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スタンダード薬学シリーズⅡ 

“第 6 巻 医療薬学 Ⅳ．薬理・病態・薬物治療(4)” 第 1 版（第 3 刷） 

補 遺（2021 年 7 月現在） 

 

 

法律やガイドラインは随時更新されます．本書の出版後に日本薬局方や各種ガイドラインが改訂されました．具体

的な変更内容については，最新の日本薬局方や新ガイドラインにてご確認ください． 

 

SBO 該当箇所 変更内容（該当箇所を赤で示した） 

SBO 1 p.17 

§5・2 キノロン系薬 

ラスクフロキサシンにつ

いて追記． 

ラスクフロキサシン塩酸塩 

レスピラトリーキノロンとして，開発・承認された．本剤に感受性のブドウ球菌，レン

サ球菌，肺炎球菌，インフルエンザ菌，モラキセラ・カタラーリス，レジオネラ，プレボ

テラ属菌，肺炎マイコプラズマなどに有効であるため，適応症は呼吸器感染症および耳鼻

咽喉科領域感染症である．DNA ジャイレースおよびトポイソメラーセ IV の両酵素を阻害

するため，従来のキノロン系薬よりも耐性菌が出現しにくいと考えられている．薬物代謝

酵素 CYP3A4 の基質となる．成人に 1 回 75 mg を 1 日 1 回経口投与する． 

 

SBO 1  p.21 

§1・9 その他の抗菌薬 

1）リネゾリド 

抗 MRSA 薬として薬物

相互作用を起こしにくい

オキサゾリジノン系薬，

テジゾリドが開発・承認

された．項目の差替．  

1）オキサゾリジノン系薬 

オキサゾリジノン系薬は，オキサゾリジノン骨格をもつ合成抗菌薬であり，リネゾリド

とテジゾリドが含まれる．オキサゾリジノン系薬は，細菌の翻訳開始過程におけるリボソ

ーム 50S サブユニットに結合し，70S 開始複合体の形成を阻害することで細菌のタンパク

質合成を阻害する．グラム陽性菌に抗菌力をもち，おもに抗 MRSA 薬として使用される．

組織移行性に優れており，経口薬や注射薬で用いられている．バンコマイシンとは異なり，

通常，腎機能障害患者での投与量調節の必要はない．リネゾリドは，相互作用としてモノ

アミンオキシダーゼを阻害するため，セロトニンアゴニストやアドレナリンアゴニスト，

チーズなどのチラミン含有食品の同時摂取により，血圧上昇，動悸などを起こすことがあ

る．新たに開発されたテジゾリドリン酸エステルはプロドラッグであり，生体内で脱リン

酸を受け，テジゾリドに変換されて活性を示す．テジゾリドは，モノアミンオキシダーゼ

阻害活性が低いため薬物相互作用を起こしにくい． 

リネゾリドが開発された当初は，バンコマイシン耐性腸球菌（VRE）のみが適応菌種で

あったが，2006 年より MRSA も追加されている． MRSA による肺炎や関節炎，皮膚軟

部組織感染症に有効である．また，テジゾリドは抗 MRSA 薬として承認され，2019 年に

おいては皮膚軟部組織感染症に適用されている． 
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SBO 該当箇所 変更点（該当箇所を赤で示した） 

SBO 17 p.98 §17・4・1 

B 型慢性肝炎 

医薬品構造式の追加 

 

 

SBO 17 p.100 §17・4・2  C 型慢性肝炎    医薬品構造式の追加 

     

       

       

（つづく） 
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SBO 該当箇所 変更点（該当箇所を赤で示した） 

SBO 17 p.100 §17・4・2 C 型慢性肝炎    医薬品構造式の追加（つづき） 

      

       

 

SBO 17 p.103 §17・5・2 

肝性脳症 

医薬品構造式の追加 

 

SBO 17 p. 103 

上から 16～18 行目の右

記に差替． 

…は分子標的薬であり，一次治療の第一選択としてアテゾリズマブ＋ベバシズマブであ

る。自己免疫性疾患などの併存疾患などのためこの治療が適さない場合は第二選択として

ソラフェニブまたはレンバチニブによる治療を行う。肝機能は良好で，脈管湿潤，遠隔転

移を認めたり，外科的切除，経皮的局所治療の適応がなく，冠動脈塞栓療法の効果がない

肝細胞癌が使用対象となる．がん細胞は体内で異物とされリンパ球の T 細胞によって攻撃

を受けるが、がん細胞は PD-L1 という物質を過剰発現させ、T 細胞による攻撃から逃れて

いる。アテゾリズマブは PD-L1 に結合することで、PD-L1 の受容体である PD-1などとの相

互作用を阻害し、T 細胞による免疫応答を増強し抗腫瘍効果を示す。がん細胞の増殖には、

栄養血管の新生が必要となり血管内皮増殖因子（VEGF）という物質が血管内皮の増殖や血

管新生に関与する。ベバシズマブは VEGF に結合しその働きを阻害することで腫瘍組織の

血管新生を抑制する。ソラフェニブは… 

 

