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2024 年 6月薬事委員会結果    2024/6/26 

 

Ⅰ.仮購入審議薬品：下記 6品目の採用を承認 （原則 2024/7/8 より処方可） 

商 品 名（メーカー名） 申請科 審議結果 備  考 

抗悪性腫瘍剤/PARP 阻害剤 

ターゼナカプセル 0.25mg／1mg（ファイザー） 
乳腺内分泌外科 院外専用 

科限定（乳腺内分泌外科） 

2025 年 4月末日まで 1回 14 日分の処方制限 

抗悪性腫瘍剤／抗 CLDN18.2 モノクローナル抗体 

ビロイ点滴静注用 100mg（アステラス） 
胃食道外科 共通 レジメン登録審査予定（承認後採用） 

TNFα阻害薬 

ナノゾラ皮下注 30mg オートインジェクター（大正製薬） 
総合内科 共通 

要時購入 

在宅自己注射指導管理料対象薬剤 

抗悪性腫瘍剤／ヒト型抗ヒト CTLA-4 モノクローナル抗体 

イジュド点滴静注 300mg（アストラゼネカ） 
肝胆膵外科 共通 

レジメン登録審査承認済 

※5/24 小委員会にて承認済 

抗悪性腫瘍剤／AKT 阻害剤 

トルカプ錠 160mg／200mg（アストラゼネカ） 
乳腺内分泌外科 院外専用 

患者限定、※6/12 小委員会にて承認済 

2025 年 5月末日まで 1回 14 日分の処方制限 

腹膜透析液 

ニコペリック腹膜透析液（2000mL）（排液用バッグ付） 
腎臓内科 院外処方 

患者限定、※6/12 小委員会にて承認済 

退院時処方（非在庫対応）及び院外処方予定 

 

Ⅱ. 剤型追加審議薬品：下記 1品目の追加採用を承認 

商 品 名（メーカー名） 申請科 既採用規格 審議結果 備  考 

ヒト化抗ヒトα4β7 インテグリンモノクローナル

抗体製剤 

エンタイビオ皮下注 108mg ペン（武田薬品工業） 

 

消化器内科 
エンタイビオ点滴

静注用 300mg 
共通 ペン：在宅自己注射指導管理料対象薬剤 

 

Ⅲ. 規格追加等審議薬品：下記 1品目の区分変更を承認 ※在庫終了後順次対応予定 

商 品 名（メーカー名） 申請科 既採用規格 審議結果 備  考 

高脂血症治療剤 

パルモディア XR錠 0.2mg（興和） 
腎臓内科 

パルモディア錠

0.1mg 
共通 パルモディア錠 0.1mg 削除 
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Ⅳ. 区分変更審議薬品：下記 1品目の区分変更を承認 ※在庫終了後順次対応予定 

商 品 名（メーカー名） 申請科 既採用区分 審議結果  

選択的尿酸再吸収阻害薬／高尿酸血症治療剤

ユリス錠 1mg（持田製薬） 
腎臓内科 院外専用 共通 

 

アズレンスルホン酸ナトリウム水和物・炭酸

水素ナトリウム配合顆粒 

含嗽用ハチアズレ顆粒（東洋製薬化成） 

放射線治療科 共通 院外専用 

 

 

Ⅳ．その他報告事項 

1）削除薬品に関する検討 

・ミンクリア内用散布液 0.8%（院内・消化器内科）内視鏡室定数期限切れ 

・パルモディア錠 0.1mg（共通・腎臓内科）別規格採用のため削除 

 

2）後発医薬品に関する検討 

 ・スガマデクス静注液 200mg シリンジ「ニプロ」（先発：ブリディオン静注 200mg）（共通・麻酔科、集中治療科） 

 

3）臨時購入審査（規格追加）報告 

・ミッドペリック L135 腹膜透析液 2.5L（腹膜透析液：腎臓内科）患者限定 

・ミッドペリック L250 腹膜透析液 2L（腹膜透析液：腎臓内科）患者限定 

・レギュニール LCa 1.5 腹膜透析液ツインバッグ２L（腹膜透析液：腎臓内科）患者限定 

・クラリスロマイシン錠 50㎎小児「大正」（マクロライド系抗生物質：小児科）患者限定 

 

4）科限定薬の対象科追加 

 ・フェインジェクト静注 500mg（鉄欠乏性貧血治療剤：肝胆膵外科） 

 

5）メーカー名変更 

 ・酸化マグネシウム錠 330mg「ヨシダ」→酸化マグネシウム錠 330mg「ケンエー」 

 

6）再購入医薬品 

・マイトマイシン注用 10mg（抗悪性腫瘍剤：大腸肛門外科） 

肛門管癌使用 ※新技術・適応外使用審査委員会及び医療倫理委員会の承認を受け、レジメン登録審査委員会承認予定 
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 ・イーケプラ点滴静注 500 ㎎（抗てんかん薬：小児科） 

   後発医薬品は 4歳未満の適応なし、先発品は適応あり。4歳未満の小児に使用予定あり再購入 

 

 

7）後発医薬品・バイオ後続品の使用促進について 

厚労省は後発医薬品及びバイオ後続品の積極使用を推進している。 

診療報酬として「後発医薬品使用体制加算」や「バイオ後続品使用体制加算（新設）」などもあり、当院も後発医薬品及びバイオ後続品の

積極使用を推奨しており、当委員会はその方針に準じ各診療科へ後発医薬品及びバイオ後続品への切り替え依頼を積極的におこなう。 

 

 

8）限定患者に対する区分変更：院外限定→院内共通へ（報告） 

ビベスピエアロスフィア 120 吸入 

レンビマカプセル 10mg 

ダイドロネル錠 200mg 

カルケンスカプセル 100mg 

 


