
2抑5咋6〃作成（彿1版）  

参考資料2－2  BCGワクチン辱）㌫T渉作用により奉納のウイルスが増超  
せず免疫が砥得できないおそれがあるので、他の生ワクチ  
ンの桜祉虐受けた普は、油常、27［‖玖上間隔を仕いて本制  
を雑復すること。   

4．判反応（まれに：0．1％東浦、ときにニ0．5％未満、副詞なし：   
5％以上又l≠頻度不明J  

（1）工大な劃反応  
1）ショック、アナフィラキシー機症状  

ショック、アナフィラキシー様症状（零麻疹、喘息機症状、  
呼吸困蕗、血管浮膿専）があらわれることがあるので擦撞  
接lよ観察を十分に行い、異常が低められた場合には遭切な  
処腹を行うこと．   

2）脳炎（Neurotrop始dis8aS8）  
まれに（20万人横根に1人漫度1り脳炎が籍現することが  
あるので、嬢檀偲は帆察を十分に行い、異償が取められた  
場合は適切な処世モ行うこと。   

3）熱性多臓器不全（Vtseom廿OPl¢diさOa80）  
まれに（40万人複軌こ1人程度2り楼柾2－5日自に疲労、  
筋肉痛、穎儒を伴う発熱があらわれ、呼吸不全、肝蝶能障書、  
リンパ球減少、血小板濾少、高ビリルビン血煤、腎不全等  
の急速な進行を特徴とする多臓器不全を発現することがあ  
る引。横Il後は観察を十分に行い、異常が認められた場合  
には適切な地政を行うこと。   

（之）その他の削反応  
1）過敏症  

免疫、帝麻疹、紅斑、そう痛感、喘息糠症状等があらわれ  
ることがある。   

2）全身症状  
預塙、稔劇、筋肉稲、倦怠感噂があらわれることがある。  
これらの症状は、通常5～10El中に消失する。   

3）消化器症状  
下痢、恋心、嘔吐、脱誤不快感等があらわれることがある．   

4）局所症状  
推挽部位に発赤、紅斑、渾膿、礼服、痔痛、硬枯辱があら  
われることがある。   

5．高齢者への接種  
一般に高l袷着では生理横倉帥I低下しているのでt 雅雄にあた  
っては予診等を倒正に行い、披接撞着の健康状態を十分に観  
察すること。また、接杜稔101］開は憤正に健棟状態を監視す  
ること。  
米国での租傑（15鼠以上の劉反応例166症例の年l輪層別分析）  
では、6S－74腹及び75級以上の披接種層の玉来な制反応籠現  
率は10万人あたり35人及び9．1人であり、これは25－44級の年  
齢層に比し、それぞれ12．3倍及び32倍であった小。   

6．妊婦、産婦、振乱婦等への接種  
（1）妊娠又は妊嬉している町舵性のある婦人には綬撞しないこ  

とを原則とし、予防播杜上の有益性が危険性を上岡ると判  
断される場合にのみ袴稚ナること【妊娠中の接触に関する  
安全性は搾虎Lていない。また、17Dワクチンウイルスは  
経胎盤感染する可能性が示唆されている．5り   

（Z）接ぎL中の婦人には横檀しないことが望ましい。なお、やむ  
をえず接種する場合には授乳を避けきせること（横根挽の  
授乳による乳児への安全性は確立していない。）   

7．小児専へのl豪種  
脳炎籍症の危険性が高いことから、gか月恥未満の乳児には接  
檀しないこと。   
1952年からユ996年吏での聞に．全での17Dワクチンで報告き   
】tた祷桂経脳炎は21症例であり、うち16例が8か月齢未胤 2  
例が3級及び13放であり、3例は成人であった＝。   

8．接種時の注意  
（1）横磯時   
1）楼撞用務員は、ガンマ線等に上り洩甘与れたディスポーザ  

ブル晶を用いる。   
Z）不利の溶解に当っては、容器の栓及びその周囲をアルコー  

ルで消毒した後、日本薬局方生理食塩液（「貰熟ワクチン  
溶解液」など）3mL を注射荷で吸引し、ワクチンの入っ  
たバイアルにゆっくり注入ナる。次いで1－2分間静杜絶、  
静かに撮り混ぜて均一の懸濁液を得る。懸濁液に気泡が生    じるおれがるので赦しく撮り混ぜないこと 

そあ。得られた  
均一の懸濁液0．5TれL（1人丑）を凍櫨用の注射筒に吸引ナる。  
この操作にあたっては雑菌が迷入しないように注意すること。  
なお、溶僻したワクチンは希釈しないこと。   

3）ゴム栓への針制は、ゴム栓面に垂直にゆっくり行うこと．  
斜めに刺すとゴム片がワクチンに混入する恐れがある。また、  
栓を取り外し、あるいは内容物を他の容器に移して使用し  
てはならない。   

4）捺檀の際、注射■針の先端が血管内に入っていないことモ確  
かめること。   

りり勤軌叶および注射筒は絶投機者ごとに取り替えなければら－2－  
らない。  

（2）持株部位  
凍柾排他は、通常、上腕仲側とし、アルコールで消萄する。  

【臨床成鏑I  
本剤l土、日本における肝価全部ナた臨床成績がないため、有効性  
及び安東性については米国の添付文せにおける妃覿を参考とした．  
l．有効鱒   

2001年に堆甲の9施股で実施された二五首検比較試験において、  
本邦は18舷以上の725例に接種され、このうち312例を血糖学  
的に評価したところ、99．3％において］先体獲得が認められた8〉。  
権撞後の免疫の賦与に関しては、米国での報告では17D－204  
ワクチン臨床筑敬2拭賦において、被験者の90％が繚破線10日  
以内にれ、1の％がユ4日以内に抗体が煤紳されている8〉。また、  
日本での報告では接様後の抗体環絆率（杭YFV中和抗体）は7  
日目‾Pは0％、10日日では32％、14日日及び29日冒では100％  
であった9）。  

免疫機能正常者において初回接積で免疫応答が得られなかっ  
たケースで、再稜樋により応答が示されたとの報告がある10）。   

2．安全性  
2001年に米国の9施隈で実施された二重盲検比較妖故（18敵以  
上725例村政Iでの安全性成績では、副作用党規率は71．9％で  
あった。重矯例lはなかった。燥も多かった副作用は軽便から  
中等斑の局所反応であったが、4例（0．6％）は重政局所反応と  
判定された。局所反応以外では殆疹が3．2％、詳腫疹が0．3％の  
熟視率であった。また．軽度の蛸痛、筋肉痛、倦怠感、哨息   
槻症状等の全身反応が接稚枚数臼mに10～諏％に放められた6〉。  

