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薬価基準未収載

2025年12月 薬価基準収載予定製品 発売準備中リスト
874291　前立腺癌治療剤（CYP17阻害剤） 劇薬／処方箋医薬品*

アビラテロン酢酸エステル錠
250mg「JG」

薬価

未収載

同種品 　ザイティガ錠250mg 3759.30
やわらかい黄みの赤色のフィルムコーティング錠

大きさ(mm)直径：16.1×9.6・厚さ：6.5
重量(mg)736

56錠［8錠（PTP）×7、脱酸素剤入り］

871139　抗てんかん剤 劇薬／処方箋医薬品*

ラコサミド錠50mg「JG」

薬価

未収載

同種品 　ビムパット錠50mg 217.80
淡赤紫色～淡赤色のフィルムコーティング錠

大きさ(mm)直径：9.8×4.6・厚さ：3.1
重量(mg)104

100錠［10錠（PTP）×10］
500錠［10錠（PTP）×50］

200錠［プラスチック容器、バラ］

ラコサミド錠100mg「JG」

薬価

未収載

同種品 　ビムパット錠100mg 355.50
濃黄色のフィルムコーティング錠

大きさ(mm)直径：12.4×5.7・厚さ：4.1
重量(mg)208

100錠［10錠（PTP）×10］
500錠［10錠（PTP）×50］

200錠［プラスチック容器、バラ］

ラコサミドドライシロップ10％「JG」

薬価

未収載

同種品 　ビムパットドライシロップ 10% 391.00 白色～微黄白色の顆粒 100g［プラスチック容器、バラ］

* 注意－医師等の処方箋により使用すること。 禁忌を含む注意事項等情報に関しては、製品電子添文をご参照ください。


