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○ 取扱い 

 適応傷病名と次の傷病名がある患者に対するアロプリノール（ザイロリ

ック錠等）の算定は、原則として認められる。 

 ⑴ 肝障害、肝機能障害 

 ⑵ 非代償性肝硬変 

 ⑶ 腎（機能）障害 

 ⑷ 腎不全 

 

○ 取扱いの根拠 

 アロプリノール（ザイロリック錠等）については、添付文書の特定の背

景を有する患者に関する注意に「肝疾患を有する患者又はその既往歴のあ

る患者：定期的に肝機能検査を実施すること。肝障害が発現又は増悪する

おそれがある。」、「腎機能障害患者：投与量の減量や投与間隔の延長を考

慮すること。本剤やその代謝物の排泄が遅延し高い血中濃度が持続する。

特に腎不全患者に副作用が発現した場合は重篤な転帰をたどることがあ

り、死亡例も報告されている」旨記載されている。 

 しかしながら、当該医薬品の効能・効果や副作用等を熟知した主治医の

慎重な判断のもと定期的な肝及び腎機能の検査の実施及び投与量の減量

や投与間隔の延長等が行われ、用法・用量に即し投与した場合の算定は妥

当と考える。 

 以上のことから、適応傷病名と上記⑴から⑷の傷病名がある患者に対す

る当該医薬品の算定は、原則として認められると判断した。 

 


