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１． 使用上の注意改訂情報 

一般名〔主な販売名〕 改訂の概要 

セフカペン ピボキシル塩酸塩水和物 

〔フロモックス小児用細粒 100mg〕 

セフジトレン ピボキシル 

〔メイアクト MS小児用細粒 10%〕 

セフテラム ピボキシル 

〔トミロン細粒小児用 20%〕  

テビペネム ピボキシル 

〔オラペネム小児用細粒 10%〕 

「重要な基本的注意」の項に、低カルニチン血症に伴う重篤な低血糖に関

する注意事項として、投与の必要性を含む薬剤の選択や投与期間等につ

いては最新のガイドライン等を参考とする旨、痙攣、意識障害等の低血糖

症状が認められた場合には、速やかに医療機関を受診するよう家族等に

指導する旨を追記する。 

 

PMDAから適正使用のお願いが公表されています。 

「ピボキシル基を有する抗菌薬投与による小児等の重篤な低カルニチン

血症、重篤な低血糖について（続報）」 

オメプラゾール 

〔オメプラール錠 10、20ｍg、 

オメプラゾン錠 10mg、20mg〕〕 

ラベプラゾールナトリウム 

〔パリエット錠 5mg、10mg、20mg〕 

ランソプラゾール 

〔タケプロン OD錠 15、30、 

同 カプセル 15、30〕 

エソメプラゾールマグネシウム水和物 

〔ネキシウムカプセル 10mg、20mg、 

同 懸濁用顆粒分包 10mg、20mg〕 

ボノプラザンフマル酸塩 

〔タケキャブ OD錠 10mg、20mg、 

同 錠 10mg、20mg〕 

アスピリン・ランソプラゾール配合剤 

〔タケルダ配合錠〕 

アスピリン・ボノプラザンフマル酸塩配合剤 

〔キャブピリン配合錠〕 

ボノプラザンフマル酸塩・アモキシシリン水和物・ク

ラリスロマイシン 

〔ボノサップパック 400、800〕 

ボノプラザンフマル酸塩・アモキシシリン水和物・メ

トロニダゾール 

〔ボノピオンパック〕 

1. 「重要な基本的注意」の項に、「低マグネシウム血症」に関する注意喚

起を追記する。  

2. 「重大な副作用」の項に、「低マグネシウム血症」を追記する。 

インスリン アスパルト（遺伝子組換え） 

〔フィアスプ注 100 単位/mL〕 

「重要な基本的注意」の項に、37℃超の高温下でのポータブルイン 

スリン用輸液ポンプの閉塞に関する注意事項を追記する。 

グセルクマブ（遺伝子組換え） 

〔トレムフィア皮下注 100mg シリンジ、200mg、 

同 皮下注 200mg ペン〕 

1. 「重要な基本的注意」の項に、自己免疫性肝炎等の肝機能障害に関す

る注意を追記する。  

2. 「重大な副作用」の項に、「肝機能障害」を追記する。 

ドキソルビシン塩酸塩 

〔ドキシル注 20mg〕 

1. 「重要な基本的注意」の項に、「腎臓限局型血栓性微小血管症」に関す

る注意を追記する。  

2. 「重大な副作用」の項に、「腎臓限局型血栓性微小血管症」を追記す

る。 



セミプリマブ（遺伝子組換え） 

〔リブタヨ点滴静注 350mg〕  

チスレリズマブ（遺伝子組換え） 

〔テビムブラ点滴静注 100mg〕 

アベルマブ（遺伝子組換え） 

〔バベンチオ点滴静注 200mg〕 

アテゾリズマブ（遺伝子組換え） 

〔テセントリク点滴静注 840mg、1200mg〕 

デュルバルマブ（遺伝子組換え） 

〔イミフィンジ点滴静注 120mg、500mg〕 

レチファンリマブ（遺伝子組換え） 

〔ジニイズ点滴静注 500mg〕 

イピリムマブ（遺伝子組換え） 

〔ヤーボイ点滴静注液 20mg、50mg〕 

トレメリムマブ（遺伝子組換え） 

〔イジュド点滴静注 25mg、300mg〕 

「重大な副作用」の項に、「血管炎」を追記する。 

イキサゾミブクエン酸エステル 

〔ニンラーロカプセル 0.5mg、2.3mg、3mg、4mg〕 

「重大な副作用」の項に、「血栓性微小血管症」を追記する。 

カルボプラチン 

〔パラプラチン注射液 50mg、150mg、450mg〕 

