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「一一一ー一ーーーーー一一一一一ー一一ーーーー寸

！［禁忌］（次の患者には投与しないこと）！
i (1）本斉ljの成分によるショックの既 i
: 往歴のある患者 : 

! (2）パルプロ酸ナトリウム投与中の ！

i 患者［「相互作用Jの項参照］ i 
L＿ーーーーーーーーーーーーーーーーーーーーー」

［原則禁忌］（次の患者には投与しな

いことを原則とするか、特に必要とす

る場合には慎重に投与すること）

本商lの成分に対し過敏症の既往

歴のある患者

［使用上の注意］ー抜粋ー

I.慎重役与（次の患者には慎重に投与すること）

1カJレパベネム系ベニンリン系又はセフェム

系抗生物質に対し過敏症の既往歴のある患者

2本人文は両親兄弟に気管支端息発疹奪

麻疹等のアレルギー1ff放を包こしやすい体質を

有する患者

'.3.＇高度の腎障害のある患者［虚放置識障害

等の中枢神経障害が起こりゃすい］

4経口照取の不良な患者又は非経口栄養の

患者全身状態の悪い患者［ヒ世ミ：.－－K欠乏症状

かあらわれることがあるので観察を十分に行うこ

と］

(5）高齢者［「高齢者への投与JのI員参照］

2重要な基本的注意

1ショyヴがあらわれるおそれがあるので＋分

な問惨を行うことなあ事前に度膚反応を実施

することが望ましい

2）シヨiノヲ発現時に掠急処置のとれる革備を

しておくことまた投与後患者を安静の状態に保

たせ十分立観察を行うこと

3.相互作用

併用禁忌（併用しないこと）

ハルプロ酸ナトリウム

4副作用本項には頻度が算出で君主ぃ副作用報告

を宮も

総症例20,359例中副作用が報告されたのは

2.101例 （10.32%）でその主なものは下痢

(031%）曜気 014%）曜日土（008%）等の，同

化緩症放と肝織能障害 070%. 発疹・皮疹

053%等であった

また臨床織査値異常では GOT上昇294%:

