
―医薬品の適正使用に欠かせない情報です。必ずお読みください。― 
２００７年５月 

鶴 原 製 薬 株 式 会 社 

アテネラート･細粒・L 錠 20mg 使用上の注意改訂のお知らせ 
 

拝啓、時下益々ご清祥の段お慶び申し上げます。 
平素は弊社製品に対し格別のお引き立てを賜り厚く御礼申し上げます。 
この度、使用上の注意を下記のとおり自主改訂致しましたのでご連絡申し上げます。 
今後のご使用に際しましては、新しい〔使用上の注意〕をご参照下さいますようお願い申し上げます。  

記  
◆「相互作用」の「併用注意」を下記のとおり改訂致します。 

２）併用注意（併用に注意すること） 

薬剤名等 臨床症状・措置方法 機序・危険因子 

他の降圧剤 
レセルピン、

メ チ ル ド

パ、塩酸プ

ラゾシン等 

相互に血圧低下作用を増強

することがある。患者の状態

を注意深く観察し、過度の血

圧低下が認められた場合、本

剤又は他の降圧剤を減量若

しくは投与を中止するなど

適切な処置を行う。 

薬理学的な相加・相乗作

用によるものと考えられ

ている。 

β遮断剤 
 

相互に作用を増強すること

がある。患者の状態を注意深

く観察し、過度の血圧低下や

心不全等の症状が認められ

た場合、本剤又はβ遮断剤を

減量若しくは投与を中止す

るなど適切な処置を行う。 

薬理学的な相加・相乗作用

によるものと考えられて

いる。 

ジゴキシン ジゴキシンの血中濃度が上

昇することがある。ジゴキシ

ン中毒症状（悪心・嘔吐、頭

痛、視覚異常、不整脈等）が

認められた場合、症状に応じ

ジゴキシンの用量を調節又

は本剤の投与を中止するな

ど適切な処置を行う。 

機序は完全には解明され

ていないが、ジゴキシンの

腎及び腎外クリアランス

が減少するためと考えら

れている。 

シメチジン 本剤の血中濃度が上昇し、作

用が増強されることがある。

患者の状態を注意深く観察

し、過度の血圧低下や頻脈等

の症状が認められた場合、本

剤を減量又はシメチジンの

投与を中止するなど適切な

処置を行う。 

シメチジンが肝血流量を

低下させ、本剤の肝ミクロ

ソームでの酵素代謝を抑

制する一方で、胃酸を低下

させ、本剤の吸収を増加さ

せるためと考えられてい

る。 

ジルチアゼム 本剤の血中濃度が上昇し、作

用が増強されることがある。

患者の状態を注意深く観察

し、過度の血圧低下等の症状

が認められた場合、本剤を減

量又はジルチアゼムの投与

を中止するなど適切な処置

を行う。 

発現機序の詳細は不明で

あるが、ジルチアゼムが本

剤の肝代謝（チトクローム

P-450 酵素系）反応を抑制

し、クリアランスを低下さ

せるためと考えられてい

る。 

トリアゾール

系抗真菌剤 
イトラコナゾ

ール、フルコ

ナゾール等 

本剤の血中濃度が上昇し、作

用が増強されることがある。

患者の状態を注意深く観察

し、過度の血圧低下や浮腫等

の症状が認められた場合、本

剤を減量又はトリアゾール系

抗真菌剤の投与を中止する

など適切な処置を行う。 

発現機序の詳細は不明で

あるが、トリアゾール系

抗真菌剤が本剤の肝代謝

（チトクローム P-450 酵

素系）反応を抑制し、ク

リアランスを低下させる

ためと考えられている。

リファンピシ

ン、フェニト

イン、カルバ

マゼピン 

本剤の有効血中濃度が得ら

れず、作用が減弱することが

ある。患者の状態を注意深く

観察し、血圧上昇や狭心症発

作の悪化等の症状が認めら

れた場合、他剤への変更又は

リファンピシン、フェニトイ

ン、カルバマゼピンの投与を

中止するなど適切な処置を

行う。 

リファンピシン、フェニト

イン、カルバマゼピンによ

り誘導された肝薬物代謝

酵 素 （ チ ト ク ロ ー ム

P-450）が本剤の代謝を促

進し、クリアランスを上昇

させるためと考えられて

いる。 

              