「重大な副作用」の項に、「抗利尿ホルモン不適合分泌症候群（SIADH）」を

追記する。 

ニボルマブ（遺伝子組換え） 

〔オプジーボ点滴静注 20mg、100mg、120mg、

240mg〕 

1, 「重大な副作用」の項に、「血管炎」を追記する。 

2. 「重大な副作用」の項に、「血栓性微小血管症」を追記する。 

ベネトクラクス 

〔ベネクレクスタ錠 10mg、50mg、100mg〕 

「用法及び用量に関連する注意」の項について、未治療の慢性リンパ性白

血病（小リンパ球性リンパ腫を含む）に対してアカラブルチニブマレイン酸

塩水和物との併用については、アカラブルチニブマレイン酸塩水和物の電

子添文を参照する旨を追記する。 

要指導医薬品 

オメプラゾール含有製剤  

〔オメプラール S〕 

ランソプラゾール含有製剤  

〔タケプロン s〕 

ラベプラゾールナトリウム含有製剤 

〔パリエット S〕 

「相談すること」の項に、「低マグネシウム血症」を追記する。 

 

２．効能効果、用法用量等追加承認情報 

 一般名〔主な販売名〕 製造販売元 追加された効能効果・用法用量 等 

セマグルチド（遺伝子組換え） 

〔ウゴービ皮下注0.25mgSD、

0.5mgSD、1.0mgSD、1.7mgSD、

2.4mgSD、 

同 皮下注0.25 mgペン1.0MD、

0.5mg ペ ン 2.0MD 、 1.0mg ン

4.0MD、1.7mgペン6.8MD、2.4mg

ペン9.6MD〕 

ノボ ノルディスク 

ファーマ 

【新効能】 

〇 肝硬変を伴わない代謝機能障害関連脂肪肝炎 

ただし、中等度又は高度の線維化を有する場合に限る。 

 

通常、成人には、セマグルチド（遺伝子組換え）として 0.25mg から投与

を開始し、週 1 回皮下注射する。その後は 4 週間の間隔で、週 1 回

0.5mg、1.0mg、1.7mg及び2.4mgの順に増量し、以降は2.4mgを週1回

皮下注射する。なお、患者の状態に応じて適宜減量する。 

ベバシズマブ（遺伝子組換え） 

〔 ア バ ス チ ン 点 滴 静 注 用

100mg/4mL、400mg/16mL〕 

中外製薬 【新効能・新用量】 

〇 神経線維腫症 2型 

 

通常、成人にはベバシズマブ（遺伝子組換え）として 1 回 5mg/kg（体

重）を 2 週間間隔で点滴静脈内注射する。 



デソゲストレル／エチニルエス

トラジオール 

〔マルシロン配合錠〕 

オルガノン 【新医療用配合剤】 

〇 月経困難症 

 

1 日 1 錠を 24～80 日間連続経口投与し、その後 4 日間休薬する。以

後連続投与と休薬を繰り返す。 

ロミタピドメシル酸塩 

〔ジャクスタピッドカプセル小児

用2mg、5mg、10mg、20mg〕 

レコルダティ・レア・

ディジーズ・ジャパン 

【小児用量を追加する新用量・剤形追加】 

〇 ホモ接合体家族性高コレステロール血症 

 

2 歳以上 18 歳未満の患者 

通常、2 歳以上 18 歳未満の患者には、1 日 1 回夕食後 2 時間以上あ

けて、ロミタピドとして下表のとおり年齢に応じた用量を経口投与する。

忍容性に問題がなく、効果不十分な場合には、下表のとおり 4 週間（2

歳以上11歳未満の初回増量は8週間）以上の間隔をあけて段階的に

増量することができる。 

※投与量の表は添付文書を参照 

ソマプシタン（遺伝子組換え） 

〔 ソ グ ルーヤ皮下注 5mg 、

10mg、15mg〕 

ノボ ノルディスク フ

ァーマ 

【新効能・新用量】 

〇 骨端線閉鎖を伴わない SGA（small-for-gestational age）性低身長

症 

〇 骨端線閉鎖を伴わないヌーナン症候群における低身長 

 

通常、ソマプシタン（遺伝子組換え）として 0.24 mg/kg を、週 1回、皮下

注射する。 

エリグルスタット酒石酸塩 

〔サデルガカプセル 25mg 、

100mg〕 

サノフィ 【小児用量を追加する新用量・剤形追加】 

〇 ゴーシェ病の諸症状（貧血、血小板減少症、肝脾腫及び骨症状）

の改善 

 

