
奈良県薬剤師会 

橿原市薬剤師会               社会医療法人 平成記念病院 

     各位                         薬剤部 

                        令和 8 年 5 月 22 日 

 新規採用・削除薬剤のお知らせ  

 

令和 8年 6 月 1日より採用となります。 

内服剤 

◎ラズクルーズ錠 240ｍｇ 80ｍｇ（ヤンセンファーマ） 

◎ベピオゲル 2.5％   15ｇ/本      （マルホ）           

◎ランツジールコーワ錠 30ｍｇ      （興和）      

◎ナルティークＯＤ錠   75ｍｇ   （ファイザー）       

◎カムザイオスカプセル 2.5ｍｇ、5ｍｇ   （BMS）        

◎ネクセトール錠    180ｍｇ    （大塚製薬） 

外用剤 

◎ジクトルテープ 75ｍｇ 1枚/1 袋   （久光製薬） 

        

《採用薬の新デバイス発売に伴う取扱い変更の紹介》 

◎エンスプリング皮下注シリンジ 120ｍｇ         （中外製薬） 

       ⇒エンスプリング皮下注 120ｍｇ オートインジェクター 

◎ハイゼントラ皮下注 20％ 4g/20ｍL        （CSLベーリング） 

       ⇒ハイゼントラ皮下注シリンジ 20％ 4g/20ｍL 

 

以上、よろしくお願いします 


