚の消毒 洗浄後　１日数回　塗布。

【禁忌】
１．クロルヘキシジン製剤に過敏症の既往。
２．脳，脊髄，耳（内耳，中耳，外耳）。
３．腟，膀胱，口腔等の粘膜面。
４．損傷皮膚・粘膜。
５．眼。

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，蕁麻
疹，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上又は頻度不明 ０．１％未満
過敏症  発疹，蕁麻疹等
皮膚 刺激症状
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

テキサント消毒液６％ （６％１０ｇ）

【効能効果】
手指・皮膚の消毒，手術部位（手術野）の皮膚の消毒，手術部位（手術
野）の粘膜の消毒，医療機器の消毒，手術室・病室・家具・器具・物品等
の消毒，排泄物の消毒，ＨＢウイルスの消毒，患者用プール水の消毒
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
手指・皮膚の消毒 有効塩素濃度１００～５００ｐｐｍ（０．０１～０．０５％）溶
液に浸すか，清拭。
手術部位（手術野）の皮膚の消毒 手術部位（手術野）の粘膜の消毒 有
効塩素濃度５０～１００ｐｐｍ（０．００５～０．０１％）溶液で洗浄。
医療機器の消毒 有効塩素濃度２００～５００ｐｐｍ（０．０２～０．０５％）溶
液に１分以上浸漬か，温溶液を用いて清拭。
手術室・病室・家具・器具・物品等の消毒 有効塩素濃度２００～５００ｐｐ
ｍ（０．０２～０．０５％）溶液を用いて清拭。
排泄物の消毒 有効塩素濃度１０００～１００００ｐｐｍ（０．１～１％）溶液使
用。
ＨＢウイルスの消毒 １．血液その他の検体物質に汚染された器具には，
有効塩素濃度１００００ｐｐｍ（１％）溶液使用。
ＨＢウイルスの消毒 ２．汚染が明確でないものは，有効塩素濃度１０００
～５０００ｐｐｍ（０．１～０．５％）溶液使用。
患者用プール水の消毒 残留塩素量が１ｐｐｍになるように使用。
（表終了）

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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手指・皮膚の消毒，手術部位（手術野）の皮膚の消毒，手術部位（手術
野）の粘膜の消毒，医療機器の消毒，手術室・病室・家具・器具・物品等
の消毒，排泄物の消毒，ＨＢウイルスの消毒，患者用プール水の消毒
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
手指・皮膚の消毒 有効塩素濃度１００～５００ｐｐｍ（０．０１～０．０５％）溶
液に浸すか，清拭。
手術部位（手術野）の皮膚の消毒 手術部位（手術野）の粘膜の消毒 有
効塩素濃度５０～１００ｐｐｍ（０．００５～０．０１％）溶液で洗浄。
医療機器の消毒 有効塩素濃度２００～５００ｐｐｍ（０．０２～０．０５％）溶
液に１分以上浸漬か，温溶液を用いて清拭。
手術室・病室・家具・器具・物品等の消毒 有効塩素濃度２００～５００ｐｐ
ｍ（０．０２～０．０５％）溶液を用いて清拭。
排泄物の消毒 有効塩素濃度１０００～１００００ｐｐｍ（０．１～１％）溶液使
用。
ＨＢウイルスの消毒 １．血液その他の検体物質に汚染された器具には，
有効塩素濃度１００００ｐｐｍ（１％）溶液使用。
ＨＢウイルスの消毒 ２．汚染が明確でないものは，有効塩素濃度１０００
～５０００ｐｐｍ（０．１～０．５％）溶液使用。
患者用プール水の消毒 残留塩素量が１ｐｐｍになるように使用。
（表終了）

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発赤等
（表終了）

■副作用

ネオ兼一消アルＡ （１０ｍＬ）

【効能効果】
手指・皮膚の消毒，医療機器の消毒
【用法用量】
そのまま塗擦，清浄用に使用。

【禁忌】
損傷皮膚・粘膜には使用しない。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹等
皮膚 刺激症状
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ハイジール消毒用液１０％ （１０％１０ｍＬ）

【効能効果】
医療機器の消毒，手術室・病室・家具・器具・物品等の消毒，手指・皮膚
の消毒，手術部位（手術野）の皮膚の消毒，手術部位（手術野）の粘膜
の消毒，皮膚・粘膜の創傷部位の消毒
【用法用量】
下記の濃度に水で希釈，下記のように使用。
（表開始）
効能・効果 用法・用量（本剤希釈倍数）
医療機器の消毒 ０．０５～０．２％溶液（５０～２００倍）に１０～１５分間浸
漬。 結核；０．２～０．５％溶液（２０～５０倍）使用。
手術室・病室・家具・器具・物品等の消毒 ０．０５～０．２％溶液（５０～２０
０倍）を布片で塗布・清拭，又は噴霧。 結核；０．２～０．５％溶液（２０～５
０倍）使用。
手指・皮膚の消毒 ０．０５～０．２％溶液（５０～２００倍）で約５分間洗った
後，滅菌ガーゼ，布片で清拭。
手術部位（手術野）の皮膚の消毒 ０．１％溶液（１００倍）で約５分間洗っ
た後，０．２％溶液（５０倍）を塗布。
手術部位（手術野）の粘膜の消毒 皮膚・粘膜の創傷部位の消毒 ０．０１
～０．０５％溶液（２００～１０００倍）使用。
（表終了）

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
過敏症 発疹，掻痒感等の過敏症状
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

マスキンＲ・エタノール液（０．５ｗ／ｖ％）
（０．５％１０ｍＬ）

【効能効果】
１．手術部位（手術野）の皮膚の消毒
２．医療機器の消毒
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
手術部位（手術野）の皮膚の消毒 そのまま消毒部位（着色・脱脂等を要
する部位）に使用。
医療機器の消毒 そのまま使用。
（表終了）

【禁忌】
１．クロルヘキシジン製剤に過敏症の既往。
２．脳，脊髄，耳（内耳，中耳，外耳）には使用しない。
３．腟，膀胱，口腔等の粘膜面には使用しない。
４．損傷皮膚・粘膜には使用しない。
５．眼には使用しない。

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，蕁麻
疹，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹
皮膚  刺激症状
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

マスキン液（５Ｗ／Ｖ％） （５％１０ｍＬ）

【効能効果】
手指・皮膚の消毒，手術部位（手術野）の皮膚の消毒，皮膚の創傷部位
の消毒，医療機器の消毒，手術室・病室・家具・器具・物品等の消毒
【用法用量】
手指・皮膚の消毒
０．１～０．５％水溶液使用。
手術部位（手術野）の皮膚の消毒，医療機器の消毒
０．１～０．５％水溶液又は０．５％エタノール溶液使用。
皮膚の創傷部位の消毒，手術室・病室・家具・器具・物品等の消毒
０．０５％水溶液使用。

【禁忌】
１．クロルヘキシジン製剤に過敏症の既往。
２．脳，脊髄，耳（内耳，中耳，外耳）には使用しない。
３．腟，膀胱，口腔等の粘膜面には使用しない。
４．眼には使用しない。

【副作用】
重大な副作用
ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，蕁麻
疹，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満
過敏症 発疹，蕁麻疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．６．３　化膿性疾患用剤

アクアチムクリーム１％ （１％１ｇ）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，アクネ菌
適応症 表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，ざ瘡（化膿性炎症を
伴うもの）
【用法用量】
１日２回　塗布。
ざ瘡 洗顔後　塗布。
注意
表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症
１．１週間で効果なければ使用中止。
ざ瘡（化膿性炎症を伴うもの）
２．４週間で効果なければ使用中止。炎症性皮疹が消失した時には継続
使用しない。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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ざ瘡 洗顔後　塗布。
注意
表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症
１．１週間で効果なければ使用中止。
ざ瘡（化膿性炎症を伴うもの）
２．４週間で効果なければ使用中止。炎症性皮疹が消失した時には継続
使用しない。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満
皮膚 掻痒感 刺激感，発赤，潮紅，丘疹，顔面の熱感，接触皮膚炎，皮
膚乾燥，ほてり感
（表終了）

■副作用

ゲーベンクリーム１％ （１％１ｇ）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，クレブシエラ属，エンテロバク
ター属，緑膿菌，カンジダ属
適応症 外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，糜爛・潰瘍の二次感染
【用法用量】
１日１回　滅菌手袋等で，創面を覆う厚さ（約２～３ｍｍ）に直接塗布。
又はガーゼ等に同様の厚さにのばして貼付し　包帯を行う。第２日目以
後の塗布時　前日に塗布した本剤を清拭又は温水浴等で洗い落した
後，新たに塗布。

【禁忌】
１．本剤の成分・サルファ剤に過敏症の既往。
２．低出生体重児，新生児。
３．軽症熱傷。

【副作用】
重大な副作用
１．汎血球減少（頻度不明）。
２．皮膚壊死（頻度不明）。
３．間質性腎炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 発疹，接触皮膚炎 発赤，光線過敏症
菌交代現象  耐性菌・非感性菌による化膿性感染症
血液 白血球減少 貧血，血小板減少
皮膚 疼痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ゲンタシン軟膏０．１％ （１ｍｇ１ｇ）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属（肺炎球菌除く），大腸菌，クレブ
シエラ属，エンテロバクター属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，
プロビデンシア属，緑膿菌
適応症 表在性皮膚感染症，慢性膿皮症，糜爛・潰瘍の二次感染
【用法用量】
１日１～数回　塗布，又はガーゼ等にのばして貼付。

【禁忌】
本剤・他のアミノグリコシド系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹
その他  腎障害，難聴
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ソフラチュール貼付剤１０ｃｍ （（１０．８ｍｇ）１
０ｃｍ×１０ｃｍ１枚）

【効能効果】
適応菌種
ブドウ球菌属，レンサ球菌属（肺炎球菌除く）
適応症
外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，糜爛・潰瘍の二次感染
【用法用量】
１～数枚　直接当て　その上を無菌ガーゼで覆う。

【禁忌】
ストレプトマイシン，カナマイシン，ゲンタマイシン，フラジオマイシン等の
アミノグリコシド系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
腎障害，難聴（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，接触皮膚炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

テラマイシン軟膏（ポリミキシンＢ含有） （１ｇ）

【効能効果】
適応菌種
オキシテトラサイクリン／ポリミキシンＢ感性菌
適応症
表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，慢性膿皮症，外傷・熱傷及び
手術創等の二次感染，糜爛・潰瘍の二次感染
【用法用量】
１日１～数回　直接塗布，塗擦，又は無菌ガーゼ等にのばして貼付。
適宜増減。

【禁忌】
テトラサイクリン系抗生剤・ポリミキシンＢ・コリスチンに過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚 発疹，接触性皮膚炎
菌交代症 オキシテトラサイクリン塩酸塩・ポリミキシンＢ硫酸塩非感性菌
による感染症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．６．４　鎮痛，鎮痒，収斂，消炎剤

ＭＳ温シップ「タカミツ」 （１０ｇ）

【効能効果】
下記の鎮痛・消炎
捻挫，打撲，筋肉痛，関節痛，骨折痛
【用法用量】
１日１～２回　表面のプラスチック膜をはがし　貼付。

【禁忌】
本剤に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発赤，発疹，腫脹等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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亜鉛華（１０％）単軟膏「ニッコー」 （１０ｇ）

【効能効果】
○下記の収斂・消炎・保護・緩和な防腐
外傷，熱傷，凍傷，湿疹・皮膚炎，肛門掻痒症，白癬，面皰，せつ，よう
○その他の皮膚疾患による糜爛・潰瘍・湿潤面
【用法用量】
１日１～数回　塗擦・貼布。

【禁忌】
重度・広範囲の熱傷には使用しない。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 過敏症状
皮膚 発疹，刺激感等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

アズノール軟膏０．０３３％ （０．０３３％１０ｇ）

【効能効果】
１．湿疹
２．熱傷・その他の疾患による糜爛・潰瘍
【用法用量】
１日数回　塗布。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 頻度不明
皮膚 皮膚刺激感等の過敏症状 接触性皮膚炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

アンテベートクリーム０．０５％ （０．０５％１ｇ）

【効能効果】
湿疹・皮膚炎群（手湿疹，進行性指掌角皮症，脂漏性皮膚炎含む），乾
癬，虫さされ，薬疹・中毒疹，痒疹群（ストロフルス，蕁麻疹様苔癬，結節
性痒疹含む），紅皮症，紅斑症（多形滲出性紅斑，ダリエ遠心性環状紅
斑），ジベルバラ色粃糠疹，掌蹠膿疱症，扁平紅色苔癬，慢性円板状エ
リテマトーデス，肉芽腫症（サルコイドーシス，環状肉芽腫），特発性色素
性紫斑（マヨッキー紫斑，シャンバーク病），円形脱毛症，肥厚性瘢痕・
ケロイド，悪性リンパ腫（菌状息肉症含む），アミロイド苔癬，水疱症（天疱
瘡群，ジューリング疱疹状皮膚炎・水疱性類天疱瘡）
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。

【禁忌】
１．細菌・真菌・スピロヘータ・ウイルス皮膚感染症，動物性皮膚疾患（疥
癬，毛じらみ等）。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
眼圧亢進，緑内障，白内障（頻度不明），後嚢下白内障。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
皮膚の感染症 皮膚の真菌症（カンジダ症，白癬等），細菌感染症（伝染
性膿痂疹，毛嚢炎・せつ等）  ウイルス感染症
その他の皮膚症状 ざ瘡（ざ瘡様発疹，ステロイドざ瘡等），ステロイド皮
膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張，ステロイド潮紅等） ステロイド酒さ・口囲
皮膚炎（口囲，顔面全体に紅斑，丘疹，毛細血管拡張，痂皮，鱗屑），
紅斑，紫斑，多毛，色素脱失，色素沈着 魚鱗癬様皮膚変化
その他の皮膚症状 刺激感，湿疹（発赤，苔癬化，腫脹，糜爛等） 接触
皮膚炎，皮膚乾燥，掻痒
過敏症   皮膚の刺激感，発疹等
下垂体・副腎皮質系機能   下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

その他の皮膚症状 ざ瘡（ざ瘡様発疹，ステロイドざ瘡等），ステロイド皮
膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張，ステロイド潮紅等） ステロイド酒さ・口囲
皮膚炎（口囲，顔面全体に紅斑，丘疹，毛細血管拡張，痂皮，鱗屑），
紅斑，紫斑，多毛，色素脱失，色素沈着 魚鱗癬様皮膚変化
その他の皮膚症状 刺激感，湿疹（発赤，苔癬化，腫脹，糜爛等） 接触
皮膚炎，皮膚乾燥，掻痒
過敏症   皮膚の刺激感，発疹等
下垂体・副腎皮質系機能   下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

インテバン外用液１％ （１％１ｍＬ）

【効能効果】
下記の鎮痛・消炎
変形性関節症，肩関節周囲炎，腱・腱鞘炎，腱周囲炎，上腕骨上顆炎
（テニス肘等），筋肉痛，外傷後の腫脹・疼痛
【用法用量】
１日数回　塗布。

【禁忌】
１．本剤・他のインドメタシン製剤に過敏症の既往。
２．アスピリン喘息・その既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）（軟膏，外用液）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
皮膚 掻痒，発赤，発疹 ヒリヒリ感，乾燥感，熱感，腫脹
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（クリーム）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満
皮膚 発疹，掻痒，発赤，ヒリヒリ感，乾燥感，腫脹，熱感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

オイラックスクリーム１０％ （１０％１０ｇ）

【効能効果】
湿疹，蕁麻疹，神経皮膚炎，皮膚掻痒症，小児ストロフルス
注意
炎症が強い浸出性の皮膚炎は，外用剤の使用で炎症軽減後もかゆみ
が残る場合に使用。
【用法用量】
１日数回　塗布・塗擦。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 頻度不明
過敏症 皮膚の刺激感（熱感，ひりひり感等）・接触性皮膚炎（発赤等）
掻痒，発疹，湿疹，紅斑，血管浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

強力レスタミンコーチゾンコーワ軟膏 （１ｇ）

【効能効果】
適応菌種 フラジオマイシン感性菌
適応症
深在性皮膚感染症，慢性膿皮症
湿潤，糜爛，結痂を伴うか，二次感染併発の下記
湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，ビダール苔癬，放射線皮膚炎，日
光皮膚炎含む），皮膚掻痒症，痒疹群（ストロフルス含む），掌蹠膿疱症
【用法用量】
１日１～数回　直接塗布，塗擦，又は無菌ガーゼ等にのばして貼付。
適宜増減。

【禁忌】
１．フラジオマイシン耐性菌・非感性菌による皮膚感染。
２．皮膚結核，単純疱疹，水痘，帯状疱疹，種痘疹。
３．真菌症（白癬，カンジダ症等）。
４．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
５．本剤の成分に過敏症の既往。
６．フラジオマイシン，カナマイシン，ストレプトマイシン，ゲンタマイシン等
のアミノ糖系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既往。
７．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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３．真菌症（白癬，カンジダ症等）。
４．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
５．本剤の成分に過敏症の既往。
６．フラジオマイシン，カナマイシン，ストレプトマイシン，ゲンタマイシン等
のアミノ糖系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既往。
７．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚の感染症 フラジオマイシン耐性菌・非感性菌による感染症，真菌
症（白癬，カンジダ症等），ウイルス感染症
過敏症 皮膚の刺激感，発疹
その他の皮膚症状 ステロイドざ瘡（白色の面皰が多発する傾向），ステロ
イド皮膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張），魚鱗癬様変化，色素脱失，紫斑，
多毛，局所刺激・発赤
下垂体・副腎皮質系機能 下垂体・副腎皮質系機能の抑制
眼 眼圧亢進，後嚢白内障，緑内障
長期連用 腎障害，難聴
（表終了）

■副作用

コムクロシャンプー０．０５％ （０．０５％１ｇ）

【効能効果】
頭部の下記
尋常性乾癬，湿疹・皮膚炎
【用法用量】
１日１回　乾燥した頭部に患部を中心に塗布し，約１５分後に水又は湯
で泡立て，洗い流す。
注意
使用４週間を目安に本剤の必要性を検討し，漫然と使用を継続しない。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．頭部に皮膚感染症。
３．頭部に潰瘍性病変。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
過敏症  接触皮膚炎 灼熱感，疼痛，掻痒感，浮腫，蕁麻疹，発疹，紅
斑
皮膚の感染症 毛包炎 ざ瘡
その他の皮膚症状  刺激感 不快感，毛細血管拡張，乾癬の悪化，皮膚
萎縮，乾燥，脱毛症，ツッパリ感，色素沈着，膿疱性皮疹，毛髪成長異
常，多毛
下垂体・副腎皮質系   クッシング症候群，副腎皮質系機能の抑制
眼   眼刺激，眼部刺痛，眼の灼熱感，眼の異常感，霧視，緑内障，中心
性漿液性網脈絡膜症
その他   頭痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ジクロフェナクナトリウムクリーム１％「ユート
ク」 （１％１ｇ）

【効能効果】
下記の鎮痛・消炎
変形性関節症，肩関節周囲炎，腱・腱鞘炎，腱周囲炎，上腕骨上顆炎
（テニス肘等），筋肉痛（筋・筋膜性腰痛症等），外傷後の腫脹・疼痛
【用法用量】
１日数回　塗擦。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アスピリン喘息・その既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシー（蕁麻疹，血管浮腫，呼吸困難等）。
２．接触皮膚炎（発赤，紅斑，発疹，掻痒感，疼痛，腫脹，浮腫，水疱・
糜爛等）（全身拡大し重篤化することあり）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚 皮膚炎，掻痒感，発赤，皮膚のあれ，刺激感，水疱，色素沈着，光
線過敏症，浮腫，腫脹，皮膚剥脱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚 皮膚炎，掻痒感，発赤，皮膚のあれ，刺激感，水疱，色素沈着，光
線過敏症，浮腫，腫脹，皮膚剥脱
（表終了）

スチックゼノールＡ （１０ｇ）

【効能効果】
下記の鎮痛・消炎
打撲，捻挫，筋肉痛，関節痛，骨折痛，虫さされ
【用法用量】
１日１～数回　塗擦。

【禁忌】
本剤に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
過敏症 発赤，発疹，腫脹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

デルモベートスカルプローション０．０５％
（０．０５％１ｇ）

【効能効果】
頭部の皮膚疾患
湿疹・皮膚炎群
乾癬
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

【禁忌】
１．細菌・真菌・スピロヘータ・ウイルス皮膚感染症，動物性皮膚疾患（疥
癬，毛じらみ等）。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
眼圧亢進，緑内障，白内障（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚の感染症 真菌症（カンジダ症，白癬等），細菌感染症（伝染性膿痂
疹，毛嚢炎等），ウイルス感染症
過敏症 紅斑，発疹，蕁麻疹，掻痒，皮膚灼熱感，接触性皮膚炎
その他の皮膚症状 ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張，紫斑），
色素脱失，酒さ様皮膚炎・口囲皮膚炎（頬，口囲等に潮紅，丘疹，膿
疱，毛細血管拡張），多毛，ステロイドざ瘡，魚鱗癬様皮膚変化，一過性
の刺激感，乾燥
その他 下垂体・副腎皮質系機能抑制，中心性漿液性網脈絡膜症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

デルモベート軟膏０．０５％ （０．０５％１ｇ）

【効能効果】
１．湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，ビダール苔癬，日光皮膚炎含
む）
２．痒疹群（蕁麻疹様苔癬，ストロフルス，固定蕁麻疹含む）
３．掌蹠膿疱症
４．乾癬
５．虫さされ
６．薬疹・中毒疹
７．ジベルバラ色粃糠疹
８．慢性円板状エリテマトーデス
９．扁平紅色苔癬
１０．紅皮症
１１．肥厚性瘢痕・ケロイド
１２．肉芽腫症（サルコイドーシス，環状肉芽腫）
１３．アミロイド苔癬
１４．天疱瘡群
１５．類天疱瘡（ジューリング疱疹状皮膚炎含む）
１６．悪性リンパ腫（菌状息肉症含む）
１７．円形脱毛症（悪性含む）
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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８．慢性円板状エリテマトーデス
９．扁平紅色苔癬
１０．紅皮症
１１．肥厚性瘢痕・ケロイド
１２．肉芽腫症（サルコイドーシス，環状肉芽腫）
１３．アミロイド苔癬
１４．天疱瘡群
１５．類天疱瘡（ジューリング疱疹状皮膚炎含む）
１６．悪性リンパ腫（菌状息肉症含む）
１７．円形脱毛症（悪性含む）
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

【禁忌】
１．細菌・真菌・スピロヘータ・ウイルス皮膚感染症，動物性皮膚疾患（疥
癬，毛じらみ等）。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
眼圧亢進，緑内障，白内障（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚の感染症 真菌症（カンジダ症，白癬等），細菌感染症（伝染性膿痂
疹，毛嚢炎等），ウイルス感染症
過敏症 紅斑，発疹，蕁麻疹，掻痒，皮膚灼熱感，接触性皮膚炎
その他の皮膚症状 ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張，紫斑），
色素脱失，酒さ様皮膚炎・口囲皮膚炎（頬，口囲等に潮紅，丘疹，膿
疱，毛細血管拡張），多毛，ステロイドざ瘡，魚鱗癬様皮膚変化，一過性
の刺激感，乾燥
その他 下垂体・副腎皮質系機能抑制，中心性漿液性網脈絡膜症
（表終了）

■禁忌

■副作用

ネリゾナクリーム０．１％ （０．１％１ｇ）

【効能効果】
○湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，ビダール苔癬，日光皮膚炎含
む）
○乾癬
○掌蹠膿疱症
○痒疹群（蕁麻疹様苔癬，ストロフルス，固定蕁麻疹含む）
○紅皮症
○慢性円板状エリテマトーデス
○アミロイド苔癬
○扁平紅色苔癬
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～３回　塗布。

【禁忌】
１．皮膚結核，梅毒性皮膚疾患，単純疱疹，水痘，帯状疱疹，種痘疹。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
１．眼圧亢進，緑内障（各頻度不明）。
２．後嚢白内障，緑内障（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％未満 頻度不明
皮膚の感染症  皮膚の真菌性（カンジダ症，白癬等）感染症，皮膚の細
菌性（伝染性膿痂疹，毛嚢炎等）感染症
その他の皮膚症状 乾燥感 ステロイドざ瘡（白色の面皰が多発する傾
向），ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張），ステロイド酒さ・口囲皮
膚炎（口囲，顔面全体に紅斑，丘疹，毛細血管拡張，痂皮，鱗屑），魚
鱗癬様皮膚変化，多毛，紫斑，色素脱失
過敏症 皮膚の刺激感 発疹
下垂体・副腎皮質系機能  下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ネリゾナ軟膏０．１％ （０．１％１ｇ）

【効能効果】
○湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，ビダール苔癬，日光皮膚炎含
む）
○乾癬
○掌蹠膿疱症
○痒疹群（蕁麻疹様苔癬，ストロフルス，固定蕁麻疹含む）
○紅皮症
○慢性円板状エリテマトーデス
○アミロイド苔癬
○扁平紅色苔癬
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～３回　塗布。

【禁忌】
１．皮膚結核，梅毒性皮膚疾患，単純疱疹，水痘，帯状疱疹，種痘疹。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
１．眼圧亢進，緑内障（各頻度不明）。
２．後嚢白内障，緑内障（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％未満 頻度不明
皮膚の感染症  皮膚の真菌性（カンジダ症，白癬等）感染症，皮膚の細
菌性（伝染性膿痂疹，毛嚢炎等）感染症
その他の皮膚症状 乾燥感 ステロイドざ瘡（白色の面皰が多発する傾
向），ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張），ステロイド酒さ・口囲皮
膚炎（口囲，顔面全体に紅斑，丘疹，毛細血管拡張，痂皮，鱗屑），魚
鱗癬様皮膚変化，多毛，紫斑，色素脱失
過敏症 皮膚の刺激感 発疹
下垂体・副腎皮質系機能  下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フェルビナクテープ７０ｍｇ「ＥＭＥＣ」 （１０ｃ
ｍ×１４ｃｍ１枚）

【効能効果】
下記の鎮痛・消炎
変形性関節症，肩関節周囲炎，腱・腱鞘炎，腱周囲炎，上腕骨上顆炎
（テニス肘等），筋肉痛，外傷後の腫脹・疼痛
【用法用量】
１日２回　貼付。

【禁忌】
１．本剤・他のフェルビナク製剤に過敏症の既往。
２．アスピリン喘息・その既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（蕁麻疹，血管浮腫，呼吸困難
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
皮膚 皮膚炎（発疹，湿疹含む），掻痒，発赤，接触皮膚炎 刺激感 水疱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ボアラ軟膏０．１２％ （０．１２％１ｇ）

【効能効果】
湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，ビダール苔癬含む），乾癬，痒疹
群（蕁麻疹様苔癬，固定蕁麻疹含む），掌蹠膿疱症，虫刺症，慢性円板
状エリテマトーデス，扁平苔癬
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤，抗真
菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤，抗真
菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

【禁忌】
１．細菌・真菌・ウイルス皮膚感染症。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍，第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
眼圧亢進，緑内障，後嚢白内障（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  皮膚の刺激感，掻痒感，発赤
皮膚 細菌性感染症（伝染性膿痂疹，毛嚢炎等），ステロイドざ瘡 真菌性
感染症（カンジダ症，白癬等），酒さ様皮膚炎・口囲皮膚炎（頬，口囲等
に潮紅，丘疹，膿疱，毛細血管拡張），ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細
血管拡張，紫斑），魚鱗癬様皮膚変化以上 多毛，色素脱失
内分泌系   下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

■禁忌

■副作用

モーラステープＬ４０ｍｇ （１０ｃｍ×１４ｃｍ１
枚）

【効能効果】
○下記の鎮痛・消炎
腰痛症（筋・筋膜性腰痛症，変形性脊椎症，椎間板症，腰椎捻挫），変
形性関節症，肩関節周囲炎，腱・腱鞘炎，腱周囲炎，上腕骨上顆炎（テ
ニス肘等），筋肉痛，外傷後の腫脹・疼痛
○関節リウマチにおける関節局所の鎮痛
注意
重篤な接触皮膚炎，光線過敏症の可能性，重度の全身性発疹の報告
あり，有益性が危険性を上回る時のみ使用。
【用法用量】
１日１回　貼付。

【禁忌】
１．本剤・本剤の成分に過敏症の既往。
２．アスピリン喘息・その既往。
３．チアプロフェン酸・スプロフェン・フェノフィブラート・オキシベンゾン・オ
クトクリレン含有製品（サンスクリーン，香水等）に過敏症の既往。
４．光線過敏症の既往。
５．妊娠後期。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（０．１％未満）（蕁麻疹，呼吸
困難，顔面浮腫等）。
２．喘息発作の誘発（アスピリン喘息）（０．１％未満）（乾性ラ音，喘鳴，呼
吸困難感等）。
３．接触皮膚炎（５％未満，重篤例は頻度不明）（発疹・発赤，掻痒感，刺
激感，紅斑等の悪化，腫脹，浮腫，水疱・糜爛等の重度の皮膚炎症状，
色素沈着，色素脱失，全身の皮膚炎症状）。
４．光線過敏症（頻度不明）（強い掻痒を伴う紅斑，発疹，刺激感，腫脹，
浮腫，水疱・糜爛等の重度の皮膚炎症状，色素沈着，色素脱失，全身
の皮膚炎症状）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
皮膚 局所の発疹，発赤，腫脹，掻痒感，刺激感，水疱・糜爛，色素沈着
皮下出血 皮膚剥脱
過敏症   蕁麻疹，眼瞼浮腫，顔面浮腫
消化器   消化性潰瘍
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ヤクバンテープ２０ｍｇ （７ｃｍ×１０ｃｍ１枚）

【効能効果】
下記の鎮痛・消炎
変形性関節症，肩関節周囲炎，腱・腱鞘炎，腱周囲炎，上腕骨上顆炎
（テニス肘等），筋肉痛，外傷後の腫脹・疼痛
【用法用量】
１日２回　貼付。

■効能効果・用法用量

【用法用量】
１日２回　貼付。

【禁忌】
１．本剤・他のフルルビプロフェン製剤に過敏症の既往。
２．アスピリン喘息・その既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（胸内苦悶，悪寒，冷汗，呼
吸困難，四肢しびれ感，血圧低下，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．喘息発作の誘発（アスピリン喘息）（頻度不明）（乾性ラ音，喘鳴，呼吸
困難感等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
皮膚 掻痒，発赤，発疹 かぶれ，ヒリヒリ感
（表終了）

■禁忌

■副作用

ユベラ軟膏 （１ｇ）

【効能効果】
○凍瘡
○進行性指掌角皮症
○尋常性魚鱗癬
○毛孔性苔癬
○単純性粃糠疹
○掌蹠角化症
【用法用量】
１日１～数回　塗布。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
過敏症 紅斑，掻痒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

リドメックスコーワ軟膏０．３％ （０．３％１ｇ）

【効能効果】
湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，ビダール苔癬含む），痒疹群（固
定蕁麻疹，ストロフルス含む），虫さされ，乾癬，掌蹠膿疱症
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。必要時，密封法。

【禁忌】
１．細菌・真菌・スピロヘータ・ウイルス皮膚感染症，動物性皮膚疾患（疥
癬，毛じらみ等）。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
眼圧亢進，緑内障，白内障（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
皮膚の感染症  皮膚の真菌症（カンジダ症，白癬症等），細菌感染症
（伝染性膿痂疹，毛嚢炎等），ウイルス感染症
その他の皮膚症状 魚鱗癬様皮膚変化，一過性の刺激感，乾燥 ざ瘡様
発疹，酒さ様皮膚炎・口囲皮膚炎（頬，口囲等に潮紅，丘疹，膿疱，毛
細血管拡張），ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張，紫斑），多毛，
色素脱失等
過敏症  紅斑等の過敏症状
下垂体・副腎皮質系機能  下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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リドメックスコーワローション０．３％ （０．３％１
ｇ）

【効能効果】
湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，ビダール苔癬含む），痒疹群（固
定蕁麻疹，ストロフルス含む），虫さされ，乾癬，掌蹠膿疱症
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。必要時，密封法。

【禁忌】
１．細菌・真菌・スピロヘータ・ウイルス皮膚感染症，動物性皮膚疾患（疥
癬，毛じらみ等）。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
眼圧亢進，緑内障，白内障（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
皮膚の感染症  皮膚の真菌症（カンジダ症，白癬症等），細菌感染症
（伝染性膿痂疹，毛嚢炎等），ウイルス感染症
その他の皮膚症状 魚鱗癬様皮膚変化，一過性の刺激感，乾燥 ざ瘡様
発疹，酒さ様皮膚炎・口囲皮膚炎（頬，口囲等に潮紅，丘疹，膿疱，毛
細血管拡張），ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張，紫斑），多毛，
色素脱失等
過敏症  紅斑等の過敏症状
下垂体・副腎皮質系機能  下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リンデロン－ＶＧ軟膏０．１２％ （１ｇ）

【効能効果】
適応菌種
ゲンタマイシン感性菌
適応症
○湿潤，糜爛，結痂を伴うか，二次感染併発の下記
湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，脂漏性皮膚炎含む），乾癬，掌蹠
膿疱症
○外傷・熱傷及び手術創等の二次感染
注意
湿疹・皮膚炎群，乾癬，掌蹠膿疱症，外傷・熱傷，手術創等に対し，湿
潤，糜爛，結痂を伴うか，二次感染併発に使用。症状が改善した場合
は，使用を中止。抗生剤を含有しない薬剤に切りかえる。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

【禁忌】
１．ゲンタマイシン耐性菌・非感性菌による皮膚感染。
２．真菌・スピロヘータ・ウイルス皮膚感染症，動物性皮膚疾患（疥癬，毛
じらみ等）。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
５．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。
６．ストレプトマイシン，カナマイシン，ゲンタマイシン，フラジオマイシン等
のアミノグリコシド系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
眼圧亢進，緑内障，後嚢白内障（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  皮膚の刺激感，接触性皮膚炎，発疹
眼  中心性漿液性網脈絡膜症
皮膚 魚鱗癬様皮膚変化
皮膚の感染症  ゲンタマイシン耐性菌・非感性菌による感染症，真菌症
（カンジダ症，白癬等），ウイルス感染症
その他の皮膚症状  ざ瘡様発疹，酒さ様皮膚炎・口囲皮膚炎（頬，口囲
等に潮紅，丘疹，膿疱，毛細血管拡張），ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛
細血管拡張，紫斑），多毛，色素脱失
下垂体・副腎皮質系  下垂体・副腎皮質系機能の抑制
長期連用  腎障害，難聴
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

等に潮紅，丘疹，膿疱，毛細血管拡張），ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛
細血管拡張，紫斑），多毛，色素脱失
下垂体・副腎皮質系  下垂体・副腎皮質系機能の抑制
長期連用  腎障害，難聴
（表終了）

レスタミンコーワクリーム１％ （１％１０ｇ）

【効能効果】
蕁麻疹，湿疹，小児ストロフルス，皮膚掻痒症，虫さされ
注意
炎症が強い浸出性の皮膚炎は，外用剤の使用で炎症軽減後もかゆみ
が残る場合に使用。
【用法用量】
１日数回　塗布・塗擦。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 皮膚の発赤，腫脹，掻痒感，湿潤
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ロキソプロフェンＮａテープ１００ｍｇ「ユート
ク」 （１０ｃｍ×１４ｃｍ１枚）

【効能効果】
下記の消炎・鎮痛
変形性関節症，筋肉痛，外傷後の腫脹・疼痛
【用法用量】
１日１回　貼付。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アスピリン喘息・その既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
ショック，アナフィラキシー（血圧低下，蕁麻疹，喉頭浮腫，呼吸困難
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚 掻痒，紅斑，接触性皮膚炎，皮疹，皮下出血，皮膚刺激，色素沈
着，水疱，腫脹
消化器 胃不快感，上腹部痛，下痢・軟便
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇，γ－ＧＴＰ上昇
その他 浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ロコアテープ （１０ｃｍ×１４ｃｍ１枚）

【効能効果】
変形性関節症の鎮痛・消炎
【用法用量】
１日１回　貼付。同時に２枚を超えて貼付しない。
注意
本剤２枚貼付時の全身曝露量がフルルビプロフェン経口剤の通常量投
与時と同程度に達することから，１日貼付枚数は２枚まで。本剤投与時
は他の全身作用を期待する消炎鎮痛剤との併用は避け，やむを得ず併
用時は，必要最小限の使用。

【禁忌】
１．消化性潰瘍。
２．重篤な血液異常。
３．重篤な肝機能障害。
４．重篤な腎機能障害。
５．重篤な心機能不全。
６．重篤な高血圧症。
７．本剤の成分・フルルビプロフェンに過敏症の既往。
８．アスピリン喘息・その既往。
９．エノキサシン水和物・ロメフロキサシン・ノルフロキサシン・プルリフロキ
サシンの投与患者。
１０．妊娠後期。

■効能効果・用法用量

■禁忌

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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９．エノキサシン水和物・ロメフロキサシン・ノルフロキサシン・プルリフロキ
サシンの投与患者。
１０．妊娠後期。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（胸内苦悶，悪寒，冷汗，呼
吸困難，四肢しびれ感，血圧低下，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．急性腎障害，ネフローゼ症候群（各頻度不明）（乏尿，血尿，尿蛋
白，ＢＵＮ・血中クレアチニン上昇，高カリウム血症，低アルブミン血症
等）。
３．胃腸出血（頻度不明）。
４．再生不良性貧血（頻度不明）。
５．喘息発作の誘発（アスピリン喘息）（頻度不明）（乾性ラ音，喘鳴，呼吸
困難感等）。
６．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，剥脱性皮膚炎（各頻
度不明）。
７．意識障害，意識喪失を伴う痙攣（０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
適用部位障害 皮膚炎 紅斑，掻痒感，湿疹，発疹 内出血，刺激感，色
素沈着 浮腫，変色，疼痛，熱感
神経系障害   浮動性眩暈 頭痛
胃腸障害   腹部不快感，胃炎，消化性潰瘍，腹痛，悪心，嘔吐，口内
炎 便秘，下痢，食欲減退，変色便
過敏症   発疹 血管浮腫（顔面，眼瞼等），湿疹，紅斑，蕁麻疹，潮紅，
掻痒症
臨床検査  血中尿素増加 血中クレアチニン増加，ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増
加，尿中血陽性，血中ビリルビン増加，血中乳酸脱水素酵素増加，尿中
ブドウ糖陽性，尿中蛋白陽性 血圧上昇
その他   動悸 末梢性浮腫
（表終了）

■副作用

ロコイド軟膏０．１％ （０．１％１ｇ）

【効能効果】
湿疹・皮膚炎群（進行性指掌角皮症，ビダール苔癬，脂漏性皮膚炎含
む），痒疹群（蕁麻疹様苔癬，ストロフルス，固定蕁麻疹含む），乾癬，掌
蹠膿疱症
注意
皮膚感染を伴う湿疹・皮膚炎には使用しない，必要時は，抗菌剤（全身
適用），抗真菌剤による治療・併用を考慮。
【用法用量】
１日１～数回　塗布。
適宜増減。

【禁忌】
１．細菌・真菌・スピロヘータ・ウイルス皮膚感染症，動物性皮膚疾患（疥
癬，毛じらみ等）。
２．本剤に過敏症の既往。
３．鼓膜に穿孔のある湿疹性外耳道炎。
４．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
眼圧亢進，緑内障，白内障（各頻度不明），後嚢下白内障。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
皮膚の感染症  真菌症（白癬等），細菌感染症（毛嚢炎・せつ，汗疹等）
真菌症（カンジダ症），細菌感染症（伝染性膿痂疹），ウイルス感染症
その他の皮膚症状  ざ瘡様疹 酒さ様皮膚炎・口囲皮膚炎（頬，口囲等
に潮紅，膿疱，丘疹，毛細血管拡張），ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細
血管拡張，紫斑）
その他の皮膚症状  乾皮症様皮膚 接触皮膚炎，魚鱗癬様皮膚変化，
多毛，色素脱失
過敏症 過敏症（発赤，掻痒感，刺激感，皮膚炎等）
下垂体・副腎皮質系機能   下垂体・副腎皮質系機能の抑制
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．６．５　寄生性皮ふ疾患用剤

５％サリチル酸ワセリン軟膏東豊 （５％１０ｇ）

【効能効果】
乾癬，白癬（頭部浅在性白癬，小水疱性斑状白癬，汗疱状白癬，頑
癬），癜風，紅色粃糠疹，紅色陰癬，角化症（尋常性魚鱗癬，先天性魚
鱗癬，毛孔性苔癬，先天性手掌足底角化症（腫），ダリエー病，遠山連
圏状粃糠疹），湿疹（角化を伴う），口囲皮膚炎，掌蹠膿疱症，ヘブラ粃
糠疹，アトピー性皮膚炎，ざ瘡，せつ，腋臭症，多汗症，その他角化性
の皮膚疾患
【用法用量】
成人　１日１～２回　塗布。

■効能効果・用法用量

癬），癜風，紅色粃糠疹，紅色陰癬，角化症（尋常性魚鱗癬，先天性魚
鱗癬，毛孔性苔癬，先天性手掌足底角化症（腫），ダリエー病，遠山連
圏状粃糠疹），湿疹（角化を伴う），口囲皮膚炎，掌蹠膿疱症，ヘブラ粃
糠疹，アトピー性皮膚炎，ざ瘡，せつ，腋臭症，多汗症，その他角化性
の皮膚疾患
【用法用量】
成人　１日１～２回　塗布。

【禁忌】
本剤に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 過敏症状
皮膚 発赤，紅斑
（表終了）

■禁忌

■副作用

ニゾラールクリーム２％ （２％１ｇ）

【効能効果】
下記の皮膚真菌症の治療
（１）．白癬 足白癬，体部白癬，股部白癬
（２）．皮膚カンジダ症 指間糜爛症，間擦疹（乳児寄生菌性紅斑含む）
（３）．癜風
（４）．脂漏性皮膚炎
【用法用量】
白癬，皮膚カンジダ症，癜風
１日１回　塗布。
脂漏性皮膚炎
１日２回　塗布。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
皮膚 接触皮膚炎，掻痒，発赤，刺激感，紅斑，糜爛，皮膚剥脱 水疱，
亀裂，疼痛，皮膚灼熱感，発疹，皮膚のべとつき感 蕁麻疹
全身障害・投与局所様態  適用部位反応（乾燥，浮腫） 適用部位反応
（出血，不快感，炎症，錯感覚）
免疫系障害   過敏症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ニゾラールローション２％ （２％１ｇ）

【効能効果】
下記の皮膚真菌症の治療
（１）．白癬 足白癬，体部白癬，股部白癬
（２）．皮膚カンジダ症 指間糜爛症，間擦疹（乳児寄生菌性紅斑含む）
（３）．癜風
（４）．脂漏性皮膚炎
【用法用量】
白癬，皮膚カンジダ症，癜風
１日１回　塗布。
脂漏性皮膚炎
１日２回　塗布。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
皮膚 刺激感 掻痒，接触皮膚炎，紅斑，水疱 皮膚灼熱感，発疹，皮膚
剥脱，皮膚のべとつき感，蕁麻疹，糜爛，亀裂，疼痛
全身障害・投与局所様態   適用部位反応（出血，不快感，乾燥，炎症，
錯感覚，浮腫）
免疫系障害   過敏症
その他  尿蛋白陽性
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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（表終了）

ルリコン液１％ （１％１ｍＬ）

【効能効果】
下記の皮膚真菌症の治療
○白癬
足白癬，体部白癬，股部白癬
○カンジダ症
指間糜爛症，間擦疹
○癜風
【用法用量】
１日１回　塗布。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等  ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
クリーム 皮膚 掻痒，発赤，刺激感，接触皮膚炎，疼痛，湿疹 ほてり，熱
感，灼熱感 水疱
クリーム その他  ＢＵＮ上昇，尿蛋白増加
液 皮膚 刺激感，接触皮膚炎  掻痒
軟膏 皮膚   接触皮膚炎，発赤，掻痒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ルリコンクリーム１％ （１％１ｇ）

【効能効果】
下記の皮膚真菌症の治療
○白癬
足白癬，体部白癬，股部白癬
○カンジダ症
指間糜爛症，間擦疹
○癜風
【用法用量】
１日１回　塗布。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等  ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
クリーム 皮膚 掻痒，発赤，刺激感，接触皮膚炎，疼痛，湿疹 ほてり，熱
感，灼熱感 水疱
クリーム その他  ＢＵＮ上昇，尿蛋白増加
液 皮膚 刺激感，接触皮膚炎  掻痒
軟膏 皮膚   接触皮膚炎，発赤，掻痒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．６．６　皮ふ軟化剤（腐しょく剤を含む。）

イオウ・カンフルローション「東豊」 （１０ｍＬ）

【効能効果】
ざ瘡，酒さ
【用法用量】
１日２回　塗布。朝は上清液，晩は混濁液を使用。

【禁忌】
本剤に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発赤，発疹等
皮膚 皮膚炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

発現部位等 頻度不明
過敏症 発赤，発疹等
皮膚 皮膚炎
（表終了）

ウレパールローション１０％ （１０％１ｇ）

【効能効果】
○魚鱗癬
○老人性乾皮症
○アトピー皮膚
○進行性指掌角皮症（主婦湿疹の乾燥型）
○足蹠部皸裂性皮膚炎
○掌蹠角化症
○毛孔性苔癬
○頭部粃糠疹
【用法用量】
１日２～３回　清浄後に塗布し，すり込む。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上又は頻度不明 ０．１～５％未満 ０．１％未満
刺激症状 疼痛，熱感 潮紅，掻痒感
過敏症 過敏症状
皮膚  湿疹化，亀裂，丘疹 腫脹，乾燥化
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ケラチナミンコーワクリーム２０％ （２０％１ｇ）

【効能効果】
魚鱗癬，老人性乾皮症，アトピー皮膚，進行性指掌角皮症（主婦湿疹の
乾燥型），足蹠部皸裂性皮膚炎，掌蹠角化症，毛孔性苔癬
【用法用量】
１日１～数回　塗擦。

【禁忌】
下記に使用しない。
眼粘膜等の粘膜。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
皮膚 ぴりぴり感，紅斑，掻痒感，疼痛，丘疹 灼熱感，落屑
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

スピール膏Ｍ （２５平方ｃｍ１枚）

【効能効果】
疣贅，鶏眼，胼胝腫の角質剥離
【用法用量】
患部大に切って貼付し　移動しないように固定。２～５日目ごと　取りかえ
る。

【禁忌】
本剤に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
長期・大量使用 食欲不振，悪心・嘔吐，消化管出血
過敏症 過敏症状
皮膚 発赤，紅斑
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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２．６．９　その他の外皮用薬

アクトシン軟膏３％ （３％１ｇ）

【効能効果】
褥瘡，皮膚潰瘍（熱傷潰瘍，下腿潰瘍）
注意
本剤は熱傷潰瘍が適用，潰瘍がない熱傷には，他の療法を考慮。
【用法用量】
潰瘍面を清拭後　１日１～２回　ガーゼ等にのばして貼付，又は直接塗
布。
注意
本剤は保存的治療で，約６週間以上使用しても症状の改善なければ，
外科的療法等を考慮。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 ０．１～１％未満 頻度不明
皮膚 疼痛 接触皮膚炎（紅斑，発赤，掻痒，刺激感等） 接触皮膚炎（水
疱），滲出液増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

イソジンシュガーパスタ軟膏 （１ｇ）

【効能効果】
褥瘡，皮膚潰瘍（熱傷潰瘍，下腿潰瘍）
注意
１．本剤は保存的治療で，改善なければ外科的療法等を考慮。
２．対象は熱傷後の二次損傷で生じた熱傷潰瘍なので，新鮮熱傷は他
の療法を考慮。
【用法用量】
潰瘍面を清拭後　１日１～２回　ガーゼにのばして貼付，又は直接塗布
しその上をガーゼで保護。

【禁忌】
本剤の成分・ヨウ素に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，不快感，浮腫，潮
紅，蕁麻疹等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  ヨード疹
皮膚 疼痛，発赤，刺激感，皮膚炎，掻痒感
甲状腺  血中甲状腺ホルモン値（Ｔ３，Ｔ４値等）の上昇・低下等の甲状
腺機能異常
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

オキサロール軟膏２５μｇ／ｇ （０．００２５％１
ｇ）

【効能効果】
尋常性乾癬，魚鱗癬群，掌蹠角化症，掌蹠膿疱症
【用法用量】
１日２回　塗擦。適宜回数減。
注意
１．マキサカルシトール　１日２５０μｇ（マキサカルシトール外用製剤　１０
ｇ）まで。
２．使用後６週目までに効果なければ，漫然と使用を継続しない。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．高カルシウム血症（頻度不明）（口渇，倦怠感，脱力感，食欲不振，嘔
吐，腹痛，筋力低下等）。
２．急性腎障害（頻度不明）（血中カルシウム増加）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 頻度不明
皮膚 掻痒，皮膚刺激，紅斑，皮膚剥脱 発疹，湿疹，接触皮膚炎，水
疱，腫脹，疼痛，毛包炎，色素沈着，糜爛，浮腫，熱感
腎臓  尿中蛋白陽性，血中クレアチニン増加，増殖性糸球体腎炎 尿路
結石，ＢＵＮ増加
代謝 血中カルシウム増加 血中リン増加，Ａｌ－Ｐ増加，ＣＫ増加，尿中ブ
ドウ糖陽性，血中アルブミン減少，血中カリウム減少
消化器  口渇，食欲不振，糜爛性胃炎
肝臓  γ－ＧＴＰ増加，ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加，血中ビリルビン増加，尿
中ウロビリン陽性
血液  白血球数減少，白血球数増加，血小板数減少
筋・骨格系  背部痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．急性腎障害（頻度不明）（血中カルシウム増加）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 頻度不明
皮膚 掻痒，皮膚刺激，紅斑，皮膚剥脱 発疹，湿疹，接触皮膚炎，水
疱，腫脹，疼痛，毛包炎，色素沈着，糜爛，浮腫，熱感
腎臓  尿中蛋白陽性，血中クレアチニン増加，増殖性糸球体腎炎 尿路
結石，ＢＵＮ増加
代謝 血中カルシウム増加 血中リン増加，Ａｌ－Ｐ増加，ＣＫ増加，尿中ブ
ドウ糖陽性，血中アルブミン減少，血中カリウム減少
消化器  口渇，食欲不振，糜爛性胃炎
肝臓  γ－ＧＴＰ増加，ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加，血中ビリルビン増加，尿
中ウロビリン陽性
血液  白血球数減少，白血球数増加，血小板数減少
筋・骨格系  背部痛
（表終了）

オルセノン軟膏０．２５％ （０．２５％１ｇ）

【効能効果】
褥瘡，皮膚潰瘍（熱傷潰瘍，糖尿病性潰瘍，下腿潰瘍）
注意
対象は熱傷後の二次損傷で生じた熱傷潰瘍なので，新鮮熱傷は他の
療法を考慮。
【用法用量】
潰瘍面を清拭後　１日１～２回　ガーゼ等にのばして貼布，又は直接塗
布。
注意
本剤の治療は保存的治療であることに注意し，約２ヵ月使用しても改善
なければ外科的療法等を考慮。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満
皮膚 発赤・紅斑・掻痒等の皮膚症状
使用部位 疼痛・刺激感 出血
その他 感染
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ディフェリンゲル０．１％ （０．１％１ｇ）

【効能効果】
尋常性ざ瘡
注意
１．顔面の尋常性ざ瘡にのみ使用。
２．顔面以外の部位（胸部，背部等）の有効性・安全性は未確立。
３．結節・嚢腫には，他の適切な処置を行う。
【用法用量】
１日１回　洗顔後　塗布。
注意
１．就寝前に使用。
２．治療開始３ヵ月以内に改善なければ使用中止。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
皮膚・皮下組織 皮膚乾燥（５６．１％），皮膚不快感（４７．６％），皮膚剥
脱（３３．５％），紅斑（２１．９％），掻痒症（１３．２％） 湿疹，ざ瘡，接触皮
膚炎，皮膚刺激，皮脂欠乏症，眼瞼炎，水疱，皮膚炎，皮脂欠乏性湿
疹，皮膚疼痛，発疹，掻痒性皮疹，脂漏性皮膚炎，皮膚浮腫，顔面腫
脹，蕁麻疹，乾皮症 顔面浮腫，皮膚灼熱感，丘疹，皮膚の炎症，紅斑
性皮疹，皮膚反応，アレルギー性皮膚炎，アレルギー性接触皮膚炎，眼
瞼刺激，眼瞼紅斑，眼瞼掻痒症，眼瞼腫脹
感染症・寄生虫症  単純ヘルペス
肝臓  血中ビリルビン増加，ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加，γ－ＧＴＰ増加
その他  血中コレステロール増加
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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アクトシン軟膏３％ ディフェリンゲル０．１％



ドボベットフォーム （１ｇ）

【効能効果】
尋常性乾癬
【用法用量】
１日１回　塗布。
注意
１．１週９０ｇまで。
２．使用開始後４週間を目安に必要性を検討，漫然と使用を継続しな
い。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症。
２．細菌・真菌・スピロヘータ・ウイルス皮膚感染症，動物性皮膚疾患（疥
癬，毛じらみ等）。
３．潰瘍（ベーチェット病除く），第２度深在性以上の熱傷・凍傷。

【副作用】
重大な副作用
１．高カルシウム血症（頻度不明）（倦怠感，脱力感，食欲不振，嘔吐，腹
痛，筋力低下等）。
２．急性腎障害（頻度不明）（血清カルシウムの上昇，血清クレアチニン
上昇，ＢＵＮ上昇等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５％以上 ０．５％未満 頻度不明
過敏症   紅斑・発赤
皮膚  疼痛，乾癬の悪化 掻痒，発疹，灼熱感，刺激感，皮膚炎，魚鱗癬
様皮膚変化，皮膚乾燥，皮膚糜爛，接触性皮膚炎，落屑，皮疹，腫脹
皮膚の感染症 毛包炎  細菌感染症（伝染性膿痂疹，せつ等），真菌症
（カンジダ症，白癬等），ウイルス感染症
その他の皮膚症状  膿疱性発疹，色素脱失 色素沈着，膿疱性乾癬，ざ
瘡様発疹，酒さ様皮膚炎，ステロイド皮膚（皮膚萎縮，毛細血管拡張，
紫斑），多毛
肝臓  肝機能異常 ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ，総ビリルビ
ンの上昇
腎臓   ＢＵＮ，血清クレアチニンの上昇，尿中クレアチニン上昇
血液  白血球増加症，貧血 白血球減少・増多，ヘモグロビン減少，リン
パ球減少，単球増多，好中球減少
感染症  単純ヘルペス
下垂体・副腎皮質系   下垂体・副腎皮質系機能の抑制
その他  末梢性浮腫，挫傷，尿中ブドウ糖陽性，血清カルシウム上昇 尿
中カルシウム上昇，血清リン上昇・低下，尿中リン低下，血清１α，２５（Ｏ
Ｈ）２Ｄ３上昇・低下，乾癬のリバウンド
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フィブラストスプレー５００ （５００μｇ１瓶（溶
解液付））

【効能効果】
褥瘡，皮膚潰瘍（熱傷潰瘍，下腿潰瘍）
注意
本剤は熱傷潰瘍が適応，潰瘍がない熱傷には，他の療法を考慮。
【用法用量】
潰瘍面を清拭後，専用の噴霧器で　下記量　１日１回　噴霧（添付溶解
液で用時溶解（１００μｇ／ｍＬ））。
潰瘍の最大径が６ｃｍ以内　潰瘍面から約５ｃｍ離して５噴霧（トラフェルミ
ン（遺伝子組換え）　３０μｇ）。
潰瘍の最大径が６ｃｍを超える時　同一潰瘍面に５噴霧するよう，潰瘍面
から約５ｃｍ離して同様の操作を繰り返す。
注意
１．１日量はトラフェルミン（遺伝子組換え）１０００μｇまで。
２．約４週間投与しても潰瘍の大きさ（面積，深さ），症状（肉芽形成，肉
芽の色調，表皮形成等）の改善傾向がなければ外科的療法等を考慮。

【禁忌】
１．投与部位に悪性腫瘍・その既往。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ２％未満 頻度不明
投与部位 刺激感・疼痛 過剰肉芽組織，滲出液の増多
皮膚 発赤 発疹，接触皮膚炎，掻痒感，腫脹
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

（表終了）

プロトピック軟膏０．１％ （０．１％１ｇ）

【効能効果】
アトピー性皮膚炎
注意
ステロイド外用剤等の既存療法では効果が不十分又は副作用で投与で
きない等，治療がより適切な時に使用。
【用法用量】
成人　１日１～２回　塗布。１回５ｇまで。
注意
１．皮疹の増悪期 角質層のバリア機能が低下し，血中濃度が高くなる可
能性，２週間以内に皮疹の改善なければ使用中止。皮疹の悪化時も使
用中止。
２．症状改善で必要がなくなれば速やかに中止。漫然と長期使用しな
い。
３．１日２回では約１２時間間隔で塗布。

【禁忌】
１．患部に潰瘍，局面を形成している糜爛。
２．高度の腎障害，高度の高カリウム血症。
３．魚鱗癬様紅皮症（Ｎｅｔｈｅｒｔｏｎ症候群等）。
４．小児等。
５．本剤の成分に過敏症の既往。
６．ＰＵＶＡ療法等の紫外線療法を実施中。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
適用部位の皮膚刺激感 熱感（灼熱感，ほてり感等）（４４．３％），疼痛（ヒ
リヒリ感，しみる等）（２３．６％），掻痒感
皮膚感染症 細菌性感染症（毛嚢炎，伝染性膿痂疹等） ウイルス性感染
症（単純疱疹，カポジ水痘様発疹症等），真菌性感染症（白癬等）
その他の皮膚症状  ざ瘡，ざ瘡様皮疹，皮膚乾燥，丘疹，接触皮膚炎
紅斑，酒さ様皮膚炎，適用部位浮腫
皮膚以外の症状  頭痛，頭重感，皮膚以外の感染症（上気道炎，リンパ
節炎等）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２．９　その他の個々の器官系用医薬品

２．９．０　その他の個々の器官系用医薬品

セファランチン錠１ｍｇ （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
○放射線による白血球減少症
○円形脱毛症・粃糠性脱毛症
【用法用量】
白血球減少症
成人　１日３～６ｍｇ　１日２～３回　分割　食後　内服。適宜増減。
脱毛症
成人　１日１．５～２ｍｇ　１日２～３回　分割　食後　内服。適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（顔面潮紅，蕁麻疹，胸部不快
感，喉頭浮腫，呼吸困難，血圧低下等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，皮疹，浮腫（顔面，手足）
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，下痢
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇
内分泌 月経異常
その他 頭痛，掻痒感，眩暈
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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ドボベットフォーム セファランチン錠１ｍｇ



セファランチン注１０ｍｇ （０．５％２ｍＬ１管）

【効能効果】
○放射線による白血球減少症
○円形脱毛症・粃糠性脱毛症
○滲出性中耳カタル
○まむし咬傷
注意
まむし咬傷
重症化が予想される時，まむし抗毒素血清を使用。
【用法用量】
白血球減少症
成人　１回５～１０ｍｇ　１日１回　静注・皮下注。適宜増減。
脱毛症
成人　１回１０ｍｇ　週２回　静注・皮下注。適宜増減。
滲出性中耳カタル
成人　１回２～５ｍｇ　１日１回　静注・皮下注。適宜増減。
まむし咬傷
成人　１回１～１０ｍｇ　１日１回　静注。適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（顔面潮紅，蕁麻疹，胸部不快
感，喉頭浮腫，呼吸困難，血圧低下等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，皮疹
消化器 悪心，食欲不振
その他 注射部位の疼痛・血管痛，発熱，頭痛，硬結
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

２　個々の器官系用医薬品 ２　個々の器官系用医薬品
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セファランチン注１０ｍｇ セファランチン注１０ｍｇ



３　代謝性医薬品

３．１　ビタミン剤

３．１．１　ビタミンＡ及びＤ剤

アルファカルシドールカプセル０．５μｇ「フ
ソー」 （０．５μｇ１カプセル）

【効能効果】
１．下記ビタミンＤ代謝異常に伴う諸症状（低カルシウム血症，テタニー，
骨痛，骨病変等）の改善
慢性腎不全，副甲状腺機能低下症，ビタミンＤ抵抗性クル病・骨軟化症
２．骨粗鬆症
【用法用量】
効能共通
血清カルシウム濃度の管理のもとに，投与量を調整。
慢性腎不全，骨粗鬆症
成人　１回０．５～１μｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
副甲状腺機能低下症，その他のビタミンＤ代謝異常に伴う疾患
成人　１回１～４μｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
（小児量）
骨粗鬆症
１回０．０１～０．０３μｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
その他の疾患
１回０．０５～０．１μｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．急性腎障害（頻度不明）（血清カルシウム上昇）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
消化器 食欲不振，悪心・嘔気，下痢，便秘，胃痛 嘔吐，腹部膨満感，
胃部不快感，消化不良，口内異和感，口渇等
精神神経系  頭痛・頭重，不眠・いらいら感，脱力・倦怠感，眩暈，しび
れ感，眠気，記憶力・記銘力の減退，耳鳴り，老人性難聴，背部痛，肩こ
り，下肢のつっぱり感，胸痛等
循環器  軽度の血圧上昇，動悸
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇 ＬＤＨ，γ－ＧＴＰの上昇
腎臓 ＢＵＮ，クレアチニンの上昇（腎機能の低下） 腎結石
皮膚 掻痒感 発疹，熱感
眼 結膜充血
骨  関節周囲の石灰化（化骨形成）
その他  嗄声，浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

３．１．２　ビタミンＢ１剤

２５ｍｇアリナミンＦ糖衣錠 （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．ビタミンＢ１欠乏症の予防・治療
２．ビタミンＢ１の需要が増大し，食事での摂取が不十分な際の補給（消
耗性疾患，甲状腺機能亢進症，妊産婦，授乳婦，激しい肉体労働時
等）
３．ウェルニッケ脳症
４．脚気衝心
５．下記のうちビタミンＢ１の欠乏・代謝障害の関与が推定される時（効果
なければ漫然使用しない）
（１）．神経痛
（２）．筋肉痛，関節痛
（３）．末梢神経炎，末梢神経麻痺
（４）．心筋代謝障害
（５）．便秘等の胃腸運動機能障害
（６）．術後腸管麻痺
【用法用量】
成人　１日１～４錠（フルスルチアミン　２５～１００ｍｇ）　１日１～３回　分
割　食直後　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

■副作用

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感
消化器 悪心，胸やけ，胃痛，胃部不快感，下痢，口内炎
（表終了）

■副作用

３．１．３　ビタミンＢ剤（ビタミンＢ１剤を除
く。）

ハイボン錠２０ｍｇ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．高コレステロール血症（効果なければ漫然使用しない）
２．ビタミンＢ２欠乏症の予防・治療
３．下記のうちビタミンＢ２の欠乏・代謝障害の関与が推定される時（効果
なければ漫然使用しない）
口角炎，口唇炎，舌炎，脂漏性湿疹，結膜炎，びまん性表層角膜炎
４．ビタミンＢ２の需要が増大し，食事での摂取が不十分な際の補給（消
耗性疾患，妊産婦，授乳婦，激しい肉体労働時等）
【用法用量】
成人　１日５～２０ｍｇ　１日２～３回　分割　内服。
高コレステロール血症 成人　１日６０～１２０ｍｇ　１日２～３回　分割　内
服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
消化器 下痢，悪心・嘔吐，胃膨満，腹部膨満 胃不快感，食欲不振
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

パントシン錠２００ （２００ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．パントテン酸欠乏症の予防・治療
２．パントテン酸の需要が増大し，食事での摂取が不十分な際の補給
（消耗性疾患，甲状腺機能亢進症，妊産婦，授乳婦等）
３．下記のうちパントテン酸の欠乏・代謝障害の関与が推定される時（効
果なければ漫然使用しない）
・高脂血症
・弛緩性便秘
・ストレプトマイシン，カナマイシンによる副作用予防・治療
・急・慢性湿疹
・血液疾患の血小板数，出血傾向の改善
【用法用量】
成人　１日３０～１８０ｍｇ　１日１～３回　分割　内服。
血液疾患，弛緩性便秘 １日３００～６００ｍｇ　１日１～３回　分割　内服。
高脂血症 １日６００ｍｇ　１日３回　分割　内服。適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 下痢・軟便 腹部膨満，嘔吐 食欲不振
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

パントシン注１０％ （２００ｍｇ１管）

【効能効果】
１．パントテン酸欠乏症の予防・治療
２．パントテン酸の需要が増大し，食事での摂取が不十分な際の補給
（消耗性疾患，甲状腺機能亢進症，妊産婦，授乳婦等）
３．下記のうちパントテン酸の欠乏・代謝障害の関与が推定される時（効
果なければ漫然使用しない）
・高脂血症
・術後腸管麻痺
・ストレプトマイシン，カナマイシンによる副作用予防・治療
・急・慢性湿疹
・血液疾患の血小板数，出血傾向の改善
【用法用量】
成人　１日２０～１００ｍｇ　１日１～２回　分割　皮下注・筋注・静注。
血液疾患，術後腸管麻痺 １日２００ｍｇ　１日１～２回　分割　皮下注・筋
注・静注。
適宜増減。
注意
１日量は下記。
（表開始）
製剤（含量別） １日量（パンテチン） １日量（パンテチン）
製剤（含量別） ２０～１００ｍｇ ２００ｍｇ
本剤 ０．２～１ｍＬ ２ｍＬ
（表終了）

■効能効果・用法用量

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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・急・慢性湿疹
・血液疾患の血小板数，出血傾向の改善
【用法用量】
成人　１日２０～１００ｍｇ　１日１～２回　分割　皮下注・筋注・静注。
血液疾患，術後腸管麻痺 １日２００ｍｇ　１日１～２回　分割　皮下注・筋
注・静注。
適宜増減。
注意
１日量は下記。
（表開始）
製剤（含量別） １日量（パンテチン） １日量（パンテチン）
製剤（含量別） ２０～１００ｍｇ ２００ｍｇ
本剤 ０．２～１ｍＬ ２ｍＬ
（表終了）

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
消化器 腹部膨満，腹痛 下痢・軟便，悪心
（表終了）

■副作用

フォリアミン錠 （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．葉酸欠乏症の予防・治療
２．葉酸の需要が増大し，食事での摂取が不十分な際の補給（消耗性疾
患，妊産婦，授乳婦等）
３．吸収不全症候群（スプルー等）
４．悪性貧血の補助療法
５．下記のうち葉酸の欠乏・代謝障害の関与が推定される時（効果なけ
れば漫然使用しない）
・栄養性貧血
・妊娠性貧血
・小児貧血
・抗痙攣剤，抗マラリア剤投与による貧血
６．アルコール中毒，肝疾患に関する大赤血球性貧血
７．再生不良性貧血
８．顆粒球減少症
【用法用量】
成人　１日５～２０ｍｇ　１日２～３回　分割　内服。
小児　１日５～１０ｍｇ　１日２～３回　分割　内服。
適宜増減。
消化管に吸収障害，又は重篤時 注射。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 紅斑，掻痒感，全身倦怠等
消化器 食欲不振，悪心等
その他 浮腫，体重減少
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

メチコバール錠５００μｇ （０．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
末梢性神経障害
【用法用量】
成人　１日３錠（メコバラミン　１５００μｇ）　１日３回　分割　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，下痢
過敏症  発疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

メチコバール注射液５００μｇ （０．５ｍｇ１管）

【効能効果】
１．末梢性神経障害
２．ビタミンＢ１２欠乏による巨赤芽球性貧血
【用法用量】
１．末梢性神経障害
成人　１回１アンプル（メコバラミン　５００μｇ）　１日１回　週３回　筋注・静
注。
適宜増減。
２．巨赤芽球性貧血
成人　１回１アンプル（メコバラミン　５００μｇ）　１日１回　週３回　筋注・静
注。
約２ヵ月投与後，維持療法　１回１アンプル　１～３ヵ月に１回　投与。

■効能効果・用法用量

【用法用量】
１．末梢性神経障害
成人　１回１アンプル（メコバラミン　５００μｇ）　１日１回　週３回　筋注・静
注。
適宜増減。
２．巨赤芽球性貧血
成人　１回１アンプル（メコバラミン　５００μｇ）　１日１回　週３回　筋注・静
注。
約２ヵ月投与後，維持療法　１回１アンプル　１～３ヵ月に１回　投与。

【副作用】
重大な副作用
アナフィラキシー（頻度不明）（血圧降下，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹
その他 頭痛，発熱感 発汗，筋注部位の疼痛・硬結
（表終了）

■副作用

３．１．５　ビタミンＥ剤

ユベラ錠５０ｍｇ （５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．ビタミンＥ欠乏症の予防・治療
２．末梢循環障害（間欠性跛行症，動脈硬化症，静脈血栓症，血栓性静
脈炎，糖尿病性網膜症，凍瘡，四肢冷感症）
３．過酸化脂質の増加防止
（１．以外，効果なければ漫然使用しない）
【用法用量】
成人　１回５０～１００ｍｇ　１日２～３回　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
消化器 便秘，胃部不快感 下痢
過敏症  発疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

３．１．６　ビタミンＫ剤

ケイツーＮ静注１０ｍｇ （１０ｍｇ１管）

【効能効果】
ビタミンＫ欠乏による下記
１．胆道閉塞・胆汁分泌不全による低プロトロンビン血症
２．新生児低プロトロンビン血症
３．分娩時出血
４．クマリン系抗凝血薬投与中の低プロトロンビン血症
５．クマリン系殺鼠剤中毒時の低プロトロンビン血症
注意
１．ビタミンＫ拮抗作用を有し，低プロトロンビン血症を生じる殺鼠剤で，
ワルファリン，フマリン，クマテトラリル，ブロマジオロン，ダイファシノン，ク
ロロファシノン等あり。抗凝血作用を有する殺鼠剤の中毒であることを血
液凝固能検査で確認。
２．ビタミンＫ依存性凝固因子の異常時に投与。
３．経口ビタミンＫ製剤の効果が期待できない時のみ投与を考慮。
４．適用対象となる新生児低プロトロンビン血症（例，トロンボテスト値２
０％以下，ヘパプラスチンテスト値３０％以下の症例）。
【用法用量】
胆道閉塞・胆汁分泌不全による低プロトロンビン血症，分娩時出血，クマ
リン系抗凝血薬投与中の低プロトロンビン血症
成人　１回１０～２０ｍｇ　１日１回　静注。
新生児低プロトロンビン血症
生後直ちに　１回１～２ｍｇ　静注。症状により　２～３回　反復静注。
クマリン系殺鼠剤中毒時の低プロトロンビン血症
１回２０ｍｇ　静注。血液凝固能検査結果により　１日４０ｍｇまで増量。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５～１％未満
過敏症 発疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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重大な副作用
ショック（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５～１％未満
過敏症 発疹
（表終了）

ケーワン錠５ｍｇ （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．ビタミンＫ欠乏症の予防・治療
各種薬剤（クマリン系抗凝血薬，サリチル酸，抗生剤等）投与中の低プロ
トロンビン血症，胆道・胃腸障害に伴うビタミンＫの吸収障害，新生児の
低プロトロンビン血症，肝障害に伴う低プロトロンビン血症
２．ビタミンＫ欠乏が推定される出血
【用法用量】
成人　１日５～１５ｍｇ　分割　内服。
新生児出血の予防 母体に対し　１日１０ｍｇ　分割　内服。
薬剤投与中の低プロトロンビン血症等 １日２０～５０ｍｇ　分割　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
血液 高ビリルビン血症
消化器 悪心，嘔気，軟便
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

３．１．７　混合ビタミン剤（ビタミンＡ・Ｄ混合
製剤を除く。）

オーツカＭＶ注 （１瓶１管１組）

【効能効果】
経口・経腸管栄養補給が不能・不十分で，高カロリー静脈栄養に頼る時
のビタミン補給
【用法用量】
成人　１日１組　中心静脈より点滴投与（１号に２号を加え溶解後，高カロ
リー静脈栄養輸液に添加）。
適宜増減。
注意
本剤は高カロリー静脈栄養輸液添加用ビタミン剤のため，単独投与，末
梢静注を避ける。

【禁忌】
１．本剤・本剤配合成分に過敏症の既往。
２．血友病。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，意識障害，呼吸困
難，チアノーゼ，悪心，胸内苦悶，顔面潮紅，掻痒感，発汗等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感，顔面潮紅
消化器 腹痛，下痢，食欲不振，嘔気
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇
その他 高カルシウム血症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ノイロビタン配合錠 （１錠）

【効能効果】
○本剤含有ビタミン類の需要が増大し，食事での摂取が不十分な際の
補給（消耗性疾患，妊産婦，授乳婦等）
○下記のうち本剤含有ビタミン類の欠乏・代謝障害の関与が推定される
時
神経痛，筋肉痛・関節痛，末梢神経炎・末梢神経麻痺
効果なければ漫然使用しない
【用法用量】
成人　１日１～３錠　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

成人　１日１～３錠　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 腹部膨満，便秘，嘔気，下痢
その他 眩暈
（表終了）

■副作用

プレビタＳ注射液 （５ｍＬ１管）

【効能効果】
本剤含有ビタミン類の需要が増大し，食事での摂取が不十分な際の補
給（消耗性疾患，妊産婦，授乳婦等）（効果なければ漫然使用しない）
【用法用量】
成人　１日５～１０ｍＬ　静注・点滴静注（糖液，電解質補液，生食又は総
合アミノ酸注射液等に混和）。
適宜増減。

【禁忌】
本剤・チアミン塩化物塩酸塩に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック（頻度不明）（血圧降下，胸内苦悶，呼吸困難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感等
消化器 悪心・嘔吐等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３．２　滋養強壮薬

３．２．１　カルシウム剤

カルチコール注射液８．５％５ｍＬ （８．５％５
ｍＬ１管）

【効能効果】
○低カルシウム血症による下記の改善
テタニー，テタニー関連症状
○小児脂肪便のカルシウム補給
【用法用量】
成人　１回０．４～２ｇ（カルシウム　１．８～８．９ｍＥｑ）　８．５ｗ／ｖ％（０．３
９ｍＥｑ／ｍＬ）液とし　１日１回　緩徐に（カルシウム　０．６８～１．３６ｍＥｑ
／分）静注。小児脂肪便 内服不能時のみ。
適宜増減。

【禁忌】
１．強心配糖体の投与患者。
２．高カルシウム血症。
３．腎結石。
４．重篤な腎不全。

【副作用】
重大な副作用
高カルシウム血症，結石症（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，便秘，胃痛
その他 倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品

- 116 -

ケイツーＮ静注１０ｍｇ カルチコール注射液８．５％５ｍＬ



３．２．２　無機質製剤

アスパラカリウム散５０％ （５０％１ｇ）

【効能効果】
下記のカリウム補給
○降圧利尿剤，副腎皮質ホルモン，強心配糖体，インスリン，ある種の
抗生剤等の連用時
○低カリウム血症型周期性四肢麻痺
○心疾患時の低カリウム状態
○重症嘔吐，下痢，カリウム摂取不足，術後
【用法用量】
成人　１日Ｌ－アスパラギン酸カリウム０．９～２．７ｇ　１日３回　分割　内
服。
症状により　１回３ｇまで。
注意
１．剤形換算
（表開始）
剤形 １日量（ｇ） 症状により増量（１回）
散 １．８～５．４ ６ｇ
（表終了）
２．低クロール血症性アルカローシスを伴う低カリウム血症 本剤とともにク
ロールを補給。

【禁忌】
１．重篤な腎機能障害（前日の尿量が５００ｍＬ以下・投与直前の排尿が
２０ｍＬ／時以下）。
２．副腎機能障害（アジソン病）。
３．高カリウム血症。
４．消化管通過障害。
（１）．食道狭窄（心肥大，食道癌，胸部大動脈瘤，逆流性食道炎，心臓
手術等による食道圧迫）。
（２）．消化管狭窄・消化管運動機能不全。
５．高カリウム血性周期性四肢麻痺。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．エプレレノンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
心臓伝導障害（頻度不明），高カリウム血症。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
消化器 胃腸障害，食欲不振，心窩部重圧感
その他 耳鳴
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

アスパラカリウム錠３００ｍｇ （３００ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記のカリウム補給
○降圧利尿剤，副腎皮質ホルモン，強心配糖体，インスリン，ある種の
抗生剤等の連用時
○低カリウム血症型周期性四肢麻痺
○心疾患時の低カリウム状態
○重症嘔吐，下痢，カリウム摂取不足，術後
【用法用量】
成人　１日０．９～２．７ｇ　１日３回　分割　内服。
症状により　１回３ｇまで。
注意
１．剤形換算
（表開始）
剤形 １日量（錠） 症状により増量（１回）
錠 ３～９ １０錠
（表終了）
２．低クロール血症性アルカローシスを伴う低カリウム血症 本剤とともにク
ロールを補給。

【禁忌】
１．重篤な腎機能障害（前日の尿量が５００ｍＬ以下・投与直前の排尿が
２０ｍＬ／時以下）。
２．副腎機能障害（アジソン病）。
３．高カリウム血症。
４．消化管通過障害。
（１）．食道狭窄（心肥大，食道癌，胸部大動脈瘤，逆流性食道炎，心臓
手術等による食道圧迫）。
（２）．消化管狭窄・消化管運動機能不全。
５．高カリウム血性周期性四肢麻痺。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．エプレレノンの投与患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌

５．高カリウム血性周期性四肢麻痺。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．エプレレノンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
心臓伝導障害（頻度不明），高カリウム血症。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
消化器 胃腸障害，食欲不振，心窩部重圧感
その他 耳鳴
（表終了）

