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【重要度】★★★CKD患者に選択しない 【一般製剤名】エンシトレルビル フマル酸 Ensitrelvir Fumaric Acid 【分類】抗SARS-CoV-2剤［PI］ 

【単位】▼125mg/錠 

【常用量】■12歳以上の小児及び成人 

■初日375mg（3錠），2～5日目に125mg（1錠）/日 

【用法】1日1回 

■初回投与は発症後72時間以内に開始 

■無症状例には適用しない 

■妊娠可能女性には禁忌 

 

▼緊急承認における対応 

・治療に係る同意説明文書 

・「妊娠している女性、妊娠している可能性のある女性、又は妊娠する可能性のある女性」への投与に関するお願い」 

【透析患者への投与方法】データがなく勧められない（1）本剤の効果が確認されておらず他により効果的な選択が存在するため，本剤を選択しない（5） 

【保存期CKD患者への投与方法】eGFR 30までは常用量で良いだろう（1）重度腎機能障害例ではデータがない（1） 

CKDが重症化リスク因子ならば，本剤の効果が確認されておらず他により効果的な選択が存在するため選択しない（5） 

【特徴】SARS-CoV-2 3CLプロテアーゼを阻害し，ポリタンパク質の切断を阻止することでウイルスの複製を抑制． 

症状のある，重症化リスクのない男性患者のみが適用になるので，実質的な需要はほとんどない．常識的にはそのような例が投与を受け入れるとは思えない． 

【主な副作用･毒性】アナフィラキシー，HDL-C減少，TG上昇，発疹，かゆみ，消化器症状など 

【安全性に関する情報】 

【吸収】AUCは食事の影響を受けない（1） 

【F】85.5%［ラット］（1） 

【tmax】2.5～4hr（1） 

【代謝】肝で酸化，グルクロン酸抱合，メチル化，クロル化などを受ける（1）CYP3Aの基質であり，強いCYP3A阻害作用を有する（1）CYP2B6．3Aを誘導（1） 

【排泄】尿中未変化体排泄率 16.0～21.8［250～1000mg内服時，144hrまで］（1）P-gp，BCRPの基質（1） 

【CL/F】0.219～0.315 L/hr（1） 

【t1/2】42～48hr（1） 

【蛋白結合率】98%［Alb］（1） 

【Vd/F】13.5～20.6 L/body（1） 

【MW】647.95［salt］ 

【透析性】資料なし（1）除去されないと思われる（5） 

【O/W係数】LogP=1.06（1） 

【相互作用】禁忌，併用注意が多数あり全ての併用薬を確認する必要がある（1）P-gp，BCRP，OATP1B1及びOATP1B3，OAT3，OCT1を阻害（1） 

【肝障害患者への投与方法】投与しない（1） 

【小児CKD患者における報告】12歳以下には投与しない（1） 

【妊婦・授乳婦への投薬】投与しない（1） 

【主な臨床報告】 

【更新日】20230920 
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※正確な情報を掲載するように努力していますが、その正確性、完全性、適切性についていかなる責任も負わず、いかなる保証もいたしません。本サイトは自己の責任で閲覧・利用することとし、それらを利用した結果、 

直接または間接的に生じた一切の問題について、当院ではいかなる責任も負わないものとします。最新の情報については各薬剤の添付文書やインタビューフォーム等でご確認ください。  

※本サイトに掲載の記事・写真などの無断転載・配信を禁じます。すべての内容は、日本国著作権法並びに国際条約により保護されています。 