【挙動薬理】  
♯熱は♯熱ウイルス（フラビウイルス）が蚊に上って媒介され発  
症にいたる。ヰこ剤を機種し尤＝場合、野生型ウイルス感染と同等の  
免疫応答が防i辞されるものと予測されている。本剤の免疫応答に  
おいて正賓な按削を埴っでいるのはウイルス緋遁タンパタに対■す  
る旺性免疫反応であり、あらかじめ本刹の権租に上り＃蝕ウイル  
スに対する耽性免疫が就縛きれていると、感染したウイルスの増  
耕は押脚きれ籍痘は阻止されるIl。  

【】軋抜い上の注意l  

l．接種前  
溶解時に内容をょく隅■ヾ、興≠な混i巧、沈殿物、謁他の混入、  
狂色、その他の異常がないことを碓捜すること。   

2．接種時  
不利は－1空脂解したものは60分以内に使用すること、また溶  
解後は神経絆させないこと。60分を経過した未使用のワクチ  
ンおよび穿i糾土適切に廃棄ナること。  

【包  装l  
瓶入り 5人分 ：1パイ7ル  
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ウイルスワクチン類  

黄熟ワクチン  

生物川粟製品  
朗  報  
指先＝医淵．払  
処方せん隣滋晶肝  

（17D－204株）  

雷醐琵…長．ア詫品ぷ：琵－－；ま認 
外掛二鮒  旧姓針剛将の処方せんにより糾すること   

（1）心臓血管系疾患、腎臓疾息、肝臓癌息、血汲疾雇、発育  
隋音符の基礎疾患を有ナる者  

（2）予防横磯で様杜絶2日以内に発熱のみられた者及び全身  
性発疹等のアレルギーを疑う症状を呈したことがある普   

（3）過主にけいれんの既往のある者  
（4）過去に免疫不全の鯵t折がなさ九ている普及び近軌屠に先  

天性免疫不全症の者がいる者  
（5）妊婦又は妊娠している可能性のある婦人（「妊婦、産婦、  

授乳掛への横根」の項泰照   
（6）高齢者（「高納智への楼棟」の項参照）   
（7）ゼラチン含有製剤又はゼラチン含有の食品に対Lて、シ  

ョッタ、アナフィラキシー榔虔状（郡麻汐、呼吸困難、  
口唇汗腺、喉唄浮腫等）坤の連敗症の既往のある普   

（がト本剤の成分・又は鶏卵、積肉、その他鶏由来のものに対し  
てアレルギーを呈するおそれのある督   

2．土筆な善本的注意   
（11本剤l土「予防接種実施規則」及び「定期の予防接種実施  

要塀」に準拠して他用すること。   
（2）披楼撞着について、接種前に必ず問診、検濁』び診察（視  

診、聴鯵嘩）に上って健康状層庵聯ぺること．また、予  
防接社歴、不利または他のワクチンに対する週緻虚虫よ  
び制作用の既往歴を研ぺること。   

（3ト枚接拙者又はその際裸者に、擢穏当日は過激な運動は避け、  
按一班紡位を清潔に保ち、また繰撞後の健康監視に留意し、  
局所の異常反応ヤ体隅の変化、きらに高熱、けいれん等  
の異常な症状を皇した場合には、速やかに医師の診蕪権  

（4，景品蔑た誓禦認忘誓孟義 天然ラテッ，スゴムが含  
まれているためアレルギー反応を引き起こす可能性がある。  
天然ラテックスゴムに対するアレルギー反応既往歴等の  
問診を十分に行い、積檀横は観照を十分に行うこと。   

（5）本剤は安定剤としてゼラチンを含有する。ゼラチン含有  
択耕の投与（掩稚）により、ショック、アナフィラキシ  
ー様症状（群麻疹、呼吸困蹄、口唇津腫、l峡j臍浮腫等）  
等があらわれたとの報皆があるので、閉鯵を・l・分に行い、  
接撞検は彿察を十分に行うこと。   

3．相互作用   
＝）併用蕪忌（併用しないこと）  

【接積不瀧当書け防捷穫を軋ナることが適当でない者）】  
櫨接種書が次のいずれかに駿越すると倖められた場合には、接種  
を行ってはならない。  
（l）9か月齢東鶉の乳児（「刑反応」おょび「小児等への按穆」  

の項参照）  

（2）明らかに免疫横附こ異常のある疾欄を有する者及び免疫抑  
制をきたす治療を受けている寺（「相互作用」の項参照）  

（3）明らかな発熱を呈している者  
（4）重篤な魚性疾患にかかつていることが明らかな着  
（5）本剤の成分によってアナフィラキシーを呈したことがある  

ことが明らかな者（「接種上の注意」の項参照）  
（6）上記l＝縄げる著のはか、予防綾積庵1〒うことが不適当な状  

態にある者  

【製法の概貫及び姐成・性状】  
1．製法の概算   

本剤は、黄熱ウイルス（17D－204株）をトリ白血病ウイグレス   
に汚染されていないニワトリ胚で培華増杜後輪製し、安定剤   
を加え凍結乾燥したものである。   

2．組成   
本剤を口本鵡州方生理食塩液（「讃熱ワクチン溶解推」など）  
3mLで溶かした液の1同権磯煮0．5mL中の組成を示す。  

（17D－20棉l   成  分   分  最  備  考  有効成分  賃熟ウイルス   4．乃b帥PFU以上  pFU：Pl叩此R耶血gUni【  安定期  D▲ソルビトール  75mg  ブタ政府由架   ゼラチン  丁．5mg   
3．・性状  

不利は、開塾生首蘭ウイルス（17D－204轢）を含む稚拙乾燥製   
剤であり、R本革局方生理食毯耽（「粛熟ワクチン溶解液」な  
ど）3mLを加えると淡い檀色のわずかに汎洞した液剤となる  
pH：5．6－7ふ 洗述圧比（生理食塩紘に対する比）：約1  