通常、CYP2D6 Extensive Metabolizer 及び Intermediate Metabolizer の

6歳以上の小児には、体重15kg以上25kg未満の場合にはエリグルス

タット酒石酸塩として 1 回 50mg を 1 日 2 回、体重 25kg 以上の場合に

はエリグルスタット酒石酸塩として 1 回 100mg を 1 日 2 回、経口投与

する。なお、患者の状態に応じて適宜減量する。 

エンシトレルビル フマル酸 

〔ゾコーバ錠25mg、125mg〕 

塩野義製薬 【小児用量を追加する新用量・剤形追加】 

〇 SARS-CoV-2 による感染症の治療 

 

通常、エンシトレルビルとして以下の用量を 1日 1回経口投与する。  

 

イボシデニブ 

〔ティブソボ錠250mg〕 

日本セルヴィエ 【新効能・新用量】 

〇 がん化学療法後に増悪した IDH1 遺伝子変異陽性の治癒切除不

能な胆道癌 

 

通常、成人にはイボシデニブとして 1 日 1 回 500mg を経口投与する。

なお、患者の状態により適宜減量する。 



イサツキシマブ（遺伝子組換え） 

〔サークリサ皮下注1,400mg〕 

サノフィ 【新投与経路】 

〇 多発性骨髄腫 

 

他の抗悪性腫瘍剤との併用において、通常、成人にはイサツキシマブ

（遺伝子組換え）として 1 回 1400mg を、併用する抗悪性腫瘍剤の投与

サイクルを考慮して、以下の A 法又は B 法の投与間隔で皮下投与す

る。 

A 法：1 週間間隔、2週間間隔の順で投与する。 

B 法：1 週間間隔、2週間間隔及び 4週間間隔の順で投与する。 

セルペルカチニブ 

〔レットヴィモ錠40mg、80mg、 

同 カプセル40mg、80mg〕 

日本イーライリリー 【小児用量を追加する新用量】 下線部追加、取消線部削除 

〇 RET 融合遺伝子陽性の進行・再発の固形腫瘍 

〇 RET 遺伝子変異陽性の根治切除不能な甲状腺髄様癌 

 

通常、成人にはセルペルカチニブとして 1 回 160 mg を 1 日 2 回経口

投与する。なお、患者の状態により適宜減量する。  

通常、12 2 歳以上の小児には体表面積に合わせて次の投与量（セル

ペルカチニブとして 1 回日量約 92 184mg/m2）を 1 日 2 回経口投与す

る。なお、患者の状態により適宜減量する。 

※投与量の詳細は添付文書参照 

タファシタマブ（遺伝子組換え） 

〔ミンジュビ点滴静注用200mg〕 

インサイト・バイオサ

イエンシズ・ジャパン 

【新効能・新用量】 

〇 再発又は難治性のびまん性大細胞型B細胞リンパ腫 

 

レナリドミドとの併用において、通常、成人にはタファシタマブ（遺伝子

組換え）として 12mg/kg（体重）を 1 日 1 回点滴静注する。28 日間を 1

サイクルとして、1サイクル目は5回（1、4、8、15及び22日目）、2及び

3 サイクル目は 1週間間隔で 4回（1、8、15 及び 22 日目）、4 サイクル

目以降は 2週間間隔で 2回（1 及び 15 日目）投与する。 

チスレリズマブ（遺伝子組換え） 

〔テビムブラ点滴静注100mg〕 

ビーワン・メディシン

ズ 

【新効能・新用量】 

〇 治癒切除不能な進行・再発の胃癌 

 

他の抗悪性腫瘍剤との併用において、通常、成人には、チスレリズマ

ブ（遺伝子組換え）として、1 回 200mg を 3 週間間隔で 60 分かけて点

滴静注する。なお、初回投与の忍容性が良好であれば、2 回目以降の

投与時間は 30 分まで短縮できる。 

デュルバルマブ（遺伝子組換

え） 

〔イミフィンジ点滴静注120mg、

500mg〕 

アストラゼネカ 【新効能・新用量】 

〇 胃癌における術前・術後補助療法 

 