■副作用

アスパラカリウム注１０ｍＥｑ （１７．１２％１０ｍ
Ｌ１管）

【効能効果】
下記のカリウム補給
○降圧利尿剤，副腎皮質ホルモン，強心配糖体，インスリン，ある種の
抗生剤等の連用時
○低カリウム血症型周期性四肢麻痺
○心疾患時の低カリウム状態
○重症嘔吐，下痢，カリウム摂取不足，術後
【用法用量】
成人　１回１．７１～５．１４ｇ（カリウム　１０～３０ｍＥｑ）　８ｍＬ／分以下で
点滴静注（注射用水，５％ブドウ糖液，生食又は他の適当な希釈剤で希
釈。濃度　０．６８ｗ／ｖ％（カリウム　４０ｍＥｑ／Ｌ）以下）。
１日１７．１ｇ（カリウム　１００ｍＥｑ）まで。
適宜増減。
注意
１．製剤換算
（表開始）
 Ｌ－アスパラギン酸カリウム（ｇ） 製剤（管） カリウム（ｍＥｑ）
１回量 １．７１～５．１４ １～３ １０～３０
１日量（最大） １７．１まで １０まで １００まで
（表終了）
２．カリウム剤を急速静注すると不整脈，場合により心停止あり，点滴静
注のみに使用。
３．低クロール血症性アルカローシスを伴う低カリウム血症 本剤とともにク
ロールを補給。

【禁忌】
１．重篤な腎機能障害（前日の尿量が５００ｍＬ以下・投与直前の排尿が
２０ｍＬ／時以下）。
２．副腎機能障害（アジソン病）。
３．高カリウム血症。
４．高カリウム血性周期性四肢麻痺。
５．本剤の成分に過敏症の既往。
６．エプレレノンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
心臓伝導障害（頻度不明），高カリウム血症。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
投与部位 血管痛
その他 悪寒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

塩化カリウム徐放錠６００ｍｇ「Ｓｔ」 （６００ｍｇ１
錠）

【効能効果】
低カリウム血症の改善
【用法用量】
成人　１回２錠（塩化カリウム　１２００ｍｇ）　１日２回　食後　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．乏尿・無尿（前日の尿量が５００ｍＬ以下，投与直前の排尿が２０ｍＬ
／時以下）・高窒素血症がある高度の腎機能障害。
２．未治療のアジソン病。
３．高カリウム血症。
４．消化管通過障害。
（１）．食道狭窄（心肥大，食道癌，胸部大動脈瘤，逆流性食道炎，心臓
手術等による食道圧迫）。
（２）．消化管狭窄・消化管運動機能不全。
５．高カリウム血性周期性四肢麻痺。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．エプレレノン（高血圧症），エサキセレノンの投与患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品

- 117 -

アスパラカリウム散５０％ 塩化カリウム徐放錠６００ｍｇ「Ｓｔ」



４．消化管通過障害。
（１）．食道狭窄（心肥大，食道癌，胸部大動脈瘤，逆流性食道炎，心臓
手術等による食道圧迫）。
（２）．消化管狭窄・消化管運動機能不全。
５．高カリウム血性周期性四肢麻痺。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．エプレレノン（高血圧症），エサキセレノンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．消化管の閉塞，潰瘍，穿孔（各頻度不明）（嚥下時の疼痛，激しい嘔
吐・腹痛・腹部膨満，消化管出血等）。
２．心臓伝導障害（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 悪心・嘔吐，腹部不快感，下痢
過敏症 蕁麻疹，発疹，掻痒感
（表終了）

■副作用

フェジン静注４０ｍｇ （４０ｍｇ２ｍＬ１管）

【効能効果】
鉄欠乏性貧血
【用法用量】
経口鉄剤が困難又は不適当な時のみ使用。必要鉄量を算出し投与。
成人　１日４０～１２０ｍｇ　２分以上かけ　徐々に静注。
適宜増減。
注意
あらかじめ必要鉄量を算出し，投与中も定期的に血液検査を実施，フェ
リチン値等を確認し，過量投与に注意。
参考 必要鉄量の算出法
あらかじめ総投与鉄量を算定して治療を行うことにより，鉄の過剰投与の
障害が避けられ，不足鉄量を補える。鉄欠乏性貧血では利用可能な貯
蔵鉄が零に近いので，鉄必要量の他に貯蔵鉄をも加算の必要あり。
・総投与鉄量（貯蔵鉄を加えた鉄量）
ヘモグロビン値Ｘｇ／ｄＬと体重Ｗｋｇより算定（中尾式。Ｈｂ値 １６ｇ／ｄＬ
を１００％とする）。
総投与鉄量（ｍｇ）＝〔２．７２（１６－Ｘ）＋１７〕Ｗ
総投与鉄量［ｍｇ］一覧（表開始）
体重ｋｇ＼治療前Ｈｂ量ｇ／ｄＬ ５ ６ ７ ８ ９ １０ １１ １２ １３
２０ ９４０ ８８０ ８３０ ７８０ ７２０ ６７０ ６１０ ５６０ ５００
３０ １４１０ １３３０ １２４０ １１６０ １０８０ １０００ ９２０ ８４０ ７５０
４０ １８８０ １７７０ １６６０ １５５０ １４４０ １３３０ １２２０ １１２０ １０１０
５０ ２３５０ ２２１０ ２０７０ １９４０ １８００ １６７０ １５３０ １３９０ １２６０
６０ ２８２０ ２６５０ ２４９０ ２３３０ ２１６０ ２０００ １８４０ １６７０ １５１０
７０ ３２８０ ３０９０ ２９００ ２７１０ ２５２０ ２３３０ ２１４０ １９５０ １７６０
（表終了）
１管２ｍＬ中鉄として４０ｍｇ含有。

【禁忌】
１．鉄欠乏状態にない患者。
２．重篤な肝障害。
３．本剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（脈拍異常，血圧低下，呼吸困難等）（不快感，胸
内苦悶感，悪心・嘔吐等）。
２．骨軟化症（頻度不明）（骨痛，関節痛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇
消化器 悪心，嘔気
精神神経系 頭痛，頭重，眩暈，倦怠感
その他 発熱，熱感，悪寒，心悸亢進，顔面潮紅 低リン血症，四肢のし
びれ感，疼痛（四肢痛，関節痛，背部痛，胸痛等），着色尿
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フェロミア錠５０ｍｇ （鉄５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
鉄欠乏性貧血
【用法用量】
成人　１日１００～２００ｍｇ（本剤　２～４錠）　１日１～２回　分割　食後
内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

適宜増減。

【禁忌】
鉄欠乏状態にない患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 悪心・嘔吐 上腹部不快感，胃・腹痛，下痢，食欲不振，便秘，
胸やけ 腹部膨満感
過敏症  発疹 掻痒感 光線過敏症
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等 Ａｌ－Ｐの上昇等
精神神経系   頭痛，眩暈
その他   倦怠感，浮腫
（表終了）

■禁忌

■副作用

ボルビックス注 （２ｍＬ１管）

【効能効果】
経口・経腸管栄養補給が不能・不十分で，高カロリー静脈栄養に頼る時
の亜鉛，鉄，銅，マンガン，ヨウ素の補給
【用法用量】
成人　１日２ｍＬ　点滴静注（高カロリー静脈栄養輸液に添加）。
適宜増減。
注意
１．経口・経腸管栄養補給が十分な時は，速やかに投与中止（経口・経
腸管栄養で微量元素は補給）。
２．高カロリー輸液用基本液等は微量元素が含まれた製剤あり。それら
の微量元素量に応じ適宜減量。
３．黄疸がある時，又は投与中にマンガンの全血中濃度の上昇があった
時は，マンガンが配合されてない微量元素製剤の投与を考慮。銅等の
微量元素の血漿中濃度の上昇があった時は，休薬，減量，中止等を考
慮。
全血中マンガン濃度の基準値
（表開始）
Ｍｎ（μｇ／ｄＬ） ０．５２～２．４
（表終了）
血漿中微量元素濃度の基準値※
（表開始）
 中央値（下限～上限値）
Ｆｅ（μｇ／ｄＬ） １０３（３５～１７４）
Ｚｎ（μｇ／ｄＬ） ９７（７０～１２４）
Ｃｕ（μｇ／ｄＬ） ９４（６２～１３２）
Ｉ（μｇ／ｄＬ） ５．７（３．７～１４）
（表終了）
※健常成人男女各２０名より求めた。

【禁忌】
１．胆道閉塞。
２．本剤・本剤配合成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 発疹
肝臓 肝機能異常（ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇，Ａｌ－Ｐ上昇
等） ビリルビン上昇
精神神経系  パーキンソン様症状
その他 血中マンガン上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３．２．３　糖類剤

大塚糖液２０％ （２０％２０ｍＬ１管）

【効能効果】
１．脱水症で水欠乏時の水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患，循環虚脱，
低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），その他非
経口的に水・エネルギー補給必要時
２．注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
循環虚脱，低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），
その他非経口的に水・エネルギー補給必要時 成人　１回１０～５０％液２
０～５００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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その他非経口的に水・エネルギー補給必要時 成人　１回１０～５０％液２
０～５００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

■禁忌

■副作用

大塚糖液５％ （５％２５０ｍＬ１袋）

【効能効果】
１．脱水症で水欠乏時の水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患，循環虚脱，
低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），その他非
経口的に水・エネルギー補給必要時
２．注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
循環虚脱，低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），
その他非経口的に水・エネルギー補給必要時 成人　１回１０～５０％液２
０～５００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

大塚糖液５％ （５％５００ｍＬ１袋）

【効能効果】
１．脱水症で水欠乏時の水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患，循環虚脱，
低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），その他非
経口的に水・エネルギー補給必要時
２．注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
循環虚脱，低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），
その他非経口的に水・エネルギー補給必要時 成人　１回１０～５０％液２
０～５００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

大塚糖液５％ （５％５０ｍＬ１瓶）

【効能効果】
１．脱水症で水欠乏時の水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患，循環虚脱，
低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），その他非
経口的に水・エネルギー補給必要時
２．注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
循環虚脱，低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），
その他非経口的に水・エネルギー補給必要時 成人　１回１０～５０％液２
０～５００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

１．脱水症で水欠乏時の水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患，循環虚脱，
低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），その他非
経口的に水・エネルギー補給必要時
２．注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
循環虚脱，低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），
その他非経口的に水・エネルギー補給必要時 成人　１回１０～５０％液２
０～５００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

■禁忌

■副作用

大塚糖液５０％ （５０％２０ｍＬ１管）

【効能効果】
１．脱水症で水欠乏時の水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患，循環虚脱，
低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），その他非
経口的に水・エネルギー補給必要時
２．注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
循環虚脱，低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），
その他非経口的に水・エネルギー補給必要時 成人　１回１０～５０％液２
０～５００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

大塚糖液５０％ （５０％２００ｍＬ１袋）

【効能効果】
１．脱水症で水欠乏時の水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患，循環虚脱，
低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），その他非
経口的に水・エネルギー補給必要時
２．注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
循環虚脱，低血糖時の糖質補給，高カリウム血症，心疾患（ＧＩＫ療法），
その他非経口的に水・エネルギー補給必要時 成人　１回１０～５０％液２
０～５００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。
経中心静脈栄養等の高カロリー輸液として中心静脈内に持続点滴注
入。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

キシリトール注５％「フソー」 （５％５００ｍＬ１
袋）

【効能効果】
糖尿病・糖尿病状態時の水・エネルギー補給
【用法用量】
成人　１日２～５０ｇ　１日１～数回　分割　静注・点滴静注。
適宜増減，１日１００ｇまで。
点滴静注時　０．３ｇ／ｋｇ／時以下。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 電解質喪失，肝障害，腎障害
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ハイカリックＲＦ輸液 （５００ｍＬ１袋）

【効能効果】
経口・経腸管栄養補給が不能・不十分で，経中心静脈栄養に頼る時の
水分，電解質，カロリー補給（腎不全等による高カリウム血症，高リン血
症又はそのおそれのある患者のみ）
【用法用量】
本剤１０００ｍＬに対しナトリウム，クロールを含有しないか，含有量の少な
い５．９～１２％アミノ酸注射液を２００～６００ｍＬの割合で加えてよく混
合。
成人　維持量　１日１２００～１６００ｍＬ　２４時間かけ　中心静脈内に　持
続点滴注入。
本剤は高濃度のブドウ糖含有製剤なので，特に投与開始時には耐糖
能，肝機能等に注意。維持量の半量程度から１日あたりの投与量を漸増
し　維持量。
適宜増減。
注意
１．高カロリー輸液療法施行中にビタミンＢ１欠乏により重篤なアシドーシ
スの可能性，必ず必要量（１日３ｍｇ以上を目安）のビタミンＢ１を併用。
２．ナトリウム，クロールを含有しないか，含有量が少ないアミノ酸注射液
を混合。

【禁忌】
１．高乳酸血症。
２．高ナトリウム血症。
３．高クロール血症。
４．高マグネシウム血症，甲状腺機能低下症。
５．高カルシウム血症。
６．遺伝性果糖不耐症（ソルビトール含有のアミノ酸注射液を混注時）。
７．肝性昏睡・そのおそれ。

【副作用】
重大な副作用
１．重篤なアシドーシス（頻度不明）。
２．高血糖（頻度不明）（過度の高血糖，口渇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
肝臓 肝機能異常
大量・急速投与 脳浮腫，肺水腫，末梢の浮腫，アシドーシス，水中毒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

光糖液５％ （５％１００ｍＬ１瓶）

【効能効果】
１．脱水症で水欠乏時の水補給
２．薬物・毒物中毒
３．肝疾患
４．注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５％液５００～１０００ｍＬ　静
注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

■禁忌

■副作用

ブドウ糖注５％ＰＬ「フソー」 （５％２０ｍＬ１
管）

【効能効果】
○脱水症で水欠乏時の水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患
○注射剤の溶解希釈
【用法用量】
水補給，薬物・毒物中毒，肝疾患 成人　１回５００～１０００ｍＬ　静注。
点滴静注時　０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
注射剤の溶解希釈 適量使用。
適宜増減。

【禁忌】
低張性脱水症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 電解質喪失
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３．２．５　たん白アミノ酸製剤

アミノバクト配合顆粒 （４．７４ｇ１包）

【効能効果】
非代償性肝硬変で，食事摂取量が十分な低アルブミン血症の改善
注意
１．血清アルブミン値が３．５ｇ／ｄＬ以下の低アルブミン血症を呈し，腹
水・浮腫・肝性脳症か既往のある非代償性肝硬変で，食事摂取量が十
分な低アルブミン血症，糖尿病・肝性脳症の合併等で総熱量や総蛋白
（アミノ酸）量の制限が必要な患者が適応。糖尿病や肝性脳症の合併等
がなく，食事摂取は可能だが摂取量不足には食事指導を行う。肝性脳
症の発現等で食事摂取量不足には熱量・蛋白質（アミノ酸）含む薬剤を
投与。
２．下記は肝硬変が高度進行し効果が期待できないので投与しない。
（１）．肝性脳症で昏睡度がＩＩＩ度以上。
（２）．総ビリルビン値が３ｍｇ／ｄＬ以上。
（３）．肝臓での蛋白合成能が著しく低下。
【用法用量】
成人　１回１包　１日３回　食後　内服。
注意
１．本剤は分岐鎖アミノ酸製剤，使用時は状態に合わせた必要蛋白量
（アミノ酸量），熱量（１日蛋白量４０ｇ以上，１日熱量１０００ｋｃａｌ以上）を食
事等で摂取。蛋白制限時は，必要最小限の蛋白量，熱量を確保しない
と効果は期待できず，長期投与で栄養状態の悪化のおそれ。
２．ＢＵＮ又は血中アンモニア異常がある時は過剰投与の可能性。長期・
過剰投与は栄養状態悪化のおそれ。
３．２ヵ月以上投与しても低アルブミン血症の改善なければ，他の治療に
切りかえる等の処置。

【禁忌】
先天性分岐鎖アミノ酸代謝異常。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
消化器 腹部膨満感，下痢，腹部不快感，食欲不振，口渇 嘔気，便秘，
腹痛，嘔吐，おくび，胸やけ等
腎臓  ＢＵＮ上昇，血中クレアチニン上昇等
代謝  血中アンモニア値の上昇等
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ｔ－Ｂｉｌの上昇等
皮膚  発疹，掻痒等
その他  倦怠感，浮腫（顔，下肢等），発赤，ほてり
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
消化器 腹部膨満感，下痢，腹部不快感，食欲不振，口渇 嘔気，便秘，
腹痛，嘔吐，おくび，胸やけ等
腎臓  ＢＵＮ上昇，血中クレアチニン上昇等
代謝  血中アンモニア値の上昇等
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ｔ－Ｂｉｌの上昇等
皮膚  発疹，掻痒等
その他  倦怠感，浮腫（顔，下肢等），発赤，ほてり
（表終了）

アミノレバン点滴静注 （２００ｍＬ１袋）

【効能効果】
慢性肝障害時の脳症の改善
【用法用量】
成人　１回５００～１０００ｍＬ　点滴静注。
速度　成人　５００ｍＬあたり１８０～３００分。
経中心静脈輸液法　５００～１０００ｍＬ　２４時間かけ　中心静脈内に　持
続注入（糖質輸液等に混和）。適宜増減。

【禁忌】
１．アミノ酸代謝異常。
２．重篤な腎障害（透析・血液ろ過を実施している患者除く）。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）。
２．高アンモニア血症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹
消化器 悪心・嘔吐
循環器  胸部不快感，動悸
代謝異常  一過性の血中アンモニア値の上昇
大量・急速投与  アシドーシス
その他 血管痛 悪寒，発熱，頭痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

アミユー配合顆粒 （２．５ｇ１包）

【効能効果】
慢性腎不全時のアミノ酸補給
注意
慢性腎不全の維持療法時に使用。
【用法用量】
成人　１回１包　１日３回　食後　内服。
適宜増減。
注意
腎機能に応じた低蛋白食・熱量を１８００Ｋｃａｌ以上与える。

【禁忌】
高度の肝機能障害。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
過敏症  発疹，全身蕁麻疹，掻痒感等
消化器 悪心，嘔吐，食欲不振，口内不快感（口内乾燥感，口渇感含
む），腹部膨満感等 下痢，便秘
肝臓 ＡＳＴの上昇，ＡＬＴの上昇
腎臓  ＢＵＮの上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

エレンタール配合内用剤 （１０ｇ）

【効能効果】
消化を殆ど必要としない成分で構成された極めて低残渣性・易吸収性
の経腸的高カロリー栄養剤でエレメンタルダイエット・成分栄養と呼ばれ
る。術前・後に，未消化態蛋白含む経管栄養剤による栄養管理が困難
な時用いるが，特に下記に使用。
１．未消化態蛋白含む経管栄養剤の適応困難時の術後栄養管理
２．腸内の清浄化を要する疾患の栄養管理
３．術直後の栄養管理
４．消化管異常病態下の栄養管理（縫合不全，短腸症候群，各種消化
管瘻等）
５．消化管特殊疾患時の栄養管理（クローン氏病，潰瘍性大腸炎，消化
不全症候群，膵疾患，蛋白漏出性腸症等）
６．高カロリー輸液が困難時の栄養管理（広範囲熱傷等）
【用法用量】
エレンタール配合内用剤８０ｇを３００ｍＬとなるよう常水又は微温湯に溶
かす（１ｋｃａｌ／ｍＬ）　鼻腔ゾンデ，胃瘻又は腸瘻から十二指腸又は空腸
内に　２４時間　持続注入（速度　７５～１００ｍＬ／時）。
本溶液を１回又は数回　分割　内服もできる。
標準量　成人　１日４８０～６４０ｇ（１８００～２４００ｋｃａｌ）　投与。適宜増
減。
初期量　１日量の約１／８（６０～８０ｇ）を所定濃度の約１／２（０．５ｋｃａｌ
／ｍＬ）から開始。状態により，漸増し４～１０日後に標準量に達するよう
にする。

■効能効果・用法用量

る。術前・後に，未消化態蛋白含む経管栄養剤による栄養管理が困難
な時用いるが，特に下記に使用。
１．未消化態蛋白含む経管栄養剤の適応困難時の術後栄養管理
２．腸内の清浄化を要する疾患の栄養管理
３．術直後の栄養管理
４．消化管異常病態下の栄養管理（縫合不全，短腸症候群，各種消化
管瘻等）
５．消化管特殊疾患時の栄養管理（クローン氏病，潰瘍性大腸炎，消化
不全症候群，膵疾患，蛋白漏出性腸症等）
６．高カロリー輸液が困難時の栄養管理（広範囲熱傷等）
【用法用量】
エレンタール配合内用剤８０ｇを３００ｍＬとなるよう常水又は微温湯に溶
かす（１ｋｃａｌ／ｍＬ）　鼻腔ゾンデ，胃瘻又は腸瘻から十二指腸又は空腸
内に　２４時間　持続注入（速度　７５～１００ｍＬ／時）。
本溶液を１回又は数回　分割　内服もできる。
標準量　成人　１日４８０～６４０ｇ（１８００～２４００ｋｃａｌ）　投与。適宜増
減。
初期量　１日量の約１／８（６０～８０ｇ）を所定濃度の約１／２（０．５ｋｃａｌ
／ｍＬ）から開始。状態により，漸増し４～１０日後に標準量に達するよう
にする。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重症糖尿病，ステロイド大量投与で糖代謝異常の疑い。
３．妊娠３ヵ月以内・妊娠を希望する女性へのビタミンＡ５０００ＩＵ／日以
上の投与。
４．アミノ酸代謝異常。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，意識障害，呼吸
困難，チアノーゼ，悪心，胸内苦悶，顔面潮紅，掻痒感，発汗等）。
２．ダンピング症候群様の低血糖（０．１％未満）（倦怠感，発汗，冷汗，
顔面蒼白，痙攣，意識低下等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満
消化器 下痢 腹部膨満感，悪心，嘔吐，腹痛
肝臓  血中ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇 ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上
昇
腎臓  血中尿素窒素の上昇
糖・脂質代謝  血糖値の上昇 中性脂肪上昇
自律神経系   発汗
皮膚   発疹
その他  発熱
（表終了）

■禁忌

■副作用

ネオアミユー輸液 （２００ｍＬ１袋）

【効能効果】
下記の急性・慢性腎不全時のアミノ酸補給
低蛋白血症，低栄養状態，術前後
注意
経口栄養摂取が不能・不十分で，非経口的な栄養管理を必要時に投
与。
【用法用量】
慢性腎不全
・末梢静脈投与時
成人　１回２００ｍＬ　１日１回　緩徐に点滴静注。
速度　２００ｍＬあたり１２０～１８０分。
小児，高齢者，重篤な患者　さらに緩徐に注入。
適宜増減。
透析療法施行時　透析終了９０～６０分前より透析回路の静脈側に注
入。摂取熱量　１日１５００ｋｃａｌ以上。
・高カロリー輸液法で投与時
成人　１日４００ｍＬ　中心静脈内に　持続点滴注入。
適宜増減。投与窒素１．６ｇ（本剤　２００ｍＬ）あたり５００ｋｃａｌ以上の非蛋
白熱量を投与。
急性腎不全
成人　１日４００ｍＬ　高カロリー輸液法で　中心静脈内に　持続点滴注
入。
適宜増減。投与窒素１．６ｇ（本剤　２００ｍＬ）あたり５００ｋｃａｌ以上の非蛋
白熱量を投与。

【禁忌】
１．高アンモニア血症。
２．先天性アミノ酸代謝異常症。
３．肝性昏睡・そのおそれ。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒，全身蕁麻疹
消化器 悪心（嘔気），嘔吐 食欲不振
肝臓  肝障害
腎臓 血中クレアチニン上昇，ＢＵＮ上昇
循環器  胸部不快感，動悸
大量・急速投与  アシドーシス
その他 頭痛，鼻閉・鼻汁，代謝性アシドーシス 高アンモニア血症，重炭
酸塩減少，悪寒，発熱，熱感，頭部灼熱感，血管痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒，全身蕁麻疹
消化器 悪心（嘔気），嘔吐 食欲不振
肝臓  肝障害
腎臓 血中クレアチニン上昇，ＢＵＮ上昇
循環器  胸部不快感，動悸
大量・急速投与  アシドーシス
その他 頭痛，鼻閉・鼻汁，代謝性アシドーシス 高アンモニア血症，重炭
酸塩減少，悪寒，発熱，熱感，頭部灼熱感，血管痛
（表終了）

ネオパレン１号輸液 （１０００ｍＬ１キット）

【効能効果】
経口・経腸管栄養補給が不能・不十分で，経中心静脈栄養に頼る時の
水分，電解質，カロリー，アミノ酸，ビタミン補給
注意
１．経中心静脈栄養療法用の栄養輸液として組成，重篤な肝障害，腎障
害（透析・血液ろ過を実施患者を除く）等の特殊な輸液組成を必要とす
る疾患には使用しない。
２．ネオパレン１号輸液は経中心静脈栄養療法の開始時で，耐糖能不
明・病態による耐糖能低下時の開始液，又は，侵襲時等で耐糖能低下
し，カロリー制限の必要時に経中心静脈栄養療法の維持液として使用。
ネオパレン２号輸液は通常必要カロリー量の患者に維持液として使用。
３．投与時は，尿量が１日５００ｍＬ又は２０ｍＬ／時以上。
【用法用量】
経中心静脈栄養法の開始時で，耐糖能が不明や耐糖能が低下時の開
始液として，又は侵襲時等で耐糖能が低下しており，ブドウ糖制限の必
要時の維持液として使用。
用時，上下２室の隔壁と上室内にある黄褐色の小室を同時に開通し混
合して，開始液又は維持液とする。
成人　１日２０００ｍＬの開始液又は維持液　２４時間かけ　中心静脈内に
持続点滴注入。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤・本剤配合成分に過敏症の既往。
２．高ナトリウム血症。
３．高クロール血症。
４．高カリウム血症，アジソン病。
５．高リン血症，副甲状腺機能低下症。
６．高マグネシウム血症，甲状腺機能低下症。
７．高カルシウム血症。
８．アミノ酸代謝異常。
９．血友病。
１０．重篤な腎障害，高窒素血症（いずれも透析・血液ろ過を実施してい
る患者除く）。
１１．乏尿（透析・血液ろ過を実施している患者除く）。
１２．重篤な肝障害（肝性昏睡・そのおそれ等）。

【副作用】
重大な副作用
１．重篤なアシドーシス（頻度不明）。
２．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，意識障害，呼吸
困難，チアノーゼ，悪心，胸内苦悶，顔面潮紅，掻痒感，発汗等）。
３．高血糖（頻度不明）（過度の高血糖，高浸透圧利尿，口渇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感 顔面潮紅
代謝異常 血糖上昇 高ナトリウム血症，高カルシウム血症，高カリウム血
症
消化器  悪心・嘔吐，腹痛，下痢，食欲不振
肝臓 ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，総ビリルビンの上昇 肝機能異常，ＡＳＴの上昇
腎臓  ＢＵＮの上昇
循環器  胸部不快感，動悸
大量・急速投与  脳浮腫，肺水腫，末梢の浮腫，水中毒
その他  悪寒，発熱，熱感，頭痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ネオパレン２号輸液 （１０００ｍＬ１キット）

【効能効果】
経口・経腸管栄養補給が不能・不十分で，経中心静脈栄養に頼る時の
水分，電解質，カロリー，アミノ酸，ビタミン補給
注意
１．経中心静脈栄養療法用の栄養輸液として組成，重篤な肝障害，腎障
害（透析・血液ろ過を実施患者を除く）等の特殊な輸液組成を必要とす
る疾患には使用しない。
２．ネオパレン１号輸液は経中心静脈栄養療法の開始時で，耐糖能不
明・病態による耐糖能低下時の開始液，又は，侵襲時等で耐糖能低下
し，カロリー制限の必要時に経中心静脈栄養療法の維持液として使用。
ネオパレン２号輸液は通常必要カロリー量の患者に維持液として使用。
３．投与時は，尿量が１日５００ｍＬ又は２０ｍＬ／時以上。
【用法用量】
経中心静脈栄養法の維持液として使用。
用時，上下２室の隔壁と上室内にある黄褐色の小室を同時に開通し混
合して，維持液とする。
成人　１日２０００ｍＬの維持液　２４時間かけ　中心静脈内に　持続点滴
注入。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

２．ネオパレン１号輸液は経中心静脈栄養療法の開始時で，耐糖能不
明・病態による耐糖能低下時の開始液，又は，侵襲時等で耐糖能低下
し，カロリー制限の必要時に経中心静脈栄養療法の維持液として使用。
ネオパレン２号輸液は通常必要カロリー量の患者に維持液として使用。
３．投与時は，尿量が１日５００ｍＬ又は２０ｍＬ／時以上。
【用法用量】
経中心静脈栄養法の維持液として使用。
用時，上下２室の隔壁と上室内にある黄褐色の小室を同時に開通し混
合して，維持液とする。
成人　１日２０００ｍＬの維持液　２４時間かけ　中心静脈内に　持続点滴
注入。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤・本剤配合成分に過敏症の既往。
２．高ナトリウム血症。
３．高クロール血症。
４．高カリウム血症，アジソン病。
５．高リン血症，副甲状腺機能低下症。
６．高マグネシウム血症，甲状腺機能低下症。
７．高カルシウム血症。
８．アミノ酸代謝異常。
９．血友病。
１０．重篤な腎障害，高窒素血症（いずれも透析・血液ろ過を実施してい
る患者除く）。
１１．乏尿（透析・血液ろ過を実施している患者除く）。
１２．重篤な肝障害（肝性昏睡・そのおそれ等）。

【副作用】
重大な副作用
１．重篤なアシドーシス（頻度不明）。
２．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，意識障害，呼吸
困難，チアノーゼ，悪心，胸内苦悶，顔面潮紅，掻痒感，発汗等）。
３．高血糖（頻度不明）（過度の高血糖，高浸透圧利尿，口渇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感 顔面潮紅
代謝異常 血糖上昇 高ナトリウム血症，高カルシウム血症，高カリウム血
症
消化器  悪心・嘔吐，腹痛，下痢，食欲不振
肝臓 ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，総ビリルビンの上昇 肝機能異常，ＡＳＴの上昇
腎臓  ＢＵＮの上昇
循環器  胸部不快感，動悸
大量・急速投与  脳浮腫，肺水腫，末梢の浮腫，水中毒
その他  悪寒，発熱，熱感，頭痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

ヘパンＥＤ配合内用剤 （１０ｇ）

【効能効果】
肝性脳症を伴う慢性肝不全の栄養状態の改善
注意
１．肝性脳症を伴う慢性肝不全の維持療法に使用。昏睡度ＩＶ以上の肝
性脳症・肝障害の急性期の効果は未確認。
２．肝性脳症発現患者，本剤投与中止時に脳症が再発する患者に使
用，栄養状態の改善のみに投与しない（長期間の栄養状態改善効果は
未確認）。
【用法用量】
成人　１回１包（８０ｇ）（約２５０ｍＬの常温の水又は微温湯に溶かす（約３
１０ｋｃａｌ／３００ｍＬ））　１日２回　食事とともに　内服。
適宜増減。
注意
１日（１６０ｇ）で補充されるアミノ酸量は２２．４ｇ，総カロリーは約６２０ｋｃａｌ
であり，必要な１日総カロリー・蛋白量を満たせないので，適切な食事を
併用して，残りの必要な総カロリー・蛋白量を確保。

【禁忌】
１．重症糖尿病，ステロイド大量投与で糖代謝異常の疑い。
２．肝障害以外のアミノ酸代謝異常。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満
消化器 下痢，腹部膨満，悪心，嘔気，嘔吐，食欲不振，腹痛
皮膚 発疹 掻痒感
血液  好酸球増多
糖代謝 血糖値の上昇 口渇
肝臓 ＡＳＴの上昇，ＡＬＴの上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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モリプロンＦ輸液 （２００ｍＬ１袋）

【効能効果】
下記のアミノ酸補給
低蛋白血症，低栄養状態，術前後
【用法用量】
末梢静脈投与
成人　１回２００～４００ｍＬ　緩徐に点滴静注。
速度　成人　２００ｍＬあたり約１２０分。
小児，老人，重篤な患者　さらに緩徐に注入。
適宜増減。
糖類輸液剤と同時投与。
中心静脈投与
成人　１日４００～８００ｍＬ　高カロリー輸液法で　中心静脈内に　持続点
滴注入。
適宜増減。

【禁忌】
１．アミノ酸代謝異常。
２．重篤な腎障害，高窒素血症（いずれも透析・血液ろ過を実施している
患者除く）。
３．肝性昏睡・そのおそれ。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒感等
消化器 悪心・嘔吐等
循環器  胸部不快感，動悸
大量・急速投与  アシドーシス
その他  悪寒，熱感，頭痛，血管痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３．２．９　その他の滋養強壮薬

イントラリポス輸液２０％ （２０％１００ｍＬ１袋）

【効能効果】
下記の栄養補給
術前・術後，急・慢性消化器疾患，消耗性疾患，火傷（熱傷）・外傷，長
期の意識不明状態時
【用法用量】
１日２５０ｍＬ（ダイズ油　２０％液）　３時間以上かけ　点滴静注。
適宜増減，１日脂肪２ｇ／ｋｇ以内。

【禁忌】
１．血栓症。
２．重篤な血液凝固障害。
３．高脂血症。
４．ケトーシスを伴う糖尿病。
５．重篤な肝障害。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，チアノーゼ等）。
２．静脈塞栓（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
血管・血液 静脈炎，血管痛，出血傾向
過敏症 発疹，掻痒感
肝臓 肝機能障害
循環器 血圧降下，頻脈，頻呼吸
呼吸器 呼吸困難
消化器 嘔気・嘔吐，下痢，口渇
その他 発熱，悪寒，顔面潮紅，顔面浮腫，異臭感，胸部圧迫感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３．３　血液・体液用薬

３．３．１　血液代用剤

大塚食塩注１０％ （１０％２０ｍＬ１管）

【効能効果】
ナトリウム欠乏時の電解質補給
【用法用量】
電解質補給 輸液剤等に添加し　必要量　静注・点滴静注。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量投与 高ナトリウム血症，うっ血性心不全，浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

大塚生食注 （２０ｍＬ１管）

【効能効果】
注射 細胞外液欠乏時，ナトリウム欠乏時，クロール欠乏時，注射剤の溶
解希釈
外用 皮膚・創傷面・粘膜の洗浄・湿布，含嗽・噴霧吸入剤として気管支
粘膜洗浄・喀痰排出促進
その他 医療用器具の洗浄
【用法用量】
１．注射
２０～１０００ｍＬ　皮下注・静注・点滴静注。
適宜増減。
注射用医薬品の希釈・溶解に使用。
２．外用
皮膚・創傷面・粘膜の洗浄，湿布，含嗽，噴霧吸入に使用。
３．その他
医療器具の洗浄に使用。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 血清電解質異常，うっ血性心不全，浮腫，アシドーシス
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

大塚生食注 （５００ｍＬ１袋）

【効能効果】
注射 細胞外液欠乏時，ナトリウム欠乏時，クロール欠乏時，注射剤の溶
解希釈
外用 皮膚・創傷面・粘膜の洗浄・湿布，含嗽・噴霧吸入剤として気管支
粘膜洗浄・喀痰排出促進
その他 医療用器具の洗浄
【用法用量】
１．注射
２０～１０００ｍＬ　皮下注・静注・点滴静注。
適宜増減。
注射用医薬品の希釈・溶解に使用。
２．外用
皮膚・創傷面・粘膜の洗浄，湿布，含嗽，噴霧吸入に使用。
３．その他
医療器具の洗浄に使用。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 血清電解質異常，うっ血性心不全，浮腫，アシドーシス
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

大塚生食注 （５０ｍＬ１瓶）

【効能効果】
注射 細胞外液欠乏時，ナトリウム欠乏時，クロール欠乏時，注射剤の溶
解希釈
外用 皮膚・創傷面・粘膜の洗浄・湿布，含嗽・噴霧吸入剤として気管支
粘膜洗浄・喀痰排出促進
その他 医療用器具の洗浄
【用法用量】
１．注射
２０～１０００ｍＬ　皮下注・静注・点滴静注。
適宜増減。
注射用医薬品の希釈・溶解に使用。
２．外用
皮膚・創傷面・粘膜の洗浄，湿布，含嗽，噴霧吸入に使用。
３．その他
医療器具の洗浄に使用。

■効能効果・用法用量

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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粘膜洗浄・喀痰排出促進
その他 医療用器具の洗浄
【用法用量】
１．注射
２０～１０００ｍＬ　皮下注・静注・点滴静注。
適宜増減。
注射用医薬品の希釈・溶解に使用。
２．外用
皮膚・創傷面・粘膜の洗浄，湿布，含嗽，噴霧吸入に使用。
３．その他
医療器具の洗浄に使用。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 血清電解質異常，うっ血性心不全，浮腫，アシドーシス
（表終了）

■副作用

生理食塩液ＰＬ「フソー」 （１００ｍＬ１瓶）

【効能効果】
注射
細胞外液欠乏時，ナトリウム欠乏時，クロール欠乏時，注射剤の溶解希
釈
外用
皮膚・創傷面・粘膜の洗浄・湿布，含嗽・噴霧吸入剤として気管支粘膜
洗浄・喀痰排出促進
その他
医療用器具の洗浄
【用法用量】
注射
２０～１０００ｍＬ　皮下注・静注・点滴静注。
適宜増減。
注射用医薬品の希釈・溶解に使用。
外用
皮膚，創傷面，粘膜の洗浄，湿布に使用。
含嗽，噴霧吸入に使用。
その他
医療用器具の洗浄に使用。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 血清電解質異常，うっ血性心不全，浮腫，アシドーシス
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

トリフリード輸液 （５００ｍＬ１瓶又は１袋）

【効能効果】
経口摂取不能・不十分時の水分・電解質の補給・維持，エネルギー補給
注意
投与時は，尿量が１日５００ｍＬ又は２０ｍＬ／時以上。
【用法用量】
成人　１回５００～１０００ｍＬ　点滴静注。速度　糖質０．５ｇ／ｋｇ／時以
下。
適宜増減。

【禁忌】
１．遺伝性果糖不耐症。
２．高カリウム血症，乏尿，アジソン病，重症熱傷，高窒素血症。
３．高リン血症，副甲状腺機能低下症。
４．高マグネシウム血症，甲状腺機能低下症。
５．高カルシウム血症。
６．重篤な肝障害，高度の腎障害。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症  発疹
大量・急速投与   脳浮腫，肺水腫，末梢の浮腫，水中毒，高カリウム血
症，血栓性静脈炎，肝障害，腎障害
その他 血管痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ラクテックＤ輸液 （５００ｍＬ１袋）

【効能効果】
１．循環血液量・組織間液減少時の細胞外液の補給・補正
２．代謝性アシドーシスの補正
３．エネルギーの補給
【用法用量】
成人　１回５００～１０００ｍＬ　点滴静注。
速度　ブドウ糖０．５ｇ／ｋｇ／時以下。
適宜増減。

【禁忌】
高乳酸血症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 紅斑，蕁麻疹，掻痒感
大量・急速投与 肺水腫，脳浮腫，末梢の浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ラクトリンゲルＭ注「フソー」 （５００ｍＬ１袋）

【効能効果】
○大量出血や異常出血を伴わない循環血液量・組織間液減少時の細
胞外液の補給・補正
○代謝性アシドーシスの補正
○熱源の補給
【用法用量】
成人　１回５００～１０００ｍＬ　徐々に点滴静注。
速度　マルトース水和物０．３ｇ／ｋｇ／時以下（体重５０ｋｇで５００ｍＬを２
時間以上）。
適宜増減。

【禁忌】
高乳酸血症。

【副作用】
重大な副作用
アナフィラキシーショック（頻度不明）（呼吸困難，血圧低下，頻脈，蕁麻
疹，潮紅等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒
大量・急速投与 肺水腫，脳浮腫，末梢の浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リプラス３号輸液 （２００ｍＬ１袋）

【効能効果】
○経口摂取不能・不十分時の水分・電解質の補給・維持
○エネルギーの補給
注意
投与時は，尿量が１日５００ｍＬ又は２０ｍＬ／時以上。
【用法用量】
成人　１回５００～１０００ｍＬ　点滴静注。速度　ブドウ糖０．５ｇ／ｋｇ／時
以下。
適宜増減。

【禁忌】
１．高乳酸血症。
２．高カリウム血症，乏尿，アジソン病，重症熱傷，高窒素血症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 脳浮腫，肺水腫，末梢の浮腫，水中毒，高カリウム血症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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（表終了）

リプラス３号輸液 （５００ｍＬ１袋）

【効能効果】
○経口摂取不能・不十分時の水分・電解質の補給・維持
○エネルギーの補給
注意
投与時は，尿量が１日５００ｍＬ又は２０ｍＬ／時以上。
【用法用量】
成人　１回５００～１０００ｍＬ　点滴静注。速度　ブドウ糖０．５ｇ／ｋｇ／時
以下。
適宜増減。

【禁忌】
１．高乳酸血症。
２．高カリウム血症，乏尿，アジソン病，重症熱傷，高窒素血症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量・急速投与 脳浮腫，肺水腫，末梢の浮腫，水中毒，高カリウム血症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３．３．２　止血剤

アドナ錠３０ｍｇ （３０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．毛細血管抵抗性の減弱，透過性の亢進によると考えられる出血傾向
（例，紫斑病等）
２．毛細血管抵抗性の減弱による皮膚，粘膜，内膜からの出血，眼底出
血・腎出血・子宮出血
３．毛細血管抵抗性の減弱による術中・術後の異常出血
【用法用量】
成人　１日３０～９０ｍｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。
注意
（１日量剤形換算）
（表開始）
剤形 成人
本剤 １～３錠
（表終了）

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 食欲不振，胃部不快感 悪心，嘔吐
過敏症   発疹，掻痒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

アドナ注（静脈用）５０ｍｇ （０．５％１０ｍＬ１
管）

【効能効果】
１．毛細血管抵抗性の減弱，透過性の亢進によると考えられる出血傾向
（例，紫斑病等）
２．毛細血管抵抗性の減弱による皮膚，粘膜，内膜からの出血，眼底出
血・腎出血・子宮出血
３．毛細血管抵抗性の減弱による術中・術後の異常出血
【用法用量】
成人　１日２５～１００ｍｇ　静注・点滴静注。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹
（表終了）

スポンゼル （５ｃｍ×２．５ｃｍ１枚）

【効能効果】
各種外科の止血，褥瘡潰瘍
【用法用量】
乾燥状態のまま，又は生食かトロンビン溶液に浸し，皮膚又は臓器の傷
創面に貼付し　滲出する血液を吸収させ固着。体内に包埋できる。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．下記に使用しない。
血管内。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（全身発赤，呼吸困難，血圧低
下等）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

トラネキサム酸カプセル２５０ｍｇ「トーワ」 （２
５０ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
○全身性線溶亢進が関与すると考えられる出血傾向（白血病，再生不
良性貧血，紫斑病等，術中・術後の異常出血）
○局所線溶亢進が関与すると考えられる異常出血（肺出血，鼻出血，性
器出血，腎出血，前立腺手術中・術後の異常出血）
○下記の紅斑・腫脹・掻痒等の症状
湿疹・その類症，蕁麻疹，薬疹・中毒疹
○下記の咽頭痛・発赤・充血・腫脹等の症状
扁桃炎，咽喉頭炎
○口内炎の口内痛・口内粘膜アフタ
【用法用量】
成人　１日７５０～２０００ｍｇ　１日３～４回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
トロンビンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
痙攣（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満
過敏症  掻痒感，発疹等
消化器 食欲不振，悪心，嘔吐，下痢，胸やけ
その他  眠気
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

トロンビン経口・局所用液５千「Ｆ」 （５０００単
位５ｍＬ１瓶）

【効能効果】
結紮で止血困難な小血管，毛細血管，実質臓器からの出血（例，外傷
に伴う出血，術中の出血，骨性出血，膀胱出血，抜歯後の出血，鼻出
血，上部消化管からの出血等）
【用法用量】
上部消化管出血以外
出血局所 生食で希釈した液（トロンビン　５０～１０００単位／ｍＬ）　噴
霧，灌注，又はそのまま撒布。
適宜増減。
上部消化管出血
適当な緩衝剤で希釈した液（トロンビン　２００～４００単位／ｍＬ）　内服。
適宜増減。
注意
上部消化管出血
酸により酵素活性が低下するので，事前緩衝剤等で胃酸を中和。

■効能効果・用法用量

■禁忌

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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【禁忌】
１．本剤・牛血液成分が原料の製剤（フィブリノリジン，幼牛血液抽出物
等）に過敏症の既往。
２．凝固促進剤，抗プラスミン剤，アプロチニン製剤の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（呼吸困難，チアノーゼ，血圧降下等）。
２．凝固異常，異常出血（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発熱，蕁麻疹，掻痒感，浮腫
その他 嘔気，嘔吐，頭痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

３．３．３　血液凝固阻止剤

エリキュース錠５ｍｇ （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中及び全身性塞栓症の発症抑
制
２．静脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症及び肺血栓塞栓症）の治療・再発
抑制
注意
静脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症及び肺血栓塞栓症）の治療・再発抑
制
１．ショックや低血圧が遷延するような血行動態が不安定な肺血栓塞栓
症，血栓溶解剤の使用や肺塞栓摘出術が必要な肺血栓塞栓症への有
効性・安全性は未確立。ヘパリンの代替療法として投与しない。
２．下大静脈フィルターが留置された患者への投与時は，リスクとベネ
フィットを考慮。
【用法用量】
非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中・全身性塞栓症の発症抑制
成人　１回５ｍｇ　１日２回　内服。
年齢，体重，腎機能により　１回２．５ｍｇ　１日２回へ減量。
静脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症・肺血栓塞栓症）の治療・再発抑制
成人　１回１０ｍｇ　１日２回　７日間内服後　１回５ｍｇ　１日２回　内服。
注意
非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中・全身性塞栓症の発症抑制
１．下記の２つ以上に該当する患者は，出血のリスクが高く，血中濃度上
昇のおそれ，１回２．５ｍｇ１日２回内服。
・８０歳以上。
・体重６０ｋｇ以下。
・血清クレアチニン１．５ｍｇ／ｄＬ以上。
静脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症・肺血栓塞栓症）の治療・再発抑制
２．発症後初期７日間の１回１０ｍｇ１日２回投与中は，出血のリスクに注
意。

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．臨床的に問題となる出血症状。
３．血液凝固異常・臨床的に重要な出血リスクを有する肝疾患。
非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中・全身性塞栓症の発症抑制
４．腎不全（クレアチニンクリアランス１５ｍＬ／分未満）。
静脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症・肺血栓塞栓症）の治療・再発抑制
５．重度の腎障害（クレアチニンクリアランス３０ｍＬ／分未満）。

【副作用】
重大な副作用
１．出血（頭蓋内出血（頻度不明），消化管出血（０．６％），眼内出血（０．
３％）等）。
２．間質性肺疾患（頻度不明）（咳嗽，血痰，息切れ，呼吸困難，発熱，
肺音の異常等）。
３．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等）。
４．急性腎障害（頻度不明）（血尿，赤血球円柱）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
免疫系障害   過敏症（皮疹等の薬物過敏症，アレルギー性浮腫等のア
ナフィラキシー反応等）
神経系障害  味覚異常，くも膜下出血，三叉神経痛 脳出血，頭蓋内，
脊髄内出血（硬膜下血腫・脊髄血腫等）
眼障害 眼出血 眼充血
血管障害  血腫 腹腔内出血
呼吸器，胸郭・縦隔障害 鼻出血 喀血，咳嗽 気道出血（肺胞出血，喉
頭出血，咽頭出血等）
胃腸障害 歯肉出血，胃腸出血，消化不良，便潜血陽性 口腔内出血，
便秘，腹部不快感，上腹部痛，血便排泄，下痢，逆流性食道炎，悪心
直腸出血，痔出血，後腹膜出血，吐血，マロリー・ワイス症候群，出血性
消化性潰瘍
肝胆道系障害  血中ビリルビン増加，γ－ＧＴＰ増加，肝機能異常
腎・尿路障害 血尿，尿中血陽性 尿中蛋白陽性
生殖系・乳房障害  前立腺炎，腟出血，不規則月経 不正出血，尿生殖
器出血，月経過多
傷害，中毒，処置合併症 挫傷 処置後出血 外傷性出血，切開部位出
血，血管偽動脈瘤
皮膚・皮下組織障害  円形脱毛症，掻痒症，紫斑，膿疱性乾癬，顔面腫
脹，水疱，点状出血，皮膚糜爛 斑状出血，出血性皮膚潰瘍
その他  初期不眠症，疲労，血小板減少症，血中ブドウ糖変動，高尿酸
血症，血中ブドウ糖増加，血中ＣＫ増加，末梢性浮腫，動悸 適用部位
出血，注射部位血腫，血管穿刺部位血腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

便秘，腹部不快感，上腹部痛，血便排泄，下痢，逆流性食道炎，悪心
直腸出血，痔出血，後腹膜出血，吐血，マロリー・ワイス症候群，出血性
消化性潰瘍
肝胆道系障害  血中ビリルビン増加，γ－ＧＴＰ増加，肝機能異常
腎・尿路障害 血尿，尿中血陽性 尿中蛋白陽性
生殖系・乳房障害  前立腺炎，腟出血，不規則月経 不正出血，尿生殖
器出血，月経過多
傷害，中毒，処置合併症 挫傷 処置後出血 外傷性出血，切開部位出
血，血管偽動脈瘤
皮膚・皮下組織障害  円形脱毛症，掻痒症，紫斑，膿疱性乾癬，顔面腫
脹，水疱，点状出血，皮膚糜爛 斑状出血，出血性皮膚潰瘍
その他  初期不眠症，疲労，血小板減少症，血中ブドウ糖変動，高尿酸
血症，血中ブドウ糖増加，血中ＣＫ増加，末梢性浮腫，動悸 適用部位
出血，注射部位血腫，血管穿刺部位血腫
（表終了）

ヒルドイドクリーム０．３％ （１ｇ）

【効能効果】
血栓性静脈炎（痔核含む），血行障害による疼痛と炎症性疾患（注射後
の硬結・疼痛），凍瘡，肥厚性瘢痕・ケロイドの治療と予防，進行性指掌
角皮症，皮脂欠乏症，外傷（打撲，捻挫，挫傷）後の腫脹・血腫・腱鞘
炎・筋肉痛・関節炎，筋性斜頸（乳児期）
【用法用量】
１日１～数回　塗擦，又はガーゼ等にのばして貼付。

【禁忌】
１．出血性血液疾患（血友病，血小板減少症，紫斑病等）。
２．僅少な出血でも重大な結果の予想される患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 皮膚炎，掻痒，発赤，発疹，潮紅等 皮膚刺激感
皮膚（投与部位）  紫斑
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ヒルドイドソフト軟膏０．３％ （１ｇ）

【効能効果】
血栓性静脈炎（痔核含む），血行障害による疼痛と炎症性疾患（注射後
の硬結・疼痛），凍瘡，肥厚性瘢痕・ケロイドの治療と予防，進行性指掌
角皮症，皮脂欠乏症，外傷（打撲，捻挫，挫傷）後の腫脹・血腫・腱鞘
炎・筋肉痛・関節炎，筋性斜頸（乳児期）
【用法用量】
１日１～数回　塗擦，又はガーゼ等にのばして貼付。

【禁忌】
１．出血性血液疾患（血友病，血小板減少症，紫斑病等）。
２．僅少な出血でも重大な結果の予想される患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 皮膚炎，掻痒，発赤，発疹，潮紅等 皮膚刺激感
皮膚（投与部位）  紫斑
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ヒルドイドローション０．３％ （１ｇ）

【効能効果】
血栓性静脈炎（痔核含む），血行障害による疼痛と炎症性疾患（注射後
の硬結・疼痛），凍瘡，肥厚性瘢痕・ケロイドの治療と予防，進行性指掌
角皮症，皮脂欠乏症，外傷（打撲，捻挫，挫傷）後の腫脹・血腫・腱鞘
炎・筋肉痛・関節炎，筋性斜頸（乳児期）
【用法用量】
１日１～数回　塗布。

【禁忌】
１．出血性血液疾患（血友病，血小板減少症，紫斑病等）。
２．僅少な出血でも重大な結果の予想される患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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２．僅少な出血でも重大な結果の予想される患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 皮膚炎，掻痒，発赤，発疹，潮紅等 皮膚刺激感
皮膚（投与部位）  紫斑
（表終了）

■副作用

ヘパリンナトリウム注Ｎ５千単位／５ｍＬ「Ａ
Ｙ」 （５０００単位５ｍＬ１管）

【効能効果】
１．ＤＩＣの治療
２．血液透析・人工心肺その他の体外循環装置使用時の血液凝固防止
３．血管カテーテル挿入時の血液凝固防止
４．輸血・血液検査の血液凝固防止
５．血栓塞栓症（静脈血栓症，心筋梗塞症，肺塞栓症，脳塞栓症，四肢
動脈血栓塞栓症，術中・術後の血栓塞栓症等）の治療・予防
【用法用量】
下記の各投与法は，症例又は適応領域，目的により決定。
投与後，全血凝固時間（Ｌｅｅ－Ｗｈｉｔｅ法）又は全血活性化部分トロンボ
プラスチン時間（ＷＢＡＰＴＴ）が正常値の２～３倍になるように適宜コント
ロール。
静脈内点滴注射法
１００００～３００００単位（５％ブドウ糖液，生食，リンゲル液１０００ｍＬで希
釈）　最初３０滴前後／分で　続いて全血凝固時間又はＷＢＡＰＴＴが投
与前の２～３倍になれば２０滴前後／分で　点滴静注。
静脈内間欠注射法
１回５０００～１００００単位　４～８時間ごと　静注。注射開始３時間後か
ら，２～４時間ごとに全血凝固時間又はＷＢＡＰＴＴを測定し，投与前の２
～３倍になるようにコントロール。
皮下注射・筋肉内注射法
１回５０００単位　４時間ごと　皮下注・筋注。筋注では，下記に配慮（組
織・神経等の影響を避けるため）。
・神経走行部位を避ける。
・繰り返し注射する時は，注射部位をかえる。乳・幼・小児には連用しな
い。
・注射針を刺入した時，激痛を訴えたり，血液の逆流があれば，直ちに
抜針し，部位をかえ注射。
体外循環時（血液透析・人工心肺）の使用法
・人工腎 適量を透析前に各々のヘパリン感受性試験の結果に基づいて
算出。
全身ヘパリン化法 透析開始前　１０００～３０００単位　投与。透析開始後
５００～１５００単位／時　持続的，又は１時間ごと　５００～１５００単位　間
欠的に追加。
局所ヘパリン化法 １５００～２５００単位／時　持続注入。体内灌流時に
プロタミン硫酸塩で中和。
・術式・方法により異なるが，人工心肺灌流時　１５０～３００単位／ｋｇ　投
与。さらに体外循環時間の延長とともに適宜追加。体外循環後，術後出
血を防止し，ヘパリンの作用を中和するためプロタミン硫酸塩を使用。
輸血・血液検査の血液凝固防止法
輸血の血液凝固の防止 血液１００ｍＬに４００～５００単位を使用。
血液検査の血液凝固の防止 血液２０～３０ｍＬに１００単位を使用。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，意識低下，呼吸
困難，チアノーゼ，蕁麻疹等）。
２．重篤な出血（頻度不明）（脳出血，消化管出血，肺出血，硬膜外血
腫，後腹膜血腫，腹腔内出血，術後出血，刺入部出血等）。
３．血小板減少，ＨＩＴ等に伴う血小板減少・血栓症（各頻度不明）（著明
な血小板減少，脳梗塞，肺塞栓症，深部静脈血栓症等，シャント閉塞，
回路内閉塞等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 掻痒感，蕁麻疹，悪寒，発熱，鼻炎，気管支喘息，流涙等
皮膚 脱毛，白斑，出血性壊死等
肝臓 ＡＳＴの上昇，ＡＬＴの上昇等
長期投与 骨粗鬆症，低アルドステロン症
投与部位 局所の疼痛性血腫（皮下注・筋注）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ヘパリン類似物質外用泡状スプレー０．３％
「日本臓器」 （１ｇ）

【効能効果】
血栓性静脈炎（痔核含む），血行障害による疼痛と炎症性疾患（注射後
の硬結・疼痛），凍瘡，肥厚性瘢痕・ケロイドの治療と予防，進行性指掌
角皮症，皮脂欠乏症，外傷（打撲，捻挫，挫傷）後の腫脹・血腫・腱鞘
炎・筋肉痛・関節炎，筋性斜頸（乳児期）
【用法用量】
１日１～数回　噴霧。

【禁忌】
１．出血性血液疾患（血友病，血小板減少症，紫斑病等）。
２．僅少な出血でも重大な結果の予想される患者。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 皮膚炎，掻痒，発赤，発疹，潮紅等 皮膚刺激感
皮膚 （投与部位） － 紫斑
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リクシアナＯＤ錠３０ｍｇ （３０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中及び全身性塞栓症の発症抑
制
２．静脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症及び肺血栓塞栓症）の治療・再発
抑制
３．下記の下肢整形外科手術の静脈血栓塞栓症の発症抑制
膝関節全置換術，股関節全置換術，股関節骨折手術
注意
静脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症及び肺血栓塞栓症）の治療・再発抑
制
２．ショックや低血圧が遷延するような血行動態が不安定な患者，血栓溶
解剤の使用や血栓摘除術が必要な患者は，血行動態安定後に投与
（有効性・安全性は未確立）。
３．急性期への初期治療（ヘパリン投与等）後に投与。
【用法用量】
非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中・全身性塞栓症の発症抑制
成人　エドキサバン　下記量　１日１回　内服。
体重６０ｋｇ以下 ３０ｍｇ。
体重６０ｋｇ超 ６０ｍｇ。腎機能，併用薬に応じ　１回３０ｍｇ　１日１回に減
量。
出血リスクが高い高齢者 １日１回１５ｍｇに減量できる。
静脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症・肺血栓塞栓症）の治療・再発抑制
成人　エドキサバン　下記量　１日１回　内服。
体重６０ｋｇ以下 ３０ｍｇ。
体重６０ｋｇ超 ６０ｍｇ。腎機能，併用薬に応じ　１回３０ｍｇ　１日１回に減
量。
下肢整形外科手術の静脈血栓塞栓症の発症抑制
成人　エドキサバン　１回３０ｍｇ　１日１回　内服。
注意
非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中・全身性塞栓症の発症抑制，静
脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症・肺血栓塞栓症）の治療・再発抑制
１．腎機能障害
（表開始）
クレアチニンクリアランス（ＣＬｃｒ）値 （ｍＬ／分） 投与法
３０≦ＣＬｃｒ≦５０ ３０ｍｇを１日１回内服。
１５≦ＣＬｃｒ＜３０ 有効性・安全性は未確立，投与の適否を判断。投与時
は，３０ｍｇを１日１回内服（注）。
（表終了）
（注）非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中・全身性塞栓症の発症抑制
１５ｍｇ１日１回に減量を考慮。
２．Ｐ糖蛋白阻害作用を有する薬剤を併用
（表開始）
併用薬 投与法
キニジン硫酸塩水和物，ベラパミル塩酸塩，エリスロマイシン，シクロスポ
リン 併用時は，３０ｍｇを１日１回内服。
アジスロマイシン，クラリスロマイシン，イトラコナゾール，ジルチアゼム，
アミオダロン塩酸塩，ＨＩＶプロテアーゼ阻害剤（リトナビル等）等 有益性
と危険性を考慮し，本剤との併用が適切と判断時のみ併用。併用時は，
３０ｍｇを１日１回内服を考慮。
（表終了）
非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中・全身性塞栓症の発症抑制
３．高齢者（８０歳以上を目安）で，下記のいずれも満たす時，有益性と
出血リスクを考慮し本剤投与の適否を判断し，投与時は１５ｍｇを１日１回
内服を考慮。
下記の出血性素因を１つ以上有する。
・頭蓋内，眼内，消化管等重要器官での出血の既往。
・低体重（４５ｋｇ以下）。
・クレアチニンクリアランス１５以上３０ｍＬ／分未満。
・非ステロイド性消炎鎮痛剤の常用。
・抗血小板剤の使用。
通常量又は他の経口抗凝固剤の承認量では出血リスクのため投与でき
ない。
下肢整形外科手術の静脈血栓塞栓症の発症抑制
４．クレアチニンクリアランス３０以上５０ｍＬ／分未満 個々の患者の静脈
血栓塞栓症発現リスク・出血リスクを評価した上で，１５ｍｇ１日１回に減量
を考慮。
５．Ｐ糖蛋白阻害作用を有する薬剤を併用時は，１５ｍｇ１日１回に減量を
考慮。
６．初回投与は，術後１２時間を経過し，手術創等からの出血がないこと
を確認し実施。
７．初回投与は，硬膜外カテーテル抜去又は腰椎穿刺から最低２時間を
経過してから実施。初回投与以降にこれらの処置を実施時，前回投与
から１２時間以上の十分な時間をあけ，予定している次回の投与の最低
２時間以上前に実施。

■効能効果・用法用量

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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・非ステロイド性消炎鎮痛剤の常用。
・抗血小板剤の使用。
通常量又は他の経口抗凝固剤の承認量では出血リスクのため投与でき
ない。
下肢整形外科手術の静脈血栓塞栓症の発症抑制
４．クレアチニンクリアランス３０以上５０ｍＬ／分未満 個々の患者の静脈
血栓塞栓症発現リスク・出血リスクを評価した上で，１５ｍｇ１日１回に減量
を考慮。
５．Ｐ糖蛋白阻害作用を有する薬剤を併用時は，１５ｍｇ１日１回に減量を
考慮。
６．初回投与は，術後１２時間を経過し，手術創等からの出血がないこと
を確認し実施。
７．初回投与は，硬膜外カテーテル抜去又は腰椎穿刺から最低２時間を
経過してから実施。初回投与以降にこれらの処置を実施時，前回投与
から１２時間以上の十分な時間をあけ，予定している次回の投与の最低
２時間以上前に実施。

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．出血（頭蓋内出血，後腹膜出血，他の重要器官における出血等）。
３．急性細菌性心内膜炎。
非弁膜症性心房細動の虚血性脳卒中・全身性塞栓症の発症抑制，静
脈血栓塞栓症（深部静脈血栓症・肺血栓塞栓症）の治療・再発抑制
４．腎不全（クレアチニンクリアランス１５ｍＬ／分未満）。
５．凝血異常を伴う肝疾患。
下肢整形外科手術の静脈血栓塞栓症の発症抑制
６．高度の腎機能障害（クレアチニンクリアランス３０ｍＬ／分未満）。

【副作用】
重大な副作用
１．重大な出血（消化管出血（１．３％），頭蓋内出血（０．３％），眼内出血
（０．２％），創傷出血（０．１％未満），後腹膜出血（頻度不明）等），死
亡。
２．急性腎障害（頻度不明）（血尿，赤血球円柱）。
３．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等），黄疸（頻度不明）。
４．間質性肺疾患（頻度不明）（血痰，肺胞出血，咳嗽，息切れ，呼吸困
難，発熱，肺音の異常等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～１０％未満 １％未満 頻度不明
血液 貧血 血小板数増加，好酸球増多 血小板数減少
出血傾向 鼻出血，血尿（尿中血陽性等），皮下出血，挫傷，創傷出血
月経過多，関節内血腫
肝臓 肝機能異常 γ－ＧＴＰ上昇，ＡＬＴ上昇，ビリルビン上昇，ＡＳＴ上
昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇
精神神経系  頭痛 浮動性眩暈
消化器  下痢 悪心，腹痛
過敏症  発疹，掻痒 血管浮腫，蕁麻疹
その他  浮腫，尿酸上昇，トリグリセリド上昇，発熱
（表終了）

■禁忌

■副作用

ワーファリン錠１ｍｇ （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
血栓塞栓症（静脈血栓症，心筋梗塞症，肺塞栓症，脳塞栓症，緩徐に
進行する脳血栓症等）の治療・予防
【用法用量】
血液凝固能検査（プロトロンビン時間・トロンボテスト）の検査値で，投与
量を決定し，血液凝固能管理を行いつつ使用する薬剤。
初回量を１日１回内服後，数日間かけて血液凝固能検査で目標治療域
に入るように用量調節し，維持量を決定。
ワルファリン感受性に個体差が大きく，同一個人でも変化する可能性，
定期的に血液凝固能検査を実施，維持量を調節。
抗凝固効果の発現を急ぐ時，初回投与時ヘパリン等の併用を考慮。
成人　初回　１～５ｍｇ　１日１回。
小児の維持量（ｍｇ／ｋｇ／日）の目安。
１２ヵ月未満 ０．１６
１～１５歳未満 ０．０４～０．１
注意
１．血液凝固能検査（プロトロンビン時間・トロンボテスト）等で投与量を決
定し，治療域を逸脱しないように，血液凝固能管理を行いつつ使用。
２．プロトロンビン時間・トロンボテストの検査値は，活性（％）以外の表示
方法では，一般的にＩＮＲを用いる。ＩＮＲを用いる場合，国内外の学会の
ガイドライン等，最新の情報を参考に年齢，疾患，併用薬等を勘案し治
療域を決定。
３．成人の維持量は１日１回１～５ｍｇ。

【禁忌】
１．出血（血小板減少性紫斑病，血管障害による出血傾向，血友病その
他の血液凝固障害，月経期間中，手術時，消化管潰瘍，尿路出血，喀
血，流早産・分娩直後等性器出血を伴う妊産褥婦，頭蓋内出血の疑い
等）。
２．出血の可能性（内臓腫瘍，消化管の憩室炎，大腸炎，亜急性細菌性
心内膜炎，重症高血圧症，重症糖尿病等）。
３．重篤な腎障害。
４．重篤な肝障害。
５．中枢神経系の手術・外傷後日の浅い患者。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．妊婦・妊娠の可能性。
８．骨粗鬆症治療用ビタミンＫ２製剤の投与患者。
９．イグラチモドの投与患者。
１０．ミコナゾール（ゲル剤・注射剤・錠剤）の投与患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌

等）。
２．出血の可能性（内臓腫瘍，消化管の憩室炎，大腸炎，亜急性細菌性
心内膜炎，重症高血圧症，重症糖尿病等）。
３．重篤な腎障害。
４．重篤な肝障害。
５．中枢神経系の手術・外傷後日の浅い患者。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．妊婦・妊娠の可能性。
８．骨粗鬆症治療用ビタミンＫ２製剤の投与患者。
９．イグラチモドの投与患者。
１０．ミコナゾール（ゲル剤・注射剤・錠剤）の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．重篤な出血（頻度不明）（脳出血等の臓器内出血，粘膜出血，皮下
出血等）。
２．皮膚壊死（頻度不明）（一過性の過凝固状態，微小血栓）。
３．カルシフィラキシス（頻度不明）（有痛性紫斑を伴う有痛性皮膚潰瘍，
皮下脂肪組織・真皮の小～中動脈の石灰化），敗血症。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（頻度不明）。
５．急性腎障害（頻度不明）（血尿，治療域を超えるＩＮＲ，赤血球円柱）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒症，紅斑，蕁麻疹，皮膚炎，発熱
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等
消化器 悪心・嘔吐，下痢
皮膚 脱毛
その他 抗甲状腺作用
（表終了）

■副作用

３．３．９　その他の血液・体液用薬

イコサペント酸エチルカプセル３００ｍｇ「フ
ソー」 （３００ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
○閉塞性動脈硬化症に伴う潰瘍，疼痛，冷感の改善
○高脂血症
注意
高脂血症
適用前に検査を実施し，高脂血症を確認後適用を考慮。
【用法用量】
閉塞性動脈硬化症に伴う潰瘍，疼痛，冷感の改善
成人　１回６００ｍｇ（本剤　２カプセル）　１日３回　食直後　内服。
適宜増減。
高脂血症
成人　１回９００ｍｇ（本剤　３カプセル）　１日２回，又は１回６００ｍｇ（本剤
２カプセル）　１日３回　食直後　内服。
トリグリセリドの異常時　１回９００ｍｇ（本剤　３カプセル）　１日３回まで。

【禁忌】
１．出血（血友病，毛細血管脆弱症，消化管潰瘍，尿路出血，喀血，硝
子体出血等）。
２．ミフェプリストン・ミソプロストールの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ，ビリ
ルビン等の上昇），黄疸（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感等
出血傾向 皮下出血 血尿，歯肉出血，眼底出血，鼻出血，消化管出血
等
血液  貧血等
消化器 悪心，胸やけ，腹部不快感，下痢，便秘，腹部膨満感，腹痛 嘔
吐，食欲不振，口内炎，口渇，鼓腸等
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴ・Ａｌ－Ｐ・γ－ＧＴＰ・ＬＤＨ・ビリルビンの上昇等の肝機
能障害
腎臓 ＢＵＮ・クレアチニンの上昇
呼吸器  咳嗽，呼吸困難
精神神経系 頭痛・頭重感，ふらつき，しびれ 眩暈，眠気，不眠
筋骨格系  関節痛，筋肉痛，四肢痛，筋痙攣（こむら返り等）
その他 浮腫，尿酸上昇，ＣＫの上昇，動悸 顔面潮紅，ほてり，発熱，頻
尿，全身倦怠感，血圧上昇，女性化乳房，耳鳴，発汗，ざ瘡
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品

- 128 -

リクシアナＯＤ錠３０ｍｇ イコサペント酸エチルカプセル３００ｍｇ「フソー」



エフィエント錠２．５ｍｇ （２．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）が適用される下記の虚血性心疾患
急性冠症候群（不安定狭心症，非ＳＴ上昇心筋梗塞，ＳＴ上昇心筋梗
塞），安定狭心症，陳旧性心筋梗塞
２．虚血性脳血管障害（大血管アテローム硬化・小血管の閉塞に伴う）後
の再発抑制（脳梗塞発症リスクが高い時のみ）
注意
経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）が適用される虚血性心疾患
１．ＰＣＩが適用予定の虚血性心疾患への投与は可能。冠動脈造影によ
り，保存的治療・冠動脈バイパス術が選択され，ＰＣＩ不適用時には，以
後の投与は控える。
虚血性脳血管障害（大血管アテローム硬化・小血管の閉塞に伴う）後の
再発抑制
２．虚血性脳血管障害の病型分類を理解した上で，ＴＯＡＳＴ分類の大
血管アテローム硬化・小血管の閉塞に伴う虚血性脳血管障害に投与。
その他の原因・原因不明の虚血性脳血管障害には有効性が未確認の
ため投与しない。
３．高血圧症，脂質異常症，糖尿病，慢性腎臓病，最終発作前の脳梗
塞既往のいずれかに投与。
４．臨床成績の項を熟知し，理解した上で投与の適否を判断。
【用法用量】
経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）の虚血性心疾患
成人　投与開始日　プラスグレル　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。以後　維
持量　１回３．７５ｍｇ　１日１回　内服。
虚血性脳血管障害（大血管アテローム硬化・小血管の閉塞）後の再発抑
制
成人　プラスグレル　１回３．７５ｍｇ　１日１回　内服。
注意
経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）の虚血性心疾患
１．抗血小板薬二剤併用療法期間はアスピリン（８１～１００ｍｇ／日，初
回負荷投与では３２４ｍｇまで）と併用。終了後の投与法は，国内外の最
新のガイドライン等を参考。
２．ＰＣＩ施行前に本剤３．７５ｍｇを５日間程度投与時，初回負荷投与（投
与開始日に２０ｍｇを投与）は必須ではない（本剤の血小板凝集抑制作
用は５日間で定常状態と想定される）。
３．空腹時は避ける（初回負荷投与除く）。空腹時は食後投与と比較して
Ｃｍａｘが増加。
４．低体重（体重５０ｋｇ以下） 出血の危険性が増大するおそれ，必要時
維持量１日１回２．５ｍｇへの減量も考慮。
虚血性脳血管障害（大血管アテローム硬化・小血管の閉塞）後の再発抑
制
５．空腹時は避ける。空腹時は食後投与と比較してＣｍａｘが増加。
６．低体重（体重５０ｋｇ以下） 出血の危険性が増大のおそれ，必要時１
日１回２．５ｍｇへの減量も考慮。

【禁忌】
１．出血（血友病，頭蓋内出血，消化管出血，尿路出血，喀血，硝子体
出血等）。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．出血（１．０％）（頭蓋内出血（頭痛，悪心・嘔吐，意識障害，片麻痺
等），消化管出血，心嚢内出血等）。
２．血栓性血小板減少性紫斑病（頻度不明）（倦怠感，食欲不振，出血
症状（紫斑等），精神神経症状（意識障害等），血小板減少，溶血性貧
血（破砕赤血球の出現），発熱，腎機能障害等）。
３．過敏症（頻度不明）（血管浮腫）。
４．肝機能障害，黄疸（頻度不明）。
５．無顆粒球症，再生不良性貧血含む汎血球減少症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満
血液  貧血，血小板数減少，好酸球数増加，白血球数減少
出血傾向 皮下出血（８．３％），鼻出血，血尿，血管穿刺部位血腫，皮下
血腫，穿刺部位出血，歯肉出血，結膜出血，創傷出血 便潜血，痔出
血，処置による出血，血腫，喀血，胃腸出血，網膜出血，出血，上部消
化管出血，口腔内出血，カテーテル留置部位出血，紫斑，硝子体出
血，出血性腸憩室，下部消化管出血，点状出血，血管偽動脈瘤，不正
子宮出血
肝臓 肝機能障害 γ－ＧＴＰ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇
腎臓  腎機能障害，尿蛋白増加
精神神経系  浮動性眩暈，味覚障害，しびれ，回転性眩暈
消化器  下痢，便秘，悪心・嘔吐，胃食道逆流性疾患，腹痛，腹部不快
感，胃炎，胃・十二指腸潰瘍
過敏症  発疹，紅斑，蕁麻疹
循環器  期外収縮，血圧上昇，狭心症
その他  尿酸上昇，末梢性浮腫，背部痛，血管穿刺部位腫脹，血中甲
状腺刺激ホルモン増加，尿糖上昇，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

エフィエント錠３．７５ｍｇ （３．７５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）が適用される下記の虚血性心疾患
急性冠症候群（不安定狭心症，非ＳＴ上昇心筋梗塞，ＳＴ上昇心筋梗
塞），安定狭心症，陳旧性心筋梗塞
２．虚血性脳血管障害（大血管アテローム硬化・小血管の閉塞に伴う）後
の再発抑制（脳梗塞発症リスクが高い時のみ）
注意
経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）が適用される虚血性心疾患
１．ＰＣＩが適用予定の虚血性心疾患への投与は可能。冠動脈造影によ
り，保存的治療・冠動脈バイパス術が選択され，ＰＣＩ不適用時には，以
後の投与は控える。
虚血性脳血管障害（大血管アテローム硬化・小血管の閉塞に伴う）後の
再発抑制
２．虚血性脳血管障害の病型分類を理解した上で，ＴＯＡＳＴ分類の大
血管アテローム硬化・小血管の閉塞に伴う虚血性脳血管障害に投与。
その他の原因・原因不明の虚血性脳血管障害には有効性未確認のた
め投与しない。
３．高血圧症，脂質異常症，糖尿病，慢性腎臓病，最終発作前の脳梗
塞既往のいずれかに投与。
４．臨床成績の項を熟知し，理解した上で投与の適否を判断。
【用法用量】
経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）の虚血性心疾患
成人　投与開始日　プラスグレル　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。以後　維
持量　１回３．７５ｍｇ　１日１回　内服。
虚血性脳血管障害（大血管アテローム硬化・小血管の閉塞）後の再発抑
制
成人　プラスグレル　１回３．７５ｍｇ　１日１回　内服。
注意
経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）の虚血性心疾患
１．抗血小板薬二剤併用療法期間はアスピリン（８１～１００ｍｇ／日，初
回負荷投与では３２４ｍｇまで）と併用。終了後の投与法は，国内外の最
新のガイドライン等を参考。
２．ＰＣＩ施行前に本剤３．７５ｍｇを５日間程度投与時，初回負荷投与（投
与開始日に２０ｍｇを投与）は必須ではない（本剤の血小板凝集抑制作
用は５日間で定常状態と想定される）。
３．空腹時は避ける（初回負荷投与除く）。空腹時は食後投与と比較して
Ｃｍａｘが増加。
４．低体重（体重５０ｋｇ以下） 出血の危険性が増大するおそれ，必要時
維持量１日１回２．５ｍｇへの減量も考慮。
虚血性脳血管障害（大血管アテローム硬化・小血管の閉塞）後の再発抑
制
５．空腹時は避ける。空腹時は食後投与と比較してＣｍａｘが増加。
６．低体重（体重５０ｋｇ以下） 出血の危険性が増大のおそれ，必要時１
日１回２．５ｍｇへの減量も考慮。

