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【 投薬 】 

 

４３３ イコサペント酸エチルカプセル、ベラプロストナトリウム錠及びア

ルプロスタジル注射液（閉塞性動脈硬化症）の併用投与について 
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○ 取扱い 

 

閉塞性動脈硬化症に対するイコサペント酸エチルカプセル（エパデールカ

プセル等）、ベラプロストナトリウム錠（ドルナー錠等）及びアルプロスタジ

ル注射液（パルクス注、リプル注等）の３剤の併用投与は、原則として認めら

れる。 

 

 

○ 取扱いを作成した根拠等 

 

閉塞性動脈硬化症（ＡＳＯ）は、動脈硬化により四肢末梢動脈が慢性的に狭

窄・閉塞するために循環障害を来した病態であり、冷感、間歇性跛行、安静時

疼痛、潰瘍・壊死などの虚血に伴う臨床症状を示す。 

当該傷病名に対しては、抗血小板薬、血管拡張薬などの医薬品が潰瘍、疼痛、

冷感の改善薬として用いられている。イコサペント酸エチルカプセルは「抗血

小板作用」や「動脈の伸展性保持作用」などを有するＥＰＡ製剤、ベラプロス

トナトリウム錠は「抗血小板作用」や「血管拡張・血流増加作用」などを有す

るＰＧＩ２誘導体製剤、アルプロスタジル注射液は「血管拡張作用」や「血小

板凝集抑制作用」などを有するプロスタグランジンＥ１製剤であり、薬理作用

や作用機序の異なるこれらの医薬品を併用することは、閉塞性動脈硬化症（Ａ

ＳＯ）の症状改善等に有用である。 

以上のことから、閉塞性動脈硬化症に対するイコサペント酸エチルカプセ

ル（エパデールカプセル等）、ベラプロストナトリウム錠（ドルナー錠等）及

びアルプロスタジル注射液（パルクス注、リプル注等）の３剤の併用投与は、

原則として認められると判断した。 
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