フルオロウラシル、レボホリナート、オキサリプラチン及びドセタキセル

との併用において、通常、成人にはデュルバルマブ（遺伝子組換え）と

して、1 回 1500mg を 4 週間間隔で術前に 2 回まで、及び術後に 2 回

まで、60 分間以上かけて点滴静注する。その後、デュルバルマブ（遺

伝子組換え）として、1 回 1500mg を 4 週間間隔で 10 回まで、60 分間

以上かけて点滴静注する。ただし、体重 30kg 以下の場合の 1 回投与

量は 20mg/kg（体重）とする。 

バリシチニブ 

〔オルミエント錠1mg、 2mg 、

4mg、 

同 内用懸濁液2mg/mL〕 

日本イーライリリー 【小児用量を追加する新用量】 

〇 円形脱毛症（ただし、脱毛部位が広範囲に及ぶ難治の場合に限

る） 

 

通常、成人及び 12 歳以上かつ体重 30kg 以上の小児にはバリシチニ

ブとして4mgを1日1回経口投与する。なお、患者の状態に応じて2mg

に減量すること。 



トアルクエタマブ（遺伝子組換

え） 

〔タービー皮下注3mg、40mg〕 

ヤンセンファーマ 【新用量】 下線部追加 

〇 再発又は難治性の多発性骨髄腫（標準的な治療が困難な場合に

限る） 

 

通常、成人にはトアルクエタマブ（遺伝子組換え）として、以下のA法又

は B法で投与する。テクリスタマブ（遺伝子組換え）との併用の場合、B

法で投与する。 

A 法：漸増期は、1 日目に 0.01mg/kg、その後は 2～4 日の間隔で

0.06mg/kg、0.4mg/kg の順に皮下投与する。その後の継続投与期は、

0.4mg/kg を 1 週間間隔で皮下投与する。 

B 法：漸増期は、1 日目に 0.01mg/kg、その後は 2～4 日の間隔で

0.06mg/kg、0.4mg/kg、0.8mg/kg の順に皮下投与する。その後の継続

投与期は、0.8mg/kg を 2週間間隔で皮下投与する。なお、テクリスタマ

ブ（遺伝子組換え）との併用の場合、継続投与期の初回投与を起点

に、23 週目以降は投与間隔を 4週間間隔とすることができる。15 週目

以降で最良部分奏効以上の奏効が認められている場合、その時点か

ら 4週間間隔とすることができる。 

テクリスタマブ（遺伝子組換え） 

〔テクベイリ皮下注30ｍｇ、153

ｍｇ〕 

ヤンセンファーマ 【新用量】 下線部追加 

〇 再発又は難治性の多発性骨髄腫（標準的な治療が困難な場合に

限る） 

 

〈単独投与の場合〉 

通常、成人にはテクリスタマブ（遺伝子組換え）として、漸増期は、1 日

目に 0.06mg/kg、その後は 2～4 日の間隔で 0.3mg/kg、1.5mg/kg の順

に皮下投与する。その後の継続投与期は、1.5mg/kg を 1 週間間隔で

皮下投与する。なお、継続投与期において、部分奏効以上の奏効が

24 週間以上持続している場合には、投与間隔を 2 週間間隔とすること

ができる。 

 

〈トアルクエタマブ（遺伝子組換え）との併用の場合〉 

通常、成人にはテクリスタマブ（遺伝子組換え）として、漸増期は、1 日

目に 0.06mg/kg、その後は 2～4 日の間隔で 0.3mg/kg、1.5mg/kg、

3mg/kgの順に皮下投与する。その後の継続投与期は、3mg/kgを 2週

間間隔で皮下投与する。なお、継続投与期の初回投与を起点に、23

週目以降は投与間隔を 4週間間隔とすることができる。15 週目以降で

最良部分奏効以上の奏効が認められている場合、その時点から 4 週

間間隔とすることができる。 

 

３．新医薬品承認情報 

一般名〔主な販売名〕 製造販売元 効能効果・用法用量 等 

ジロキシメルフマラート 

〔ブメリティカプセル231mg〕 

バイオジェン・ジャパ

ン 

〇 再発寛解型多発性硬化症の再発予防及び身体的障害の進行抑

制 

 

通常、成人にはジロキシメルフマラートとして 1回 231mg 1 日 2回から

投与を開始し、1 週間後に 1回 462mg 1 日 2 回に増量する。 

ネタルスジルメシル酸塩 

〔ロープレッサ点眼液0.02%〕 

参天製薬 〇 次の疾患で、他の緑内障治療薬が効果不十分又は使用できない

場合：緑内障、高眼圧症 

 

