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○ 取扱い 

 次の傷病名に対するリトドリン塩酸塩【内服薬・注射薬】（ウテメリン

等）の算定は、原則として認められない。 

 ⑴ 骨盤位 

 ⑵ 前期破水（子宮内感染症を伴う場合を含む。） 

 

○ 取扱いの根拠 

 リトドリン塩酸塩（ウテメリン）の作用機序は、添付文書に「β受容体

に対する選択的な刺激効果に基づき c-AMP含量を増加させ、Ca++の貯蔵

部位への取り込みを促進して子宮運動抑制をきたすと考えられるととも

に、膜の過分極、膜抵抗減少及びスパイク電位発生抑制をきたし、子宮収

縮抑制作用を発揮する」と記載されており、子宮収縮抑制作用により切迫

早産又は流産を防止する。 

 切迫流産は、様々な原因により妊娠 22 週未満で妊娠の終了が差し迫っ

た状態であり、切迫早産は、妊娠 22 週以降 37 週未満で下腹部痛や性器

出血、破水等の症状があり、かつ内診で子宮口の開大や児頭の下降などの

所見を伴い、分娩となる可能性が高まっている状態である。 

 骨盤位や前期破水では、切迫流産又は切迫早産がない場合も臨床上あり

得る。 

 以上のことから、切迫流産又は切迫早産がない場合の、骨盤位又は前期

破水（子宮内感染症を伴う場合を含む）に対するリトドリン塩酸塩【内服

薬・注射薬】（ウテメリン等）の算定は、原則として認められないと判断し

た。 

 


