
 

 

 

 

 

 

院外処方薬品情報 

 

2024 年 1 月 16 日開始薬品 

医薬品名(成分名) 薬品分類 

  

パルモディア XR 錠 0.2mg(ペマフィブラート) 高脂血症治療剤 

パルモディア XR 錠 0.4mg(ペマフィブラート) 高脂血症治療剤 

レグテクト錠 333mg(アカンプロサートカルシウム) アルコール依存症 断酒補助剤 

ナノゾラ皮下注 30mg オートインジェクター(オゾラリズマブ) TNFα阻害薬 

デュピクセント皮下注 300mg シリンジ(デュピルマブ) 
ヒト型抗ヒト IL-4/13 受容体 

モノクローナル抗体 
  

 

(ペマフィブラート) 

パルモディア XR 錠 0.2mg 

Parmodia XR 0.2mg/錠 〔興和〕 

〔薬価〕61.3 円/錠 

パルモディア XR 錠 0.4mg 

Parmodia XR 0.4mg/錠  

〔薬価〕113.4 円/錠 

【効】高脂血症(家族性を含む) 

【用】(内) 1 回 0.2mg を 1 日 1 回経口投与する。ただ

し、トリグリセライド高値の程度により、1 回 0.4mg

を 1 日 1 回まで増量できる。 

 

(アカンプロサートカルシウム) 

レグテクト錠 333mg 

Regtect 333mg/錠 〔日本新薬〕 

〔薬価〕40.8 円/錠 

【効】アルコール依存症患者における断酒維持の補

助 

【用】(内) 666mg を 1 日 3 回食後に投与する。 

 

 

 

 

 

(オゾラリズマブ(遺伝子組換え)) 

ナノゾラ皮下注 30mg オートインジェクター 

Nanozora 30mg/0.375mL/キット 〔大正〕 

〔薬価〕113,858 円/キット 

〔貯法〕遮光、禁凍結、2～8℃ 

【効】既存治療で効果不十分な関節リウマチ 

【用】(注) 1 回 30mg を 4 週間の間隔で皮下投与する。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

使用上の注意の詳細については電子カルテの DI 参照および DI 検索を参照して下さい。 

２０２４年１月 11 日発行 

  



(デュピルマブ(遺伝子組換え)) 

デュピクセント皮下注 300mg シリンジ  

Dupixent 300mg/2mL/筒 〔サノフィ〕 

〔薬価〕58,593 円/筒 

〔貯法〕遮光、禁凍結、2～8℃ 

【効】①既存治療で効果不十分なアトピー性皮膚炎 

②気管支喘息(既存治療によっても喘息症状をコン

トロールできない重症又は難治の患者に限る) 

③鼻茸を伴う慢性副鼻腔炎(既存治療で効果不十分

な患者に限る) 

【用】(注) ①成人には初回に 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。 

②成人及び 12 歳以上の小児には、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。 

③成人には 1 回 300mg を 2 週間隔で皮下投与する。

症状安定後には 1 回 300mg を 4 週間隔で皮下投与

できる。 

 

不明な点につきましては、薬剤部・医薬品情報管理室(内線 7083)までご連絡下さい。 

（文責：丹羽今日子） 