1 回 1 滴、1 日 1回点眼する。 



リルザブルチニブ 

〔ウェイリズ錠400mg〕 

サノフィ 〇 持続性及び慢性免疫性血小板減少症 

 

通常、成人にはリルザブルチニブとして 1 回 400mg を 1 日 2 回、経口

投与する。 

レミブルチニブ 

〔ラプシド錠25mg〕 

ノバルティスファー

マ 

〇  特発性の慢性蕁麻疹（既存治療で効果不十分な患者に限る） 

 

通常、成人にはレミブルチニブとして 1回 25mgを 1日 2回経口投与す

る。 

アナキンラ（遺伝子組換え） 

〔キネレット皮下注100 mgシリン

ジ〕 

Swedish Orphan 

Biovitrum Japan 

○ 全身型若年性特発性関節炎 

○ 成人発症スチル病 

 

通常、成人及び生後8カ月以上かつ体重10kg以上の小児にはアナキ

ンラ（遺伝子組換え）として、体重に応じて以下を皮下投与する。 

体重 50kg 以上：1 回 100mg を、1 日 1回 

体重 50kg 未満：体重 1kg 当たり 1 回 2mg を 1 日 1 回、なお、16 歳未

満の患者においては、効果不十分な場合は、体重1kg当たり 1回最大

4mg まで増量できる。 

カミゼストラント 

〔エトカマ錠75mg〕 

アストラゼネカ 〇 内分泌療法中に ESR1 遺伝子変異が確認され疾患進行が認めら

れないホルモン受容体陽性かつHER2 陰性の手術不能又は再発乳癌 

 

CDK4/6 阻害剤との併用において、通常、成人にはカミゼストラントとし

て 75mg を 1 日 1回経口投与する。 

イソトレチノイン 

〔イソトレックスカプセル8mg、

16mg〕 

サンファーマ 〇 大量化学療法後の神経芽腫 

 

通常、イソトレチノインとして以下の用量を 1 日 2 回、14 日間連日経口

投与し、その後 14 日間休薬する。これを 1 サイクルとして投与を繰り

返す。なお、患者の状態により適宜減量する。 

※投与量の詳細は添付文書を参照 

 

４. 長期投与制限解除された主な医薬品（投与制限解除日：2026 年 8月 1日） 

一般名〔主な販売名〕 製造販売元 効能・効果 等 

エルダフィチニブ  

〔バルバーサ錠 3mg、4mg、5mg〕 
ヤンセンファーマ 

抗悪性腫瘍剤、FGFR阻害剤 

〇 がん化学療法後に増悪した FGFR3 遺伝子変異又は

融合遺伝子を有する根治切除不能な尿路上皮癌 

 

５-１．販売移管された主な医薬品（販売移管日：2026 年 7月 1 日） 

販売名 移管前会社名 移管後会社名 

オスタバロ皮下注カートリッジ 1.5mg 帝人ファーマ あゆみ製薬 

アポカイン皮下注 30mg 協和キリン 大原薬品工業 

 

５-２．販売移管された主な医薬品（販売移管日：2026 年 8月 31 日） 

販売名 移管前会社名 移管後会社名 

ビムパット錠 50mg、100mg、 

同 ドライシロップ 10%、 
第一三共 ユーシービージャパン 

 



６. 安全対策に関する通知等、医薬品の適正使用・安全使用に関するお知らせ 

１）PMDA からの医薬品適正使用のお願いとして、「ピボキシル基を有する抗菌薬投与による小児等の重篤な低カル

ニチン血症、重篤な低血糖について（続報）」が公表されています。 

ピボキシル基を有する抗菌薬について、既に小児等における重篤な低カルニチン血症及びそれに伴う重篤な低血糖、

痙攣、脳症等を起こし、後遺症に至った症例を示して注意喚起がされています。今回、続報が公表されました。 

内容をご確認の上、ご活用ください。 

 

２）製薬企業から医薬品の適正使用に関するお知らせとして、「GLP-1 受容体作動薬及び GIP／GLP-1 受容体作動

薬の適正使用に関するお知らせ」が公表されています。  

2 型糖尿病治療薬として製造販売承認を取得している上記医薬品について、国内で承認された使用方法以外 

で使用された場合、本来の効果が見込めないだけでなく、思わぬ健康被害の可能性も想定されることから適正 

使用の注意喚起がされています。  

日本糖尿病学会からも同様の注意喚起がされております。  

内容をご確認の上、ご活用ください。 

  



