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透析患者のインフルエンザ治療の留意点 

今シーズン、想定以上のインフルエンザの流行下、血液透析、腹膜透析の患者さんへの

処方で注意が必要なケースがあります。 

◯オセルタミビル 透析患者では単回投与が推奨です。 

腎排泄率は未変化体と活性代謝物を合わせて 70-80%と考えられており、単純に考えて健

康成人が 5 日間で 750mg 服用するところ、Ccr がその 10％とすると、75mg1 回で良いこと

になります。（計算上は 60mg 前後ですが）タミフルのインタビューフォームから以下の

図を掲載します。【タミフルカプセル 75mg 単回投与後 2 回目の透析（投与後 92-96 時

間）を経た、5 日後（投与 後 120 時間）における Ro64-0802 血漿中濃度の予測値は 

155ng/mL であり、タミフルに感受性 の低いインフルエンザウイルス野生株 B/Memphis 

の IC98（100ng/mL）に比較して、高い血漿中濃度を維持していた（図 7）】と記載され

ています。 
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腎臓病薬物療法学会作成の抗インフルエンザ薬の推奨投与量一覧を以下に掲載します。 

オセルタミビル以外は用量調節の必要はなく、イナビル吸入薬も考えられますがコスト

が高くなります。 

 

 

◯トラネキサム酸 

 咽喉頭炎があるケースで処方されますが、添付文書上 11.1 重大な副作用 11.1.1 痙

攣（頻度不明）人工透析患者において痙攣があらわれることがある。と記載があります。 

以下に、腎臓病薬物療法学会の推奨投与方法を掲載いたします。透析では通常の 1/4 が

推奨されます。 

 
 
【処方箋記載上のお願い】 

外用薬は部位と回数をお願いします。 

貼付剤は◯日分か、1日◯枚の記載をお願いします。 

添付文書記載以外の用法用量は、疑義照会をすることが厚生労働省、厚生局の指導

でなされますので、なにとぞご了承ください。 

（例） （ ）が添付文書記載 

テオフィリン 100mg ２T 分 2 朝夕食後（朝と寝る前） 

プランルカストカプセル 112.5mg 朝食後と寝る前（朝夕食後） 

アムロジピン 5mg ２T 分 2（分 1） 

プリンペラン錠 5mg 毎食後（毎食前） 

カロナール錠 500mg ３T 分 3 （急性上気道炎等では頓服のみの適応） 