【効鵬・効果】  
本剤は筑熱の予防に使用ナる。  

【用法・用丑l  

本刺を日本薬局方生理食塩耽（「讃熱ワクチン溶解液」など）3mL  
で溶解し、その0．5mLを1同皮下に注射する。  

調剤名等  臨床症状t鰭せ方法  横序・庶政田子   

牧村掃   本生ワクチン複成に  免疫抑制下で専制を横線す   
納野皮質ステロイド  上り、右記秩序で拭  ると、ワタナンウイルスの   
劇lプレドニ：′ロン  蝕棟症状があらわれ  感染を珊！払あるいは持耗き   
等）   るおそれかあるので  せる可能性がある．放射践   
免校抑制剤＝シクロ  礫唖しないこと。  1臓法ちるいは免校州別的な   
スポリン呼）  作用竜挿つ霞剤の投与を虞   
丁ルキル化】利 一シタ  けている誓．特に應叔lある   
ロフォスフ丁 ミ ド  いは大乗枚与を安けている   
蹄I  書．又は投与ヰ止後8か月   
代附綿状剤（テが7  以内の肴は免校職能が低‾ド   
一山酎  していることがある．   

法及び用量に閲する接種上の注意  
1．凝檀徒の免夜の賦与   

本利摸稚後の賛蝕に対する免疫は確檀10－14日甘以後に賦与   
される（¶臥床成績」の頑参照）  

2．不治化ワクチン製剤との接Ⅷ間隔   
不活化ワクチンの機種を受けた者は、通常、郎l以上間閣を憧  
いて本剥を接檀すること。  

3．他の生ワクチン製剤との接租間隔   
他の生ワクチンの接種を受けた者は、通常、27日以上間隔を   
置いて本刺を接種すること（「相互作用」の項参照】  

4，輸血及びガンマグロブリン製剤との接種間隔等   
掃血及びガンマグロブリン製剤の投与を受けた着は3－6か   
月以上間隔をせいて本剤を揺磯ナること。また、本剤績撞後  

（2）併用注意（併用に注ますること）  
1）輸血及びガンマグロブリン塁笠利との併用  

本則を輸血及びガンマグロブリン製剤の投与を受けた昔に  
接成した場合、輸血及びガンマグロブリン製剤中に黄熱ウ  
イルス抗体が含まれると、ワクチンウイルスか中和されて  
増植の抑制が起こることがある。  
本剤接檀前3か月以内に輸血又はフFンマグロ7■リン製剤の  
投与を受けた者は、本瑚の効果が終ら九ないことがあるので、  
3か月以上過ぎるまで本剤の揆撞を延期すること。また、  
ガンマグロブリンの大丑療法、ナなわち川崎柄、特発性血  
小板減少性紫斑痛（ITP）の治療において200mg′kg以上投  
与を受けた着は8か月以上過ぎるまで横磯を祉期すること．  
本剤楼往復14日以内にガンマグロブリン製剤を投与した掛  
合は、本剤の効果が得られないことがあるので、投与級3  
か月以上経過Lた後に本弄lを再楼覆することが皇ましい。  

2）他の生ワクチン製剤との関係  
他の生ワクチン（経口塵ポリオワクチン、おたふくかぜワ  
クチン、麻しんワクチン、風しんワクチン、水痘ワクチン、  

【文献拍求先・製品什報お問合せ先l  
アベンティスパスツール第一ワクチン株式会社 学術艶  
〒134－8630東京都江戸川区北葛西一丁ヨ16菅13号  

電培：03■5667＿7130  

【製造販売元】  
アベンチイスパスツール精一ワクチン株式金社  

〒134－8630東京都江戸川区北葛西一丁且16番13号  

【製造元】  
丁ベンティスパスッール杜・丁メリカ   

14t］以内に輸血及びガンマグロブリン製剤の投与を受けた者l  
3か月以上控過した後に本勅を再横磯ナること（「相互作用」  
の璃参照）  

【接種上の注意】  
1．接種奏法慧著（捧積の判鮪を行うに際し、注意を辛する者）   

被楼楓着か次のいずれかに職当ナると隠められる場合は、僅   
廠状惣及び体貨を勘乗し、診察及び摸檀遇否の判断を壌土に   
行い、予防礫檀の必要性、謝反応、有用性について十分な紘一1一   
明を行い、同まを確実に得た上で、注意して接檀すること。  



ウイルスワクチン頬  
日本薬局方・生物学的製剤   

経口生ポリオワクチン  

＊＊2005年10月改訂ほ＝駄美事法改正による）  日本標準商品分類番号：876313  ることが報告されているヰ叫。しかし、これがワクチン  
だけの原田によると椎定することは難しいゆ。  
わが可での鯉口生ポリオワクチン綾橿毒に対するワクチ  
ン関連麻＃例の出現頻丘は1981－2000年の20年間  
で、免疫れ常のない楓繊書手から藤井患者が出た割合lま  
約450万人当たり1人、練♯者の場合には約5知万人当た   
り1人である．また、1！I77■－2000年の同に免疫不全者の  
麻ヰ例は2例で、ともにワクチン被接穂書であったヰ．  
【高齢者への授権】  
本剤をポリオ中和抗体のない高齢者に組線的に接種した経  
験はない。  
【妊娠、産婦、授乳婦等への接種】  
妊娠していることが明らかな者には接種してはならない．  
産婦、授乳州に限って組純的に接種した経験はないが、本剤  
の本質として、ワクチン接種した乳児から接触者にワクチン  
ウイ／レスが高率に感染するJことから考慮しても、必要があ  

れば本ワクチンを機種することができる。  
【接種時の注意l＊＊  

（1）本刑は」軽口瀾だけに限り、絶付こ注射してはならない。  

（2）按積用器具は、ガンマ線等により滅菌されたディスポー  

ザブル品を用いる。  

（3）本剤は、室温で融解後よく慮って十分混和させた後、瓶  

の栓及びその周囲をアルコー／レで消毒し、栓を取り外  
し、ワクチンを直接聴から1人分ずつ滅菌済みの経口  

接種器具に取り、口腔内に注入して服用させること。  
（4）接種直後に、ワクチンの大半を吐き出した場合は、改め  

て0．05mL服用させることJ・き■．  

（5）下痢患者には治癒してから接種すること■こ‘蟄。  

（6）本剤の接種後およそ1ケ月間は、抜歯、扁桃楕虻、  

へ／レニ7手術等で緊急性のない場合は、原則として避  

けることが望ましい：。  

（7）披接種者またはその保頒者に、接種当日は過激な運動を  

避け、接種後の健康監視に留意しiモ、発熱、風邪症状の  

後に上下肢等の弛緩性麻痺が見られた場合には、速や  
かに書門の医療機関で治療を受けるよう知らせること。  

【その他の注意】  

本剤の接種後およそ1ケ月間は、頻回の筋肉注射（抗生物質  
等）を行うと、ワクチン関連僻商例の出現頻度が高くなると  
いう報告があるのでき、筋肉注射は睡えるのが望ましい。こ  
の報告によると、原因は筋肉注射を行う薬剤にあるのではな  
く、筋肉注射という強い刺激と、ワクチンウイルスの中枢神  
経への達人の関連を推測している。  
【臨床成績】  