【禁忌】
１．出血（血友病，頭蓋内出血，消化管出血，尿路出血，喀血，硝子体
出血等）。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．出血（１．０％）（頭蓋内出血（頭痛，悪心・嘔吐，意識障害，片麻痺
等），消化管出血，心嚢内出血等）。
２．血栓性血小板減少性紫斑病（頻度不明）（倦怠感，食欲不振，出血
症状（紫斑等），精神神経症状（意識障害等），血小板減少，溶血性貧
血（破砕赤血球の出現），発熱，腎機能障害等）。
３．過敏症（頻度不明）（血管浮腫）。
４．肝機能障害，黄疸（頻度不明）。
５．無顆粒球症，再生不良性貧血含む汎血球減少症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満
血液  貧血，血小板数減少，好酸球数増加，白血球数減少
出血傾向 皮下出血（８．３％），鼻出血，血尿，血管穿刺部位血腫，皮下
血腫，穿刺部位出血，歯肉出血，結膜出血，創傷出血 便潜血，痔出
血，処置による出血，血腫，喀血，胃腸出血，網膜出血，出血，上部消
化管出血，口腔内出血，カテーテル留置部位出血，紫斑，硝子体出
血，出血性腸憩室，下部消化管出血，点状出血，血管偽動脈瘤，不正
子宮出血
肝臓 肝機能障害 γ－ＧＴＰ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇
腎臓  腎機能障害，尿蛋白増加
精神神経系  浮動性眩暈，味覚障害，しびれ，回転性眩暈
消化器  下痢，便秘，悪心・嘔吐，胃食道逆流性疾患，腹痛，腹部不快
感，胃炎，胃・十二指腸潰瘍
過敏症  発疹，紅斑，蕁麻疹
循環器  期外収縮，血圧上昇，狭心症
その他  尿酸上昇，末梢性浮腫，背部痛，血管穿刺部位腫脹，血中甲
状腺刺激ホルモン増加，尿糖上昇，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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クロピドグレル錠７５ｍｇ「サワイ」 （７５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
１．虚血性脳血管障害（心原性脳塞栓症除く）後の再発抑制
２．経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）が適用される下記の虚血性心疾患
急性冠症候群（不安定狭心症，非ＳＴ上昇心筋梗塞，ＳＴ上昇心筋梗
塞），安定狭心症，陳旧性心筋梗塞
３．末梢動脈疾患の血栓・塞栓形成の抑制
注意
ＰＣＩが適用される虚血性心疾患 ＰＣＩが適用予定患者への投与は可
能。冠動脈造影により，保存的治療・冠動脈バイパス術が選択され，ＰＣ
Ｉ不適用時には，以後の投与は控える。
【用法用量】
１．虚血性脳血管障害（心原性脳塞栓症除く）後の再発抑制
成人　クロピドグレル　１回７５ｍｇ　１日１回　内服。
年齢，体重，症状により　クロピドグレル　１回５０ｍｇ　１日１回　内服。
２．経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）が適用される虚血性心疾患
成人　投与開始日　クロピドグレル　１回３００ｍｇ　１日１回　内服，その
後，維持量　１回７５ｍｇ　１日１回　内服。
３．末梢動脈疾患の血栓・塞栓形成の抑制
成人　クロピドグレル　１回７５ｍｇ　１日１回　内服。
注意
効能共通
１．空腹時は避ける。国内臨床試験で絶食投与時に消化器症状あり。
虚血性脳血管障害（心原性脳塞栓症除く）後の再発抑制
２．出血傾向，その素因は出血を増強するおそれ，５０ｍｇ１日１回から投
与。
経皮的冠動脈形成術（ＰＣＩ）が適用される虚血性心疾患
３．抗血小板薬二剤併用療法期間はアスピリン（８１～１００ｍｇ／日）と併
用。抗血小板薬二剤併用療法期間終了後の投与法は，国内外の最新
のガイドライン等を参考。
４．ステント留置患者では該当医療機器の電子添文を必ず参照。
５．ＰＣＩ施行前にクロピドグレル７５ｍｇを最低４日間投与されている時，
ローディングドーズ投与（投与開始日に３００ｍｇを投与）は必須ではな
い。

【禁忌】
１．出血（血友病，頭蓋内出血，消化管出血，尿路出血，喀血，硝子体
出血等）。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．出血（脳出血等の頭蓋内出血（１％未満）（頭痛，悪心・嘔吐，意識障
害，片麻痺等），硬膜下血腫（０．１％未満），吐血（頻度不明），下血，胃
腸出血，眼底出血（各１％未満），関節血腫（０．１％未満），腹部血腫
（０．１％未満），後腹膜出血（頻度不明）等）。
２．出血を伴う胃・十二指腸潰瘍（頻度不明）。
３．肝機能障害（ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＡＳＴ上昇），黄疸，急性肝
不全（頻度不明），肝炎（頻度不明）等。
４．血栓性血小板減少性紫斑病（頻度不明）（倦怠感，食欲不振，出血
症状（紫斑等），精神神経症状（意識障害等），血小板減少，溶血性貧
血（破砕赤血球の出現），発熱，腎機能障害等）。
５．間質性肺炎（０．１％未満），好酸球性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸
困難，発熱，肺音の異常等）。
６．血小板減少，無顆粒球症，再生不良性貧血含む汎血球減少症（頻
度不明）。
７．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形滲出性紅斑，急
性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明）。
８．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
９．後天性血友病（頻度不明）。
１０．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中
ミオグロビン上昇），急性腎障害等の重篤な腎障害。
１１．インスリン自己免疫症候群（頻度不明）（重度の低血糖）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液 皮下出血，貧血，紫斑（病），鼻出血，止血延長，眼出血，歯肉出
血，痔出血，血痰，穿刺部位出血，処置後出血，ヘモグロビン減少，赤
血球減少，ヘマトクリット減少，白血球減少，好中球減少，好酸球増多
月経過多，口腔内出血，術中出血，カテーテル留置部位血腫，口唇出
血，陰茎出血，尿道出血，好酸球減少 血清病
肝臓 Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，血清ビリルビン上昇 胆嚢炎，胆石症，黄
疸
消化器 消化器不快感，胃腸炎，口内炎，腹痛，嘔気，下痢，食欲不
振，便秘，食道炎，嘔吐 腹部膨満，消化不良，口渇，耳下腺痛，歯肉
（齦）炎，歯肉腫脹，唾液分泌過多，粘膜出血，腸管虚血 大腸炎（潰瘍
性大腸炎，リンパ球性大腸炎），膵炎
代謝異常 中性脂肪上昇，ＣＫ上昇，総コレステロール上昇，総蛋白低
下，Ｋ上昇，アルブミン低下 血糖上昇，Ｋ下降，血中尿酸上昇，アミラー
ゼ上昇，Ｃｌ下降，Ｎａ上昇，Ｎａ下降
過敏症 発疹，掻痒感，湿疹，蕁麻疹，紅斑 光線過敏性皮膚炎，眼瞼
浮腫 アナフィラキシー，斑状丘疹性皮疹，血管浮腫，気管支痙攣
皮膚  脱毛，皮膚乾燥 水疱性皮疹，扁平苔癬
感覚器  眼充血，眼瞼炎，眼精疲労，視力低下，複視，嗅覚障害，結膜
炎，味覚異常 味覚消失
精神神経系 頭痛，高血圧，眩暈 しびれ，筋骨格硬直（肩こり，手指硬
直），意識障害，不眠症，意識喪失，音声変調，低血圧，てんかん，眠
気，皮膚感覚過敏，流涙，気分変動
循環器 浮腫，頻脈，不整脈 動悸，心電図異常，胸痛，脈拍数低下，徐
脈 血管炎
腎臓 ＢＵＮ上昇，血中クレアチニン上昇，尿蛋白増加，血尿，尿沈渣異
常，尿糖陽性，腎機能障害 急性腎障害，尿閉，頻尿，尿路感染 糸球
体症
呼吸器  咳，気管支肺炎，胸水，痰
その他 ほてり，関節炎，発熱，異常感（浮遊感，気分不良） 多発性筋
炎，滑液包炎，男性乳房痛，乳汁分泌過多，乳腺炎，倦怠感，腰痛，多
発性関節炎，肩痛，腱鞘炎，注射部位腫脹，ＣＲＰ上昇 筋痛，関節痛，
女性化乳房
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

下，Ｋ上昇，アルブミン低下 血糖上昇，Ｋ下降，血中尿酸上昇，アミラー
ゼ上昇，Ｃｌ下降，Ｎａ上昇，Ｎａ下降
過敏症 発疹，掻痒感，湿疹，蕁麻疹，紅斑 光線過敏性皮膚炎，眼瞼
浮腫 アナフィラキシー，斑状丘疹性皮疹，血管浮腫，気管支痙攣
皮膚  脱毛，皮膚乾燥 水疱性皮疹，扁平苔癬
感覚器  眼充血，眼瞼炎，眼精疲労，視力低下，複視，嗅覚障害，結膜
炎，味覚異常 味覚消失
精神神経系 頭痛，高血圧，眩暈 しびれ，筋骨格硬直（肩こり，手指硬
直），意識障害，不眠症，意識喪失，音声変調，低血圧，てんかん，眠
気，皮膚感覚過敏，流涙，気分変動
循環器 浮腫，頻脈，不整脈 動悸，心電図異常，胸痛，脈拍数低下，徐
脈 血管炎
腎臓 ＢＵＮ上昇，血中クレアチニン上昇，尿蛋白増加，血尿，尿沈渣異
常，尿糖陽性，腎機能障害 急性腎障害，尿閉，頻尿，尿路感染 糸球
体症
呼吸器  咳，気管支肺炎，胸水，痰
その他 ほてり，関節炎，発熱，異常感（浮遊感，気分不良） 多発性筋
炎，滑液包炎，男性乳房痛，乳汁分泌過多，乳腺炎，倦怠感，腰痛，多
発性関節炎，肩痛，腱鞘炎，注射部位腫脹，ＣＲＰ上昇 筋痛，関節痛，
女性化乳房
（表終了）

サルポグレラート塩酸塩錠１００ｍｇ「トーワ」
（１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
慢性動脈閉塞症に伴う潰瘍，疼痛，冷感等の虚血性諸症状の改善
【用法用量】
成人　１回１００ｍｇ　１日３回　食後　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．出血（血友病，毛細血管脆弱症，消化管潰瘍，尿路出血，喀血，硝
子体出血等）。
２．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．脳出血，消化管出血（各０．１％未満）（吐血，下血等）。
２．血小板減少（頻度不明）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨの上昇等），黄
疸（各頻度不明）。
４．無顆粒球症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，発赤 丘疹，掻痒 紅斑，蕁麻疹
肝臓 肝機能障害（ビリルビン，ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ
の上昇等）
出血傾向 出血（鼻出血，皮下出血等）
消化器 嘔気，胸やけ，腹痛，便秘 異物感（食道），食欲不振，腹部膨満
感，下痢 嘔吐，口内炎
循環器 心悸亢進 息切れ，胸痛，ほてり
精神神経系 頭痛 眠気，味覚異常，眩暈
腎臓 蛋白尿，尿潜血，ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
血液 貧血 血小板減少 白血球減少
その他 血清中性脂肪の上昇，血清コレステロールの上昇，血清アルブ
ミンの減少，尿糖，尿沈渣 体重の増加，浮腫，倦怠感，血清カルシウム
の減少 しびれ感，発熱，咽頭痛，咽頭不快感，咽頭灼熱感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

シロスタゾール錠１００ｍｇ「トーワ」 （１００ｍｇ
１錠）

【効能効果】
１．慢性動脈閉塞症による潰瘍，疼痛，冷感等の虚血性諸症状の改善
２．脳梗塞（心原性脳塞栓症除く）発症後の再発抑制
注意
無症候性脳梗塞における脳梗塞発作の抑制効果は未検討。
【用法用量】
成人　１回１００ｍｇ　１日２回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．出血（血友病，毛細血管脆弱症，頭蓋内出血，消化管出血，尿路出
血，喀血，硝子体出血等）。
２．うっ血性心不全。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．妊婦・妊娠の可能性。

■効能効果・用法用量

■禁忌

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．うっ血性心不全（０．１％未満），心筋梗塞，狭心症，心室頻拍（各頻
度不明）。
２．出血（脳出血等の頭蓋内出血（頻度不明）（頭痛，悪心・嘔吐，意識
障害，片麻痺），消化管出血（０．１～５％未満），眼底出血（０．１％未
満），肺出血，鼻出血（各頻度不明））。
３．出血を伴う胃・十二指腸潰瘍（０．１～５％未満）。
４．血小板減少，汎血球減少，無顆粒球症（各頻度不明）。
５．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常，好
酸球増多）。
６．肝機能障害（０．１％未満）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ等の上昇），
黄疸（頻度不明）。
７．急性腎障害（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹，皮疹，掻痒感 蕁麻疹 光線過敏症，紅斑
循環器  動悸，頻脈，ほてり，心房細動・上室性頻拍・上室性期外収縮・
心室性期外収縮等の不整脈 血圧上昇 血圧低下
精神神経系 頭痛・頭重感 眠気，眩暈，不眠，しびれ感 振戦，肩こり 失
神・一過性の意識消失
消化器  腹痛，悪心・嘔吐，食欲不振，下痢，胸やけ，腹部膨満感，味
覚異常  口渇
血液    貧血，白血球減少，好酸球増多
出血傾向  皮下出血 血尿
肝臓   ＡＳＴ・ＡＬＴ・Ａｌ－Ｐ・ＬＤＨの上昇
腎臓  尿酸値上昇，頻尿  ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，排尿障害
その他  浮腫，胸痛，耳鳴，倦怠感，発熱 発汗，疼痛，脱力感，血糖上
昇，脱毛 結膜炎，筋痛
（表終了）

■副作用

バイアスピリン錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．下記の血栓・塞栓形成の抑制
（１）．狭心症（慢性安定狭心症，不安定狭心症）
（２）．心筋梗塞
（３）．虚血性脳血管障害（一過性脳虚血発作，脳梗塞）
２．冠動脈バイパス術，経皮経管冠動脈形成術施行後の血栓・塞栓形
成の抑制
３．川崎病（川崎病による心血管後遺症含む）
【用法用量】
１．狭心症（慢性安定狭心症，不安定狭心症），心筋梗塞，虚血性脳血
管障害（一過性脳虚血発作，脳梗塞）の血栓・塞栓形成の抑制，冠動脈
バイパス術，経皮経管冠動脈形成術施行後の血栓・塞栓形成の抑制
成人　１回１００ｍｇ　１日１回　内服。症状により　１回３００ｍｇまで。
２．川崎病（川崎病による心血管後遺症含む）
急性期有熱期間　１日３０～５０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　内服。
解熱後の回復期から慢性期　１日３～５ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内服。
適宜増減。
注意
１．急性心筋梗塞，脳梗塞急性期の初期治療 抗血小板作用の発現を
急ぐ時は，初回投与時はすりつぶしたり，かみ砕いて服用。
２．心筋梗塞，経皮経管冠動脈形成術施行の初期治療 常用量の数倍
を投与。
３．川崎病の診断後，投与を開始。
４．川崎病の回復期 発症後数ヵ月間，血小板凝集能が亢進しているの
で，本剤を発症後２～３ヵ月間投与し，その後断層心エコー図等の冠動
脈検査で冠動脈障害が認められない時は，投与中止。冠動脈瘤を形成
した症例では，退縮が確認される時期まで投与を継続。
５．川崎病 低用量では血小板機能の抑制が認められない時もあるた
め，適宜，血小板凝集能の測定等を考慮。

【禁忌】
１．本剤の成分・サリチル酸系製剤に過敏症の既往。
２．消化性潰瘍。
３．出血傾向。
４．アスピリン喘息・その既往。
５．出産予定日１２週以内の妊婦。
６．低出生体重児，新生児，乳児。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管
浮腫，蕁麻疹等）。
２．出血（頻度不明）（脳出血等の頭蓋内出血（頭痛，悪心・嘔吐，意識
障害，片麻痺等），肺出血，消化管出血，鼻出血，眼底出血等）。
３．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，剥脱性皮膚炎（各頻
度不明）。
４．再生不良性貧血，血小板減少，白血球減少（各頻度不明）。
５．喘息発作（頻度不明）。
６．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄疸（各頻
度不明）。
７．消化性潰瘍（下血（メレナ）を伴う胃潰瘍・十二指腸潰瘍等），小腸・
大腸潰瘍（各頻度不明）（消化管出血，腸管穿孔，狭窄・閉塞）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 胃腸障害，嘔吐，腹痛，胸やけ，便秘，下痢，食道炎，口唇腫
脹，吐血，吐気，悪心，食欲不振，胃部不快感
過敏症 蕁麻疹，発疹，浮腫
血液 貧血，血小板機能低下（出血時間延長）
皮膚 掻痒，皮疹，膨疹，発汗
精神神経系 眩暈，興奮，頭痛
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
腎臓 腎障害
循環器 血圧低下，血管炎，心窩部痛
呼吸器 気管支炎，鼻炎
感覚器 角膜炎，結膜炎，耳鳴，難聴
その他 過呼吸，代謝性アシドーシス，倦怠感，低血糖
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

度不明）。
４．再生不良性貧血，血小板減少，白血球減少（各頻度不明）。
５．喘息発作（頻度不明）。
６．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄疸（各頻
度不明）。
７．消化性潰瘍（下血（メレナ）を伴う胃潰瘍・十二指腸潰瘍等），小腸・
大腸潰瘍（各頻度不明）（消化管出血，腸管穿孔，狭窄・閉塞）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 胃腸障害，嘔吐，腹痛，胸やけ，便秘，下痢，食道炎，口唇腫
脹，吐血，吐気，悪心，食欲不振，胃部不快感
過敏症 蕁麻疹，発疹，浮腫
血液 貧血，血小板機能低下（出血時間延長）
皮膚 掻痒，皮疹，膨疹，発汗
精神神経系 眩暈，興奮，頭痛
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
腎臓 腎障害
循環器 血圧低下，血管炎，心窩部痛
呼吸器 気管支炎，鼻炎
感覚器 角膜炎，結膜炎，耳鳴，難聴
その他 過呼吸，代謝性アシドーシス，倦怠感，低血糖
（表終了）

バファリン配合錠Ａ８１ （８１ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．下記の血栓・塞栓形成の抑制
（１）．狭心症（慢性安定狭心症，不安定狭心症）
（２）．心筋梗塞
（３）．虚血性脳血管障害（一過性脳虚血発作，脳梗塞）
２．冠動脈バイパス術，経皮経管冠動脈形成術施行後の血栓・塞栓形
成の抑制
３．川崎病（川崎病による心血管後遺症含む）
【用法用量】
１．狭心症（慢性安定狭心症，不安定狭心症），心筋梗塞，虚血性脳血
管障害（一過性脳虚血発作，脳梗塞）の血栓・塞栓形成の抑制，冠動脈
バイパス術，経皮経管冠動脈形成術施行後の血栓・塞栓形成の抑制
成人　１回１錠（アスピリン　８１ｍｇ）　１日１回　内服。
症状により　１回４錠（アスピリン　３２４ｍｇ）まで。
２．川崎病（川崎病による心血管後遺症含む）
急性期有熱期間　１日アスピリン３０～５０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　内
服。
解熱後の回復期から慢性期　１日アスピリン３～５ｍｇ／ｋｇ　１日１回　内
服。
適宜増減。
注意
１．空腹時は避ける。
２．心筋梗塞，経皮経管冠動脈形成術 初期量として維持量の数倍が必
要。
３．川崎病の診断後，投与を開始。
４．川崎病の回復期 発症後数ヵ月間，血小板凝集能が亢進しているの
で，本剤を発症後２～３ヵ月間投与し，その後断層心エコー図等の冠動
脈検査で冠動脈障害が認められない時は，投与中止。冠動脈瘤を形成
した症例では，退縮が確認される時期まで投与を継続。
５．川崎病 低用量では血小板機能の抑制が認められない時もあるた
め，適宜，血小板凝集能の測定等を考慮。
６．他の消炎鎮痛剤との併用は避ける。

【禁忌】
１．本剤・本剤の成分・サリチル酸系製剤に過敏症の既往。
２．消化性潰瘍。
３．出血傾向。
４．アスピリン喘息・その既往。
５．出産予定日１２週以内の妊婦。
６．低出生体重児，新生児，乳児。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管
浮腫，蕁麻疹等）。
２．出血（頻度不明）（脳出血等の頭蓋内出血（頭痛，悪心・嘔吐，意識
障害，片麻痺等），肺出血，消化管出血，鼻出血，眼底出血等）。
３．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，剥脱性皮膚炎（各頻
度不明）。
４．再生不良性貧血，血小板減少，白血球減少（各頻度不明）。
５．喘息発作の誘発（頻度不明）。
６．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄疸（各頻
度不明）。
７．消化性潰瘍（下血（メレナ）を伴う胃潰瘍・十二指腸潰瘍等），小腸・
大腸潰瘍（消化管出血，腸管穿孔，狭窄・閉塞）（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 胃腸障害，嘔吐，腹痛，胸やけ，便秘，下痢，食道炎，口唇腫
脹，吐血，吐気，悪心，食欲不振，胃部不快感
過敏症 蕁麻疹，発疹，浮腫
皮膚 掻痒，皮疹，膨疹，発汗
精神神経系 眩暈，興奮，頭痛
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
腎臓 腎障害
循環器 血圧低下，血管炎，心窩部痛
呼吸器 過呼吸，気管支炎，鼻出血，鼻炎
感覚器 角結膜炎，耳鳴，難聴
血液 貧血
その他 代謝性アシドーシス，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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消化器 胃腸障害，嘔吐，腹痛，胸やけ，便秘，下痢，食道炎，口唇腫
脹，吐血，吐気，悪心，食欲不振，胃部不快感
過敏症 蕁麻疹，発疹，浮腫
皮膚 掻痒，皮疹，膨疹，発汗
精神神経系 眩暈，興奮，頭痛
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
腎臓 腎障害
循環器 血圧低下，血管炎，心窩部痛
呼吸器 過呼吸，気管支炎，鼻出血，鼻炎
感覚器 角結膜炎，耳鳴，難聴
血液 貧血
その他 代謝性アシドーシス，倦怠感
（表終了）

ベラプロストナトリウム錠２０μｇ「ＪＧ」 （２０μ
ｇ１錠）

【効能効果】
○慢性動脈閉塞症に伴う潰瘍，疼痛，冷感の改善
○原発性肺高血圧症
注意
原発性肺高血圧症
１．原発性肺高血圧症のみ使用。
２．内服のため，重症度の高い患者等は効果が得難い。改善なければ，
注射剤や他の治療に切りかえる等の処置。
【用法用量】
慢性動脈閉塞症に伴う潰瘍，疼痛，冷感の改善
成人　１日１２０μｇ　１日３回　分割　食後　内服。
原発性肺高血圧症
成人　１日６０μｇから開始　１日３回　分割　食後　内服。以後，漸増。増
量時　１日３～４回，１日最高１８０μｇ。
注意
原発性肺高血圧症
薬物療法への忍容性が患者により異なるので，少量から開始し，増量は
状態を観察しながら行う。

【禁忌】
１．出血（血友病，毛細血管脆弱症，上部消化管出血，尿路出血，喀
血，眼底出血等）。
２．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．出血傾向（頻度不明）（脳出血，消化管出血，肺出血，眼底出血）。
２．ショック，失神，意識消失（各頻度不明）（血圧低下，頻脈，顔面蒼
白，嘔気等）。
３．間質性肺炎（頻度不明）。
４．肝機能障害（頻度不明）（黄疸，著しいＡＳＴ，ＡＬＴの上昇）。
５．狭心症（頻度不明）。
６．心筋梗塞（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
出血傾向    出血傾向，皮下出血，鼻出血
血液   貧血，白血球増多 好酸球増多，血小板減少，白血球減少
過敏症   発疹，湿疹，掻痒 蕁麻疹，紅斑
精神神経系 頭痛  眠気，ふらつき 眩暈，立ちくらみ，もうろう状態，しび
れ感，振戦，不眠，浮遊感
消化器系  下痢，嘔気，食欲不振，腹痛 嘔吐，口渇，胃不快感 上腹部
痛，胃潰瘍，胃障害，胸やけ
肝臓  ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＡＳＴ上昇，ＬＤＨ上昇 ビリルビン上
昇，Ａｌ－Ｐ上昇 黄疸
腎臓  ＢＵＮ上昇 血尿 頻尿
循環器系 顔面潮紅 ほてり，のぼせ 動悸，潮紅 血圧低下，頻脈
その他  トリグリセライド上昇 倦怠感，冷汗，疼痛，関節痛，息苦しさ，耳
鳴，発汗 浮腫，胸部不快感，胸痛，発熱，熱感，顎痛，気分不良，背部
痛，頸部痛，脱毛，咳嗽，筋痛，脱力感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リマプロストアルファデクス錠５μｇ「日医工」
（５μｇ１錠）

【効能効果】
１．閉塞性血栓血管炎に伴う潰瘍，疼痛，冷感等の虚血性諸症状の改
善
２．後天性の腰部脊柱管狭窄症（ＳＬＲ試験正常で，両側性の間欠跛行
を呈する患者）に伴う自覚症状（下肢疼痛，下肢しびれ）・歩行能力の改
善
注意
後天性の腰部脊柱管狭窄症（ＳＬＲ試験正常で，両側性の間欠跛行を
呈する患者）に伴う自覚症状（下肢疼痛，下肢しびれ）・歩行能力の改善
手術適応となる重症例の有効性は未確立。
【用法用量】
閉塞性血栓血管炎に伴う潰瘍，疼痛，冷感等の虚血性諸症状の改善
成人　１日３０μｇ　１日３回　分割　内服。
後天性の腰部脊柱管狭窄症（ＳＬＲ試験正常で，両側性の間欠跛行を
呈する患者）に伴う自覚症状（下肢疼痛，下肢しびれ）・歩行能力の改善
成人　１日１５μｇ　１日３回　分割　内服。

■効能効果・用法用量

注意
後天性の腰部脊柱管狭窄症（ＳＬＲ試験正常で，両側性の間欠跛行を
呈する患者）に伴う自覚症状（下肢疼痛，下肢しびれ）・歩行能力の改善
手術適応となる重症例の有効性は未確立。
【用法用量】
閉塞性血栓血管炎に伴う潰瘍，疼痛，冷感等の虚血性諸症状の改善
成人　１日３０μｇ　１日３回　分割　内服。
後天性の腰部脊柱管狭窄症（ＳＬＲ試験正常で，両側性の間欠跛行を
呈する患者）に伴う自覚症状（下肢疼痛，下肢しびれ）・歩行能力の改善
成人　１日１５μｇ　１日３回　分割　内服。

【禁忌】
妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴの著しい上昇等），黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感等 蕁麻疹 光線過敏症
出血傾向  出血
血液  貧血，血小板減少
消化器 下痢，悪心，腹部不快感，腹痛，食欲不振，胸やけ 嘔吐，腹部
膨満感，口渇，口内炎 舌しびれ
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴの上昇等の肝機能異常
循環器 心悸亢進 頻脈，低血圧，四肢のチアノーゼ，血圧上昇
精神神経系 頭痛，眩暈 しびれ感，眠気，不眠
その他 潮紅，ほてり 全身倦怠感，胸痛，胸部不快感，四肢痛，浮腫，
乳腺腫脹，身ぶるい，下肢多毛，味覚異常
（表終了）

■禁忌

■副作用

３．９　その他の代謝性医薬品

３．９．１　肝臓疾患用剤

グリチロン配合錠 （１錠）

【効能効果】
慢性肝疾患の肝機能異常の改善
湿疹・皮膚炎，小児ストロフルス，円形脱毛症，口内炎
【用法用量】
成人　１回２～３錠　１日３回　食後　内服。
小児　１回１錠　１日３回　食後　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．アルドステロン症，ミオパシー，低カリウム血症。
２．血清アンモニウム値の上昇傾向にある末期肝硬変症。

【副作用】
重大な副作用
偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウム・
体液の貯留，浮腫，尿量減少，体重増加等），横紋筋融解症（脱力感，
筋力低下，筋肉痛，四肢痙攣・麻痺等，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，血中・尿中の
ミオグロビン上昇）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ネオファーゲン静注２０ｍＬ （２０ｍＬ１管）

【効能効果】
１．小児ストロフルス，湿疹・皮膚炎，蕁麻疹，皮膚掻痒症，口内炎，フリ
クテン，薬疹・中毒疹
２．慢性肝疾患の肝機能異常の改善
【用法用量】
１．成人　１回５～２０ｍＬ　１日１回　静注。
適宜増減。
２．慢性肝疾患 １回４０～６０ｍＬ　１日１回　静注・点滴静注。
適宜増減，増量時　１日１００ｍＬまで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．アルドステロン症，ミオパシー，低カリウム血症。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシーショック（各頻度不明）（血圧低下，意識消
失，呼吸困難，心肺停止，潮紅，顔面浮腫等）。
２．アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，潮紅，顔面浮腫等）。
３．偽アルドステロン症（頻度不明）（高度の低カリウム血症，低カリウム血
症（脱力感，筋力低下等）の発現頻度の上昇，血圧上昇，ナトリウム・体
液の貯留，浮腫，体重増加等）。

■副作用

３．９．２　解毒剤

クレメジン速崩錠５００ｍｇ （５００ｍｇ１錠）

【効能効果】
下記の尿毒症症状の改善・透析導入の遅延
慢性腎不全（進行性）
注意
１．進行性の慢性腎不全と診断された保存療法期の患者が対象。血清
クレアチニンの上昇による進行性の慢性腎不全を確認し，適用を考慮。
２．透析導入の遅延は，適用前の血清クレアチニン（Ｓ－Ｃｒ）上昇の割合
が中等度以上（１ヵ月あたりの１／Ｓ－Ｃｒの変化が０．０１ｄＬ／ｍｇ以上）
を確認し，適用を考慮。血清クレアチニン値の目安は下表の通り。
（表開始）
１ヵ月前（ｍｇ／ｄＬ）→現在（ｍｇ／ｄＬ）
２．９→３．０
４．８→５．０
６．５→７．０
（表終了）
【用法用量】
成人　１日６ｇ　１日３回　分割　内服。
注意
服用中は，血清クレアチニン，尿毒症症状の変化等を観察し，投与開始
６ヵ月を目標に投与継続の適否を検討。改善なければ，中止又は他の
療法を考慮。

【禁忌】
消化管の通過障害。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～２％未満 １％未満
皮膚  掻痒感，皮疹
消化器 便秘，食欲不振，悪心・嘔吐 腹部膨満感，胃重感，腹痛，下痢
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

メイロン静注７％ （７％２０ｍＬ１管）

【効能効果】
○薬物中毒の排泄促進（ｐＨの上昇により尿中排泄の促進される薬物の
み）
○アシドーシス
○下記に伴う悪心・嘔吐，眩暈
動揺病，メニエール症候群，その他の内耳障害
○急性蕁麻疹
【用法用量】
薬物中毒時の排泄促進，動揺病等に伴う悪心・嘔吐，眩暈，急性蕁麻
疹
成人　１回１２～６０ｍＥｑ（１～５ｇ）　静注。
アシドーシス
用量を下式で算出し　静注。
必要量（ｍＥｑ）＝不足塩基量（ｍＥｑ／Ｌ）×０．２×体重（ｋｇ）
いずれも適宜増減。
注意
製剤量は下記。
薬物中毒時の排泄促進，動揺病等に伴う悪心・嘔吐，眩暈，急性蕁麻
疹
成人　１回量
本剤１４～７２ｍＬ。
アシドーシス
本剤必要量（ｍＬ）＝不足塩基量（Ｂａｓｅ　Ｄｅｆｉｃｉｔ　ｍＥｑ／Ｌ）×１／４×
体重（ｋｇ）

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
電解質 アルカローシス，高ナトリウム血症，低カリウム血症
血液 血液凝固時間延長
骨格筋 テタニー
神経系 口唇しびれ感，知覚異常
投与部位 血管痛
その他 発熱，全身冷感，不快感，貧血，悪心，徐脈
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

発現部位等 頻度不明
電解質 アルカローシス，高ナトリウム血症，低カリウム血症
血液 血液凝固時間延長
骨格筋 テタニー
神経系 口唇しびれ感，知覚異常
投与部位 血管痛
その他 発熱，全身冷感，不快感，貧血，悪心，徐脈
（表終了）

３．９．４　痛風治療剤

ウラリット－Ｕ配合散 （１ｇ）

【効能効果】
１．痛風，高尿酸血症の酸性尿の改善
２．アシドーシスの改善
【用法用量】
痛風，高尿酸血症の酸性尿の改善
成人　１回１ｇ　１日３回　内服。尿検査でｐＨ６．２から６．８に入るよう投与
量を調整。
アシドーシスの改善
成人　１日６ｇ　１日３～４回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
ヘキサミンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
高カリウム血症（０．５４％）（徐脈，全身倦怠感，脱力感等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～２％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇 ＬＤＨ上昇
腎臓  血中クレアチニン上昇，ＢＵＮ上昇
消化器 胃不快感，下痢，悪心，胸やけ，嘔吐，食欲不振 嘔気，口内
炎，腹部膨満感，胃痛，舌炎
皮膚 発疹 掻痒感
泌尿器 排尿障害
その他 頻脈，残尿感，眠気 貧血，全身倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ウリアデック錠４０ｍｇ （４０ｍｇ１錠）

【効能効果】
痛風，高尿酸血症
注意
最新の治療指針等を参考に，薬物治療が必要とされる患者が対象。
【用法用量】
成人　１回２０ｍｇから開始　１日２回　朝夕　内服。以後必要時，漸増。
維持量　１回６０ｍｇ　１日２回　内服。
適宜増減，１回最大８０ｍｇ　１日２回。
注意
尿酸降下薬による治療初期には，血中尿酸値の急激な低下により痛風
関節炎（痛風発作）が誘発される可能性，１回２０ｍｇ　１日２回から開始
し，開始から２週間以降　１回４０ｍｇ　１日２回，開始から６週間以降　１
回６０ｍｇ　１日２回投与等，漸増。増量後は経過を十分に観察。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．メルカプトプリン水和物・アザチオプリンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（２．９％）（重篤な肝機能障害（０．２％））（ＡＳＴ，ＡＬＴ等
の上昇）。
２．多形紅斑（０．５％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
胃腸   口内炎 下痢，悪心，腹部不快感
肝・胆道系 ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加 γ－ＧＴＰ増加 ＬＤＨ増加，血中ビリ
ルビン増加，Ａｌ－Ｐ増加
代謝  血中トリグリセリド増加 血中アミラーゼ増加，血中Ｋ増加，血中リン
増加
筋・骨格系 痛風関節炎 四肢痛，四肢不快感，血中ＣＫ増加 関節痛，
関節炎，血中ＣＫ減少 筋肉痛
腎・泌尿器系 β－ＮアセチルＤグルコサミニダーゼ増加，α１ミクログロ
ブリン増加 尿中β２ミクログロブリン増加，β２ミクログロブリン増加 尿中
アルブミン陽性，血中クレアチニン増加，尿中血陽性，頻尿，尿中赤血
球陽性，尿中蛋白陽性
皮膚   発疹
血液   白血球数増加，白血球数減少，単球百分率増加
神経系    眩暈，しびれ
その他   口渇，血圧上昇，異常感 浮腫，倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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関節炎，血中ＣＫ減少 筋肉痛
腎・泌尿器系 β－ＮアセチルＤグルコサミニダーゼ増加，α１ミクログロ
ブリン増加 尿中β２ミクログロブリン増加，β２ミクログロブリン増加 尿中
アルブミン陽性，血中クレアチニン増加，尿中血陽性，頻尿，尿中赤血
球陽性，尿中蛋白陽性
皮膚   発疹
血液   白血球数増加，白血球数減少，単球百分率増加
神経系    眩暈，しびれ
その他   口渇，血圧上昇，異常感 浮腫，倦怠感
（表終了）

コルヒチン錠０．５ｍｇ「タカタ」 （０．５ｍｇ１
錠）

【効能効果】
○痛風発作の緩解・予防
○家族性地中海熱
【用法用量】
痛風発作の緩解・予防
成人　１日３～４ｍｇ　１日６～８回　分割　内服。
適宜増減。
発病予防 成人　１日０．５～１ｍｇ　内服。発作予感時 成人　１回０．５ｍｇ
内服。
家族性地中海熱
成人　１日０．５ｍｇ　１日１回又は２回　分割　内服。
適宜増減，１日最大１．５ｍｇ。
小児　１日０．０１～０．０２ｍｇ／ｋｇ　１日１回又は２回　分割　内服。
適宜増減，１日最大０．０３ｍｇ／ｋｇ，かつ成人の１日最大量まで。
注意
痛風発作の緩解・予防
１．痛風発作の発現後，服用開始が早い程効果的。
２．大量使用，誤用により，服用後数時間以内に急性中毒症状の可能
性，用法・用量を厳守し，下記に注意。
・痛風発作の治療 １回０．５ｍｇ，緩解するまで３～４時間ごとに投与。投
与量の増加に伴い，下痢等の胃腸障害の発現が増加するため，１日１．
８ｍｇまで。
・発作３～４時間前に先行する予兆を感知したら服用。
３．長期の痛風発作の予防的投与 血液障害，生殖器障害，肝・腎障
害，脱毛等重篤な副作用の可能性，有用性が少なくすすめられない。

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．肝臓・腎臓に障害があり，ＣＹＰ３Ａ４を強く阻害又はＰ糖蛋白を阻害
する薬剤の服用患者。
痛風発作の緩解・予防
３．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．再生不良性貧血，顆粒球減少，白血球減少，血小板減少（頻度不
明）。
２．横紋筋融解症（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミオグロビン上
昇等），急性腎障害等の重篤な腎障害，ミオパシー（頻度不明）（筋肉
痛，筋力低下，ＣＫ上昇等）。
３．末梢神経障害（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 全身の掻痒，発疹，発熱
消化器 下痢，悪心・嘔吐，腹痛，腹部疝痛
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，尿蛋白陽性，血尿，乏尿
肝臓 肝機能異常（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇），Ａｌ－Ｐ上昇
その他 脱力感，脱毛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フェブキソスタット錠１０ｍｇ「ＤＳＥＰ」 （１０ｍｇ
１錠）

【効能効果】
１．痛風，高尿酸血症
２．癌化学療法に伴う高尿酸血症
注意
痛風，高尿酸血症
１．最新の治療指針等を参考に，薬物治療が必要とされる患者が対象。
癌化学療法に伴う高尿酸血症
２．腫瘍崩壊症候群の発症リスクを考慮し適応患者を選択。
３．既に生成された尿酸を分解する作用なし，血中尿酸値を急速に低下
させる効果は期待できない。
４．癌化学療法後に発症した高尿酸血症への有効性・安全性は未確
立。
【用法用量】
１．痛風，高尿酸血症
成人　フェブキソスタット　１日１０ｍｇから開始　１日１回　内服。その後は
血中尿酸値を確認しながら必要時，漸増。維持量　１回４０ｍｇ　１日１回
内服。
適宜増減，１日最大６０ｍｇ　１日１回。
２．癌化学療法に伴う高尿酸血症
成人　フェブキソスタット　１回６０ｍｇ　１日１回　内服。
注意
痛風，高尿酸血症
１．尿酸降下薬による治療初期には，血中尿酸値の急激な低下により痛
風関節炎（痛風発作）が誘発される可能性，１回１０ｍｇ　１日１回から開
始し，開始から２週間以降　１回２０ｍｇ　１日１回，開始から６週間以降
１回４０ｍｇ　１日１回投与等，漸増。増量後は経過を十分に観察。
癌化学療法に伴う高尿酸血症
２．癌化学療法開始１～２日前から投与開始。
３．臨床症状・血中尿酸値をモニタリングし，化学療法開始５日目まで投
与。投与期間を適宜延長。

■効能効果・用法用量

させる効果は期待できない。
４．癌化学療法後に発症した高尿酸血症への有効性・安全性は未確
立。
【用法用量】
１．痛風，高尿酸血症
成人　フェブキソスタット　１日１０ｍｇから開始　１日１回　内服。その後は
血中尿酸値を確認しながら必要時，漸増。維持量　１回４０ｍｇ　１日１回
内服。
適宜増減，１日最大６０ｍｇ　１日１回。
２．癌化学療法に伴う高尿酸血症
成人　フェブキソスタット　１回６０ｍｇ　１日１回　内服。
注意
痛風，高尿酸血症
１．尿酸降下薬による治療初期には，血中尿酸値の急激な低下により痛
風関節炎（痛風発作）が誘発される可能性，１回１０ｍｇ　１日１回から開
始し，開始から２週間以降　１回２０ｍｇ　１日１回，開始から６週間以降
１回４０ｍｇ　１日１回投与等，漸増。増量後は経過を十分に観察。
癌化学療法に伴う高尿酸血症
２．癌化学療法開始１～２日前から投与開始。
３．臨床症状・血中尿酸値をモニタリングし，化学療法開始５日目まで投
与。投与期間を適宜延長。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．メルカプトプリン水和物・アザチオプリンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ等の上昇）。
２．過敏症（頻度不明）（全身性皮疹，発疹等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
血液  白血球数減少 血小板数減少，貧血
内分泌系  ＴＳＨ増加
神経系  手足のしびれ感，浮動性眩暈，傾眠 頭痛，味覚異常
心臓  心電図異常 動悸
胃腸  下痢，腹部不快感，悪心，腹痛
肝・胆道系 肝機能検査値異常（ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加，γ－ＧＴＰ増加
等）
皮膚  発疹，掻痒症，紅斑 蕁麻疹，脱毛
筋骨格系 関節痛 四肢痛，四肢不快感，ＣＫ増加，筋肉痛
腎・尿路  β－ＮアセチルＤグルコサミニダーゼ増加，尿中β２ミクログロ
ブリン増加，血中クレアチニン増加，血中尿素増加，頻尿 尿量減少
その他  倦怠感，口渇，血中トリグリセリド増加，ＣＲＰ増加，血中カリウム
増加 浮腫
（表終了）

■禁忌

■副作用

ユリス錠１ｍｇ （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
痛風，高尿酸血症
注意
病型，最新の治療指針等を参考に，患者を選択。
【用法用量】
成人　１回０．５ｍｇから開始　１日１回　内服。その後は血中尿酸値を確
認しながら必要時，漸増。維持量　１回２ｍｇ　１日１回　内服。
適宜増減，１回最大４ｍｇ　１日１回。
注意
尿酸降下薬による治療初期には，血中尿酸値の急激な低下により痛風
関節炎（痛風発作）が誘発される可能性，１回０．５ｍｇ　１日１回から開始
し，開始から２週間以降　１回１ｍｇ　１日１回，開始から６週間以降　１回
２ｍｇ　１日１回投与等，漸増。増量後は経過を十分に観察。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
胃腸   軟便 下痢，悪心
肝・胆道系   γ－ＧＴＰ増加 ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加
筋・骨格系 痛風関節炎 関節炎，四肢不快感 関節痛
腎・泌尿器系   腎結石，腎石灰沈着症，尿中β２ミクログロブリン増加，
血中クレアチニン増加，尿中アルブミン／クレアチニン比増加，尿中ア
ルブミン陽性
皮膚    発疹，掻痒症
その他    倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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３．９．６　糖尿病用剤

アクトス錠１５ （１５ｍｇ１錠）

【効能効果】
２型糖尿病
下記治療が効果不十分でインスリン抵抗性の推定される時のみ
１．
（１）．食事療法，運動療法のみ
（２）．食事療法，運動療法に加えスルホニルウレア剤を使用
（３）．食事療法，運動療法に加えα－グルコシダーゼ阻害剤を使用
（４）．食事療法，運動療法に加えビグアナイド系薬剤を使用
２．食事療法，運動療法に加えインスリン製剤を使用
注意
インスリン抵抗性が推定される患者に限定。インスリン抵抗性の目安は
肥満度（ＢＭＩ　ｋｇ／ｍ２）で２４以上，インスリン分泌状態が空腹時血中
インスリン値で５μＵ／ｍＬ以上。
【用法用量】
食事療法，運動療法のみ及び食事療法，運動療法に加えスルホニルウ
レア剤又はα－グルコシダーゼ阻害剤又はビグアナイド系薬剤を使用
時
成人　１回１５～３０ｍｇ　１日１回　朝食前又は後　内服。
適宜増減，１日４５ｍｇまで。
食事療法，運動療法に加えインスリン製剤を使用時
成人　１回１５ｍｇ　１日１回　朝食前又は後　内服。
適宜増減，１日３０ｍｇまで。
注意
１．女性は，浮腫に注意し，１日１回１５ｍｇから開始。
２．１日１回３０ｍｇから４５ｍｇに増量時，浮腫の発現が多い。
３．インスリンとの併用時に，浮腫が多く報告あり，１日１回１５ｍｇから開
始。本剤を増量時は浮腫及び心不全の症状・徴候を観察。１日３０ｍｇま
で。
４．高齢者は，１日１回１５ｍｇから開始。

【禁忌】
１．心不全・その既往。
２．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
３．重篤な肝機能障害。
４．重篤な腎機能障害。
５．重症感染症，術前後，重篤な外傷。
６．本剤の成分に過敏症の既往。
７．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．心不全（頻度不明）の増悪・発症（浮腫，急激な体重増加，息切れ，
動悸，心胸比増大，胸水等）。
２．循環血漿量の増加による浮腫（８．２％）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の著しい上昇），黄疸（頻度不
明）。
４．低血糖（０．１～５％未満），低血糖症状（糖尿病用薬併用時）。
５．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
６．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，肺音の異常（捻髪
音）等）。
７．胃潰瘍の再燃（０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液  貧血，白血球減少，血小板減少
循環器  血圧上昇，心胸比増大，心電図異常，動悸，胸部圧迫感，顔
面潮紅
過敏症  発疹，湿疹，掻痒
消化器  悪心・嘔吐，胃部不快感，胸やけ，腹痛，腹部膨満感，下痢，
便秘，食欲亢進，食欲不振
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰの上昇
精神神経系  眩暈，ふらつき，頭痛，眠気，倦怠感，脱力感，しびれ
その他 ＬＤＨ・ＣＫの上昇 ＢＵＮ・カリウムの上昇，総蛋白・カルシウムの
低下，体重・尿蛋白の増加，息切れ 関節痛，ふるえ，急激な血糖下降
に伴う糖尿病性網膜症の悪化 骨折，糖尿病性黄斑浮腫の発症・増悪
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

エクア錠５０ｍｇ （５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
２型糖尿病
注意
食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
【用法用量】
成人　１回５０ｍｇ　１日２回　朝，夕　内服。
患者の状態により，１回５０ｍｇ　１日１回　朝　内服。
注意
中等度以上の腎機能障害・透析中の末期腎不全 血中濃度上昇のおそ
れ，５０ｍｇを１日１回朝に投与する等慎重投与。

■効能効果・用法用量

成人　１回５０ｍｇ　１日２回　朝，夕　内服。
患者の状態により，１回５０ｍｇ　１日１回　朝　内服。
注意
中等度以上の腎機能障害・透析中の末期腎不全 血中濃度上昇のおそ
れ，５０ｍｇを１日１回朝に投与する等慎重投与。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡，１型糖尿病。
３．重度の肝機能障害。
４．重症感染症，術前後，重篤な外傷。

【副作用】
重大な副作用
１．肝炎，肝機能障害（各頻度不明）（ＡＬＴ，ＡＳＴの上昇等），黄疸。
２．血管浮腫（頻度不明）。
３．低血糖（頻度不明），重篤な低血糖症状，意識消失。
４．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
５．急性膵炎（頻度不明）（持続的な激しい腹痛，嘔吐等）。
６．腸閉塞（頻度不明）（高度の便秘，腹部膨満，持続する腹痛，嘔吐
等）。
７．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
８．類天疱瘡（頻度不明）（水疱，糜爛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
血液・リンパ系障害 － 血小板数減少 －
神経系障害 眩暈，振戦 頭痛 －
心臓障害 動悸 － －
血管障害 － 高血圧 －
胃腸障害 便秘，腹部膨満，血中アミラーゼ増加，リパーゼ増加 鼓腸，
上腹部痛，腹部不快感，胃炎，悪心，下痢，消化不良，胃食道逆流性
疾患 －
肝胆道系障害 － ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加，γ－ＧＴＰ増加，Ａｌ－Ｐ増加
－
筋骨格系障害 － 関節痛 －
皮膚障害 多汗症 湿疹，発疹，掻痒症，蕁麻疹 皮膚剥脱，水疱，皮膚
血管炎
その他 空腹，無力症，血中ＣＫ増加，血中ＣＫ－ＭＢ増加 ＣＲＰ増加，
末梢性浮腫，体重増加，悪寒 －
（表終了）

■禁忌

■副作用

エクメット配合錠ＨＤ （１錠）

【効能効果】
２型糖尿病
ビルダグリプチン・メトホルミン塩酸塩の併用による治療が適切な時のみ
注意
１．本剤を２型糖尿病治療の第一選択薬にしない。
３．本剤ＨＤは既にビルダグリプチン・メトホルミン塩酸塩を併用し状態が
安定している時，ビルダグリプチン・メトホルミン塩酸塩の治療で効果不
十分時，又はメトホルミン塩酸塩の単剤の治療で効果不十分時に，使用
を検討。
４．投与中は，ビルダグリプチン・メトホルミン塩酸塩の各単剤の併用より
適切か慎重に判断。
５．中等度の腎機能障害（ｅＧＦＲ３０～６０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満）で
は，ビルダグリプチン・メトホルミン塩酸塩を腎機能により減量等慎重な
投与が必要，本剤を使用せず，各単剤の併用を検討。
６．食事療法，運動療法を行う。
【用法用量】
成人　１回１錠（ビルダグリプチン／メトホルミン塩酸塩　５０ｍｇ／５００ｍ
ｇ）　１日２回　朝・夕　内服。
注意
１．ビルダグリプチン・メトホルミン塩酸塩の用法・用量を考慮して，患者
ごとに用量を決定。
２．ビルダグリプチン５０ｍｇ１日２回の単剤の治療で効果不十分時は，Ｌ
Ｄから投与開始。

【禁忌】
１．本剤の成分・ビグアナイド系薬剤に過敏症の既往。
２．下記の患者
（１）．乳酸アシドーシスの既往。
（２）．重度の腎機能障害（ｅＧＦＲ３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満），透析患
者（腹膜透析含む）。
（３）．心血管系，肺機能に高度の障害（ショック，心不全，心筋梗塞，肺
塞栓等）・その他の低酸素血症を伴いやすい状態。
（４）．脱水症，脱水状態の懸念（下痢，嘔吐等の胃腸障害，経口摂取が
困難等）。
（５）．過度のアルコール摂取者。
３．糖尿病性ケトアシドーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
４．重度の肝機能障害。
５．重症感染症，術前後，重篤な外傷。
６．栄養不良状態，飢餓状態，衰弱状態，脳下垂体機能不全，副腎機
能不全。
７．妊婦・妊娠の可能性。

■効能効果・用法用量

■禁忌

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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４．重度の肝機能障害。
５．重症感染症，術前後，重篤な外傷。
６．栄養不良状態，飢餓状態，衰弱状態，脳下垂体機能不全，副腎機
能不全。
７．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．乳酸アシドーシス（頻度不明）（血中乳酸値の上昇，乳酸／ピルビン
酸比の上昇，血液ｐＨの低下等），胃腸症状，倦怠感，筋肉痛，過呼吸
等。
２．肝炎，肝機能障害，黄疸（頻度不明）（ＡＬＴ，ＡＳＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴ
Ｐ，ビリルビンの上昇等）。
３．血管浮腫（頻度不明）。
４．低血糖（頻度不明），重篤な低血糖症状，意識消失。
５．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
６．急性膵炎（頻度不明）（持続的な激しい腹痛，嘔吐等）。
７．腸閉塞（頻度不明）（高度の便秘，腹部膨満，持続する腹痛，嘔吐
等）。
８．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
９．類天疱瘡（頻度不明）（水疱，糜爛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
血液・リンパ系障害 － 白血球数増加，貧血 白血球数減少，血小板数
減少，好酸球数増加
神経系障害 眩暈・ふらつき 振戦 味覚異常，頭重，頭痛，眠気
心臓障害 － － 動悸
血管障害 － 高血圧 －
胃腸障害 便秘，アミラーゼ増加，下痢，悪心 胃炎，腹部不快感，腹部
膨満，鼓腸，放屁増加，胃食道逆流性疾患，リパーゼ増加 腹痛，食欲
減退，消化不良，嘔吐，胃腸障害
肝胆道系障害 － ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加，Ａｌ－Ｐ増加 γ－ＧＴＰ増加
腎・尿路障害 － － クレアチニン増加，ＢＵＮ増加
代謝・栄養障害 － 乳酸増加，尿酸増加 ケトーシス，カリウム増加，ビタ
ミンＢ１２減少
筋骨格系障害 － 関節痛 筋肉痛
皮膚障害 － 多汗症 湿疹，発疹，掻痒症，蕁麻疹，皮膚剥脱，水疱，
皮膚血管炎
その他 空腹 無力症，ＣＲＰ増加，ＣＫ－ＭＢ増加，ＣＫ増加，体重増加，
悪寒 倦怠感，浮腫
（表終了）

■副作用

カナグル錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
○２型糖尿病
○２型糖尿病を合併する慢性腎臓病（末期腎不全・透析施行中除く）
注意
２型糖尿病
１．２型糖尿病のみ使用し，１型糖尿病には投与しない。
２．高度腎機能障害・透析中の末期腎不全には投与しない。
３．中等度腎機能障害では血糖低下作用が得られない可能性，投与の
必要性を慎重に判断。
４．食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
２型糖尿病を合併する慢性腎臓病
５．ｅＧＦＲが３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満では，腎保護作用が得られな
い可能性，投与中にｅＧＦＲが低下，腎機能障害が悪化のおそれ，新規
に投与しない。投与中にｅＧＦＲが３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満に低下し
た時，投与継続の必要性を慎重に判断。
６．臨床成績の項を熟知し，臨床試験に組み入れられた背景（原疾患，
併用薬，腎機能等）を理解し，慢性腎臓病に対するガイドラインの診断
基準・重症度分類等を参考に，適応患者を選択。
【用法用量】
成人　１回１００ｍｇ　１日１回　朝食前又は後　内服。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡。
３．重症感染症，術前後，重篤な外傷。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（４．８％）。
２．脱水（０．１％）（口渇，多尿，頻尿，血圧低下等），脳梗塞含む血栓・
塞栓症等。
３．ケトアシドーシス（０．１％）（糖尿病性ケトアシドーシス含む）。
４．腎盂腎炎（０．１％），外陰部・会陰部の壊死性筋膜炎（頻度不明），
敗血症（頻度不明）（敗血症性ショック含む）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
感染症・寄生虫症 尿路感染 カンジダ性亀頭炎，膀胱炎，腟感染，外陰
部腟カンジダ症，真菌性性器感染，外陰腟真菌感染 細菌尿，蜂巣炎，
結膜炎，性器カンジダ症，口腔カンジダ症，歯周炎，肺炎，股部白癬，
外陰部炎，外陰腟炎，カンジダ感染
血液・リンパ系障害  赤血球増加症 貧血，白血球増加症
代謝・栄養障害 無症候性低血糖 高カリウム血症，高尿酸血症，ケトー
シス，食欲減退 水分過負荷，痛風，高血糖，低ナトリウム血症，血液量
減少症，代謝性アシドーシス，多飲症
神経系障害  浮動性眩暈，体位性眩暈，頭痛 脳血管発作，糖尿病性
ニューロパチー，労作性眩暈，味覚異常，末梢性ニューロパチー 失神
眼障害   糖尿病網膜症，網膜症
耳・迷路障害  回転性眩暈 耳鳴，突発性難聴
心臓障害   狭心症，不安定狭心症，心房細動，うっ血性心不全，冠動
脈疾患，動悸，頻脈，心室性期外収縮，急性冠動脈症候群
血管障害  低血圧，起立性低血圧 高血圧
呼吸器，胸郭・縦隔障害  呼吸困難 咳嗽
胃腸障害 便秘 腹部膨満，腹痛，下痢，口内乾燥，胃炎，胃食道逆流
性疾患，悪心，嘔吐 腹部不快感，上腹部痛，慢性胃炎，嚥下障害，痔
核，過敏性腸症候群
肝胆道系障害   肝機能異常
皮膚・皮下組織障害  湿疹，掻痒症，発疹，皮膚潰瘍，蕁麻疹，中毒性
皮疹 接触皮膚炎，薬疹，全身性皮疹，皮膚病変，全身性掻痒症，糖尿
病性足病変
筋骨格系・結合組織障害  筋痙縮 背部痛，筋力低下
腎・尿路障害 頻尿 排尿困難，緊張性膀胱，尿意切迫，夜間頻尿，多
尿，糖尿病性腎症，腎機能障害，慢性腎臓病，急性腎障害，末期腎疾
患 腎結石症，中毒性ネフロパシー，蛋白尿，尿失禁
生殖系・乳房障害  亀頭包皮炎，陰部掻痒症，外陰腟掻痒症 良性前立
腺肥大症，腟分泌物，勃起不全
一般・全身障害・投与部位の状態  疲労，空腹，倦怠感，末梢性浮腫，
口渇 無力症，胸部不快感，悪寒，注射部位内出血
臨床検査 血中ケトン体増加 血中クレアチニン増加，血中尿素増加，γ
－グルタミルトランスフェラーゼ増加，糸球体濾過率減少，尿中血陽性，
体重減少，尿中ケトン体陽性，尿量増加 血中重炭酸塩減少，血中クレ
アチンホスホキナーゼ増加，血中乳酸脱水素酵素増加，血中カリウム増
加，ヘマトクリット増加，赤血球数増加，尿中アルブミン／クレアチニン比
増加，肝酵素上昇
傷害，中毒・処置合併症   転倒，上腕骨骨折
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
感染症・寄生虫症 尿路感染 カンジダ性亀頭炎，膀胱炎，腟感染，外陰
部腟カンジダ症，真菌性性器感染，外陰腟真菌感染 細菌尿，蜂巣炎，
結膜炎，性器カンジダ症，口腔カンジダ症，歯周炎，肺炎，股部白癬，
外陰部炎，外陰腟炎，カンジダ感染
血液・リンパ系障害  赤血球増加症 貧血，白血球増加症
代謝・栄養障害 無症候性低血糖 高カリウム血症，高尿酸血症，ケトー
シス，食欲減退 水分過負荷，痛風，高血糖，低ナトリウム血症，血液量
減少症，代謝性アシドーシス，多飲症
神経系障害  浮動性眩暈，体位性眩暈，頭痛 脳血管発作，糖尿病性
ニューロパチー，労作性眩暈，味覚異常，末梢性ニューロパチー 失神
眼障害   糖尿病網膜症，網膜症
耳・迷路障害  回転性眩暈 耳鳴，突発性難聴
心臓障害   狭心症，不安定狭心症，心房細動，うっ血性心不全，冠動
脈疾患，動悸，頻脈，心室性期外収縮，急性冠動脈症候群
血管障害  低血圧，起立性低血圧 高血圧
呼吸器，胸郭・縦隔障害  呼吸困難 咳嗽
胃腸障害 便秘 腹部膨満，腹痛，下痢，口内乾燥，胃炎，胃食道逆流
性疾患，悪心，嘔吐 腹部不快感，上腹部痛，慢性胃炎，嚥下障害，痔
核，過敏性腸症候群
肝胆道系障害   肝機能異常
皮膚・皮下組織障害  湿疹，掻痒症，発疹，皮膚潰瘍，蕁麻疹，中毒性
皮疹 接触皮膚炎，薬疹，全身性皮疹，皮膚病変，全身性掻痒症，糖尿
病性足病変
筋骨格系・結合組織障害  筋痙縮 背部痛，筋力低下
腎・尿路障害 頻尿 排尿困難，緊張性膀胱，尿意切迫，夜間頻尿，多
尿，糖尿病性腎症，腎機能障害，慢性腎臓病，急性腎障害，末期腎疾
患 腎結石症，中毒性ネフロパシー，蛋白尿，尿失禁
生殖系・乳房障害  亀頭包皮炎，陰部掻痒症，外陰腟掻痒症 良性前立
腺肥大症，腟分泌物，勃起不全
一般・全身障害・投与部位の状態  疲労，空腹，倦怠感，末梢性浮腫，
口渇 無力症，胸部不快感，悪寒，注射部位内出血
臨床検査 血中ケトン体増加 血中クレアチニン増加，血中尿素増加，γ
－グルタミルトランスフェラーゼ増加，糸球体濾過率減少，尿中血陽性，
体重減少，尿中ケトン体陽性，尿量増加 血中重炭酸塩減少，血中クレ
アチンホスホキナーゼ増加，血中乳酸脱水素酵素増加，血中カリウム増
加，ヘマトクリット増加，赤血球数増加，尿中アルブミン／クレアチニン比
増加，肝酵素上昇
傷害，中毒・処置合併症   転倒，上腕骨骨折
（表終了）

グリメピリド錠１ｍｇ「タナベ」 （１ｍｇ１錠）

【効能効果】
２型糖尿病（食事療法・運動療法のみで効果不十分時）
【用法用量】
１日０．５～１ｍｇから開始　１日１～２回　朝又は朝・夕，食前又は食後
内服。維持量　１日１～４ｍｇ。
適宜増減，１日最高６ｍｇ。

【禁忌】
１．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，インスリン依存型糖尿病（若
年型糖尿病，ブリットル型糖尿病等）。
２．重篤な肝・腎機能障害。
３．重症感染症，術前後，重篤な外傷。
４．下痢，嘔吐等の胃腸障害。
５．妊婦・妊娠の可能性。
６．本剤の成分・スルホンアミド系薬剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（４．０８％）（脱力感，高度の空腹感，発汗，動悸，振戦，頭
痛，知覚異常，不安，興奮，神経過敏，集中力低下，精神障害，意識障
害，痙攣等）。
２．汎血球減少，無顆粒球症，溶血性貧血，血小板減少（各頻度不
明）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（頻度不明）。
４．再生不良性貧血（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
血液 白血球減少，貧血
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上昇
腎臓 ＢＵＮ上昇
消化器 嘔気，嘔吐，心窩部痛，下痢，腹部膨満感 便秘，腹痛
過敏症 発疹，掻痒感等 光線過敏症
精神神経系 眩暈 頭痛
その他 血清カリウム上昇・ナトリウム低下等の電解質異常 味覚異常，Ｃ
Ｋ上昇，浮腫，倦怠感，脱毛，一過性視力障害
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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ジャヌビア錠５０ｍｇ （５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
２型糖尿病
注意
食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
【用法用量】
成人　１回５０ｍｇ　１日１回　内服。
効果不十分時　１回１００ｍｇ　１日１回まで。
注意
１．腎機能障害 本剤は主に腎臓で排泄されるため，下表を目安に用量
調節。
（表開始）
腎機能障害 クレアチニンクリアランス（ｍＬ／分） 血清クレアチニン値（ｍ
ｇ／ｄＬ）※ 通常量 最大量
中等度 ３０≦ＣｒＣｌ＜５０ 男性；１．５＜Ｃｒ≦２．５ 女性；１．３＜Ｃｒ≦２ ２５
ｍｇ１日１回 ５０ｍｇ１日１回
重度，末期腎不全 ＣｒＣｌ＜３０ 男性；Ｃｒ＞２．５ 女性；Ｃｒ＞２ １２．５ｍｇ１
日１回 ２５ｍｇ１日１回
（表終了）
※ クレアチニンクリアランスに相当する値
２．末期腎不全 血液透析との時間関係は問わない。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
３．重症感染症，術前後，重篤な外傷。

【副作用】
重大な副作用
１．アナフィラキシー反応（頻度不明）。
２．皮膚粘膜眼症候群，剥脱性皮膚炎（各頻度不明）。
３．低血糖（４．２％），重篤な低血糖症状，意識消失。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ等の著しい上昇），黄疸（各頻度不明）。
５．急性腎障害（頻度不明）。
６．急性膵炎（頻度不明）（持続的な激しい腹痛，嘔吐等），出血性膵
炎，壊死性膵炎。
７．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
８．腸閉塞（頻度不明）（高度の便秘，腹部膨満，持続する腹痛，嘔吐
等）。
９．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
１０．血小板減少（頻度不明）。
１１．類天疱瘡（頻度不明）（水疱，糜爛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～２％未満 頻度不明
神経系障害 浮動性眩暈，感覚鈍麻 頭痛
眼障害 糖尿病網膜症の悪化
耳・迷路障害 回転性眩暈
心臓障害 上室性期外収縮，心室性期外収縮，動悸
呼吸，胸郭・縦隔障害 鼻咽頭炎 上気道感染
胃腸障害 腹部不快感（胃不快感含む），腹部膨満，腹痛，上腹部痛，
悪心，便秘，下痢，鼓腸，胃ポリープ，胃炎，萎縮性胃炎，糜爛性胃炎，
歯周炎，胃食道逆流性疾患，口内炎 嘔吐
肝胆道系障害 肝機能異常
皮膚・皮下組織障害 発疹，湿疹，冷汗，多汗症 皮膚血管炎，蕁麻疹，
血管浮腫，掻痒症
筋骨格系・結合組織障害  関節痛，筋肉痛，四肢痛，背部痛，ＲＳ３ＰＥ
症候群
全身障害 空腹，浮腫，倦怠感
臨床検査 心電図Ｔ波振幅減少，体重増加，赤血球数減少，ヘモグロビ
ン減少，ヘマトクリット減少，白血球数増加，ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加，γ－
ＧＴＰ増加，血中ビリルビン増加，血中ＬＤＨ増加，ＣＫ増加，血中コレス
テロール増加，血中尿酸増加，血中尿素増加，血中クレアチニン増加，
血中ブドウ糖減少，低比重リポ蛋白増加，血中トリグリセリド増加，尿中
蛋白陽性
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

シュアポスト錠０．５ｍｇ （０．５ｍｇ１錠）

【効能効果】
２型糖尿病
注意
１．食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
２．投与時は，空腹時血糖が１２６ｍｇ／ｄＬ以上か，食後血糖１又は２時
間値が２００ｍｇ／ｄＬ以上。
【用法用量】
成人　１回０．２５ｍｇから開始　１日３回　食直前　内服。
維持量　１回０．２５～０．５ｍｇ　適宜増減，１回１ｍｇまで。
注意
１．食後投与では速やかな吸収が得られず効果が減弱。効果的に食後
の血糖上昇を抑制するため，投与は食直前１０分以内。投与後速やか
に薬効を発現するため，食前３０分投与は食事開始前に低血糖を誘発
する可能性。
２．重度の肝機能障害は低用量（１回０．１２５ｍｇ）から開始。

■効能効果・用法用量

成人　１回０．２５ｍｇから開始　１日３回　食直前　内服。
維持量　１回０．２５～０．５ｍｇ　適宜増減，１回１ｍｇまで。
注意
１．食後投与では速やかな吸収が得られず効果が減弱。効果的に食後
の血糖上昇を抑制するため，投与は食直前１０分以内。投与後速やか
に薬効を発現するため，食前３０分投与は食事開始前に低血糖を誘発
する可能性。
２．重度の肝機能障害は低用量（１回０．１２５ｍｇ）から開始。

【禁忌】
１．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
２．重症感染症，術前後，重篤な外傷。
３．妊婦・妊娠の可能性。
４．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（１５．１％），低血糖症状（眩暈・ふらつき，ふるえ，空腹感，冷
汗，意識消失等）。
２．肝機能障害（０．４％）。
３．心筋梗塞（頻度不明）（外国）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満
代謝 血清カリウム上昇，尿酸上昇
消化器 下痢，便秘，腹痛，悪心，腹部膨満感，逆流性食道炎，胃炎
精神神経系 振戦，眩暈・ふらつき，しびれ感，頭痛，眠気，イライラ感，
浮遊感，集中力低下
過敏症 蕁麻疹，掻痒，発疹，紅斑
肝臓 ビリルビン上昇，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上
昇
腎臓 クレアチニン上昇，ＢＵＮ上昇
血液 白血球増加
眼 羞明，視野狭窄，霧視
循環器 血圧上昇，期外収縮，動悸，頻脈
その他 空腹感，倦怠感，脱力感，多汗，冷汗，浮腫，体重増加，ほて
り，顔面蒼白，冷感，気分不良
（表終了）

■禁忌

■副作用

テネリア錠２０ｍｇ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
２型糖尿病
注意
食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
【用法用量】
成人　１回２０ｍｇ　１日１回　内服。効果不十分時　１回４０ｍｇ　１日１回
まで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
３．重症感染症，術前後，重篤な外傷。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（１．１～８．９％），重篤な低血糖症状，意識消失。
２．腸閉塞（０．１％）（高度の便秘，腹部膨満，持続する腹痛，嘔吐等）。
３．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等）。
４．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
５．類天疱瘡（頻度不明）（水疱，糜爛等）。
６．急性膵炎（頻度不明）（持続的な激しい腹痛，嘔吐等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系   浮動性眩暈
消化器 便秘，腹部膨満，腹部不快感，悪心，腹痛，鼓腸，口内炎，胃
ポリープ，結腸ポリープ，十二指腸潰瘍，逆流性食道炎，下痢，食欲減
退，アミラーゼ上昇，リパーゼ上昇
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
腎臓・泌尿器系 蛋白尿，尿ケトン体陽性，尿潜血
皮膚 湿疹，発疹，掻痒，アレルギー性皮膚炎
筋骨格系   関節痛
その他 ＣＫ上昇，血清カリウム上昇，倦怠感，アレルギー性鼻炎，血清
尿酸上昇  末梢性浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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フォシーガ錠１０ｍｇ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○２型糖尿病
○１型糖尿病
○慢性心不全（治療中のみ）
○慢性腎臓病（末期腎不全・透析施行中除く）
注意
１型糖尿病，２型糖尿病
１．重度の腎機能障害・透析中の末期腎不全には投与しない。
２．中等度の腎機能障害では血糖降下作用が得られない可能性がある
ので投与の必要性を慎重に判断。
３．食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
１型糖尿病
４．適用は，あらかじめ適切なインスリン治療を実施した上で，血糖コント
ロールが不十分時のみ。
慢性心不全
５．臨床成績の項を熟知し，臨床試験に組み入れられた背景（前治療
等）を理解し，適応患者を選択。
慢性腎臓病
６．ｅＧＦＲが２５ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満では，腎保護作用が得られな
い可能性，投与中にｅＧＦＲが低下，腎機能障害が悪化のおそれ，投与
の必要性を慎重に判断。ｅＧＦＲが２５ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満の臨床
試験は未実施。
７．臨床成績の項を熟知し，臨床試験に組み入れられた背景（原疾患，
併用薬，腎機能等）を理解し，慢性腎臓病に対するガイドラインの診断
基準・重症度分類等を参考に，適応患者を選択。
【用法用量】
２型糖尿病
成人　１回５ｍｇ　１日１回　内服。効果不十分時　１回１０ｍｇ　１日１回ま
で。
１型糖尿病
インスリン製剤との併用　成人　１回５ｍｇ　１日１回　内服。効果不十分時
１回１０ｍｇ　１日１回まで。
慢性心不全，慢性腎臓病
成人　１回１０ｍｇ　１日１回　内服。
注意
１型糖尿病
１．インスリン製剤の代替薬ではない。インスリン製剤の投与を中止すると
急激な高血糖やケトアシドーシスのおそれ，インスリン製剤を中止しな
い。
２．インスリン製剤の併用時は，低血糖リスク軽減のためインスリン製剤の
減量を検討。過度な減量はケトアシドーシスのリスクを高めるので注意。
臨床試験では，インスリン製剤の１日投与量の減量は２０％以内を推奨。
慢性心不全，慢性腎臓病
３．１型糖尿病を合併 糖尿病治療に精通した医師又はその指導のもと
で，適切な管理下で５ｍｇ１日１回から投与開始。インスリン量を調整後，
１回１０ｍｇ　１日１回に増量。１回５ｍｇ　１日１回では慢性心不全，慢性
腎臓病の有効性は未確認。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡。
３．重症感染症，術前後，重篤な外傷。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明）。
２．腎盂腎炎（０．１％未満），外陰部・会陰部の壊死性筋膜炎（頻度不
明），敗血症（０．１％未満）（敗血症性ショック含む）。
３．脱水（頻度不明）（口渇，多尿，頻尿，血圧低下等），脳梗塞含む血
栓・塞栓症等。
４．ケトアシドーシス（頻度不明）（糖尿病ケトアシドーシス含む）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
感染症 性器感染（腟カンジダ症等） 尿路感染（膀胱炎等）
血液    ヘマトクリット増加
代謝・栄養障害  体液量減少 ケトーシス，食欲減退，多飲症
消化器  便秘，口渇 下痢，腹痛，悪心，嘔吐
筋・骨格系   背部痛，筋痙縮
皮膚   発疹
腎臓  頻尿，尿量増加 腎機能障害，排尿困難
精神神経系   頭痛，振戦，眩暈
眼   眼乾燥
生殖器  陰部掻痒症 外陰腟不快感
循環器   高血圧，低血圧
その他   倦怠感，無力症，体重減少，異常感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ボグリボース錠０．２ｍｇ「サワイ」 （０．２ｍｇ１
錠）

【効能効果】
○糖尿病の食後過血糖の改善（食事療法・運動療法で効果不十分時，
食事療法・運動療法に加え経口血糖降下剤又はインスリン製剤で効果
不十分時のみ）
○耐糖能異常の２型糖尿病の発症抑制（食事療法・運動療法で改善さ
れない時のみ）
注意
効能共通
１．食事療法，運動療法で効果不十分時のみ。
糖尿病の食後過血糖の改善
２．食事療法・運動療法のみでは，投与時の食後血糖２時間値は２００ｍ
ｇ／ｄＬ以上。
３．食事療法，運動療法に加え経口血糖降下剤・インスリン製剤を使用
で，投与時の空腹時血糖値は１４０ｍｇ／ｄＬ以上を目安。
耐糖能異常の２型糖尿病の発症抑制
４．適用は，耐糖能異常（空腹時血糖が１２６ｍｇ／ｄＬ未満で７５ｇ経口ブ
ドウ糖負荷試験の血糖２時間値が１４０～１９９ｍｇ／ｄＬ）と判断され，食
事療法・運動療法を３～６ヵ月間行っても改善せず，高血圧症，脂質異
常症（高トリグリセリド血症，低ＨＤＬコレステロール血症等），肥満（ＢＭＩ
２５ｋｇ／ｍ２以上），２親等以内の糖尿病家族歴のいずれかを有する時
に限定。
【用法用量】
糖尿病の食後過血糖の改善
成人　１回０．２ｍｇ　１日３回　食直前　内服。効果不十分時　１回０．３ｍ
ｇまで。
耐糖能異常の２型糖尿病の発症抑制
成人　１回０．２ｍｇ　１日３回　食直前　内服。
注意
高齢者は，低用量（例 １回０．１ｍｇ）から開始，血糖値・消化器症状に注
意し，慎重投与。

【禁忌】
１．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡。
２．重症感染症，術前後，重篤な外傷。
３．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．低血糖（頻度不明，糖尿病用薬併用時０．１～５％未満）。
２．腸閉塞（頻度不明）（腹部膨満，鼓腸，放屁増加等，腸内ガス等の増
加，持続する腹痛，嘔吐等）。
３．劇症肝炎，重篤な肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等），黄疸（頻度
不明）。
４．意識障害を伴う高アンモニア血症（頻度不明）の増悪。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 下痢，放屁，腹部膨満 軟便，腹鳴，腹痛，便秘，食欲不振，悪
心，嘔吐，胸やけ，口渇 口内炎，味覚異常，腸管嚢胞様気腫症
過敏症   発疹，掻痒，光線過敏症
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇
精神神経系  眩暈 頭痛，ふらつき，眠気
血液  貧血 血小板減少 顆粒球減少
その他  しびれ，顔面等の浮腫，眼のかすみ，ほてり，倦怠感，脱力感，
高カリウム血症，血清アミラーゼ上昇，ＨＤＬコレステロール低下，発汗，
脱毛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

メトホルミン塩酸塩錠２５０ｍｇＭＴ「トーワ」
（２５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○２型糖尿病
下記治療で効果不十分時のみ
（１）．食事療法・運動療法のみ
（２）．食事療法・運動療法に加えスルホニルウレア剤を使用
○多嚢胞性卵巣症候群の排卵誘発，多嚢胞性卵巣症候群の生殖補助
医療の調節卵巣刺激
肥満，耐糖能異常，インスリン抵抗性のいずれかのみ。
注意
多嚢胞性卵巣症候群の排卵誘発，多嚢胞性卵巣症候群の生殖補助医
療の調節卵巣刺激
１．糖尿病を合併する多嚢胞性卵巣症候群では糖尿病の治療を優先。
多嚢胞性卵巣症候群の排卵誘発
２．ゴナドトロピン製剤を除く排卵誘発薬で効果不十分時に本剤の併用
を考慮。
【用法用量】
２型糖尿病
成人　メトホルミン塩酸塩　１日５００ｍｇから開始　１日２～３回　分割　食
直前又は食後　内服。維持量は効果をみながら決める。１日７５０～１５０
０ｍｇ。適宜増減，１日最高２２５０ｍｇ。
１０歳以上の小児　メトホルミン塩酸塩　１日５００ｍｇから開始　１日２～３
回　分割　食直前又は食後　内服。維持量は効果をみながら決める。１
日５００～１５００ｍｇ。適宜増減，１日最高２０００ｍｇ。
多嚢胞性卵巣症候群の排卵誘発
他の排卵誘発薬と併用 メトホルミン塩酸塩　１回５００ｍｇから開始　１日１
回　内服。忍容性を確認し増量，１日１５００ｍｇまで　１日２～３回　分割
内服。排卵までに中止。
多嚢胞性卵巣症候群の生殖補助医療の調節卵巣刺激
他の卵巣刺激薬と併用 メトホルミン塩酸塩　１回５００ｍｇから開始　１日１
回　内服。忍容性を確認し増量，１日１５００ｍｇまで　１日２～３回　分割
内服。採卵までに中止。
注意
中等度の腎機能障害（ｅＧＦＲ３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２以上６０ｍＬ／分／
１．７３ｍ２未満）では，メトホルミンの血中濃度が上昇し，乳酸アシドーシ
スの発現リスクが高くなる可能性，下記に注意。特に，ｅＧＦＲが３０ｍＬ／
分／１．７３ｍ２以上４５ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満には，有益性が危険性
を上回る時のみ投与。
・少量より開始。
・投与中は，より頻回に腎機能（ｅＧＦＲ等）等慎重に経過を観察し，投与
の適否・投与量の調節を検討。
・効果不十分時は，メトホルミン塩酸塩１日最高量を下表の目安まで増
量できるが，効果を観察し漸増。１日量を１日２～３回分割。
中等度の腎機能障害の目安
（表開始）
推算糸球体濾過量（ｅＧＦＲ）（ｍＬ／分／１．７３ｍ２） １日最高量（ｍｇ）
４５≦ｅＧＦＲ＜６０ １５００
３０≦ｅＧＦＲ＜４５ ７５０
（表終了）