GPT上昇（317%）好酸獄増多（106%）等か

報告された

［安全性定期報告第6回目相当］

1重大生副作用

1 ショγウ 001%未満） ショ 7 初則症秋

不快感口内異常感日制島、舷量便意耳鳴

発汗等を起こすことがあるので観察を＋分に

行い異常が認められた場合には直ちに投与を

中止し適切な処置を行うこと 2皮膚粘膜眼症

候爵頻度不明 中毒性表皮壊死症 頻度不

明 皮虜粘膜眼症候群（Stevens・Johnson症

候群 中毒性表皮填死症（Lyell疲候群があら

われることがあるのでこのよう本症秋があらわ

れた場合には直ちに投与を中止し適切な処置

を行うこと 3急性腎不全 日1%未溺 急性

腎不全等の重篤な腎障害か晶らわれることがあ

るので定則的に検査を行う主ど観察を十分に

行い異常か認められた喝合には直ちに投与を

中止し適切な処置を行うこと 4痘寝 01%未

A 意識障害 001%未渦 虚讐世議障害

等の中枢神経症状かあらわれることかあるので

このような症状が晶らわれた場合には、直ちに投

与を中止し適切な処置を行うこと特に腎障害

や中枢神経障害のある患者に起こりやすいの

で、投与する場合には注意すること 5）偽膜性

大陽炎 01%未渇）。偽膜性大腸炎等の血便を

伴う重篤な大腸炎初期症状腹痛、頻自の下

痢があらわれることがあるので観察を＋分に行

い 異常カ、認められた場合には直ちに投与を中

止し適切な処置を行うこと 6）無頼粒球症

(001%未涌）汎血球減少症（001%未満）溶

血性貧血 ：0.01%未渦）・舞頼粒琢症、汎血球

減少症湾血性貧血かあらわれることがあるので、

定期的に織査を行うなど観寮を＋分に行い、異

常が認められた場合には直ちに投与を中止し、適

切な処置を行うこと。7）間質性肺炎（O01%来

局 発熱政敵呼吸困厳胸部X線異常好酸

球憎多等を伴う間質性肺炎力、あらわれることがあ

るのでこのような症状かあらわれた場合には直

ちに投与を中止し、菖lj腎皮質ホルモン由lの姶与

等の適切な処置を行うこと

2重大な副作用（類薬）

1 PIE症候群他のカルハペネム系統生物質に

おいて発斜咳倣呼吸困総胸部X線異常好

酸疎地多等を伴うPIE症候群があらわれること力、

あるのでこのような症状があらわれた場合には

投与を中止し副腎皮質ホルモン剤の投与等の

適切な処置を行うこと 2）血位性静脈炎他のカ

ルパベネム系抗生物質において 血位性静脈炎

があらわれることがある

※ ~·）］能 ・ 初出：、 1111.去 ・ Ill :JJ:、その他の

1・主If!上のはむ等については製品添

付文占をこ参！！日くたさい

カルバペネム系抗生物質製剤 ｜薬価基準収載｜

l!j~ －ー・ ⑮点滴用，、~.J則的g
指定医薬品、要指示医薬局注意ー医師等の処方せん・指示により使用すること

日抗基・注射用パ二ベネム 略号PAPM/BP 

lD.1込⑧持活諮問竺
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r－－ーーーーーーーーーーーーーー一ーーーー－，

！［禁忌］（次の患者には役与しないこと）！
i (1）本剤の成分によるシヨノクの既 i
: 往歴のある患者 : 
！ 2ハルプロ酸ナトリウム投与中の ！
; 患者［「相互作用jの項参照］ ; 
L－ーーーーーーーーーーーーーーーーーーーーー」