経口生ホリオワクチン（セービン）は、開㌍当初1957一－1960  
年にかけてアメリカ合衆国や東欧諸国を始め多くの国々で、  
1億人以上を対象に接種実験が行われたl一。  

わが国では1961年に、弱毒生ポリオワクチン研究協議会（厚  
生省）によって野外試験が始めらjt、引き続き全国規模の緊  
急接種が行わオし1961～1963年の間に生後3月～12績まで  
の全ての子供たちに射しl・ロ・Ⅲ型のワクチンの接種を少  
なくとむ2回完了した。二の結果、患者発生は激減しその  
効果が確托された㌔  

【薬効薬理】  
ポリオウイルスは、経口的に感染し咽頭及び腸管に吸着増殖  

後．局所リンパ節で増殖し、ウイルス血痕を介してモに他の  
組細で増勧i繰り返され、ときに中枢神経系内に到達して神  

経細胞を破壊し発症するものと考えられる．  

本剤の服用により、局所分泌型l㌢lによる免疫及び体油性  
免疫を墟得し、ポリオウイ′レスの侵入増殖が阻止され感娘  

が防御される。ニの免疫は長期にわたり持続することが観  

察されている。  

－ヰー  

【取扱い上の注意】  
（1）－20℃以下に保＃する。  

（2）たl♯は使用直前に行い、一度Il解したものは直ちに  

使用すること．ただし、未開栓のものに限り、0・一10℃  

の温丘で保＃する場合は融♯撞1週間、0・・4℃で  
保存する場合は融解後1か月まで使用することがで  

きる朋∴  
（3）運搬または保管にドライアイスを用いた場合、まれ  

に炭酸ガスによりワクチン液が薫色を呈するが、澄  

明であれば肴勤性と安全性に関し闘Eはない。  
（4）ll♯撞内替をよく璃べ、A常な沈殿、異物の混入及  

びその他入常を認めたものは使用しないこと．  
（5）いったん経口接種葬具に取ったワクチンが使われなかっ  

た場合はもちろんのこと、いったん栓を取り外した瓶の  

残液もこれを再び貯蔵して次回の繰穐に用いることなく、  

必ず煮沸～肖事後廃棄すること．  

【包 装】   

＝臨1．0血．（20人分）  

【主要文献】  
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財団法人 日本ポリオ研究所 技術部   

【製造眼売元】＊＊   

財団法人 日本ポリオ研究所  

〒189－0003東京都東村山市ク＼米川町5丁目3十番地4  

TEL O▲12－393－3191  F▲X O▲12－392－7885   

＊2003年6月改訂   
＊隼物由来製品   
劇  薬   

指定医薬品  
＊＊処方せん医薬品  

承l温書号：16100川ZO1243000  
薬価基準：適  用  外  
発売開始年月：1964 年1月  

経口生ポリオワクチン  
（セーピン）   

Ⅰ・Ⅱ・Ⅱ 型 混 合  
＊＊注：注意一区師専の処方せんにより使用ナることJ  

貯  法：－20℃以下（取扱い上の注意参照）  
有効期間：検定合格より2年  

（最終有効年月日は外箱に表示）  

【接種不1当者】（予防接檀を受けることが1当でない看）  

根津檀舌が次のいすれかに放当すると認められる≠含  

には、練＃を吊ってはならないトま。  
（1）明らかな発熱を呈している者  

（2）1篤な急性疾息にかかっていることが明らかな肴  

（3）本剤の成分によってアナフィラキシーを呈したこ  

とがあることが明らかな肴  
（4）免疫機他に員犠がある疾患を■する肴及び免疫抑   

制をきたす治療を受けている者  

（5）重度の下痢症患者  
（6）妊嬢していることが明らかな者  

（丁）上妃に掲げる者のほか、予防機種を行うことが不  

適当な状態にある者  

（2）定期接種もれ者や成人に接種する場合も、接種量は  

0．05mLである。  

【接種上の注意】＊＊  

（1）本剤は、r千妨嬢確実滝根肌及び【定期の予防接穂実施  

要領Jに準拠しで使用すること。  

（2）接種医療機関及び壊轍において、問診、検温、視診、  

聴診笥の診察を接種前に行い、予防接種を受けることが  

適切でない音叉は予防接種の判断を行うに際して注意を  

要する者に枝当するか否かを偶ぺること。  
【練穫褒注意書】機種の判断を行うに際し∴注意を草する壱）  

被接種書が次のいすれかに隷当すると比められる場合  

は、健康状態及び体質に勘案し、診察及び練檀茸否の  
判断を慎重に行い、説明に基づく同まを確実に得た上  

で、注意して檎穐すること、拍・。  
（1）心臓疾患、腎臓疾点、肝闊疾患、血液疾患、発育  

障害等の基礎疾患を有する者  
（2）予防擁橿で捷櫨捜2日以内に発熱のみられた肴及び  

全身性発疹讐のアレルギーを疑う症状を呈したこと  

がある者  

（3）過去に免疫不全の診断がなされている肴及び近親者  

に先天性免雇不全症の吾がいる看  

（4）過去にけいれんの職住のある著  

（5）本刑の成分に対してアレルギーを呈するおそれのある者  

【相互作用】＊＊  

1）併用禁忌（併用しないこと〉  

【製法の概要及び組成・性状】＊  

1．製法の概要   

本剤は、ミドリザノ珊隣細胞培養に、11kr【B．おl）inにより   

樹立された弱毒ポリオウイルスセービン抹譜由来のたねウイ   

′レスを、各型別に培養して製造した単価ワクチン原液を希簡   
渡合し、3価ワクチンとして無菌的に調製した液剤である。  

2．組成   

本剤は、1人分（0．05mL）中に以下の成分を含む。  

成  分  名  含  土  備 考   

Ⅰ型（ほc．ねb株）  IOこ乙、1が・ic〔1Dま．  

有笥t約         n型（P712．Ch．2ah抹）  10＝、10‖c〔仙．  

Ⅲ型（Leo】l．12alb株）  10i‘－10■■c〔】D．   

ラクト7ルイミン加水分府物  0．09375mg以下  中川乱櫓踊  

日周ゼラチン   0．00375mg以下  ナ柏青帥仰  

添加物                日局精製白糖   17．5nlg  