■効能効果・用法用量

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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を考慮。
【用法用量】
２型糖尿病
成人　メトホルミン塩酸塩　１日５００ｍｇから開始　１日２～３回　分割　食
直前又は食後　内服。維持量は効果をみながら決める。１日７５０～１５０
０ｍｇ。適宜増減，１日最高２２５０ｍｇ。
１０歳以上の小児　メトホルミン塩酸塩　１日５００ｍｇから開始　１日２～３
回　分割　食直前又は食後　内服。維持量は効果をみながら決める。１
日５００～１５００ｍｇ。適宜増減，１日最高２０００ｍｇ。
多嚢胞性卵巣症候群の排卵誘発
他の排卵誘発薬と併用 メトホルミン塩酸塩　１回５００ｍｇから開始　１日１
回　内服。忍容性を確認し増量，１日１５００ｍｇまで　１日２～３回　分割
内服。排卵までに中止。
多嚢胞性卵巣症候群の生殖補助医療の調節卵巣刺激
他の卵巣刺激薬と併用 メトホルミン塩酸塩　１回５００ｍｇから開始　１日１
回　内服。忍容性を確認し増量，１日１５００ｍｇまで　１日２～３回　分割
内服。採卵までに中止。
注意
中等度の腎機能障害（ｅＧＦＲ３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２以上６０ｍＬ／分／
１．７３ｍ２未満）では，メトホルミンの血中濃度が上昇し，乳酸アシドーシ
スの発現リスクが高くなる可能性，下記に注意。特に，ｅＧＦＲが３０ｍＬ／
分／１．７３ｍ２以上４５ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満には，有益性が危険性
を上回る時のみ投与。
・少量より開始。
・投与中は，より頻回に腎機能（ｅＧＦＲ等）等慎重に経過を観察し，投与
の適否・投与量の調節を検討。
・効果不十分時は，メトホルミン塩酸塩１日最高量を下表の目安まで増
量できるが，効果を観察し漸増。１日量を１日２～３回分割。
中等度の腎機能障害の目安
（表開始）
推算糸球体濾過量（ｅＧＦＲ）（ｍＬ／分／１．７３ｍ２） １日最高量（ｍｇ）
４５≦ｅＧＦＲ＜６０ １５００
３０≦ｅＧＦＲ＜４５ ７５０
（表終了）

【禁忌】
１．下記の患者
（１）．乳酸アシドーシスの既往。
（２）．重度の腎機能障害（ｅＧＦＲ３０ｍＬ／分／１．７３ｍ２未満），透析患
者（腹膜透析含む）。
（３）．重度の肝機能障害。
（４）．心血管系，肺機能に高度の障害（ショック，心不全，心筋梗塞，肺
塞栓等）・その他の低酸素血症を伴いやすい状態。
（５）．脱水症，脱水状態の懸念（下痢，嘔吐等の胃腸障害，経口摂取が
困難等）。
（６）．過度のアルコール摂取者。
２．重症ケトーシス，糖尿病性昏睡・前昏睡，１型糖尿病。
３．重症感染症，術前後，重篤な外傷。
４．栄養不良状態，飢餓状態，衰弱状態，脳下垂体機能不全，副腎機
能不全。
５．妊婦・妊娠の可能性。
６．本剤の成分・ビグアナイド系薬剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．乳酸アシドーシス（頻度不明）（血中乳酸値の上昇，乳酸／ピルビン
酸比の上昇，血液ｐＨの低下等，胃腸症状，倦怠感，筋肉痛，過呼吸
等）。
２．低血糖（５％以上），低血糖症状（脱力感，高度の空腹感，発汗等）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ビリルビンの著しい上
昇等），黄疸（頻度不明）。
４．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
消化器 下痢（４０．５％），悪心（１５．４％），食欲不振（１１．８％），腹痛
（１１．５％），嘔吐 消化不良，腹部膨満感，便秘，胃炎 胃腸障害，放屁
増加
血液   貧血，白血球増加，好酸球増加，白血球減少 血小板減少
過敏症   発疹，掻痒
肝臓  肝機能異常
腎臓   ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
代謝異常 乳酸上昇 ＣＫ上昇，血中カリウム上昇 血中尿酸増加 ケトー
シス
その他  眩暈・ふらつき 全身倦怠感，空腹感，眠気，動悸，脱力感，発
汗，味覚異常，頭重，頭痛，浮腫，ビタミンＢ１２減少 筋肉痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

３．９．９　他に分類されない代謝性医薬品

アデホスコーワ顆粒１０％ （１０％１ｇ）

【効能効果】
１．下記に伴う諸症状の改善
頭部外傷後遺症
２．心不全
３．調節性眼精疲労の調節機能の安定化
４．消化管機能低下のある慢性胃炎
５．メニエール病・内耳障害による眩暈
【用法用量】
頭部外傷後遺症に伴う諸症状の改善，心不全，調節性眼精疲労の調節
機能の安定化，消化管機能低下の慢性胃炎
１回アデノシン三リン酸二ナトリウム水和物４０～６０ｍｇ　１日３回　内服。
適宜増減。
メニエール病，内耳障害による眩暈
１回アデノシン三リン酸二ナトリウム水和物１００ｍｇ　１日３回　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １．０％未満 頻度不明
消化器 悪心，食欲不振，胃腸障害，便秘傾向，口内炎
循環器 全身拍動感
過敏症 掻痒感 発疹
精神神経系 頭痛，眠気，気分が落ち着かない
感覚器 耳鳴
その他 脱力感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

オザグレルＮａ注射用４０ｍｇ「ＳＷ」 （４０ｍｇ
１瓶）

【効能効果】
○くも膜下出血術後の脳血管攣縮，これに伴う脳虚血症状の改善
○脳血栓症（急性期）に伴う運動障害の改善
【用法用量】
くも膜下出血術後の脳血管攣縮，これに伴う脳虚血症状の改善
成人　１日８０ｍｇ　２４時間かけ　持続静注（電解質液又は糖液で溶
解）。くも膜下出血術後早期に開始し，２週間持続投与。適宜増減。
脳血栓症（急性期）に伴う運動障害の改善
成人　１回８０ｍｇ　１日２回　朝・夕　約２週間　２時間かけ　持続静注（電
解質液又は糖液で溶解）。適宜増減。

【禁忌】
１．出血（出血性脳梗塞，硬膜外出血，脳内出血，原発性脳室内出血の
合併）。
２．重篤な意識障害を伴う大梗塞，脳塞栓症。
３．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．出血。
くも膜下出血術後の脳血管攣縮，これに伴う脳虚血症状の改善
出血性脳梗塞・硬膜外血腫・脳内出血（１．９％），消化管出血（０．
８％），皮下出血（０．８％），血尿（頻度不明）等。
脳血栓症（急性期）に伴う運動障害の改善
出血性脳梗塞・硬膜外血腫・脳内出血（０．３％），消化管出血（頻度不
明），皮下出血（０．３％），血尿（頻度不明）等。
２．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，呼吸困難，喉頭
浮腫，冷感等）。
３．重症な肝機能障害（著しいＡＳＴ・ＡＬＴの上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
４．血小板減少（頻度不明）。
５．白血球減少，顆粒球減少（各頻度不明）（発熱，悪寒等）。
６．重篤な腎機能障害（頻度不明）（急性腎障害等），血小板減少。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～３％未満 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹，紅斑 喘息（様）発作，掻痒
循環器 上室性期外収縮，血圧下降
血液 貧血
肝臓  ＡＳＴ・ＡＬＴ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ，ビリルビンの上昇等
腎臓  ＢＵＮ，クレアチニン上昇
消化器 嘔気，嘔吐，下痢，食欲不振，膨満感
その他 発熱，頭痛，注射部の発赤・腫脹・疼痛 ＣＫ上昇，胸内苦悶感，
ほてり，悪寒・戦慄，関節炎，ＣＲＰ上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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ガベキサートメシル酸塩静注用１００ｍｇ「日
医工」 （１００ｍｇ１瓶）

【効能効果】
１．蛋白分解酵素（トリプシン，カリクレイン，プラスミン等）逸脱を伴う下記
急性膵炎
慢性再発性膵炎の急性増悪期
術後の急性膵炎
２．ＤＩＣ
【用法用量】
１．膵炎
１回１バイアル（ガベキサートメシル酸塩　１００ｍｇ）　８ｍＬ／分以下で
点滴静注（５％ブドウ糖液又はリンゲル液で溶かし全量５００ｍＬ，又はあ
らかじめ注射用水５ｍＬで溶かし，５％ブドウ糖液又はリンゲル液５００ｍＬ
に混和して使用）。
初期量　１日１～３バイアル（溶解液５００～１５００ｍＬ）。以後，症状の消
退に応じ減量。症状により　同日中にさらに１～３バイアル（溶解液５００
～１５００ｍＬ）を追加して，点滴静注。適宜増減。
２．ＤＩＣ
成人　１日２０～３９ｍｇ／ｋｇ　２４時間かけ　持続静注。
注意
ＤＩＣ 静脈炎，硬結，潰瘍，壊死の可能性，末梢血管から投与時，本剤１
００ｍｇあたり５０ｍＬ以上の輸液（０．２％以下）で点滴静注。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシーショック（血圧低下，呼吸困難，意識消失，
咽・喉頭浮腫等）。
２．アナフィラキシー（呼吸困難，咽・喉頭浮腫等）。
３．注射部位の皮膚潰瘍・壊死（静脈炎，硬結，注射部位の血管痛，発
赤，炎症等）。
４．無顆粒球症，白血球減少，血小板減少。
５．高カリウム血症。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感等
出血傾向 出血傾向亢進
血液 顆粒球減少，好酸球増多
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ガベキサートメシル酸塩静注用５００ｍｇ「日
医工」 （５００ｍｇ１瓶）

【効能効果】
ＤＩＣ
【用法用量】
成人　１日２０～３９ｍｇ／ｋｇ　２４時間かけ　持続静注。
注意
ＤＩＣ 静脈炎，硬結，潰瘍，壊死の可能性，末梢血管から投与時，本剤１
００ｍｇあたり５０ｍＬ以上の輸液（０．２％以下）で点滴静注。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシーショック（血圧低下，呼吸困難，意識消失，
咽・喉頭浮腫等）。
２．アナフィラキシー（呼吸困難，咽・喉頭浮腫等）。
３．注射部位の皮膚潰瘍・壊死（静脈炎，硬結，注射部位の血管痛，発
赤，炎症等）。
４．無顆粒球症，白血球減少，血小板減少。
５．高カリウム血症。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感等
出血傾向 出血傾向亢進
血液 顆粒球減少，好酸球増多
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

（表終了）

カモスタットメシル酸塩錠１００ｍｇ「トーワ」
（１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．慢性膵炎の急性症状の緩解
２．術後逆流性食道炎
注意
慢性膵炎の急性症状の緩解
１．胃液吸引，絶食，絶飲等の食事制限が必要な慢性膵炎の重症患者
に投与しない。
術後逆流性食道炎
２．胃液の逆流による術後逆流性食道炎には，効果が期待できないので
使用しない。
【用法用量】
慢性膵炎の急性症状の緩解
１日６００ｍｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。
術後逆流性食道炎
１日３００ｍｇ　１日３回　分割　食後　内服。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，呼吸困難，掻痒
感等）。
２．血小板減少（頻度不明）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの著しい上昇等），黄
疸（各頻度不明）。
４．重篤な高カリウム血症（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～０．５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液  白血球減少，赤血球減少 好酸球増多
過敏症 発疹，掻痒等
消化器 嘔気，腹部不快感，腹部膨満感，下痢 食欲不振，嘔吐，口渇，
胸やけ，腹痛，便秘
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴの上昇等
腎臓  ＢＵＮ，クレアチニンの上昇
その他  浮腫，低血糖
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ケアラム錠２５ｍｇ （２５ｍｇ１錠）

【効能効果】
関節リウマチ
【用法用量】
成人　１回２５ｍｇ　１日１回　朝食後　４週間以上　内服し，以降，１回２５
ｍｇ　１日２回　朝・夕食後　内服。
注意
１．１日５０ｍｇから開始時，１日２５ｍｇと比較して，ＡＳＴ，ＡＬＴ増加の発
現率が高いため，開始から４週間は１日２５ｍｇを投与。
２．１日５０ｍｇまで。
３．本剤の効果は，開始後１６週までに発現するので，１６週までは継続
投与し，効果を確認。
４．８ｍｇ／週以上のメトトレキサートとの併用時や，メトトレキサート以外の
抗リウマチ剤との併用時の有効性・安全性は未確立，注意。

【禁忌】
１．妊婦・妊娠の可能性。
２．重篤な肝障害。
３．消化性潰瘍。
４．本剤の成分に過敏症の既往。
５．ワルファリンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（０．５％）（ＡＳＴ，ＡＬＴの増加等），黄疸（０．１％）。
２．汎血球減少症（０．１％），無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（０．
１％）。
３．消化性潰瘍（０．７％）（下血等の消化器症状）。
４．間質性肺炎（０．３％）（発熱，咳嗽，呼吸困難等）。
５．感染症（０．２％）（敗血症，膿胸等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １０～２０％未満 １～１０％未満 ０．５～１％未満 ０．５％未
満
肝臓 ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加，Ａｌ－Ｐ増加，γ－ＧＴＰ増加 総胆汁酸増
加 血中ビリルビン増加 尿中ウロビリノーゲン増加
血液  ヘモグロビン減少，ヘマトクリット減少，好酸球増加，リンパ球減
少，白血球増加，白血球減少，赤血球減少 貧血 血小板減少，血小板
増加，好塩基球増加，好中球増加，好中球減少，単球増加，単球減
少，リンパ球形態異常
消化器  腹痛，口内炎，便潜血陽性，悪心，腹部不快感，下痢，消化性
潰瘍 胃炎，消化不良，嘔吐，食欲減退，口唇炎 便秘，腹部膨満，舌
炎，食道炎，心窩部不快感，胃腸炎，胃腸障害，歯周炎
腎臓  ＮＡＧ増加，尿中β２ミクログロブリン増加，血中尿素増加，血中
β２ミクログロブリン増加，尿中蛋白陽性，尿中赤血球陽性，尿中白血球
陽性，尿円柱，尿沈渣陽性 血中クレアチニン増加 腎盂腎炎，頻尿
過敏症  発疹，掻痒症 湿疹，蕁麻疹 紅斑，光線過敏性反応
代謝異常  血中鉄減少，ＢＮＰ増加 血中コリンエステラーゼ減少，総蛋
白減少 尿中ブドウ糖陽性，血中アルブミン減少，総鉄結合能減少，不
飽和鉄結合能増加
精神神経系   眩暈 頭痛，不眠症，傾眠，異常感
その他  血圧上昇，鼻咽頭炎，ＫＬ－６増加 発熱，脱毛，味覚異常，上
気道の炎症，浮腫 帯状疱疹，倦怠感，耳鳴，咳嗽，月経障害，カンジダ
症，気管支炎，爪囲炎，咽頭炎，皮膚乾燥，動悸，口腔咽頭痛，背部
痛，筋痙縮，悪寒，膀胱炎，真菌症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １０～２０％未満 １～１０％未満 ０．５～１％未満 ０．５％未
満
肝臓 ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加，Ａｌ－Ｐ増加，γ－ＧＴＰ増加 総胆汁酸増
加 血中ビリルビン増加 尿中ウロビリノーゲン増加
血液  ヘモグロビン減少，ヘマトクリット減少，好酸球増加，リンパ球減
少，白血球増加，白血球減少，赤血球減少 貧血 血小板減少，血小板
増加，好塩基球増加，好中球増加，好中球減少，単球増加，単球減
少，リンパ球形態異常
消化器  腹痛，口内炎，便潜血陽性，悪心，腹部不快感，下痢，消化性
潰瘍 胃炎，消化不良，嘔吐，食欲減退，口唇炎 便秘，腹部膨満，舌
炎，食道炎，心窩部不快感，胃腸炎，胃腸障害，歯周炎
腎臓  ＮＡＧ増加，尿中β２ミクログロブリン増加，血中尿素増加，血中
β２ミクログロブリン増加，尿中蛋白陽性，尿中赤血球陽性，尿中白血球
陽性，尿円柱，尿沈渣陽性 血中クレアチニン増加 腎盂腎炎，頻尿
過敏症  発疹，掻痒症 湿疹，蕁麻疹 紅斑，光線過敏性反応
代謝異常  血中鉄減少，ＢＮＰ増加 血中コリンエステラーゼ減少，総蛋
白減少 尿中ブドウ糖陽性，血中アルブミン減少，総鉄結合能減少，不
飽和鉄結合能増加
精神神経系   眩暈 頭痛，不眠症，傾眠，異常感
その他  血圧上昇，鼻咽頭炎，ＫＬ－６増加 発熱，脱毛，味覚異常，上
気道の炎症，浮腫 帯状疱疹，倦怠感，耳鳴，咳嗽，月経障害，カンジダ
症，気管支炎，爪囲炎，咽頭炎，皮膚乾燥，動悸，口腔咽頭痛，背部
痛，筋痙縮，悪寒，膀胱炎，真菌症
（表終了）

タクロリムスカプセル０．５ｍｇ「ファイザー」
（０．５ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
１．下記臓器移植の拒絶反応の抑制
腎移植，肝移植，心移植，肺移植，膵移植，小腸移植
２．骨髄移植の拒絶反応，移植片対宿主病の抑制
３．重症筋無力症
４．関節リウマチ（既存治療で効果不十分時のみ）
５．ループス腎炎（ステロイド剤の投与が効果不十分，副作用で困難な
時）
６．難治性（ステロイド抵抗性，ステロイド依存性）の活動期潰瘍性大腸
炎（中等症～重症のみ）
注意
１．骨髄移植時に，ＨＬＡ適合同胞間移植では第一選択薬にしない。
２．重症筋無力症では，単独使用時・ステロイド剤未治療例使用時の有
効性・安全性は未確立。
３．関節リウマチでは，過去，非ステロイド性抗炎症剤・他の抗リウマチ薬
等の治療を行っても，疾患による症状が残る時に投与。
４．ループス腎炎では，急性期で疾患活動性の高い時期の有効性・安
全性は未確立。
５．潰瘍性大腸炎では，治療指針等を参考に，難治性（ステロイド抵抗
性，ステロイド依存性）を確認。
６．潰瘍性大腸炎では，維持療法の有効性・安全性は未確立。
【用法用量】
腎移植 移植２日前より　タクロリムス　１回０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内
服。術後初期　タクロリムス　１回０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内服。以後，
漸減。維持量　１回０．０６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内服。適宜増減。
肝移植 初期　タクロリムス　１回０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内服。以後，漸
減。維持量　１日０．１ｍｇ／ｋｇ。適宜増減。
心移植 初期　タクロリムス　１回０．０３～０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内服。
拒絶反応発現後に投与開始の時　１回０．０７５～０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日２
回　内服。適宜増減。状態が安定すれば漸減して有効最少量で維持。
肺移植 初期　タクロリムス　１回０．０５～０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内服。
適宜増減。状態が安定すれば漸減して有効最少量で維持。
膵移植 初期　タクロリムス　１回０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内服。以後，漸
減して有効最少量で維持。
小腸移植 初期　タクロリムス　１回０．１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内服。以後，
漸減して有効最少量で維持。
骨髄移植 移植１日前より　タクロリムス　１回０．０６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内
服。移植初期　タクロリムス　１回０．０６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　内服。以後，
漸減。移植片対宿主病発現後に投与開始の時　タクロリムス　１回０．１５
ｍｇ／ｋｇ１日２回　内服。適宜増減。
内服時の吸収は個人差あり，血中濃度の高い時の副作用，血中濃度が
低い時の拒絶反応，移植片対宿主病の発現を防ぐため，適宜血中濃度
を測定。トラフレベルの血中濃度を参考にし投与量を調節。特に移植直
後又は投与開始直後は頻回に血中濃度測定を行う。血中トラフ濃度が２
０ｎｇ／ｍＬを超える期間が長いと副作用が発現しやすい。
重症筋無力症 成人　タクロリムス　１回３ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。
関節リウマチ 成人　タクロリムス　１回３ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。高
齢者　１回１．５ｍｇから開始　１日１回　夕食後　内服，症状により　１回３
ｍｇまで。
ループス腎炎 成人　タクロリムス　１回３ｍｇ　１日１回　夕食後　内服。
潰瘍性大腸炎 成人　初期　タクロリムス　１回０．０２５ｍｇ／ｋｇ　１日２回
朝・夕食後　内服。以後２週間，目標血中トラフ濃度を１０～１５ｎｇ／ｍＬ
とし，血中トラフ濃度をモニタリングしながら投与量を調節。２週以降，目
標血中トラフ濃度を５～１０ｎｇ／ｍＬとし投与量を調節。
注意
１．血液中のタクロリムスの多くは赤血球画分に分布，投与量の調節時
には全血中濃度を測定。
２．カプセルを使用にあたり下記に注意。
（１）．顆粒とカプセルの生物学的同等性は未検証。
（２）．カプセルと顆粒の切りかえ及び併用時，血中濃度を測定することで
製剤による吸収の変動がないことを確認。切りかえ又は併用に伴う吸収
の変動がみられた時，必要により投与量を調節。
３．高い血中濃度の持続時に腎障害あり，血中濃度（投与約１２時間後）
を２０ｎｇ／ｍＬ以下に維持。骨髄移植でクレアチニン値が投与前の２５％
以上上昇した時，本剤の２５％以上の減量又は休薬等の処置を考慮。
４．他の免疫抑制剤の併用で過度の免疫抑制の可能性。特に，臓器移
植において３剤又は４剤の免疫抑制剤を組み合わせた多剤免疫抑制療
法では，本剤の初期量を低く設定が可能な場合もあるが，移植患者の
状態及び併用される他の免疫抑制剤の種類・投与量等を調節。
５．肝移植，腎移植，骨髄移植 市販後の調査で，承認された用量に比
べ低用量を投与した成績あり，投与量設定時に考慮。
６．骨髄移植 血中濃度が低い時に移植片対宿主病あり，移植片対宿主
病好発時期には血中濃度を１０～２０ｎｇ／ｍＬ。
７．重症筋無力症 副作用を防ぐため，投与開始３ヵ月間は月１回，以後
は定期的に投与約１２時間後の血中濃度を測定し，投与量を調節。十
分な効果あれば，効果が維持できる用量まで減量。
８．関節リウマチ 高齢者に投与開始４週後まで１日１．５ｍｇとして安全性
を確認後，効果不十分時，１日３ｍｇに増量。増量時，副作用を防ぐた
め，投与約１２時間後の血中濃度を測定し，投与量を調節。
９．ループス腎炎 副作用を防ぐため，投与開始３ヵ月間は月１回，以後
は定期的に投与約１２時間後の血中濃度を測定し，投与量を調節。本
剤を２ヵ月以上継続投与しても，尿蛋白等の腎炎臨床所見及び免疫学
的所見で効果なければ投与中止か，他の治療法に変更。十分な効果あ
れば，その効果が維持できる用量まで減量。
１０．肝障害，腎障害 副作用を防ぐため，定期的に血中濃度を測定し，
投与量を調節。
１１．潰瘍性大腸炎 治療初期は頻回に血中トラフ濃度を測定し投与量を
調節するため，入院又はそれに準じた管理下で投与。
１２．潰瘍性大腸炎 １日０．３ｍｇ／ｋｇまで，下記に注意し用量を調節。
（１）．初回投与から２週間まで
［１］．初回投与後１２時間及び２４時間の血中トラフ濃度に基づき，１回
目の用量調節を実施。
［２］．１回目の用量調節後２日以上経過後に測定された２点の血中トラフ
濃度に基づき，２回目の用量調節を実施。
［３］．２回目の用量調節から１．５日以上経過後に測定された１点の血中
トラフ濃度に基づき，２週時（３回目）の用量調節を実施。
（２）．２週以降
投与開始後２週時（３回目）の用量調節から１週間程度後に血中トラフ濃
度を測定し，用量調節を実施。投与開始４週以降は４週間に１回を目安
とし，定期的に血中トラフ濃度を測定。
（３）．用量調節にあたっては服薬時の食事条件（食後投与／空腹時投
与）が同じ血中トラフ濃度を用いる。
１３．潰瘍性大腸炎 カプセル剤のみを用い，０．５ｍｇ刻みの投与量を決
定。
１４．潰瘍性大腸炎 ２週間投与して臨床症状の改善なければ，投与中
止。
１５．潰瘍性大腸炎 ３ヵ月までの投与。

■効能効果・用法用量

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品

には全血中濃度を測定。
２．カプセルを使用にあたり下記に注意。
（１）．顆粒とカプセルの生物学的同等性は未検証。
（２）．カプセルと顆粒の切りかえ及び併用時，血中濃度を測定することで
製剤による吸収の変動がないことを確認。切りかえ又は併用に伴う吸収
の変動がみられた時，必要により投与量を調節。
３．高い血中濃度の持続時に腎障害あり，血中濃度（投与約１２時間後）
を２０ｎｇ／ｍＬ以下に維持。骨髄移植でクレアチニン値が投与前の２５％
以上上昇した時，本剤の２５％以上の減量又は休薬等の処置を考慮。
４．他の免疫抑制剤の併用で過度の免疫抑制の可能性。特に，臓器移
植において３剤又は４剤の免疫抑制剤を組み合わせた多剤免疫抑制療
法では，本剤の初期量を低く設定が可能な場合もあるが，移植患者の
状態及び併用される他の免疫抑制剤の種類・投与量等を調節。
５．肝移植，腎移植，骨髄移植 市販後の調査で，承認された用量に比
べ低用量を投与した成績あり，投与量設定時に考慮。
６．骨髄移植 血中濃度が低い時に移植片対宿主病あり，移植片対宿主
病好発時期には血中濃度を１０～２０ｎｇ／ｍＬ。
７．重症筋無力症 副作用を防ぐため，投与開始３ヵ月間は月１回，以後
は定期的に投与約１２時間後の血中濃度を測定し，投与量を調節。十
分な効果あれば，効果が維持できる用量まで減量。
８．関節リウマチ 高齢者に投与開始４週後まで１日１．５ｍｇとして安全性
を確認後，効果不十分時，１日３ｍｇに増量。増量時，副作用を防ぐた
め，投与約１２時間後の血中濃度を測定し，投与量を調節。
９．ループス腎炎 副作用を防ぐため，投与開始３ヵ月間は月１回，以後
は定期的に投与約１２時間後の血中濃度を測定し，投与量を調節。本
剤を２ヵ月以上継続投与しても，尿蛋白等の腎炎臨床所見及び免疫学
的所見で効果なければ投与中止か，他の治療法に変更。十分な効果あ
れば，その効果が維持できる用量まで減量。
１０．肝障害，腎障害 副作用を防ぐため，定期的に血中濃度を測定し，
投与量を調節。
１１．潰瘍性大腸炎 治療初期は頻回に血中トラフ濃度を測定し投与量を
調節するため，入院又はそれに準じた管理下で投与。
１２．潰瘍性大腸炎 １日０．３ｍｇ／ｋｇまで，下記に注意し用量を調節。
（１）．初回投与から２週間まで
［１］．初回投与後１２時間及び２４時間の血中トラフ濃度に基づき，１回
目の用量調節を実施。
［２］．１回目の用量調節後２日以上経過後に測定された２点の血中トラフ
濃度に基づき，２回目の用量調節を実施。
［３］．２回目の用量調節から１．５日以上経過後に測定された１点の血中
トラフ濃度に基づき，２週時（３回目）の用量調節を実施。
（２）．２週以降
投与開始後２週時（３回目）の用量調節から１週間程度後に血中トラフ濃
度を測定し，用量調節を実施。投与開始４週以降は４週間に１回を目安
とし，定期的に血中トラフ濃度を測定。
（３）．用量調節にあたっては服薬時の食事条件（食後投与／空腹時投
与）が同じ血中トラフ濃度を用いる。
１３．潰瘍性大腸炎 カプセル剤のみを用い，０．５ｍｇ刻みの投与量を決
定。
１４．潰瘍性大腸炎 ２週間投与して臨床症状の改善なければ，投与中
止。
１５．潰瘍性大腸炎 ３ヵ月までの投与。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．シクロスポリン・ボセンタンの投与患者。
３．カリウム保持性利尿剤の投与患者。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．急性腎障害，ネフローゼ症候群。
２．心筋障害（ＳＴ－Ｔ変化，心機能低下，心内腔拡大，壁肥厚等），心
不全，心室性・上室性の不整脈，心筋梗塞，狭心症，心膜液貯留。
３．可逆性後白質脳症症候群，高血圧性脳症等の中枢神経系障害（全
身痙攣，意識障害，錯乱，言語障害，視覚障害，麻痺等）。
４．脳血管障害（脳梗塞，脳出血等）。
５．血栓性微小血管障害（溶血性尿毒症症候群，血栓性血小板減少性
紫斑病等）。
６．汎血球減少症，血小板減少性紫斑病，無顆粒球症，溶血性貧血，
赤芽球癆。
７．イレウス。
８．皮膚粘膜眼症候群。
９．呼吸困難，急性呼吸窮迫症候群，クリーゼ。
１０．間質性肺炎（発熱，咳嗽，呼吸困難等）。
１１．感染症（細菌性，ウイルス性，真菌性，原虫性感染症），Ｂ型肝炎ウ
イルスの再活性化による肝炎，Ｃ型肝炎の悪化。
１２．進行性多巣性白質脳症（意識障害，認知障害，麻痺症状（片麻
痺，四肢麻痺），言語障害等）。
１３．ＢＫウイルス腎症。
１４．リンパ腫等の悪性腫瘍（Ｅｐｓｔｅｉｎ－Ｂａｒｒウイルスに関連したリンパ
増殖性疾患・リンパ腫）（発熱，リンパ節腫大等）。
１５．膵炎。
１６．糖尿病，糖尿病の悪化，高血糖。
１７．肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤ
Ｈの著しい上昇等），黄疸。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
腎臓 腎障害（ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，クレアチニンクリアランス低
下，尿蛋白），尿量減少，血尿，多尿，頻尿，残尿感
代謝異常 高カリウム血症，高尿酸血症，低マグネシウム血症，ＣＫ（ＣＰ
Ｋ）上昇，アシドーシス，高コレステロール血症，高リン酸血症，低リン酸
血症，高クロール血症，高カルシウム血症，低カルシウム血症，低蛋白
血症，低ナトリウム血症，低カリウム血症，高トリグリセリド血症，尿糖
循環器 血圧上昇，浮腫，頻脈，動悸，心電図異常，血圧低下，徐脈
精神神経系 振戦，運動失調，幻覚，しびれ，不眠，失見当識，せん妄，
不安，頭痛，感覚異常，眩暈，眼振，外転神経麻痺，四肢硬直，傾眠，
意識混濁，うつ病，興奮
消化器 胸やけ，消化管出血，腸管運動障害，食欲不振，下痢，腹痛，
胃潰瘍，十二指腸潰瘍，大腸炎，口内炎，悪心，嘔吐，腹部膨満感，下
血
膵臓 アミラーゼ上昇
肝臓 肝機能異常（ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，
ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上昇）
血液 好中球減少，貧血，血小板増多，血小板減少，白血球増多，白血
球減少，リンパ球減少
皮膚 発疹，紅斑，掻痒，脱毛
その他 疼痛，発赤，眼痛，多汗，口渇，冷感，胸痛，胸水，腹水，喘息，
発熱，全身倦怠感，体重減少，ほてり，月経過多，咽喉頭異和感，筋肉
痛，関節痛，味覚異常
（表終了）

■禁忌

■副作用
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発現部位等 頻度不明
腎臓 腎障害（ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，クレアチニンクリアランス低
下，尿蛋白），尿量減少，血尿，多尿，頻尿，残尿感
代謝異常 高カリウム血症，高尿酸血症，低マグネシウム血症，ＣＫ（ＣＰ
Ｋ）上昇，アシドーシス，高コレステロール血症，高リン酸血症，低リン酸
血症，高クロール血症，高カルシウム血症，低カルシウム血症，低蛋白
血症，低ナトリウム血症，低カリウム血症，高トリグリセリド血症，尿糖
循環器 血圧上昇，浮腫，頻脈，動悸，心電図異常，血圧低下，徐脈
精神神経系 振戦，運動失調，幻覚，しびれ，不眠，失見当識，せん妄，
不安，頭痛，感覚異常，眩暈，眼振，外転神経麻痺，四肢硬直，傾眠，
意識混濁，うつ病，興奮
消化器 胸やけ，消化管出血，腸管運動障害，食欲不振，下痢，腹痛，
胃潰瘍，十二指腸潰瘍，大腸炎，口内炎，悪心，嘔吐，腹部膨満感，下
血
膵臓 アミラーゼ上昇
肝臓 肝機能異常（ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，
ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上昇）
血液 好中球減少，貧血，血小板増多，血小板減少，白血球増多，白血
球減少，リンパ球減少
皮膚 発疹，紅斑，掻痒，脱毛
その他 疼痛，発赤，眼痛，多汗，口渇，冷感，胸痛，胸水，腹水，喘息，
発熱，全身倦怠感，体重減少，ほてり，月経過多，咽喉頭異和感，筋肉
痛，関節痛，味覚異常
（表終了）

ダルベポエチン アルファＢＳ注３０μｇシリン
ジ「三和」 （３０μｇ０．５ｍＬ１筒）

【効能効果】
腎性貧血
注意
１．貧血症による日常生活に支障がある患者のみ。投与初期の対象は，
血液透析ではヘモグロビン濃度で１０ｇ／ｄＬ（ヘマトクリット値で３０％）未
満，活動性の高い若年血液透析，腹膜透析，保存期慢性腎臓病はヘモ
グロビン濃度で１１ｇ／ｄＬ（ヘマトクリット値で３３％）未満。
２．腎性貧血を確認し，他の貧血症（失血性貧血，汎血球減少症等）に
は投与しない。
【用法用量】
１．血液透析
・初回量
成人　１回２０μｇ　週１回　静注。
小児　１回０．３３μｇ／ｋｇ（最高２０μｇ）　週１回　静注。
・エリスロポエチン（エポエチン　アルファ（遺伝子組換え），エポエチン
ベータ（遺伝子組換え）等）製剤からの切りかえ初回量
成人　１回１５～６０μｇ　週１回　静注。
・維持量
成人　貧血改善効果あれば　１回１５～６０μｇ　週１回　静注。週１回投
与で貧血改善が維持されている時　その時点での１回量の２倍量を開始
量とし　２週に１回に変更。１回３０～１２０μｇ　２週に１回　静注。
小児　貧血改善効果あれば　１回５～６０μｇ　週１回　静注。週１回投与
で貧血改善が維持されている時　その時点での１回量の２倍量を開始量
とし　２週に１回に変更。１回１０～１２０μｇ　２週に１回　静注。
適宜増減，１回最高１８０μｇ。
２．腹膜透析・保存期慢性腎臓病
・初回量
成人　１回３０μｇ　２週に１回　皮下注・静注。
小児　１回０．５μｇ／ｋｇ（最高３０μｇ）　２週に１回　皮下注・静注。
・エリスロポエチン（エポエチン　アルファ（遺伝子組換え），エポエチン
ベータ（遺伝子組換え）等）製剤からの切りかえ初回量
成人　１回３０～１２０μｇ　２週に１回　皮下注・静注。
小児　１回１０～６０μｇ　２週に１回　皮下注・静注。
・維持量
成人　貧血改善効果あれば　１回３０～１２０μｇ　２週に１回　皮下注・静
注。２週に１回投与で貧血改善が維持されている時　その時点での１回
量の２倍量を開始量とし　４週に１回に変更。１回６０～１８０μｇ　４週に１
回　皮下注・静注。
小児　貧血改善効果あれば　１回５～１２０μｇ　２週に１回　皮下注・静
注。２週に１回投与で貧血改善が維持されている時　その時点での１回
量の２倍量を開始量とし　４週に１回に変更。１回１０～１８０μｇ　４週に１
回　皮下注・静注。
適宜増減，１回最高１８０μｇ。
注意
１．貧血改善効果の目標値は学会のガイドライン等，最新の情報を参
考。
２．小児の初回量
（１）．血液透析
小児は下表を参考に，週１回５～２０μｇを静注。
（表開始）
体重（ｋｇ） 投与量（μｇ）
３０未満 ５
３０～４０未満 １０
４０～６０未満 １５
６０以上 ２０
（表終了）
（２）．腹膜透析及び保存期慢性腎臓病
小児は下表を参考に，２週に１回５～３０μｇを皮下注・静注。
（表開始）
体重（ｋｇ） 投与量（μｇ）
２０未満 ５
２０～３０未満 １０
３０～４０未満 １５
４０～６０未満 ２０
６０以上 ３０
（表終了）
３．切りかえ初回量
下表を参考に，切りかえ前のエリスロポエチン製剤投与量から本剤の投
与量及び投与頻度を決定。
小児に１回３μｇ／ｋｇを超える時，慎重投与（小児に１回３μｇ／ｋｇを超
える使用経験はない）。
（１）．エリスロポエチン製剤が週２回又は週３回投与患者 切りかえ前１週
間のエリスロポエチン製剤投与量を合計し，下表を参考に初回量を決定
し，週１回から開始。
（２）．エリスロポエチン製剤が週１回又は２週に１回投与患者 切りかえ前
２週間のエリスロポエチン製剤投与量を合計し，下表を参考に初回量を
決定し，２週に１回から開始。
（表開始）
 投与量（μｇ） 投与量（μｇ）
切りかえ前１週間又は２週間のエリスロポエチン製剤投与量の合計（ＩＵ）
（小児は切りかえ前２週間） 成人 小児
３０００未満 １５ １０
３０００ １５ １５
４５００ ２０ ２０
６０００ ３０ ３０
９０００ ４０ ４０
１２０００ ６０ ６０
（表終了）
４．投与量調整 投与初期にヘモグロビン濃度又はヘマトクリット値に適
度な上昇がみられなかった時や，維持投与期に２週連続して目標範囲
から逸脱した時等，下表を参考に投与量を増減。増量は１段階ずつ行
う。
小児に１回３μｇ／ｋｇを超える時，慎重投与。
成人（皮下注時）の投与量調整表
（表開始）
段階 投与量（μｇ）
１ １５
２ ３０
３ ６０
４ ９０
５ １２０
６ １８０
（表終了）
成人（静注時）及び小児（皮下注・静注時）の投与量調整表
（表開始）
段階 投与量（μｇ）
１ ５
２ １０
３ １５
４ ２０
５ ３０
６ ４０
７ ５０
８ ６０
９ ８０
１０ １００
１１ １２０
１２ １４０
１３ １６０
１４ １８０
（表終了）
５．投与間隔変更時
（１）．投与間隔の変更時は，投与間隔を延長する前のヘモグロビン濃度
又はヘマトクリット値の推移を観察し，同一の投与量で安定を確認した上
で，週１回から２週に１回又は２週に１回から４週に１回に変更。変更後に
は推移を確認し，適宜調整。
（２）．１回１８０μｇを投与してもヘモグロビン濃度又はヘマトクリット値が
目標範囲に達しない時には，投与量を１／２とし，投与頻度を２週に１回
から週１回又は４週に１回から２週に１回に変更。

■効能効果・用法用量

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品

（表開始）
体重（ｋｇ） 投与量（μｇ）
２０未満 ５
２０～３０未満 １０
３０～４０未満 １５
４０～６０未満 ２０
６０以上 ３０
（表終了）
３．切りかえ初回量
下表を参考に，切りかえ前のエリスロポエチン製剤投与量から本剤の投
与量及び投与頻度を決定。
小児に１回３μｇ／ｋｇを超える時，慎重投与（小児に１回３μｇ／ｋｇを超
える使用経験はない）。
（１）．エリスロポエチン製剤が週２回又は週３回投与患者 切りかえ前１週
間のエリスロポエチン製剤投与量を合計し，下表を参考に初回量を決定
し，週１回から開始。
（２）．エリスロポエチン製剤が週１回又は２週に１回投与患者 切りかえ前
２週間のエリスロポエチン製剤投与量を合計し，下表を参考に初回量を
決定し，２週に１回から開始。
（表開始）
 投与量（μｇ） 投与量（μｇ）
切りかえ前１週間又は２週間のエリスロポエチン製剤投与量の合計（ＩＵ）
（小児は切りかえ前２週間） 成人 小児
３０００未満 １５ １０
３０００ １５ １５
４５００ ２０ ２０
６０００ ３０ ３０
９０００ ４０ ４０
１２０００ ６０ ６０
（表終了）
４．投与量調整 投与初期にヘモグロビン濃度又はヘマトクリット値に適
度な上昇がみられなかった時や，維持投与期に２週連続して目標範囲
から逸脱した時等，下表を参考に投与量を増減。増量は１段階ずつ行
う。
小児に１回３μｇ／ｋｇを超える時，慎重投与。
成人（皮下注時）の投与量調整表
（表開始）
段階 投与量（μｇ）
１ １５
２ ３０
３ ６０
４ ９０
５ １２０
６ １８０
（表終了）
成人（静注時）及び小児（皮下注・静注時）の投与量調整表
（表開始）
段階 投与量（μｇ）
１ ５
２ １０
３ １５
４ ２０
５ ３０
６ ４０
７ ５０
８ ６０
９ ８０
１０ １００
１１ １２０
１２ １４０
１３ １６０
１４ １８０
（表終了）
５．投与間隔変更時
（１）．投与間隔の変更時は，投与間隔を延長する前のヘモグロビン濃度
又はヘマトクリット値の推移を観察し，同一の投与量で安定を確認した上
で，週１回から２週に１回又は２週に１回から４週に１回に変更。変更後に
は推移を確認し，適宜調整。
（２）．１回１８０μｇを投与してもヘモグロビン濃度又はヘマトクリット値が
目標範囲に達しない時には，投与量を１／２とし，投与頻度を２週に１回
から週１回又は４週に１回から２週に１回に変更。

【禁忌】
本剤の成分・エリスロポエチン製剤に過敏症。

【副作用】
重大な副作用
１．脳梗塞（０．８％）。
２．脳出血（０．１％）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（０．１％）。
４．高血圧性脳症（０．１％未満）。
５．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（蕁麻疹，呼吸困難，口唇浮
腫，咽頭浮腫等）。
６．赤芽球癆（頻度不明）。
７．心筋梗塞，肺梗塞（各０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．５～１％未満 ０．５％未満 頻度不明
循環器 血圧上昇（１６．２％） 不整脈 狭心症・心筋虚血，透析時低血
圧，動悸，閉塞性動脈硬化症
皮膚  掻痒症，発疹
肝臓 肝機能異常（Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，
ビリルビン上昇）  胆嚢ポリープ
代謝   血清カリウム上昇，尿酸上昇，貯蔵鉄減少，血中リン上昇，食欲
減退，二次性副甲状腺機能亢進症
血液  好酸球増多，血小板減少 リンパ球減少，白血球減少，白血球増
多
腎臓・泌尿器  腎機能の低下（ＢＵＮ，クレアチニンの上昇等） 血尿
消化器   腹痛，嘔気・嘔吐，胃炎，十二指腸炎
感覚器 頭痛，倦怠感  眩暈，不眠症，味覚異常，感音性難聴
眼   硝子体出血，結膜炎
その他 シャント血栓・閉塞，ＬＤＨ上昇  透析回路内残血，筋骨格痛，
シャント部疼痛，発熱，胸部不快感，浮腫，止血不良，糖尿病性壊疽 熱
感・ほてり感
（表終了）

■禁忌

■副作用
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発現部位等 １％以上 ０．５～１％未満 ０．５％未満 頻度不明
循環器 血圧上昇（１６．２％） 不整脈 狭心症・心筋虚血，透析時低血
圧，動悸，閉塞性動脈硬化症
皮膚  掻痒症，発疹
肝臓 肝機能異常（Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，
ビリルビン上昇）  胆嚢ポリープ
代謝   血清カリウム上昇，尿酸上昇，貯蔵鉄減少，血中リン上昇，食欲
減退，二次性副甲状腺機能亢進症
血液  好酸球増多，血小板減少 リンパ球減少，白血球減少，白血球増
多
腎臓・泌尿器  腎機能の低下（ＢＵＮ，クレアチニンの上昇等） 血尿
消化器   腹痛，嘔気・嘔吐，胃炎，十二指腸炎
感覚器 頭痛，倦怠感  眩暈，不眠症，味覚異常，感音性難聴
眼   硝子体出血，結膜炎
その他 シャント血栓・閉塞，ＬＤＨ上昇  透析回路内残血，筋骨格痛，
シャント部疼痛，発熱，胸部不快感，浮腫，止血不良，糖尿病性壊疽 熱
感・ほてり感
（表終了）

ダルベポエチン アルファＢＳ注６０μｇシリン
ジ「三和」 （６０μｇ０．５ｍＬ１筒）

【効能効果】
腎性貧血
注意
１．貧血症による日常生活に支障がある患者のみ。投与初期の対象は，
血液透析ではヘモグロビン濃度で１０ｇ／ｄＬ（ヘマトクリット値で３０％）未
満，活動性の高い若年血液透析，腹膜透析，保存期慢性腎臓病はヘモ
グロビン濃度で１１ｇ／ｄＬ（ヘマトクリット値で３３％）未満。
２．腎性貧血を確認し，他の貧血症（失血性貧血，汎血球減少症等）に
は投与しない。
【用法用量】
１．血液透析
・初回量
成人　１回２０μｇ　週１回　静注。
小児　１回０．３３μｇ／ｋｇ（最高２０μｇ）　週１回　静注。
・エリスロポエチン（エポエチン　アルファ（遺伝子組換え），エポエチン
ベータ（遺伝子組換え）等）製剤からの切りかえ初回量
成人　１回１５～６０μｇ　週１回　静注。
・維持量
成人　貧血改善効果あれば　１回１５～６０μｇ　週１回　静注。週１回投
与で貧血改善が維持されている時　その時点での１回量の２倍量を開始
量とし　２週に１回に変更。１回３０～１２０μｇ　２週に１回　静注。
小児　貧血改善効果あれば　１回５～６０μｇ　週１回　静注。週１回投与
で貧血改善が維持されている時　その時点での１回量の２倍量を開始量
とし　２週に１回に変更。１回１０～１２０μｇ　２週に１回　静注。
適宜増減，１回最高１８０μｇ。
２．腹膜透析・保存期慢性腎臓病
・初回量
成人　１回３０μｇ　２週に１回　皮下注・静注。
小児　１回０．５μｇ／ｋｇ（最高３０μｇ）　２週に１回　皮下注・静注。
・エリスロポエチン（エポエチン　アルファ（遺伝子組換え），エポエチン
ベータ（遺伝子組換え）等）製剤からの切りかえ初回量
成人　１回３０～１２０μｇ　２週に１回　皮下注・静注。
小児　１回１０～６０μｇ　２週に１回　皮下注・静注。
・維持量
成人　貧血改善効果あれば　１回３０～１２０μｇ　２週に１回　皮下注・静
注。２週に１回投与で貧血改善が維持されている時　その時点での１回
量の２倍量を開始量とし　４週に１回に変更。１回６０～１８０μｇ　４週に１
回　皮下注・静注。
小児　貧血改善効果あれば　１回５～１２０μｇ　２週に１回　皮下注・静
注。２週に１回投与で貧血改善が維持されている時　その時点での１回
量の２倍量を開始量とし　４週に１回に変更。１回１０～１８０μｇ　４週に１
回　皮下注・静注。
適宜増減，１回最高１８０μｇ。
注意
１．貧血改善効果の目標値は学会のガイドライン等，最新の情報を参
考。
２．小児の初回量
（１）．血液透析
小児は下表を参考に，週１回５～２０μｇを静注。
（表開始）
体重（ｋｇ） 投与量（μｇ）
３０未満 ５
３０～４０未満 １０
４０～６０未満 １５
６０以上 ２０
（表終了）
（２）．腹膜透析及び保存期慢性腎臓病
小児は下表を参考に，２週に１回５～３０μｇを皮下注・静注。
（表開始）
体重（ｋｇ） 投与量（μｇ）
２０未満 ５
２０～３０未満 １０
３０～４０未満 １５
４０～６０未満 ２０
６０以上 ３０
（表終了）
３．切りかえ初回量
下表を参考に，切りかえ前のエリスロポエチン製剤投与量から本剤の投
与量及び投与頻度を決定。
小児に１回３μｇ／ｋｇを超える時，慎重投与（小児に１回３μｇ／ｋｇを超
える使用経験はない）。
（１）．エリスロポエチン製剤が週２回又は週３回投与患者 切りかえ前１週
間のエリスロポエチン製剤投与量を合計し，下表を参考に初回量を決定
し，週１回から開始。
（２）．エリスロポエチン製剤が週１回又は２週に１回投与患者 切りかえ前
２週間のエリスロポエチン製剤投与量を合計し，下表を参考に初回量を
決定し，２週に１回から開始。
（表開始）
 投与量（μｇ） 投与量（μｇ）
切りかえ前１週間又は２週間のエリスロポエチン製剤投与量の合計（ＩＵ）
（小児は切りかえ前２週間） 成人 小児
３０００未満 １５ １０
３０００ １５ １５
４５００ ２０ ２０
６０００ ３０ ３０
９０００ ４０ ４０
１２０００ ６０ ６０
（表終了）
４．投与量調整 投与初期にヘモグロビン濃度又はヘマトクリット値に適
度な上昇がみられなかった時や，維持投与期に２週連続して目標範囲
から逸脱した時等，下表を参考に投与量を増減。増量は１段階ずつ行
う。
小児に１回３μｇ／ｋｇを超える時，慎重投与。
成人（皮下注時）の投与量調整表
（表開始）
段階 投与量（μｇ）
１ １５
２ ３０
３ ６０
４ ９０
５ １２０
６ １８０
（表終了）
成人（静注時）及び小児（皮下注・静注時）の投与量調整表
（表開始）
段階 投与量（μｇ）
１ ５
２ １０
３ １５
４ ２０
５ ３０
６ ４０
７ ５０
８ ６０
９ ８０
１０ １００
１１ １２０
１２ １４０
１３ １６０
１４ １８０
（表終了）
５．投与間隔変更時
（１）．投与間隔の変更時は，投与間隔を延長する前のヘモグロビン濃度
又はヘマトクリット値の推移を観察し，同一の投与量で安定を確認した上
で，週１回から２週に１回又は２週に１回から４週に１回に変更。変更後に
は推移を確認し，適宜調整。
（２）．１回１８０μｇを投与してもヘモグロビン濃度又はヘマトクリット値が
目標範囲に達しない時には，投与量を１／２とし，投与頻度を２週に１回
から週１回又は４週に１回から２週に１回に変更。

■効能効果・用法用量

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品

６０以上 ３０
（表終了）
３．切りかえ初回量
下表を参考に，切りかえ前のエリスロポエチン製剤投与量から本剤の投
与量及び投与頻度を決定。
小児に１回３μｇ／ｋｇを超える時，慎重投与（小児に１回３μｇ／ｋｇを超
える使用経験はない）。
（１）．エリスロポエチン製剤が週２回又は週３回投与患者 切りかえ前１週
間のエリスロポエチン製剤投与量を合計し，下表を参考に初回量を決定
し，週１回から開始。
（２）．エリスロポエチン製剤が週１回又は２週に１回投与患者 切りかえ前
２週間のエリスロポエチン製剤投与量を合計し，下表を参考に初回量を
決定し，２週に１回から開始。
（表開始）
 投与量（μｇ） 投与量（μｇ）
切りかえ前１週間又は２週間のエリスロポエチン製剤投与量の合計（ＩＵ）
（小児は切りかえ前２週間） 成人 小児
３０００未満 １５ １０
３０００ １５ １５
４５００ ２０ ２０
６０００ ３０ ３０
９０００ ４０ ４０
１２０００ ６０ ６０
（表終了）
４．投与量調整 投与初期にヘモグロビン濃度又はヘマトクリット値に適
度な上昇がみられなかった時や，維持投与期に２週連続して目標範囲
から逸脱した時等，下表を参考に投与量を増減。増量は１段階ずつ行
う。
小児に１回３μｇ／ｋｇを超える時，慎重投与。
成人（皮下注時）の投与量調整表
（表開始）
段階 投与量（μｇ）
１ １５
２ ３０
３ ６０
４ ９０
５ １２０
６ １８０
（表終了）
成人（静注時）及び小児（皮下注・静注時）の投与量調整表
（表開始）
段階 投与量（μｇ）
１ ５
２ １０
３ １５
４ ２０
５ ３０
６ ４０
７ ５０
８ ６０
９ ８０
１０ １００
１１ １２０
１２ １４０
１３ １６０
１４ １８０
（表終了）
５．投与間隔変更時
（１）．投与間隔の変更時は，投与間隔を延長する前のヘモグロビン濃度
又はヘマトクリット値の推移を観察し，同一の投与量で安定を確認した上
で，週１回から２週に１回又は２週に１回から４週に１回に変更。変更後に
は推移を確認し，適宜調整。
（２）．１回１８０μｇを投与してもヘモグロビン濃度又はヘマトクリット値が
目標範囲に達しない時には，投与量を１／２とし，投与頻度を２週に１回
から週１回又は４週に１回から２週に１回に変更。

【禁忌】
本剤の成分・エリスロポエチン製剤に過敏症。

【副作用】
重大な副作用
１．脳梗塞（０．８％）。
２．脳出血（０．１％）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇等），黄疸（０．１％）。
４．高血圧性脳症（０．１％未満）。
５．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（蕁麻疹，呼吸困難，口唇浮
腫，咽頭浮腫等）。
６．赤芽球癆（頻度不明）。
７．心筋梗塞，肺梗塞（各０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．５～１％未満 ０．５％未満 頻度不明
循環器 血圧上昇（１６．２％） 不整脈 狭心症・心筋虚血，透析時低血
圧，動悸，閉塞性動脈硬化症
皮膚  掻痒症，発疹
肝臓 肝機能異常（Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，
ビリルビン上昇）  胆嚢ポリープ
代謝   血清カリウム上昇，尿酸上昇，貯蔵鉄減少，血中リン上昇，食欲
減退，二次性副甲状腺機能亢進症
血液  好酸球増多，血小板減少 リンパ球減少，白血球減少，白血球増
多
腎臓・泌尿器  腎機能の低下（ＢＵＮ，クレアチニンの上昇等） 血尿
消化器   腹痛，嘔気・嘔吐，胃炎，十二指腸炎
感覚器 頭痛，倦怠感  眩暈，不眠症，味覚異常，感音性難聴
眼   硝子体出血，結膜炎
その他 シャント血栓・閉塞，ＬＤＨ上昇  透析回路内残血，筋骨格痛，
シャント部疼痛，発熱，胸部不快感，浮腫，止血不良，糖尿病性壊疽 熱
感・ほてり感
（表終了）

■禁忌

■副作用
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代謝   血清カリウム上昇，尿酸上昇，貯蔵鉄減少，血中リン上昇，食欲
減退，二次性副甲状腺機能亢進症
血液  好酸球増多，血小板減少 リンパ球減少，白血球減少，白血球増
多
腎臓・泌尿器  腎機能の低下（ＢＵＮ，クレアチニンの上昇等） 血尿
消化器   腹痛，嘔気・嘔吐，胃炎，十二指腸炎
感覚器 頭痛，倦怠感  眩暈，不眠症，味覚異常，感音性難聴
眼   硝子体出血，結膜炎
その他 シャント血栓・閉塞，ＬＤＨ上昇  透析回路内残血，筋骨格痛，
シャント部疼痛，発熱，胸部不快感，浮腫，止血不良，糖尿病性壊疽 熱
感・ほてり感
（表終了）

バゼドキシフェン錠２０ｍｇ「サワイ」 （２０ｍｇ１
錠）

【効能効果】
閉経後骨粗鬆症
【用法用量】
１回２０ｍｇ　１日１回　内服。

【禁忌】
１．深部静脈血栓症，肺塞栓症，網膜静脈血栓症等の静脈血栓塞栓
症・その既往。
２．長期不動状態（術後回復期，長期安静期等）。
３．抗リン脂質抗体症候群。
４．妊婦・妊娠の可能性，授乳婦。
５．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
静脈血栓塞栓症（頻度不明）（深部静脈血栓症，肺塞栓症，網膜静脈血
栓症，表在性血栓性静脈炎）（下肢の疼痛・浮腫，突然の呼吸困難，息
切れ，胸痛，急性視力障害等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
眼   霧視・視力低下等の視力障害
皮膚 発疹  蕁麻疹，掻痒症
循環器 血管拡張（ほてり）
消化器 腹痛，口渇  口内乾燥
血液 貧血
肝臓 ＡＬＴ上昇 ＡＳＴ上昇
精神神経系   傾眠
乳房 線維嚢胞性乳腺疾患
筋・骨格系 筋痙縮（下肢痙攣含む），関節痛
その他 耳鳴 末梢性浮腫 過敏症，トリグリセリド上昇
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

バフセオ錠３００ｍｇ （３００ｍｇ１錠）

【効能効果】
腎性貧血
注意
赤血球造血刺激因子製剤未治療での投与開始は，保存期慢性腎臓
病・腹膜透析はヘモグロビン濃度で１１ｇ／ｄＬ未満，血液透析はヘモグ
ロビン濃度で１０ｇ／ｄＬ未満。
【用法用量】
成人　開始量　１回３００ｍｇ　１日１回　内服。以後，適宜増減，１日最高
６００ｍｇ　１日１回。
注意
１．増量時は，増量幅は１５０ｍｇとし，増量間隔は４週間以上。
２．休薬時は，１段階低い用量で投与再開。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．血栓塞栓症（４．２％）（脳梗塞（０．４％），シャント閉塞（１．０％）等）。
２．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，総ビリルビンの上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
精神神経系  睡眠障害，傾眠
眼  網膜出血
耳  回転性眩暈
循環器 高血圧 動悸
血液  赤血球増加症
消化器 下痢，悪心 腹部不快感，嘔吐，軟便，胃炎，胃腸炎，口内炎
食欲減退
皮膚  発疹，掻痒症，湿疹，紅斑，脱毛症，冷汗
泌尿器  頻尿
臨床検査  血清フェリチン減少，トランスフェリン飽和度低下，血中クレア
チニン増加
その他  倦怠感，胸部不快感，乳頭痛，末梢性浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

耳  回転性眩暈
循環器 高血圧 動悸
血液  赤血球増加症
消化器 下痢，悪心 腹部不快感，嘔吐，軟便，胃炎，胃腸炎，口内炎
食欲減退
皮膚  発疹，掻痒症，湿疹，紅斑，脱毛症，冷汗
泌尿器  頻尿
臨床検査  血清フェリチン減少，トランスフェリン飽和度低下，血中クレア
チニン増加
その他  倦怠感，胸部不快感，乳頭痛，末梢性浮腫
（表終了）

プラリア皮下注６０ｍｇシリンジ （６０ｍｇ１ｍＬ
１筒）

【効能効果】
○骨粗鬆症
○関節リウマチに伴う骨糜爛の進行抑制
注意
骨粗鬆症
１．日本骨代謝学会の診断基準等を参考に，確定診断された患者が対
象。
関節リウマチに伴う骨糜爛の進行抑制
２．メトトレキサート等の抗炎症作用を有する抗リウマチ薬による治療を
行っても，画像検査で骨糜爛の進行が認められる時に使用。
３．臨床試験（投与期間 １年間）で，骨糜爛の進行を抑制する効果は認
められているが，関節症状又は身体機能を改善する効果，関節裂隙の
狭小化を抑制する効果は未確認。臨床成績の項の内容・本剤が抗リウ
マチ薬の補助的な位置付けであることを理解した上で，適応患者を選
択。
【用法用量】
骨粗鬆症
成人　デノスマブ（遺伝子組換え）　１回６０ｍｇ　６ヵ月に１回　皮下注。
関節リウマチに伴う骨糜爛の進行抑制
成人　デノスマブ（遺伝子組換え）　１回６０ｍｇ　６ヵ月に１回　皮下注。骨
糜爛の進行時 ３ヵ月に１回　皮下注。
注意
関節リウマチに伴う骨糜爛の進行抑制
１．メトトレキサート等の抗炎症作用を有する抗リウマチ薬と併用。
２．６ヵ月に１回の投与は，関節の画像検査で骨糜爛の進行時，併用す
る抗リウマチ薬の増量等，関節リウマチの治療変更を検討，ベネフィット
とリスクを勘案し，３ヵ月に１回の投与。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．低カルシウム血症。
３．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．低カルシウム血症（１．４％）（ＱＴ延長，痙攣，テタニー，しびれ，失見
当識等）。
２．顎骨壊死・顎骨骨髄炎（０．１％）。
３．アナフィラキシー（頻度不明）。
４．大腿骨転子下，近位大腿骨骨幹部，近位尺骨骨幹部等の非定型骨
折（頻度不明）。
５．治療中止後の多発性椎体骨折（頻度不明）。
６．重篤な皮膚感染症（頻度不明）（重篤な蜂巣炎等）（発赤，腫脹，疼
痛，発熱等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５～２％未満 ０．５％未満 頻度不明
血液 貧血 白血球減少
皮膚 湿疹  脱毛症，扁平苔癬
代謝 低リン酸血症
内分泌   血中副甲状腺ホルモン増加
精神神経系  眩暈
循環器 高血圧
呼吸器 鼻咽頭炎
消化器 胃炎，口内炎，歯周炎，胃食道逆流性疾患 上腹部痛，口腔ヘ
ルペス，歯肉炎，悪心，嘔吐
筋骨格系 背部痛 関節痛，四肢痛，筋骨格痛
肝臓 肝機能異常，γ－ＧＴＰ上昇 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇
腎臓  尿蛋白陽性
その他  注射部位反応（疼痛，腫脹，紅斑等），発熱，白内障，倦怠感，
ほてり 薬物過敏症，末梢性浮腫，無力症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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メトトレキサートカプセル２ｍｇ「サワイ」 （２ｍ
ｇ１カプセル）

【効能効果】
○関節リウマチ
○局所療法で効果不十分な尋常性乾癬
○乾癬性関節炎，膿疱性乾癬，乾癬性紅皮症
○関節症状を伴う若年性特発性関節炎
注意
局所療法で効果不十分な尋常性乾癬，乾癬性関節炎，膿疱性乾癬，乾
癬性紅皮症
下記のいずれかを満たす患者に投与。
・ステロイド外用剤等で効果不十分，皮疹が体表面積の１０％以上。
・難治性の皮疹，関節症状，膿疱。
【用法用量】
関節リウマチ，局所療法で効果不十分な尋常性乾癬，乾癬性関節炎，
膿疱性乾癬，乾癬性紅皮症
１週間単位の投与量６ｍｇ　１回又は２～３回　分割　内服。分割投与時
初日から２日目にかけ　１２時間間隔で　投与。１回又は２回分割投与時
は残りの６日間，３回分割投与時は残りの５日間は休薬。これを１週間ご
とに繰り返す。
適宜増減，１週間単位１６ｍｇまで。
関節症状を伴う若年性特発性関節炎
１週間単位の投与量４～１０ｍｇ／ｍ２　１回又は２～３回　分割　内服。分
割投与時　初日から２日目にかけ　１２時間間隔で　投与。１回又は２回
分割投与時は残りの６日間，３回分割投与時は残りの５日間は休薬。こ
れを１週間ごとに繰り返す。
適宜増減。
注意
関節リウマチ，局所療法で効果不十分な尋常性乾癬，乾癬性関節炎，
膿疱性乾癬，乾癬性紅皮症
４～８週間投与しても効果なければ，１回２～４ｍｇずつ増量。増量前は，
増量の可否を慎重に判断。

【禁忌】
１．妊婦・妊娠の可能性。
２．本剤の成分に過敏症の既往。
３．骨髄抑制。
４．慢性肝疾患。
５．腎障害。
６．授乳婦。
７．胸水，腹水等。
８．活動性結核。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（冷感，呼吸困難，血圧低下
等）。
２．骨髄抑制（０．１～５％未満）（汎血球減少，無顆粒球症（発熱，咽頭
痛，インフルエンザ様症状等），白血球減少，血小板減少，貧血等），再
生不良性貧血。
３．感染症（０．１～５％未満）（呼吸不全にいたるような肺炎（ニューモシ
スティス肺炎等含む），敗血症，サイトメガロウイルス感染症，帯状疱疹等
の重篤な感染症（日和見感染症含む））。
４．結核（頻度不明）。
５．劇症肝炎，肝不全（各頻度不明），肝組織の壊死・線維化，肝硬変等
の重篤な肝障害（Ｂ・Ｃ型肝炎ウイルス含む）。
６．急性腎障害，尿細管壊死，重症ネフロパチー（各頻度不明）等の重
篤な腎障害。
７．間質性肺炎（０．１～５％未満），肺線維症（０．１％未満），胸水（頻度
不明）等，呼吸不全（発熱，咳嗽，呼吸困難等）。
８．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）等の重
篤な皮膚障害（発熱，紅斑，掻痒感，眼充血，口内炎等）。
９．出血性腸炎，壊死性腸炎（各頻度不明）等の重篤な腸炎（激しい腹
痛，下痢等）。
１０．膵炎（０．１％未満）。
１１．骨粗鬆症（頻度不明）（骨塩量減少等）。
１２．脳症（白質脳症含む）（頻度不明）。
１３．進行性多巣性白質脳症（頻度不明）（意識障害，認知機能障害，麻
痺症状（片麻痺，四肢麻痺），構音障害，失語等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹，掻痒，発熱 蕁麻疹
血液  好酸球増多 出血 低ガンマグロブリン血症，リンパ節腫脹
肝臓 肝機能障害（ＡＬＴ，ＡＳＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等） ＬＤＨの上昇  黄疸，
脂肪肝
腎臓  ＢＵＮ上昇，血尿，クレアチニンの上昇，蛋白尿
消化器  嘔気，腹痛，下痢，口内炎，食欲不振，嘔吐，舌炎 口唇腫脹，
消化管潰瘍・出血 メレナ，イレウス
皮膚  脱毛 紅斑，皮下斑状出血，皮膚潰瘍 光線過敏症，色素沈着，
色素脱出，ざ瘡，結節，乾癬病変局面の有痛性糜爛
精神神経系  頭痛，眩暈 意識障害，眠気，目のかすみ，しびれ感，味
覚異常 項部緊張，背部痛，錯感覚
呼吸器  咳嗽，呼吸困難
生殖器    無精子症，卵巣機能不全，月経不全，流産
その他  倦怠感，動悸，胸部圧迫感，低蛋白血症，血清アルブミン減
少，浮腫 膀胱炎，結膜炎，関節痛 耳下腺炎，悪寒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

精神神経系  頭痛，眩暈 意識障害，眠気，目のかすみ，しびれ感，味
覚異常 項部緊張，背部痛，錯感覚
呼吸器  咳嗽，呼吸困難
生殖器    無精子症，卵巣機能不全，月経不全，流産
その他  倦怠感，動悸，胸部圧迫感，低蛋白血症，血清アルブミン減
少，浮腫 膀胱炎，結膜炎，関節痛 耳下腺炎，悪寒
（表終了）

ラクツロース・シロップ６０％分包１０ｍＬ「コー
ワ」 （６０％１０ｍＬ１包）

【効能効果】
高アンモニア血症に伴う下記の改善
精神神経障害，脳波異常，手指振戦
【用法用量】
成人　１日３０～６０ｍＬ　１日２～３回　分割　内服。適宜増減。
少量から開始して漸増し，１日２～３回の軟便がある量を投与。

【禁忌】
ガラクトース血症。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満
消化器 下痢 腹鳴，鼓腸，腹痛，食欲不振，嘔気
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

リセドロン酸Ｎａ錠１７．５ｍｇ「サワイ」 （１７．５
ｍｇ１錠）

【効能効果】
○骨粗鬆症
○骨ページェット病
注意
骨粗鬆症
１．日本骨代謝学会の原発性骨粗鬆症の診断基準等を参考に，確定診
断された患者が対象。
骨ページェット病
２．日本骨粗鬆症学会の「骨Ｐａｇｅｔ病の診断と治療ガイドライン」等を参
考に確定診断された患者が対象。
【用法用量】
骨粗鬆症
成人　１回１７．５ｍｇ　週１回　起床時　水約１８０ｍＬとともに　内服。
服用後最低３０分は横にならず，水以外の飲食，他剤の内服も避ける。
骨ページェット病
成人　１回１７．５ｍｇ　１日１回　起床時　水約１８０ｍＬとともに　８週間連
日　内服。
服用後最低３０分は横にならず，水以外の飲食，他剤の内服も避ける。
注意
効能共通
１．下記を指導。
・水以外の飲料（Ｃａ，Ｍｇ等の含量の高いミネラルウォーター含む）や食
物，他剤を同時服用すると，吸収を妨げる可能性，起床後，最初の飲食
前に服用し，服用後最低３０分は水以外の飲食を避ける。
・食道炎や食道潰瘍の報告あり，立位，坐位で，十分量（約１８０ｍＬ）の
水とともに服用し，服用後３０分は横たわらない。
・就寝時・起床前に服用しない。
・口腔咽頭刺激の可能性，噛まず，なめずに服用。
・食道疾患の症状（嚥下困難又は嚥下痛，胸骨後部の痛み，高度の持
続する胸やけ等）の発現時は，主治医に連絡。
骨粗鬆症
２．本剤は週１回服用する薬剤であり，同一曜日に服用。忘れた時は，
翌日に１錠服用し，その後は予定曜日に服用。１日に２錠服用しない。
骨ページェット病
３．再治療は最低２ヵ月の休薬期間をおき，生化学所見が正常化しない
場合及び症状の進行が明らかな場合にのみ行う。

【禁忌】
１．食道狭窄・アカラシア（食道弛緩不能症）等の食道通過を遅延させる
障害。
２．本剤の成分・他のビスホスホネート系薬剤に過敏症の既往。
３．低カルシウム血症。
４．服用時に立位・坐位を３０分以上保てない患者。
５．妊婦・妊娠の可能性。
６．高度な腎機能障害（クレアチニンクリアランス値 約３０ｍＬ／分未満）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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【副作用】
重大な副作用
１．上部消化管障害（食道穿孔（頻度不明），食道狭窄（頻度不明），食
道潰瘍（頻度不明），胃潰瘍（０．１％未満），食道炎（頻度不明），十二
指腸潰瘍（０．１％未満）等）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの著しい上昇），黄疸（各頻度
不明）。
３．顎骨壊死・顎骨骨髄炎（頻度不明）。
４．外耳道骨壊死（頻度不明）。
５．大腿骨転子下，近位大腿骨骨幹部，近位尺骨骨幹部等の非定型骨
折（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
消化器 胃不快感 便秘，上腹部痛 悪心，胃炎，下痢，腹部膨満感，消
化不良（胸やけ），味覚異常，口内炎，口渇，嘔吐，食欲不振 軟便，おく
び，舌炎，十二指腸炎，鼓腸，歯肉腫脹
過敏症   掻痒症，発疹，紅斑 蕁麻疹，皮膚炎（水疱性含む），血管浮
腫
肝臓  γ－ＧＴＰ増加，ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加 血中Ａｌ－Ｐ増加 ＬＤＨ増
加
眼   霧視 眼痛，ぶどう膜炎
血液   貧血，白血球数減少 好中球数減少，リンパ球数増加
精神神経系   眩暈，頭痛，感覚減退（しびれ），傾眠 耳鳴
筋・骨格系   筋・骨格痛（関節痛，背部痛，骨痛，筋痛，頸部痛等），血
中カルシウム減少
その他  尿潜血陽性 倦怠感，ＢＵＮ増加，血中Ａｌ－Ｐ減少，血中リン減
少，浮腫（顔面，四肢等），ほてり，無力症（疲労，脱力等），動悸，血圧
上昇，発熱 尿中β２ミクログロブリン増加，脱毛
（表終了）

■副作用

３　代謝性医薬品 ３　代謝性医薬品
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４　組織細胞機能用医薬品

４．２　腫瘍用薬

４．２．２　代謝拮抗剤

ハイドレアカプセル５００ｍｇ （５００ｍｇ１カプ
セル）

【効能効果】
慢性骨髄性白血病
本態性血小板血症
真性多血症
【用法用量】
成人　１日５００～２０００ｍｇ　１日１～３回　分割　内服。
寛解後の維持　１日５００～１０００ｍｇ　１日１～２回　分割　内服。
初回量，維持量を適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．骨髄機能抑制（汎血球減少（０．３％），白血球減少（４．４％），好中
球減少（０．５％），血小板減少（６．１％），貧血（４．４％）（ヘモグロビン
減少，赤血球減少，ヘマトクリット値減少）等）。
２．間質性肺炎（０．２％）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線写真で浸潤
影等の異常）。
３．皮膚潰瘍（０．７％）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液 出血 巨赤芽球症
消化器 下痢，腹痛，口内炎，食欲不振，胃炎，嘔気，嘔吐 便秘，胃
痛，消化管潰瘍
肝臓 ビリルビン上昇，ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇 黄疸
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，尿酸上昇 排尿困難
過敏症 発疹 蕁麻疹
皮膚 色素沈着，脱毛，紅斑，爪変色，掻痒 皮膚・爪萎縮，鱗屑形成，
紫色丘疹，皮膚乾燥，発汗減少 皮膚エリテマトーデス
精神神経系 頭痛，しびれ 眩暈，舌のしびれ感，眠気，幻覚，見当識障
害，痙攣
その他 発熱，倦怠感，浮腫，関節痛，筋肉痛 不快感，悪寒 無精子症
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

４．２．９　その他の腫瘍用薬

タモキシフェン錠２０ｍｇ「ＭＹＬ」 （２０ｍｇ１
錠）

【効能効果】
乳癌
【用法用量】
成人　１日１錠（タモキシフェン　２０ｍｇ）　１日１回　内服。
適宜増量，１日最高２錠（タモキシフェン　４０ｍｇ）。

【禁忌】
１．妊婦・妊娠の可能性。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．無顆粒球症，白血球減少，好中球減少，貧血，血小板減少（各頻度
不明）。
２．視力異常（０．４％），視覚障害（頻度不明）（角膜の変化，白内障，網
膜症，網膜萎縮，視神経症，視神経炎，視神経萎縮等）（視力低下，か
すみ目等）。
３．血栓塞栓症，静脈炎（各頻度不明）（肺塞栓症，下肢静脈血栓症，脳
血栓症，下肢血栓性静脈炎等）。
４．劇症肝炎，肝炎，胆汁うっ滞等の重篤な肝障害，肝不全（各頻度不
明）。
５．高カルシウム血症（頻度不明）。
６．子宮筋腫，子宮内膜ポリープ，子宮内膜増殖症，子宮内膜症（各頻
度不明）（不正出血等の異常な婦人科学的症状）。
７．間質性肺炎（頻度不明）。
８．アナフィラキシー，血管浮腫（各頻度不明）等の過敏症状。
９．皮膚粘膜眼症候群（頻度不明）。
１０．水疱性類天疱瘡（頻度不明）。
１１．膵炎（頻度不明）（血清トリグリセライド上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
肝臓   肝機能異常，脂肪肝（非アルコール性脂肪性肝炎含む）
生殖器  無月経，性器出血 月経異常，腟分泌物，卵巣嚢腫，卵巣嚢
胞，陰部掻痒，子宮頸管ポリープ，腟ポリープ
消化器 悪心・嘔吐 食欲不振，下痢 腹痛
精神神経系   頭痛，眩暈・眩暈，不眠，抑うつ状態，感覚異常（錯感覚，
味覚異常含む）
皮膚  発疹，発汗，脱毛 皮膚血管炎，皮膚エリテマトーデス，晩発性皮
膚ポルフィリン症，放射線照射リコール反応
筋・骨格系   筋肉痛
その他  ほてり・潮紅 体重増加，浮腫，骨痛，腫瘍部の疼痛・発赤，倦
怠感，疲労，頻尿，高トリグリセライド血症，下肢痙攣
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

５．高カルシウム血症（頻度不明）。
６．子宮筋腫，子宮内膜ポリープ，子宮内膜増殖症，子宮内膜症（各頻
度不明）（不正出血等の異常な婦人科学的症状）。
７．間質性肺炎（頻度不明）。
８．アナフィラキシー，血管浮腫（各頻度不明）等の過敏症状。
９．皮膚粘膜眼症候群（頻度不明）。
１０．水疱性類天疱瘡（頻度不明）。
１１．膵炎（頻度不明）（血清トリグリセライド上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
肝臓   肝機能異常，脂肪肝（非アルコール性脂肪性肝炎含む）
生殖器  無月経，性器出血 月経異常，腟分泌物，卵巣嚢腫，卵巣嚢
胞，陰部掻痒，子宮頸管ポリープ，腟ポリープ
消化器 悪心・嘔吐 食欲不振，下痢 腹痛
精神神経系   頭痛，眩暈・眩暈，不眠，抑うつ状態，感覚異常（錯感覚，
味覚異常含む）
皮膚  発疹，発汗，脱毛 皮膚血管炎，皮膚エリテマトーデス，晩発性皮
膚ポルフィリン症，放射線照射リコール反応
筋・骨格系   筋肉痛
その他  ほてり・潮紅 体重増加，浮腫，骨痛，腫瘍部の疼痛・発赤，倦
怠感，疲労，頻尿，高トリグリセライド血症，下肢痙攣
（表終了）

ビカルタミド錠８０ｍｇ「トーワ」 （８０ｍｇ１錠）

【効能効果】
前立腺癌
注意
１．根治療法でない。投与１２週後をめどに，効果不十分時又は病勢の
進行があれば，手術療法等他の処置を考慮。
２．副作用の発現時は，有益性を考慮の上，必要時，休薬・集学的治療
法等の治療法に変更。
【用法用量】
成人　１回８０ｍｇ　１日１回　内服。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．小児。
３．女性。

