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新医薬品が薬価収載されましたのでお知らせいたします。
番
号

薬効
分類

区分 商品名 規格単位 薬価（円） 包装単位 製造販売 成分名 効能・効果 用法・用量 規制等 承認年月日 備考

1 119 内用薬

ラジカット内用懸濁液
2.1%

2.1%1mL 2,751.90 ボトル：35mL、50mL 田辺三菱製薬 エダラボン 筋萎縮性側索硬化症（ALS）における機能
障害の進行抑制

通常、成人に1回5mL（エダラボンとして105mg）を空腹時に1日1回経口投与する。
通常、本剤投与期と休薬期を組み合わせた28日間を1クールとし、これを繰り返す。第1クー
ルは14日間連日投与する投与期の後14日間休薬し、第2クール以降は14日間のうち10日間投
与する投与期の後14日間休薬する。

処方 R4.12.23 新投与経路医薬
品

タバリス錠100mg 100mg1錠 4,188.00 60錠［10錠（PTP）×6］

タバリス錠150mg 150mg1錠 6,226.80 60錠［10錠（PTP）×6］

3 617 内用薬

クレセンバカプセル
100mg

100mg1カプセル 4,505.70 28カプセル［7カプセル
（シート）×4、乾燥剤入り
（シート内部）］

旭化成ファー
マ

イサブコナゾ
ニウム硫酸塩

下記の真菌症の治療
○アスペルギルス症（侵襲性アスペルギル
ス症、慢性進行性肺アスペルギルス症、単
純性肺アスペルギローマ）
○ムーコル症
○クリプトコックス症（肺クリプトコック
ス症、播種性クリプトコックス症 (クリプ
トコックス脳髄膜炎を含む))

通常、成人にはイサブコナゾールとして1回200mgを約8時間おきに6回経口投与する。6回目
投与の12～24時間経過後、イサブコナゾールとして1回200mgを1日1回経口投与する。

劇、処方 R4.12.23 新有効成分

パキロビッドパック300 1シート 12,538.60 20錠［ニルマトレルビル
錠：2錠及びリトナビル錠：
2錠（PTP）×5］

パキロビッドパック600 1シート 19,805.50 30錠［ニルマトレルビル
錠：4錠及びリトナビル錠：
2錠（PTP）×5］

マンジャロ皮下注2.5mgア
テオス

2.5mg0.5mL1
キット

1,924 0.5mL×2キット

マンジャロ皮下注5mgアテ
オス

5mg0.5mL1キッ
ト

3,848 0.5mL×2キット

マンジャロ皮下注7.5mgア
テオス

7.5mg0.5mL1
キット

5,772 0.5mL×2キット

マンジャロ皮下注10mgア
テオス

10mg0.5mL1キッ
ト

7,696 0.5mL×2キット

マンジャロ皮下注12.5mg
アテオス

12.5mg0.5mL1
キット

9,620 0.5mL×2キット

マンジャロ皮下注15mgア
テオス

15mg0.5mL1キッ
ト

11,544 0.5mL×2キット

モノヴァー静注500mg 500mg5mL1瓶 6,189 5mL×5バイアル

モノヴァー静注1000mg 1,000mg10mL1瓶 12,377 10mL×5バイアル
注射薬3226

新有効成分R4.3.28処方通常、体重50kg以上の成人には、鉄として1回あたり1000mgを上限として週1回点滴静注、
又は鉄として1回あたり500mgを上限として最大週2回緩徐に静注する。
通常、体重50kg未満の成人には、鉄として1回あたり20mg/kgを上限として週1回点滴静
注、又は鉄として1回あたり500mgを上限として最大週2回緩徐に静注する。
なお、治療終了時までの総投与鉄量は、患者のヘモグロビン濃度及び体重に応じるが、鉄とし
て2000mg（体重50kg未満の成人は1000mg）を上限とする。