8局線購ストレナトマ′シン  101唱（力価）  

F弓ラIトビわ捉エザl⊃マイシン  1帽（力価）  

フユノー／レレッド  0．000▲lmg以下  

薬剤名筆  臨床應状・措正方法  機序・危険眉子   

脚ステロイド刑  本生ワクチンの  免疫機鵬刑御下で   

プレドニゾロン尊  接種により、右  本剤値欄爛すると、   

免疫抑制朋   妃機序でポリオ  ワクチンウイルスの   
シクロスポリン  様症状があらわ  感染を増強あるい   

サンディミュン  れるおそれがあ  は持続させる可能   
タクロリムス  るので接種しな  性がある．   

プログラフ  いこと。   免疫抑制的な作用   

アザチオブリン  をもつ薬剤の投与   
イムラン  を受けている青、特   

等  に胡あるいは大  

重投与を受けてい  

る者、又は投与中止  
堵6か月以内の者。   

本剤は製造工粗こおいて、ウシ血液由来成分（血汁）及びブタ   

の惇険由来成分（トリプシン）を使用している。  

3．性状   

凍結状態では淡白黄色ないし淡白桃色を示すが、融解した   

場合は淡黄色ないし桃色を呈す。開栓後はpHの上昇により   
赤味が強くなる。   

味は白糖による強い甘みを有し、砂糖を煮拝めたにおい（砂   

糖と培地の混合したにおい）の無菌製剤である‘  

l効能又は効果】   

本剤は、急性灰白砧炎の予防に使用する。  

【用法及び用量】   

本剤は、6週間以上の間隔をおいて2国連口接種し、接種量   

は毎回0．05止とする■・㌔  

【用法及び用土に関連する接種上の注意】  

（1）定期按楕の接種対象年齢は生後3月から鍋月に至る去での  

問であるが、生後3月から18月までの間に2回の接穂を完  

丁することが望ましいこj。  

－3－  

2）併用注意（併用に注意すること）   

他の生ワクチン（麻しんワクチン、風しんワクチン、おた   

ふくかぜワクチン、水痘ワクチン、∝G ワクチン、黄熟ワ   

クチン等）の接種を受けた者は、通常、27 日以上の間隔を   

置いて本剤を接種すること：き。  

【副反応】  
〔重大な削反応〕  

ワクチン接種後に棲めてまれに弛緩性麻痺例の認められ  



l■■   

平成1丁年も月改訂  動物用医薬品  

日本脳炎生ウイルスワクチン（1m必用）  

（計本脳炎生ワクチン）  

使用説明書  

匡圏圏動物用医薬品  
・明らかな栄養障害が認められるもの。   
・他のワクチン投与、導入又は移動後問がないもの。  

（3）本剤の接種後、少なくとも2El間は安静につとめ、移動や激し   
い連動は避けるように指導すること。  

2．削反応  
M とさに発熱、接種部位の腫脹を起こすことがあるが、発熱は別   

時間前後で平熱にもと虻、腫脹は1週間前後で消失する。接種局   
所が著しく腫れ、又は高熱を発した場合は直ちに治療すること。   
参考：初回べこシリン600万単位を授与し改善効果の見られない  

場合は2回目以降300万単位盲投与する（炭症菌は多くの  
薬剤に対して感受性を示す）。  

（2）流産を起こし易い素因をもつ妊娠牛では、流産を起こす場合が  
ある。  

（31副反応が経められた場合は速やかに獣医師の診察を受けるよう   
に指導するとともに、副反応に対しては適切な処置を行うこと。  

3，相互作用   
本剤には他の薬剤を加えて使用しないこと。  

策使用前にIま必ず本税明書を怯み、注意書礪を守って使用して下さtヽ  

生物由来製品 炭症生ワクチン  

炭そ予防液‘‘化血研”  

【製法・性状】  
本剤は、無爽膜弱書炭症菌34F2株の芽胞浮遊液を加熱処理して増   

殖型の菌を殺したのち、濃度調整したものである。  
本剤は、白色の均質な應滴液で、異物又は異臭を塔めない。  

【本  質】   
奉ワクチンは、弱毒日本脳炎ウイルスS‾棟のウイルス液に保護   

剤を加え凍結乾燥した、生ワクチンである。  
一位  状】   

本ワクチンは、豚の日本脳炎及び日本脳炎ウイルスによる豚の死   
産を予防する免疫原性を有し、既知の抗日本脳炎ウイルス血清によ   
って特異的に中和される。凍結乾捜したワクチンは淡紅灰白色を呈   
し、添付溶解用液で溶解したときは赤程色の透明な液剤となる。  

【製法の鞭要】   
弱毒日本脳炎ウイルスS‾株を仔牛腎嘩拳細胞に培賛し得られた   

培黎液を遠心及び炉過により精製し、保護剤を加え凍結乾換したも   
のである。  

【成分及び分量】  
乾燥ワクチン1バイアル（10頸分）中   

仔牛腎細胞培養弱毒日本脳炎ウイルスS‾棟 1p＝TC工D5。以上   

【成分・分量】  
小分製品1パイアル（10mL）中   

無爽膜弱毒炭症菌34Fき株‥‥・  1×10l～5×10一個  
5．OmL 4．適用上の注意  グリセリン  

脚 注射器具は、滅菌又は煮沸消毒されたものを使用すること。薬   
剤により消毒した器具又は他の薬剤に使用した器具は使用しない  
こと。  
なお、乾熱、高圧蒸気滅菌又は煮沸消毒等を行った場合は、室   

温まで冷えたものを使用すること。  
（2）本判の容器のゴム栓は70％アルコールで消毒し、容器をよく露   
盤した後、滅菌済みの注射針をゴム栓から刺込み、ワクチンを注   
射器内に吸引して使用すること。ゴム栓を取外しての使用は、維   
菌混入のおそれがあるので避けること。  

t3）壌種部位を厳守する土と。  
㈲ 接種即位は70％アルコールで消毒し、接揮時には注射針が血管   
に入っていないことを確認してから接種すること。  

（51注射器具（注射針）は原則として1頭ごとに取替えること。  

【取扱い上の注意】  
1）ワクチン瓶は破損するおそれがあるので、強い衝撃を与えないこ   
と。  

21使用期限が過ぎたものは使用しないこと。  
封 外観又は内容に異常を認めたものは使用しないこと。  
4）開封時に、アルミキャップの切断面で手指を切るおそれがあるの   