【副作用】
重大な副作用
１．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨの上
昇等），黄疸（各頻度不明）。
２．白血球減少（１．０％），血小板減少（１．９％）。
３．間質性肺炎（頻度不明）。
４．心不全，心筋梗塞（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
内分泌 乳房腫脹（４４．７％），乳房圧痛（４６．６％），ほてり
生殖器 勃起力低下
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇 γ－ＧＴＰ上昇，ＬＤＨ上昇
泌尿器   腎機能障害（クレアチニン上昇，ＢＵＮ上昇） 血尿，夜間頻尿
皮膚   掻痒，発疹 発汗，皮膚乾燥，脱毛，多毛，光線過敏症
精神神経系 性欲減退  傾眠 頭痛，眩暈，不眠，抑うつ状態
循環器   心電図異常
消化器  便秘 口渇 食欲不振，下痢，悪心，嘔吐，消化不良，鼓腸放
屁，腹痛
筋・骨格系   胸痛 骨盤痛
過敏症    血管浮腫，蕁麻疹
その他  総コレステロール上昇，中性脂肪上昇 さむけ 貧血，浮腫，倦怠
感，無力症，疲労，高血糖，体重増加・減少
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

４．４　アレルギー用薬

４．４．１　抗ヒスタミン剤

ポララミン錠２ｍｇ （２ｍｇ１錠）

【効能効果】
○蕁麻疹
○血管運動性浮腫
○枯草熱
○皮膚疾患に伴う掻痒（湿疹・皮膚炎，皮膚掻痒症，薬疹）
○アレルギー性鼻炎
○血管運動性鼻炎
○感冒等上気道炎に伴うくしゃみ・鼻汁・咳嗽
【用法用量】
成人　１回２ｍｇ　１日１～４回　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

４　組織細胞機能用医薬品 ４　組織細胞機能用医薬品
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○枯草熱
○皮膚疾患に伴う掻痒（湿疹・皮膚炎，皮膚掻痒症，薬疹）
○アレルギー性鼻炎
○血管運動性鼻炎
○感冒等上気道炎に伴うくしゃみ・鼻汁・咳嗽
【用法用量】
成人　１回２ｍｇ　１日１～４回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分・類似化合物に過敏症の既往。
２．閉塞隅角緑内障。
３．前立腺肥大等下部尿路に閉塞性疾患。
４．低出生体重児・新生児。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（チアノーゼ，呼吸困難，胸内苦悶，血圧低下
等）。
２．痙攣，錯乱（各頻度不明）。
３．再生不良性貧血，無顆粒球症（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上又は頻度不明 ０．１％未満
過敏症 発疹，光線過敏症等
精神神経系 鎮静，神経過敏，頭痛，焦燥感，複視，眠気，不眠，眩暈，
耳鳴，前庭障害，多幸症，情緒不安，ヒステリー，振戦，神経炎，協調異
常，感覚異常，霧視等
消化器 口渇，胸やけ，食欲不振，悪心・嘔吐，腹痛，便秘，下痢等
泌尿器 頻尿，排尿困難，尿閉等
循環器 低血圧，心悸亢進，頻脈，期外収縮
呼吸器 鼻・気道の乾燥，気管分泌液の粘性化，喘鳴，鼻閉等
血液 溶血性貧血 血小板減少
肝臓 肝機能障害（ＡＳＴの上昇・ＡＬＴの上昇・Ａｌ－Ｐの上昇等）
その他 悪寒，発汗異常，疲労感，胸痛，月経異常
（表終了）

■禁忌

■副作用

４．４．９　その他のアレルギー用薬

フェキソフェナジン塩酸塩錠６０ｍｇ「サワイ」
（６０ｍｇ１錠）

【効能効果】
アレルギー性鼻炎，蕁麻疹，皮膚疾患（湿疹・皮膚炎，皮膚掻痒症，アト
ピー性皮膚炎）に伴う掻痒
【用法用量】
成人　フェキソフェナジン塩酸塩　１回６０ｍｇ　１日２回　内服。
小児　下記１回量　１日２回　内服。
７～１２歳未満　フェキソフェナジン塩酸塩　３０ｍｇ。
１２歳以上　フェキソフェナジン塩酸塩　６０ｍｇ。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，血圧低下，意識
消失，血管浮腫，胸痛，潮紅等の過敏症状）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨの上昇等），黄
疸（各頻度不明）。
３．無顆粒球症（頻度不明），白血球減少（０．２％），好中球減少（０．
１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 頭痛，眠気，疲労，倦怠感，眩暈，不眠，神経過敏 悪夢，
睡眠障害，しびれ感
消化器 嘔気，嘔吐，口渇，腹痛，下痢，消化不良 便秘
過敏症 掻痒 蕁麻疹，潮紅，発疹 血管浮腫
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
腎臓・泌尿器  頻尿 排尿困難
循環器  動悸，血圧上昇
その他  呼吸困難，味覚異常，浮腫，胸痛，月経異常
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

プランルカストカプセル１１２．５ｍｇ「科研」
（１１２．５ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
気管支喘息，アレルギー性鼻炎
【用法用量】
成人　１日４５０ｍｇ（本剤　４カプセル）　１日２回　分割　朝・夕食後　内
服。
適宜増減。
注意
高齢者では減量（例 １回１カプセル　１日２回）。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，意識
障害，呼吸困難，発疹等）。
２．白血球減少（頻度不明）（発熱，咽頭痛，全身倦怠感等）。
３．血小板減少（頻度不明）（紫斑，鼻出血，歯肉出血等の出血傾向）。
４．肝機能障害（頻度不明）（黄疸，ＡＳＴ・ＡＬＴの著しい上昇等）。
５．間質性肺炎（頻度不明），好酸球性肺炎（０．１％未満）（発熱，咳嗽，
呼吸困難，胸部Ｘ線異常，好酸球増加等）。
６．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中ミオグロ
ビン上昇等），急性腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒等 蕁麻疹 多形滲出性紅斑
精神神経系 頭痛，眠気，眩暈 不眠，しびれ，味覚異常 ふるえ，痙攣，
興奮，不安
消化器 嘔気，腹痛，胃部不快感，下痢 嘔吐，胸やけ，食欲不振，便
秘，腹部膨満感，口内炎，舌炎，舌しびれ
循環器  不整脈（頻脈・心房細動・期外収縮等），動悸，潮紅
肝臓 ビリルビン上昇，ＡＳＴ・ＡＬＴの上昇等 Ａｌ－Ｐ上昇
筋骨格系  関節痛 筋肉痛，四肢痛，こわばり，ＣＫ上昇
泌尿器  蛋白尿，尿潜血，頻尿 尿量減少，排尿障害，ＢＵＮ上昇
その他  胸部絞扼感，発熱，浮腫，倦怠感，トリグリセリド上昇，出血，好
酸球増多，咽喉頭異常感，口渇，耳鳴，尿沈渣陽性 脱毛，生理不順，
乳房腫脹・硬結，乳房痛，女性化乳房
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ベポタスチンベシル酸塩ＯＤ錠１０ｍｇ「トー
ワ」 （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
成人
○アレルギー性鼻炎
○蕁麻疹
○皮膚疾患に伴う掻痒（湿疹・皮膚炎，痒疹，皮膚掻痒症）
小児
○アレルギー性鼻炎
○蕁麻疹
○皮膚疾患（湿疹・皮膚炎，皮膚掻痒症）に伴う掻痒
【用法用量】
成人
１回１０ｍｇ　１日２回　内服。
適宜増減。
小児
７歳以上　１回１０ｍｇ　１日２回　内服。
注意
腎機能障害 低用量（例 １回５ｍｇ）から投与する等慎重投与し，異常時
は減量，休薬等の処置。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液 白血球数増加，白血球数減少，好酸球増多
精神神経系 眠気，倦怠感，頭痛，眩暈  頭重感
消化器 口渇，悪心，胃痛，胃部不快感，下痢，口内乾燥，嘔吐 舌炎，
腹痛 便秘
過敏症 発疹，蕁麻疹 腫脹
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇，ＬＤＨ，総ビリルビンの上昇
腎臓 尿潜血，尿蛋白，尿糖，尿ウロビリノーゲン  尿量減少，排尿困難，
尿閉
その他  月経異常，浮腫，味覚異常 動悸，呼吸困難，しびれ
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

４　組織細胞機能用医薬品 ４　組織細胞機能用医薬品
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腹痛 便秘
過敏症 発疹，蕁麻疹 腫脹
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの上昇，ＬＤＨ，総ビリルビンの上昇
腎臓 尿潜血，尿蛋白，尿糖，尿ウロビリノーゲン  尿量減少，排尿困難，
尿閉
その他  月経異常，浮腫，味覚異常 動悸，呼吸困難，しびれ
（表終了）

ルパフィン錠１０ｍｇ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
アレルギー性鼻炎，蕁麻疹，皮膚疾患（湿疹・皮膚炎，皮膚掻痒症）に
伴う掻痒
【用法用量】
１２歳以上の小児・成人　１回１０ｍｇ　１日１回　内服。
１回２０ｍｇまで。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（チアノーゼ，呼吸困難，血
圧低下，血管浮腫等）。
２．てんかん（頻度不明）。
３．痙攣（頻度不明）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，ビリルビン等
の著しい上昇），黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
精神神経系 眠気（９．３％） 倦怠感 頭痛，しびれ感，眩暈 注意力障
害，疲労，無力症，易刺激性
呼吸器系    口腔咽頭痛，鼻乾燥，鼻出血，咽頭炎，咽喉乾燥，鼻炎，
咳嗽
消化器  口渇，便秘 下痢，腹部不快感，口内乾燥 悪心，嘔吐，消化不
良，腹痛，食欲亢進
循環器    動悸，頻脈
血液   リンパ球形態異常，白血球数増加
過敏症   発疹，浮腫（顔面，手足等） 蕁麻疹
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
腎・泌尿器  尿蛋白，尿糖，尿中ウロビリノーゲン異常，血尿 ＢＵＮ上昇
その他  ＣＰＫ上昇 筋痙縮 関節痛，体重増加，筋肉痛，背部痛，発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ロラタジンＯＤ錠１０ｍｇ「ＮＰ」 （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
アレルギー性鼻炎，蕁麻疹，皮膚疾患（湿疹・皮膚炎，皮膚掻痒症）に
伴う掻痒
【用法用量】
成人 １回１０ｍｇ　１日１回　食後　内服。適宜増減。
小児 ７歳以上　１回１０ｍｇ　１日１回　食後　内服。
注意
口腔内で崩壊するが，口腔粘膜から吸収されないため，水なしで服用し
た時は唾液で飲み込む。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシー（チアノーゼ，呼吸困難，血圧低下，血管浮
腫等）。
２．てんかん。
３．痙攣。
４．肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤ
Ｈ，ビリルビン等の著しい上昇），黄疸。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
精神神経系 眠気，倦怠感，眩暈，頭痛
呼吸器 咽頭痛，鼻の乾燥感
消化器 腹痛，口渇，嘔気・嘔吐，下痢，便秘，口唇乾燥，口内炎，胃炎
過敏症 発疹，蕁麻疹，紅斑，掻痒，発赤
皮膚 脱毛
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇，ビリルビン値上昇，Ａｌ－Ｐ
上昇，γ－ＧＴＰ上昇
腎臓 蛋白尿，ＢＵＮ上昇，尿閉
循環器 動悸，頻脈
血液 好酸球増多，白血球減少，好中球減少，単球増多，リンパ球減
少，白血球増多，リンパ球増多，ヘマトクリット減少，ヘモグロビン減少，
好塩基球増多，血小板減少，好中球増多
その他 尿糖，眼球乾燥，耳鳴，難聴，ほてり，浮腫（顔面・四肢），味覚
障害，月経不順，胸部不快感，不正子宮出血，胸痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇，ビリルビン値上昇，Ａｌ－Ｐ
上昇，γ－ＧＴＰ上昇
腎臓 蛋白尿，ＢＵＮ上昇，尿閉
循環器 動悸，頻脈
血液 好酸球増多，白血球減少，好中球減少，単球増多，リンパ球減
少，白血球増多，リンパ球増多，ヘマトクリット減少，ヘモグロビン減少，
好塩基球増多，血小板減少，好中球増多
その他 尿糖，眼球乾燥，耳鳴，難聴，ほてり，浮腫（顔面・四肢），味覚
障害，月経不順，胸部不快感，不正子宮出血，胸痛
（表終了）

４　組織細胞機能用医薬品 ４　組織細胞機能用医薬品
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５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品

５．２　漢方製剤

５．２．０　漢方製剤

ツムラ葛根湯エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
自然発汗がなく頭痛，発熱，悪寒，肩こり等を伴う比較的体力のある下
記
感冒，鼻風邪，熱性疾患の初期，炎症性疾患（結膜炎，角膜炎，中耳
炎，扁桃腺炎，乳腺炎，リンパ腺炎），肩こり，上半身の神経痛，蕁麻疹
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
自律神経系 不眠，発汗過多，頻脈，動悸，全身脱力感，精神興奮等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐等
泌尿器 排尿障害等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ加味逍遙散エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
体質虚弱な婦人で，肩がこり，疲れやすく，精神不安等の精神神経症
状，ときに便秘傾向のある下記
冷え症，虚弱体質，月経不順，月経困難，更年期障害，血の道症
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
４．腸間膜静脈硬化症（頻度不明）（腹痛，下痢，便秘，腹部膨満等，便
潜血陽性）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，腹痛，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ桂枝加芍薬湯エキス顆粒（医療用）
（１ｇ）

【効能効果】
腹部膨満感のある下記
しぶり腹，腹痛
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
（表終了）

ツムラ香蘇散エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
胃腸虚弱で神経質の人の風邪の初期
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ牛車腎気丸エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
疲れやすくて，四肢が冷えやすく，尿量減少・多尿で，ときに口渇がある
下記
下肢痛，腰痛，しびれ，老人のかすみ目，かゆみ，排尿困難，頻尿，むく
み
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，腹部膨満感，腹痛，下
痢，便秘等
その他 心悸亢進，のぼせ，舌のしびれ等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ五苓散エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
口渇，尿量減少の下記
浮腫，ネフローゼ，二日酔，急性胃腸カタル，下痢，悪心，嘔吐，眩暈，
胃内停水，頭痛，尿毒症，暑気あたり，糖尿病
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
肝臓 肝機能異常（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ等の上昇）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品 ５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品
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ツムラ柴朴湯エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
気分がふさいで，咽喉，食道部に異物感があり，ときに動悸，眩暈，嘔気
等を伴う下記
小児喘息，気管支喘息，気管支炎，咳，不安神経症
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹等
消化器 口渇，食欲不振，胃部不快感，腹痛，下痢，便秘等
泌尿器 頻尿，排尿痛，血尿，残尿感，膀胱炎等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ芍薬甘草湯エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
急激におこる筋肉の痙攣を伴う疼痛，筋肉・関節痛，胃痛，腹痛
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。適宜増減。
注意
必要最小限の期間にとどめる。

【禁忌】
１．アルドステロン症。
２．ミオパシー。
３．低カリウム血症。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．うっ血性心不全，心室細動，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含
む）（各頻度不明）（動悸，息切れ，倦怠感，眩暈，失神等）。
４．ミオパシー，横紋筋融解症（各頻度不明）（脱力感，筋力低下，筋肉
痛，四肢痙攣・麻痺，ＣＫ上昇，血中・尿中のミオグロビン上昇）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
消化器 悪心，嘔吐，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ツムラ十全大補湯エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
病後の体力低下，疲労倦怠，食欲不振，寝汗，手足の冷え，貧血
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒，蕁麻疹等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒，蕁麻疹等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，下痢等
（表終了）

ツムラ小柴胡湯エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
１．体力中等度で上腹部がはって苦しく，舌苔を生じ，口中不快，食欲
不振，ときに微熱，悪心等のある下記
諸種の急性熱性病，肺炎，気管支炎，気管支喘息，感冒，リンパ腺炎，
慢性胃腸障害，産後回復不全
２．慢性肝炎の肝機能障害の改善
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．インターフェロン製剤の投与患者。
２．肝硬変，肝癌。
３．慢性肝炎の肝機能障害で血小板数が１０万／ｍｍ３以下。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．ミオパシー，横紋筋融解症（各頻度不明）（脱力感，筋力低下，筋肉
痛，四肢痙攣・麻痺，ＣＫ上昇，血中・尿中のミオグロビン上昇）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒，蕁麻疹等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，腹痛，下痢，便秘等
泌尿器 頻尿，排尿痛，血尿，残尿感，膀胱炎等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ツムラ小青竜湯エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
下記の水様の痰，水様鼻汁，鼻閉，くしゃみ，喘鳴，咳嗽，流涙
気管支炎，気管支喘息，鼻炎，アレルギー性鼻炎，アレルギー性結膜
炎，感冒
【用法用量】
成人　１日９ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．アルドステロン症。
２．ミオパシー。
３．低カリウム血症。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
自律神経系 不眠，発汗過多，頻脈，動悸，全身脱力感，精神興奮等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，腹痛，下痢等
泌尿器 排尿障害等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品 ５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品
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ツムラ柴朴湯エキス顆粒（医療用） ツムラ小青竜湯エキス顆粒（医療用）



ツムラ清肺湯エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
痰の多い咳
【用法用量】
成人　１日９ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
５．腸間膜静脈硬化症（頻度不明）（腹痛，下痢，便秘，腹部膨満等，便
潜血陽性）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ大黄甘草湯エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
便秘症
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
消化器 食欲不振，腹痛，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ大建中湯エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
腹が冷えて痛み，腹部膨満感のあるもの
【用法用量】
成人　１日１５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹等
消化器 胃部不快感，悪心，嘔吐，腹部膨満，腹痛，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ竹じょ温胆湯エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
インフルエンザ，風邪，肺炎等の回復期に熱の長期化，平熱になって
も，気分がさっぱりせず，咳や痰が多くて安眠出来ないもの
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

■効能効果・用法用量

【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹等
（表終了）

■副作用

ツムラ当帰飲子エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
冷え症の下記
慢性湿疹（分泌物の少ないもの），かゆみ
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒，蕁麻疹等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ人参養栄湯エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
病後の体力低下，疲労倦怠，食欲不振，寝汗，手足の冷え，貧血
【用法用量】
成人　１日９ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
２．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
３．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒，蕁麻疹等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，嘔吐，腹痛，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ麦門冬湯エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
痰の切れにくい咳，気管支炎，気管支喘息
【用法用量】
成人　１日９ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品 ５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品
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３．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹等
（表終了）

ツムラ防已黄耆湯エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
色白で筋肉軟らかく水ぶとりの体質で疲れやすく，汗が多く，小便不利
で下肢に浮腫をきたし，膝関節の腫痛する下記
腎炎，ネフローゼ，妊娠腎，陰嚢水腫，肥満症，関節炎，よう，せつ，筋
炎，浮腫，皮膚病，多汗症，月経不順
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ補中益気湯エキス顆粒（医療用） （１
ｇ）

【効能効果】
消化機能が衰え，四肢倦怠感著しい虚弱体質者の下記
夏やせ，病後の体力増強，結核症，食欲不振，胃下垂，感冒，痔，脱
肛，子宮下垂，陰萎，半身不随，多汗症
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．ミオパシー（頻度不明）（脱力感，四肢痙攣・麻痺等）。
４．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，下痢等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

ツムラ抑肝散エキス顆粒（医療用） （１ｇ）

【効能効果】
虚弱体質で神経がたかぶる下記
神経症，不眠症，小児夜なき，小児疳症
【用法用量】
成人　１日７．５ｇ　１日２～３回　分割　食前又は食間　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
１．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常等）。
２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．心不全（頻度不明）（体液貯留，急激な体重増加，息切れ，心胸比拡
大，胸水等）。
４．ミオパシー，横紋筋融解症（各頻度不明）（脱力感，筋力低下，筋肉
痛，四肢痙攣・麻痺，ＣＫ上昇，血中・尿中のミオグロビン上昇）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，下痢等
精神神経系 傾眠
その他 倦怠感
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

２．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
３．心不全（頻度不明）（体液貯留，急激な体重増加，息切れ，心胸比拡
大，胸水等）。
４．ミオパシー，横紋筋融解症（各頻度不明）（脱力感，筋力低下，筋肉
痛，四肢痙攣・麻痺，ＣＫ上昇，血中・尿中のミオグロビン上昇）。
５．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），黄
疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，発赤，掻痒等
消化器 食欲不振，胃部不快感，悪心，下痢等
精神神経系 傾眠
その他 倦怠感
（表終了）

５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品 ５　生薬及び漢方処方に基づく医薬品
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６　病原生物に対する医薬品

６．１　抗生物質製剤

６．１．１　主としてグラム陽性菌に作用するも
の

ダラシンＳ注射液６００ｍｇ （６００ｍｇ１管）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，ペプトストレプトコッ
カス属，バクテロイデス属，プレボテラ属，マイコプラズマ属
適応症 敗血症，咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，肺炎，慢性呼
吸器病変の二次感染，中耳炎，副鼻腔炎，顎骨周辺の蜂巣炎，顎炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎，副鼻腔炎
１．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
効能共通
２．本剤の投与で偽膜性大腸炎の可能性，下記には投与しない。
・軽微な感染症。
・他に有効な使用薬剤あり。
【用法用量】
点滴静注 ３００～６００ｍｇあたり１００～２５０ｍＬの５％ブドウ糖液，生食又
はアミノ酸製剤等の補液に溶解。
成人　１日６００～１２００ｍｇ　１日２～４回　分割　３０分～１時間かけ　点
滴静注。
小児　１日１５～２５ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　分割　３０分～１時間かけ　点
滴静注。
難治性・重症感染症
成人　１日２４００ｍｇまで増量　１日２～４回　分割　３０分～１時間かけ
点滴静注。
小児　１日４０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日３～４回　分割　３０分～１時間かけ
点滴静注。
筋注
成人　１日６００～１２００ｍｇ　１日２～４回　分割　筋注。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分・リンコマイシン系抗生剤に過敏症の既往。
２．エリスロマイシンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，全身
潮紅，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（頻度不明）（腹痛，頻回
の下痢）。
３．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明），急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明），剥脱性皮膚炎（頻度不
明）。
４．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状）。
５．間質性肺炎（頻度不明），ＰＩＥ症候群（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸
困難，胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
６．心停止（頻度不明）。
７．汎血球減少（頻度不明），無顆粒球症（頻度不明），血小板減少（０．
０１％）。
８．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の上昇），黄疸（頻
度不明）。
９．急性腎障害（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
消化器 下痢，悪心・嘔吐 食欲不振，腹痛 舌炎
過敏症 発疹，掻痒 紅斑，浮腫
血液 好酸球増多 白血球減少，顆粒球減少
腎臓  ＢＵＮの上昇 クレアチニンの上昇，窒素血症，乏尿，蛋白尿
神経系  耳鳴，眩暈
菌交代症  口内炎 カンジダ症
注射部位 疼痛・硬結（筋注）  血栓性静脈炎（静注），壊死・無菌膿瘍
（筋注）
その他 苦味 顔面のほてり，発熱，頭痛，倦怠感 腟炎，小水疱性皮膚
炎，多発性関節炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

バンコマイシン塩酸塩散０．５ｇ「明治」 （５００
ｍｇ１瓶）

【効能効果】
○感染性腸炎
適応菌種 ＭＲＳＡ，クロストリジウム・ディフィシル
適応症 感染性腸炎（偽膜性大腸炎含む）
○骨髄移植時の消化管内殺菌
注意
効能共通
耐性菌の発現を防ぐため，他の抗菌薬・本剤に対する感受性を確認。
感染性腸炎（偽膜性大腸炎含む）
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
感染性腸炎（偽膜性大腸炎含む）
成人　１回０．１２５～０．５ｇ　１日４回　内服（用時溶解）。
適宜増減。
骨髄移植時の消化管内殺菌
成人　１回０．５ｇ　１日４～６回　非吸収性の抗菌剤・抗真菌剤と併用し
内服（用時溶解）。
適宜増減。
注意
感染性腸炎（偽膜性大腸炎含む）
７～１０日以内に下痢，腹痛，発熱等の症状改善なければ投与中止。

【禁忌】
本剤の成分にショックの既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（血圧低下，不快感，口内異
常感，喘鳴，眩暈，便意，耳鳴り，発汗等）。
２．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）。
３．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，剥脱性皮膚炎（各頻
度不明）。
５．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）。
６．第８脳神経障害（頻度不明）。
７．偽膜性大腸炎（頻度不明）。
８．肝機能障害，黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ３％以上 ３％未満 頻度不明
過敏症  発熱 発疹，潮紅，悪寒，蕁麻疹，掻痒
血液 血小板減少 好酸球増多 白血球減少，貧血
肝臓 ＡＳＴ上昇 ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
消化器  下痢 悪心，嘔吐，食欲不振
腎臓  ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇
その他  舌炎 口内炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

バンコマイシン塩酸塩点滴静注用０．５ｇ「明
治」 （０．５ｇ１瓶）

【効能効果】
○適応菌種 ＭＲＳＡ
適応症 敗血症，感染性心内膜炎，外傷・熱傷及び手術創等の二次感
染，骨髄炎，関節炎，肺炎，肺膿瘍，膿胸，腹膜炎，化膿性髄膜炎
○適応菌種 メチシリン耐性コアグラーゼ陰性ブドウ球菌（ＭＲＣＮＳ）
適応症 敗血症，感染性心内膜炎，外傷・熱傷及び手術創等の二次感
染，骨髄炎，関節炎，腹膜炎，化膿性髄膜炎
○適応菌種 ペニシリン耐性肺炎球菌（ＰＲＳＰ）
適応症 敗血症，肺炎，化膿性髄膜炎
○ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳ感染が疑われる発熱性好中球減少症
注意
効能共通
１．耐性菌の発現を防ぐため，他の抗菌薬・本剤に対する感受性を確
認。
２．ＭＲＳＡ感染症，ＭＲＣＮＳ感染症，ＰＲＳＰ感染症に有用性あり。ブド
ウ球菌性腸炎は非経口的に投与しても有用性なし。
化膿性髄膜炎
３．後遺症として聴覚障害のおそれ，小児等，適応患者の選択に注意
し，慎重投与。
ＰＲＳＰ肺炎
４．アレルギー，薬剤感受性等他剤による効果が期待できない時にのみ
使用。
ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳ感染が疑われる発熱性好中球減少症
５．下記の２条件を満たし，ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳが原因菌と疑われる症例
に投与。
（１）．１回の検温で３８℃以上の発熱，又は１時間以上持続する３７．５℃
以上の発熱。
（２）．好中球数が５００／ｍｍ３未満の時，又は１０００／ｍｍ３未満で５００
／ｍｍ３未満に減少することが予測される時。
６．国内外のガイドラインを参照し，治療に熟知した医師のもとで，適切と
判断される症例にのみ実施。
７．投与前に血液培養を実施。ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳ感染の可能性が否定
された時，投与中止や他剤への変更を考慮。腫瘍熱・薬剤熱等の非感
染性の発熱である時，速やかに投与中止。
８．投与の開始時期の指標である好中球数が緊急時等で確認できない
時は，白血球数の半数を好中球数として推定。
【用法用量】
成人　バンコマイシン塩酸塩　１回０．５ｇ　１日２ｇ　６時間ごと，又は１回１
ｇ　１２時間ごと　各６０分以上かけ　点滴静注。
適宜増減。
高齢者　１回０．５ｇ　１２時間ごと，又は１回１ｇ　２４時間ごと　各６０分以
上かけ　点滴静注。
適宜増減。
小児，乳児　１日４０ｍｇ／ｋｇ　１日２～４回　分割　各６０分以上かけ　点
滴静注。
新生児　１回１０～１５ｍｇ／ｋｇ　生後１週まで　１２時間ごと，生後１ヵ月ま
で　８時間ごと　各６０分以上かけ　点滴静注。
注意
効能共通
１．急速なワンショット静注，短時間での点滴静注を行うとヒスタミンが遊
離されてｒｅｄ　ｎｅｃｋ症候群（顔，頸，躯幹の紅斑性充血，掻痒等），血圧
低下等の副作用の可能性，６０分以上かけて点滴静注。
２．腎機能障害 健康者より血中濃度の半減期が延長するので，投与量
を修正する必要あり。クレアチニンクリアランスから投与量を修正する目
安は下図により算出できる（外国）。
ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳ感染が疑われる発熱性好中球減少症
３．好中球数，発熱の回復があれば，投与中止を考慮。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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４．アレルギー，薬剤感受性等他剤による効果が期待できない時にのみ
使用。
ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳ感染が疑われる発熱性好中球減少症
５．下記の２条件を満たし，ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳが原因菌と疑われる症例
に投与。
（１）．１回の検温で３８℃以上の発熱，又は１時間以上持続する３７．５℃
以上の発熱。
（２）．好中球数が５００／ｍｍ３未満の時，又は１０００／ｍｍ３未満で５００
／ｍｍ３未満に減少することが予測される時。
６．国内外のガイドラインを参照し，治療に熟知した医師のもとで，適切と
判断される症例にのみ実施。
７．投与前に血液培養を実施。ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳ感染の可能性が否定
された時，投与中止や他剤への変更を考慮。腫瘍熱・薬剤熱等の非感
染性の発熱である時，速やかに投与中止。
８．投与の開始時期の指標である好中球数が緊急時等で確認できない
時は，白血球数の半数を好中球数として推定。
【用法用量】
成人　バンコマイシン塩酸塩　１回０．５ｇ　１日２ｇ　６時間ごと，又は１回１
ｇ　１２時間ごと　各６０分以上かけ　点滴静注。
適宜増減。
高齢者　１回０．５ｇ　１２時間ごと，又は１回１ｇ　２４時間ごと　各６０分以
上かけ　点滴静注。
適宜増減。
小児，乳児　１日４０ｍｇ／ｋｇ　１日２～４回　分割　各６０分以上かけ　点
滴静注。
新生児　１回１０～１５ｍｇ／ｋｇ　生後１週まで　１２時間ごと，生後１ヵ月ま
で　８時間ごと　各６０分以上かけ　点滴静注。
注意
効能共通
１．急速なワンショット静注，短時間での点滴静注を行うとヒスタミンが遊
離されてｒｅｄ　ｎｅｃｋ症候群（顔，頸，躯幹の紅斑性充血，掻痒等），血圧
低下等の副作用の可能性，６０分以上かけて点滴静注。
２．腎機能障害 健康者より血中濃度の半減期が延長するので，投与量
を修正する必要あり。クレアチニンクリアランスから投与量を修正する目
安は下図により算出できる（外国）。
ＭＲＳＡ・ＭＲＣＮＳ感染が疑われる発熱性好中球減少症
３．好中球数，発熱の回復があれば，投与中止を考慮。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，浮腫
等）。
２．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）等の重篤な腎障害。
３．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，剥脱性皮膚炎（各頻
度不明）。
５．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
６．眩暈，耳鳴，聴力低下，難聴等の第８脳神経障害（頻度不明）。
７．偽膜性大腸炎（頻度不明）等の血便を伴う重篤な大腸炎（腹痛，頻回
の下痢）。
８．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の上昇），黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ２％以上 ２％未満 頻度不明
過敏症 発疹 発赤，顔面潮紅 掻痒，蕁麻疹，線状ＩｇＡ水疱症
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ビリルビン上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇 γ
－ＧＴＰ上昇，ＬＡＰ上昇
腎臓 ＢＵＮ上昇 クレアチニン上昇
血液 白血球減少，血小板減少，好酸球増多  貧血
消化器  下痢 嘔気，嘔吐，腹痛
その他  発熱，静脈炎，血管痛 皮膚血管炎，悪寒，注射部疼痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

６．１．２　主としてグラム陰性菌に作用するも
の

アミカシン硫酸塩注射液１００ｍｇ「ＳＷ」 （１０
０ｍｇ１管）

【効能効果】
適応菌種 大腸菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エンテロバクター
属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビデンシア
属，緑膿菌
適応症 敗血症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，肺炎，肺膿瘍，
慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，腹膜炎
【用法用量】
筋注
成人　１回１００～２００ｍｇ　１日１～２回　筋注。
小児　１日４～８ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　筋注。
適宜増減。
点滴静注 １００～５００ｍＬの補液中に１００～２００ｍｇを溶解。
成人　１回１００～２００ｍｇ　１日２回　３０分～１時間かけ　点滴静注。
小児　１日４～８ｍｇ／ｋｇ　１日２回　３０分～１時間かけ　点滴静注。
新生児（未熟児含む）　１回６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　３０分～１時間かけ　点
滴静注。
適宜増減。
注意
腎障害 起炎菌の感受性，感染症の重症度，感染部位，腎機能障害の
程度を考慮，投与量・投与間隔を調整。
１．１回量調節法
体重・クレアチニンクリアランスを用い，図１又は計算式より求めた初回
量・維持量を投与。
（図略）
８時間ごと投与の計算式
（表開始）
初回量（ｍｇ） ＤＬ＝Ｄ・Ｗ／５×１０＾４［（Ｃｃｒ＋１３２）＾２－１７００］
維持量（ｍｇ） ＤＭ＝Ｄ・Ｗ／１０１（Ｃｃｒ＋０．７）
（表終了）
１２時間ごとの計算式
（表開始）
初回量（ｍｇ） ＤＬ＝Ｄ・Ｗ／４．３×１０＾４［（Ｃｃｒ＋１２５）＾２－６７００］
維持量（ｍｇ） ＤＭ＝Ｄ・Ｗ／１０１（Ｃｃｒ＋０．７）
（表終了）
Ｄ 腎機能正常者に対する使用量（ｍｇ／ｋｇ），Ｗ 体重（ｋｇ）　Ｃｃｒ クレア
チニンクリアランス（ｍＬ／分）
２．投与間隔調節法
「血清クレアチニン値×９」時間ごとに通常量を投与。

■効能効果・用法用量

筋注
成人　１回１００～２００ｍｇ　１日１～２回　筋注。
小児　１日４～８ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　筋注。
適宜増減。
点滴静注 １００～５００ｍＬの補液中に１００～２００ｍｇを溶解。
成人　１回１００～２００ｍｇ　１日２回　３０分～１時間かけ　点滴静注。
小児　１日４～８ｍｇ／ｋｇ　１日２回　３０分～１時間かけ　点滴静注。
新生児（未熟児含む）　１回６ｍｇ／ｋｇ　１日２回　３０分～１時間かけ　点
滴静注。
適宜増減。
注意
腎障害 起炎菌の感受性，感染症の重症度，感染部位，腎機能障害の
程度を考慮，投与量・投与間隔を調整。
１．１回量調節法
体重・クレアチニンクリアランスを用い，図１又は計算式より求めた初回
量・維持量を投与。
（図略）
８時間ごと投与の計算式
（表開始）
初回量（ｍｇ） ＤＬ＝Ｄ・Ｗ／５×１０＾４［（Ｃｃｒ＋１３２）＾２－１７００］
維持量（ｍｇ） ＤＭ＝Ｄ・Ｗ／１０１（Ｃｃｒ＋０．７）
（表終了）
１２時間ごとの計算式
（表開始）
初回量（ｍｇ） ＤＬ＝Ｄ・Ｗ／４．３×１０＾４［（Ｃｃｒ＋１２５）＾２－６７００］
維持量（ｍｇ） ＤＭ＝Ｄ・Ｗ／１０１（Ｃｃｒ＋０．７）
（表終了）
Ｄ 腎機能正常者に対する使用量（ｍｇ／ｋｇ），Ｗ 体重（ｋｇ）　Ｃｃｒ クレア
チニンクリアランス（ｍＬ／分）
２．投与間隔調節法
「血清クレアチニン値×９」時間ごとに通常量を投与。

【禁忌】
本剤の成分・アミノグリコシド系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（０．１％未満）（不快感，口内異常感，喘鳴，眩暈，便意，耳
鳴，発汗等）。
２．耳鳴・耳閉塞感・耳痛・眩暈・難聴等の第８脳神経障害（０．１～５％
未満）（蝸牛機能障害）。
３．重篤な腎障害（急性腎障害（頻度不明））。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 掻痒，発熱
腎臓  浮腫，蛋白尿，血尿，血清クレアチニン上昇，ＢＵＮ上昇，乏尿 カ
リウム等の電解質異常
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
血液  白血球減少，好酸球増多
消化器  下痢，悪心・嘔吐
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
投与部位（筋注時） 注射部位の疼痛，硬結
その他  頭痛，口唇部のしびれ感
（表終了）

■禁忌

■副作用

エクサシン注射液２００ （２００ｍｇ２ｍＬ１管）

【効能効果】
適応菌種 大腸菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エンテロバクター
属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビデンシア
属，緑膿菌
適応症 敗血症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，肺炎，慢性呼吸
器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，腹膜炎
【用法用量】
成人　１日４００ｍｇ　１日１～２回　分割　筋注・点滴静注。
点滴静注　下記の通り。
１日１回投与　１時間かけ　注入。
１日２回投与　３０分～１時間かけ　注入。
適宜増減。
注意
腎機能障害は，腎機能障害度により，投与量・投与間隔を調節。
１．初回量，維持量の調節法
クレアチニンクリアランスを用い，下図又は下式より求めた初回量・維持
量を投与。
１２・２４時間ごと投与図
（図略）
計算式
（図略）
２．投与間隔調節法
２００ｍｇ投与は「血清クレアチニン値（ｍｇ／ｄＬ）×９」時間ごとに投与。

■効能効果・用法用量

■禁忌

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品

- 155 -

バンコマイシン塩酸塩点滴静注用０．５ｇ「明治」 エクサシン注射液２００



【禁忌】
本剤の成分・他のアミノグリコシド系抗生剤・バシトラシンに過敏症の既
往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明）（チアノーゼ，呼吸困難，胸内苦悶，血圧低下
等）。
２．急性腎障害（０．１％未満）等の重篤な腎障害。
３．第８脳神経障害（０．１％未満）（眩暈，耳鳴，難聴等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹等 掻痒，発熱等 蕁麻疹
腎臓 腎機能障害（ＢＵＮ・クレアチニン上昇，尿所見異常，乏尿等） 浮
腫，血尿，カリウム等電解質の異常
肝臓 肝機能障害（ＡＳＴ・ＡＬＴ・Ａｌ－Ｐ・ＬＤＨ・血清ビリルビンの上昇
等）
神経  四肢等のしびれ感，脱力感
血液 貧血，白血球減少，血小板減少，好酸球増多 血小板増多
消化器  下痢，悪心，嘔吐，食欲不振
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
注射部位  疼痛，硬結等（筋注） 発赤，潰瘍形成等（筋注）
その他  倦怠感，ほてり，頭痛，悪寒
（表終了）

■禁忌

■副作用

６．１．３　主としてグラム陽性・陰性菌に作用
するもの

ケフラールカプセル２５０ｍｇ （２５０ｍｇ１カプ
セル）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，大腸菌，クレブシエ
ラ属，プロテウス・ミラビリス，インフルエンザ菌
適応症
１．表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，慢性
膿皮症
２．外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，乳腺炎
３．咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，肺炎，慢性呼吸器病変の二
次感染
４．膀胱炎，腎盂腎炎
５．麦粒腫
６．中耳炎
７．歯周組織炎，歯冠周囲炎，顎炎
８．猩紅熱
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人，体重２０ｋｇ以上の小児　１日７５０ｍｇ　１日３回　分割　内服。
重症時や分離菌の感受性が比較的低い症例 １日１５００ｍｇ　１日３回
分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各０．１％未満）（呼吸困難，喘鳴，全身潮
紅，浮腫等）。
２．急性腎障害（頻度不明）等の重篤な腎障害。
３．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
４．偽膜性大腸炎（０．１％未満）等の血便を伴う重篤な大腸炎（腹痛，頻
回の下痢）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
６．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）等（発熱，咳嗽，呼吸困難，
胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
７．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの著しい上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
８．溶血性貧血。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 蕁麻疹，紅斑，掻痒，発熱等 リンパ腺腫脹，関節痛
血液  顆粒球減少，貧血（赤血球減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット
減少），血小板減少，好酸球増多等
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇 黄疸
腎臓  ＢＵＮ上昇，血清クレアチニン上昇
消化器 悪心，下痢，腹痛 嘔吐，胃不快感，胸やけ，食欲不振等
菌交代症   口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他  頭痛，眩暈等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

血液  顆粒球減少，貧血（赤血球減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット
減少），血小板減少，好酸球増多等
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇 黄疸
腎臓  ＢＵＮ上昇，血清クレアチニン上昇
消化器 悪心，下痢，腹痛 嘔吐，胃不快感，胸やけ，食欲不振等
菌交代症   口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他  頭痛，眩暈等
（表終了）

ケフラール細粒小児用１００ｍｇ （１００ｍｇ１
ｇ）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，大腸菌，クレブシエ
ラ属，プロテウス・ミラビリス，インフルエンザ菌
適応症
１．表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，慢性
膿皮症
２．外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，乳腺炎
３．咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，肺炎，慢性呼吸器病変の二
次感染
４．膀胱炎，腎盂腎炎
５．麦粒腫
６．中耳炎
７．歯周組織炎，歯冠周囲炎，顎炎
８．猩紅熱
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
幼・小児　１日セファクロル２０～４０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　内服。
適宜増減。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各０．１％未満）（呼吸困難，喘鳴，全身潮
紅，浮腫等）。
２．急性腎障害（頻度不明）等の重篤な腎障害。
３．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
４．偽膜性大腸炎（０．１％未満）等の血便を伴う重篤な大腸炎（腹痛，頻
回の下痢）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
６．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）等（発熱，咳嗽，呼吸困難，
胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
７．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの著しい上昇等），黄疸（各頻度不
明）。
８．溶血性貧血。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 蕁麻疹，紅斑，掻痒，発熱等 リンパ腺腫脹，関節痛
血液  顆粒球減少，貧血（赤血球減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット
減少），血小板減少，好酸球増多等
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇 黄疸
腎臓  ＢＵＮ上昇，血清クレアチニン上昇
消化器 悪心，下痢，腹痛 嘔吐，胃不快感，胸やけ，食欲不振等
菌交代症   口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他  頭痛，眩暈等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

サワシリンカプセル２５０ （２５０ｍｇ１カプセ
ル）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，淋菌，大
腸菌，プロテウス・ミラビリス，インフルエンザ菌，ヘリコバクター・ピロリ，
梅毒トレポネーマ
適応症 表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，
慢性膿皮症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，糜爛・潰瘍の二次
感染，乳腺炎，骨髄炎，咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，肺炎，
慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，前立腺炎（急性症，
慢性症），精巣上体炎（副睾丸炎），淋菌感染症，梅毒，子宮内感染，子
宮付属器炎，子宮旁結合織炎，涙嚢炎，麦粒腫，中耳炎，歯周組織
炎，歯冠周囲炎，顎炎，猩紅熱，胃潰瘍・十二指腸潰瘍・胃ＭＡＬＴリン
パ腫・特発性血小板減少性紫斑病・早期胃癌の内視鏡的治療後胃の
ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎
１．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
２．進行期胃ＭＡＬＴリンパ腫へのヘリコバクター・ピロリ除菌治療の有効
性は未確立。
３．特発性血小板減少性紫斑病では，ガイドライン等を参照し，ヘリコバ
クター・ピロリ除菌治療が適切な症例にのみ行う。
４．早期胃癌の内視鏡的治療後胃以外には，ヘリコバクター・ピロリ除菌
治療による胃癌の発症抑制への有効性は未確立。
５．ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎は，ヘリコバクター・ピロリの陽性と内視
鏡検査で確認。
【用法用量】
製剤共通
ヘリコバクター・ピロリ感染を除く感染症
成人　１回アモキシシリン水和物２５０ｍｇ　１日３～４回　内服。
適宜増減。
小児　１日アモキシシリン水和物２０～４０ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　分割
内服。
適宜増減，１日最大９０ｍｇ／ｋｇ。
ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
１．アモキシシリン水和物，クラリスロマイシン，プロトンポンプインヒビター
併用時
成人　１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回クラリスロマイシン２００ｍ
ｇ，プロトンポンプインヒビター　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
クラリスロマイシンは適宜増量，１回４００ｍｇ　１日２回まで。
２．アモキシシリン水和物，クラリスロマイシン，プロトンポンプインヒビター
併用によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時
成人　１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回メトロニダゾール２５０ｍｇ，
プロトンポンプインヒビター　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
注意
ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
プロトンポンプインヒビターは１回ランソプラゾール３０ｍｇ，１回オメプラ
ゾール２０ｍｇ，１回ラベプラゾールナトリウム１０ｍｇ，１回エソメプラゾール
２０ｍｇ又は１回ボノプラザン２０ｍｇのいずれか１剤を選択。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，前立腺炎（急性症，
慢性症），精巣上体炎（副睾丸炎），淋菌感染症，梅毒，子宮内感染，子
宮付属器炎，子宮旁結合織炎，涙嚢炎，麦粒腫，中耳炎，歯周組織
炎，歯冠周囲炎，顎炎，猩紅熱，胃潰瘍・十二指腸潰瘍・胃ＭＡＬＴリン
パ腫・特発性血小板減少性紫斑病・早期胃癌の内視鏡的治療後胃の
ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎
１．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
２．進行期胃ＭＡＬＴリンパ腫へのヘリコバクター・ピロリ除菌治療の有効
性は未確立。
３．特発性血小板減少性紫斑病では，ガイドライン等を参照し，ヘリコバ
クター・ピロリ除菌治療が適切な症例にのみ行う。
４．早期胃癌の内視鏡的治療後胃以外には，ヘリコバクター・ピロリ除菌
治療による胃癌の発症抑制への有効性は未確立。
５．ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎は，ヘリコバクター・ピロリの陽性と内視
鏡検査で確認。
【用法用量】
製剤共通
ヘリコバクター・ピロリ感染を除く感染症
成人　１回アモキシシリン水和物２５０ｍｇ　１日３～４回　内服。
適宜増減。
小児　１日アモキシシリン水和物２０～４０ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　分割
内服。
適宜増減，１日最大９０ｍｇ／ｋｇ。
ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
１．アモキシシリン水和物，クラリスロマイシン，プロトンポンプインヒビター
併用時
成人　１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回クラリスロマイシン２００ｍ
ｇ，プロトンポンプインヒビター　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
クラリスロマイシンは適宜増量，１回４００ｍｇ　１日２回まで。
２．アモキシシリン水和物，クラリスロマイシン，プロトンポンプインヒビター
併用によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時
成人　１回アモキシシリン水和物７５０ｍｇ，１回メトロニダゾール２５０ｍｇ，
プロトンポンプインヒビター　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
注意
ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
プロトンポンプインヒビターは１回ランソプラゾール３０ｍｇ，１回オメプラ
ゾール２０ｍｇ，１回ラベプラゾールナトリウム１０ｍｇ，１回エソメプラゾール
２０ｍｇ又は１回ボノプラザン２０ｍｇのいずれか１剤を選択。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．伝染性単核症。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各０．１％未満）（呼吸困難，全身潮紅，血
管浮腫，蕁麻疹等，不快感，口内異常感，喘鳴，眩暈，便意，耳鳴，発
汗等）。
２．アレルギー反応に伴う急性冠症候群（頻度不明）。
３．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各０．１％未満），多形
紅斑，急性汎発性発疹性膿疱症，紅皮症（剥脱性皮膚炎）（各頻度不
明）（発熱，頭痛，関節痛，皮膚・粘膜の紅斑・水疱，膿疱，皮膚の緊張
感・灼熱感・疼痛等）。
４．顆粒球減少（０．１％未満），血小板減少（頻度不明）。
５．肝障害（頻度不明）（黄疸（０．１％未満），ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇（各０．
１％未満）等）。
６．急性腎障害等の重篤な腎障害（０．１％未満）。
７．大腸炎（０．１％未満）（偽膜性大腸炎，出血性大腸炎等の血便を伴う
重篤な大腸炎）（腹痛，頻回の下痢）。
８．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱
等）。
９．無菌性髄膜炎（頻度不明）（項部硬直，発熱，頭痛，悪心・嘔吐，意
識混濁等）。
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリ感染を除く感染
症）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 発熱 掻痒
血液 好酸球増多
消化器 下痢，悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛  黒毛舌
菌交代症  口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症  ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他   梅毒のヤーリッシュ・ヘルクスハイマー反応（発熱，全身倦怠
感，頭痛等，病変部の増悪）
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリコ
バクター・ピロリ感染胃炎）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満 頻度不明
消化器 下痢（１５．５％），軟便（１３．５％），味覚異常 腹痛，腹部膨満
感，口内炎，便秘，食道炎 口渇，悪心，舌炎，胃食道逆流，胸やけ，十
二指腸炎，嘔吐，痔核，食欲不振 黒毛舌
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，
ビリルビン上昇
血液  好中球減少，好酸球増多 貧血，白血球増多
過敏症  発疹 掻痒
精神神経系   頭痛，しびれ感，眩暈，眠気，不眠，うつ状態
その他  尿蛋白陽性，トリグリセリド上昇，総コレステロールの上昇・低下
尿糖陽性，尿酸上昇，倦怠感，熱感，動悸，発熱，ＱＴ延長，カンジダ
症，浮腫，血圧上昇，霧視
（表終了）

■禁忌

■副作用

肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇，γ－ＧＴＰ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，
ビリルビン上昇
血液  好中球減少，好酸球増多 貧血，白血球増多
過敏症  発疹 掻痒
精神神経系   頭痛，しびれ感，眩暈，眠気，不眠，うつ状態
その他  尿蛋白陽性，トリグリセリド上昇，総コレステロールの上昇・低下
尿糖陽性，尿酸上昇，倦怠感，熱感，動悸，発熱，ＱＴ延長，カンジダ
症，浮腫，血圧上昇，霧視
（表終了）

スルバシリン静注用１．５ｇ （（１．５ｇ）１瓶）

【効能効果】
適応菌種
ブドウ球菌属，肺炎球菌，モラクセラ（ブランハメラ）・カタラーリス，大腸
菌，プロテウス属，インフルエンザ菌
適応症
肺炎，肺膿瘍，膀胱炎，腹膜炎
【用法用量】
肺炎，肺膿瘍，腹膜炎
成人　１日６ｇ　１日２回　分割　静注・点滴静注。
重症感染症
適宜増量　１回３ｇ　１日４回　１日１２ｇまで。
膀胱炎
成人　１日３ｇ　１日２回　分割　静注・点滴静注。
効能共通
小児　１日６０～１５０ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　分割　静注・点滴静注。
静注時　緩徐に投与（注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解）。
点滴静注時　補液に溶解。
注意
耐性菌の発現等を防ぐため，β－ラクタマーゼ産生菌，アンピシリン耐
性菌を確認し，必要最小限の期間にとどめる。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．伝染性単核症。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）。
２．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明），急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明）。
３．無顆粒球症（頻度不明），貧血（溶血性貧血含む）（０．３８％），血小
板減少（０．１９％）等の重篤な血液障害。
４．急性腎障害（０．１％未満），間質性腎炎（頻度不明）等の重篤な腎障
害。
５．出血性大腸炎（頻度不明），偽膜性大腸炎（頻度不明）等の血便を伴
う重篤な大腸炎（腹痛，頻回の下痢）。
６．肝機能障害（０．１０％）。
７．間質性肺炎（０．１％未満），好酸球性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，
呼吸困難，胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
皮膚  発疹，掻痒感 蕁麻疹 多形紅斑
血液 好酸球増多 白血球減少
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＡＰ上昇，ビリルビン値上昇，
γ－ＧＴＰ上昇 黄疸
消化器  下痢・軟便，悪心・嘔吐 腹部不快感 黒毛舌
中枢神経    痙攣等の神経症状
菌交代    口内炎，カンジダ症
その他  発熱 ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向等）
ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

セファゾリンＮａ注射用１ｇ「ＮＰ」 （１ｇ１瓶）

【効能効果】
適応菌種
ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，大腸菌，肺炎桿菌，プロテウ
ス・ミラビリス，プロビデンシア属
適応症
敗血症，感染性心内膜炎，表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リ
ンパ管・リンパ節炎，慢性膿皮症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感
染，糜爛・潰瘍の二次感染，乳腺炎，骨髄炎，関節炎，咽頭・喉頭炎，
扁桃炎，急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，膿胸，慢性呼吸器病変の二次
感染，膀胱炎，腎盂腎炎，腹膜炎，胆嚢炎，胆管炎，バルトリン腺炎，子
宮内感染，子宮付属器炎，子宮旁結合織炎，眼内炎（全眼球炎含む），
中耳炎，副鼻腔炎，化膿性唾液腺炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎，副鼻腔炎には，「抗微
生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断し，適
切な時に投与。
【用法用量】
成人　１日１ｇ　１日２回　分割　緩徐に静注，筋注。小児　１日２０～４０ｍ
ｇ／ｋｇ　１日２回　分割　緩徐に静注，筋注。
効果不十分時 成人　１日１．５～３ｇ，小児　１日５０ｍｇ／ｋｇ　１日３回
分割　投与。
重篤時 成人　１日５ｇ，小児　１日１００ｍｇ／ｋｇまで　分割　投与。
輸液に加え点滴静注もできる。
点滴静注時の注意
注射用水は溶液が等張にならないため使用しない。
注射液の調製法
（１）．静注
注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解。
（２）．筋注
リドカイン注射液（０．５ｗ／ｖ％）約２～３ｍＬに溶解。
注意
１．耐性菌の発現等を防ぐため，感受性を確認し，必要最小限の期間に
とどめる。
２．高度の腎障害 減量し，投与間隔をあけて使用。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎，副鼻腔炎には，「抗微
生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断し，適
切な時に投与。
【用法用量】
成人　１日１ｇ　１日２回　分割　緩徐に静注，筋注。小児　１日２０～４０ｍ
ｇ／ｋｇ　１日２回　分割　緩徐に静注，筋注。
効果不十分時 成人　１日１．５～３ｇ，小児　１日５０ｍｇ／ｋｇ　１日３回
分割　投与。
重篤時 成人　１日５ｇ，小児　１日１００ｍｇ／ｋｇまで　分割　投与。
輸液に加え点滴静注もできる。
点滴静注時の注意
注射用水は溶液が等張にならないため使用しない。
注射液の調製法
（１）．静注
注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解。
（２）．筋注
リドカイン注射液（０．５ｗ／ｖ％）約２～３ｍＬに溶解。
注意
１．耐性菌の発現等を防ぐため，感受性を確認し，必要最小限の期間に
とどめる。
２．高度の腎障害 減量し，投与間隔をあけて使用。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。
原則禁忌
セフェム系抗生剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック（不快感，口内異常感，喘鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗等）。
２．アナフィラキシー（呼吸困難，全身潮紅，血管浮腫，蕁麻疹等）。
３．アレルギー反応に伴う急性冠症候群。
４．血液障害（汎血球減少，無顆粒球症（発熱，咽頭痛，頭痛，倦怠感
等），溶血性貧血（発熱，ヘモグロビン尿，貧血症状等），血小板減少
（点状出血，紫斑等））。
５．肝障害（黄疸，ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），Ａｌ－Ｐの上昇等）。
６．急性腎障害等の重篤な腎障害。
７．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（腹痛，頻回の下痢）。
８．皮膚障害（中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群）（発熱，頭
痛，関節痛，皮膚・粘膜の紅斑・水疱，皮膚の緊張感・灼熱感・疼痛
等）。
９．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群等（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常，
好酸球増多等）。
１０．痙攣等の神経症状。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹，紅斑，掻痒，発熱，浮腫
（表終了）

■禁忌

■副作用

セフェピム塩酸塩静注用１ｇ「サンド」 （１ｇ１
瓶）

【効能効果】
１．一般感染症
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，モラクセラ（ブランハ
メラ）・カタラーリス，大腸菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エンテロ
バクター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビ
デンシア属，インフルエンザ菌，シュードモナス属，緑膿菌，バークホル
デリア・セパシア，ステノトロホモナス（ザントモナス）・マルトフィリア，アシ
ネトバクター属，ペプトストレプトコッカス属，バクテロイデス属，プレボテ
ラ属（プレボテラ・ビビア除く）
適応症 敗血症，深在性皮膚感染症，外傷・熱傷及び手術創等の二次
感染，肛門周囲膿瘍，扁桃炎（扁桃周囲膿瘍含む），肺炎，肺膿瘍，慢
性呼吸器病変の二次感染，複雑性膀胱炎，腎盂腎炎，前立腺炎（急性
症，慢性症），腹膜炎，腹腔内膿瘍，胆嚢炎，胆管炎，子宮内感染，子
宮旁結合織炎，中耳炎，副鼻腔炎
２．発熱性好中球減少症
注意
扁桃炎（扁桃周囲膿瘍含む），中耳炎，副鼻腔炎
扁桃炎（扁桃周囲膿瘍含む），中耳炎，副鼻腔炎には，「抗微生物薬適
正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断し，適切な時に投
与。
発熱性好中球減少症
（１）．下記の２条件を満たす症例に投与。
［１］．１回の検温で３８℃以上の発熱，又は１時間以上持続する３７．５℃
以上の発熱。
［２］．好中球数が５００／ｍｍ３未満の時，又は１０００／ｍｍ３未満で５００
／ｍｍ３未満に減少することが予測される時。
（２）．発熱性好中球減少症には，国内外のガイドラインを参照し，治療
に熟知した医師のもとで，適切と判断される症例にのみ実施。
（３）．発熱性好中球減少症には，投与前に血液培養を実施。起炎菌の
判明時，投与継続の必要性を検討。
（４）．発熱性好中球減少症では，投与の開始時期の指標である好中球
数が緊急時等で確認できない時は，白血球数の半数を好中球数として
推定。
【用法用量】
投与開始後３日を目安とし継続投与が必要か判定し，投与中止又は他
剤に切りかえを検討。
投与期間　１４日以内。
１．一般感染症
成人　１日１～２ｇ　１日２回　分割　静注・点滴静注。
難治性・重症感染症 １日４ｇまで増量　分割　投与。
２．発熱性好中球減少症
成人　１日４ｇ　１日２回　分割　静注・点滴静注。
静注時　緩徐に注射（注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解）。
点滴静注時　３０分～１時間かけ　点滴静注（糖液，電解質液又はアミノ
酸製剤等の補液に加える）。
注意
１．耐性菌の発現等を防ぐため，感受性を確認し，必要最小限の期間に
とどめる。
２．腎障害 減量か，投与間隔をあける等慎重投与。

■効能効果・用法用量

判明時，投与継続の必要性を検討。
（４）．発熱性好中球減少症では，投与の開始時期の指標である好中球
数が緊急時等で確認できない時は，白血球数の半数を好中球数として
推定。
【用法用量】
投与開始後３日を目安とし継続投与が必要か判定し，投与中止又は他
剤に切りかえを検討。
投与期間　１４日以内。
１．一般感染症
成人　１日１～２ｇ　１日２回　分割　静注・点滴静注。
難治性・重症感染症 １日４ｇまで増量　分割　投与。
２．発熱性好中球減少症
成人　１日４ｇ　１日２回　分割　静注・点滴静注。
静注時　緩徐に注射（注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解）。
点滴静注時　３０分～１時間かけ　点滴静注（糖液，電解質液又はアミノ
酸製剤等の補液に加える）。
注意
１．耐性菌の発現等を防ぐため，感受性を確認し，必要最小限の期間に
とどめる。
２．腎障害 減量か，投与間隔をあける等慎重投与。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。
原則禁忌
セフェム系抗生剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシー（呼吸困難，全身潮紅，血管浮腫，蕁麻
疹，血圧低下等）。
２．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（腹痛，頻回の下痢）。
３．急性腎障害等の重篤な腎障害。
４．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少。
５．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群等（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線像異
常，好酸球増多等）。
６．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群。
７．肝機能障害（ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴ
Ｐ，ＬＡＰの上昇等），黄疸。
８．精神神経症状（意識障害，昏睡，痙攣，振戦，ミオクローヌス等）。
重大な副作用（類薬（他のセフェム系抗生剤））
溶血性貧血。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，蕁麻疹，紅斑，掻痒，発熱
血液 貧血，顆粒球減少，好酸球増多，血小板増多
腎臓 ＢＵＮ上昇，クレアチニン上昇，蛋白尿，血清カリウム上昇
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ）上昇，ＡＬＴ（ＧＰＴ）上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上昇，
γ－ＧＴＰ上昇，ビリルビン上昇，ＬＡＰ上昇
消化器 下痢，悪心，嘔吐，食欲不振，腹痛，便秘
精神神経系 眩暈，しびれ
菌交代症 カンジダ症，口内炎
ビタミン欠乏症 ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他 頭痛，点滴中の気分不良，血圧低下，顔面紅潮，悪寒，味覚異
常
（表終了）

■禁忌

■副作用

セフタジジム静注用１ｇ「日医工」 （１ｇ１瓶）

【効能効果】
適応菌種
ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，大腸菌，シトロバクター属，クレ
ブシエラ属，エンテロバクター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネ
ラ・モルガニー，プロビデンシア属，インフルエンザ菌，シュードモナス
属，緑膿菌，バークホルデリア・セパシア，ステノトロホモナス（ザントモナ
ス）・マルトフィリア，アシネトバクター属，ペプトストレプトコッカス属，バク
テロイデス属，プレボテラ属（プレボテラ・ビビア除く）
適応症
敗血症，感染性心内膜炎，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，咽
頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，肺炎，肺膿瘍，膿胸，慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂
腎炎，前立腺炎（急性症，慢性症），腹膜炎，胆嚢炎，胆管炎，肝膿瘍，
バルトリン腺炎，子宮内感染，子宮付属器炎，子宮旁結合織炎，化膿性
髄膜炎，中耳炎，副鼻腔炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，中耳炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　１日１～２ｇ　１日２回　分割　静注。難治性・重症感染症 １日４ｇま
で増量　１日２～４回　分割　投与。
小児　１日４０～１００ｍｇ／ｋｇ　１日２～４回　分割　静注。難治性・重症
感染症 １日１５０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日２～４回　分割　投与。
未熟児・新生児　生後０～３日齢　１回２０ｍｇ／ｋｇ　１日２～３回　静注。
生後４日齢以降　１回２０ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　静注。難治性・重症感
染症 １日１５０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日２～４回　分割　投与。
静注時　緩徐に投与（注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解）。３０分～
２時間かけ　点滴静注もできる（糖液，電解質液又はアミノ酸製剤等の補
液に加える）。
注意
腎機能障害 血中濃度半減期が延長，尿中排泄率の低下があり，血中
濃度が増大，投与量・投与間隔の調節が必要。
下表は投与例（外国）
（表開始）
腎機能検査値 腎機能検査値 投与法 投与法
クレアチニンクリアランス （ｍＬ／分） 血清クレアチニン （ｍｇ／ｄＬ） １回
量 （ｇ） 投与間隔 （時間）
５０～３１ １．７～２．３ １ １２
３０～１６ ２．３～４ １ ２４
１５～６ ４～５．６ ０．５ ２４
＜５ ＞５．６ ０．５ ４８
（表終了）

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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小児　１日４０～１００ｍｇ／ｋｇ　１日２～４回　分割　静注。難治性・重症
感染症 １日１５０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日２～４回　分割　投与。
未熟児・新生児　生後０～３日齢　１回２０ｍｇ／ｋｇ　１日２～３回　静注。
生後４日齢以降　１回２０ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　静注。難治性・重症感
染症 １日１５０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日２～４回　分割　投与。
静注時　緩徐に投与（注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解）。３０分～
２時間かけ　点滴静注もできる（糖液，電解質液又はアミノ酸製剤等の補
液に加える）。
注意
腎機能障害 血中濃度半減期が延長，尿中排泄率の低下があり，血中
濃度が増大，投与量・投与間隔の調節が必要。
下表は投与例（外国）
（表開始）
腎機能検査値 腎機能検査値 投与法 投与法
クレアチニンクリアランス （ｍＬ／分） 血清クレアチニン （ｍｇ／ｄＬ） １回
量 （ｇ） 投与間隔 （時間）
５０～３１ １．７～２．３ １ １２
３０～１６ ２．３～４ １ ２４
１５～６ ４～５．６ ０．５ ２４
＜５ ＞５．６ ０．５ ４８
（表終了）

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各０．１％未満）（不快感，口内異常感，喘
鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，気管支痙攣，呼吸困難，顔面潮紅，血管
性浮腫等）。
２．急性腎障害等の重篤な腎障害（頻度不明）。
３．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少（各０．１％未満），溶血性貧
血（頻度不明）。
４．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（頻度不明）（腹痛，頻回
の下痢）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
６．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）等（発熱，咳嗽，呼吸困難，
胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
７．急性肝炎（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ等の著しい上昇），肝機能障害，
黄疸（各頻度不明）。
８．精神神経症状（頻度不明）（脳症，昏睡，意識障害，痙攣，振戦，ミオ
クローヌス等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１．８％ ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，発熱 蕁麻疹，紅斑，掻痒
血液 顆粒球減少，好酸球増多 貧血，血小板増多 リンパ球増多
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，γ－ＧＴＰ等の上昇 黄疸，ビリルビン
等の上昇
腎臓 ＢＵＮ等の上昇 クレアチニン等の上昇
消化器 下痢 悪心，嘔吐，腹痛，食欲不振
菌交代症  口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他  眩暈，頭痛，味覚障害，口渇感 しびれ
（表終了）

■禁忌

■副作用

セフトリアキソンナトリウム静注用１ｇ「日医
工」 （１ｇ１瓶）

【効能効果】
適応菌種
ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，淋菌，大腸菌，シトロバクター
属，クレブシエラ属，エンテロバクター属，セラチア属，プロテウス属，モ
ルガネラ・モルガニー，プロビデンシア属，インフルエンザ菌，ペプトスト
レプトコッカス属，バクテロイデス属，プレボテラ属（プレボテラ・ビビア除
く）
適応症
敗血症，咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，膿胸，
慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，精巣上体炎（副睾丸
炎），尿道炎，子宮頸管炎，骨盤内炎症性疾患，直腸炎，腹膜炎，腹腔
内膿瘍，胆嚢炎，胆管炎，バルトリン腺炎，子宮内感染，子宮付属器
炎，子宮旁結合織炎，化膿性髄膜炎，角膜炎（角膜潰瘍含む），中耳
炎，副鼻腔炎，顎骨周辺の蜂巣炎，顎炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人
１．１日１～２ｇ　１日１～２回　分割　静注・点滴静注。
２．難治性・重症感染症 １日４ｇまで増量　１日２回　分割　静注・点滴静
注。
３．淋菌感染症
（１）．咽頭・喉頭炎，尿道炎，子宮頸管炎，直腸炎
１ｇ　単回　静注・点滴静注。
（２）．精巣上体炎（副睾丸炎），骨盤内炎症性疾患
１回１ｇ　１日１回　静注・点滴静注。
小児
１．１日２０～６０ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　静注・点滴静注。
２．難治性・重症感染症 １日１２０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日２回　分割　静
注・点滴静注。
未熟児・新生児
１．生後０～３日齢　１回２０ｍｇ／ｋｇ　１日１回　静注・点滴静注。生後４
日齢以降　１回２０ｍｇ／ｋｇ　１日２回　静注・点滴静注。
２．難治性・重症感染症 １回４０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日２回　静注・点滴
静注。生後２週間以内の未熟児・新生児　１日５０ｍｇ／ｋｇまで。
静注
緩徐に投与（注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解）。
点滴静注
補液に溶解。
注意
高度の腎機能障害 血中濃度を頻回に測定できない時は投与量が１ｇ／
日まで。

■効能効果・用法用量

３．淋菌感染症
（１）．咽頭・喉頭炎，尿道炎，子宮頸管炎，直腸炎
１ｇ　単回　静注・点滴静注。
（２）．精巣上体炎（副睾丸炎），骨盤内炎症性疾患
１回１ｇ　１日１回　静注・点滴静注。
小児
１．１日２０～６０ｍｇ／ｋｇ　１日１～２回　分割　静注・点滴静注。
２．難治性・重症感染症 １日１２０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日２回　分割　静
注・点滴静注。
未熟児・新生児
１．生後０～３日齢　１回２０ｍｇ／ｋｇ　１日１回　静注・点滴静注。生後４
日齢以降　１回２０ｍｇ／ｋｇ　１日２回　静注・点滴静注。
２．難治性・重症感染症 １回４０ｍｇ／ｋｇまで増量　１日２回　静注・点滴
静注。生後２週間以内の未熟児・新生児　１日５０ｍｇ／ｋｇまで。
静注
緩徐に投与（注射用水，生食又はブドウ糖液に溶解）。
点滴静注
補液に溶解。
注意
高度の腎機能障害 血中濃度を頻回に測定できない時は投与量が１ｇ／
日まで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．高ビリルビン血症の低出生体重児，新生児。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（不快感，口内異常感，喘
鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，呼吸困難，顔面浮腫等）。
２．汎血球減少，無顆粒球症，白血球減少，血小板減少，溶血性貧血
（各頻度不明）。
３．劇症肝炎等の重篤な肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰの
上昇等），黄疸（各頻度不明）。
４．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）。
５．偽膜性大腸炎（頻度不明）等の血便を伴う重篤な大腸炎（腹痛，頻回
の下痢）。
６．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑，急性汎発
性発疹性膿疱症（各頻度不明）。
７．間質性肺炎，肺好酸球増多症（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困
難，胸部Ｘ線異常，好酸球増多）。
８．胆石，胆嚢内沈殿物（各頻度不明），胆嚢炎，胆管炎，膵炎等（腹痛
等）。
９．腎・尿路結石（頻度不明）（尿量減少，排尿障害，血尿，結晶尿等），
腎後性急性腎不全（外国）。
１０．精神神経症状（頻度不明）（意識障害（意識消失，意識レベルの低
下等），痙攣，不随意運動（舞踏病アテトーゼ，ミオクローヌス等））。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 蕁麻疹，発熱，掻痒 発赤，紅斑
血液 好酸球増多 顆粒球減少，貧血，血小板増多 異常プロトロンビン
好塩基球増多
消化器 下痢 嘔気，嘔吐，腹痛 食欲不振 軟便
菌交代症    口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症    ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾
向），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎）
その他   頭痛，浮腫，心室性期外収縮 注射部位反応（紅斑，疼痛，腫
脹等）
（表終了）

■禁忌

■副作用

セフメタゾールナトリウム静注用１ｇ「日医工」
（１ｇ１瓶）

【効能効果】
適応菌種
黄色ブドウ球菌，大腸菌，肺炎桿菌，プロテウス属，モルガネラ・モルガ
ニー，プロビデンシア属，ペプトストレプトコッカス属，バクテロイデス属，
プレボテラ属（プレボテラ・ビビア除く）
適応症
敗血症，急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，膿胸，慢性呼吸器病変の二次
感染，膀胱炎，腎盂腎炎，腹膜炎，胆嚢炎，胆管炎，バルトリン腺炎，子
宮内感染，子宮付属器炎，子宮旁結合織炎，顎骨周辺の蜂巣炎，顎炎
注意
急性気管支炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　１日１～２ｇ　１日２回　分割　静注・点滴静注。
小児　１日２５～１００ｍｇ／ｋｇ　１日２～４回　分割　静注・点滴静注。
難治性・重症感染症 成人　１日４ｇ，小児　１日１５０ｍｇ／ｋｇまで増量　１
日２～４回　分割　投与。
静注時　緩徐に投与（１ｇあたり注射用水，生食又はブドウ糖液１０ｍＬに
溶解）。
補液に加え点滴静注もできる。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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溶解）。
補液に加え点滴静注もできる。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（０．０１％未満），アナフィラキシー（頻度不明）（不快感，口内
異常感，喘鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
３．急性腎障害（頻度不明）等の重篤な腎障害（ＢＵＮ・血中クレアチニン
上昇等）。
４．肝炎（ＡＳＴ，ＡＬＴの著しい上昇等），肝機能障害，黄疸（各頻度不
明）。
５．無顆粒球症，溶血性貧血，血小板減少（各頻度不明）。
６．偽膜性大腸炎（０．０１％未満）等の血便を伴う重篤な大腸炎（腹痛，
頻回の下痢）。
７．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸
部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒 蕁麻疹，紅斑，発熱 －
血液 顆粒球減少，好酸球増多 赤血球減少，血小板減少 －
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，肝機能異常 Ａｌ－Ｐ上昇 －
消化器 悪心・嘔吐，下痢 食欲不振 －
菌交代症 － 口内炎，カンジダ症 －
ビタミン欠乏症 － ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神
経炎等） ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向等）
その他 － 頭痛 －
（表終了）

■禁忌

■副作用

チエナム筋注用０．５ｇ （５００ｍｇ１瓶（溶解
液付））

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，大腸菌，
シトロバクター属，クレブシエラ属，エンテロバクター属，セラチア属，プロ
テウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビデンシア属，インフルエンザ
菌，シュードモナス属，緑膿菌，バークホルデリア・セパシア，アシネトバ
クター属，ペプトストレプトコッカス属，バクテロイデス属，プレボテラ属
適応症 外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，骨髄炎，関節炎，急性気
管支炎，肺炎，肺膿瘍，膿胸，慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，
腎盂腎炎，前立腺炎（急性症，慢性症），腹膜炎，胆嚢炎，胆管炎，肝
膿瘍，バルトリン腺炎，子宮内感染，子宮付属器炎，子宮旁結合織炎
注意
急性気管支炎
１．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
効能共通
２．重症・難治性感染症は，点滴用製剤を使用。
【用法用量】
成人　１日０．５～１ｇ　１日２回　分割　筋注。
適宜増減。
筋注時　０．５ｇにリドカイン注射液（０．５ｗ／ｖ％）を２ｍＬ用い，よく振盪
して懸濁。
注意
筋注 静注が困難等のみ，必要最小限に行う。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．バルプロ酸ナトリウムの投与患者。
３．リドカイン等のアニリド系局所麻酔剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．中枢神経症状（痙攣（０．１％未満，点滴用で０．１４％），呼吸停止
（頻度不明），意識障害（頻度不明），意識喪失（頻度不明），呼吸抑制
（頻度不明），錯乱（頻度不明），不穏（頻度不明）等）。
２．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（不快感，口内異
常感，喘鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，呼吸困難，全身潮紅，浮腫等）。
３．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明）。
４．重篤な肝障害（劇症肝炎（頻度不明），肝炎（頻度不明），肝不全（頻
度不明），黄疸（頻度不明）等）。
５．気管支痙攣（頻度不明）（喘息発作・誘発等），間質性肺炎（頻度不
明），ＰＩＥ症候群（頻度不明）等（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常，
好酸球増多等）。
６．重篤な血液障害（汎血球減少症（頻度不明），骨髄抑制（頻度不
明），無顆粒球症（頻度不明），溶血性貧血（頻度不明）等）。
７．重篤な腎障害（急性腎障害（頻度不明），尿崩症（頻度不明）等）。
８．偽膜性大腸炎（頻度不明）（血便を伴う重篤な大腸炎）（腹痛，頻回の
下痢）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒，発熱 蕁麻疹，潮紅，紅斑
血液 顆粒球減少，好酸球増多，好塩基球増多，リンパ球増多，血小板
減少・増多，赤血球減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット減少
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，
尿ウロビリノーゲン上昇
腎臓 ＢＵＮ上昇 血清クレアチニン上昇，頻尿 乏尿，血尿
消化器 腹痛，下痢，嘔気，嘔吐，食欲不振  血中アミラーゼ上昇，舌変
色
精神神経系  しびれ感，振戦 幻覚，せん妄，激越，ジスキネジア
菌交代症  口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症  ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他 注射部位の疼痛・硬結 頭痛，倦怠感，浮腫，胸痛，味覚異常，
血清ナトリウム低下，血清カリウム上昇・低下
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

明），無顆粒球症（頻度不明），溶血性貧血（頻度不明）等）。
７．重篤な腎障害（急性腎障害（頻度不明），尿崩症（頻度不明）等）。
８．偽膜性大腸炎（頻度不明）（血便を伴う重篤な大腸炎）（腹痛，頻回の
下痢）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒，発熱 蕁麻疹，潮紅，紅斑
血液 顆粒球減少，好酸球増多，好塩基球増多，リンパ球増多，血小板
減少・増多，赤血球減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット減少
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，
尿ウロビリノーゲン上昇
腎臓 ＢＵＮ上昇 血清クレアチニン上昇，頻尿 乏尿，血尿
消化器 腹痛，下痢，嘔気，嘔吐，食欲不振  血中アミラーゼ上昇，舌変
色
精神神経系  しびれ感，振戦 幻覚，せん妄，激越，ジスキネジア
菌交代症  口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症  ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他 注射部位の疼痛・硬結 頭痛，倦怠感，浮腫，胸痛，味覚異常，
血清ナトリウム低下，血清カリウム上昇・低下
（表終了）

ピペラシリンナトリウム注射用１ｇ「日医工」
（１ｇ１瓶）

【効能効果】
適応菌種
ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，大腸菌，シトロバク
ター属，肺炎桿菌，エンテロバクター属，セラチア属，プロテウス属，モル
ガネラ・モルガニー，プロビデンシア属，インフルエンザ菌，緑膿菌，バク
テロイデス属，プレボテラ属（プレボテラ・ビビア除く）
適応症
敗血症，急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，膿胸，慢性呼吸器病変の二次
感染，膀胱炎，腎盂腎炎，胆嚢炎，胆管炎，バルトリン腺炎，子宮内感
染，子宮付属器炎，子宮旁結合織炎，化膿性髄膜炎
注意
急性気管支炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　ピペラシリンナトリウム　１日２～４ｇ　１日２～４回　分割　静注・筋
注。
難治性・重症感染症
１回４ｇ　１日４回まで増量　静注。
小児　１日５０～１２５ｍｇ／ｋｇ　１日２～４回　分割　静注。
難治性・重症感染症
１日３００ｍｇ／ｋｇまで増量　１日３回　分割　静注。１回４ｇまで。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．伝染性単核球症。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（呼吸困難，掻痒等）（各０．１％未満）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿
疱症（各頻度不明）。
３．急性腎障害，間質性腎炎等の重篤な腎障害（各頻度不明）。
４．汎血球減少症（頻度不明），無顆粒球症（０．１％未満），血小板減少
（０．１％未満），溶血性貧血（頻度不明）。
５．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（頻度不明）（腹痛，頻回
の下痢）。
６．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）等（発熱，咳嗽，呼吸困難，
胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
７．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
８．肝機能障害，黄疸（各０．１％未満）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～１．０％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発熱，発疹，掻痒 浮腫，蕁麻疹，リンパ節腫脹 －
血液 顆粒球減少，好酸球増多 血小板減少，貧血 －
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨの上昇 黄疸 －
消化器 悪心・嘔吐，下痢 食欲不振，腹痛 －
中枢神経 － － 痙攣等の神経症状
菌交代症 － 口内炎，カンジダ症 －
ビタミン 欠乏症 － ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神
経炎等） ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向等）
その他 － 頭痛，筋肉痛，しびれ －
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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セフメタゾールナトリウム静注用１ｇ「日医工」 ピペラシリンナトリウム注射用１ｇ「日医工」