鉄欠乏性貧血デルイソマル
トース第二鉄

日本新薬

SARS-CoV-2による感染症ニルマトレル
ビル・リトナ
ビル

ファイザー

新有効成分R4.9.26劇、処方通常、成人には、チルゼパチドとして週1回5mgを維持用量とし、皮下注射する。ただし、週
1回2.5mgから開始し、4週間投与した後、週1回5mgに増量する。
なお、患者の状態に応じて適宜増減するが、週1回5mgで効果不十分な場合は、4週間以上の
間隔で2.5mgずつ増量できる。ただし、最大用量は週1回15mgまでとする。

2型糖尿病チルゼパチド日本イーライ
リリー

新有効成分R4.2.10劇、処方
、特例承
認

通常、成人及び12歳以上かつ体重40kg以上の小児には、ニルマトレルビルとして1回300mg
及びリトナビルとして1回100mgを同時に1日2回、5日間経口投与する。

内用薬3992

R4.12.23 新有効成分処方、劇通常、成人には、ホスタマチニブとして初回投与量100mgを1日2回、経口投与する。初回投
与量を4週間以上投与しても目標とする血小板数の増加が認められず、安全性に問題がない場
合は150mgを1日2回に増量する。なお、血小板数、症状に応じて適宜増減するが、最高投与
量は1回150mgを1日2回とする。

慢性特発性血小板減少性紫斑病ホスタマチニ
ブナトリウム
水和物

キッセイ薬品
工業

内用薬6254

注射薬2495
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7 429 注射薬

アーウィナーゼ筋注用
10000

10,000単位1瓶 172,931 1バイアル 大原薬品工業 クリサンタス
パーゼ

急性白血病（慢性白血病の急性転化例を含
む）、悪性リンパ腫
ただし、L-アスパラキナーゼ製剤に過敏症
を示した場合に限る。

他の抗悪性腫瘍剤との併用において、通常、1日1回体表面積1㎡あたり25,000Uを週３回、
筋肉内投与する。

劇、処方 H28.12.19 新有効成分

イジュド点滴静注25mg 25mg1.25mL1瓶 214,801 1.25mL［1バイアル］ ①切除不能な進行・再発の非小細胞肺癌
②切除不能な肝細胞癌

①デュルバルマブ（遺伝子組換え）及び白金系抗悪性腫瘍剤を含む他の抗悪性腫瘍剤との併用
において、通常、成人にはトレメリムマブ（遺伝子組換え）として、1回75mgを3週間間隔で
4回、60分間以上かけて点滴静注する。その後、7週間の間隔を空けて、トレメリムマブ（遺
伝子組換え）として、75mgを1回60分間以上かけて点滴静注する。

②デュルバルマブ（遺伝子組換え）との併用において、通常、成人にはトレメリムマブ（遺伝
子組換え）として、300mgを60分間以上かけて単回点滴静注する。ただし、体重30kg以下
の場合の投与量は4mg/kg（体重）とする。

イジュド点滴静注300mg 300mg15mL1瓶 2,311,819 15mL［1バイアル］ 切除不能な肝細胞癌 デュルバルマブ（遺伝子組換え）との併用において、通常、成人にはトレメリムマブ（遺伝子
組換え）として、300mgを60分間以上かけて単回点滴静注する。ただし、体重30kg以下の
場合の投与量は4mg/kg（体重）とする。

9 429 注射薬

リブタヨ点滴静注350mg 350mg7mL1瓶 450,437 1バイアル（7mL） サノフィ セミプリマブ
（遺伝子組換
え）

がん化学療法後に増悪した進行又は再発の
子宮頸癌

通常、成人には、セミプリマブ（遺伝子組換え）として、1回350mgを3週間間隔で30分間か
けて点滴静注する。

生物由
来、劇、
処方

R4.12.23 新有効成分

10 449 注射薬

アドトラーザ皮下注
150mgシリンジ

150mg1mL1筒 29,295 150mg/1mL×2シリンジ レオ ファーマ トラロキヌマ
ブ（遺伝子組
換え）

既存治療で効果不十分なアトピー性皮膚炎 通常、成人にはトラロキヌマブ（遺伝子組換え）として初回に600mgを皮下投与し、その後
は1回300mgを2週間隔で皮下投与する。