で、注意すること。  
5）開封して一度注射針を刺したワクチンは速やかに使用すること。   
使い残りのワクチンは使用しないこと。  

郎・使い残りのワクチン及び使用済みのワクチン櫛は消毒又は滅菌後、   
医療廃棄物として処分すること。  

【保管上の注意】  
1）小児の手の届かない所に保管すること。  

2）直射日光、高温又は凍結は本剤の品質に影響度与えるので、避け   
ること。  

【貯諌及び有効期間】  
1．遮光して、2～5℃に保存すること。  
2．有効期間は2年間である（最終有効年月は外箱及びラベルに表示）。  

【包糞】  
10m⊥バイアル  

塩化ナトリウム  
残 量  

【効能・効果】   
牛又は馬の炭直の予防  

【用法・用1】   

頚側又は背側の皮下に0．2mLを接種する。   
参考：少なくとも1年に1回、発生地域ではぢか月ごとの追加注射  

が望ましい。  

使用上の注意  

【一般的注意】  
山 本剤は要指示医薬品であるので獣医師の処方せん・指示により使   
用すること。  

12）本別は定められた用法・用土を厳守すること。  
（3）本剤は効能・効果において定められた適応症の予防にのみ使用す   
ること。  

（4）牛及び馬以外の動物に使用しないこと。  

【使用者に対する注意】  
11）誤って人に本剤を注射した場合は、患部の消毒等適切な処置を行   
い、本使用税明書を持参し、受附こついて医師の診察を受けること。  

本剤の成分の特徴  

硫酸カナマイシン（日局）   

乳糖（日局）   

ポリビニールビロリドン（粧原碁）  
溶解用務1′くイ7ル（10mg）中   

塩化ナトリウム（特級）   

リン酸二水素ナトリウム（特級）   
リン酸一水素ナトリウム（樟級）   
フェ／－ルレッド く日局）   

精製水（邑局）  

0．06mg（力価）  
500mg  
15mg   

85mg  
4．5mg  

25．2mg  
O．1mg   
残量  

【効能又は効果】   
豚の日本脳鱒の予防及び日本脳炎ウイルスによる死産の予防  

【用法及び用量】   
添付溶屑用液で溶解したワクチン1m‘を健康豚の頸部もしくは背   

部皮下に接種する。  
【貯蔵方法】  

2～5●  

【有効期間】  
有効期間は1年間  

【使用上の注意】  
1．接種前に健康診断し、異常が吉忍められた場合は接種を延期する。   
2．容器のせん及びその周囲はアルコール綿で消奪し、アルコール  
を充分とばした後、注射針をさしこむこと。   

3．接種用器具は煮沸等により消毒し、室温にまで冷えたものを用   
い、消毒剤等の使用は避けるこ 

4．接種前によく振塗し、充分に溶解すること。  
【取扱い上の注意】  

1．本ワクチンは生ワクチンなので直射日光、加温を避けること。・   
2．使い残りのワクチンは雑菌混入、効力低下のおそれがあるので   

使用しなClこと。  

l包  装】  
1バイ7ル10頸分（溶解用確10m‘添付）  

注意一獣医師の処方せん・指示により使用すること。  

抗  原  アジュバント  

炭痕倭 人獣蓋欝警症に 生菌   無   

炭直菌は、人に対して、皮膚鍍（よう）、気管支肺炎、出血性腸炎  
等の症状を示すことがある。  

本剤に関するお問い合わせは、下記までお敵い致します。   
財団法人 化学及血清療法研究所 官業管理部   
〒860－8568 熊本市大窪一丁目6番1号   
TELニ096（345）6500  

（2）作業時にはメガネ、マスク等を着用し、本剤が眼、鼻、口等に入   
らないように注意すること。  

（3）本剤に含まれる炭痕簡は、人獣共通感染症の病原体なので、使用   
時には十分注意すること。  

【対象動物に対する注意】  
1．制限事項  
（1J本別の接種前には対象動物の健康状態について検査し、重篤な  
疾掛こかかっていることが明らかなものには接種しないこと。  
ただし、緊急予防の必要がある時はこの限りではない。その場  

合、接種適否の判断を慎重に行い、対応すること。  
（2）対象動物が次のいずれかに該当すると放められる場合には、健   
康状態及び体質等を考慮し、接種適否の判断を慎重に行うこと。   
・発熱、咳又は下痢など臨床上異常が認められるもの。   
・疾病の治療を継続中又は治癒後聞がないもの。  
．交配後間がないもの、分鯛蕨のもの又は分娩直後のも石ター  
．t■lO■〝ヽ虎■■■E■l｛く暮汐）｛LIlス▲の＿  

⑳  社団法人北里研究所  
東京都港区白金五丁目9番1号  
電話東京（喝出4ト6・161（代表）  

…肝ホdル血Ⅶ設イヒ宇鵬蜘院所   
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A型ポッリヌスキ素製剤  

ポトツワス漣100  
8DTOX●呵鋸1lon  

注】増床賦横では、追加投与及び再盈与時にlヰ嘲して1鮎菖た  
り5単位ま▲で投与された症例がある．なお．■鶴亀引こ対して2．S単位   

モ超えて投与する場合にIi、削こ副作用の発明lこ留意しながら憤▲に   

l斬上の健t】   
1∴憤1投与（次の患者には帆董に投与すること）  
川 肪弛緩剤（塩化ツボクラリン．タうトロレンナトリウム等）  
■ を投与中の患者一筋弛緩作用が増強きれることカ㍉ また、囁  

下博さの発現が高まるおそれがある．】  
佃増属スペクチノマイシン，アミノグリコシド系抗生物質（硫  

酸ゲンタマイシン．踊ネオマイシン等）、ポリペプチド系  
抗生物賞（硫酸ポリミキシシB等）、テトラサイクリン系統生  
物賞、リンコマイシン系統生物井、抗痙椿割（バクロフェン  
尊）．抗コリン割（臭化プチルスコポラミン、傭トリへキシ  
フユニジル専）、ベンゾジアゼビン系薬剤及び競業（ジアゼパ  
ム、エチゾラム専）．ベンザミド系醐く塩酸チアプリド、ス  
ルビリド専）などの施弛緩作用を有する薬剤を投与中の患者  
【節弛緩作用が増強されることが、また、囁下陣害の発現が  
高まるおモれがある．】  