フロモックス錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，淋菌，モラクセラ（ブ
ランハメラ）・カタラーリス，大腸菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エ
ンテロバクター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，
プロビデンシア属，インフルエンザ菌，ペプトストレプトコッカス属，バクテ
ロイデス属，プレボテラ属（プレボテラ・ビビア除く），アクネ菌
適応症
表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，慢性膿
皮症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，乳腺炎，肛門周囲膿瘍，
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，肺炎，慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，尿道炎，
子宮頸管炎，胆嚢炎，胆管炎，バルトリン腺炎，子宮内感染，子宮付属
器炎，涙嚢炎，麦粒腫，瞼板腺炎，外耳炎，中耳炎，副鼻腔炎，歯周組
織炎，歯冠周囲炎，顎炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，中耳炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　１回１００ｍｇ　１日３回　食後　内服。
適宜増減。難治性・効果不十分時　１回１５０ｍｇ　１日３回　食後　内服。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（不快感，口内異常感，喘
鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，呼吸困難，血圧低下等）。
２．急性腎障害（頻度不明）等の重篤な腎障害。
３．無顆粒球症，血小板減少，溶血性貧血（各頻度不明）。
４．偽膜性大腸炎，出血性大腸炎（各頻度不明）等の血便を伴う重篤な
大腸炎（腹痛，頻回の下痢）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，紅皮症（剥脱性皮膚
炎）（各頻度不明）。
６．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難
等）。
７．劇症肝炎等の重篤な肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の上
昇），黄疸（各頻度不明）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％ ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 蕁麻疹，掻痒感，発赤，紅斑，腫脹 関節痛，発熱
血液 好酸球増多 貧血（赤血球減少，ヘモグロビン減少，ヘマトクリット
減少） 顆粒球減少，血小板減少
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇，ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇
黄疸
腎臓 ＢＵＮ上昇，蛋白尿，血尿 クレアチニン上昇 浮腫
消化器 下痢，腹痛，胃不快感，胃痛，嘔気，嘔吐 食欲不振，便秘，口
渇，口内しびれ感
菌交代症   口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他 ＣＫ上昇，アルドラーゼ上昇 眩暈，頭痛，倦怠感，眠気 心悸亢
進，四肢しびれ感，筋肉痛，血清カルニチン低下
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

フロモックス小児用細粒１００ｍｇ （１００ｍｇ１
ｇ）

【効能効果】
１．小児
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，モラクセラ（ブランハ
メラ）・カタラーリス，大腸菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エンテロ
バクター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビ
デンシア属，インフルエンザ菌，ペプトストレプトコッカス属，バクテロイデ
ス属，プレボテラ属（プレボテラ・ビビア除く），アクネ菌
適応症
表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，慢性膿
皮症，咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性
気管支炎，肺炎，膀胱炎，腎盂腎炎，中耳炎，副鼻腔炎，猩紅熱
２．成人（嚥下困難等により錠剤の使用が困難な時）
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，淋菌，モラクセラ（ブ
ランハメラ）・カタラーリス，大腸菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エ
ンテロバクター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，
プロビデンシア属，インフルエンザ菌，ペプトストレプトコッカス属，バクテ
ロイデス属，プレボテラ属（プレボテラ・ビビア除く），アクネ菌
適応症
表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，慢性膿
皮症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，乳腺炎，肛門周囲膿瘍，
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，肺炎，慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，尿道炎，
子宮頸管炎，胆嚢炎，胆管炎，バルトリン腺炎，子宮内感染，子宮付属
器炎，涙嚢炎，麦粒腫，瞼板腺炎，外耳炎，中耳炎，副鼻腔炎，歯周組
織炎，歯冠周囲炎，顎炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，中耳炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
小児
１回セフカペン　ピボキシル塩酸塩水和物３ｍｇ／ｋｇ　１日３回　食後　内
服。
適宜増減。
成人（嚥下困難等により錠剤の使用が困難な時）
１回セフカペン　ピボキシル塩酸塩水和物１００ｍｇ　１日３回　食後　内
服。
適宜増減。難治性・効果不十分時　１回１５０ｍｇ　１日３回　食後　内服。

■効能効果・用法用量

ンテロバクター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，
プロビデンシア属，インフルエンザ菌，ペプトストレプトコッカス属，バクテ
ロイデス属，プレボテラ属（プレボテラ・ビビア除く），アクネ菌
適応症
表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，慢性膿
皮症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，乳腺炎，肛門周囲膿瘍，
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，肺炎，慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，尿道炎，
子宮頸管炎，胆嚢炎，胆管炎，バルトリン腺炎，子宮内感染，子宮付属
器炎，涙嚢炎，麦粒腫，瞼板腺炎，外耳炎，中耳炎，副鼻腔炎，歯周組
織炎，歯冠周囲炎，顎炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，中耳炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
小児
１回セフカペン　ピボキシル塩酸塩水和物３ｍｇ／ｋｇ　１日３回　食後　内
服。
適宜増減。
成人（嚥下困難等により錠剤の使用が困難な時）
１回セフカペン　ピボキシル塩酸塩水和物１００ｍｇ　１日３回　食後　内
服。
適宜増減。難治性・効果不十分時　１回１５０ｍｇ　１日３回　食後　内服。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
小児，成人共通
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（不快感，口内異常感，喘
鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，呼吸困難，血圧低下等）。
２．急性腎障害（頻度不明）等の重篤な腎障害。
３．無顆粒球症，血小板減少，溶血性貧血（各頻度不明）。
４．偽膜性大腸炎，出血性大腸炎（各頻度不明）等の血便を伴う重篤な
大腸炎（腹痛，頻回の下痢）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，紅皮症（剥脱性皮膚
炎）（各頻度不明）。
６．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難
等）。
７．劇症肝炎等の重篤な肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の上
昇），黄疸（各頻度不明）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇）。
小児
９．低カルニチン血症に伴う低血糖（頻度不明）（痙攣，意識障害等の低
血糖症状）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～３％ 頻度不明
過敏症  発疹，蕁麻疹，掻痒感，発赤，紅斑，腫脹，発熱，関節痛
血液 好酸球増多 顆粒球減少，貧血（赤血球減少，ヘモグロビン減少，
ヘマトクリット減少），血小板減少
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＡＳＴ上昇 ＬＤＨ上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，γ－ＧＴＰ上昇，
黄疸
腎臓  ＢＵＮ上昇，蛋白尿，血尿，クレアチニン上昇，浮腫
消化器 下痢 腹痛，胃不快感，胃痛，嘔気，嘔吐，食欲不振，便秘，口
渇，口内しびれ感
菌交代症  口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症  ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他 ＣＫ上昇 眩暈，頭痛，アルドラーゼ上昇，倦怠感，眠気，心悸亢
進，四肢しびれ感，筋肉痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

ホスホマイシンＮａ静注用２ｇ「タカタ」 （２ｇ１
瓶）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，大腸菌，セラチア属，プロテウス属，モルガネ
ラ・モルガニー，プロビデンシア・レットゲリ，緑膿菌
適応症 敗血症，急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，膿胸，慢性呼吸器病変
の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，腹膜炎，バルトリン腺炎，子宮内感
染，子宮付属器炎，子宮旁結合織炎
注意
急性気管支炎には，「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投
与の必要性を判断し，適切な時に投与。
【用法用量】
点滴静注 １００～５００ｍＬ補液に溶解。
成人　１日２～４ｇ　１日２回　分割　１～２時間かけ　点滴静注。
小児　１日１００～２００ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　１～２時間かけ　点滴静
注。
静注 注射用水又はブドウ糖液を用い，１～２ｇを２０ｍＬに溶解。
成人　１日２～４ｇ　１日２～４回　分割　５分以上かけ　ゆっくり静注。
小児　１日１００～２００ｍｇ／ｋｇ　１日２～４回　分割　５分以上かけ　ゆっ
くり静注。
いずれも適宜増減。
注意
耐性菌の発現等を防ぐため，感受性を確認し，必要最小限の期間にと
どめる。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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注。
静注 注射用水又はブドウ糖液を用い，１～２ｇを２０ｍＬに溶解。
成人　１日２～４ｇ　１日２～４回　分割　５分以上かけ　ゆっくり静注。
小児　１日１００～２００ｍｇ／ｋｇ　１日２～４回　分割　５分以上かけ　ゆっ
くり静注。
いずれも適宜増減。
注意
耐性菌の発現等を防ぐため，感受性を確認し，必要最小限の期間にと
どめる。

【禁忌】
ホスホマイシンに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（０．１％未満）（胸内苦悶，呼吸困難，血圧
低下，チアノーゼ，蕁麻疹，不快感等）。
２．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（０．１％未満）（腹痛，頻
回の下痢）。
３．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少（０．１％未満）。
４．肝機能障害，黄疸（０．１％未満）。
５．痙攣（頻度不明）。

■禁忌

■副作用

ホスミシン錠５００ （５００ｍｇ１錠）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，大腸菌，赤痢菌，サルモネラ属，セラチア属，
プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビデンシア・レットゲリ，緑膿
菌，カンピロバクター属
適応症 深在性皮膚感染症，膀胱炎，腎盂腎炎，感染性腸炎，涙嚢炎，
麦粒腫，瞼板腺炎，中耳炎，副鼻腔炎
注意
感染性腸炎，中耳炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　１日２～３ｇ　１日３～４回　分割　内服。
小児　１日４０～１２０ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　分割　内服。
適宜増減。

【副作用】
重大な副作用
偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（０．１％未満）（腹痛，頻回
の下痢）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨの上昇等の肝機能異常
消化器 嘔気，腹痛，下痢・軟便 食欲不振，消化不良，胃部不快感，胃
もたれ，胸やけ，腹部膨満感，嘔吐
腎臓  浮腫，ＢＵＮ上昇
皮膚 発疹 蕁麻疹，掻痒感
血液  好酸球増多，血小板減少
神経系  頭痛，耳鳴，眩暈
菌交代症  口内炎
その他  ほてり，発赤，発熱，心悸亢進，倦怠感 菌交代による非感受性
のクレブシエラ・オキシトカ
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

メロペネム点滴静注用０．５ｇ「ＮＰ」 （５００ｍ
ｇ１瓶）

【効能効果】
１．一般感染症
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，髄膜炎
菌，モラクセラ（ブランハメラ）・カタラーリス，大腸菌，シトロバクター属，ク
レブシエラ属，エンテロバクター属，セラチア属，プロテウス属，プロビデ
ンシア属，インフルエンザ菌，シュードモナス属，緑膿菌，バークホルデ
リア・セパシア，バクテロイデス属，プレボテラ属
適応症 敗血症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，外傷・熱傷
及び手術創等の二次感染，肛門周囲膿瘍，骨髄炎，関節炎，扁桃炎
（扁桃周囲膿瘍含む），肺炎，肺膿瘍，膿胸，慢性呼吸器病変の二次感
染，複雑性膀胱炎，腎盂腎炎，腹膜炎，胆嚢炎，胆管炎，肝膿瘍，子宮
内感染，子宮付属器炎，子宮旁結合織炎，化膿性髄膜炎，眼内炎（全
眼球炎含む），中耳炎，副鼻腔炎，顎骨周辺の蜂巣炎，顎炎
２．発熱性好中球減少症
注意
効能共通
１．投与前に感受性が未確認の時，投与開始後３日を目安とし感受性を
確認し，投与が適正か判断。感受性がなければ，速やかに他剤に変
更。
扁桃炎（扁桃周囲膿瘍含む），中耳炎，副鼻腔炎
２．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
発熱性好中球減少症
３．下記の２条件を満たす症例に投与。
（１）．１回の検温で３８℃以上の発熱，又は１時間以上持続する３７．５℃
以上の発熱。
（２）．好中球数が５００／ｍｍ３未満の時，又は１０００／ｍｍ３未満で５００
／ｍｍ３未満に減少することが予測される時。
４．国内外のガイドライン等を参照し，治療に熟知した医師のもとで，適
切と判断される症例にのみ実施。
５．投与前に血液培養等の検査を実施。起炎菌の判明時，投与継続の
必要性を検討。
６．投与の開始時期の指標である好中球数が緊急時等で確認できない
時は，白血球数の半数を好中球数として推定。
７．好中球数，発熱が回復すれば，投与中止を考慮。
８．腫瘍熱・薬剤熱等の非感染性の発熱である時，速やかに投与中止。
【用法用量】
効能共通
投与開始後３日を目安とし継続投与が必要か判定し，投与中止又は他
剤に切りかえを検討。
一般感染症
化膿性髄膜炎以外の一般感染症
成人　１日０．５～１ｇ　１日２～３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。適
宜増減。重症・難治性感染症 １回１ｇ　１日３ｇまで。
小児　１日３０～６０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静
注。適宜増減。重症・難治性感染症 １日１２０ｍｇ／ｋｇまで，１日最大３
ｇ。
化膿性髄膜炎
成人　１日６ｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。適宜減量。
小児　１日１２０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。適
宜減量。１日６ｇまで。
発熱性好中球減少症
成人　１日３ｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。
小児　１日１２０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。１
日３ｇまで。
注意
１．腎機能障害 下表を目安に投与量・投与間隔を調節。
Ｃｃｒ※が５０ｍＬ／分以下の腎機能障害（成人）の投与量，投与間隔の
目安
（表開始）
Ｃｃｒ（ｍＬ／分） 投与量，投与間隔
２６～５０ １回量を減量せず１２時間ごとに投与
１０～２５ １回量を１／２に減量し１２時間ごとに投与
＜１０ １回量を１／２に減量し２４時間ごとに投与
（表終了）
※クレアチニンクリアランス
２．血液透析日には，透析終了後に投与。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品

１．投与前に感受性が未確認の時，投与開始後３日を目安とし感受性を
確認し，投与が適正か判断。感受性がなければ，速やかに他剤に変
更。
扁桃炎（扁桃周囲膿瘍含む），中耳炎，副鼻腔炎
２．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
発熱性好中球減少症
３．下記の２条件を満たす症例に投与。
（１）．１回の検温で３８℃以上の発熱，又は１時間以上持続する３７．５℃
以上の発熱。
（２）．好中球数が５００／ｍｍ３未満の時，又は１０００／ｍｍ３未満で５００
／ｍｍ３未満に減少することが予測される時。
４．国内外のガイドライン等を参照し，治療に熟知した医師のもとで，適
切と判断される症例にのみ実施。
５．投与前に血液培養等の検査を実施。起炎菌の判明時，投与継続の
必要性を検討。
６．投与の開始時期の指標である好中球数が緊急時等で確認できない
時は，白血球数の半数を好中球数として推定。
７．好中球数，発熱が回復すれば，投与中止を考慮。
８．腫瘍熱・薬剤熱等の非感染性の発熱である時，速やかに投与中止。
【用法用量】
効能共通
投与開始後３日を目安とし継続投与が必要か判定し，投与中止又は他
剤に切りかえを検討。
一般感染症
化膿性髄膜炎以外の一般感染症
成人　１日０．５～１ｇ　１日２～３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。適
宜増減。重症・難治性感染症 １回１ｇ　１日３ｇまで。
小児　１日３０～６０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静
注。適宜増減。重症・難治性感染症 １日１２０ｍｇ／ｋｇまで，１日最大３
ｇ。
化膿性髄膜炎
成人　１日６ｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。適宜減量。
小児　１日１２０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。適
宜減量。１日６ｇまで。
発熱性好中球減少症
成人　１日３ｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。
小児　１日１２０ｍｇ／ｋｇ　１日３回　分割　３０分以上かけ　点滴静注。１
日３ｇまで。
注意
１．腎機能障害 下表を目安に投与量・投与間隔を調節。
Ｃｃｒ※が５０ｍＬ／分以下の腎機能障害（成人）の投与量，投与間隔の
目安
（表開始）
Ｃｃｒ（ｍＬ／分） 投与量，投与間隔
２６～５０ １回量を減量せず１２時間ごとに投与
１０～２５ １回量を１／２に減量し１２時間ごとに投与
＜１０ １回量を１／２に減量し２４時間ごとに投与
（表終了）
※クレアチニンクリアランス
２．血液透析日には，透析終了後に投与。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．バルプロ酸ナトリウムの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各０．１％未満）（呼吸困難，不快感，口内
異常感，喘鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，全身潮紅，血管浮腫，蕁麻疹
等）。
２．急性腎障害等の重篤な腎機能障害（０．１％未満）。
３．劇症肝炎（頻度不明），肝機能障害（０．１～５％未満），黄疸（０．１％
未満）。
４．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（０．１％未満）（腹痛，頻
回の下痢）。
５．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各０．１％未満）（発熱，咳嗽，呼吸困難，
胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
６．痙攣，意識障害等の中枢神経症状（０．１％未満）。
７．中毒性表皮壊死融解症（０．１％未満），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明）。
８．汎血球減少，無顆粒球症，溶血性貧血（各頻度不明），白血球減
少，血小板減少（各０．１％未満）。
９．血栓性静脈炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，発熱 蕁麻疹，紅斑，掻痒，発赤 熱感
血液 顆粒球減少，好酸球増多，血小板減少・増多，赤血球減少，ヘモ
グロビンの減少 好塩基球増多，リンパ球増多，好中球増多，単球増多，
ヘマトクリットの減少，異型リンパ球出現
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐ，ＬＡＰ，γ－ＧＴＰ，ビリルビン，尿ウロ
ビリノーゲンの上昇 黄疸，コリンエステラーゼ低下
腎臓 ＢＵＮ，クレアチニンの上昇 尿中β２－マイクログロブリンの上昇，
尿蛋白陽性
消化器 下痢 嘔気，嘔吐，腹痛 食欲不振
菌交代症  口内炎，カンジダ症
ビタミン欠乏症  ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他 血清カリウム上昇 頭痛，倦怠感，不穏，血清ナトリウム低下，血
清カリウム低下，ＣＫ上昇，トリグリセリド増加，胸部不快感，血中尿酸減
少・増加，注射部位反応（炎症，疼痛，硬結等） ミオクローヌス，せん妄
（表終了）

■禁忌

■副作用
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ビタミン欠乏症  ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
その他 血清カリウム上昇 頭痛，倦怠感，不穏，血清ナトリウム低下，血
清カリウム低下，ＣＫ上昇，トリグリセリド増加，胸部不快感，血中尿酸減
少・増加，注射部位反応（炎症，疼痛，硬結等） ミオクローヌス，せん妄
（表終了）

ユナシン錠３７５ｍｇ （３７５ｍｇ１錠）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，淋菌，大
腸菌，プロテウス・ミラビリス，インフルエンザ菌
適応症 表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，
慢性膿皮症，咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，慢
性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，淋菌感染症，子宮内感
染，涙嚢炎，角膜炎（角膜潰瘍含む），中耳炎，副鼻腔炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，中耳炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　１回３７５ｍｇ　１日２～３回　内服。
適宜増減。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．伝染性単核症。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（０．０１％），アナフィラキシー（頻度不明）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿
疱症，剥脱性皮膚炎（各頻度不明）。
３．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）等の重篤な腎障害。
４．無顆粒球症，溶血性貧血，血小板減少等の重篤な血液障害（頻度
不明）。
５．出血性大腸炎（０．０４％），偽膜性大腸炎（頻度不明）等の血便を伴
う重篤な大腸炎（腹痛，下痢）。
６．肝機能障害，黄疸（各頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１～１％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症  発疹 蕁麻疹，掻痒 多形紅斑，血管浮腫，皮膚炎
血液  好酸球増多 顆粒球減少，血小板減少，白血球減少，好中球減
少 貧血
肝臓  ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇
消化器 下痢・軟便 悪心・嘔吐，胃部不快感，胃・腹部痛 食欲不振，舌
炎 黒毛舌，消化不良，胸やけ
菌交代   口内炎
中枢神経   眩暈 痙攣
その他   発熱，頭痛，倦怠感，傾眠 ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビ
ン血症，出血傾向等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不
振，神経炎等），呼吸困難，疲労
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６．１．４　主としてグラム陽性菌，マイコプラ
ズマに作用するもの

アジスロマイシン錠５００ｍｇ「トーワ」 （５００ｍ
ｇ１錠）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，モラクセラ（ブランハ
メラ）・カタラーリス，インフルエンザ菌，ペプトストレプトコッカス属，レジオ
ネラ・ニューモフィラ，クラミジア属，マイコプラズマ属
適応症 深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，咽頭・喉頭炎，扁桃
炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，
慢性呼吸器病変の二次感染，尿道炎，子宮頸管炎，副鼻腔炎，歯周組
織炎，歯冠周囲炎，顎炎
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，副鼻腔炎には，「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投
与の必要性を判断し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　アジスロマイシン　１回５００ｍｇ　１日１回　３日間合計１．５ｇ　内
服。
尿道炎，子宮頸管炎
成人　アジスロマイシン　１０００ｍｇ　１回　内服。
注意
１．耐性菌の発現等を防ぐため，感受性を確認。
２．本剤で治療を開始し，４日目以降でも臨床症状の不変又は悪化時
は，医師の判断で他剤に変更。尿道炎，子宮頸管炎ではアジスロマイシ
ン投与開始後２～４週間は経過観察し，効果を判定。細菌学的検査結
果，臨床症状から効果がなければ医師の判断で他剤に変更。
３．外国の臨床成績より，５００ｍｇを１日１回３日間内服で，感受性菌に
有効な組織内濃度が約７日間持続，注射剤の治療が適応されない感染
症の治療に必要な投与期間は３日間。尿道炎，子宮頸管炎では，１回１
０００ｍｇ内服で，アジスロマイシン感性のトラコーマクラミジア（クラミジア・
トラコマティス）に有効な組織内濃度が約１０日間持続，治療に必要な投
与回数は１回。
４．肺炎 注射剤から治療を開始する必要性を判断。注射剤による治療
後の肺炎で，本剤に切りかえる時は，症状により投与期間を変更。
５．注射剤から本剤へ切りかえ，総投与期間が１０日を超える時は，経過
観察。
肺炎 注射剤から錠剤へ切りかえた臨床試験は，医師が内服可能と判断
した時点で，注射剤から錠剤に切りかえ，注射剤の投与期間は２～５日
間，総投与期間は合計７～１０日間で実施，１０日間を超える投与経験は
少ない。
６．レジオネラ・ニューモフィラ 本剤のみで治療した時の有効性・安全性
は未確立。

■効能効果・用法用量

成人　アジスロマイシン　１０００ｍｇ　１回　内服。
注意
１．耐性菌の発現等を防ぐため，感受性を確認。
２．本剤で治療を開始し，４日目以降でも臨床症状の不変又は悪化時
は，医師の判断で他剤に変更。尿道炎，子宮頸管炎ではアジスロマイシ
ン投与開始後２～４週間は経過観察し，効果を判定。細菌学的検査結
果，臨床症状から効果がなければ医師の判断で他剤に変更。
３．外国の臨床成績より，５００ｍｇを１日１回３日間内服で，感受性菌に
有効な組織内濃度が約７日間持続，注射剤の治療が適応されない感染
症の治療に必要な投与期間は３日間。尿道炎，子宮頸管炎では，１回１
０００ｍｇ内服で，アジスロマイシン感性のトラコーマクラミジア（クラミジア・
トラコマティス）に有効な組織内濃度が約１０日間持続，治療に必要な投
与回数は１回。
４．肺炎 注射剤から治療を開始する必要性を判断。注射剤による治療
後の肺炎で，本剤に切りかえる時は，症状により投与期間を変更。
５．注射剤から本剤へ切りかえ，総投与期間が１０日を超える時は，経過
観察。
肺炎 注射剤から錠剤へ切りかえた臨床試験は，医師が内服可能と判断
した時点で，注射剤から錠剤に切りかえ，注射剤の投与期間は２～５日
間，総投与期間は合計７～１０日間で実施，１０日間を超える投与経験は
少ない。
６．レジオネラ・ニューモフィラ 本剤のみで治療した時の有効性・安全性
は未確立。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシー（呼吸困難，喘鳴，血管浮腫等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿
疱症。
３．薬剤性過敏症症候群（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ節腫脹，白
血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の重篤な過
敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
４．肝炎，肝機能障害，黄疸，肝不全。
５．急性腎障害（乏尿等，血中クレアチニン値上昇等の腎機能低下）。
６．偽膜性大腸炎，出血性大腸炎等の重篤な大腸炎（腹痛，頻回の下
痢，血便等）。
７．間質性肺炎，好酸球性肺炎（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常，
好酸球増多等）。
８．ＱＴ延長，心室性頻脈（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）。
９．白血球減少，顆粒球減少，血小板減少。
１０．横紋筋融解症（筋肉痛，脱力感，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，血中・尿中ミオ
グロビン上昇等），急性腎障害。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚 発疹，蕁麻疹，掻痒症，アトピー性皮膚炎増悪，光線過敏性反
応，紅斑，水疱，皮膚剥離，多形紅斑，寝汗，多汗症，皮膚乾燥，皮膚
変色，脱毛
（表終了）

■禁忌

■副作用

クラリスロマイシンＤＳ１０％小児用「サワイ」
（１００ｍｇ１ｇ）

【効能効果】
１．一般感染症
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，モラクセラ（ブランハ
メラ）・カタラーリス，インフルエンザ菌，レジオネラ属，百日咳菌，カンピ
ロバクター属，クラミジア属，マイコプラズマ属
適応症 表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，
慢性膿皮症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，咽頭・喉頭炎，扁
桃炎，急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，慢性呼吸器病変の二次感染，感
染性腸炎，中耳炎，副鼻腔炎，猩紅熱，百日咳
２．後天性免疫不全症候群に伴う播種性マイコバクテリウム・アビウムコン
プレックス症
適応菌種 マイコバクテリウム・アビウムコンプレックス
適応症 後天性免疫不全症候群に伴う播種性マイコバクテリウム・アビウ
ムコンプレックス症
注意
一般感染症 咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，感染性腸炎，中耳
炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
一般感染症 小児　１日クラリスロマイシン１０～１５ｍｇ／ｋｇ　１日２～３回
分割　内服（用時懸濁）。 レジオネラ肺炎；１日クラリスロマイシン１５ｍｇ
／ｋｇ　１日２～３回　分割　内服。 適宜増減。
後天性免疫不全症候群に伴う播種性マイコバクテリウム・アビウムコンプ
レックス（ＭＡＣ）症 小児　１日クラリスロマイシン１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分
割　内服（用時懸濁）。 適宜増減。
（表終了）
注意
一般感染症
１．小児は１日４００ｍｇまで。
２．免疫不全等合併症を有さない軽症～中等症のレジオネラ肺炎 １日４
００ｍｇ分２投与で，２～５日で症状は改善。軽快しても投与は２～３週間
継続。レジオネラ肺炎は再発の頻度が高い感染症，特に免疫低下の状
態では，治療終了後，２～３週間投与を継続し症状を観察。投与期間中
に症状の悪化時は，速やかにレジオネラに有効な注射剤（キノロン系薬
剤等）への変更が必要。
３．レジオネラ肺炎の治療は単独使用だが，併用が必要な時は下記の
報告を参考に併用薬の特徴を考慮し選択。
（１）．中等症以上にリファンピシンと併用し有効の報告あり。
（２）．ｉｎ　ｖｉｔｒｏ抗菌力の検討において，本剤とレボフロキサシン又はシ
プロフロキサシンとの併用効果（相乗ないし相加作用）の報告あり。
後天性免疫不全症候群に伴う播種性ＭＡＣ症
４．国内外の最新のガイドライン等を参考に併用療法を行う。
５．臨床的，細菌学的な改善が認められた後も継続投与。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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レックス（ＭＡＣ）症 小児　１日クラリスロマイシン１５ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分
割　内服（用時懸濁）。 適宜増減。
（表終了）
注意
一般感染症
１．小児は１日４００ｍｇまで。
２．免疫不全等合併症を有さない軽症～中等症のレジオネラ肺炎 １日４
００ｍｇ分２投与で，２～５日で症状は改善。軽快しても投与は２～３週間
継続。レジオネラ肺炎は再発の頻度が高い感染症，特に免疫低下の状
態では，治療終了後，２～３週間投与を継続し症状を観察。投与期間中
に症状の悪化時は，速やかにレジオネラに有効な注射剤（キノロン系薬
剤等）への変更が必要。
３．レジオネラ肺炎の治療は単独使用だが，併用が必要な時は下記の
報告を参考に併用薬の特徴を考慮し選択。
（１）．中等症以上にリファンピシンと併用し有効の報告あり。
（２）．ｉｎ　ｖｉｔｒｏ抗菌力の検討において，本剤とレボフロキサシン又はシ
プロフロキサシンとの併用効果（相乗ないし相加作用）の報告あり。
後天性免疫不全症候群に伴う播種性ＭＡＣ症
４．国内外の最新のガイドライン等を参考に併用療法を行う。
５．臨床的，細菌学的な改善が認められた後も継続投与。

【禁忌】
１．本剤に過敏症の既往。
２．ピモジド，エルゴタミン酒石酸塩・無水カフェイン・イソプロピルアンチ
ピリン，ジヒドロエルゴタミンメシル酸塩，スボレキサント，ロミタピドメシル
酸塩，タダラフィル（アドシルカ），チカグレロル，イブルチニブ，イバブラ
ジン塩酸塩，ベネトクラクス（再発・難治性の慢性リンパ性白血病（小リン
パ球性リンパ腫含む）用量漸増期），ルラシドン塩酸塩，アナモレリン塩
酸塩，フィネレノン，イサブコナゾニウム硫酸塩の投与患者。
３．肝臓・腎臓に障害があるコルヒチンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，痙攣，発赤等）。
２．ＱＴ延長，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む），心室細動（各
頻度不明）。
３．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐの上
昇等），黄疸，肝不全（各頻度不明）。
４．血小板減少，汎血球減少，溶血性貧血，白血球減少，無顆粒球症
（各頻度不明）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不
明）。
６．ＰＩＥ症候群・間質性肺炎（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸
部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
７．偽膜性大腸炎，出血性大腸炎（各頻度不明）等の重篤な大腸炎（腹
痛，頻回の下痢）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
９．痙攣（頻度不明）（強直間代性，ミオクロヌス，意識消失発作等）。
１０．急性腎障害，尿細管間質性腎炎（各頻度不明）（乏尿等，血中クレ
アチニン値上昇等の腎機能低下）。
１１．ＩｇＡ血管炎（頻度不明）。
１２．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状）。
その他の副作用（発現時中止等）（一般感染症）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 掻痒感
精神神経系  眩暈 頭痛 幻覚 失見当識 意識障害 せん妄 躁病 眠気
振戦 しびれ（感） 錯感覚 不眠
感覚器  味覚異常（にがみ等） 耳鳴 聴力低下 嗅覚異常
消化器 悪心 嘔吐 胃部不快感 腹部膨満感 腹痛 下痢 食欲不振 軟便
口内炎 舌炎 口渇 口腔内糜爛 胸やけ 歯牙変色 舌変色
血液 好酸球増多
肝臓 ＡＳＴ上昇 ＡＬＴ上昇 γ－ＧＴＰ上昇 ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
筋・骨格   筋肉痛
その他  倦怠感 浮腫 カンジダ症 発熱 動悸 ＣＫ上昇 脱毛 頻尿 低血
糖
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（後天性免疫不全症候群に伴う播種
性ＭＡＣ症）
（表開始）
発現部位等 ５～１０％未満 １～５％未満 頻度不明
精神神経系  不眠症 頭痛 眩暈 激越 神経過敏症 感覚異常 痙攣 妄想
幻覚 運動過多 躁病反応 偏執反応 末梢神経炎 精神病
感覚器  味覚減退 味覚倒錯 難聴 耳鳴 味覚喪失 結膜炎
皮膚  発疹 掻痒感 斑状丘疹状皮疹 ざ瘡 帯状疱疹 紫斑皮疹 光線過
敏性反応 発汗
消化器 下痢 悪心 食欲不振 腹痛 嘔吐 逆流性食道炎 鼓腸放屁 消化
不良 便秘 おくび 口渇 舌炎 舌変色
血液  白血球減少 貧血 再生不良性貧血 好中球減少 骨髄機能不全
肝臓 肝機能異常 γ－ＧＴＰ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇 ＡＳＴ上昇 ＡＬＴ上昇 胆
汁うっ滞性黄疸 肝炎 ビリルビン上昇
腎臓  急性腎障害 ＢＵＮ上昇 クレアチニン上昇
生殖器  子宮頸部上皮異形成 腟カンジダ症
筋・骨格   筋肉痛 関節痛
その他  高脂血症 トリグリセリド上昇 高尿酸血症 低カリウム血症 徐脈
無力症 アミラーゼ上昇 カンジダ症 疼痛 しゃっくり 発熱 胸痛 さむけ 酵
素上昇
（表終了）

■禁忌

■副作用

その他  高脂血症 トリグリセリド上昇 高尿酸血症 低カリウム血症 徐脈
無力症 アミラーゼ上昇 カンジダ症 疼痛 しゃっくり 発熱 胸痛 さむけ 酵
素上昇
（表終了）

クラリスロマイシン錠２００ｍｇ「サワイ」 （２００
ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．一般感染症
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，モラクセラ（ブランハ
メラ）・カタラーリス，インフルエンザ菌，レジオネラ属，カンピロバクター
属，ペプトストレプトコッカス属，クラミジア属，マイコプラズマ属
適応症 表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，
慢性膿皮症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，肛門周囲膿瘍，咽
頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，肺炎，肺膿瘍，慢性呼吸器病変の
二次感染，尿道炎，子宮頸管炎，感染性腸炎，中耳炎，副鼻腔炎，歯
周組織炎，歯冠周囲炎，顎炎
２．非結核性抗酸菌症
適応菌種 マイコバクテリウム属
適応症 マイコバクテリウム・アビウムコンプレックス症を含む非結核性抗
酸菌症
３．ヘリコバクター・ピロリ感染症
適応菌種 ヘリコバクター・ピロリ
適応症 胃潰瘍・十二指腸潰瘍，胃ＭＡＬＴリンパ腫，特発性血小板減少
性紫斑病，早期胃癌の内視鏡的治療後胃のヘリコバクター・ピロリ感染
症，ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎
注意
一般感染症 咽頭・喉頭炎，扁桃炎，急性気管支炎，感染性腸炎，中耳
炎，副鼻腔炎
１．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
ヘリコバクター・ピロリ感染症
２．進行期胃ＭＡＬＴリンパ腫へのヘリコバクター・ピロリ除菌治療の有効
性は未確立。
３．特発性血小板減少性紫斑病では，ガイドライン等を参照し，ヘリコバ
クター・ピロリ除菌治療が適切な症例にのみ行う。
４．早期胃癌の内視鏡的治療後胃以外には，ヘリコバクター・ピロリ除菌
治療による胃癌の発症抑制への有効性は未確立。
５．ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎は，ヘリコバクター・ピロリの陽性と内視
鏡検査で確認。
【用法用量】
一般感染症
成人　１日４００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減。
非結核性抗酸菌症
成人　１日８００ｍｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減。
ヘリコバクター・ピロリ感染症
成人　１回クラリスロマイシン２００ｍｇ，１回アモキシシリン水和物７５０ｍ
ｇ，プロトンポンプインヒビターの３剤を同時に１日２回　７日間　内服。
クラリスロマイシンは適宜増量，１回４００ｍｇ　１日２回まで。
注意
一般感染症
１．免疫不全等合併症を有さない軽症～中等症のレジオネラ肺炎 １日４
００ｍｇ分２投与で，２～５日で症状は改善。軽快しても投与は２～３週間
継続。レジオネラ肺炎は再発の頻度が高い感染症，特に免疫低下の状
態では，治療終了後，２～３週間投与を継続し症状を観察。投与期間中
に症状の悪化時は，速やかにレジオネラに有効な注射剤（キノロン系薬
剤等）への変更が必要。
２．レジオネラ肺炎の治療は単独使用だが，併用が必要な時は下記の
報告を参考に併用薬の特徴を考慮し選択。
（１）．中等症以上にリファンピシンと併用し有効の報告あり。
（２）．ｉｎ　ｖｉｔｒｏ抗菌力の検討において，本剤とレボフロキサシン又はシ
プロフロキサシンとの併用効果（相乗ないし相加作用）の報告あり。
３．クラミジア感染症の投与期間は１４日間とし，必要時，投与期間を延
長。
非結核性抗酸菌症
４．肺ＭＡＣ症及び後天性免疫不全症候群に伴う播種性ＭＡＣ症 国内
外の最新のガイドライン等を参考に併用療法を行う。
５．投与期間は，下記を参照。
（表開始）
疾患名 投与期間
肺ＭＡＣ症 排菌陰性を確認後，１年以上の投与継続と定期的な検査を
実施。再発する可能性，治療終了後も定期的な検査が必要。
後天性免疫不全症候群に伴う播種性ＭＡＣ症 臨床的・細菌学的な改善
が認められた後も継続投与。
（表終了）
ヘリコバクター・ピロリ感染症
６．プロトンポンプインヒビターは１回ランソプラゾール３０ｍｇ，１回オメプ
ラゾール２０ｍｇ，１回ラベプラゾールナトリウム１０ｍｇ，１回エソメプラゾー
ル２０ｍｇ又は１回ボノプラザン２０ｍｇのいずれか１剤を選択。

【禁忌】
１．本剤に過敏症の既往。
２．ピモジド，エルゴタミン酒石酸塩・無水カフェイン・イソプロピルアンチ
ピリン，ジヒドロエルゴタミンメシル酸塩，スボレキサント，ロミタピドメシル
酸塩，タダラフィル（アドシルカ），チカグレロル，イブルチニブ，イバブラ
ジン塩酸塩，ベネトクラクス（再発・難治性の慢性リンパ性白血病（小リン
パ球性リンパ腫含む）用量漸増期），ルラシドン塩酸塩，アナモレリン塩
酸塩，フィネレノン，イサブコナゾニウム硫酸塩の投与患者。
３．肝臓・腎臓に障害があるコルヒチンの投与患者。

■効能効果・用法用量

■禁忌
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１．本剤に過敏症の既往。
２．ピモジド，エルゴタミン酒石酸塩・無水カフェイン・イソプロピルアンチ
ピリン，ジヒドロエルゴタミンメシル酸塩，スボレキサント，ロミタピドメシル
酸塩，タダラフィル（アドシルカ），チカグレロル，イブルチニブ，イバブラ
ジン塩酸塩，ベネトクラクス（再発・難治性の慢性リンパ性白血病（小リン
パ球性リンパ腫含む）用量漸増期），ルラシドン塩酸塩，アナモレリン塩
酸塩，フィネレノン，イサブコナゾニウム硫酸塩の投与患者。
３．肝臓・腎臓に障害があるコルヒチンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，痙攣，発赤等）。
２．ＱＴ延長，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む），心室細動（各
頻度不明）。
３．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，ＬＤＨ，Ａｌ－Ｐの上
昇等），黄疸，肝不全（各頻度不明）。
４．血小板減少，汎血球減少，溶血性貧血，白血球減少，無顆粒球症
（各頻度不明）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不
明）。
６．ＰＩＥ症候群・間質性肺炎（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸
部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
７．偽膜性大腸炎，出血性大腸炎（各頻度不明）等の重篤な大腸炎（腹
痛，頻回の下痢）。
８．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
９．痙攣（頻度不明）（強直間代性，ミオクロヌス，意識消失発作等）。
１０．急性腎障害，尿細管間質性腎炎（各頻度不明）（乏尿等，血中クレ
アチニン値上昇等の腎機能低下）。
１１．ＩｇＡ血管炎（頻度不明）。
１２．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の
重篤な過敏症状）。
その他の副作用（発現時中止等）（一般感染症）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹 掻痒感
精神神経系  眩暈 頭痛 幻覚 失見当識 意識障害 せん妄 躁病 眠気
振戦 しびれ（感） 錯感覚 不眠
感覚器  味覚異常（にがみ等） 耳鳴 聴力低下 嗅覚異常
消化器 悪心 嘔吐 胃部不快感 腹部膨満感 腹痛 下痢 食欲不振 軟便
口内炎 舌炎 口渇 口腔内糜爛 胸やけ 歯牙変色 舌変色
血液 好酸球増多
肝臓 ＡＳＴ上昇 ＡＬＴ上昇 γ－ＧＴＰ上昇 ＬＤＨ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇
筋・骨格   筋肉痛
その他  倦怠感 浮腫 カンジダ症 発熱 動悸 ＣＫ上昇 脱毛 頻尿 低血
糖
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（非結核性抗酸菌症）
（表開始）
発現部位等 ５～１０％未満 １～５％未満 頻度不明
精神神経系  不眠症 頭痛 眩暈 激越 神経過敏症 感覚異常 痙攣 妄想
幻覚 運動過多 躁病反応 偏執反応 末梢神経炎 精神病
感覚器  味覚減退 味覚倒錯 難聴 耳鳴 味覚喪失 結膜炎
皮膚  発疹 掻痒感 斑状丘疹状皮疹 ざ瘡 帯状疱疹 紫斑皮疹 光線過
敏性反応 発汗
消化器 下痢 悪心 食欲不振 腹痛 嘔吐 逆流性食道炎 鼓腸放屁 消化
不良 便秘 おくび 口渇 舌炎 舌変色
血液  白血球減少 貧血 再生不良性貧血 好中球減少 骨髄機能不全
肝臓 肝機能異常 γ－ＧＴＰ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇 ＡＳＴ上昇 ＡＬＴ上昇 胆
汁うっ滞性黄疸 肝炎 ビリルビン上昇
腎臓  急性腎障害 ＢＵＮ上昇 クレアチニン上昇
生殖器  子宮頸部上皮異形成 腟カンジダ症
筋・骨格   筋肉痛 関節痛
その他  高脂血症 トリグリセリド上昇 高尿酸血症 低カリウム血症 徐脈
無力症 アミラーゼ上昇 カンジダ症 疼痛 しゃっくり 発熱 胸痛 さむけ 酵
素上昇
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリ感染症）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 １～５％未満 １％未満
過敏症  発疹 掻痒
精神神経系   頭痛 しびれ感 眩暈 眠気 不眠 うつ状態
消化器 下痢（１５．５％） 軟便（１３．５％） 味覚異常 腹痛 腹部膨満感
口内炎 便秘 食道炎 口渇 悪心 舌炎 胃食道逆流 胸やけ 十二指腸炎
嘔吐 痔核 食欲不振
血液  好中球減少 好酸球増多 貧血 白血球増多 血小板減少
肝臓  ＡＳＴ上昇 ＡＬＴ上昇 ＬＤＨ上昇 γ－ＧＴＰ上昇 Ａｌ－Ｐ上昇 ビリ
ルビン上昇
その他  尿蛋白陽性 トリグリセリド上昇 総コレステロール上昇・減少 尿
糖陽性 尿酸上昇 倦怠感 熱感 動悸 発熱 ＱＴ延長 カンジダ症 浮腫 血
圧上昇 霧視
（表終了）

■副作用

６．１．５　主としてグラム陽性・陰性菌，リケッ
チア，クラミジアに作用するもの

ミノサイクリン塩酸塩錠１００ｍｇ「サワイ」 （１０
０ｍｇ１錠）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，淋菌，炭
疽菌，大腸菌，赤痢菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エンテロバク
ター属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プロビデンシア属，緑膿
菌，梅毒トレポネーマ，リケッチア属（オリエンチア・ツツガムシ），クラミジ
ア属，肺炎マイコプラズマ（マイコプラズマ・ニューモニエ）
適応症 表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，
慢性膿皮症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，乳腺炎，骨髄炎，
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎含む），急性気管支炎，肺炎，肺膿
瘍，慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，前立腺炎（急性
症，慢性症），精巣上体炎（副睾丸炎），尿道炎，淋菌感染症，梅毒，腹
膜炎，感染性腸炎，外陰炎，細菌性腟炎，子宮内感染，涙嚢炎，麦粒
腫，外耳炎，中耳炎，副鼻腔炎，化膿性唾液腺炎，歯周組織炎，歯冠
周囲炎，上顎洞炎，顎炎，炭疽，つつが虫病，オウム病
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎含む），急性気管支炎，感染性腸
炎，中耳炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　初回量　１００～２００ｍｇ　内服。以後１２時間又は２４時間ごと　１０
０ｍｇ　内服。
適宜増減。
注意
炭疽
発症，進展抑制 類薬のドキシサイクリンで米国疾病管理センターが６０
日間の投与を推奨。

【禁忌】
テトラサイクリン系薬剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（不快感，口内異常感，喘
鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，全身潮紅，呼吸困難，血管浮腫（顔面浮
腫，喉頭浮腫等），意識障害等）。
２．ループス様症候群（頻度不明）。
３．結節性多発動脈炎，顕微鏡的多発血管炎（各頻度不明）（発熱，倦
怠感，体重減少，関節痛，筋肉痛，網状皮斑，しびれ等）。
４．自己免疫性肝炎（頻度不明）（抗核抗体陽性）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑，剥脱性皮
膚炎（各頻度不明）（発熱，紅斑，掻痒感，眼充血，口内炎等）。
６．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機
能障害等の臓器障害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等
を伴う遅発性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの
再活性化。
７．血液障害（頻度不明）（汎血球減少，無顆粒球症，顆粒球減少，白血
球減少，血小板減少，貧血）。
溶血性貧血（注射剤）。
８．重篤な肝機能障害（頻度不明）（肝不全等）。
９．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）。
１０．呼吸困難，間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）（発熱，咳嗽，労
作時息切れ，呼吸困難等）。
１１．膵炎（頻度不明）。
１２．痙攣，意識障害等の精神神経障害（頻度不明）。
１３．出血性腸炎，偽膜性大腸炎（各頻度不明）等の重篤な腸炎。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
過敏症   発疹，発熱，浮腫（四肢，顔面），蕁麻疹
皮膚  色素沈着（皮膚・爪・粘膜） 光線過敏症，急性熱性好中球性皮膚
症
精神神経系 眩暈感 頭痛 しびれ感
肝臓   ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等肝機能検査値異常，黄疸
消化器 悪心，食欲不振，腹痛，嘔吐 舌炎，便秘 胃腸障害，下痢，口
内炎，味覚異常，肛門周囲炎，歯牙着色，舌変色
血液   好酸球増多
腎臓   ＢＵＮ上昇
菌交代症   菌交代症に基づく新しい感染症
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
頭蓋内圧上昇   頭蓋内圧上昇に伴う症状（嘔吐，頭痛，複視，うっ血乳
頭，大泉門膨隆等）
感覚器   耳鳴，聴覚障害
その他  倦怠感 関節痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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クラリスロマイシン錠２００ｍｇ「サワイ」 ミノサイクリン塩酸塩錠１００ｍｇ「サワイ」



ミノサイクリン塩酸塩点滴静注用１００ｍｇ「サ
ワイ」 （１００ｍｇ１瓶）

【効能効果】
適応菌種 黄色ブドウ球菌，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，モラク
セラ・ラクナータ（モラー・アクセンフェルト菌），炭疽菌，大腸菌，クレブシ
エラ属，エンテロバクター属，インフルエンザ菌，シュードモナス・フルオ
レッセンス，緑膿菌，バークホルデリア・セパシア，ステノトロホモナス（ザ
ントモナス）・マルトフィリア，アシネトバクター属，フラボバクテリウム属，レ
ジオネラ・ニューモフィラ，リケッチア属（オリエンチア・ツツガムシ），クラミ
ジア属，肺炎マイコプラズマ（マイコプラズマ・ニューモニエ）
適応症 敗血症，深在性皮膚感染症，慢性膿皮症，扁桃炎，急性気管
支炎，肺炎，慢性呼吸器病変の二次感染，膀胱炎，腎盂腎炎，腹膜
炎，炭疽，つつが虫病，オウム病
注意
扁桃炎，急性気管支炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
点滴静注は，内服不能の患者・救急時に行い，内服が可能になれば切
りかえる。
成人　初回　１００～２００ｍｇ　３０分～２時間かけ　点滴静注（補液に溶
解），以後１２時間又は２４時間ごと　１００ｍｇ　３０分～２時間かけ　点滴
静注（補液に溶解）。
注意
炭疽
発症，進展抑制 類薬のドキシサイクリンで米国疾病管理センターが６０
日間の投与を推奨。

【禁忌】
テトラサイクリン系薬剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（頻度不明）（不快感，口内
異常感，喘鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，全身潮紅，呼吸困難，血管浮
腫（顔面浮腫，喉頭浮腫等），意識障害等）。
２．ループス様症候群（頻度不明）。
３．結節性多発動脈炎，顕微鏡的多発血管炎（各頻度不明）（発熱，倦
怠感，体重減少，関節痛，筋肉痛，網状皮斑，しびれ等）。
４．自己免疫性肝炎（頻度不明）（抗核抗体陽性）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑，剥脱性皮
膚炎（各頻度不明）（発熱，紅斑，掻痒感，眼充血，口内炎等）。
６．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，リンパ節腫脹，肝機
能障害等の臓器障害，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等
を伴う遅発性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの
再活性化。
７．血液障害（頻度不明）（汎血球減少，無顆粒球症，顆粒球減少，白血
球減少，血小板減少，溶血性貧血，貧血）。
８．重篤な肝機能障害（頻度不明）（肝不全等）。
９．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）。
１０．呼吸困難，間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）（発熱，咳嗽，労
作時息切れ，呼吸困難等）。
１１．膵炎（頻度不明）。
１２．痙攣，意識障害等の精神神経障害（頻度不明）。
１３．出血性腸炎，偽膜性大腸炎（各頻度不明）等の重篤な腸炎。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
過敏症  発熱，発疹 浮腫（四肢，顔面），蕁麻疹
皮膚   光線過敏症，色素沈着（皮膚・爪・粘膜），急性熱性好中球性皮
膚症
精神神経系  眩暈感 頭痛，しびれ感
肝臓   ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等肝機能検査値異常，黄疸
消化器 悪心 食欲不振，嘔吐，腹痛，下痢，舌炎 胃腸障害，口内炎，
肛門周囲炎，味覚異常，便秘，歯牙着色，舌変色
血液   好酸球増多
腎臓   ＢＵＮ上昇
菌交代症   菌交代症に基づく新しい感染症
ビタミン欠乏症   ビタミンＫ欠乏症状（低プロトロンビン血症，出血傾向
等），ビタミンＢ群欠乏症状（舌炎，口内炎，食欲不振，神経炎等）
頭蓋内圧上昇   頭蓋内圧上昇に伴う症状（嘔吐，頭痛，複視，うっ血乳
頭，大泉門膨隆等）
投与部位 血管痛 発赤 静脈炎
感覚器   耳鳴，聴覚障害
その他   倦怠感，関節痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６．１．６　主として抗酸菌に作用するもの

リファンピシンカプセル１５０ｍｇ「サンド」 （１５
０ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
適応菌種
マイコバクテリウム属
適応症
肺結核・その他の結核症，マイコバクテリウム・アビウムコンプレックス症
を含む非結核性抗酸菌症，ハンセン病
【用法用量】
肺結核・その他の結核症
成人　１回４５０ｍｇ　１日１回　毎日　朝食前空腹時　内服。感性併用剤
のある時　週２日投与でもよい。適宜増減。他の抗結核剤と併用。
ＭＡＣ症含む非結核性抗酸菌症
成人　１回４５０ｍｇ　１日１回　毎日　朝食前空腹時　内服。適宜増減，１
日最大６００ｍｇ。
ハンセン病
成人　１回６００ｍｇ　１ヵ月に１～２回，又は１回４５０ｍｇ　１日１回　毎日
朝食前空腹時　内服。適宜増減。他の抗ハンセン病剤と併用。
注意
ＭＡＣ症含む非結核性抗酸菌症
投与開始時期，投与期間，併用薬等について国内外の各種学会ガイド
ライン等，最新の情報を参考に投与。

【禁忌】
１．胆道閉塞，重篤な肝機能障害。
２．ルラシドン塩酸塩，タダラフィル（アドシルカ），マシテンタン，ペマフィ
ブラート，チカグレロル，ロルラチニブ，ボリコナゾール，イサブコナゾニウ
ム硫酸塩，ホスアンプレナビルカルシウム水和物，アタザナビル硫酸塩，
リルピビリン塩酸塩，リルピビリン塩酸塩・テノホビル　アラフェナミドフマ
ル酸塩・エムトリシタビン，ドルテグラビルナトリウム・リルピビリン塩酸塩，
エルビテグラビル・コビシスタット・エムトリシタビン・テノホビル　ジソプロキ
シルフマル酸塩，エルビテグラビル・コビシスタット・エムトリシタビン・テノ
ホビル　アラフェナミドフマル酸塩，ドラビリン，カボテグラビル，カボテグ
ラビルナトリウム，ソホスブビル，レジパスビル　アセトン付加物・ソホスブ
ビル，ソホスブビル・ベルパタスビル，グレカプレビル水和物・ピブレンタ
スビル，テノホビル　アラフェナミドフマル酸塩，ビクテグラビルナトリウム・
エムトリシタビン・テノホビル　アラフェナミドフマル酸塩，アメナメビル，ニ
ルマトレルビル・リトナビル，エンシトレルビル　フマル酸，アルテメテル・
ルメファントリン，プラジカンテルの投与患者。
３．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．劇症肝炎等の重篤な肝機能障害（頻度不明）。
２．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（悪寒，顔面潮紅，
呼吸困難等）。
３．腎不全（頻度不明），間質性腎炎（頻度不明），ネフローゼ症候群（頻
度不明）。
４．溶血性貧血（頻度不明）。
５．無顆粒球症（頻度不明），血小板減少（頻度不明）。
６．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（頻度不明）（腹痛，頻回
の下痢等）。
７．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明），扁平苔癬型皮疹（頻度不明），天疱瘡様・類天疱瘡様皮疹（頻度不
明），紅皮症（剥脱性皮膚炎）（頻度不明）。
８．間質性肺炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇等 黄疸
過敏症  発疹等 発熱等のかぜ様症候群，蕁麻疹等
腎臓  尿蛋白等 血尿等
血液   顆粒球減少，出血傾向，好酸球増多等
消化器 胃腸障害（食欲不振，悪心，嘔吐，胃痛，下痢，胃不快感等）
出血性糜爛性胃炎
精神神経系  頭痛，眩暈 不眠，いらいら感，傾眠，錯乱
内分泌   月経異常，甲状腺機能低下症，副腎機能不全
その他  しびれ感 全身倦怠感，筋脱力，手指のこわばり，浮腫，運動失
調，尿・便等の着色
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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６．２　化学療法剤

６．２．１　サルファ剤

サラゾスルファピリジン腸溶錠５００ｍｇ「ＣＨ」
（５００ｍｇ１錠）

【効能効果】
関節リウマチ
【用法用量】
消炎鎮痛剤等で効果不十分時に使用。
成人　１日１ｇ　１日２回　分割　朝・夕食後　内服。
注意
１．１～２ヵ月後に効果あり，臨床効果が発現するまでは，従来の消炎鎮
痛剤は継続併用。
２．高齢者 少量（１回０．５ｇ　１日１回　夕食後）から開始する等慎重投
与。

【禁忌】
１．サルファ剤・サリチル酸製剤に過敏症の既往。
２．低出生体重児，新生児。

【副作用】
重大な副作用
１．再生不良性貧血（０．０３％），汎血球減少症（０．０６％），無顆粒球症
（頻度不明），血小板減少（０．３％），貧血（溶血性貧血，巨赤芽球性貧
血（葉酸欠乏）等）（頻度不明），ＤＩＣ（０．０３％）。
２．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（０．０
３％），紅皮症型薬疹（０．０８％）。
３．過敏症症候群，伝染性単核球症様症状（各頻度不明）（発疹，発熱，
感冒様症状，リンパ節腫脹，肝機能障害，肝腫，白血球増加，好酸球増
多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の重篤な過敏症状）。
４．間質性肺炎（０．０３％），薬剤性肺炎（０．０６％），ＰＩＥ症候群（頻度
不明），線維性肺胞炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，喀痰，呼吸困難等）。
５．急性腎障害，ネフローゼ症候群，間質性腎炎（各頻度不明）。
６．消化性潰瘍（出血，穿孔を伴うことあり），Ｓ状結腸穿孔（各頻度不
明）。
７．脳症（頻度不明）（意識障害，痙攣等）。
８．無菌性髄膜（脳）炎（頻度不明）（頸部（項部）硬直，発熱，頭痛，悪
心，嘔吐，意識混濁等）。
９．心膜炎，胸膜炎（各頻度不明）（呼吸困難，胸部痛，胸水等）。
１０．ＳＬＥ様症状（頻度不明）。
１１．劇症肝炎（頻度不明），肝炎（０．０３％）（ＡＳＴ，ＡＬＴの著しい上昇
等），肝機能障害（２．０％），黄疸（頻度不明），肝不全。
１２．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（発疹，血圧低下，呼吸困
難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明 １～１０％未満 １％未満
血液 － － 白血球減少，免疫グロブリン減少，顆粒球減少，異型リンパ
球出現，好酸球増多
肝臓 － － ＡＳＴ，ＡＬＴの上昇
腎臓 尿路結石 浮腫 蛋白尿，ＢＵＮ上昇，血尿，腫脹，糖尿
皮膚 － － 脱毛
消化器 膵炎，口腔咽頭痛 悪心・嘔吐，腹痛，口内炎，胃不快感，食欲
不振 便秘，腹部膨満感，下痢，口唇炎，胸やけ，舌炎，口渇
過敏症 光線過敏症，血清病 発疹，掻痒感 顔面潮紅，紅斑，蕁麻疹
精神神経系 抑うつ － 頭痛，末梢神経炎，眩暈，うとうと状態，耳鳴
その他 精子数・精子運動性の可逆的な減少 発熱 倦怠，味覚異常，心
悸亢進，筋肉痛，胸痛，関節痛，嗅覚異常
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６．２．２　抗結核剤

イスコチン錠１００ｍｇ （１００ｍｇ１錠）

【効能効果】
適応菌種 結核菌
適応症 肺結核・その他の結核症
【用法用量】
成人　１日２００～５００ｍｇ（４～１０ｍｇ／ｋｇ）　１日１～３回　分割　毎日又
は週２日　内服。
必要時　成人　１日１ｇ，１３歳未満　１日２０ｍｇ／ｋｇまで。
適宜増減。
他の抗結核薬と併用。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【禁忌】
重篤な肝障害。

【副作用】
重大な副作用
１．劇症肝炎等の重篤な肝障害（頻度不明）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，紅皮症（剥脱性皮膚
炎）（各頻度不明）。
３．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ
節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球の出現等），ヒトヘルペ
スウイルス６等のウイルスの再活性化。
４．ＳＬＥ様症状（頻度不明）（発熱，紅斑，筋肉痛，関節痛，リンパ節腫
脹，胸部痛等）。
５．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸部Ｘ線異常，好
酸球増多等）。
６．腎不全，間質性腎炎，ネフローゼ症候群（各頻度不明）（発熱，皮
疹，乏尿，浮腫，蛋白尿，腎機能検査値異常等）。
７．無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
８．痙攣（頻度不明）。
９．視神経炎，視神経萎縮（各頻度不明）（視力低下，中心暗点等）。
１０．末梢神経炎（頻度不明）（四肢の異常感覚，しびれ感，知覚障害，
腱反射低下，筋力低下，筋萎縮等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 黄疸 －
過敏症 － － 発熱，発疹
血液 出血傾向（喀血，血痰，鼻出血，眼底出血等） 貧血，赤芽球癆，
白血球減少，好酸球増多 －
精神神経系 頭痛，眩暈，倦怠感 精神障害（せん妄，抑うつ，記憶力低
下，幻覚，感情異常，興奮等） －
中枢神経系 － 小脳障害（平衡障害，運動失調，企図振戦，言語障害，
眼球運動障害，嚥下障害等） －
消化器 食欲不振，悪心，嘔吐，胃部膨満感，腹痛，便秘 － －
内分泌 － － 女性化乳房，乳汁分泌，月経障害，インポテンス
その他 － － 関節痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

エサンブトール錠２５０ｍｇ （２５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
適応菌種
マイコバクテリウム属
適応症
肺結核・その他の結核症，マイコバクテリウム・アビウムコンプレックス症
を含む非結核性抗酸菌症
【用法用量】
肺結核・その他の結核症
成人　１日０．７５～１ｇ　１日１～２回　分割　内服。
適宜減量。
他の抗結核薬と併用。
ＭＡＣ症含む非結核性抗酸菌症
成人　１回０．５～０．７５ｇ　１日１回　内服。
適宜増減，１日１ｇまで。
注意
肺結核・その他の結核症
１．体重別１日量の目安は下表の通り。
（表開始）
体重（ｋｇ） ｍｇ ２５０ｍｇ錠のみ ２５０ｍｇ錠と１２５ｍｇ錠 １２５ｍｇ錠のみ
投与法
６０以上 １０００ ４錠  ８錠 １日１回　朝食後　内服，又は１日２回　分割
朝・夕　内服。
５０以上 ８７５  ２５０ｍｇ；３錠 １２５ｍｇ；１錠 ７錠 １日１回　朝食後　内服，
又は１日２回　分割　朝・夕　内服。
４０以上 ７５０ ３錠  ６錠 １日１回　朝食後　内服，又は１日２回　分割
朝・夕　内服。
３５以上 ６２５  ２５０ｍｇ；２錠 １２５ｍｇ；１錠 ５錠 １日１回　朝食後　内服，
又は１日２回　分割　朝・夕　内服。
３０以上 ５００ ２錠  ４錠 １日１回　朝食後　内服，又は１日２回　分割
朝・夕　内服。
（表終了）
（注）体重別の１日量　１５～２０ｍｇ／ｋｇで算出。
ＭＡＣ症含む非結核性抗酸菌症
２．投与開始時期，投与期間，併用薬等について国内外の各種学会ガ
イドライン等，最新の情報を参考に投与。
３．体重別１日量の目安は下表の通り。
（表開始）
体重（ｋｇ） ｍｇ ２５０ｍｇ錠のみ ２５０ｍｇ錠と１２５ｍｇ錠 １２５ｍｇ錠のみ
投与法
５０以上 ７５０ ３錠  ６錠 １日１回　朝食後　内服。
４０以上 ６２５  ２５０ｍｇ；２錠 １２５ｍｇ；１錠 ５錠 １日１回　朝食後　内服。
３０以上 ５００ ２錠  ４錠 １日１回　朝食後　内服。
（表終了）
（注）体重別の１日量　１５ｍｇ／ｋｇで算出。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．視力障害（頻度不明）（視神経障害による視力低下，中心暗点，視野
狭窄，色覚異常等）。
２．劇症肝炎等の重篤な肝障害（頻度不明）。
３．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，全身潮紅，血管
浮腫（顔面浮腫，喉頭浮腫等），蕁麻疹等）。
４．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，
胸部Ｘ線異常等）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，紅皮症（剥脱性皮膚
炎）（各頻度不明）。
６．血小板減少（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
中枢・末梢神経系 四肢のしびれ感
精神神経系 幻覚，不安，不眠
過敏症 発熱，発疹，掻痒
血液 白血球減少，好中球減少，好酸球増多
肝臓 一過性のＡＳＴ，ＡＬＴの上昇
消化器 食欲不振，悪心，嘔吐，胃部不快感，胃痛
その他 頭痛，眩暈感，倦怠感，高尿酸血症
（表終了）

■禁忌

■副作用

６．２．４　合成抗菌剤

ジェニナック錠２００ｍｇ （２００ｍｇ１錠）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌（ペニシリン耐性肺炎
球菌含む），モラクセラ（ブランハメラ）・カタラーリス，大腸菌，クレブシエ
ラ属，エンテロバクター属，インフルエンザ菌，レジオネラ・ニューモフィ
ラ，肺炎クラミジア（クラミジア・ニューモニエ），肺炎マイコプラズマ（マイ
コプラズマ・ニューモニエ）
適応症 咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性
気管支炎，肺炎，慢性呼吸器病変の二次感染，中耳炎，副鼻腔炎
注意
効能共通
１．肺炎球菌には多剤耐性肺炎球菌含む。
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，副鼻腔炎
２．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　ガレノキサシン　１回４００ｍｇ　１日１回　内服。
注意
低体重（４０ｋｇ未満）かつ透析等を受けていない高度の腎機能障害（Ｃｃ
ｒ３０ｍＬ／分未満） 低用量（２００ｍｇ）を用いる。

【禁忌】
１．本剤の成分・他のキノロン系抗菌剤に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．小児等。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，血圧低下，浮
腫，発赤等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度不
明）。
３．徐脈，洞停止，房室ブロック（各頻度不明）（嘔気，眩暈，失神等）。
４．ＱＴ延長，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む），心室細動（各
頻度不明）。
５．劇症肝炎，肝機能障害（各頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ等の著しい上
昇）。
６．低血糖（頻度不明）。
７．高血糖（頻度不明）。
８．偽膜性大腸炎（クロストリジウム性大腸炎（０．５％未満））等の血便を
伴う重篤な大腸炎（腹痛，頻回の下痢）。
９．汎血球減少症，無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
１０．横紋筋融解症（頻度不明）（急激な腎機能悪化を伴う）（筋肉痛，脱
力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミオグロビン上昇）。
１１．幻覚，せん妄等の精神症状（頻度不明）。
１２．痙攣（頻度不明）。
１３．間質性肺炎，好酸球性肺炎（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困
難，胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
１４．重症筋無力症の悪化（頻度不明）。
１５．重篤な腎障害（急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明））。
１６．大動脈瘤，大動脈解離（各頻度不明）。
１７．末梢神経障害（頻度不明）（しびれ，筋力低下，痛み等）。
１８．アキレス腱炎，腱断裂等の腱障害（頻度不明）（腱周辺の痛み，浮
腫，発赤等）。
１９．血管炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．５～１％未満 ０．５％未満 頻度不明
過敏症 発疹  湿疹，紅斑，皮膚炎，掻痒症，潮紅，眼瞼浮腫，アレル
ギー性結膜炎，眼掻痒症 光線過敏症
肝臓 ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加，γ－ＧＴＰ増加，血中Ａｌ－Ｐ増加，血中ＬＤ
Ｈ増加，ビリルビン増加  尿中ウロビリン陽性
腎臓 尿中蛋白陽性 血中クレアチニン増加，尿中ブドウ糖陽性 頻尿，Ｂ
ＵＮ増加，尿中白血球陽性，尿中赤血球陽性，尿円柱 着色尿
消化器 下痢，軟便，便秘，血中アミラーゼ増加 悪心，嘔吐，腹痛，食欲
不振，腹部膨満，口渇，舌炎，口唇炎 胃・腹部不快感，消化不良，異常
便，口内炎，舌苔
血液 好酸球数増加，白血球数減少，リンパ球形態異常 血小板数増
加，ヘモグロビン減少，好中球数減少 赤血球数減少，ヘマトクリット減
少，血小板数減少，リンパ球数増加，リンパ球数減少，単球数増加
代謝異常 血中カリウム増加，血中ブドウ糖増加，血中ブドウ糖減少  血
中塩化物減少，血中カリウム減少，血中ナトリウム減少
循環器  血圧低下，心電図ＱＴ延長 徐脈，心不全，心房細動，洞性不
整脈，心室性二段脈，動悸，胸部不快感，胸痛，血圧上昇，心電図異
常Ｐ波，心電図ＳＴ－Ｔ変化
精神神経系 頭痛 傾眠，不眠症，浮動性眩暈 しびれ 振戦
筋・骨格  背部痛 関節痛，筋痛，筋痙攣，足底筋膜炎
呼吸器   喘息，血痰，鼻出血，鼻閉，鼻道刺激感，咽喉頭疼痛，気胸，
鼻漏，上気道の炎症，鼻咽頭炎，咽喉頭炎
その他 血中ＣＫ増加，ＣＲＰ増加，寒冷凝集素陽性 味覚障害 倦怠感，
熱感，異常感，結膜出血，眼痛，眼の充血，色覚異常，単純ヘルペス
発熱，悪寒
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

難，胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
１４．重症筋無力症の悪化（頻度不明）。
１５．重篤な腎障害（急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明））。
１６．大動脈瘤，大動脈解離（各頻度不明）。
１７．末梢神経障害（頻度不明）（しびれ，筋力低下，痛み等）。
１８．アキレス腱炎，腱断裂等の腱障害（頻度不明）（腱周辺の痛み，浮
腫，発赤等）。
１９．血管炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．５～１％未満 ０．５％未満 頻度不明
過敏症 発疹  湿疹，紅斑，皮膚炎，掻痒症，潮紅，眼瞼浮腫，アレル
ギー性結膜炎，眼掻痒症 光線過敏症
肝臓 ＡＳＴ増加，ＡＬＴ増加，γ－ＧＴＰ増加，血中Ａｌ－Ｐ増加，血中ＬＤ
Ｈ増加，ビリルビン増加  尿中ウロビリン陽性
腎臓 尿中蛋白陽性 血中クレアチニン増加，尿中ブドウ糖陽性 頻尿，Ｂ
ＵＮ増加，尿中白血球陽性，尿中赤血球陽性，尿円柱 着色尿
消化器 下痢，軟便，便秘，血中アミラーゼ増加 悪心，嘔吐，腹痛，食欲
不振，腹部膨満，口渇，舌炎，口唇炎 胃・腹部不快感，消化不良，異常
便，口内炎，舌苔
血液 好酸球数増加，白血球数減少，リンパ球形態異常 血小板数増
加，ヘモグロビン減少，好中球数減少 赤血球数減少，ヘマトクリット減
少，血小板数減少，リンパ球数増加，リンパ球数減少，単球数増加
代謝異常 血中カリウム増加，血中ブドウ糖増加，血中ブドウ糖減少  血
中塩化物減少，血中カリウム減少，血中ナトリウム減少
循環器  血圧低下，心電図ＱＴ延長 徐脈，心不全，心房細動，洞性不
整脈，心室性二段脈，動悸，胸部不快感，胸痛，血圧上昇，心電図異
常Ｐ波，心電図ＳＴ－Ｔ変化
精神神経系 頭痛 傾眠，不眠症，浮動性眩暈 しびれ 振戦
筋・骨格  背部痛 関節痛，筋痛，筋痙攣，足底筋膜炎
呼吸器   喘息，血痰，鼻出血，鼻閉，鼻道刺激感，咽喉頭疼痛，気胸，
鼻漏，上気道の炎症，鼻咽頭炎，咽喉頭炎
その他 血中ＣＫ増加，ＣＲＰ増加，寒冷凝集素陽性 味覚障害 倦怠感，
熱感，異常感，結膜出血，眼痛，眼の充血，色覚異常，単純ヘルペス
発熱，悪寒
（表終了）

パズクロス点滴静注液３００ｍｇ （３００ｍｇ１０
０ｍＬ１キット）

【効能効果】
適応菌種 ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，モラクセ
ラ（ブランハメラ）・カタラーリス，大腸菌，シトロバクター属，クレブシエラ
属，エンテロバクター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガ
ニー，プロビデンシア属，インフルエンザ菌，緑膿菌，アシネトバクター
属，レジオネラ属，バクテロイデス属，プレボテラ属
適応症
敗血症，外傷・熱傷及び手術創等の二次感染，肺炎，肺膿瘍，慢性呼
吸器病変の二次感染，複雑性膀胱炎，腎盂腎炎，前立腺炎（急性症，
慢性症），腹膜炎，腹腔内膿瘍，胆嚢炎，胆管炎，肝膿瘍，子宮付属器
炎，子宮旁結合織炎
注意
１．起炎菌と適応患者を考慮し，一次選択薬としての要否を検討。
２．細菌学的検査を実施後投与。
【用法用量】
敗血症，肺炎球菌の肺炎，重症・難治性の呼吸器感染症（肺炎，慢性
呼吸器病変の二次感染のみ）以外
成人　１日１０００ｍｇ　１日２回　分割　３０分～１時間かけ　点滴静注。
適宜減量，１日６００ｍｇ　１日２回　分割　３０分～１時間かけ　点滴静注
等。
敗血症，肺炎球菌の肺炎，重症・難治性の呼吸器感染症（肺炎，慢性
呼吸器病変の二次感染のみ）
成人　１日２０００ｍｇ　１日２回　分割　１時間かけ　点滴静注。
注意
１．投与開始後３日を目安に継続投与が必要か判定し，投与中止又は
他剤に切りかえを検討。投与期間は，１４日以内。
２．臨床試験で，１日１０００ｍｇ投与時と比較して１日２０００ｍｇ投与時で
は，注射部位反応等の副作用発現率が高い傾向あり，１日２０００ｍｇ投
与は，他の抗菌薬の投与を考慮した上で，必要な患者のみ，副作用に
注意して慎重に投与。
３．高度の腎障害 投与量及び投与間隔を調節する等慎重に投与。体内
動態試験の結果より，下記の用量を目安。
（表開始）
Ｃｃｒ （ｍＬ／分） 用法・用量 用法・用量
Ｃｃｒ （ｍＬ／分） １回５００ｍｇ１日２回投与対象 １回１０００ｍｇ１日２回投
与対象
２０～３０未満 １回５００ｍｇ１日２回（用量調節不要） １回５００ｍｇ１日２回
２０未満 １回５００ｍｇ１日１回 １回５００ｍｇ１日１回
（表終了）

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．小児等。

■効能効果・用法用量

■禁忌

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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【副作用】
重大な副作用
１．急性腎障害（頻度不明）。
２．肝機能障害，黄疸（各頻度不明）。
３．偽膜性大腸炎（頻度不明）等の血便を伴う重篤な大腸炎（腹痛，頻回
の下痢）。
４．無顆粒球症，血小板減少（各頻度不明）。
５．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミ
オグロビン上昇），急性腎障害。
６．錯乱，幻覚等の精神症状（頻度不明）。
７．痙攣（頻度不明）。
８．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，浮腫，発赤等）。
９．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
１０．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，胸
部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
１１．重篤な低血糖（頻度不明）。
１２．アキレス腱炎，腱断裂等の腱障害（頻度不明）（腱周辺の痛み，浮
腫，発赤等）。
１３．大動脈瘤，大動脈解離（各頻度不明）。
１４．重症筋無力症の悪化（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％以上 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹，浮腫，蕁麻疹，発熱 掻痒症，潮紅，紅斑 発赤
腎臓 ＢＵＮ増加，尿中赤血球陽性，尿中蛋白陽性，尿中ウロビリン陽
性，尿円柱陽性 頻尿，血中クレアチニン増加 －
肝臓 ＡＬＴ増加（７．０％），ＡＳＴ増加（５．３％），γ－ＧＴＰ増加，Ａｌ－Ｐ
増加，ＬＡＰ上昇，ＬＤＨ増加，血中ビリルビン増加 － －
血液 好酸球数増加，白血球数減少，血小板数減少，貧血 － －
消化器 下痢，悪心，嘔吐，腹部膨満 心窩部不快感，変色便，メレナ －
精神神経系 頭痛，精神障害，浮動性眩暈，感覚鈍麻 意識変容状態，
せん妄 －
投与部位 注射部位反応（疼痛，紅斑，腫脹，硬結，静脈炎等） － －
その他 ＣＫ増加，電解質失調，異常感（気分不良，違和感，浮遊感），
口内乾燥，舌炎 灼熱感，関節痛，口内炎 －
（表終了）

■副作用

レボフロキサシン錠５００ｍｇ「タナベ」 （５００
ｍｇ１錠（レボフロキサシンとして））

【効能効果】
適応菌種
ブドウ球菌属，レンサ球菌属，肺炎球菌，腸球菌属，淋菌，モラクセラ
（ブランハメラ）・カタラーリス，炭疽菌，結核菌，大腸菌，赤痢菌，サルモ
ネラ属，チフス菌，パラチフス菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エン
テロバクター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，プ
ロビデンシア属，ペスト菌，コレラ菌，インフルエンザ菌，緑膿菌，アシネ
トバクター属，レジオネラ属，ブルセラ属，野兎病菌，カンピロバクター
属，ペプトストレプトコッカス属，アクネ菌，Ｑ熱リケッチア（コクシエラ・ブ
ルネティ），トラコーマクラミジア（クラミジア・トラコマティス），肺炎クラミジ
ア（クラミジア・ニューモニエ），肺炎マイコプラズマ（マイコプラズマ・
ニューモニエ）
適応症
表在性皮膚感染症，深在性皮膚感染症，リンパ管・リンパ節炎，慢性膿
皮症，ざ瘡（化膿性炎症を伴うもの），外傷・熱傷及び手術創等の二次感
染，乳腺炎，肛門周囲膿瘍，咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃
周囲膿瘍含む），急性気管支炎，肺炎，慢性呼吸器病変の二次感染，
膀胱炎，腎盂腎炎，前立腺炎（急性症，慢性症），精巣上体炎（副睾丸
炎），尿道炎，子宮頸管炎，胆嚢炎，胆管炎，感染性腸炎，腸チフス，パ
ラチフス，コレラ，バルトリン腺炎，子宮内感染，子宮付属器炎，涙嚢炎，
麦粒腫，瞼板腺炎，外耳炎，中耳炎，副鼻腔炎，化膿性唾液腺炎，歯
周組織炎，歯冠周囲炎，顎炎，炭疽，ブルセラ症，ペスト，野兎病，肺結
核・その他の結核症，Ｑ熱
注意
咽頭・喉頭炎，扁桃炎（扁桃周囲炎，扁桃周囲膿瘍含む），急性気管支
炎，感染性腸炎，副鼻腔炎
「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判断
し，適切な時に投与。
【用法用量】
成人　１回５００ｍｇ　１日１回　内服。適宜減量。
肺結核・その他の結核症 他の抗結核薬と併用。
腸チフス，パラチフス １回５００ｍｇ　１日１回　１４日間　内服。
注意
効能共通
１．耐性菌の出現を抑制するため，用量調節時を含め分割投与は避け，
必ず１日量を１回で投与。
２．腎機能低下 高い血中濃度が持続，下記を目安とし，必要時減量し，
投与間隔をあけて投与。
（表開始）
腎機能クレアチニンクリアランス（ＣＬｃｒ）値（ｍＬ／分） 用法・用量
２０≦ＣＬｃｒ＜５０ 初日１回５００ｍｇ，２日目以降　１回２５０ｍｇ　１日１回。
ＣＬｃｒ＜２０ 初日１回５００ｍｇ，３日目以降　１回２５０ｍｇ　２日に１回。
（表終了）
腸チフス，パラチフス
３．注射剤より本剤に切りかえた時は注射剤の投与期間も含め１４日間
投与。
炭疽
４．炭疽の発症，進展抑制 欧州医薬品庁が６０日間の投与を推奨。