［原則禁忌］（次の患者には投与しな
いことを原則とするが、 特に必要とす
る場合には慎重に投与すること）
本剤の成分に対し過敏症の既往

歴のある患者

［使用よの注意1・抜粋ー

1.慎重役与（次の患者には慎重に役与すること）

1 カルパベヰム系ペニメリ／系又はセフェム

系抗生物質に対し過敏症の既往歴のある患者

2本人又は両銀兄弟に気管支時息発信義

麻疹等のアレルキー症秋を起こしゃすい体質を

有する患者

31高度の腎障害のある患者［IU陸軍撤障害

等の中枢神経随宮か起こりゃすい］

4 紅白~取の不良主患者又は非経口栄養の

患者全身秋態の悪い患者［ヒヲミンK欠乏症状

かありわれることか晶るので観察を十分に行うこ

と］
5 高齢者［［~齢者への役与Jの項参照］

2重要な基本的，主意

1 ショyつがあらわれるおそれがあるので＋分

主閉館を行こと右お 事前に度虜反応巷実絡

するごとが望ましい

2ショyヲ発現暗l棺急処置のとれる革備を

しておくことまた役与後患者を安静の状態に保

たせ＋分主観察を行うこと

3相互作用

併用祭忌（併用しないこと）

ハルプロ酸ナトリウム

4副作用本項には頻度が葺出できない副作用報告

を含む

主主症例20,359例中副作用が報告されたのは

2,101!J1J 1032%）てその主なものは下痢

(031%: Di気 014% 唖吐・008%）等の消

化器症状と肝機能障害 070% 発疹・皮疹

(053%）等であった十

また臨床織査値異常では GOT上昇＇ 294%

GPT上昇（317%ト好敵球t曽多（106%）等か

報告された

［安全性定期報告（第6回目相当］

，，重大なi!•J作用

1 シヨ；？ .001%未局・ショ 7 初期症秋

不快感口内異常感日高嶋舷量便意耳鳴

発，干等を起こすことかあるので観察を十分に

行い異常か認められた場合には直ちに投与を

中止し適切な処置を行うこと 2皮1冒粘膜眼症

候群頻度不明 中毒性表皮場死症頒度不

明 皮 l膏粘膜眼症候群 S1evens-Johnson症

候辞 中毒性表皮壊死症 Lyell症候群かあら

われることかあるのでこのよう主症状があらわ

れた場合には直ちに投与を中止し適切主処置

を行うこと 3 急性腎不全 0.1%未渦 急性

腎不全等の重篤主腎障害があらわれること力、あ

るので定期的に機査を行うなど観客害を十分に

行い異常が認められた場合には直ちに投与を

中止し適切主処置を行うこと 4痩寧 01%宋

治意訟障害 001%未局 窓出陸軍捻侮害

等の中枢神経症秋があらわれることがあるので

このよう主症状があらわれた場合には、直ちに投

与を中止し適切な処置を行うこと特に腎障害

や中枢神経障害のある患者に起こりやすいの

で、役与する場合には注意すること 5）偽属性

大腸炎（01%未満）偽膜性大腸炎等の血便を

伴う重篤な大腸炎初矧症秋腹街、頻回の下

痢）があらわれることがあるのて観寮を＋分に行

い異常か認められた場合には直ちに投与を中

止し適切な処置を行うこと 6）無頼粒琢症

(001%未涌）、汎血E事；減少症（001%未漏）、溶

血性貧血 001%未満j：無頼粒球症．汎血琢

減少症湾血性貧血があらわれることがあるので、

定則的に織査を行う右ど観察を＋分に行い、異

常か認められた場合には直ちに妓与を中止し、適

切な処置を行うこと 7）間質性肺炎（O01%未

治 発斜 IJ!<lf):.呼吸困艦、胸部X線異常好酸

球I曽多等引半う間質性肺炎かあらわれることがあ

るのでこのよう主症状があらわれた場合には直

ちに投与を中止し、ii¥IJ腎皮質ホルモン剤の役与

等の適切な処置を行うこと

'2重大な副作用（額薬）

1 PIE症候務他のカルハベネム系抗生物質に

おいて発斜殴験、呼吸困厳胸部X線異常好

齢疎地多等を伴うPIE症候群かあらわれることか

あるのでこのような症秋があらわれた場合には

投与を中止し副腎皮質ホルモン膏lの投与等の

適切主処置を行うこと 2）血栓性静脈炎他のカ

ルハベヰム系抗生物質において、血栓性静脈央

かあらわれることがある

※効能－効＊、JIJiま・片J11t、その他の

使JilIーのはな等については製品i恭
付文乃をこ参照くたさい

カルバペネム系抗生物質製剤 ｜薬価基準収載l

!;!J~ －ー・ ＠点 滴 用，、~J a側~g
指定医薬品、要指示医薬品：注怠ー医師等の処方せん指示により使用すること

日抗基・注射用パ二ペネム 略号。PAPM/BP 
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r－ーー一ーーーーーーーーーーーーーーーー一ー「

！［禁忌］（次の患者には投与しないこと）！
i ¥1）本剤の成分によるシヨJクの既！
！ 往歴のある患者 ； 
! 2）ハルプロ酸ナトリウム投与中の ！
i 患者［［相互作用jの項参照］ i 
L－－－ーーーーーーーーーーーーーーーーーー＿J

