
2017 年 7月 14 日 

各所属長  

院   長 

新規医薬品の採用及び口座抹消品目について 

薬事委員会等において，慎重に審議を重ね答申を得た中から，今回下記のものを採用許可，口座

抹消したのでお知らせする． 

 

1. 新規仮採用医薬品（2017 年 7 月 18 日付） 

医薬品名 

（会社名） 

成分名 規格 薬価 

（円） 

薬効分類 

（厚生省コード） 

備考 

処 

スインプロイク錠

0.2mg 

（塩野義） 

 

ナルデメジン 

1 錠 

0.2mg 

272.1 経口末梢性μオピオ

イド受容体拮抗薬 

（2359007F1020） 

2018 年 5 月末まで 

1 回 14 日制限 

差し替え 

本採用までに検討 

処、劇 

メトホルミン塩酸塩

錠 500mgMT「TE」 

（トーアエイヨー） 

 

メトホルミン 

塩酸塩 

1 錠 

500mg 

9.9 経口糖尿病用剤 

（3962002F3066） 

院外のみ 

差し替え 

ザファテック錠

100mg 

処 

ヤーズフレックス 

配合錠 

（バイエル） 

 

ドロスピレノン 

エチニルエスト

ラジオール 

1 錠 

3mg 

0.02mg 

275.0 子宮内膜症に伴う 

疼痛 

月経困難症治療剤 

（2482011F2027） 

院外のみ 

差し替え 

マーベロン 21 

処 

プラルエント皮下注

75mg ペン 

（サノフィ） 

 

アリロクマブ 

（遺伝子組換え） 

1 キット 1mL 

75mg 

22,948.0 

 

高コレステロール 

血症治療剤 

完全ヒト型抗 PCSK9 

モノクローナル抗体 

（2189402G3027） 

生物由来 

差し替え 

本採用までに検討 

処 

プロイメンド 

点滴静注用 150mg 

（小野） 

 

ホスアプレピタ

ント 

1 瓶 

150mg 

14,705.0 選択的 NK1 受容体 

拮抗型制吐剤 

（2391405D1020） 

差し替え 

ガスター錠 20mg 

 

 

2. 新規特殊取扱採用医薬品（2017 年 7 月 18 日付） 
医薬品名 

（会社名） 

成分名 規格 薬価 

（円） 

薬効分類 

（厚生省コード） 

備考 

処、劇 

ステラーラ点滴静注

130mg 

（ヤンセン） 

 

ウステキヌマブ 

（遺伝子組換え） 

1 瓶 

130mg 

189,612.0 ヒト型抗ヒト

IL-12/23p40 

モノクローナル抗体

製剤 

（3999431A1022） 

生物由来 

差し替え 

本採用までに検討 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



3. 新規本採用医薬品（2017 年 7 月 18 日付） 

医薬品名 

（会社名） 

成分名 規格 薬価 

（円） 

薬効分類 

（厚生省コード） 

備考 

処 

リリカ OD 錠 25mg、75mg 

（ファイザー） 

 

プレガバリン 

1 錠 

25mg 

75mg 

 

67.8 

112.9 

疼痛治療剤 

（神経障害性疼

痛・線維筋痛症） 

（1190017F1029） 

（1190017F2025） 

差し替え 

リリカカプセル

25mg、75mg 

処、劇 

レミッチ OD 錠 2.5μg 

（鳥居） 

 

ナルフラフィン 

塩酸塩 

 

1 錠 

2.5μg 

 

1,346.3 経口そう痒症 

改善剤 

（1190015F1020） 

差し替え 

レミッチ 

カプセル 2.5μg 

処、劇、向 

ソセゴン注射液 15mg 

（丸石） 

 

ペンタゾシン 

1 管 

15mg 

 

65.0 鎮痛剤 

（1149401A1027） 
第二種向精神薬 

差し替え 

ペンタジン 

注射液 15 

 

 

 

4．検査試験薬（2017 年 7 月 18 日付） 
医薬品名 

（会社名） 

成分名 規格 希望小売

価格（円） 

効能・効果、用途 備考 

 

10%中性緩衝ホルマリン液 

（和光純薬工業） 

 

ホルマリン 

リン酸一ナトリウム・2H2O 

リン酸二ナトリウム・無水 

20L 10,300.0 

 

 

組織の固定液 20％中性緩衝 

ホルマリン液の 

一部を 10％に 

切り替え 

 

 

5．口座抹消医薬品 

・2017 年 8 月 1 日付で口座抹消とする医薬品 
医薬品名 

（会社名） 

成分名 規格 薬価 

（円） 

薬効分類 

（厚生省コード） 

備考 

処 

ザファテック錠100mg 

（武田） 

 

トレラグリプチン 

1 錠 

100 ㎎ 

1,045.1 持続性選択的 DPP-4

阻害剤 

（3969024F2024） 

差し替え 

院外のみへ 

処 

マーベロン 21 

（MSD） 

 

デソゲストレル 

エチニルエストラ

ジオール 

1 錠 

0.15mg 

0.03mg 

- 経口避妊剤 

（254910CF1025） 

差し替え 

処 

ガスター錠 20mg 

（アステラス） 

 

ファモチジン 

1 錠 

20mg 

42.2 H2 受容体拮抗剤 

（2325003F2020） 

差し替え 

院外のみ患者限定 

外科 2 名 

処 

リリカカプセル 

25mg､75mg 

（ファイザー） 

 

プレガバリン 

1 カプセル 

25mg 

75mg 

 

67.8 

112.9 

疼痛治療剤 

（神経障害性疼痛・ 

線維筋痛症） 

（1190017M1028） 

（1190017M2024） 

差し替え 

劇、処 

レミッチカプセル 

2.5μg 

（鳥居） 

 

ナルフラフィン 

塩酸塩 

 

1 カプセル 

2.5μg 

 

1,346.3 経口そう痒症改善剤 

（1190015M1029） 

差し替え 

処、劇、向 

ペンタジン注射液 15 

（第一三共） 

 

ペンタゾシン 

1 管 

15mg 

 

64.0 鎮痛剤 

(1149401A1051) 

 

差し替え 

製造中止 



5．口座抹消医薬品（前項の続き） 

・2017 年 8 月 1 日付で口座抹消とする医薬品 

処 

アンプリット錠 25 ㎎ 

（第一三共） 

 

ロフェプラミン 

塩酸塩 

1 錠 

25 ㎎ 

17.4 うつ病・うつ状態治

療剤（1174004F2024） 
院外のみへ 

処 

レダマイシン 

カプセル 150 ㎎ 

（ポーラファルマ） 

 

デメチルクロル 

テトラサイクリン

塩酸塩 

1 カプセル 

150mg 

18.9 テトラサイクリン系

抗生物質 

(6152004F20) 

 

 

以上 


