
令和３年３月１２日

関係各位

関門医療センター  

薬剤委員会            

新規採用医薬品

　新規採用医薬品として以下薬剤の採用が承認となりました。 申請者

コミナティ筋注 薬剤部 竹山　知志

オメプラゾール注用 20mg 「TYK」 薬剤部 竹山　知志

リベルサス錠 3mg、7mg 糖尿病・血液内科 松井　久未子

ＫＣＬ注 10mEq キット「テルモ」(10mL) 薬剤部 竹山　知志

ヨードホルムガーゼ 薬剤部 竹山　知志

ウラリット配合錠 薬剤部 竹山　知志

アスペノンカプセル 20mg 薬剤部 竹山　知志

レグパラ錠 25mg 薬剤部 竹山　知志

新規院外採用医薬品 申請者

　今回申請なし

新規限定採用医薬品

　新規限定採用医薬品として以下薬剤の採用が承認となりました。 申請者

献血ノンスロン1500注射用 消化器内科 坂口　栄樹

新規採用試薬 申請者

　今回申請なし

限定採用医薬品（審議なし）

　既に他の患者で申請・使用歴があるため審議の必要がない限定採用医薬品 申請者

アスペノンカプセル 20mg 整形外科 伊原　公一郎

ロミプレート 糖尿病・血液内科 松井　久未子

グルファスト錠 10mg 整形外科 河村　洋行

エンシュア・リキッド 脳神経外科 副島　慶輝

ウラリット配合錠 泌尿器科 鄭　泰秀

ヒスロンH錠 200mg 産婦人科 林　公一

処方日数制限解除

　今回なし。次回は4月（2020年4月新薬価収載分）

関門医療医療センター薬剤委員会よりお知らせ

　令和３年３月１２日（金）に開催された関門医療センター薬剤委員会において、以下の

事項が審議され、承認されましたのでお知らせします。



採用中止医薬品

　採用中止医薬品として以下薬剤の採用中止が承認となりました。

エポジン注シリンジ6000

テオドールドライシロップ20％

供給情報

　以下医薬品の供給情報のお知らせがありました

キシロカインゼリー　出荷調整案内

フロセミド錠10mg「NP」　福島県沖震源に伴う供給情報

グルアセト35注　包装およびコード変更のご案内

テオドールシロップ2％・ドライシロップ20％／販売中止のご案内

テオドールシロップ2％・テオドールドライシロップ20％経過措置期間満了

使用期限が近付いている医薬品

　資料は、医局に机上配布します

その他

日医工株式会社に対する行政処分について

次回予定：令和３年４月９日（金）１５：００予定