[I京則禁忌］（次の患者には投与しな
いことを原則とするか、特に必要とす
る場合には慎重に投与すること）
本剤の成分に対し過敏症の既往
辰のある患者

I使用よの違憲ト主主粋ー

1慎重投与（次の患者には慎重に強与すること

1カルハベヰム系ベニンリノ系又はセフェム

系抗生物質に対し過敏症の既往歴のある患者

2本人文は商錦、兄弟に気管支附息発管理事

麻疹等の？レJレギー症状を起こしやすL体質を

有する患者

(3 高度の腎障害のある患者［窪筆、唖織障害

等の中枢神経障害が起こりゃすL

4 経口煩取の不良な患者又は非経口栄養の

患者全身状態の悪い患者［ヒヲミ／K欠乏症状

カ、あらわれることかあるので観察壱＋分に行うこ

と］
5高齢者ff高齢者への投与jの項参照1

2.重要な基本的注意

1ショyヴかあらわれるおそれかあるので＋分

な問訟を行うこと主お 事前に度膚反応を実施

することが望ましL

2シヨ・；？発現時に教急処置のとれる皐備を

しておくことまた投与後患者を安静の状態に保

たせ＋分な観察を行うこと

3相互作用

併用禁忌（併用しないこと）

ハルプロ酸ナ トリウム

4副作用本項には領度が軍出で君主い副作用組告

を含む

総症例20,359例中副作用か報告されたのは

2, 101例 1032%）で その主主ものは下痢

0.31%: 唱気 014%' 唖吐＇0.08%等の消

化器症秋と肝峨能障害 070% 発疹・皮疹

053%、軍事であった十

また臨庶検査情異常では GOT上昇294%

GPT上昇 317%）好酸球増多 106%，等力、

報告された

［安全性定期報告第6回目相当］

1重大な副作用

1 ショyヴ 0.01%未満 ‘シヨ•？初期症状
不快感口内異常感附鳴舷・便章耳鳴

発，干等を起こすことかあるので観察を＋分に

l'rc、異常力、認められた場合lは直ちに投与を

中止l 通切主処置を行うこと 2皮膚粘願眠症

候群頻度不明 中毒性表皮壊死症頻度不

明 皮膚粘膜眼症候群 Stevens-Johnson症

候群中毒性表皮i里死症 Lyell症候欝があら

われることヵ、あるのでこのような症状があらわ

れた温合には直ちに妓与を中止し、適切在処置

を行うこと 3急性腎不全（O1%未泊 急 性

腎不全等の重篤な腎障害かあらわれることがあ

るので定期的に検査を行うなと観察を＋分に

行い異常が認められた場合には直ちに投与を

中止し 適切な処置を行うこと 4僅＂＇ 01%未

満意盤障害、001%未満 痩筆意織障害

等の中枢神経症秋かあらわれることかあるので

このような症状があらわれた場合には、直ちに投

与を中止し、適切立処置を行うこと特に腎障害

や中枢神経障害のある患者に起こりやすいの

で、投与する場合には注意すること。5）偽膜性

大揚炎 01%未満）偽膜性大腸炎等の血便を

伴う重篤な大腸炎（初期症状旗痛、頻回の下

痢）カ、あらわれることがあるので観察を＋分に行

い 異常カ、認められた場合には直ちに投与を中

止し、適切な処置を行うこと。6）無頼粒疎症

(001%未満）汎血琢減少症（0.01%未満）、溶

血性貧血.001%未満）’祭顎粒疎症、汎血疎

減少症、漕血性貧血があらわれることがあるので、

定期的に械査を行うなど観察を＋分に行い、異

常か認められた場合には直ちに投与を中止し、適

切な処置を行うこと 7）間質性肺炎（O01%未

満 発 勲、咳隊、呼吸困灘、胸部X線異常、好酸

球憎多等を伴う間質性肺炎があらわれることがあ

るので、このような症状があらわれた場合には直

ちに妓与を中止し、ii¥IJ腎皮質ホルモン剤の績与

等の適切な処置を行うこと。

2）重大な副作用｛類藁）

1 PIE症候群他のカルバベネム系抗生物質に

おいて、発然厳隊、呼畷困様、胸部X線異常、好

酸球t曽多等を伴うPIE症候群があらわれることが

あるのでこのような症秋があらわれた場合には

設与を中止し、高lj腎皮質ホルモン剤の投与等の

適切主処置を行うこと 2）血栓性静脈炎他のカ

ルパベネム系抗生物質において‘血栓性静脈炎

があらわれることかある

※効能・効果、同法・「llIよその他の

使間上の注恵：等については製品添

付文占をこ参照く たさい

カルバペネム系抗生物質製剤 ｜薬価基準収載｜

j~ぺ－＝！点滴用
”ー指定医薬品、要指示医薬品：注意ー医師等の処方せん指示により使用すること

日抗基注射用パニペネム略号’PAPM/BP 

／＝＼ 歯科鳩求先

(s~吋三裳稽訳書泊、R ノ 〒10384l6 ’F貫II＇炉失巨日本嶋：；；町 351
98.5（凹1




