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2025年 6月薬事委員会結果    2025/6/25 

 

Ⅰ.仮購入審議薬品（原則 2025/7/7より処方可） 

商 品 名（メーカー名） 申請科 審議結果 備  考 

肥大型心筋症治療剤/選択的心筋ミオシン阻害剤 

カムザイオスカプセル 2.5mg/5mg 

（ブリストル・マイヤーズスクイブ） 
循環器内科 院外専用 

医師限定（e-learningあり） 

※全例調査 

※処方日数制限あり（2026年 5月まで） 

※診療報酬明細書に記載事項あり 

肥満症治療剤/持続性 GIP/GLP-1 受容体作動薬 

ゼップバウンド皮下注アテオス 2.5/5.0/7.5/10/12.5/15mg 

（日本イーライリリー） 

循環器内科 院外専用 

患者限定 

※処方日数制限あり（2026年 3月まで） 

※保険給付上の注意あり 

抗てんかん剤 

ブリィビアクト静注 25mg 

（ユーシービージャパン） 

脳神経内科 
共通 

（注射薬） 
 

 

Ⅱ. 区分変更等（様式 4）に関する検討 

 ・マンジャロ皮下注 2.5mgアテオス  （院外→共通） 

 ・カルケンスカプセル 100mg→カルケンス錠 100mg  （剤形変更） ※院外専用薬 

・オンボー皮下注 200mgオートインジェクター   （規格追加）  ※院外専用薬 

 ・トレムフィア点滴静注 200mg   （規格追加） ※共通（注射薬） 

・トレムフィア皮下注ペン 200mg  （規格追加） ※院外専用 

 

Ⅲ．後発品等切替に関する検討 

該当なし 

 

Ⅳ．削除検討薬 

 ・ｱｼﾞｮﾋﾞ皮下注 225mg ｼﾘﾝｼﾞ  （削除） 
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Ⅴ．その他の検討事項 

  該当なし 

 

Ⅵ．報告事項 

1）区分変更等（様式 4）に関する報告 

・ビラフトビカプセル 50mg   （規格追加） ※院外専用・患者限定薬 

・ツムラ半夏白朮天麻湯エキス顆粒 2.5g （小児科追加） ※院外専用・科限定薬 

・ローブレナ錠 25mg   （規格追加） ※院外専用・患者限定薬 

 

2）供給停止に伴う臨時採用に関する報告 

  ・カロナール細粒 20％ （院外専用・小児科限定） 

   ｱｾﾄｱﾐﾉﾌｪﾝ原末処方に対する疑義照会が多発しているため 

 

3）限定患者に対する区分変更：院外限定→院内共通へ 

 ・塩酸ﾌﾟﾛｶﾙﾊﾞｼﾞﾝｶﾌﾟｾﾙ 50mg 

 ・ｴｸﾌｨﾅ錠 50mg 

 ・ｿﾞｽﾊﾟﾀ錠 40mg 

 ・ﾋｽﾛﾝ H錠 200mg 

 ・ﾆｭﾍﾞｸｵ錠 300mg 

 ・ﾚﾎﾞﾚｰﾄﾞ 12.5mg 

 