生物、
劇、処方

R4.12.23 新有効成分

11 617 注射薬

クレセンバ点滴静注用
200mg

200mg1瓶 27,924 10バイアル 旭化成ファー
マ

イサブコナゾ
ニウム硫酸塩

下記の真菌症の治療
○アスペルギルス症（侵襲性アスペルギル
ス症、慢性進行性肺アスペルギルス症、単
純性肺アスペルギローマ）
○ムーコル症
○クリプトコックス症（肺クリプトコック
ス症、播種性クリプトコックス症 (クリプ
トコックス脳髄膜炎を含む))

通常、成人にはイサブコナゾールとして1回200mgを約8時間おきに6回、１時間以上かけて
点滴静注する。6回目投与の12～24時間経過後、イサブコナゾールとして1回200mgを1日1
回、１時間以上かけて点滴静注する。

劇、処方 R4.12.23 新有効成分

アリドネパッチ27.5mg 27.5mg1枚 289.80 14枚（1枚×14）、28枚（1
枚×28）

アリドネパッチ55mg 55mg1枚 441.40 14枚（1枚×14）、28枚（1
枚×28）

13 219 外用薬

トレプロスト吸入液
1.74mg

1.74mg2.9mL1管 18,914.20 アンプル：2.9mL×30管（1
袋中に6管×5袋）

持田製薬 トレプロスチ
ニル

肺動脈性肺高血圧症 通常、成人には、1日4回ネブライザを用いて吸入投与する。1回3吸入（トレプロスチニルと
して18μg）から投与を開始し、忍容性を確認しながら、7日以上の間隔で、1回3吸入ずつ、
最大9吸入（トレプロスチニルとして54μg）まで漸増する。3吸入の増量に対して忍容性に懸
念がある場合は、増量幅を1又は2吸入としてもよい。忍容性がない場合は減量し、1回最小量
は1吸入とすること。

劇、処方 R4.12.23 新投与経路医薬
品

トレメリムマ
ブ（遺伝子組
換え）

新有効成分R4.12.23生物由
来、劇、
処方

ドネペジル帝國製薬

外用薬11912

新有効成分R4.12.23劇、処方通常、軽度～中等度のアルツハイマー型認知症患者にはドネペジルとして、1日1回27.5mgを
貼付する。高度のアルツハイマー型認知症患者にはドネペジルとして、27.5mgで4週間以上
経過後、55mgに増量する。なお、症状により1日1回27.5mgに減量できる。
本剤は背部、上腕部、胸部のいずれかの正常で健康な皮膚に貼付し、24時間毎に貼り替え
る。

アルツハイマー型認知症における認知症症
状の進行抑制

アストラゼネ
カ

注射薬4298
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14 625 内用薬

ゾコーバ錠125mg 125mg1錠 7,407.40 28錠［14錠（PTP）×2］ 塩野義製薬 エンシトレル
ビル フマル
酸

SARS-CoV-2による感染症 通常、12歳以上の小児及び成人にはエンシトレルビルとして1日目は375mgを、2日目から5
日目は125mgを1日1回経口投与する。

劇、処
方、緊急
承認

R4.11.22 新有効成分

・薬価については官報をご確認下さい。

・承認時段階の情報につきましては、適宜、日本薬剤師会雑誌の日薬医薬品情報に掲載しておりますのでご参照下さい。

・承認に関する情報は「医薬品医療機器情報提供ホームページ」の新薬の承認に関する情報もご参照下さい。

・医薬品薬価マスターに関する情報は「診療報酬情報提供サービス」をご参照下さい。

・医薬品コードに関する情報は「薬価基準収載医薬品コード表(MEDIS-DC提供)」をご参照下さい。
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