薬剤名等 臨床症状・措置方法 機序・危険因子 

タ ク ロ

リムス 

タクロリムスの血中濃度が上

昇することがある。患者の状態

を注意深く観察し、腎機能障害

等の症状が認められた場合、タ

クロリムスの用量を調節又は

本剤の投与を中止するなど適

切な処置を行う。 

発現機序の詳細は不明

であるが、本剤がタクロ

リムスの肝代謝（チトク

ローム P-450 酵素系）

反応を抑制し、クリアラ

ンスを低下させるため

と考えられている。 

シ ク ロ

ス ポ リ

ン 

歯肉肥厚があらわれやすいと

の報告がある。患者の状態を注

意深く観察し、歯肉肥厚が認め

られた場合、本剤又はシクロス

ポリンの投与を中止するなど

適切な処置を行う。 

発現機序の詳細は不明

であるが、両剤の相加的

な作用によるものと考

えられている。 

HIVプロ

テ ア ー

ゼ 阻 害

剤 
サキナ

ビル、

リトナ

ビル等

本剤のAUC が上昇することが

予想される。患者の状態を注意

深く観察し、過度の血圧低下等

の症状が認められた場合、本剤

を減量するなど適切な処置を

行う。 

発現機序の詳細は不明

であるが、本剤とこれら

の薬剤の肝代謝酵素が

同じ(CYP 
3A4)であるため、競合

的に拮抗し、本剤の代謝

が阻害される可能性が

あると考えられている。

グ レ ー

プ フ ル

ー ツ ジ

ュース 

本剤の血中濃度が上昇し、作用

が増強されることがある。患者

の状態を注意深く観察し、過度

の血圧低下等の症状が認めら

れた場合、本剤を減量するなど

適切な処置を行う。またグレー

プフルーツジュースとの同時服

用をしないように注意する。 

発現機序の詳細は不明

であるが、グレープフル

ーツジュースに含まれ

る成分が本剤の肝代謝

（チトクローム P-450
酵素系）反応を抑制し、

クリアランスを低下さ

せるためと考えられて

いる。 

キ ヌ プ

リ ス チ

ン・ダル

ホ プ リ

スチン 

本剤の血中濃度が上昇し、作用

が増強されるおそれがある。 

患者の状態を注意深く観察し、

過度の血圧低下等の症状が認

められた場合、本剤を減量する

など適切な処置を行う。 

キヌプリスチン・ダルホプ

リスチンが、CYP3A4を
阻害し、本剤のクリアラ

ンスを低下させるため

と考えられている。 

 
◆「その他の副作用」の項を下記のとおり改訂致します。 

（４）副作用 

２）その他の副作用 
以下のような副作用があらわれた場合には、症状に応じ適切な処

置を行うこと。太字の副作用については投与を中止すること。 
 頻  度  不  明 
肝臓 AST(GOT)上昇、ALT(GPT)上昇、Al-P 上昇、黄疸 

腎臓 BUN 上昇、クレアチニン上昇 

循環器
顔面潮紅、熱感、のぼせ、潮紅、動悸、血圧低下、起立性低血

圧、浮腫（下肢、顔面等）、胸部痛、頻脈、頻尿、発汗、悪寒 

精神

神経系

頭痛、めまい、 怠感、眠気、不眠、脱力感、筋痙攣、四肢し

びれ感、振戦 

消化器
悪心・嘔吐、便秘、上腹部痛、下痢、腹部不快感、口渇、胸や

け、食欲不振 

過敏症 発疹、瘙痒、光線過敏症、紫斑 

口腔 歯肉肥厚 

代謝

異常

高血糖 

血液 血小板減少、貧血 

呼吸器 呼吸困難、咳嗽 

その他 女性化乳房、視力異常（霧視等）筋肉痛、関節痛、勃起不全 

 
 以上 