■効能効果・用法用量

腸チフス，パラチフス
３．注射剤より本剤に切りかえた時は注射剤の投与期間も含め１４日間
投与。
炭疽
４．炭疽の発症，進展抑制 欧州医薬品庁が６０日間の投与を推奨。

【禁忌】
効能共通
１．本剤の成分・オフロキサシンに過敏症の既往。
炭疽等の重篤な疾患以外
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．小児等。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（紅斑，悪寒，呼吸
困難等）。
２．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明）。
３．痙攣（頻度不明）。
４．ＱＴ延長（頻度不明），心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）（頻
度不明）。
５．急性腎障害（頻度不明），間質性腎炎（頻度不明）。
６．劇症肝炎（頻度不明），肝機能障害（頻度不明），黄疸（頻度不明）
（嘔気・嘔吐，食欲不振，倦怠感，掻痒等）。
７．汎血球減少症（頻度不明），無顆粒球症（頻度不明）（発熱，咽頭痛，
倦怠感等），溶血性貧血（頻度不明）（ヘモグロビン尿等），血小板減少
（頻度不明）。
８．間質性肺炎（頻度不明），好酸球性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼
吸困難，胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
９．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（頻度不明）（腹痛，頻回
の下痢等）。
１０．横紋筋融解症（頻度不明）（急激な腎機能悪化を伴う）（筋肉痛，脱
力感，ＣＫ上昇，血中・尿中ミオグロビン上昇等）。
１１．低血糖（頻度不明），低血糖性昏睡。
１２．アキレス腱炎，腱断裂等の腱障害（頻度不明）（腱周辺の痛み，浮
腫，発赤等）。
１３．錯乱（頻度不明），せん妄（頻度不明），抑うつ等の精神症状（頻度
不明）。
１４．過敏性血管炎（頻度不明）（発熱，腹痛，関節痛，紫斑，斑状丘疹，
皮膚生検で白血球破砕性血管炎等）。
１５．重症筋無力症の悪化（頻度不明）。
１６．大動脈瘤（頻度不明），大動脈解離（頻度不明）。
１７．末梢神経障害（頻度不明）（しびれ，筋力低下，痛み等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 １％未満 頻度不明
過敏症 発疹 掻痒症 蕁麻疹，光線過敏症
精神神経系 眩暈，不眠，頭痛 傾眠，振戦，意識障害 幻覚，錐体外路
障害，ぼんやり，しびれ感
泌尿器  血尿，クレアチニン上昇 頻尿，尿閉，無尿，尿蛋白陽性，ＢＵＮ
上昇
肝臓 ＡＬＴ上昇，ＬＤＨ上昇，ＡＳＴ上昇 肝機能異常，γ－ＧＴＰ上昇，
血中ビリルビン増加，Ａｌ－Ｐ上昇
血液 白血球数減少，好酸球数増加，好中球数減少，血小板数減少 リ
ンパ球数減少，貧血
消化器 悪心，嘔吐，下痢，腹部不快感，食欲不振 腹痛，口渇，腹部膨
満，胃腸障害，消化不良，便秘 口内炎，舌炎
感覚器  味覚異常，耳鳴 味覚消失，視覚異常，無嗅覚，嗅覚錯誤
循環器  動悸 低血圧，頻脈
その他  胸部不快感，ＣＫ上昇，四肢痛，関節痛，咽喉乾燥，尿中ブドウ
糖陽性，熱感，浮腫 高血糖，筋肉痛，発熱，関節障害，発汗，胸痛，脱
力感，倦怠感
（表終了）

■禁忌

■副作用

６．２．５　抗ウイルス剤

アメナリーフ錠２００ｍｇ （２００ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．帯状疱疹
２．再発性単純疱疹
注意
再発性単純疱疹
１．単純疱疹（口唇・性器ヘルペス）の同じ病型の再発を繰り返す患者を
臨床症状・病歴で確認。
２．患部の違和感，灼熱感，掻痒等の初期症状の患者に処方。
３．口唇・性器ヘルペス以外の臨床試験は未実施。
【用法用量】
帯状疱疹
成人　１回４００ｍｇ　１日１回　食後　内服。
再発性の単純疱疹
成人　１２００ｍｇ　食後　単回投与。
注意
効能共通
１．空腹時に投与するとアメナメビルの吸収が低下し，効果減弱のおそ
れ，食後に服用するよう患者に指導。食前又は食間のタイミングで服用
する必要がある時は，軽食等を摂取し服用させる。
帯状疱疹
２．早期に投与開始。目安は皮疹出現後５日以内に投与開始。
３．７日間使用。改善がないか悪化時は，速やかに他の治療に切りかえ
る。
再発性の単純疱疹
４．初期症状発現後速やかに服用。初期症状発現から６時間経過後，口
唇ヘルペスでは皮疹（水疱，膿疱，糜爛，潰瘍，痂皮）発現後の有効性
データなし。
５．次回再発分の処方は１回分にとどめる。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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成人　１２００ｍｇ　食後　単回投与。
注意
効能共通
１．空腹時に投与するとアメナメビルの吸収が低下し，効果減弱のおそ
れ，食後に服用するよう患者に指導。食前又は食間のタイミングで服用
する必要がある時は，軽食等を摂取し服用させる。
帯状疱疹
２．早期に投与開始。目安は皮疹出現後５日以内に投与開始。
３．７日間使用。改善がないか悪化時は，速やかに他の治療に切りかえ
る。
再発性の単純疱疹
４．初期症状発現後速やかに服用。初期症状発現から６時間経過後，口
唇ヘルペスでは皮疹（水疱，膿疱，糜爛，潰瘍，痂皮）発現後の有効性
データなし。
５．次回再発分の処方は１回分にとどめる。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．リファンピシンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
多形紅斑（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
過敏症  薬疹（紅斑，湿疹，発疹等） 蕁麻疹，掻痒
精神神経系  頭痛，頭重，眩暈，しびれ感 味覚異常，傾眠
腎臓 ＮＡＧ増加，α１ミクログロブリン増加 ＢＵＮ増加，尿中蛋白陽性
血中クレアチニン増加
血液  ＦＤＰ増加，好塩基球数増加，好酸球数増加，リンパ球数増加，
赤血球数減少，白血球数減少，白血球数増加，血小板数増加，好中球
減少症，単球数増加 ヘマトクリット減少，ヘモグロビン減少，貧血
肝臓  Ａｌ－Ｐ増加，肝機能異常，肝機能検査異常，肝酵素上昇，ＡＬＴ
増加，直接ビリルビン増加，血中ビリルビン増加 γ－ＧＴＰ増加，ＡＳＴ
増加
消化器  下痢，軟便，胃炎，悪心，腹部不快感，腹部膨満，腹痛，嘔
吐，口の錯感覚，口内炎 便秘，放屁，口渇，食欲減退
循環器  ＱＴ延長，高血圧，血圧上昇，ＳＴ上昇，動悸 心拍数増加
その他  血中尿酸増加，尿糖陽性，歯周炎，歯膿瘍，血中コレステロー
ル増加，アミラーゼ増加，血中クロール減少，血中カリウム増加，倦怠
感，悪寒，発熱，四肢痛，息苦しさ，視力障害，色覚異常，羞明 浮腫，
鼻咽頭炎，総蛋白減少
（表終了）

■禁忌

■副作用

アラセナ－Ａ点滴静注用３００ｍｇ （３００ｍｇ
１瓶）

【効能効果】
単純ヘルペス脳炎，免疫抑制患者の帯状疱疹
【用法用量】
５００ｍＬあたり２～４時間かけ　点滴静注（５％ブドウ糖液又は生食で用
時溶解）。
１．単純ヘルペス脳炎
１日１０～１５ｍｇ／ｋｇ　１０日間　点滴静注。
適宜増減。
２．免疫抑制患者の帯状疱疹
１日５～１０ｍｇ／ｋｇ　５日間　点滴静注。
適宜増減。
注意
帯状疱疹 早期（発症から５日以内）に投与開始。
薬液の調製法
輸液（５％ブドウ糖液又は生食）５００ｍＬあたり本剤１バイアルを溶かして
用いる。薬液の調製は下記の操作で行う。
（１）．輸液用容器より輸液約１０ｍＬを取り，本剤１バイアルに注入し，約
１５秒間振盪し，本剤の懸濁液を調製。
（２）．本剤の懸濁液を輸液用容器に戻し，振盪し本剤の溶解液を調製。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ペントスタチンの投与患者。

【副作用】
重大な副作用
１．精神神経障害（０．４％）（振戦，四肢のしびれ，痙攣，意識障害，幻
覚，錯乱，一過性の精神障害等）。
２．骨髄機能抑制（０．８％）（赤血球数，白血球数，血小板数の減少，ヘ
モグロビン，ヘマトクリット値の低下）。
３．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，胸内
苦悶，脈拍異常，呼吸困難，悪心・嘔吐，発疹等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等
腎臓  ＢＵＮ，クレアチニンの上昇等
精神神経系 頭痛・頭重感 不眠，眩暈等
過敏症 発疹等 掻痒感
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，下痢等 便秘
全身症状 発熱 全身倦怠感，疼痛，筋肉痛，体重減少
その他  注射部位の疼痛，性欲減退
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐの上昇等
腎臓  ＢＵＮ，クレアチニンの上昇等
精神神経系 頭痛・頭重感 不眠，眩暈等
過敏症 発疹等 掻痒感
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，下痢等 便秘
全身症状 発熱 全身倦怠感，疼痛，筋肉痛，体重減少
その他  注射部位の疼痛，性欲減退
（表終了）

アラセナ－Ａ軟膏３％ （３％１ｇ）

【効能効果】
帯状疱疹，単純疱疹
注意
局所治療を目的とした薬剤である，発熱，汎発疹等の全身症状がある又
は使用中にあらわれた時は重症化する可能性，他の全身的治療を考
慮。
【用法用量】
１日１～４回　塗布・貼布。
注意
１．発症から５日以内に使用開始。
２．７日間使用し，改善がないか悪化時は他の治療に切りかえる。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％未満
皮膚 接触皮膚炎様症状，刺激感，掻痒感等
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

イナビル吸入粉末剤２０ｍｇ （２０ｍｇ１キット）

【効能効果】
Ａ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の治療・その予防
注意
効能共通
１．Ｃ型インフルエンザウイルス感染症には効果なし。
２．細菌感染症には効果なし。
治療
３．抗ウイルス薬の投与が全てのＡ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染
症の治療に必須ではない。本剤の必要性を検討。
予防
４．インフルエンザウイルス感染症を発症している患者の同居家族・共同
生活者である下記を対象。
（１）．高齢者（６５歳以上）
（２）．慢性呼吸器疾患又は慢性心疾患
（３）．代謝性疾患（糖尿病等）
（４）．腎機能障害
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量 用法・用量 用法・用量
治療 成人 成人 １回４０ｍｇ　単回吸入。
治療 小児 １０歳以上 １回４０ｍｇ　単回吸入。
治療 小児 １０歳未満 １回２０ｍｇ　単回吸入。
予防 成人 成人 １回４０ｍｇ　単回吸入。１回２０ｍｇ　１日１回，２日間吸
入もできる。
予防 小児 １０歳以上 １回４０ｍｇ　単回吸入。１回２０ｍｇ　１日１回，２日
間吸入もできる。
予防 小児 １０歳未満 １回２０ｍｇ　単回吸入。
（表終了）
注意
効能共通
１．１容器あたりラニナミビルオクタン酸エステル２０ｍｇを含有し，薬剤が
２ヵ所に充填されているので，下表の通り吸入。
（表開始）
 治療 予防
成人・１０歳以上 ２容器（計４ヵ所） 単回投与；２容器（計４ヵ所） ２日間投
与；１回あたり１容器（１回あたり２ヵ所）
１０歳未満 １容器（２ヵ所） １容器（２ヵ所）
（表終了）
２．治療
症状発現後，速やかに投与を開始（症状発現から４８時間経過後の開始
で有効性データなし）。
３．予防
（１）．インフルエンザウイルス感染症患者に接触後２日以内に投与を開
始（接触から４８時間経過後の開始で有効性データなし）。
（２）．服用開始１０日以降のインフルエンザウイルス感染症への予防効
果は未確認。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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（１）．インフルエンザウイルス感染症患者に接触後２日以内に投与を開
始（接触から４８時間経過後の開始で有効性データなし）。
（２）．服用開始１０日以降のインフルエンザウイルス感染症への予防効
果は未確認。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（失神，呼吸困難，
蕁麻疹，血圧低下，顔面蒼白，冷汗等）。
２．気管支攣縮（頻度不明），呼吸困難（頻度不明）。
３．異常行動（頻度不明）。
４．皮膚粘膜眼症候群（頻度不明），中毒性表皮壊死融解症（頻度不
明），多形紅斑（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５％以上 ０．５％未満 頻度不明
過敏症  蕁麻疹 発疹，紅斑，掻痒
消化器 下痢 胃腸炎，悪心，嘔吐，腹痛，口内炎，腹部膨満，食欲減
退，腹部不快感
精神神経系  眩暈，頭痛
呼吸器   咳嗽（むせ）
血液  白血球数増加
肝臓 ＡＬＴ上昇 肝機能異常，ＡＳＴ上昇，γ－ＧＴＰ上昇
泌尿器  尿蛋白
その他  ＣＲＰ上昇，尿中ブドウ糖陽性
（表終了）

■禁忌

■副作用

オセルタミビルカプセル７５ｍｇ「サワイ」 （７５
ｍｇ１カプセル）

【効能効果】
Ａ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症・その予防
注意
治療
１．Ａ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症のみが対象だが，抗ウイルス
薬の投与がＡ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の全ての患者に必
須ではない。本剤の必要性を検討。幼児・高齢者に比べ，その他の年代
ではインフルエンザによる死亡率が低いことを考慮。
予防
２．インフルエンザウイルス感染症を発症している患者の同居家族・共同
生活者である下記を対象。
（１）．高齢者（６５歳以上）
（２）．慢性呼吸器疾患又は慢性心疾患
（３）．代謝性疾患（糖尿病等）
（４）．腎機能障害
効能共通
３．Ａ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症以外の感染症には効果な
し。
４．細菌感染症には効果なし。
【用法用量】
１．治療
成人，体重３７．５ｋｇ以上の小児　１回７５ｍｇ　１日２回　５日間　内服。
２．予防
成人　１回７５ｍｇ　１日１回　７～１０日間　内服。
体重３７．５ｋｇ以上の小児　１回７５ｍｇ　１日１回　１０日間　内服。
注意
治療
１．インフルエンザ様症状の発現から２日以内に投与開始。発症から４８
時間経過後の開始で有効性データなし。
予防
２．インフルエンザウイルス感染症患者に接触後２日以内に投与を開
始。接触後４８時間経過後の開始で有効性データなし。
３．インフルエンザウイルス感染症への予防効果は，連続して服用してい
る期間のみ持続。
効能共通
４．成人の腎機能障害 血漿中濃度が増加。
下記投与法を目安（外国）。
（表開始）
クレアチニンクリアランス（ｍＬ／分） 治療 予防
Ｃｃｒ＞３０ １回７５ｍｇ　１日２回 １回７５ｍｇ　１日１回
１０＜Ｃｃｒ≦３０ １回７５ｍｇ　１日１回 １回７５ｍｇ　隔日
Ｃｃｒ≦１０ 推奨量は未確立 推奨量は未確立
（表終了）
Ｃｃｒ クレアチニンクリアランス

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）（蕁麻疹，顔面・喉頭浮腫，呼
吸困難，血圧低下等）。
２．肺炎（頻度不明）。
３．劇症肝炎（重篤な肝炎），肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ
－Ｐの著しい上昇等），黄疸（頻度不明）。
４．皮膚粘膜眼症候群，中毒性表皮壊死融解症（頻度不明）。
５．急性腎障害（頻度不明）。
６．白血球減少，血小板減少（頻度不明）。
７．精神神経症状（意識障害，せん妄，幻覚，妄想，痙攣等），異常行動
（頻度不明）。
８．出血性大腸炎，虚血性大腸炎（頻度不明）（血便，血性下痢等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１％以上 ０．１％未満 頻度不明
皮膚 発疹 蕁麻疹 皮下出血，紅斑（多形紅斑含む），掻痒症
消化器 下痢（０．９％），腹痛（０．６％），悪心（０．５％），嘔吐 口内炎（潰
瘍性含む），食欲不振，腹部膨満，口腔内不快感，便異常 口唇炎，血
便，メレナ，吐血，消化性潰瘍
精神神経系 眩暈，頭痛，不眠症 傾眠，嗜眠，感覚鈍麻 激越，振戦，
悪夢
循環器  動悸 上室性頻脈，心室性期外収縮，心電図異常（ＳＴ上昇）
肝臓 ＡＬＴ増加 γ－ＧＴＰ増加，Ａｌ－Ｐ増加，ＡＳＴ増加
腎臓 蛋白尿  血尿
血液 好酸球数増加
呼吸器   気管支炎，咳嗽，鼻出血
眼  眼痛 視覚障害（視野欠損，視力低下），霧視，複視，結膜炎
その他 低体温 血中ブドウ糖増加，背部痛，胸痛，浮腫 疲労，不正子
宮出血，耳の障害（灼熱感，耳痛等），発熱
（表終了）

■副作用

ゾフルーザ錠１０ｍｇ （１０ｍｇ１錠）

【効能効果】
Ａ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症
注意
効能共通
１．細菌感染症には効果なし。
２．小児では，低年齢になるほど低感受性株の出現頻度が高くなる傾向
あり，学会等から提唱されている最新のガイドライン等を参照し，検討。
治療
３．抗ウイルス薬の投与がＡ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の全
ての患者に必須ではない。本剤の必要性を検討。
【用法用量】
下記を単回投与。
（表開始）
効能・効果 年齢 体重（ｋｇ） 用量（バロキサビル　マルボキシル）
治療 １２歳未満の小児 １０～２０未満 １０ｍｇ錠１錠（１０ｍｇ）
（表終了）
注意
効能共通
１．１０ｍｇ錠と２０ｍｇ錠又は顆粒２％分包の生物学的同等性は示されて
いないため，１０ｍｇを投与時は顆粒２％分包を使用しない。２０ｍｇ以上
を投与時は，１０ｍｇ錠を使用しない。
治療
２．症状発現後，速やかに開始。症状発現から４８時間経過後の開始で
有効性データなし。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）。
２．異常行動（頻度不明）。
３．虚血性大腸炎（頻度不明）（腹痛，下痢，血便等）。
４．出血（頻度不明）（血便，鼻出血，血尿等）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ゾフルーザ錠２０ｍｇ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
Ａ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の治療・その予防
注意
効能共通
１．細菌感染症には効果なし。
２．小児では，低年齢になるほど低感受性株の出現頻度が高くなる傾向
あり，学会等から提唱されている最新のガイドライン等を参照し，検討。
治療
３．抗ウイルス薬の投与がＡ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の全
ての患者に必須ではない。本剤の必要性を検討。
予防
４．インフルエンザウイルス感染症を発症している患者の同居家族・共同
生活者でインフルエンザウイルス感染症罹患時に，重症化のリスクが高
い者※が対象。
※高齢者（６５歳以上），慢性呼吸器疾患・慢性心疾患患者，代謝性疾
患患者（糖尿病等）等
５．小児は，流行ウイルスの薬剤耐性情報に注意し，他の抗インフルエン
ザウイルス薬を考慮し，検討。
６．Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の予防投与について，有効性を
示すデータは限られていることを考慮し，投与を検討。
【用法用量】
下記を単回投与。
（表開始）
効能・効果 年齢 体重（ｋｇ） 用量（バロキサビル　マルボキシル）
治療 成人・１２歳以上の小児 ８０以上 ２０ｍｇ錠４錠又は顆粒８包（８０ｍ
ｇ）
治療 成人・１２歳以上の小児 ８０未満 ２０ｍｇ錠２錠又は顆粒４包（４０ｍ
ｇ）
治療 １２歳未満の小児 ４０以上 ２０ｍｇ錠２錠又は顆粒４包（４０ｍｇ）
治療 １２歳未満の小児 ２０～４０未満 ２０ｍｇ錠１錠又は顆粒２包（２０ｍ
ｇ）
予防 成人・１２歳以上の小児 ８０以上 ２０ｍｇ錠４錠又は顆粒８包（８０ｍ
ｇ）
予防 成人・１２歳以上の小児 ８０未満 ２０ｍｇ錠２錠又は顆粒４包（４０ｍ
ｇ）
予防 １２歳未満の小児 ４０以上 ２０ｍｇ錠２錠又は顆粒４包（４０ｍｇ）
予防 １２歳未満の小児 ２０～４０未満 ２０ｍｇ錠１錠又は顆粒２包（２０ｍ
ｇ）
（表終了）
注意
効能共通
１．１０ｍｇ錠と２０ｍｇ錠又は顆粒２％分包の生物学的同等性は示されて
いないため，１０ｍｇを投与時は顆粒２％分包を使用しない。２０ｍｇ以上
を投与時は，１０ｍｇ錠を使用しない。
治療
２．症状発現後，速やかに開始。症状発現から４８時間経過後の開始で
有効性データなし。
予防
３．インフルエンザウイルス感染症患者に接触後２日以内に投与を開
始。接触後４８時間経過後の開始で有効性データなし。
４．服用日から１０日を超えた期間のインフルエンザウイルス感染症への
予防効果は未確認。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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治療
３．抗ウイルス薬の投与がＡ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の全
ての患者に必須ではない。本剤の必要性を検討。
予防
４．インフルエンザウイルス感染症を発症している患者の同居家族・共同
生活者でインフルエンザウイルス感染症罹患時に，重症化のリスクが高
い者※が対象。
※高齢者（６５歳以上），慢性呼吸器疾患・慢性心疾患患者，代謝性疾
患患者（糖尿病等）等
５．小児は，流行ウイルスの薬剤耐性情報に注意し，他の抗インフルエン
ザウイルス薬を考慮し，検討。
６．Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の予防投与について，有効性を
示すデータは限られていることを考慮し，投与を検討。
【用法用量】
下記を単回投与。
（表開始）
効能・効果 年齢 体重（ｋｇ） 用量（バロキサビル　マルボキシル）
治療 成人・１２歳以上の小児 ８０以上 ２０ｍｇ錠４錠又は顆粒８包（８０ｍ
ｇ）
治療 成人・１２歳以上の小児 ８０未満 ２０ｍｇ錠２錠又は顆粒４包（４０ｍ
ｇ）
治療 １２歳未満の小児 ４０以上 ２０ｍｇ錠２錠又は顆粒４包（４０ｍｇ）
治療 １２歳未満の小児 ２０～４０未満 ２０ｍｇ錠１錠又は顆粒２包（２０ｍ
ｇ）
予防 成人・１２歳以上の小児 ８０以上 ２０ｍｇ錠４錠又は顆粒８包（８０ｍ
ｇ）
予防 成人・１２歳以上の小児 ８０未満 ２０ｍｇ錠２錠又は顆粒４包（４０ｍ
ｇ）
予防 １２歳未満の小児 ４０以上 ２０ｍｇ錠２錠又は顆粒４包（４０ｍｇ）
予防 １２歳未満の小児 ２０～４０未満 ２０ｍｇ錠１錠又は顆粒２包（２０ｍ
ｇ）
（表終了）
注意
効能共通
１．１０ｍｇ錠と２０ｍｇ錠又は顆粒２％分包の生物学的同等性は示されて
いないため，１０ｍｇを投与時は顆粒２％分包を使用しない。２０ｍｇ以上
を投与時は，１０ｍｇ錠を使用しない。
治療
２．症状発現後，速やかに開始。症状発現から４８時間経過後の開始で
有効性データなし。
予防
３．インフルエンザウイルス感染症患者に接触後２日以内に投与を開
始。接触後４８時間経過後の開始で有効性データなし。
４．服用日から１０日を超えた期間のインフルエンザウイルス感染症への
予防効果は未確認。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）。
２．異常行動（頻度不明）。
３．虚血性大腸炎（頻度不明）（腹痛，下痢，血便等）。
４．出血（頻度不明）（血便，鼻出血，血尿等）。

■禁忌

■副作用

バラシクロビル錠５００ｍｇ「サトウ」 （５００ｍｇ
１錠）

【効能効果】
○単純疱疹
○造血幹細胞移植の単純ヘルペスウイルス感染症（単純疱疹）の発症
抑制
○帯状疱疹
○水痘
○性器ヘルペスの再発抑制
注意
性器ヘルペスの再発抑制
１．セックスパートナーへの感染抑制あり。ただし，セックスパートナーへ
の感染リスクあり，コンドームの使用等を推奨。
２．性器ヘルペスの発症を繰り返す患者（免疫正常患者は，年６回以上
の頻度で再発する者）に投与。
【用法用量】
成人
単純疱疹
１回５００ｍｇ　１日２回　内服。
造血幹細胞移植の単純ヘルペスウイルス感染症（単純疱疹）の発症抑
制
１回５００ｍｇ　１日２回　造血幹細胞移植施行７日前より施行後３５日まで
内服。
帯状疱疹
１回１０００ｍｇ　１日３回　内服。
水痘
１回１０００ｍｇ　１日３回　内服。
性器ヘルペスの再発抑制
１回５００ｍｇ　１日１回　内服。
ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リンパ球数１００／ｍｍ３以上）　１回５００ｍｇ　１日２回
内服。
小児
単純疱疹
体重４０ｋｇ以上　１回５００ｍｇ　１日２回　内服。
造血幹細胞移植の単純ヘルペスウイルス感染症（単純疱疹）の発症抑
制
体重４０ｋｇ以上　１回５００ｍｇ　１日２回　造血幹細胞移植施行７日前より
施行後３５日まで　内服。
帯状疱疹
体重４０ｋｇ以上　１回１０００ｍｇ　１日３回　内服。
水痘
体重４０ｋｇ以上　１回１０００ｍｇ　１日３回　内服。
性器ヘルペスの再発抑制
体重４０ｋｇ以上　１回５００ｍｇ　１日１回　内服。ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リンパ
球数１００／ｍｍ３以上）　１回５００ｍｇ　１日２回　内服。
注意
効能共通
１．発病初期に近いほど効果が期待できるので，早期に投与開始。
２．腎障害 成人のクレアチニンクリアランスによる投与間隔・投与量の目
安は下表の通り。血液透析患者では，腎機能，体重，臨床症状に応じ，
クレアチニンクリアランス１０ｍＬ／分未満の目安よりさらに減量（２５０ｍｇ
を２４時間ごと等）を考慮。血液透析日には透析後に投与。小児の投与
間隔，投与量調節の目安は未確立。
（表開始）
クレアチニンクリアランス （ｍＬ／分） ≧５０ ３０～４９ １０～２９ ＜１０
単純疱疹 造血幹細胞移植の単純ヘルペスウイルス感染症（単純疱疹）
の発症抑制 ５００ｍｇを１２時間ごと ５００ｍｇを１２時間ごと ５００ｍｇを２４
時間ごと ５００ｍｇを２４時間ごと
帯状疱疹 水痘 １０００ｍｇを８時間ごと １０００ｍｇを１２時間ごと １０００ｍｇ
を２４時間ごと ５００ｍｇを２４時間ごと
性器ヘルペスの再発抑制 ５００ｍｇを２４時間ごと ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リン
パ球数１００／ｍｍ３以上）には，５００ｍｇを１２時間ごと ５００ｍｇを２４時
間ごと ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リンパ球数１００／ｍｍ３以上）には，５００ｍｇを
１２時間ごと ２５０ｍｇを２４時間ごと ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リンパ球数１００／
ｍｍ３以上）には，５００ｍｇを２４時間ごと ２５０ｍｇを２４時間ごと ＨＩＶ感
染症（ＣＤ４リンパ球数１００／ｍｍ３以上）には，５００ｍｇを２４時間ごと
（表終了）
単純疱疹
３．５日間使用し，改善がないか悪化時は，他の治療に切りかえる。初発
型性器ヘルペスは重症化の可能性，１０日間まで使用可能。
帯状疱疹
４．皮疹出現後５日以内に投与開始。
５．７日間使用し，改善がないか悪化時は，他の治療に切りかえる。
水痘
６．皮疹出現後２日以内に投与開始。
７．成人は５～７日間，小児は５日間使用し，改善がないか悪化時は，他
の治療に切りかえる。
性器ヘルペスの再発抑制
８．免疫正常患者 性器ヘルペスの再発抑制に使用時，再発があれば，
１回５００ｍｇ１日１回（性器ヘルペスの再発抑制への用法・用量）から１回
５００ｍｇ１日２回（単純疱疹の治療への用法・用量）に変更。治癒後，必
要時１回５００ｍｇ１日１回（性器ヘルペスの再発抑制への用法・用量）の
再開を考慮。頻回に再発を繰り返す時，１回２５０ｍｇ１日２回，又は１回１
０００ｍｇ１日１回に変更を考慮。
９．１年間投与後，投与継続の必要性を検討。

■効能効果・用法用量

１回１０００ｍｇ　１日３回　内服。
性器ヘルペスの再発抑制
１回５００ｍｇ　１日１回　内服。
ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リンパ球数１００／ｍｍ３以上）　１回５００ｍｇ　１日２回
内服。
小児
単純疱疹
体重４０ｋｇ以上　１回５００ｍｇ　１日２回　内服。
造血幹細胞移植の単純ヘルペスウイルス感染症（単純疱疹）の発症抑
制
体重４０ｋｇ以上　１回５００ｍｇ　１日２回　造血幹細胞移植施行７日前より
施行後３５日まで　内服。
帯状疱疹
体重４０ｋｇ以上　１回１０００ｍｇ　１日３回　内服。
水痘
体重４０ｋｇ以上　１回１０００ｍｇ　１日３回　内服。
性器ヘルペスの再発抑制
体重４０ｋｇ以上　１回５００ｍｇ　１日１回　内服。ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リンパ
球数１００／ｍｍ３以上）　１回５００ｍｇ　１日２回　内服。
注意
効能共通
１．発病初期に近いほど効果が期待できるので，早期に投与開始。
２．腎障害 成人のクレアチニンクリアランスによる投与間隔・投与量の目
安は下表の通り。血液透析患者では，腎機能，体重，臨床症状に応じ，
クレアチニンクリアランス１０ｍＬ／分未満の目安よりさらに減量（２５０ｍｇ
を２４時間ごと等）を考慮。血液透析日には透析後に投与。小児の投与
間隔，投与量調節の目安は未確立。
（表開始）
クレアチニンクリアランス （ｍＬ／分） ≧５０ ３０～４９ １０～２９ ＜１０
単純疱疹 造血幹細胞移植の単純ヘルペスウイルス感染症（単純疱疹）
の発症抑制 ５００ｍｇを１２時間ごと ５００ｍｇを１２時間ごと ５００ｍｇを２４
時間ごと ５００ｍｇを２４時間ごと
帯状疱疹 水痘 １０００ｍｇを８時間ごと １０００ｍｇを１２時間ごと １０００ｍｇ
を２４時間ごと ５００ｍｇを２４時間ごと
性器ヘルペスの再発抑制 ５００ｍｇを２４時間ごと ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リン
パ球数１００／ｍｍ３以上）には，５００ｍｇを１２時間ごと ５００ｍｇを２４時
間ごと ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リンパ球数１００／ｍｍ３以上）には，５００ｍｇを
１２時間ごと ２５０ｍｇを２４時間ごと ＨＩＶ感染症（ＣＤ４リンパ球数１００／
ｍｍ３以上）には，５００ｍｇを２４時間ごと ２５０ｍｇを２４時間ごと ＨＩＶ感
染症（ＣＤ４リンパ球数１００／ｍｍ３以上）には，５００ｍｇを２４時間ごと
（表終了）
単純疱疹
３．５日間使用し，改善がないか悪化時は，他の治療に切りかえる。初発
型性器ヘルペスは重症化の可能性，１０日間まで使用可能。
帯状疱疹
４．皮疹出現後５日以内に投与開始。
５．７日間使用し，改善がないか悪化時は，他の治療に切りかえる。
水痘
６．皮疹出現後２日以内に投与開始。
７．成人は５～７日間，小児は５日間使用し，改善がないか悪化時は，他
の治療に切りかえる。
性器ヘルペスの再発抑制
８．免疫正常患者 性器ヘルペスの再発抑制に使用時，再発があれば，
１回５００ｍｇ１日１回（性器ヘルペスの再発抑制への用法・用量）から１回
５００ｍｇ１日２回（単純疱疹の治療への用法・用量）に変更。治癒後，必
要時１回５００ｍｇ１日１回（性器ヘルペスの再発抑制への用法・用量）の
再開を考慮。頻回に再発を繰り返す時，１回２５０ｍｇ１日２回，又は１回１
０００ｍｇ１日１回に変更を考慮。
９．１年間投与後，投与継続の必要性を検討。

【禁忌】
本剤の成分・アシクロビルに過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．アナフィラキシーショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困
難，血管性浮腫等）。
２．汎血球減少（０．７３％），無顆粒球症（０．２４％），血小板減少（０．３
６％），ＤＩＣ（頻度不明），血小板減少性紫斑病（頻度不明）。
３．急性腎障害（０．１２％），尿細管間質性腎炎（頻度不明）。
４．精神神経症状（１．０９％）（意識障害（昏睡），せん妄，妄想，幻覚，
錯乱，痙攣，てんかん発作，麻痺，脳症等）。
５．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
６．呼吸抑制，無呼吸（各頻度不明）。
７．間質性肺炎（頻度不明）。
８．肝炎，肝機能障害，黄疸（各頻度不明）。
９．急性膵炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．５％以上 ０．５％未満 頻度不明
過敏症   発疹，蕁麻疹，掻痒，光線過敏症
肝臓 肝機能検査値の上昇
消化器 腹痛，下痢，腹部不快感，嘔気 嘔吐
精神神経系 頭痛 眩暈 意識低下
腎臓・泌尿器 腎障害 排尿困難 尿閉
（表終了）

■禁忌

■副作用

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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ラゲブリオカプセル２００ｍｇ （２００ｍｇ１カプ
セル）

【効能効果】
ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２感染症
注意
１．臨床試験の投与経験を踏まえ，ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２感染症重症化リス
ク因子を有する等，投与が必要な患者に投与。投与対象は最新のガイド
ラインも参考。
２．重症度の高いＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２感染症への有効性は未確立。
【用法用量】
１８歳以上　１回８００ｍｇ　１日２回　５日間　内服。
注意
ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２感染症の発現から速やかに投与開始。臨床試験で
は，発症から６日目以降に投与開始した有効性データなし。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
アナフィラキシー（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～２％未満 １％未満 頻度不明
胃腸障害 下痢，悪心 嘔吐
神経系障害 浮動性眩暈 頭痛
皮膚・皮下組織障害  発疹，蕁麻疹 中毒性皮疹，紅斑
過敏症   血管性浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ラピアクタ点滴静注液バッグ３００ｍｇ （３００
ｍｇ６０ｍＬ１袋）

【効能効果】
Ａ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症
注意
１．抗ウイルス薬の投与がＡ型・Ｂ型インフルエンザウイルス感染症の全
ての患者に必須ではない。本剤の必要性を検討。
２．本剤は点滴用製剤で，経口剤や吸入剤等の他の抗インフルエンザウ
イルス薬の使用を考慮し，本剤投与の必要性を検討。
３．流行ウイルスの薬剤耐性情報に注意し，本剤投与の適切性を検討。
４．Ｃ型インフルエンザウイルス感染症には効果なし。
５．細菌感染症には効果なし。
【用法用量】
成人
３００ｍｇ　１５分以上かけ　単回　点滴静注。
合併症等により重症化のおそれ １回６００ｍｇ　１日１回　１５分以上かけ
単回　点滴静注，必要時　連日反復投与。
適宜減量。
小児
１回１０ｍｇ／ｋｇ　１日１回　１５分以上かけ　単回点滴静注，必要時　連
日反復投与。１回６００ｍｇまで。
注意
１．症状発現後，速やかに開始（症状発現から４８時間経過後の開始で
有効性データなし）。
２．反復投与は，体温等の臨床症状から継続が必要な時に行い，漫然と
投与継続しない。３日間以上反復投与した経験は限られている。
３．腎機能障害 腎機能の低下に応じて，下表を目安に投与量を調節。
反復投与時も，下表を目安。
（表開始）
Ｃｃｒ （ｍＬ／分） １回量（ｍｇ） １回量（ｍｇ）
Ｃｃｒ （ｍＬ／分） 通常時 重症化のおそれ
５０≦Ｃｃｒ ３００ ６００
３０≦Ｃｃｒ＜５０ １００ ２００
１０※≦Ｃｃｒ＜３０ ５０ １００
（表終了）
Ｃｃｒ クレアチニンクリアランス
※ クレアチニンクリアランス１０ｍＬ／分未満及び透析患者 慎重に投与
量を調節の上投与。ペラミビルは血液透析により速やかに血漿中から除
去。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，顔面蒼白，冷汗，
呼吸困難，蕁麻疹等）。
２．白血球減少，好中球減少（１～５％未満）。
３．劇症肝炎，肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの著しい上
昇等），黄疸（頻度不明）。
４．急性腎障害（頻度不明）。
５．精神神経症状（意識障害，せん妄，幻覚，妄想，痙攣等），異常行動
（頻度不明）。
６．肺炎（頻度不明）。
７．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（頻度不明）。
８．血小板減少（頻度不明）。
９．出血性大腸炎（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．５～１％未満 ０．５％未満 頻度不明
皮膚  発疹 湿疹，蕁麻疹
消化器 下痢（６．３％），悪心，嘔吐 腹痛 食欲不振，腹部不快感，口内
炎
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 ＬＤＨ上昇，ビリルビン上昇，γ－ＧＴＰ上昇
Ａｌ－Ｐ上昇
腎臓 蛋白尿，尿中β２ミクログロブリン上昇，ＮＡＧ上昇 ＢＵＮ上昇
血液 リンパ球増加 好酸球増加 血小板減少
精神神経系   眩暈，不眠
その他 血中ブドウ糖増加 尿中血陽性，ＣＫ上昇，尿糖 霧視 血管痛
（表終了）

■副作用

６．２．９　その他の化学療法剤

イトリゾール内用液１％ （１％１ｍＬ）

【効能効果】
○真菌感染症
適応菌種
アスペルギルス属，カンジダ属，クリプトコックス属，ブラストミセス属，ヒス
トプラスマ属
適応症
真菌血症，呼吸器真菌症，消化器真菌症，尿路真菌症，真菌髄膜炎，
口腔咽頭カンジダ症，食道カンジダ症，ブラストミセス症，ヒストプラスマ
症
○好中球減少が予測される血液悪性腫瘍・造血幹細胞移植患者の深
在性真菌症の予防
注意
好中球減少が予測される血液悪性腫瘍・造血幹細胞移植患者の深在
性真菌症の予防
１．好中球数が５００／ｍｍ３未満に減少することが予測される時に本剤
を投与。
食道カンジダ症
２．食道カンジダ症を疑う時，内視鏡検査を実施等確定診断後に投与。
【用法用量】
真菌感染症
●真菌血症，呼吸器真菌症，消化器真菌症，尿路真菌症，真菌髄膜
炎，ブラストミセス症，ヒストプラスマ症
成人　１回２０ｍＬ（イトラコナゾール　２００ｍｇ）　１日１回　空腹時　内服。
適宜増減。１回最大２０ｍＬ，１日最大４０ｍＬ。
●口腔咽頭カンジダ症，食道カンジダ症
成人　１回２０ｍＬ（イトラコナゾール　２００ｍｇ）　１日１回　空腹時　内服。
好中球減少が予測される血液悪性腫瘍又は造血幹細胞移植への深在
性真菌症の予防
成人　１回２０ｍＬ（イトラコナゾール　２００ｍｇ）　１日１回　空腹時　内服。
適宜増減。１回最大２０ｍＬ，１日最大４０ｍＬ。
注意
真菌感染症
１．ブラストミセス症，ヒストプラスマ症
初期治療又は重症者には，本剤で治療開始しない。
２．口腔咽頭カンジダ症
数秒間口に含み，口腔内に薬剤をゆきわたらせた後に嚥下する。
好中球減少が予測される血液悪性腫瘍又は造血幹細胞移植患者への
深在性真菌症の予防
３．好中球数が１０００／ｍｍ３以上に回復，又は免疫抑制剤の投与終了
時等に投与を終了。
４．血中濃度が上昇しないと予測される場合，血中濃度モニタリングを行
う。
効能共通
５．本剤からイトリゾールカプセル５０への切りかえは，イトラコナゾールの
血中濃度が低下する可能性，添加剤のヒドロキシプロピル－β－シクロ
デキストリンに起因する胃腸障害（下痢，軟便等）及び腎機能障害による
異常時等を除き行わない。
６．内用液として４００ｍｇ／日を超える用量での有効性・安全性は未検
討，４００ｍｇ／日を超えない。

【禁忌】
１．ピモジド，キニジン，ベプリジル，トリアゾラム，シンバスタチン，アゼル
ニジピン，アゼルニジピン・オルメサルタン　メドキソミル，ニソルジピン，
エルゴタミン・カフェイン・イソプロピルアンチピリン，ジヒドロエルゴタミン，
エルゴメトリン，メチルエルゴメトリン，バルデナフィル，エプレレノン，ブロ
ナンセリン，シルデナフィル（レバチオ），タダラフィル（アドシルカ），スボ
レキサント，イブルチニブ，チカグレロル，ロミタピド，イバブラジン，ベネト
クラクス（再発・難治性の慢性リンパ性白血病（小リンパ球性リンパ腫含
む）用量漸増期），ルラシドン塩酸塩，アナモレリン塩酸塩，フィネレノン，
イサブコナゾニウム硫酸塩，アリスキレン，ダビガトラン，リバーロキサバ
ン，リオシグアトの投与患者。
２．肝臓・腎臓に障害があるコルヒチンの投与患者。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．重篤な肝疾患・その既往。
５．妊婦・妊娠の可能性。

■効能効果・用法用量

■禁忌

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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１．ピモジド，キニジン，ベプリジル，トリアゾラム，シンバスタチン，アゼル
ニジピン，アゼルニジピン・オルメサルタン　メドキソミル，ニソルジピン，
エルゴタミン・カフェイン・イソプロピルアンチピリン，ジヒドロエルゴタミン，
エルゴメトリン，メチルエルゴメトリン，バルデナフィル，エプレレノン，ブロ
ナンセリン，シルデナフィル（レバチオ），タダラフィル（アドシルカ），スボ
レキサント，イブルチニブ，チカグレロル，ロミタピド，イバブラジン，ベネト
クラクス（再発・難治性の慢性リンパ性白血病（小リンパ球性リンパ腫含
む）用量漸増期），ルラシドン塩酸塩，アナモレリン塩酸塩，フィネレノン，
イサブコナゾニウム硫酸塩，アリスキレン，ダビガトラン，リバーロキサバ
ン，リオシグアトの投与患者。
２．肝臓・腎臓に障害があるコルヒチンの投与患者。
３．本剤の成分に過敏症の既往。
４．重篤な肝疾患・その既往。
５．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），アナフィラキシー（頻度不明）（チアノーゼ，冷
汗，血圧低下，呼吸困難，胸内苦悶等）。
２．うっ血性心不全（１．７％），肺水腫（頻度不明）（下肢浮腫，呼吸困難
等）。
３．肝障害（１０．０％），胆汁うっ滞（０．６％），黄疸（頻度不明）（食欲不
振，嘔気，嘔吐，倦怠感，腹痛，褐色尿等）。
４．中毒性表皮壊死融解症（頻度不明），皮膚粘膜眼症候群（頻度不
明），急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明），剥脱性皮膚炎（頻度不
明），多形紅斑（頻度不明）。
５．間質性肺炎（頻度不明）（咳嗽，呼吸困難，発熱，肺音の異常（捻髪
音）等）。
６．低カリウム血症（１２．２％）。
７．偽アルドステロン症（頻度不明）（低カリウム血症，血圧上昇，ナトリウ
ム・体液の貯留，浮腫，体重増加等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
感染症   鼻炎
過敏症   血管浮腫
代謝・栄養  高トリグリセリド血症
循環器  血圧上昇，不整脈，心電図異常，高血圧，狭心症発作，徐脈
動悸，心室性期外収縮，房室ブロック，血管障害，頻脈，低血圧
消化器 下痢・軟便（２６．１％），悪心 腹部不快感，食欲不振，嘔吐，腹
痛，腹部膨満，便秘，上腹部痛，消化不良，口内炎，口腔内痛，胃炎，
歯周炎 舌炎，おくび，腹部腰背部痛，胃十二指腸潰瘍，食道炎
肝臓  肝機能異常，高ビリルビン血症，γ－ＧＴＰ増加，ＡＬＴ増加，ＡＳ
Ｔ増加，Ａｌ－Ｐ増加，ＬＤＨ増加 ＬＡＰ増加
呼吸器  咳嗽，発声障害，咽喉頭疼痛 呼吸困難
皮膚  発疹，掻痒症，蕁麻疹 紅斑，脱毛，湿疹，光線過敏性反応，白
血球破砕性血管炎，紅斑性発疹，皮膚乾燥，皮膚腫脹，多汗症，皮膚
障害
精神神経系  眩暈，感覚鈍麻，頭痛，不眠 味覚異常，傾眠，振戦，倦
怠感，末梢神経障害，錯感覚，肩こり，眠気，不安，失神，うつ病，錯乱
状態
腎臓 腎機能検査値異常（尿中β２ミクログロブリン増加，β－Ｎアセチ
ルＤグルコサミニダーゼ増加，尿中α１ミクログロブリン増加，尿検査異
常） 腎障害，腎尿細管障害，蛋白尿，尿量減少，血尿 頻尿，尿失禁，Ｂ
ＵＮ上昇，尿検査異常，尿円柱
生殖器   月経異常，勃起不全
血液  白血球減少，血小板減少，貧血，好酸球増多，白血球増多 好中
球減少，赤血球数減少，ヘマトクリット減少，ヘモグロビン減少，顆粒球
減少
その他  末梢性浮腫，浮腫，潮紅，ほてり，高血糖，視覚障害（霧視，複
視含む），体重増加 発熱，異常感，無力症，顔面浮腫，血清病，筋痛，
関節痛，耳鳴，難聴，胸痛，悪寒，筋硬直，腫脹，自傷，脱水，多汗症
臨床検査  血中コレステロール減少，ＣＲＰ増加，ＣＫ増加，血中ナトリウ
ム減少，血中リン増加 血清尿酸上昇，血清カリウム上昇，血中アミラー
ゼ増加，総蛋白増加，総コレステロール増加，尿糖陽性
（表終了）

■副作用

クレナフィン爪外用液１０％ （１０％１ｇ）

【効能効果】
適応菌種 皮膚糸状菌（トリコフィトン属）
適応症 爪白癬
注意
１．直接鏡検・培養等で爪白癬と確定診断された患者に使用。
２．重症患者の有効性・安全性は未確認。
【用法用量】
１日１回　罹患爪全体に塗布。
注意
長期間使用しても改善なければ中止を考慮等，漫然と長期使用しない
（４８週を超えて使用時の有効性・安全性は未確立）。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 ０．１０～１％未満
適用部位（投与部位） 皮膚炎，水疱 紅斑，腫脹，疼痛，掻痒，皮膚剥
脱，異常感覚，爪甲脱落，変色，湿疹
その他  鼻咽頭炎，頭痛
（表終了）

■副作用

テルビナフィン錠１２５ｍｇ「サワイ」 （１２５ｍｇ
１錠）

【効能効果】
皮膚糸状菌（トリコフィトン属，ミクロスポルム属，エピデルモフィトン属），
カンジダ属，スポロトリックス属，ホンセカエア属による下記感染症
外用抗真菌剤では治療困難な患者のみ
（１）．深在性皮膚真菌症 白癬性肉芽腫，スポロトリコーシス，クロモミ
コーシス
（２）．表在性皮膚真菌症
［１］．白癬 爪白癬，手・足白癬，生毛部白癬，頭部白癬，ケルスス禿
瘡，白癬性毛瘡，生毛部急性深在性白癬，硬毛部急性深在性白癬
手・足白癬は角質増殖型の患者及び趾間型で角化・浸軟の強い患者，
生毛部白癬は感染の部位・範囲より外用抗真菌剤を適用できない患者
のみ
［２］．カンジダ症 爪カンジダ症
注意
罹患部位，重症度及び感染の範囲より本剤の内服が適切な患者にのみ
使用し，外用抗真菌剤で治療可能な患者には使用しない。
【用法用量】
成人　１回１２５ｍｇ　１日１回　食後　内服。
適宜増減。
注意
随伴症状に注意し，定期的に肝機能検査，血液検査（血球数算定，白
血球分画等）を実施。

【禁忌】
１．重篤な肝障害。
２．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少等の血液障害。
３．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．重篤な肝障害（肝不全，肝炎，胆汁うっ滞，黄疸等）（発疹，皮膚掻痒
感，発熱，悪心・嘔吐，食欲不振，倦怠感等）。
２．汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少（咽頭炎，発熱，リンパ節腫
脹，紫斑，皮下出血等）。
３．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，急性全身性発疹性膿
疱症，紅皮症（剥脱性皮膚炎）。
４．横紋筋融解症（筋肉痛，脱力感，ＣＫ（ＣＰＫ）上昇，血中・尿中ミオグ
ロビン上昇）。
５．ショック，アナフィラキシー（呼吸困難，全身潮紅，血管浮腫，蕁麻疹
等）。
６．薬剤性過敏症症候群（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ節腫脹，白
血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の重篤な過
敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
７．亜急性皮膚エリテマトーデス。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 乾癬様発疹，血清病様反応，発疹，蕁麻疹，掻痒感，紅斑，光
線過敏性反応，顔面浮腫，リンパ節腫脹，多形紅斑，水疱性皮膚炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ネイリンカプセル１００ｍｇ （１００ｍｇ１カプセ
ル）

【効能効果】
適応菌種
皮膚糸状菌（トリコフィトン属）
適応症
爪白癬
注意
１．直接鏡検・培養等で爪白癬と確定診断された患者に使用。
２．新しい爪が伸びてこない限り，変色した爪所見を回復させるものでは
ない。
【用法用量】
成人　１回１カプセル（ラブコナゾール　１００ｍｇ）　１日１回　１２週間　内
服。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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成人　１回１カプセル（ラブコナゾール　１００ｍｇ）　１日１回　１２週間　内
服。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
重大な副作用
１．肝機能障害（頻度不明）。
２．多形紅斑（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １０％以上 １～１０％未満 １％未満 頻度不明
消化器  腹部不快感，便秘 消化不良，腹部膨満，上腹部痛，糜爛性胃
炎 悪心，嘔吐，下痢，食欲不振，口渇
肝臓 γ－ＧＴＰ増加 ＡＬＴ増加，ＡＳＴ増加，血中Ａｌ－Ｐ増加  血中ＬＤ
Ｈ増加
腎臓   血中クレアチニン増加
皮膚   円形脱毛症，皮脂欠乏性湿疹，痒疹 発疹，湿疹，紅斑，掻痒
臨床検査   白血球数減少，白血球数増加，赤血球数減少，ヘモグロビ
ン減少 ＣＫ増加
その他  口角口唇炎 膀胱炎，高尿酸血症 倦怠感，眩暈，頭痛
（表終了）

■禁忌

■副作用

バクタ配合顆粒 （１ｇ）

【効能効果】
１．一般感染症
適応菌種 腸球菌属，大腸菌，赤痢菌，チフス菌，パラチフス菌，シトロ
バクター属，クレブシエラ属，エンテロバクター属，プロテウス属，モルガ
ネラ・モルガニー，プロビデンシア・レットゲリ，インフルエンザ菌
適応症
（１）．肺炎，慢性呼吸器病変の二次感染
（２）．複雑性膀胱炎，腎盂腎炎
（３）．感染性腸炎，腸チフス，パラチフス
２．ニューモシスチス肺炎の治療・発症抑制
適応菌種 ニューモシスチス・イロベチー
適応症 ニューモシスチス肺炎，ニューモシスチス肺炎の発症抑制
注意
効能共通
１．他剤耐性菌による上記で，他剤が無効又は使用できない時に投与。
感染性腸炎
２．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
ニューモシスチス肺炎の発症抑制
３．ニューモシスチス肺炎の発症リスクを有する患者（免疫抑制剤の投与
患者，免疫抑制状態の患者，ニューモシスチス肺炎の既往がある患者
等）を対象。
【用法用量】
１．一般感染症
成人　１日４ｇ　１日２回　分割　内服。
適宜増減。
２．ニューモシスチス肺炎の治療・発症抑制
（１）．治療
成人　１日９～１２ｇ　１日３～４回　分割　内服。
小児　トリメトプリム　１日１５～２０ｍｇ／ｋｇ　１日３～４回　分割　内服。
適宜増減。
（２）．発症抑制
成人　１日１～２ｇ　１日１回　連日又は週３日　内服。
小児　トリメトプリム　１日４～８ｍｇ／ｋｇ　１日２回　分割　連日又は週３日
内服。
注意
効能共通
１．腎障害 下表を目安に投与量を調節。
Ｃｃｒを指標とした用量調節の目安
（表開始）
Ｃｃｒ（ｍＬ／分） 推奨量
３０＜Ｃｃｒ 通常量
１５≦Ｃｃｒ≦３０ 通常の１／２量
Ｃｃｒ＜１５ 投与しない
（表終了）
Ｃｃｒ クレアチニンクリアランス
ニューモシスチス肺炎
２．小児の用法・用量は，国内外の各種ガイドライン等，最新の情報を参
考に投与。

【禁忌】
１．本剤の成分・サルファ剤に過敏症の既往。
２．妊婦・妊娠の可能性。
３．低出生体重児，新生児。
４．グルコース－６－リン酸脱水素酵素欠乏。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【副作用】
重大な副作用
（１）．再生不良性貧血，溶血性貧血，巨赤芽球性貧血，メトヘモグロビン
血症，汎血球減少，無顆粒球症，血小板減少症（各頻度不明）。
（２）．血栓性血小板減少性紫斑病（血小板減少，溶血性貧血（破砕赤
血球の出現），精神神経症状，発熱，腎機能障害），溶血性尿毒症症候
群（各頻度不明）（血小板減少，溶血性貧血（破砕赤血球の出現），急性
腎障害）。
（３）．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（不快感，口内異常感，喘
鳴，眩暈，便意，耳鳴，発汗，浮腫等）。
（４）．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群，多形紅斑（各頻度
不明）。
（５）．薬剤性過敏症症候群（頻度不明）（発疹，発熱，肝機能障害，リン
パ節腫脹，白血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発
性の重篤な過敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性
化。
（６）．急性膵炎（頻度不明）。
（７）．偽膜性大腸炎等の血便を伴う重篤な大腸炎（頻度不明）（腹痛，頻
回の下痢）。
（８）．重度の肝障害（頻度不明）。
（９）．急性腎障害，間質性腎炎（各頻度不明）。
（１０）．無菌性髄膜炎，末梢神経炎（各頻度不明）。
（１１）．間質性肺炎，ＰＩＥ症候群（各頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難，
胸部Ｘ線異常，好酸球増多等）。
（１２）．低血糖発作（頻度不明）。
（１３）．高カリウム血症，低ナトリウム血症（各頻度不明）。
（１４）．横紋筋融解症（頻度不明）（筋肉痛，脱力感，ＣＫ上昇，血中・尿
中ミオグロビン上昇等），急激な腎機能悪化，急性腎障害等。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
血液  顆粒球減少 血小板減少
過敏症 発疹，掻痒感 紅斑 水疱，蕁麻疹，光線過敏症
皮膚   皮膚血管炎（白血球破砕性血管炎，ＩｇＡ血管炎等）
消化器 食欲不振，悪心・嘔吐，下痢，便秘，腹痛，胃不快感，舌炎，口
角炎・口内炎 口渇 血便
肝臓  ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇 黄疸，Ａｌ－Ｐ上昇
腎臓   腎障害（ＢＵＮの上昇，血尿等）
精神神経系 頭痛 眩暈・ふらふら感，しびれ感 ふるえ，脱力・倦怠感，う
とうと状態
その他 発熱・熱感 血圧下降，胸内苦悶，発汗，血色素尿 関節痛，筋
（肉）痛，ぶどう膜炎，血圧上昇，動悸，顔面潮紅，浮腫
（表終了）

■副作用

フルコナゾール静注液０．２％「Ｆ」 （０．２％
５０ｍＬ１袋）

【効能効果】
カンジダ属，クリプトコッカス属による下記感染症
真菌血症，呼吸器真菌症，消化管真菌症，尿路真菌症，真菌髄膜炎
造血幹細胞移植患者の深在性真菌症の予防
【用法用量】
成人
カンジダ症 １回５０～１００ｍｇ　１日１回　静注。
クリプトコッカス症 １回５０～２００ｍｇ　１日１回　静注。
重症・難治性真菌感染症 １日４００ｍｇまで。
造血幹細胞移植への深在性真菌症の予防 １回４００ｍｇ　１日１回　静
注。
小児
カンジダ症 １回３ｍｇ／ｋｇ　１日１回　静注。
クリプトコッカス症 １回３～６ｍｇ／ｋｇ　１日１回　静注。
重症・難治性真菌感染症 １日１２ｍｇ／ｋｇまで。
造血幹細胞移植への深在性真菌症の予防 １回１２ｍｇ／ｋｇ　１日１回
静注。
適宜減量。１日４００ｍｇまで。
新生児
生後１４日まで　小児と同量　７２時間ごと　投与。
生後１５日以降　小児と同量　４８時間ごと　投与。
注意
造血幹細胞移植への深在性真菌症の予防
（１）．好中球減少症が予想される数日前から開始。
（２）．好中球数が１０００／ｍｍ３を超えてから７日間投与。

【禁忌】
１．下記の投与患者
トリアゾラム，エルゴタミン酒石酸塩・無水カフェイン・イソプロピルアンチ
ピリン，ジヒドロエルゴタミン，キニジン，ピモジド，アスナプレビル，ダクラ
タスビル・アスナプレビル・ベクラブビル，アゼルニジピン，オルメサルタン
メドキソミル・アゼルニジピン，ロミタピド，ブロナンセリン，ルラシドン。
２．本剤に過敏症の既往。
３．妊婦・妊娠の可能性。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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【副作用】
重大な副作用
（頻度不明）
１．ショック，アナフィラキシー（血管浮腫，顔面浮腫，掻痒等）。
２．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群。
３．薬剤性過敏症症候群（発疹，発熱，肝機能障害，リンパ節腫脹，白
血球増加，好酸球増多，異型リンパ球出現等を伴う遅発性の重篤な過
敏症状），ヒトヘルペスウイルス６等のウイルスの再活性化。
４．無顆粒球症，汎血球減少症，血小板減少，白血球減少，貧血等の
重篤な血液障害。
５．急性腎障害等の重篤な腎障害。
６．肝障害（黄疸，肝炎，胆汁うっ滞性肝炎，肝壊死，肝不全等），死亡。
７．意識障害（錯乱，見当識障害等）。
８．痙攣等の神経障害。
９．高カリウム血症。
１０．心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む），ＱＴ延長，不整脈，心室
細動，房室ブロック，徐脈等。
１１．間質性肺炎（発熱，咳嗽，呼吸困難，肺音の異常（捻髪音）等）。
１２．偽膜性大腸炎等の重篤な大腸炎（発熱，腹痛，頻回の下痢）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
肝臓 ＡＳＴ（ＧＯＴ），ＡＬＴ（ＧＰＴ），Ａｌ－Ｐ，ＬＤＨ，ビリルビンの上昇，黄
疸
皮膚 発疹，剥脱性皮膚炎
消化器 嘔気，食欲不振，下痢，腹痛，嘔吐，口渇，しゃっくり，腹部不快
感，消化不良，鼓腸放屁
精神神経系 頭痛，手指のこわばり，眩暈，傾眠，振戦
腎臓 ＢＵＮの上昇，クレアチニンの上昇，乏尿
代謝異常 低カリウム血症，高コレステロール血症，高トリグリセリド血症，
高血糖
血液 好酸球増多，好中球減少
その他 発熱，浮腫，脱毛，倦怠感，熱感，血管痛，味覚倒錯，副腎機能
不全
（表終了）

■副作用

フロリードゲル経口用２％ （２％１ｇ）

【効能効果】
カンジダ属による下記感染症
口腔カンジダ症，食道カンジダ症
【用法用量】
１．口腔カンジダ症
成人　１日ミコナゾール２００～４００ｍｇ（ミコナゾールゲル　１０～２０ｇ）　１
日４回　分割　毎食後・就寝前　口腔内にまんべんなく塗布。病巣が広
範囲な時　口腔内に長く含んだ後，嚥下。
２．食道カンジダ症
成人　１日ミコナゾール２００～４００ｍｇ（ミコナゾールゲル　１０～２０ｇ）　１
日４回　分割　毎食後・就寝前　口腔内に含んだ後，少量ずつ嚥下。
注意
投与期間は１４日間。７日間投与しても改善なければ中止し，他の療法
に変更。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．ワルファリンカリウム，ピモジド，キニジン硫酸塩水和物，トリアゾラム，
シンバスタチン，アゼルニジピン，オルメサルタン　メドキソミル・アゼルニ
ジピン，ニソルジピン，ブロナンセリン，エルゴタミン酒石酸塩・無水カ
フェイン・イソプロピルアンチピリン，ジヒドロエルゴタミンメシル酸塩，リ
バーロキサバン，アスナプレビル，ロミタピドメシル酸塩，ルラシドン塩酸
塩の投与患者。
３．妊婦・妊娠の可能性。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 発疹等
消化器 嘔気・嘔吐，食欲不振 下痢，口渇等 腹鳴
肝臓 ＡＳＴ・ＡＬＴの上昇等
その他 口腔内疼痛，味覚異常，口腔内異常感，口唇腫脹 黒毛舌
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６．３　生物学的製剤

６．３．１　ワクチン類

乾燥弱毒生水痘ワクチン「ビケン」 （一人分
１瓶（溶解液付））

【効能効果】
水痘の予防
５０歳以上の帯状疱疹の予防
【用法用量】
０．５ｍＬ　１回　皮下注（添付溶剤（注射用水）０．７ｍＬで溶解）。
注意
水痘の予防
１．接種対象者
生後１２ヵ月以上の水痘既往のない者及び下記（１）～（６）に該当する
者。
接種時に下記（１）～（６）に該当していても，接種後２週間以内に治療等
により末梢血リンパ球数の減少又は免疫機能の低下が予想される時，接
種を避ける（ワクチンウイルスの感染を増強させる可能性）。
（１）．水痘の罹患が特に危険なハイリスク患者（急性白血病等の悪性腫
瘍患者，治療で免疫機能障害・そのおそれのある者）。
［１］．急性リンパ性白血病は下記に注意
・接種時点で，完全寛解後　最低３ヵ月以上経過。
・接種時点で，リンパ球数が５００／ｍｍ３以上。
・精製ツベルクリン，ジニトロクロロベンゼン・フィトヘモアグルチニン（５μ
ｇ／０．１ｍＬ）反応が陽性。
・維持化学療法としての６－メルカプトプリン投与以外の薬剤は，接種前
最低１週間は中止，接種後１週間で再開。
・白血病の強化療法，広範な放射線治療等の免疫抑制作用の強い治療
中は，接種を避けるよう注意。
［２］．悪性固形腫瘍 摘出手術・化学療法で腫瘍の増殖が抑制状態に
接種（条件は（１）［１］に準ずる）。
［３］．急性骨髄性白血病，Ｔ細胞白血病，悪性リンパ腫 原疾病・治療薬
によって一般に続発性免疫不全状態にあり臨床反応が出やすく抗体価
の上昇も悪いので，本剤の接種は推奨されない。
（２）．ネフローゼ，重症気管支喘息等でＡＣＴＨ，コルチコステロイド等の
使用時は，症状が安定している症例が接種対象。薬剤等による続発性
免疫不全が疑われる時には，細胞免疫能遅延型皮膚過敏反応テスト等
で確かめた後に接種。
（３）．緊急時（例えば感受性白血病児が水痘患者と密に接触した時等）
で，帯状ヘルペス免疫グロブリンが利用できない時には，上記（１），（２）
に該当しなくても，接触後７２時間以内に接種を行う。免疫機能障害と思
われる時（例えばリンパ球数５００／ｍｍ３以下）は接種を避ける。副反応
の程度に比較して自然水痘に罹患した場合の症状がより重篤で危険性
が高いと判断。
（４）．（１）～（３）のハイリスク患者の水痘感染の危険性をさらに減じるた
め，予防接種を受けたハイリスク患者と密に接触する感受性者も接種対
象。ハイリスク患者の両親，兄弟等の同居者・各患者の医療に関係する
者が該当。
（５）．成人は水痘が重症になる危険性が高い，水痘に感受性のある成
人，特に医療関係者，医学生，水痘・帯状疱疹ウイルスへの免疫能が低
下した高齢者，妊娠時の水痘罹患防止のため成人女性は接種対象。
（６）．病院の病棟，学校の寮等閉鎖共同体の感受性対象者の予防，蔓
延の終結・防止に使用。
２．定期接種対象者と標準的接種年齢
定期接種は，生後１２月から生後３６月までに，３月以上あけて２回行う
が，１回目の接種は生後１２月から生後１５月の間に行い，２回目の接種
は１回目の接種後６月から１２月を経過した者に行う。
帯状疱疹の予防
３．接種対象者
５０歳以上が接種対象者。免疫機能に異常のある者・免疫抑制をきたす
治療を受けている者には接種しない。
効能共通
４．輸血・ガンマグロブリン製剤投与との関係
輸血・ガンマグロブリン製剤の投与患者は，３ヵ月以上あけて本剤を接
種。ガンマグロブリン製剤の大量療法で２００ｍｇ／ｋｇ以上投与を受けた
者は，６ヵ月以上あけて本剤を接種。
５．他の生ワクチン（注射剤）との接種間隔
他の生ワクチン（注射剤）の接種後２７日以上あけて本剤を接種。
６．同時接種
医師が必要と認めた時は他のワクチンと同時に接種できる。

【禁忌】
効能共通
１．発熱。
２．重篤な急性疾患。
３．本剤の成分にアナフィラキシーの既往。
４．妊娠。
５．上記の他，予防接種が不適当な者。
帯状疱疹の予防
６．免疫機能に異常のある疾患，免疫抑制をきたす治療を受けている
者。

【副作用】
重大な副作用
１．アナフィラキシー（頻度不明）（蕁麻疹，呼吸困難，口唇浮腫，咽頭浮
腫等）。
２．血小板減少性紫斑病（頻度不明）（紫斑，鼻出血，口腔粘膜出血
等）。
３．無菌性髄膜炎（頻度不明）（項部硬直，発熱，頭痛，悪心・嘔吐，意
識混濁等）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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１．アナフィラキシー（頻度不明）（蕁麻疹，呼吸困難，口唇浮腫，咽頭浮
腫等）。
２．血小板減少性紫斑病（頻度不明）（紫斑，鼻出血，口腔粘膜出血
等）。
３．無菌性髄膜炎（頻度不明）（項部硬直，発熱，頭痛，悪心・嘔吐，意
識混濁等）。

ニューモバックスＮＰシリンジ （０．５ｍＬ１筒）

【効能効果】
２歳以上で肺炎球菌による重篤疾患に罹患する危険が高い下記
（１）．脾摘の肺炎球菌による感染症の発症予防
（２）．肺炎球菌の感染症の予防
［１］．鎌状赤血球疾患，又はその他の原因で脾機能不全
［２］．心・呼吸器の慢性疾患，腎不全，肝機能障害，糖尿病，慢性髄液
漏等の基礎疾患
［３］．高齢者
［４］．免疫抑制作用を有する治療の開始まで最低１４日以上ある患者
【用法用量】
１回０．５ｍＬ　筋注・皮下注。
注意
同時接種
医師が必要と認めた時は他のワクチンと同時に接種できる。

【禁忌】
１．２歳未満。
２．発熱。
３．重篤な急性疾患。
４．本剤の成分にアナフィラキシーの既往。
５．上記の他，予防接種が不適当な者。

【副作用】
重大な副作用
１．アナフィラキシー様反応（頻度不明）（呼吸困難，血管浮腫，蕁麻疹，
発汗等）。
２．血小板減少（頻度不明）。
３．知覚異常，ギランバレー症候群等の急性神経根障害（頻度不明）。
４．蜂巣炎・蜂巣炎様反応，注射部位壊死，注射部位潰瘍（頻度不明）
（発赤，腫脹，疼痛，発熱等，壊死や潰瘍）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ビケンＨＡ （１ｍＬ１瓶）

【効能効果】
インフルエンザの予防
【用法用量】
６ヵ月～３歳未満　０．２５ｍＬ　２回　約２～４週間あけて　皮下注。
３～１３歳未満　０．５ｍＬ　２回　約２～４週間あけて　皮下注。
１３歳以上　０．５ｍＬ　１回，又は２回　約１～４週間あけて　皮下注。
注意
１．接種間隔
２回接種時の接種間隔は４週間あける。
２．同時接種
医師が必要と認めた時は他のワクチンと同時に接種できる。

【禁忌】
（１）．発熱。
（２）．重篤な急性疾患。
（３）．本剤の成分にアナフィラキシーの既往。
（４）．上記の他，予防接種が不適当な者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（頻度不明）（蕁麻疹，呼吸困難，血管浮腫
等）。
２．急性散在性脳脊髄炎（頻度不明）（発熱，頭痛，痙攣，運動障害，意
識障害等）。
３．脳炎・脳症，脊髄炎，視神経炎（頻度不明）。
４．ギラン・バレー症候群（頻度不明）（四肢遠位から始まる弛緩性麻痺，
腱反射の減弱ないし消失等）。
５．痙攣（熱性痙攣含む）（頻度不明）。
６．肝機能障害（ＡＳＴ，ＡＬＴ，γ－ＧＴＰ，Ａｌ－Ｐの上昇等），黄疸（頻度
不明）。
７．喘息発作（頻度不明）。
８．血小板減少性紫斑病，血小板減少（頻度不明）（紫斑，鼻出血，口腔
粘膜出血等）。
９．血管炎（ＩｇＡ血管炎，好酸球性多発血管炎性肉芽腫症，白血球破砕
性血管炎等）（頻度不明）。
１０．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難等）。
１１．皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明）。
１２．ネフローゼ症候群（頻度不明）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

１０．間質性肺炎（頻度不明）（発熱，咳嗽，呼吸困難等）。
１１．皮膚粘膜眼症候群，急性汎発性発疹性膿疱症（頻度不明）。
１２．ネフローゼ症候群（頻度不明）。

ヘプタバックス－ＩＩ水性懸濁注シリンジ０．５
ｍＬ （０．５ｍＬ１筒）

【効能効果】
１．Ｂ型肝炎の予防
２．Ｂ型肝炎ウイルス母子感染の予防（抗ＨＢｓ人免疫グロブリンとの併
用）
３．ＨＢｓ抗原陽性で，ＨＢｅ抗原陽性の血液による汚染事故後のＢ型肝
炎発症予防（抗ＨＢｓ人免疫グロブリンとの併用）
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
Ｂ型肝炎の予防 ０．５ｍＬずつ　４週間隔で２回，さらに初回注射の２０～
２４週後に１回　皮下注・筋注。１０歳未満　０．２５ｍＬずつ　同様の投与
間隔で　皮下注。 能動的ＨＢｓ抗体が獲得されてない時は追加。
Ｂ型肝炎ウイルス母子感染の予防 ０．２５ｍＬ　生後１２時間以内に１回
皮下注。さらに０．２５ｍＬずつ　初回注射の１ヵ月後，６ヵ月後の２回　同
様の用法で注射。 能動的ＨＢｓ抗体が獲得されてない時は追加。
ＨＢｓ抗原陽性で，ＨＢｅ抗原陽性の血液による汚染事故後のＢ型肝炎
発症予防 ０．５ｍＬ　事故発生後７日以内に１回　皮下注・筋注。さらに
０．５ｍＬずつ　初回注射の１ヵ月後，３～６ヵ月後の２回　同様の用法で
注射。１０歳未満　０．２５ｍＬずつ　同様の投与間隔で皮下注。 能動的
ＨＢｓ抗体が獲得されてない時は追加。
（表終了）
注意
１．定期接種対象者と標準的接種年齢
生後１歳までで，生後２月から生後９月までの間に，２７日以上あけて２
回，さらに１回目の接種から１３９日以上あけて１回皮下注。
２．一般的注意
効能共通
（１）．年齢により異なる接種量。１０歳未満には０．２５ｍＬ，１０歳以上に
は０．５ｍＬを接種。接種前に被接種者の年齢・その接種量を確認後，適
切な製剤を使用。
（２）．Ｂ型肝炎ウイルスへの曝露による感染・発症の可能性が高い者又
はＢ型肝炎ウイルスに感染すると重症化するおそれがある者には，３回
目接種１～２ヵ月後を目途に抗体検査を実施し，ＨＢｓ抗体が獲得されて
いない時は追加接種を考慮。
Ｂ型肝炎ウイルス母子感染の予防
（３）．抗ＨＢｓ人免疫グロブリンを併用。
（４）．初回注射の時期は，生後１２時間以降もできるが，生後早期に行
う。
ＨＢｓ抗原陽性で，ＨＢｅ抗原陽性の血液による汚染事故後のＢ型肝炎
発症予防
（５）．抗ＨＢｓ人免疫グロブリンを併用。
３．同時接種
医師が必要と認めた時は他のワクチンと同時に接種できる。

【禁忌】
（１）．発熱。
（２）．重篤な急性疾患。
（３）．本剤の成分にアナフィラキシーの既往。
（４）．上記の他，予防接種が不適当な者。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（０．１％未満），アナフィラキシー（頻度不明）（血圧低下，呼
吸困難，顔面蒼白等）。
２．多発性硬化症，急性散在性脳脊髄炎，脊髄炎，視神経炎，ギラン・
バレー症候群，末梢神経障害（頻度不明）。

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６．３．４　血液製剤類

乾燥ＨＢグロブリン筋注用１０００単位「ニチ
ヤク」 （１０００単位５ｍＬ１瓶（溶解液付））

【効能効果】
○ＨＢｓ抗原陽性血液の汚染事故後のＢ型肝炎発症予防
○新生児のＢ型肝炎予防（沈降Ｂ型肝炎ワクチンとの併用）
【用法用量】
ＨＢｓ抗原陽性血液の汚染事故後のＢ型肝炎発症予防
成人　１回５～１０ｍＬ　筋注（添付溶解液（注射用水）で溶解）。
必要時　増量，又は同量を繰り返す。
小児　０．１６～０．２４ｍＬ／ｋｇ。
投与時期　事故発生後７日以内。４８時間以内が望ましい。
新生児のＢ型肝炎予防（沈降Ｂ型肝炎ワクチンとの併用）
初回　０．５～１ｍＬ　筋注（添付溶解液（注射用水）で溶解）。初回注射
の時期　生後５日以内。生後１２時間以内が望ましい。
追加　０．１６～０．２４ｍＬ／ｋｇ　投与。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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投与時期　事故発生後７日以内。４８時間以内が望ましい。
新生児のＢ型肝炎予防（沈降Ｂ型肝炎ワクチンとの併用）
初回　０．５～１ｍＬ　筋注（添付溶解液（注射用水）で溶解）。初回注射
の時期　生後５日以内。生後１２時間以内が望ましい。
追加　０．１６～０．２４ｍＬ／ｋｇ　投与。

【禁忌】
１．本剤の成分にショックの既往。
２．ＨＢｓ抗原陽性者（新生児に必要時，ＨＢｓ抗原検査の結果を待たず
に投与できる）。

【副作用】
重大な副作用
ショック（頻度不明）（悪寒，嘔気，発汗，腰痛等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発熱，発疹等
注射部位 疼痛，腫脹，発赤，硬結
（表終了）

■禁忌

■副作用

献血アルブミン２５％静注１２．５ｇ／５０ｍＬ
「ベネシス」 （２５％５０ｍＬ１瓶）

【効能効果】
１．アルブミンの喪失（熱傷，ネフローゼ症候群等），アルブミン合成低下
（肝硬変症等）による低アルブミン血症
２．出血性ショック
注意
１．血清アルブミン濃度が２．５～３ｇ／ｄＬでは，臨床症状を認められない
場合も多く，血清アルブミン濃度の維持を目的として使用しない。
２．肝硬変等の慢性病態による低アルブミン血症では，血清アルブミン
濃度は上昇せず，アルブミンの分解が促進されるので注意。
３．「血液製剤の使用指針」を参考に，不適切な使用をしない。
【用法用量】
成人　１回２０～５０ｍＬ（人血清アルブミン　５～１２．５ｇ）　緩徐に静注，
点滴静注。
適宜増減。
注意
１．急激な循環血漿量の増加あり，輸注速度を調節し，肺水腫，心不全
等の発生に注意。本剤５０ｍＬ（アルブミン　１２．５ｇ）の輸注は，約２５０ｍ
Ｌの循環血漿量の増加に相当。
２．参考 投与後の目標血清アルブミン濃度は，急性時は３ｇ／ｄＬ以上，
慢性時は２．５ｇ／ｄＬ以上を使用。
投与前には，必要性を把握し，投与前後の血清アルブミン濃度と臨床所
見の改善を比べ，投与効果の評価を３日間を目途に行い，継続を判断
し，漫然投与しない。