SBO 17 p. 103 

§17・6 肝細胞癌 

欄外に追加 

PD-L1：programmed cell death 1 ligand 1 

VEGF：vascular endothelial growth factor 
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SBO 該当箇所 変更点（該当箇所を赤で示した） 

SBO 17 p.103 §17・6 

肝細胞癌 

医薬品構造式の追加 

 

SBO 64 p. 348 

第十七改正日本薬局方第

二追補で“呉茱萸湯”が追

加された． 

呉茱萸湯（ごしゅゆとう） 

呉茱萸湯は『傷寒論』・『金匱要略』に収載された処方であり，方剤名は呉茱萸を主薬と

する湯液との意で，頭痛や嘔吐，腹痛などに使用される方剤である． 

【構成生薬】呉茱萸湯は呉茱萸（3.0-4.0g），大棗（3.0-4.0ｇ），人参（2.0-3.0ｇ），生姜（1.0-

1.5ｇ）により構成され，局方では構成生薬の１日量から精製されるエキス当たりのエボジ

アミン及び[6]-ギンゲロールの含量を規定している． 

【適応となる証】陰証の虚証で，冷えを伴う激しい頭痛を目標に用いられる．他覚的には，

腹診では心下痞鞕があり，腹部に冷えを認めることが多い． 

【適応となる疾患・症状】月経不順，月経困難，血の道症，更年期障害，神経症，湿疹・

皮膚炎． 

【臨床エビデンス】慢性頭痛に対して有効であったと報告されている． 

SBO 64 p.348 

第十八改正日本薬局方で

“温清飲”が追加された．  

温清飲（うんせいいん） 

温清飲は『万病回春』に収載された方剤で，四物湯と黄連解毒湯を合わせたものであり，

その方剤名は四物湯の作用である“温”と，黄連解毒湯の作用である“清”を意味している．

種々の月経障害や皮膚疾患などに広く用いられている． 

【構成生薬】温清飲は当帰（3.0-4.0g），地黄（3.0-4.0g），芍薬（3.0-4.0g），川芎（3.0-

4.0g），黄芩（1.5-3.0g），山梔子（1.5-2.0g），黄連（1.5），黄柏（1.5g）により構成さ

れ，局方では構成生薬の１日量から精製されるエキス当たりのペオニフロリン，バイカリ

ンおよびベルベリンの含量を規定している． 

【適応となる証】陽証の虚実間証で，皮膚乾燥やのぼせ，手足のほてりを伴う皮膚そう痒

症や月経異常を目標に用いられる．他覚的には，顔色は紅潮気味で，腹診では両側腹直筋

の軽度の緊張，心下痞鞕，下腹部圧痛を認めることが多い． 

【適応となる疾患・症状】月経不順，月経困難，血の道症，更年期障害，神経症，湿疹・

皮膚炎． 

【臨床エビデンス】アトピー性皮膚炎の皮膚そう痒感に対して有効であったと報告されて

いる． 

SBO 64 p.348 

第十八改正日本薬局方で

“白虎加人参湯”が追加さ

れた． 

白虎加人参湯（びゃっこかにんじんとう） 

白虎加人参湯は『傷寒論』・『金匱要略』に収載された方剤であり，その方剤名は，四方

を守る四神の一つである白虎に由来し，主薬である石膏の白色から白虎湯とされ，そこに

人参を加えたことを意味している．口渇症や皮膚疾患などに用いられている． 

【構成生薬】白虎加人参湯は知母（5.0g），石膏（15.0g），甘草（2.0g），粳米（8.0g），

人参（1.5-3.0g）により構成され，局方では構成生薬の１日量から精製されるエキス当た

りのマンギフェリン，グリチルリチン酸およびギンセノシドの含量を規定している． 

【適応となる証】陽証の実証で，激しい口渇や身体の熱感を目標に用いられる．他覚的に

は，腹診で軽度の心下痞鞕認めることが多い． 

【適応となる疾患・症状】口渇，ほてり，糖尿病（初期），暑気あたり，熱性疾患． 

【臨床エビデンス】口腔内乾燥症に対して有効であったと報告されている． 

 