l封 慢性の呼吸繹博さのある患者【本剤の投与により、病態を悪  
化きせる可能性がある．】  

囲 輔者【高相への投与の項夢剰  
光栄2．暮羊な基本的注意  

【11牽制の投与に際しては、患者又はそれに代わる適切な者に、  
次の事項についで文書を用いてよく規明し、文書による同意  
を経た捜、使用する．  

1）本剤の有効成分ほ、ボツリヌス菌によって産生きれる人望ボ  
ツリヌスキ素である．  

釘本剤の投与は対症療法であり、効果は通♯3～4カ月で消失  
し．投与を繰り返す必要がある．  

3〉本剤の投与を長期間繰り返した場合、中和抗体の産生により．  
効果が姥められなくなることがある．  

弔日常生活を制限されていた点者は、本剤投与後、過度の鮪収  
繍を伴う労作を漉け，括動を徐々に再開する．  

5）吐性斜頸に対するヰ剤の、特に初回及び2回目の投与後1、  
2週間臥 囁下障書、声質の変化、息苦しい専の発現に留意  
するとともに、発現が托められた場合には、直ちに専門医の  
診療を受ける．  

6）癒性斜頒に対する本剤投与後、姿勢の変化により今まで緊張  
していなかった紡が醐することがある．  

乃本剤喉与後、3－4カ月の何に呼吸困蔵、脱力感専の棚の  
変化があらわれた鳩舎には、直ちに医師に申し出る．  

8）妊娠する可能性のある婦人は．投与中及び長持投与後2回の  
月経を経るまでは避妊する．【妊娠中の投与に関する安全性  
は確立していない．】  

9）昇性は、投与申及び鵬与後少なくとも3カ月は避妊する．  
【精子形成期問に投与されることを避けるため．】  

脚 本槻与後、抗体が産生されることにより、耐性が生じる可  
能性がある．効果の蛸がみられる場合にlま、抗体検査を実  
施する．抗体謹生がみられない場合は、追加投与することが  
できる．抗体が畜生された場合には、投与を中止すること．  

糾 本剤を眼輪筋へ投与する場合は、投与時毎に視力捜査を実施  
することが望ましい．【その他の注意11）の項参照】  

（4I車剤を眼拍筋へ使用する場合は、眼科的観察を併せて実施L、  
特に眼球を傷害しないように研の保繕に十分注意すること．  
また、経過楯を十分に行い、眼科的異常があらわれた場合  
には、直ちに精密検査を受けさせること．   

l5ト孝和の眼峰深部への投与により・本剥が眼筋に作用すること  
によって複硯があらわれることがあるので、投与部位に十分  
注意し憤iに投与すること．  

（6I本剤は、佐用1でも閉瞭不全噂の副作用発現がみられること  
があるので、梱を十分に行いながら栂に投与すること．  

囲本間はできるだけ少t（通常、覿喩痙攣でlま1．25単位／枇、  
片棚面痙攣では合計10単位．感性斜領では台肘30－印早世）  
から投与を開始することが望ましい．なお、疾息の麓痘度に  
応じて高い用量を投与Lても、効果は期待で書ない場合があ  
る．  

㈱本剤臥損工程の初期段階で観培養のコロニー遊択に培地  
成分として、ウシ由来成分せ用いて製適されている．こ】lら  

い．また他割と同機、現在までに本剤の投与によりTSEがヒ  
トに伝播Lたとの報告はない．このことから、本剤による  
TSE伝樟のリスクは極めて低いものと考えられるが、理論的  
リスクは完全には否定し得ないため、モの旨を患者に税明す  
ることを考慮すること，  

※求2006年2月改訂（弟9版）（＿：改訂衝所）   
繋2て貯5年12月改訂【第B隈〉  

規制区分：   

生物由来製品、   
書薬、措定屠薬品、   
処方せん医薬品   
（注意一区師等の処   

方せんにより使用す  
ること〉  

貯法：5て以下の冷所に侵＃  

保存剤を含んでいないので、  
鋼製後は速やかにせ用する．  

なお、叫製後は冷凍しないこと．  

使用期限；包謝こ表示  

授与すること．  
2：広蹟掛こ対しては鰯駕篭れこょりスジ状として隆起しているぷ位に投与   

する．なお，薄い皮鰐でぁるため層閲しないよう注発すること．  

薬価収載  1997年4月   
j・ 肌  1997年4月   
い 一  1989年12月   
効能娼加  2叩0年1月  

2001年6月   乗拷書号  20800AMⅣ10114  

内の再投与は避けること．また、再投与lま初回投与tの2憎までの  
用土を用いることができるが、本剤の薬理作用である魅林寺作用が  
予想以上に強く発現した結果と見られる閉瞼不全、眼瞼下垂専の副  
作用が現れた場合には、再投与時の用1を適宜減tすること．  
また、1カ月隅に黒檀で45単位を粗える投与は避けること．  
く注射部位〉  

牧■から的5mn  

【警   告】  
川 本刊の有効成分†ま．ボツt）ヌス箇によって養生きれるA型ボ   

“′りヌス竃蕎であるため．使用上の注意をf舞銃した上で．用  
法及び用1を厳守L、限睡蓮乳 片側扇面嘘撃取び痙性封鎖  
以外には安全性が確立していないので絶対使用しないこと．   
【ミオクローヌス催ジストニー．脳性府専攻び内転型の攣緒  
性発声障害の患者で、車割による治療中に巴果帆係を否定で  
きない死亡例の雑音がある．】  

12）職場痙攣及び片肘顔面虚附こ対する投与は．班習を受けた医  
師で．車軸の安全性及び有効性を十分理解し．本潮の施注手  
技に関する十分な細洩・経験のある医師が行うこと．  

1封 j阻性斜朔に対する柁与は．練習を受けた医師て、本剤の安全  
性及び有効性を十分理解し．高度な頚部惜の解剖学的切札  
筍t回測定技術放び手刷の施注手技に問する十分な知醜・権   
集のある医師が行うこと．L本割による治執中に田異聞係を   完全に否定Lきれない死亡の饅がある 

例軸．また、喋下障露   
等瑚都関連附こ関する副作用があらオ）れるおそれがある．〕  

川I喧牲斜鞘患者への投与により、呼吸匹敵に至ったとする純音  
がぁる，【噴下障害から誤飲性肺炎を引き起こし、また、投   
与部近旺への絃前によt）呼吸機能低下があらわ】1ることがあ  
る」  

（5）脹映痙攣患者に．1固投与丘として1（）0単位を投与L．柁与  
柿以外の逮捕附こ対する影響と考えらjlる呼吸国利及び痴舞  
わ痘か発現したとtlう報告があろ，し過量掩与の頂参照ユ  

