
薬物相互作用一覧表

★製品に関するお問い合わせ先：エーザイ株式会社 お客様ホットライン

0120（419）497   ～   時（土、日、祝日  ～   時）

★弊社製品情報は、弊社HP（http : //www.eisai.co.jp）でご覧いただけます。

【警　　告】
本剤とカペシタビンとの併用により、本剤の作用が増強し、出血が発現
し死亡に至ったとの報告がある。併用する場合には血液凝固能検査を定
期的に行い、必要に応じ適切な処置を行うこと。〔「相互作用」の項参照〕

【禁　　忌】（次の患者には投与しないこと）







【用法・用量】
投与量や投与回数のコントロールに用いられるのは、Quick 1 段法による
プロトロンビン時間の測定やトロンボテストである。
治療域は前者では正常値に対する比が 2倍前後、活性に換算して15～30％
とするものが多く、後者では10％前後とするものが多い。
投与法は、ワルファリンカリウムとして、成人初回20 ～ 40㎎を経口投与し、
1両日休薬して凝固能が治療域に入ったのを確認して1～ 5㎎程度の維持量
を毎日1回経口投与する方法と、初めから 5～ 6㎎を毎日１回経口投与し、
数日間をかけて治療域に入れ、以後維持量を経口投与する方法とがある。
ワルファリンに対する感受性には個体差が大きく、同一個人でも変化する
ことがあるので、プロトロンビン時間測定、トロンボテストなどを特に
治療初期には頻回行い、治療域を逸脱しないよう努力する。
抗凝固効果の発現を急ぐ場合には、初回投与時ヘパリンを併用することが
ある。
小児における維持投与量（㎎／㎏／日）の目安を以下に示す。
12ヵ月未満：0.16㎎／㎏／日
1歳以上15歳未満：0.04～0.10㎎／㎏／日

〈用法・用量に関連する使用上の注意〉
1． 血液凝固能検査（プロトロンビン時間及びトロンボテスト）等に基づき
投与量を決定し、血液凝固能管理を十分に行いつつ使用すること。
2． プロトロンビン時間及びトロンボテストの測定値は、活性（％）以外の
表示方法として、一般的に INR（International Normalized Ratio：
国際標準比）が用いられている。INR を用いる場合、国内外の学会の
ガイドライン等、最新の情報を参考にし、年齢、疾患及び併用薬等を
勘案して治療域を決定すること。
3． ワルファリンに対する感受性には個体差が大きく、出血リスクの高い
患者が存在するため、リスクとベネフィットのバランスを考慮して初回
投与量を慎重に決定すること。なお、初回投与量は、高用量での出血
リスク、年齢、疾患及び併用薬等を勘案し、できる限り少量とすることが
望ましい。
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