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１． 新規採用医薬品 8月27日（火曜日）から

薬 品 名 ・ 含 量 薬  価 長期 製品情報先

△ ツムラ麻子仁丸エキス顆粒2.5ｇ 9.9/ｇ 可 ツムラ

※ イミグラン錠50 341.6 可 GSK 偏頭痛

※ エリスロシンドライシロップW20％ 32/ｇ 可 ｳﾞｨｱﾄﾘｽ

オキシコンチンTR錠5mg 121.4 可 塩野義

オキシコンチンTR錠20mg 433.7 可 塩野義

※ バルトレックス錠500 170.2 可 GSK

△：院外採用   （内）：院内採用   ※：患者限定採用 ：ジェネリック薬品　　未発売の薬品は、発売後に採用

２． 規格・剤形の追加医薬品 8月27日（火曜日）から

薬 品 名 ・ 含 量 薬  価 長期 製品情報先

 ※ ビオスリー散 8.4/ｇ 可 鳥居薬品

※ セルシンシロップ0.1％ 12.6/mL 可 武田テバ

△ セララ錠25mg 22.7 可 ｳﾞｨｱﾄﾘｽ

３． 後発医薬品の採用 8月27日（火曜日）から

薬 品 名 ・ 含 量 薬  価 長期 製品情報先

アプレピタントカプセル125ｍｇ「ｻﾜｲ」 1,145.7 サワイ イメンドカプセル125ｍｇ

アプレピタントカプセル80ｍｇ「ｻﾜｲ」 730.8 サワイ イメンドカプセル80ｍｇ

ｲﾙｿｸﾞﾗｼﾞﾝﾏﾚｲﾝ酸塩錠2ｍｇ「ｻﾜｲ」 9.9 可 サワイ ｲﾙｿｸﾞﾗｼﾞﾝﾏﾚｲﾝ酸塩錠2ｍｇ「日医工」

 ※ レトロゾール錠2.5ｍｇ「NK」 61.2 可 日本化薬

レパグリニド錠0.25ｍｇ「サワイ」 8.0 可

レパグリニド錠0.5ｍｇ「サワイ」 13.7 可

４． 規格・剤形・名称等の変更 8月27日（火曜日）から

薬 品 名 ・ 含 量 薬  価 長期 製品情報先

マドパー配合錠L100 18.5 可 太陽ファルマ

５． 採用区分の変更 8月27日（火曜日）から

薬 品 名 ・ 含 量 薬  価 長期 製品情報先

△ ｲﾙｿｸﾞﾗｼﾞﾝﾏﾚｲﾝ酸塩錠2mg「日医工」 9.9 可 日医工

 ※ カナマイシンカプセル250mg 40.0 可 MeijiSeika

プログラフカプセル1ｍｇ 390.0 可 アステラス

プログラフカプセル0.5ｍｇ 220.2 可 アステラス

プログラフ顆粒0.2ｍｇ 121.4 可 アステラス

オンボー皮下注100ｍｇｵｰﾄｲﾝｼﾞｪｸﾀ－ 125,123.0 可 持田製薬

６． 採用中止薬品 9月10日（火曜日）又は在庫終了から

イメンドカプセル80ｍｇ  ※ ノボリンNフレックスペン300単位

 ※ アメパロモカプセル  ※ ノボリン30Rフレックスペン300単位

 ※ アモバン10mg  ※ リキスミア皮下注300μｇ

 ※ イスコチン原末

イルトラ配合錠LD  ※ エクロックゲル5％　20ｇ

 ※ コンスタン錠0.4ｍｇ ※ エコリシン眼軟膏

備  考

院内外→院外

院内外→限定

限定→院内外

限定→院内外

限定→院内外

サワイ
シュアポスト錠0.25ｍｇ

シュアポスト錠0.5ｍｇ

現採用薬

院内→院内外のみ

マドパー配合錠

現時点での採用薬品名

ビオスリー錠

セルシン錠2ｍｇ

セララ錠50ｍｇ

現採用薬品

レトロゾール錠2.5mg「サンド」（AG)

バラシクロビル錠500「SPKK」
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備  考

便秘症

オキシコドン徐放錠5ｍｇNX

オキシコドン徐放錠20ｍｇNX



 ※ ジオトリフ  ※ スミスリンローション5％30ｇ

 ※ 小児用バクシダール錠　50mg  ※ タリムス点眼液0.1％5ｍL

 ※ ハルシオン0.125ｍｇ  ※ フルタイド100エアー

ヘパアクト配合顆粒4.5ｇ/包  ※

ルセフィODフィルム2.5mg  ※

 ※ ローブレナ

フィブラストスプレー250

ﾍﾞﾀﾒﾀｿﾞﾝ酸ｴｽﾃﾙNa・PF眼耳鼻科用液0.1％日点