柵 椰  b■T晰  

k印二■史的な拉■中位  

11痙性斜頼で緊張席が深部であるなど．触診で緊張筋の同定が   
困難な場合には．筋t計を用いて注意潔く目標とする部位を   
同定すること．  

2I投与による効臭がほめられない場合は、用量及び投与部位に   
ついて再検肘した上で漣加投与を行うこと．  

3I痙性斜頸では、本剤注射により投与航の席緊張が低下したの   
ち、その協働箭側の顆彊が先進し．異常姿勢を来すことがあ   
るため、切回投与以降でほ緊張が先進している坊を注意深く   
同定し，投与すること．  

4）痙性斜頬では、初回及び切回後の追加投与を含む240単位ま   
での投与により全く効果が掟めち11ない場合軋より高頻度・   
高投与量で投与を行っても効果が期待できない場合があるた   
め、本制の投与中止を考慮すること．  

5）痙性斜頸の患者には．筋ごとの適切な部位及び投与量に留意   
し、注射する．【臨床試験成績及び使用権裁から、以下のよ  
うな投与部位及び投与量が推奨書れている．〕  

敲■＊1仙筋   

軋耶川用鵬  

片側顔面痛撃：通常、成人にIまA型ポッリヌスヰ素として以下の用  
量を痙攣筋●に肪肉内注射する．癒＊怖が檀欺ある場合は、分割し  
て投与する．  

・初回投与の場合には合計で10単位を投与する．  
・切回投与後4週間観無し．効果が不十分な場合には、きらに追加   
で合計20単せを上限として投与することができる．  

・症状再発の場合にlま、合計で30単位を上限として再投与すること   
ができる．ただL・、2カ月以内の再投与は避けること．  

＊痙攣筋二眼輪臥捌臥 前積節、ロ愉駄 犬頼サ筋、小額骨鼠  
算臥広頸筋，オトガイ痴尊  

慮性斜頸：通常、成人にはA型ボツリヌス毒素として以下の用塁を  
繁張筋●に筋肉内注射する．緊張紡が複数ある場合は、分割して投  
与する．  

・切回役与の場合には合田で節－も0半位を投与する．  
・初回投与後4週間軽震し、効果が不十分な欄台には、さらに追加   
で合計180単位を上限として投与することができる．  

・症状再発の場合には、合讐†で240単位を上限として再投与するこ   
とができる．ただし、2カ月以内の再投与は避けること．  

＊緊張筋：胸鎖乳突筋、僧帽筋、板状嵐 斜角私 情帽筋前線、肩  
甲♯筋、帥仕掛広靖廠専  

投与筋  初回投与量ヤ、投与部位数  最高授与丑止〉  胸鎖軋突肪丑l  】5づ0斗位を2カ所以上に分割  10（〉■位  僧帽筋  卸ぺ0斗位を2カ所以上に分割  100単位  撮状筋  為う叫也を2カ所以上に分割  100■政  斜角廠  15－2S半枚  班単位  僧帽筋前線  15－30単位  100単位  T甲拳析  20－30■位  80単位  済甘縫筋  20単位  50単位  広凛筋  20－30単位  脚単位   【禁   忌】（次の患者には投与しないこと）  
日 金身性の神経筋横合部の臨書をもつ患者一重痘筋無力症、ラ  

ンバート・イートン症候軌 筋萎緒性側索硬化症等）【本剤  
は筋弛模作用を有するため、病態を悪化させる可能性がある．】  

12）癌性斜領においては、高度の呼吸機能辞書のある患者［本割  
の投与により、病飴を悪化させる可能性がある．】  

【ユ）妊婦又は妊娠している可能性のある婦人及び授乳婦【妊札  
授乳凱こ対する安全性は確立していない．】【妊軋産婦、授   
乳靖等への投与の項参闇1  

㈲ 本剤の成分に対し過駁症の既往歴のある患者  

注l：軌嬢乳突髄に投与すも場合lま、耶Il書発現のリスクを軽減するため  
両側への投与を避けること．  

注2：古崩に射し、1刀めて投与する欄合の投与量を示す．  
注3：各投与優位への授与tはユ0単位を上限とすること．  用法・用1に関連する使用上の注意  

片側顔面痛撃：  

11）片側顔面痙攣で痙攣筋の同定が国難な場合には、筋t計を用  
いて注意深く目標とする部位を同定すること．  

1封 片側師瑚押の患者には．筋ごとの適切な部位及び投与量に  

【組成・性状】  

成分名  含有1丘／行アノl中）   甘考   
100単位  ポッリヌス箇によって叢生きれる．  

青勃成分  A型ポッリヌス        11単位はマウ  タ遺工埋でウシ一心織、血‡床、   ■  ス   
♯   眈庁内投与  畿．．t陥筋、t響曝l及びヒツジ  

LD幹也）  r血液）由来成分を使用している．   

ホ細物  壇化ナトリウム   0．如g  
人血楕アルブミン   0．白喝  

性状・剥形  白色の乾燥製剤で．生理食か虔に溶解後は無色一徹黄色億欄で   ない 
浮遊物を搾め・注肘剤   

pIl  本鞘を生寧食塩液2．軋で敵解した樗台 生壌食塩液叫H±n．5   

浸透圧比  事剤を壬糧食塩凱鵬Lで橡解した墳台 杓l．0－l．1（生理★塩脚こ対する肘   

官憲L、痙攣Lている筋肉内に注射する．【臨床拭執成綴  
び使用権験かち．以下のような投与細位及び投与量が推奨さ  
れている．】  

1書8位幽たりの投与t  投与粧位欽  

（単位／書l位）   一昔8位）   

切回  】．25   4  

投与   
分書増投与   

テF   2．5韓l   4  

初  2．5   

回 捜  2．5   

与   2．5   ウ  
後 の  5．0   

5．0   

5．0   

告蔑 要撃  5．0   

2．5   上限4  

【効能・効果】  
眼峻痙攣、片榊顔面塵取 感性斜頭   

【用法・用意】  
鵬瞼痙攣：通常、成人にはA盤lボツリヌス毒素として切回1．25－  
2．5単位／部位を、1眼当たり脈拍痛6部位の筋肉内に注射する，ま  
た．眼縮扇切除浦施行後の患者に投与する場合には．航電計を用い  
て注意深く目標とする部位を同偏すること．効果は通常3～4七月  
間持続するが．症寸犬再発の鳩舎には再栽与する．ただし、2†I月以  

一丁－  
ー8－   






