
関係各位 2021年1月26日

病院長（押印略）

　Ⅰ

薬品名 一般名 分類 メーカー 採用区分

オルミエント錠2mg・4mg バリシチニブ ヤヌスキナーゼ（JAK）阻害剤 日本イーライリリー ●院外採用

Ⅱ

薬品名 一般名 分類 メーカー 採用区分

ボトックス注用100単位 A型ボツリヌス毒素 A型ボツリヌス毒素製剤 グラクソ・スミスクライン
○院内採用

（必要時購入）

デュピクセント皮下注

300mgペン
デュピルマブ（遺伝子組換え）

ヒト型抗ヒトIL-4/13受容体モノクローナル抗体

デュピルマブ（遺伝子組換え）製剤
サノフィ

○院内採用

●院外採用

イブランス錠25mg パルボシクリブ
抗悪性腫瘍剤

（CDK 4/6阻害剤）
ファイザー ○院内採用

ナフトピジルOD錠

25mg・50mg・75mg「日医工」
ナフトピジル

前立腺肥大症に伴う

排尿障害改善剤
日医工

○院内採用（25mg・50mg）

●院外採用（25mg・50mg・

75mg）

ビカルタミドOD錠80mg「DSEP」 ビカルタミド 前立腺癌治療剤 第一三共エスファ
○院内採用

●院外採用

Ⅲ 削除品目が承認されました。

薬品名 一般名 分類 メーカー

ペリアクチン散1% シプロヘプタジン塩酸塩水和物 抗アレルギー剤 日医工

デュピクセント皮下注300mg

シリンジ
デュピルマブ（遺伝子組換え）

ヒト型抗ヒトIL-4/13受容体モノクローナル抗体

デュピルマブ（遺伝子組換え）製剤
サノフィ

イブランスカプセル25mg パルボシクリブ
抗悪性腫瘍剤

（CDK 4/6阻害剤）
ファイザー

ナフトピジルOD錠

25mg・50mg・75mg「あすか」
ナフトピジル

前立腺肥大症に伴う

排尿障害改善剤
あすか製薬

ビカルタミドOD錠80mg

「あすか」
ビカルタミド 前立腺癌治療剤 あすか製薬

カコージンD注0.3%

※ 200mL製剤
ドパミン塩酸塩 急性循環不全改善剤 日本製薬

Ⅳ

薬品名 一般名 分類 メーカー 採用区分

タムスロシン塩酸塩OD錠0.2mg

「サワイ」
タムスロシン塩酸塩

前立腺肥大症に伴う

排尿障害改善剤
沢井製薬

○院内採用

●院外採用

臨時購入が承認されました。

通知
2021年1月度薬事審議委員会について

新規採用品目：下記の薬剤の新規採用が承認されました。

規格追加・剤型変更・メーカー変更が承認されました。