【禁忌】
本剤の成分にショックの既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困難，喘鳴，胸内苦悶，
血圧低下，脈拍微弱，チアノーゼ等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 顔面潮紅，蕁麻疹，紅斑，発疹
消化器 悪心，嘔吐
その他 発熱，悪寒，腰痛
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

テタガムＰ筋注シリンジ２５０ （２５０国際単位
１ｍＬ１筒）

【効能効果】
破傷風の発症予防，発症後の症状軽減
【用法用量】
破傷風の発症予防（破傷風の潜伏期の初めに使用） 成人　２５０国際単
位　筋注。
破傷風発症後の症状軽減 ５０００国際単位以上　筋注。
注意
予防に使用時は，同時に沈降破傷風トキソイドの免疫を開始。

■効能効果・用法用量

■禁忌

【禁忌】
本剤の成分にショックの既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック（頻度不明）（悪心・嘔吐，発汗・四肢冷感，血圧低下等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発熱，発疹等
注射部位 疼痛，腫脹，硬結
（表終了）

■禁忌

■副作用

６．４　寄生動物用薬

６．４．１　抗原虫剤

フラジール内服錠２５０ｍｇ （２５０ｍｇ１錠）

【効能効果】
○トリコモナス症（腟トリコモナスによる感染症）
○嫌気性菌感染症
適応菌種 ペプトストレプトコッカス属，バクテロイデス属，プレボテラ属，
ポルフィロモナス属，フソバクテリウム属，クロストリジウム属，ユーバクテリ
ウム属
適応症
深在性皮膚感染症
外傷・熱傷及び手術創等の二次感染
骨髄炎
肺炎，肺膿瘍
骨盤内炎症性疾患
腹膜炎，腹腔内膿瘍
肝膿瘍
脳膿瘍
○感染性腸炎
適応菌種
クロストリジウム・ディフィシル
適応症
感染性腸炎（偽膜性大腸炎含む）
○細菌性腟症
適応菌種
ペプトストレプトコッカス属，バクテロイデス・フラジリス，プレボテラ・ビビ
ア，モビルンカス属，ガードネラ・バジナリス
適応症
細菌性腟症
○ヘリコバクター・ピロリ感染症
胃潰瘍・十二指腸潰瘍・胃ＭＡＬＴリンパ腫・特発性血小板減少性紫斑
病・早期胃癌の内視鏡的治療後胃のヘリコバクター・ピロリ感染症，ヘリ
コバクター・ピロリ感染胃炎
○アメーバ赤痢
○ランブル鞭毛虫感染症
注意
感染性腸炎（偽膜性大腸炎含む）
１．「抗微生物薬適正使用の手引き」を参照，抗菌薬投与の必要性を判
断し，適切な時に投与。
ヘリコバクター・ピロリ感染症
２．プロトンポンプインヒビター（ランソプラゾール，オメプラゾール，ラベプ
ラゾールナトリウム，エソメプラゾール，ボノプラザン），アモキシシリン水
和物，クラリスロマイシン併用による除菌治療が不成功だった患者に適
用。
３．進行期胃ＭＡＬＴリンパ腫へのヘリコバクター・ピロリ除菌治療の有効
性は未確立。
４．特発性血小板減少性紫斑病では，ガイドライン等を参照し，ヘリコバ
クター・ピロリ除菌治療が適切な症例にのみ行う。
５．早期胃癌の内視鏡的治療後胃以外には，ヘリコバクター・ピロリ除菌
治療による胃癌の発症抑制への有効性は未確立。
６．ヘリコバクター・ピロリ感染胃炎は，ヘリコバクター・ピロリの陽性と内視
鏡検査で確認。
【用法用量】
トリコモナス症（腟トリコモナスの感染症）
成人　１クール　メトロニダゾール　１回２５０ｍｇ　１日２回　１０日間　内
服。
嫌気性菌感染症
成人　メトロニダゾール　１回５００ｍｇ　１日３回又は４回　内服。
感染性腸炎
成人　メトロニダゾール　１回２５０ｍｇ　１日４回，又は１回５００ｍｇ　１日３
回　１０～１４日間　内服。
細菌性腟症
成人　メトロニダゾール　１回２５０ｍｇ　１日３回，又は１回５００ｍｇ　１日２
回　７日間　内服。
ヘリコバクター・ピロリ感染症
アモキシシリン水和物，クラリスロマイシン，プロトンポンプインヒビター併
用によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時
成人　メトロニダゾール　１回２５０ｍｇ，アモキシシリン水和物　１回７５０ｍ
ｇ，プロトンポンプインヒビター　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
アメーバ赤痢
成人　メトロニダゾール　１回５００ｍｇ　１日３回　１０日間　内服。
症状により　１回７５０ｍｇ　１日３回　内服。
ランブル鞭毛虫感染症
成人　メトロニダゾール　１回２５０ｍｇ　１日３回　５～７日間　内服。
注意
効能共通
１．末梢神経障害，中枢神経障害等の副作用があらわれることがあるの
で，特に１０日を超えて本剤を投与する場合や１５００ｍｇ／日以上の高
用量投与時には注意。
ヘリコバクター・ピロリ感染症
２．プロトンポンプインヒビターは下記のいずれか１剤を選択。
・ランソプラゾール　１回３０ｍｇ。
・オメプラゾール　１回２０ｍｇ。
・ラベプラゾールナトリウム　１回１０ｍｇ。
・エソメプラゾール　１回２０ｍｇ。
・ボノプラザン　１回２０ｍｇ。

■効能効果・用法用量

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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用によるヘリコバクター・ピロリの除菌治療が不成功時
成人　メトロニダゾール　１回２５０ｍｇ，アモキシシリン水和物　１回７５０ｍ
ｇ，プロトンポンプインヒビター　３剤を同時に　１日２回　７日間　内服。
アメーバ赤痢
成人　メトロニダゾール　１回５００ｍｇ　１日３回　１０日間　内服。
症状により　１回７５０ｍｇ　１日３回　内服。
ランブル鞭毛虫感染症
成人　メトロニダゾール　１回２５０ｍｇ　１日３回　５～７日間　内服。
注意
効能共通
１．末梢神経障害，中枢神経障害等の副作用があらわれることがあるの
で，特に１０日を超えて本剤を投与する場合や１５００ｍｇ／日以上の高
用量投与時には注意。
ヘリコバクター・ピロリ感染症
２．プロトンポンプインヒビターは下記のいずれか１剤を選択。
・ランソプラゾール　１回３０ｍｇ。
・オメプラゾール　１回２０ｍｇ。
・ラベプラゾールナトリウム　１回１０ｍｇ。
・エソメプラゾール　１回２０ｍｇ。
・ボノプラザン　１回２０ｍｇ。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症の既往。
２．脳・脊髄に器質的疾患（脳膿瘍除く）。
３．妊娠３ヵ月以内（有益性が危険性を上回る疾患除く）。

【副作用】
重大な副作用
効能共通
１．末梢神経障害（頻度不明）（四肢のしびれ，異常感等）。
２．中枢神経障害（頻度不明）（脳症，痙攣，錯乱，幻覚，小脳失調等，
ふらつき，歩行障害，意識障害，構語障害，四肢のしびれ等）。
３．無菌性髄膜炎（頻度不明）（項部硬直，発熱，頭痛，悪心・嘔吐，意
識混濁等）。
４．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
５．急性膵炎（頻度不明）（腹痛，背部痛，悪心・嘔吐，血清アミラーゼ値
の上昇等）。
６．白血球減少，好中球減少（各頻度不明）。
７．肝機能障害（頻度不明）。
８．ＱＴ延長，心室頻拍（Ｔｏｒｓａｄｅｓ　ｄｅ　ｐｏｉｎｔｅｓ含む）（各頻度不明）。
ヘリコバクター・ピロリ感染症
９．出血性大腸炎（頻度不明）（腹痛，血便，頻回の下痢）。
その他の副作用（発現時中止等）（トリコモナス症（腟トリコモナスによる感
染症），嫌気性菌感染症，感染性腸炎，細菌性腟症，アメーバ赤痢，ラ
ンブル鞭毛虫感染症）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹
消化器 舌苔，食欲不振，悪心，胃不快感，下痢，腹痛，味覚異常
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，総ビリルビン上昇，Ａｌ－Ｐ上昇，ＬＤＨ上
昇，γ－ＧＴＰ上昇
生殖器 Ｃａｎｄｉｄａ　ａｌｂｉｃａｎｓの出現
その他 暗赤色尿，発熱
（表終了）
その他の副作用（発現時中止等）（ヘリコバクター・ピロリ感染症）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 発疹，掻痒感
血液 好塩基球増多
消化器 下痢，胸やけ，悪心，上腹部痛，味覚異常，口腔アフタ，舌炎，
鼓腸，黒色便
精神神経系 うつ病，頭痛，浮動性眩暈，不安定感
その他 眼精疲労，疲労，しびれ感
（表終了）

■禁忌

■副作用

６．４．２　駆虫剤

ストロメクトール錠３ｍｇ （３ｍｇ１錠）

【効能効果】
○腸管糞線虫症
○疥癬
注意
疥癬
１．確定診断された患者，その患者と接触の機会があり，疥癬の症状を
呈する者に使用。
２．爪疥癬には無効のため，使用しない。
【用法用量】
腸管糞線虫症
約２００μｇ／ｋｇ　２週間隔で２回　水とともに　内服。
疥癬
約２００μｇ／ｋｇ　１回　水とともに　内服。
下記，体重ごとの１回量。
（表開始）
体重（ｋｇ） 錠数
１５－２４ １
２５－３５ ２
３６－５０ ３
５１－６５ ４
６６－７９ ５
≧８０ 約２００μｇ／ｋｇ
（表終了）
注意
効能共通
１．水のみで服用。高脂肪食により血中薬物濃度上昇のおそれ。空腹時
に投与。
腸管糞線虫症
２．糞便内幼虫が陰転しない時は再投与を考慮。
疥癬
３．重症型（角化型疥癬等） 初回投与後，１～２週間以内に検鏡含めて
効果を確認し，２回目の投与を考慮。

■効能効果・用法用量

下記，体重ごとの１回量。
（表開始）
体重（ｋｇ） 錠数
１５－２４ １
２５－３５ ２
３６－５０ ３
５１－６５ ４
６６－７９ ５
≧８０ 約２００μｇ／ｋｇ
（表終了）
注意
効能共通
１．水のみで服用。高脂肪食により血中薬物濃度上昇のおそれ。空腹時
に投与。
腸管糞線虫症
２．糞便内幼虫が陰転しない時は再投与を考慮。
疥癬
３．重症型（角化型疥癬等） 初回投与後，１～２週間以内に検鏡含めて
効果を確認し，２回目の投与を考慮。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．中毒性表皮壊死融解症，皮膚粘膜眼症候群（各頻度不明）。
２．肝機能障害（著しいＡＳＴ，ＡＬＴの上昇等），黄疸（各頻度不明）。
３．血小板減少（頻度不明）。
４．意識障害（頻度不明）（昏睡，意識レベルの低下，意識変容状態
等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症 掻痒，発疹  掻痒の一過性の増悪，蕁麻疹
肝臓 肝機能異常（ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇，総ビリルビン値上昇，γ－Ｇ
ＴＰ上昇）  Ａｌ－Ｐ上昇
腎臓 ＢＵＮ上昇
消化器系  悪心，嘔吐 下痢，食欲不振，便秘，腹痛
精神神経系   眩暈，傾眠，振戦
血液 貧血，好酸球数増加 白血球数減少，リンパ球数増加，単球数減
少
その他 ＬＤＨ上昇 血尿 無力症・疲労，低血圧，気管支喘息の増悪
（表終了）

■禁忌

■副作用

スミスリンローション５％ （５％１ｇ）

【効能効果】
疥癬
注意
１．疥癬は，確定診断された患者，その患者と接触の機会があり，疥癬の
症状を呈する者に使用。
２．角化型疥癬・爪疥癬の有効性・安全性は未確立。
【用法用量】
１回１本（本剤　３０ｇ）　１週間隔　頸部以下（頸部から足底まで）の皮膚
に塗布　１２時間以上経過後　入浴，シャワー等で洗浄，除去。
注意
１．ヒゼンダニを確実に駆除するため，最低２回の塗布を行う。
２．２回目以降は１週ごとに検鏡を含めて効果を確認し，再塗布を考慮。

【禁忌】
本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １～５％未満 頻度不明
皮膚 皮膚炎，接触性皮膚炎，ひびあかぎれ（皮膚亀裂），水疱，末梢性
浮腫 皮膚乾燥
肝臓 ＡＳＴ上昇，ＡＬＴ上昇
血液 血小板増加
末梢神経系 ヒリヒリ感（錯感覚）
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

６　病原生物に対する医薬品 ６　病原生物に対する医薬品
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７　治療を主目的としない医薬品

７．１　調剤用薬

７．１．１　賦形剤

乳糖水和物原末「マルイシ」 （１０ｇ）

【効能効果】
賦形剤として調剤
【用法用量】
賦形剤として調剤。

■効能効果・用法用量

バレイショデンプン「ヨシダ」 （１０ｇ）

【効能効果】
賦形剤として調剤
【用法用量】
賦形剤として調剤。

■効能効果・用法用量

７．１．２　軟膏基剤

白色ワセリン＊（日興製薬） （１０ｇ）

【効能効果】
軟膏基剤として調剤，皮膚保護剤
【用法用量】
軟膏基剤として調剤。皮膚保護剤。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚 接触皮膚炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

プロペト （１０ｇ）

【効能効果】
眼科用軟膏基剤，一般軟膏基剤として調剤，皮膚保護剤
【用法用量】
眼科用軟膏基剤，一般軟膏基剤として調剤。皮膚保護剤。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
皮膚 接触皮膚炎
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

７．１．３　溶解剤

大塚蒸留水 （２０ｍＬ１管）

【効能効果】
注射剤の溶解希釈，注射剤の製剤
【用法用量】
注射剤の溶解・希釈，注射剤の製剤に使用。

■効能効果・用法用量

大塚蒸留水 （１００ｍＬ１瓶）

【効能効果】
注射剤の溶解希釈，注射剤の製剤
【用法用量】
注射剤の溶解・希釈，注射剤の製剤に使用。

■効能効果・用法用量

精製水＊（日興製薬） （１０ｍＬ）

【効能効果】
○溶解剤として製剤，試薬，試液の調製
○医療器具の洗浄
【用法用量】
溶解剤で製剤，試薬，試液の調製に使用。
医療機器の洗浄に使用。
溶解剤でコンタクトレンズの洗浄剤，保存剤の調製に使用（コンタクトレン
ズ装着液として用いない）。

■効能効果・用法用量

７．１．４　矯味，矯臭，着色剤

単シロップ （１０ｍＬ）

【効能効果】
矯味として調剤
【用法用量】
矯味として調剤。

■効能効果・用法用量

７．１．９　その他の調剤用薬

塩化ナトリウム＊（山善） （１０ｇ）

【効能効果】
経口
○食塩喪失時の補給
外用
○皮膚・創傷面・粘膜の洗浄・湿布
○含嗽・噴霧吸入剤として気管支粘膜洗浄・喀痰排出促進
その他
○医療用器具の洗浄
【用法用量】
食塩喪失時の補給
成人　１回１～２ｇ　内服（そのまま，又は水に溶解）。
適宜増減。
皮膚・創傷面・粘膜の洗浄・湿布
等張液で皮膚・創傷面・粘膜の洗浄・湿布に使用。
含嗽・噴霧吸入剤で気管支粘膜洗浄・喀痰排出促進
等張液で含嗽，噴霧吸入に使用。
医療用器具の洗浄
生食で医療用器具の洗浄に使用。

【副作用】
その他の副作用（発現時中止等）（経口）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
大量投与 悪心・嘔吐等の消化器症状，高ナトリウム血症，うっ血性心不
全，浮腫
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

７．２　診断用薬（体外診断用医薬品を除く）

７．２．１　Ｘ線造影剤

ウログラフイン注６０％ （６０％２０ｍＬ１管）

【効能効果】
内視鏡的逆行性膵胆管撮影，経皮経肝胆道撮影
注意
内視鏡的逆行性膵胆管撮影
急性膵炎の診断には内視鏡的逆行性膵胆管撮影をしない。急性膵炎
発作時に内視鏡的逆行性膵胆管撮影を施行時，急性膵炎悪化のおそ
れ。
他の方法で診断され，胆管炎の合併や胆道通過障害の遷延が疑われ
る胆石性膵炎等の内視鏡的治療を前提とした内視鏡的逆行性膵胆管
撮影では，最新の急性膵炎診療ガイドライン等を参考に施行。
【用法用量】
成人　下記１回量。適宜増減。
（表開始）
効能・効果 本剤（ｍＬ）
内視鏡的逆行性膵胆管撮影 ２０～４０
経皮経肝胆道撮影 ２０～６０
唾液腺撮影 －
（表終了）
注意
血管内投与による撮影の効能・効果はない。

■効能効果・用法用量

７　治療を主目的としない医薬品 ７　治療を主目的としない医薬品
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注意
内視鏡的逆行性膵胆管撮影
急性膵炎の診断には内視鏡的逆行性膵胆管撮影をしない。急性膵炎
発作時に内視鏡的逆行性膵胆管撮影を施行時，急性膵炎悪化のおそ
れ。
他の方法で診断され，胆管炎の合併や胆道通過障害の遷延が疑われ
る胆石性膵炎等の内視鏡的治療を前提とした内視鏡的逆行性膵胆管
撮影では，最新の急性膵炎診療ガイドライン等を参考に施行。
【用法用量】
成人　下記１回量。適宜増減。
（表開始）
効能・効果 本剤（ｍＬ）
内視鏡的逆行性膵胆管撮影 ２０～４０
経皮経肝胆道撮影 ２０～６０
唾液腺撮影 －
（表終了）
注意
血管内投与による撮影の効能・効果はない。

【禁忌】
１．ヨード・ヨード造影剤に過敏症の既往。
２．重篤な甲状腺疾患。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），軽度の過敏症状。
２．アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，顔面浮腫等）。
３．腎不全（頻度不明）（急性腎障害）。
４．痙攣発作（頻度不明）。
５．肺水腫（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 蕁麻疹・発疹，掻痒感，潮紅，発赤
循環器 血圧低下，血圧上昇，動悸，不整脈，虚脱
呼吸器 咳，くしゃみ，喘息発作，頻呼吸，咽頭不快感
精神神経系 頭痛，不安感，あくび，一過性皮質盲
消化器 悪心・嘔吐，口渇
内分泌系 甲状腺機能低下症
その他 熱感，悪寒，胸内苦悶感
（表終了）

■禁忌

■副作用

ガストログラフイン経口・注腸用 （１ｍＬ）

【効能効果】
１．消化管撮影
下記の消化管造影
狭窄の疑いのある時
急性出血
穿孔のおそれのある時（消化器潰瘍，憩室）
その他，外科手術を要する急性症状時
胃，腸切除後（穿孔の危険，縫合不全）
内視鏡検査法実施前の異物，腫瘍の造影
胃・腸瘻孔の造影
２．コンピューター断層撮影の上部消化管造影
【用法用量】
経口
消化管撮影 成人　１回６０ｍＬ（レリーフ造影　１０～３０ｍＬ）　内服。
コンピューター断層撮影の上部消化管造影 成人　３０～５０倍量の水で
希釈し　１回２５０～３００ｍＬ　内服。
注腸
成人　３～４倍量の水で希釈し　最高５００ｍＬを注腸投与。

【禁忌】
ヨード・ヨード造影剤に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
ショック（意識消失，心停止等），アナフィラキシー（各頻度不明）（呼吸困
難等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
過敏症 掻痒感，蕁麻疹，発疹，発赤，紅斑
循環器 血圧低下
消化器 下痢，悪心，嘔吐，腹痛，腹部不快感
内分泌系 甲状腺機能低下症
その他 発熱
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

ビリスコピン点滴静注５０ （１０．５５％１００ｍ
Ｌ１瓶）

【効能効果】
胆嚢・胆管撮影
【用法用量】
成人　１００ｍＬ　３０～６０分かけ　点滴静注。
適宜増減。

【禁忌】
１．ヨード・ヨード造影剤に過敏症の既往。
２．重篤な甲状腺疾患。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック（頻度不明），軽度の過敏症状。
２．アナフィラキシー（頻度不明）（呼吸困難，顔面浮腫等）。
３．腎不全（頻度不明）（急性腎障害）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 １％以上 １％未満 頻度不明
過敏症 掻痒，発疹  紅斑，発赤，蕁麻疹
循環器 動悸 血管痛，頻脈 チアノーゼ，不整脈，虚脱，潮紅，顔面潮
紅，血圧低下，蒼白
呼吸器  咳 喘息発作，呼吸停止，頻呼吸，鼻炎，咽頭炎
消化器 悪心，口内乾燥 嘔吐，下痢 口内異常感，便意，腹痛
精神神経系  眩暈，頭痛 不安感，あくび
内分泌系   甲状腺機能低下症
その他 熱感 倦怠感，悪寒 胸内苦悶感，季肋部痛，しびれ感，冷汗
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

７．２．２　機能検査用試薬

グルカゴンＧノボ注射用１ｍｇ （１ｍｇ１瓶（溶
解液付））

【効能効果】
○消化管のＸ線・内視鏡検査の前処置
○低血糖時の救急処置
○成長ホルモン分泌機能検査
○肝型糖原病検査
○胃の内視鏡的治療の前処置
注意
低血糖時の救急処置
１．飢餓状態，副腎機能低下症，一部糖原病等は血糖上昇効果は期待
できない。アルコール性低血糖の血糖上昇効果はない。
胃の内視鏡的治療の前処置
２．食道，十二指腸，下部消化管の内視鏡的治療の前処置は使用経験
なし。
【用法用量】
（表開始）
効能・効果 用法・用量
消化管のＸ線・内視鏡検査の前処置 ０．５～１ｍｇ　筋注・静注（１ｍｇを１
ｍＬの注射用水に溶解）。 適宜増減。作用持続時間は，筋注　約２５分
間，静注　１５～２０分間。
低血糖時の救急処置 １ｍｇ　筋注・静注（１ｍｇを１ｍＬの注射用水に溶
解）。
成長ホルモン分泌機能検査 ０．０３ｍｇ／ｋｇ　空腹時　皮下注（１ｍｇを１
ｍＬの注射用水に溶解）。最大１ｍｇ。 （判定基準） 血中ｈＧＨ値は，正常
人では，投与後６０～１８０分でピークに達し，１０ｎｇ／ｍＬ以上を示す。
血中ｈＧＨ値が５ｎｇ／ｍＬ以下の時ｈＧＨ分泌不全とする。 投与後６０分
以降は３０分ごとに１８０分まで測定し，判定。
肝型糖原病検査 成人　１ｍｇ　３分かけ　静注（１ｍｇを生食２０ｍＬに溶
解）。 小児　０．０３ｍｇ／ｋｇ　筋注（１ｍｇを１ｍＬの注射用水に溶解）。最
大１ｍｇ。 （判定基準） 正常小児は，筋注後３０～６０分で血糖はピーク
に達し，前値より２５ｍｇ／ｄＬ以上上昇。正常成人は，静注後１５～３０分
でピークに達し，前値より３０～６０ｍｇ／ｄＬ上昇。 投与後の血糖のピー
ク値だけで判定できなければ投与後１５～３０分ごとに測定し，判定。
胃の内視鏡的治療の前処置 １ｍｇ　筋注・静注（１ｍｇを１ｍＬの注射用
水に溶解）。内視鏡的治療中に消化管運動が再開し，治療困難な時又
はその可能性がある時，１ｍｇを追加。 作用発現時間は，筋注　約５分，
静注　１分以内で，作用持続時間は，筋注　約２５分間，静注　１５～２０
分間。
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

７　治療を主目的としない医薬品 ７　治療を主目的としない医薬品
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【禁忌】
１．褐色細胞腫・パラガングリオーマ・その疑い。
２．本剤の成分に過敏症の既往。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシーショック（各頻度不明）（不快感，顔面蒼白，
血圧低下等）。
２．低血糖症状（０．１％未満）（嘔吐，嘔気，全身倦怠，傾眠，顔面蒼
白，発汗，冷汗，冷感，意識障害等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
過敏症   蕁麻疹
消化器 嘔気，嘔吐 腹痛，腹鳴，下痢
血液 白血球数増加，白血球分画の変動
心血管系  心悸亢進 血圧低下，高血圧
肝臓  血清ビリルビン上昇
糖代謝 血糖値上昇，尿糖
脂質代謝  トリグリセライド上昇
その他 頭痛，倦怠感 眠気，顔色不良，発汗，眩暈，ほてり，冷感，ＬＤ
Ｈ上昇，血清カリウム上昇，血清カリウム低下，血清無機リン上昇，尿潜
血 熱感，発赤，注射部位反応
（表終了）

■禁忌

■副作用

ヒルトニン１ｍｇ注射液 （１ｍｇ１ｍＬ１管）

【効能効果】
○下記に伴う昏睡，半昏睡を除く遷延性意識障害
・頭部外傷
・くも膜下出血（意識障害固定期間３週以内）
○脊髄小脳変性症の運動失調の改善
【用法用量】
遷延性意識障害（昏睡，半昏睡除く）
成人　下記量　１日１回　１０日間　静注・点滴静注。静注時　生食，ブド
ウ糖液又は注射用水５～１０ｍＬに希釈し，徐々に注射。
１．頭部外傷 １回プロチレリン０．５～２ｍｇ。
２．くも膜下出血（意識障害固定期間３週以内） １回プロチレリン２ｍｇ。
脊髄小脳変性症
成人　１回プロチレリン０．５～２ｍｇ　１日１回　筋注・静注。
重症例　プロチレリン２ｍｇ　注射。
２～３週間連日注射後，２～３週間休薬。以後，これを反復するか，週２
～３回の間欠注射。
静注時　生食，ブドウ糖液又は注射用水５～１０ｍＬに希釈し，徐々に注
射。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック様症状（頻度不明）（一過性の血圧低下，意識喪失等）。
２．痙攣（頻度不明）。
３．下垂体卒中（頻度不明）（頭痛，視力・視野障害等）。
４．血小板減少（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 ０．１％未満 頻度不明
循環器  脈拍数の変動，熱感，顔面潮紅感，動悸，胸部圧迫感，血圧の
変動
消化器 悪心 嘔吐，食欲不振，腹痛，口渇 異味感 心窩部不快感
肝臓  ＡＬＴの上昇 Ａｌ－Ｐの上昇 ＡＳＴの上昇
血液  白血球減少 貧血
精神神経系  興奮，多弁，頭痛，眩暈，しびれ感 振戦，不眠 不安
過敏症  発疹，掻痒
その他  尿意，発熱，発汗，悪寒，倦怠感，浮腫 排尿障害 脱力感，咽
頭違和感，乳房腫大，乳汁分泌
（表終了）

■効能効果・用法用量

■副作用

７．２．９　その他の診断用薬（体外診断用医
薬品を除く。）

トレーランＧ液７５ｇ （２２５ｍＬ１瓶）

【効能効果】
糖尿病診断時の糖負荷試験
【用法用量】
成人　１回５０ｇ（トレーランＧ液５０ｇ　１瓶），１回７５ｇ（本剤　１瓶），又は１
回１００ｇ（トレーランＧ液５０ｇ　２瓶）　内服。
小児　１回１．７５ｇ／ｋｇ（トレーランＧ液５０ｇ又は本剤　５．２５ｍＬ／ｋｇ）
内服。

■効能効果・用法用量

内服。

７　治療を主目的としない医薬品 ７　治療を主目的としない医薬品
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８　麻薬

８．１　アルカロイド系麻薬（天然麻薬）

８．１．１　あへんアルカロイド系麻薬

オキシコンチンＴＲ錠２０ｍｇ （２０ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．中等度から高度の疼痛を伴う各種癌の鎮痛
２．非オピオイド鎮痛薬・他のオピオイド鎮痛薬で治療困難な中等度から
高度の慢性疼痛の鎮痛
注意
慢性疼痛
原因となる器質的病変，心理的・社会的要因，依存リスクを含めた包括
的な診断を行い，学会のガイドライン等の最新情報を参考に投与の適否
を慎重に判断。
【用法用量】
癌性疼痛
成人　オキシコドン塩酸塩（無水物）　１日１０～８０ｍｇ　１日２回　分割
内服。
適宜増減。
慢性疼痛
成人　オキシコドン塩酸塩（無水物）　１日１０～６０ｍｇ　１日２回　分割
内服。
適宜増減。
注意
１．初回投与
効能共通
投与開始前のオピオイド鎮痛薬の治療の有無を考慮し，１日量を２分割
し１２時間ごとに投与。
癌性疼痛
（１）．オピオイド鎮痛薬の未使用患者は，疼痛の程度により１０～２０ｍｇ
を１日量とする。
（２）．モルヒネ製剤の内服を本剤に変更時は，モルヒネ製剤１日量の２／
３量を１日量の目安とする。
慢性疼痛
（３）．オピオイド鎮痛薬の未使用患者は，１０ｍｇを初回１日量とする。
（４）．オピオイド鎮痛薬使用患者は，下記換算表を目安に初回１日量を
設定。初回１日量は６０ｍｇを超える経験なし。
換算表［慢性疼痛の切りかえ］
（表開始）
本剤 １日量（ｍｇ） １０ ２０ ４０ ６０
 ↑ ↑ ↑ ↑
経口モルヒネ製剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～５９ ６０～８９ ≧９０
経口コデイン製剤（ｍｇ／日） ＜２００ ２００～３９９ ４００～５９９ ≧６００
フェンタニル貼付剤（定常状態の推定平均吸収速度；μｇ／時） ［定常
状態の推定平均吸収量；ｍｇ／日］ １２．５ ［０．３］ ２５，３７．５ ［０．６］ ５
０，６２．５ ［１．２］ ≧７５ ［≧１．８］
ブプレノルフィン貼付剤（７日貼付量（ｍｇ）） ５ １０，２０ － －
経口トラマドール製剤（ｍｇ／日） ＜１５０ ≧１５０ － －
トラマドール／アセトアミノフェン配合錠※（錠／日） ＜４ ≧４ － －
（表終了）
※ １錠中トラマドール塩酸塩３７．５ｍｇ，アセトアミノフェン３２５ｍｇ含有。
効能共通
（５）．経皮フェンタニル貼付剤から変更時は，経皮フェンタニル貼付剤
剥離後にフェンタニルの血中濃度が半減するまで１７時間以上かかるた
め，剥離直後の本剤の使用は避ける。フェンタニルの血中濃度が低下
するまでの時間をあけ，低用量から投与を考慮。
２．疼痛増強時
癌性疼痛
（１）．服用中の疼痛増強時や鎮痛効果がある患者の突発性疼痛は，直
ちにオキシコドン塩酸塩等の即放性製剤の追加で鎮痛を図る。
慢性疼痛
（２）．突発性疼痛でオピオイド鎮痛薬の追加投与（レスキュー薬の投与）
しない。
３．増量
効能共通
（１）．投与開始後，鎮痛効果が適切で副作用が最小の用量に調整。５ｍ
ｇから１０ｍｇへの増量の場合を除き増量の目安は，使用量の２５～５０％
増とする。
慢性疼痛
（２）．１日量として６０ｍｇを超える増量時は，必要性を慎重に検討。
４．減量
効能共通
連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
５．投与の継続
慢性疼痛
投与開始後４週間を経過しても効果が期待できない時は，他の適切な
治療への変更を検討。定期的に症状・効果を確認し，投与の継続の必
要性を検討，漫然と投与継続しない。
６．投与の中止
効能共通
退薬症候を防ぐために漸減。
７．食事の影響
効能共通
Ｃｍａｘ・ＡＵＣが上昇するため，食後に投与時は，副作用に注意。食後・
空腹時のいずれかの一定の条件下で投与。

■効能効果・用法用量

退薬症候を防ぐために漸減。
７．食事の影響
効能共通
Ｃｍａｘ・ＡＵＣが上昇するため，食後に投与時は，副作用に注意。食後・
空腹時のいずれかの一定の条件下で投与。

【禁忌】
１．重篤な呼吸抑制，重篤な慢性閉塞性肺疾患。
２．気管支喘息発作中。
３．慢性肺疾患に続発する心不全。
４．痙攣状態（てんかん重積症，破傷風，ストリキニーネ中毒）。
５．麻痺性イレウス。
６．急性アルコール中毒。
７．アヘンアルカロイドに過敏症。
８．出血性大腸炎。
９．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（顔面蒼白，血圧低下，呼吸
困難，頻脈，全身発赤，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．依存性（頻度不明）（薬物依存），退薬症候（あくび，くしゃみ，流涙，
発汗，悪心，嘔吐，下痢，腹痛，散瞳，頭痛，不眠，不安，せん妄，痙
攣，振戦，全身の筋肉・関節痛，呼吸促迫，動悸等）。
３．呼吸抑制（頻度不明）（息切れ，呼吸緩慢，不規則な呼吸，呼吸異常
等）。
４．錯乱，せん妄（各頻度不明）。
５．無気肺，気管支痙攣，喉頭浮腫（各頻度不明）。
６．麻痺性イレウス（０．１～１％未満），中毒性巨大結腸（頻度不明）。
７．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の著しい上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
過敏症  発疹 蕁麻疹
循環器  低血圧 不整脈，血圧変動，起立性低血圧，失神
精神神経系 眠気（２２．８％），傾眠（１８．７％），眩暈 発汗，幻覚，意識
障害，しびれ，筋攣縮，頭痛，頭重感，焦燥，不安，異夢，悪夢，不眠，
抑うつ，感情不安定，振戦，筋緊張亢進，健忘，構語障害 興奮，縮瞳，
神経過敏，感覚異常，痙攣，多幸感，思考異常，視調節障害
消化器 便秘（４２．４％），嘔気（３９．５％），嘔吐（１６．５％） 下痢，食欲
不振，胃不快感，口渇，腹痛，味覚異常 おくび，嚥下障害，鼓腸
その他  掻痒感，発熱，脱力感，倦怠感，胸部圧迫感，血管拡張（顔面
潮紅，熱感），排尿障害，尿閉，脱水，呼吸困難，悪寒，勃起障害，浮腫
頭蓋内圧の亢進，無月経，性欲減退，皮膚乾燥
（表終了）

■禁忌

■副作用

オキシコンチンＴＲ錠５ｍｇ （５ｍｇ１錠）

【効能効果】
１．中等度から高度の疼痛を伴う各種癌の鎮痛
２．非オピオイド鎮痛薬・他のオピオイド鎮痛薬で治療困難な中等度から
高度の慢性疼痛の鎮痛
注意
慢性疼痛
原因となる器質的病変，心理的・社会的要因，依存リスクを含めた包括
的な診断を行い，学会のガイドライン等の最新情報を参考に投与の適否
を慎重に判断。
【用法用量】
癌性疼痛
成人　オキシコドン塩酸塩（無水物）　１日１０～８０ｍｇ　１日２回　分割
内服。
適宜増減。
慢性疼痛
成人　オキシコドン塩酸塩（無水物）　１日１０～６０ｍｇ　１日２回　分割
内服。
適宜増減。
注意
１．初回投与
効能共通
投与開始前のオピオイド鎮痛薬の治療の有無を考慮し，１日量を２分割
し１２時間ごとに投与。
癌性疼痛
（１）．オピオイド鎮痛薬の未使用患者は，疼痛の程度により１０～２０ｍｇ
を１日量とする。
（２）．モルヒネ製剤の内服を本剤に変更時は，モルヒネ製剤１日量の２／
３量を１日量の目安とする。
慢性疼痛
（３）．オピオイド鎮痛薬の未使用患者は，１０ｍｇを初回１日量とする。
（４）．オピオイド鎮痛薬使用患者は，下記換算表を目安に初回１日量を
設定。初回１日量は６０ｍｇを超える経験なし。
換算表［慢性疼痛の切りかえ］
（表開始）
本剤 １日量（ｍｇ） １０ ２０ ４０ ６０
 ↑ ↑ ↑ ↑
経口モルヒネ製剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～５９ ６０～８９ ≧９０
経口コデイン製剤（ｍｇ／日） ＜２００ ２００～３９９ ４００～５９９ ≧６００
フェンタニル貼付剤（定常状態の推定平均吸収速度；μｇ／時） ［定常
状態の推定平均吸収量；ｍｇ／日］ １２．５ ［０．３］ ２５，３７．５ ［０．６］ ５
０，６２．５ ［１．２］ ≧７５ ［≧１．８］
ブプレノルフィン貼付剤（７日貼付量（ｍｇ）） ５ １０，２０ － －
経口トラマドール製剤（ｍｇ／日） ＜１５０ ≧１５０ － －
トラマドール／アセトアミノフェン配合錠※（錠／日） ＜４ ≧４ － －
（表終了）
※ １錠中トラマドール塩酸塩３７．５ｍｇ，アセトアミノフェン３２５ｍｇ含有。
効能共通
（５）．経皮フェンタニル貼付剤から変更時は，経皮フェンタニル貼付剤
剥離後にフェンタニルの血中濃度が半減するまで１７時間以上かかるた
め，剥離直後の本剤の使用は避ける。フェンタニルの血中濃度が低下
するまでの時間をあけ，低用量から投与を考慮。
２．疼痛増強時
癌性疼痛
（１）．服用中の疼痛増強時や鎮痛効果がある患者の突発性疼痛は，直
ちにオキシコドン塩酸塩等の即放性製剤の追加で鎮痛を図る。
慢性疼痛
（２）．突発性疼痛でオピオイド鎮痛薬の追加投与（レスキュー薬の投与）
しない。
３．増量
効能共通
（１）．投与開始後，鎮痛効果が適切で副作用が最小の用量に調整。５ｍ
ｇから１０ｍｇへの増量の場合を除き増量の目安は，使用量の２５～５０％
増とする。
慢性疼痛
（２）．１日量として６０ｍｇを超える増量時は，必要性を慎重に検討。
４．減量
効能共通
連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
５．投与の継続
慢性疼痛
投与開始後４週間を経過しても効果が期待できない時は，他の適切な
治療への変更を検討。定期的に症状・効果を確認し，投与の継続の必
要性を検討，漫然と投与継続しない。
６．投与の中止
効能共通
退薬症候を防ぐために漸減。
７．食事の影響
効能共通
Ｃｍａｘ・ＡＵＣが上昇するため，食後に投与時は，副作用に注意。食後・
空腹時のいずれかの一定の条件下で投与。

■効能効果・用法用量

８　麻薬 ８　麻薬
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（表開始）
本剤 １日量（ｍｇ） １０ ２０ ４０ ６０
 ↑ ↑ ↑ ↑
経口モルヒネ製剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～５９ ６０～８９ ≧９０
経口コデイン製剤（ｍｇ／日） ＜２００ ２００～３９９ ４００～５９９ ≧６００
フェンタニル貼付剤（定常状態の推定平均吸収速度；μｇ／時） ［定常
状態の推定平均吸収量；ｍｇ／日］ １２．５ ［０．３］ ２５，３７．５ ［０．６］ ５
０，６２．５ ［１．２］ ≧７５ ［≧１．８］
ブプレノルフィン貼付剤（７日貼付量（ｍｇ）） ５ １０，２０ － －
経口トラマドール製剤（ｍｇ／日） ＜１５０ ≧１５０ － －
トラマドール／アセトアミノフェン配合錠※（錠／日） ＜４ ≧４ － －
（表終了）
※ １錠中トラマドール塩酸塩３７．５ｍｇ，アセトアミノフェン３２５ｍｇ含有。
効能共通
（５）．経皮フェンタニル貼付剤から変更時は，経皮フェンタニル貼付剤
剥離後にフェンタニルの血中濃度が半減するまで１７時間以上かかるた
め，剥離直後の本剤の使用は避ける。フェンタニルの血中濃度が低下
するまでの時間をあけ，低用量から投与を考慮。
２．疼痛増強時
癌性疼痛
（１）．服用中の疼痛増強時や鎮痛効果がある患者の突発性疼痛は，直
ちにオキシコドン塩酸塩等の即放性製剤の追加で鎮痛を図る。
慢性疼痛
（２）．突発性疼痛でオピオイド鎮痛薬の追加投与（レスキュー薬の投与）
しない。
３．増量
効能共通
（１）．投与開始後，鎮痛効果が適切で副作用が最小の用量に調整。５ｍ
ｇから１０ｍｇへの増量の場合を除き増量の目安は，使用量の２５～５０％
増とする。
慢性疼痛
（２）．１日量として６０ｍｇを超える増量時は，必要性を慎重に検討。
４．減量
効能共通
連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
５．投与の継続
慢性疼痛
投与開始後４週間を経過しても効果が期待できない時は，他の適切な
治療への変更を検討。定期的に症状・効果を確認し，投与の継続の必
要性を検討，漫然と投与継続しない。
６．投与の中止
効能共通
退薬症候を防ぐために漸減。
７．食事の影響
効能共通
Ｃｍａｘ・ＡＵＣが上昇するため，食後に投与時は，副作用に注意。食後・
空腹時のいずれかの一定の条件下で投与。

【禁忌】
１．重篤な呼吸抑制，重篤な慢性閉塞性肺疾患。
２．気管支喘息発作中。
３．慢性肺疾患に続発する心不全。
４．痙攣状態（てんかん重積症，破傷風，ストリキニーネ中毒）。
５．麻痺性イレウス。
６．急性アルコール中毒。
７．アヘンアルカロイドに過敏症。
８．出血性大腸炎。
９．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（顔面蒼白，血圧低下，呼吸
困難，頻脈，全身発赤，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．依存性（頻度不明）（薬物依存），退薬症候（あくび，くしゃみ，流涙，
発汗，悪心，嘔吐，下痢，腹痛，散瞳，頭痛，不眠，不安，せん妄，痙
攣，振戦，全身の筋肉・関節痛，呼吸促迫，動悸等）。
３．呼吸抑制（頻度不明）（息切れ，呼吸緩慢，不規則な呼吸，呼吸異常
等）。
４．錯乱，せん妄（各頻度不明）。
５．無気肺，気管支痙攣，喉頭浮腫（各頻度不明）。
６．麻痺性イレウス（０．１～１％未満），中毒性巨大結腸（頻度不明）。
７．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の著しい上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
過敏症  発疹 蕁麻疹
循環器  低血圧 不整脈，血圧変動，起立性低血圧，失神
精神神経系 眠気（２２．８％），傾眠（１８．７％），眩暈 発汗，幻覚，意識
障害，しびれ，筋攣縮，頭痛，頭重感，焦燥，不安，異夢，悪夢，不眠，
抑うつ，感情不安定，振戦，筋緊張亢進，健忘，構語障害 興奮，縮瞳，
神経過敏，感覚異常，痙攣，多幸感，思考異常，視調節障害
消化器 便秘（４２．４％），嘔気（３９．５％），嘔吐（１６．５％） 下痢，食欲
不振，胃不快感，口渇，腹痛，味覚異常 おくび，嚥下障害，鼓腸
その他  掻痒感，発熱，脱力感，倦怠感，胸部圧迫感，血管拡張（顔面
潮紅，熱感），排尿障害，尿閉，脱水，呼吸困難，悪寒，勃起障害，浮腫
頭蓋内圧の亢進，無月経，性欲減退，皮膚乾燥
（表終了）

■禁忌

■副作用

（表終了）

オキノーム散５ｍｇ （５ｍｇ１包）

【効能効果】
中等度から高度の疼痛を伴う各種癌の鎮痛
【用法用量】
成人　オキシコドン塩酸塩（無水物）　１日１０～８０ｍｇ　１日４回　分割
内服。
適宜増減。
注意
臨時追加に使用
１．疼痛増強時や鎮痛効果がある患者で突発性疼痛の発現時は，直ち
に臨時追加を行い鎮痛を図る。１回量は定時投与中のオキシコドン塩酸
塩経口剤の１日量の１／８～１／４を内服。
定時投与時
２．１日量を４分割して使用時は，６時間ごとの定時に内服。
（１）．初回投与
投与開始前のオピオイド鎮痛薬による治療の有無を考慮して初回量を
設定し，既に治療されている場合にはその投与量及び鎮痛効果の持続
を考慮して副作用の発現に注意しながら適宜投与量を調節。
［１］．オピオイド鎮痛薬の未使用患者は，疼痛の程度により１０～２０ｍｇ
を１日量とする。
［２］．モルヒネ製剤の内服を本剤に変更時は，モルヒネ製剤１日量の２／
３量を１日量の目安とする。
［３］．経皮フェンタニル貼付剤から本剤へ変更時は，経皮フェンタニル
貼付剤剥離後にフェンタニルの血中濃度が半減するまで１７時間以上か
かるため，剥離直後の本剤の使用は避ける。フェンタニルの血中濃度が
低下するまでの時間をあけ，低用量から投与を考慮。
（２）．増量
投与開始後，鎮痛効果が適切で副作用が最小の用量に調整。２．５ｍｇ
から５ｍｇへの増量の場合を除き増量の目安は，使用量の２５～５０％増
とする。
（３）．減量
連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
（４）．投与の中止
退薬症候を防ぐために漸減。

【禁忌】
１．重篤な呼吸抑制，重篤な慢性閉塞性肺疾患。
２．気管支喘息発作中。
３．慢性肺疾患に続発する心不全。
４．痙攣状態（てんかん重積症，破傷風，ストリキニーネ中毒）。
５．麻痺性イレウス。
６．急性アルコール中毒。
７．アヘンアルカロイドに過敏症。
８．出血性大腸炎。
９．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）（顔面蒼白，血圧低下，呼吸
困難，頻脈，全身発赤，血管浮腫，蕁麻疹等）。
２．依存性（頻度不明）（薬物依存），退薬症候（あくび，くしゃみ，流涙，
発汗，悪心，嘔吐，下痢，腹痛，散瞳，頭痛，不眠，不安，せん妄，痙
攣，振戦，全身の筋肉・関節痛，呼吸促迫，動悸等）。
３．呼吸抑制（頻度不明）（息切れ，呼吸緩慢，不規則な呼吸，呼吸異常
等）。
４．錯乱（頻度不明），せん妄（２％未満）。
５．無気肺，気管支痙攣，喉頭浮腫（各頻度不明）。
６．麻痺性イレウス，中毒性巨大結腸（各頻度不明）。
７．肝機能障害（頻度不明）（ＡＳＴ，ＡＬＴ，Ａｌ－Ｐ等の著しい上昇）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ５％未満 頻度不明
過敏症   発疹，蕁麻疹
循環器  低血圧 不整脈，血圧変動，起立性低血圧，失神
精神神経系 眠気（１６．９％），傾眠，眩暈 頭痛・頭重感，不眠 発汗，幻
覚，意識障害，しびれ，筋攣縮，焦燥，不安，異夢，悪夢，興奮，視調節
障害，縮瞳，神経過敏，感覚異常，痙攣，振戦，筋緊張亢進，健忘，抑
うつ，感情不安定，多幸感，思考異常，構語障害
消化器 便秘（２６．８％），嘔気（１６．９％），嘔吐 下痢，食欲不振，胃不
快感，口渇 腹痛，おくび，鼓腸，味覚異常，嚥下障害
その他  掻痒感，発熱，倦怠感，血管拡張（顔面潮紅，熱感），呼吸困難
悪寒，頭蓋内圧の亢進，脱力感，胸部圧迫感，排尿障害，尿閉，脱水，
無月経，性欲減退，勃起障害，浮腫，皮膚乾燥
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

８　麻薬 ８　麻薬
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モルヒネ塩酸塩注射液１０ｍｇ「第一三共」
（１％１ｍＬ１管）

【効能効果】
皮下注・静注
○激痛時の鎮痛・鎮静
○激しい咳嗽発作の鎮咳
○激しい下痢症状の改善，術後等の腸管蠕動運動の抑制
○麻酔前投薬，麻酔の補助
○中等度から高度の疼痛を伴う各種癌の鎮痛
硬膜外・くも膜下投与
○激痛時の鎮痛
○中等度から高度の疼痛を伴う各種癌の鎮痛
【用法用量】
皮下注・静注
成人　１回５～１０ｍｇ　皮下注。麻酔の補助で　静注。適宜増減。
中等度から高度の疼痛を伴う各種癌の鎮痛で持続点滴静注・持続皮下
注時
成人　１回５０～２００ｍｇ　投与。適宜増減。
硬膜外投与
成人　１回２～６ｍｇ　硬膜外腔注入。適宜増減。
硬膜外腔に持続注入時
成人　１日２～１０ｍｇ　投与。適宜増減。
くも膜下投与
成人　１回０．１～０．５ｍｇ　くも膜下腔注入。適宜増減。
注意
皮下注・静注
１．２００ｍｇ注射液（４％製剤）は，１０ｍｇ，５０ｍｇ注射液（１％製剤）の４
倍濃度なので，１％製剤から４％製剤への切りかえは，過量投与に注意
して使用。
硬膜外投与
２．２００ｍｇ注射液（４％製剤）は硬膜外投与には使用しない。
３．オピオイド系鎮痛薬の未使用患者は，初回２４時間以内の総量１０ｍ
ｇまで。
４．硬膜外投与で効果不十分で，追加の必要時，患者の状態（呼吸抑
制等）を観察しながら慎重投与。
くも膜下投与
５．２００ｍｇ注射液（４％製剤）はくも膜下投与には使用せず，１０ｍｇ注射
液（１％製剤）を使用。
６．患者の状態（呼吸抑制等）を観察しながら慎重投与。
７．追加投与や持続投与は行わないが，他の方法で鎮痛効果なけれ
ば，安全性上問題がない時のみ，実施を考慮。

【禁忌】
投与経路共通
１．重篤な呼吸抑制。
２．気管支喘息発作中。
３．重篤な肝機能障害。
４．慢性肺疾患に続発する心不全。
５．痙攣状態（てんかん重積症，破傷風，ストリキニーネ中毒）。
６．急性アルコール中毒。
７．本剤の成分・アヘンアルカロイドに過敏症。
８．出血性大腸炎。
９．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。
硬膜外投与
１０．注射部位・その周辺に炎症。
１１．敗血症。
くも膜下投与
１２．注射部位・その周辺に炎症。
１３．敗血症。
１４．中枢神経系疾患（髄膜炎，灰白脊髄炎，脊髄癆等）。
１５．脊髄・脊椎に結核，脊椎炎及び転移性腫瘍等の活動性疾患。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（頻度不明），退薬症候（あくび，くしゃみ，流涙，発汗，悪心，
嘔吐，下痢，腹痛，散瞳，頭痛，不眠，不安，せん妄，振戦，全身の筋
肉・関節痛，呼吸促迫等）。
２．呼吸抑制（頻度不明）（息切れ，呼吸緩慢，不規則な呼吸，呼吸異常
等）。
３．錯乱（頻度不明），せん妄（頻度不明）。
４．無気肺（頻度不明），気管支痙攣（頻度不明），喉頭浮腫（頻度不
明）。
５．麻痺性イレウス（頻度不明），中毒性巨大結腸（頻度不明）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 頻度不明
循環器 不整脈，血圧変動，顔面潮紅
精神神経系 眠気，眩暈，不安，不穏，興奮，視調節障害，発汗
消化器 悪心，嘔吐，便秘，口渇
過敏症 発疹，掻痒感
投与部位 発赤，腫脹，硬結，疼痛，肉芽腫等の腫瘤
その他 排尿障害，尿閉，頭蓋内圧の亢進，脱力
（表終了）

■効能効果・用法用量

■禁忌

■副作用

その他 排尿障害，尿閉，頭蓋内圧の亢進，脱力
（表終了）

８．２　非アルカロイド系麻薬

８．２．１　合成麻薬

フェンタニル１日用テープ０．８４ｍｇ「ユート
ク」 （０．８４ｍｇ１枚）

【効能効果】
非オピオイド鎮痛剤・弱オピオイド鎮痛剤で治療困難な下記の鎮痛（他
のオピオイド鎮痛剤から切りかえて使用時のみ）
中等度から高度の疼痛を伴う各種癌
注意
他のオピオイド鎮痛剤が一定期間投与され，忍容性が確認され，オピオ
イド鎮痛剤の継続的投与を要する癌疼痛の管理にのみ使用。
【用法用量】
オピオイド鎮痛剤から切りかえて使用。
成人　胸部，腹部，上腕部，大腿部等に貼付し　１日（約２４時間）ごと
貼りかえ。
初回貼付用量は本剤投与前のオピオイド鎮痛剤の用法・用量を勘案し
て，０．８４ｍｇ，１．７ｍｇ，３．４ｍｇ，５ｍｇのいずれかの用量を選択。
適宜増減。
注意
１．初回貼付用量
初回貼付用量として，本剤６．７ｍｇは推奨されない（初回貼付用量５ｍｇ
を超える使用経験はない）。
初回貼付用量を選択する換算表は，１日経口モルヒネ量９０ｍｇ（坐剤　１
日４５ｍｇ），１日経口オキシコドン量６０ｍｇ，フェンタニル経皮吸収型製
剤（３日貼付型製剤）４．２ｍｇ（２５μｇ／時；フェンタニル１日０．６ｍｇ）を
本剤１．７ｍｇへ切りかえるもので設定。初回貼付用量は換算表で用量を
選択し，過量投与に注意。
換算表（オピオイド鎮痛剤１日使用量による推奨貼付用量）
（表開始）
本剤貼付用量 ０．８４ｍｇ １．７ｍｇ ３．４ｍｇ ５ｍｇ
定常状態の推定平均吸収量（ａ）（ｍｇ／日） ０．３ ０．６ １．２ １．８
 ↑ ↑ ↑ ↑
モルヒネ経口剤（ｍｇ／日） ＜４５ ４５～１３４ １３５～２２４ ２２５～３１４
モルヒネ坐剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～６９ ７０～１１２ １１３～１５７
オキシコドン経口剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～８９ ９０～１４９ １５０～２０９
フェンタニル経皮吸収型製剤（３日貼付型製剤；貼付用量ｍｇ） ［定常状
態の推定平均吸収量（ｍｇ／日）］ ２．１ ［０．３］ ４．２ ［０．６］ ８．４ ［１．
２］ １２．６ ［１．８］
（表終了）
（ａ）本剤６．７ｍｇは，初回貼付用量としては推奨されないが，定常状態
の推定平均吸収量は２．４ｍｇ／日に相当。
２．初回貼付時
本剤初回貼付後最低２日間は増量を行わない。本剤の血中濃度が定常
状態に達するには時間を要することから，この時点での増量は過量投与
の可能性。他のオピオイド鎮痛剤から本剤に初めて切りかえた時，フェン
タニルの血中濃度が徐々に上昇するため，鎮痛効果が得られるまで時
間を要す。下記の「使用方法例」を参考に，切りかえ前に使用していたオ
ピオイド鎮痛剤を投与。
使用方法例
（表開始）
使用していたオピオイド鎮痛剤（注）の投与回数 オピオイド鎮痛剤の使
用方法例
１日１回 投与１２時間後に本剤貼付開始。
１日２～３回 本剤貼付開始と同時に１回量を投与。
１日４～６回 本剤貼付開始と同時及び４～６時間後に１回量を投与。
（表終了）
（注）経皮吸収型製剤除く。
上記の「使用方法例」では，鎮痛効果不十分な時あり。鎮痛効果が得ら
れるまで，オピオイド鎮痛剤の追加により鎮痛をはかる。１回の追加投与
量として，切りかえ前に使用していたオピオイド鎮痛剤が経口剤又は坐
剤では１日量の１／６量を目安に投与。この場合，速効性のオピオイド鎮
痛剤を使用。
３．用量調整と維持
（１）．疼痛増強時の処置
本剤貼付中に痛みが増強したり，疼痛管理されている患者で突出痛が
あれば，オピオイド鎮痛剤の追加により鎮痛をはかる。１回の追加投与量
として，切りかえ前に使用していたオピオイド鎮痛剤が経口剤又は坐剤
では１日量の１／６量を，注射剤では１／１２量を目安に投与。この場合，
速効性のオピオイド鎮痛剤を使用。
（２）．増量
初回貼付後及び増量後最低２日間は増量を行わない。連日の増量で呼
吸抑制の発現あり。
鎮痛効果が得られるまで患者ごとに用量調整を行う。効果不十分時，追
加されたオピオイド鎮痛剤の１日量及び疼痛程度を考慮し，０．８４ｍｇか
ら１．７ｍｇへの増量の場合を除き，貼付用量の２５～５０％を目安に貼り
かえ時に増量。
１回貼付用量が２０．１ｍｇを超える時は，他の方法を考慮。
（３）．減量
連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
４．投与中止
（１）．退薬症候を防ぐために漸減。
（２）．投与を中止し他のオピオイド鎮痛剤への変更時には，本剤剥離後
の血中フェンタニル濃度が半減するのに１７時間以上かかるため，他の
オピオイド鎮痛剤の投与は低用量から開始し，鎮痛効果が得られるまで
漸増。

■効能効果・用法用量

８　麻薬 ８　麻薬
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連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
４．投与中止
（１）．退薬症候を防ぐために漸減。
（２）．投与を中止し他のオピオイド鎮痛剤への変更時には，本剤剥離後
の血中フェンタニル濃度が半減するのに１７時間以上かかるため，他の
オピオイド鎮痛剤の投与は低用量から開始し，鎮痛効果が得られるまで
漸増。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症。
２．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（頻度不明）（薬物依存），退薬症候，死亡。
２．呼吸抑制（０．９％）（無呼吸，呼吸困難，呼吸異常，呼吸緩慢，不規
則な呼吸，換気低下等）。
３．意識障害（頻度不明）（意識レベルの低下，意識消失等）。
４．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
５．痙攣（頻度不明）（間代性，大発作型等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
循環器   高血圧，低血圧，頻脈，徐脈，チアノーゼ，動悸
精神神経系 傾眠・眠気 不眠症，頭痛 不穏，健忘，眩暈，いらいら感，
幻覚，多幸症，錯乱，せん妄，うつ病，不安，激越，振戦，錯感覚，感覚
鈍麻，回転性眩暈，無感情，注意力障害，味覚異常，記憶障害，錐体
外路障害
皮膚 貼付部位の掻痒感，貼付部位の紅斑 掻痒，汗疹 発疹，紅斑，皮
膚炎（接触性皮膚炎，アレルギー性皮膚炎含む），湿疹，貼付部位反応
（発疹，湿疹，皮膚炎，小水疱）
消化器 便秘，悪心，嘔吐，下痢  口渇，胃部不快感，消化不良，イレウ
ス，腹痛，痔核，口内炎
肝臓  肝機能異常
泌尿器  排尿困難 尿閉
眼障害   縮瞳，霧視，結膜炎，複視
感染症   鼻咽頭炎，膀胱炎，帯状疱疹
臨床検査  白血球数減少，血中カリウム減少 血小板数減少，ＡＬＴ増
加，蛋白尿，ＡＳＴ増加，血中ビリルビン増加，尿糖陽性，総蛋白減少，
体重減少，白血球数増加，血中Ａｌ－Ｐ増加，血中尿素窒素上昇
その他  発熱，体熱感 倦怠感，発汗，しゃっくり，食欲不振，性機能不
全，勃起不全，無力症，筋痙縮，疲労，末梢性浮腫，インフルエンザ様
疾患，冷感，体温変動感，薬剤離脱症候群，貧血，白血球増加症，食
欲減退，耳鳴，背部痛，筋骨格痛，四肢痛，不正子宮出血，胸部不快
感，胸痛，悪寒，異常感
（表終了）

■禁忌

■副作用

フェンタニル１日用テープ５ｍｇ「ユートク」
（５ｍｇ１枚）

【効能効果】
非オピオイド鎮痛剤・弱オピオイド鎮痛剤で治療困難な下記の鎮痛（他
のオピオイド鎮痛剤から切りかえて使用時のみ）
中等度から高度の疼痛を伴う各種癌
注意
他のオピオイド鎮痛剤が一定期間投与され，忍容性が確認され，オピオ
イド鎮痛剤の継続的投与を要する癌疼痛の管理にのみ使用。
【用法用量】
オピオイド鎮痛剤から切りかえて使用。
成人　胸部，腹部，上腕部，大腿部等に貼付し　１日（約２４時間）ごと
貼りかえ。
初回貼付用量は本剤投与前のオピオイド鎮痛剤の用法・用量を勘案し
て，０．８４ｍｇ，１．７ｍｇ，３．４ｍｇ，５ｍｇのいずれかの用量を選択。
適宜増減。
注意
１．初回貼付用量
初回貼付用量として，本剤６．７ｍｇは推奨されない（初回貼付用量５ｍｇ
を超える使用経験はない）。
初回貼付用量を選択する換算表は，１日経口モルヒネ量９０ｍｇ（坐剤　１
日４５ｍｇ），１日経口オキシコドン量６０ｍｇ，フェンタニル経皮吸収型製
剤（３日貼付型製剤）４．２ｍｇ（２５μｇ／時；フェンタニル１日０．６ｍｇ）を
本剤１．７ｍｇへ切りかえるもので設定。初回貼付用量は換算表で用量を
選択し，過量投与に注意。
換算表（オピオイド鎮痛剤１日使用量による推奨貼付用量）
（表開始）
本剤貼付用量 ０．８４ｍｇ １．７ｍｇ ３．４ｍｇ ５ｍｇ
定常状態の推定平均吸収量（ａ）（ｍｇ／日） ０．３ ０．６ １．２ １．８
 ↑ ↑ ↑ ↑
モルヒネ経口剤（ｍｇ／日） ＜４５ ４５～１３４ １３５～２２４ ２２５～３１４
モルヒネ坐剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～６９ ７０～１１２ １１３～１５７
オキシコドン経口剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～８９ ９０～１４９ １５０～２０９
フェンタニル経皮吸収型製剤（３日貼付型製剤；貼付用量ｍｇ） ［定常状
態の推定平均吸収量（ｍｇ／日）］ ２．１ ［０．３］ ４．２ ［０．６］ ８．４ ［１．
２］ １２．６ ［１．８］
（表終了）
（ａ）本剤６．７ｍｇは，初回貼付用量としては推奨されないが，定常状態
の推定平均吸収量は２．４ｍｇ／日に相当。
２．初回貼付時
本剤初回貼付後最低２日間は増量を行わない。本剤の血中濃度が定常
状態に達するには時間を要することから，この時点での増量は過量投与
の可能性。他のオピオイド鎮痛剤から本剤に初めて切りかえた時，フェン
タニルの血中濃度が徐々に上昇するため，鎮痛効果が得られるまで時
間を要す。下記の「使用方法例」を参考に，切りかえ前に使用していたオ
ピオイド鎮痛剤を投与。
使用方法例
（表開始）
使用していたオピオイド鎮痛剤（注）の投与回数 オピオイド鎮痛剤の使
用方法例
１日１回 投与１２時間後に本剤貼付開始。
１日２～３回 本剤貼付開始と同時に１回量を投与。
１日４～６回 本剤貼付開始と同時及び４～６時間後に１回量を投与。
（表終了）
（注）経皮吸収型製剤除く。
上記の「使用方法例」では，鎮痛効果不十分な時あり。鎮痛効果が得ら
れるまで，オピオイド鎮痛剤の追加により鎮痛をはかる。１回の追加投与
量として，切りかえ前に使用していたオピオイド鎮痛剤が経口剤又は坐
剤では１日量の１／６量を目安に投与。この場合，速効性のオピオイド鎮
痛剤を使用。
３．用量調整と維持
（１）．疼痛増強時の処置
本剤貼付中に痛みが増強したり，疼痛管理されている患者で突出痛が
あれば，オピオイド鎮痛剤の追加により鎮痛をはかる。１回の追加投与量
として，切りかえ前に使用していたオピオイド鎮痛剤が経口剤又は坐剤
では１日量の１／６量を，注射剤では１／１２量を目安に投与。この場合，
速効性のオピオイド鎮痛剤を使用。
（２）．増量
初回貼付後及び増量後最低２日間は増量を行わない。連日の増量で呼
吸抑制の発現あり。
鎮痛効果が得られるまで患者ごとに用量調整を行う。効果不十分時，追
加されたオピオイド鎮痛剤の１日量及び疼痛程度を考慮し，０．８４ｍｇか
ら１．７ｍｇへの増量の場合を除き，貼付用量の２５～５０％を目安に貼り
かえ時に増量。
１回貼付用量が２０．１ｍｇを超える時は，他の方法を考慮。
（３）．減量
連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
４．投与中止
（１）．退薬症候を防ぐために漸減。
（２）．投与を中止し他のオピオイド鎮痛剤への変更時には，本剤剥離後
の血中フェンタニル濃度が半減するのに１７時間以上かかるため，他の
オピオイド鎮痛剤の投与は低用量から開始し，鎮痛効果が得られるまで
漸増。

■効能効果・用法用量

８　麻薬 ８　麻薬

態の推定平均吸収量（ｍｇ／日）］ ２．１ ［０．３］ ４．２ ［０．６］ ８．４ ［１．
２］ １２．６ ［１．８］
（表終了）
（ａ）本剤６．７ｍｇは，初回貼付用量としては推奨されないが，定常状態
の推定平均吸収量は２．４ｍｇ／日に相当。
２．初回貼付時
本剤初回貼付後最低２日間は増量を行わない。本剤の血中濃度が定常
状態に達するには時間を要することから，この時点での増量は過量投与
の可能性。他のオピオイド鎮痛剤から本剤に初めて切りかえた時，フェン
タニルの血中濃度が徐々に上昇するため，鎮痛効果が得られるまで時
間を要す。下記の「使用方法例」を参考に，切りかえ前に使用していたオ
ピオイド鎮痛剤を投与。
使用方法例
（表開始）
使用していたオピオイド鎮痛剤（注）の投与回数 オピオイド鎮痛剤の使
用方法例
１日１回 投与１２時間後に本剤貼付開始。
１日２～３回 本剤貼付開始と同時に１回量を投与。
１日４～６回 本剤貼付開始と同時及び４～６時間後に１回量を投与。
（表終了）
（注）経皮吸収型製剤除く。
上記の「使用方法例」では，鎮痛効果不十分な時あり。鎮痛効果が得ら
れるまで，オピオイド鎮痛剤の追加により鎮痛をはかる。１回の追加投与
量として，切りかえ前に使用していたオピオイド鎮痛剤が経口剤又は坐
剤では１日量の１／６量を目安に投与。この場合，速効性のオピオイド鎮
痛剤を使用。
３．用量調整と維持
（１）．疼痛増強時の処置
本剤貼付中に痛みが増強したり，疼痛管理されている患者で突出痛が
あれば，オピオイド鎮痛剤の追加により鎮痛をはかる。１回の追加投与量
として，切りかえ前に使用していたオピオイド鎮痛剤が経口剤又は坐剤
では１日量の１／６量を，注射剤では１／１２量を目安に投与。この場合，
速効性のオピオイド鎮痛剤を使用。
（２）．増量
初回貼付後及び増量後最低２日間は増量を行わない。連日の増量で呼
吸抑制の発現あり。
鎮痛効果が得られるまで患者ごとに用量調整を行う。効果不十分時，追
加されたオピオイド鎮痛剤の１日量及び疼痛程度を考慮し，０．８４ｍｇか
ら１．７ｍｇへの増量の場合を除き，貼付用量の２５～５０％を目安に貼り
かえ時に増量。
１回貼付用量が２０．１ｍｇを超える時は，他の方法を考慮。
（３）．減量
連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
４．投与中止
（１）．退薬症候を防ぐために漸減。
（２）．投与を中止し他のオピオイド鎮痛剤への変更時には，本剤剥離後
の血中フェンタニル濃度が半減するのに１７時間以上かかるため，他の
オピオイド鎮痛剤の投与は低用量から開始し，鎮痛効果が得られるまで
漸増。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症。
２．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（頻度不明）（薬物依存），退薬症候，死亡。
２．呼吸抑制（０．９％）（無呼吸，呼吸困難，呼吸異常，呼吸緩慢，不規
則な呼吸，換気低下等）。
３．意識障害（頻度不明）（意識レベルの低下，意識消失等）。
４．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
５．痙攣（頻度不明）（間代性，大発作型等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
循環器   高血圧，低血圧，頻脈，徐脈，チアノーゼ，動悸
精神神経系 傾眠・眠気 不眠症，頭痛 不穏，健忘，眩暈，いらいら感，
幻覚，多幸症，錯乱，せん妄，うつ病，不安，激越，振戦，錯感覚，感覚
鈍麻，回転性眩暈，無感情，注意力障害，味覚異常，記憶障害，錐体
外路障害
皮膚 貼付部位の掻痒感，貼付部位の紅斑 掻痒，汗疹 発疹，紅斑，皮
膚炎（接触性皮膚炎，アレルギー性皮膚炎含む），湿疹，貼付部位反応
（発疹，湿疹，皮膚炎，小水疱）
消化器 便秘，悪心，嘔吐，下痢  口渇，胃部不快感，消化不良，イレウ
ス，腹痛，痔核，口内炎
肝臓  肝機能異常
泌尿器  排尿困難 尿閉
眼障害   縮瞳，霧視，結膜炎，複視
感染症   鼻咽頭炎，膀胱炎，帯状疱疹
臨床検査  白血球数減少，血中カリウム減少 血小板数減少，ＡＬＴ増
加，蛋白尿，ＡＳＴ増加，血中ビリルビン増加，尿糖陽性，総蛋白減少，
体重減少，白血球数増加，血中Ａｌ－Ｐ増加，血中尿素窒素上昇
その他  発熱，体熱感 倦怠感，発汗，しゃっくり，食欲不振，性機能不
全，勃起不全，無力症，筋痙縮，疲労，末梢性浮腫，インフルエンザ様
疾患，冷感，体温変動感，薬剤離脱症候群，貧血，白血球増加症，食
欲減退，耳鳴，背部痛，筋骨格痛，四肢痛，不正子宮出血，胸部不快
感，胸痛，悪寒，異常感
（表終了）

■禁忌

■副作用

- 186 -

フェンタニル１日用テープ０．８４ｍｇ「ユートク」 フェンタニル１日用テープ５ｍｇ「ユートク」



感，胸痛，悪寒，異常感
（表終了）

フェンタニル１日用テープ６．７ｍｇ「ユートク」
（６．７ｍｇ１枚）

【効能効果】
非オピオイド鎮痛剤・弱オピオイド鎮痛剤で治療困難な下記の鎮痛（他
のオピオイド鎮痛剤から切りかえて使用時のみ）
中等度から高度の疼痛を伴う各種癌
注意
他のオピオイド鎮痛剤が一定期間投与され，忍容性が確認され，オピオ
イド鎮痛剤の継続的投与を要する癌疼痛の管理にのみ使用。
【用法用量】
オピオイド鎮痛剤から切りかえて使用。
成人　胸部，腹部，上腕部，大腿部等に貼付し　１日（約２４時間）ごと
貼りかえ。
初回貼付用量は本剤投与前のオピオイド鎮痛剤の用法・用量を勘案し
て，０．８４ｍｇ，１．７ｍｇ，３．４ｍｇ，５ｍｇのいずれかの用量を選択。
適宜増減。
注意
１．初回貼付用量
初回貼付用量として，本剤６．７ｍｇは推奨されない（初回貼付用量５ｍｇ
を超える使用経験はない）。
初回貼付用量を選択する換算表は，１日経口モルヒネ量９０ｍｇ（坐剤　１
日４５ｍｇ），１日経口オキシコドン量６０ｍｇ，フェンタニル経皮吸収型製
剤（３日貼付型製剤）４．２ｍｇ（２５μｇ／時；フェンタニル１日０．６ｍｇ）を
本剤１．７ｍｇへ切りかえるもので設定。初回貼付用量は換算表で用量を
選択し，過量投与に注意。
換算表（オピオイド鎮痛剤１日使用量による推奨貼付用量）
（表開始）
本剤貼付用量 ０．８４ｍｇ １．７ｍｇ ３．４ｍｇ ５ｍｇ
定常状態の推定平均吸収量（ａ）（ｍｇ／日） ０．３ ０．６ １．２ １．８
 ↑ ↑ ↑ ↑
モルヒネ経口剤（ｍｇ／日） ＜４５ ４５～１３４ １３５～２２４ ２２５～３１４
モルヒネ坐剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～６９ ７０～１１２ １１３～１５７
オキシコドン経口剤（ｍｇ／日） ＜３０ ３０～８９ ９０～１４９ １５０～２０９
フェンタニル経皮吸収型製剤（３日貼付型製剤；貼付用量ｍｇ） ［定常状
態の推定平均吸収量（ｍｇ／日）］ ２．１ ［０．３］ ４．２ ［０．６］ ８．４ ［１．
２］ １２．６ ［１．８］
（表終了）
（ａ）本剤６．７ｍｇは，初回貼付用量としては推奨されないが，定常状態
の推定平均吸収量は２．４ｍｇ／日に相当。
２．初回貼付時
本剤初回貼付後最低２日間は増量を行わない。本剤の血中濃度が定常
状態に達するには時間を要することから，この時点での増量は過量投与
の可能性。他のオピオイド鎮痛剤から本剤に初めて切りかえた時，フェン
タニルの血中濃度が徐々に上昇するため，鎮痛効果が得られるまで時
間を要す。下記の「使用方法例」を参考に，切りかえ前に使用していたオ
ピオイド鎮痛剤を投与。
使用方法例
（表開始）
使用していたオピオイド鎮痛剤（注）の投与回数 オピオイド鎮痛剤の使
用方法例
１日１回 投与１２時間後に本剤貼付開始。
１日２～３回 本剤貼付開始と同時に１回量を投与。
１日４～６回 本剤貼付開始と同時及び４～６時間後に１回量を投与。
（表終了）
（注）経皮吸収型製剤除く。
上記の「使用方法例」では，鎮痛効果不十分な時あり。鎮痛効果が得ら
れるまで，オピオイド鎮痛剤の追加により鎮痛をはかる。１回の追加投与
量として，切りかえ前に使用していたオピオイド鎮痛剤が経口剤又は坐
剤では１日量の１／６量を目安に投与。この場合，速効性のオピオイド鎮
痛剤を使用。
３．用量調整と維持
（１）．疼痛増強時の処置
本剤貼付中に痛みが増強したり，疼痛管理されている患者で突出痛が
あれば，オピオイド鎮痛剤の追加により鎮痛をはかる。１回の追加投与量
として，切りかえ前に使用していたオピオイド鎮痛剤が経口剤又は坐剤
では１日量の１／６量を，注射剤では１／１２量を目安に投与。この場合，
速効性のオピオイド鎮痛剤を使用。
（２）．増量
初回貼付後及び増量後最低２日間は増量を行わない。連日の増量で呼
吸抑制の発現あり。
鎮痛効果が得られるまで患者ごとに用量調整を行う。効果不十分時，追
加されたオピオイド鎮痛剤の１日量及び疼痛程度を考慮し，０．８４ｍｇか
ら１．７ｍｇへの増量の場合を除き，貼付用量の２５～５０％を目安に貼り
かえ時に増量。
１回貼付用量が２０．１ｍｇを超える時は，他の方法を考慮。
（３）．減量
連用中の急激な減量は，退薬症候があらわれるので行わない。副作用
等で減量する時は，慎重に行う。
４．投与中止
（１）．退薬症候を防ぐために漸減。
（２）．投与を中止し他のオピオイド鎮痛剤への変更時には，本剤剥離後
の血中フェンタニル濃度が半減するのに１７時間以上かかるため，他の
オピオイド鎮痛剤の投与は低用量から開始し，鎮痛効果が得られるまで
漸増。

■効能効果・用法用量

オピオイド鎮痛剤の投与は低用量から開始し，鎮痛効果が得られるまで
漸増。

【禁忌】
１．本剤の成分に過敏症。
２．ナルメフェン塩酸塩水和物の投与中・中止後１週間以内。

【副作用】
重大な副作用
１．依存性（頻度不明）（薬物依存），退薬症候，死亡。
２．呼吸抑制（０．９％）（無呼吸，呼吸困難，呼吸異常，呼吸緩慢，不規
則な呼吸，換気低下等）。
３．意識障害（頻度不明）（意識レベルの低下，意識消失等）。
４．ショック，アナフィラキシー（各頻度不明）。
５．痙攣（頻度不明）（間代性，大発作型等）。
その他の副作用（発現時中止等）
（表開始）
発現部位等 ５％以上 ０．１～５％未満 頻度不明
循環器   高血圧，低血圧，頻脈，徐脈，チアノーゼ，動悸
精神神経系 傾眠・眠気 不眠症，頭痛 不穏，健忘，眩暈，いらいら感，
幻覚，多幸症，錯乱，せん妄，うつ病，不安，激越，振戦，錯感覚，感覚
鈍麻，回転性眩暈，無感情，注意力障害，味覚異常，記憶障害，錐体
外路障害
皮膚 貼付部位の掻痒感，貼付部位の紅斑 掻痒，汗疹 発疹，紅斑，皮
膚炎（接触性皮膚炎，アレルギー性皮膚炎含む），湿疹，貼付部位反応
（発疹，湿疹，皮膚炎，小水疱）
消化器 便秘，悪心，嘔吐，下痢  口渇，胃部不快感，消化不良，イレウ
ス，腹痛，痔核，口内炎
肝臓  肝機能異常
泌尿器  排尿困難 尿閉
眼障害   縮瞳，霧視，結膜炎，複視
感染症   鼻咽頭炎，膀胱炎，帯状疱疹
臨床検査  白血球数減少，血中カリウム減少 血小板数減少，ＡＬＴ増
加，蛋白尿，ＡＳＴ増加，血中ビリルビン増加，尿糖陽性，総蛋白減少，
体重減少，白血球数増加，血中Ａｌ－Ｐ増加，血中尿素窒素上昇
その他  発熱，体熱感 倦怠感，発汗，しゃっくり，食欲不振，性機能不
全，勃起不全，無力症，筋痙縮，疲労，末梢性浮腫，インフルエンザ様
疾患，冷感，体温変動感，薬剤離脱症候群，貧血，白血球増加症，食
欲減退，耳鳴，背部痛，筋骨格痛，四肢痛，不正子宮出血，胸部不快
感，胸痛，悪寒，異常感
（表終了）

■禁忌

■副作用

８　麻薬 ８　麻薬
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