７. 新薬情報 

アバレプト懸濁性点眼液 0.3％                                （千寿製薬株式会社） 

〈効能・効果〉 

ドライアイ 

 

〈用法・用量〉 

通常、1 回 1 滴、1 日 4 回点眼する。 

 

〈作用機序〉 

モツギバトレプは三叉神経節細胞、角膜上皮細胞、T 細胞の TRPV1（（transient receptor potential cation 

channel subfamily V member 1）カプサイシン、熱、炎症性物質、浸透圧等を受容し、活性化する陽イオンチャ

ネルである。ドライアイ患者では、涙液浸透圧の上昇や涙液中炎症性物質の増加が知られており、それらの

刺激によって TRPV1 の活性化又は感作が生じる。）を阻害することでドライアイに伴う自覚症状及び他覚所

見を改善すると考えられる。 

 

〈禁忌〉 

本剤の成分に対し過敏症の既往歴のある患者 

 

〈副作用〉 

 副作用（１%以上）として、眼部冷感、霧視、冷感がある。 

 

以下、RMP より抜粋 

・【重要な特定されたリスク】該当なし 

・【重要な潜在的リスク】温度覚の異常 

 

〈重要な基本的注意〉 

・本剤の点眼後、一時的に目がかすむことがあるので、機械類の操作や自動車等の運転には注意させること。 

・TRPV1 拮抗薬は、血漿中薬物濃度依存的に、重度の発熱を含む体温上昇及び熱痛知覚閾値上昇等の温度

覚の異常を引き起こす可能性がある。特に小児等を含む低体重の患者では、本剤投与時に血漿中モツギバト

レプ濃度が上昇する可能性があるので、これらの患者に投与する場合にはリスクとベネフィットを十分に考慮す

ること。 

・熱痛知覚閾値上昇により、熱源に気づかずに低温熱傷を含む熱傷に至る可能性がある。その内容を理解し、

温度覚の異常があらわれた場合でも熱源を避けることができる患者であることを確認すること。 

・本剤は、保管の仕方によっては振り混ぜても粒子が分散しにくくなる場合があるので、開栓前までは上向きに

保管するよう指導すること。 

 

〈使用上の注意〉 

本剤は、2027 年 3 月末日までは、投薬は 1 回 14日分が限度とされている。 

 

 

 



【ドライアイ点眼薬一覧】 

 

製品名 一般名 主な作用 効能効果 用法用量 薬価 

 

ヒアレイン点眼

薬 0.1％/0.3％ 

 

 

 

 

精製ヒアルロン酸

ナトリウム液 

 

 

 

 

 

 

 

保水・創傷治

療 

 

 

 

 

 

 

 

角結膜上皮障

害：ドライアイ等

の内因性疾患

及びコンタクト

装用等による外

因性疾患 

 

 

 

 

 

1 回 1滴 1日５～６回

点眼し、症状により適

宜増減する。 

通常は 0.1％製剤を

投与し、重症疾患等

で効果不十分の場合

は 0.3％製剤を投与

する。 

0.1％製剤： 

192.90 円/瓶 

 

0.3％製剤： 

235.20 円/瓶 

ヒアレインミニ

点眼液 0.1％/

ヒアレインミニ

点眼液 0.3％ 

0.1％製剤： 

26.50 円/本 

 

0.3％製剤： 

28.90 円/本 

ジクアス点眼

液３％ 

 

ジクアホソルナトリ

ウム液 

 

 

涙液・ムチン

分泌促進 

 

ドライアイ 

 

通常、1回 1滴、1 日

6回点眼する。 

323.90 円/瓶 

ジクアス LX 点

眼液３％ 

通常、1 回 1 滴、1 日

3回点眼する。 

770.50 円/瓶 

 

ムコスタ点眼液

UD２％ 

レバミピド液 ムチン産生 

促進 

ドライアイ 通常、1 回 1 滴、1 日

4回点眼する。 

14.00 円/本 

 

アバレプト懸濁

性点眼液 0.3％ 

 

 

モツギバトレプ液 

眼表面知覚

神経(TRPV1)

を抑制し自覚

症状と他覚症

状改善 

 

 

ドライアイ 

 

通常、1 回 1 滴、1 日

4回点眼する。 

 

 

577.50 円/瓶 

  

＊アバレプト懸濁性点眼液 0.3％は、今までのドライアイ治療薬と異なり、新規の作用機序を有する世界で初め

ての TRPV1 拮抗作用を持つドライアイ治療薬です。 

 

  




