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経皮的冠動脈形成術 (��������������������������������：���) とは, 経皮的に上肢 (橈骨動
脈, 上腕動脈), 下肢 (大腿動脈)の動脈を穿刺し, カテーテルを介して冠動脈の狭窄部を拡張

する治療法の総称で, 狭心症や心筋梗塞等の虚血性心疾患に対して行われます｡���を行う際, 冠動脈を拡張するデバイスの一つにステントがあり, バルーン拡張術と比べ,
再狭窄が起こりにくいのが特徴です｡ しかし, ステントを留置することにより血栓症を発症す

ることがあり, その予防目的で抗血小板薬を二剤併用 (�����������������������：����) し
ます｡���が適用される虚血性心疾患の適応を有する薬剤として, クロピドグレル硫酸塩錠とプラ
スグレル塩酸塩錠が上市されアスピリンと併用されていましたが, 新たな抗血小板薬としてチ

カグレロル (ブリリンタ�錠)が薬価収載となり, ����年�月に販売開始となりました｡ ブリリ
ンタ�錠は, 選択的かつ可逆的に血小板のアデノシンニリン酸受容体 (�����) を阻害すること
で効果を発揮します｡ 作用発現に肝臓での代謝活性化を必要としないため, 早期から血小板凝

集阻害作用が得られ, 投与終了後は速やかに作用が消失します｡ また, 代謝酵素の遺伝子多型

による影響を受けず, 効果の個体差が少ない薬剤です｡ 今回は, ����でアスピリンと併用さ
れる�剤の比較を表にまとめました｡
ブリリンタ�錠は第一選択薬としては推奨されず, ����が適切である場合で, かつアスピ
リンと併用する他の抗血小板剤が副作用により投与困難な場合のみの適応となります｡

クロピドグレル硫酸塩錠は, 臨床試験において絶食時に投与した場合に消化器症状がみられ,

プラスグレル塩酸塩錠は, 食後に投与した場合と比較して空腹時の投与では最高血中濃度が約���倍に増加したため, 両剤の添付文書には空腹時の投与は避けることが望ましいと記載され
ています｡ 一方, ブリリンタ�錠は食事による影響を受けないため, 使用上の注意に食事に関
連した記載がありません｡

代謝について, ブリリンタ�錠は�����分子種の基質かつ弱い阻害剤でもあるため, 強い�����阻害剤 (イトラコナゾール, クラリスロマイシン, テラプレビル等)や, 強い�����誘
導剤 (リファンピシン, カルバマゼピン, フェニトイン, セイヨウオトギリソウ含有食品等)

との併用は禁忌であり, 注意が必要です｡

ブリリンタ�錠の作用の消失は速やかであることから, 手術時には約�日以上前に投与を中
止することとなっており, 他の�剤と比較して必要とされる休薬期間が短いことも特徴です｡
以上, ���実施後に使用する抗血小板剤選択時の参考としていただければ幸いです｡
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成 分 名
(商 品 名)

チカグレロル
(ブリリンタ�錠) クロピドグレル硫酸塩

(プラビックス�錠) プラスグレル塩酸塩
(エフィエント�錠)

効能・効果

����錠のみ：経皮的冠動脈
形成術 (���) が適用される
急性冠症候群 (不安定狭心症,
非��上昇心筋梗塞, ��上昇
心筋梗塞) (ただし,アスピリ
ンを含む抗血小板剤�剤併用
療法が適切である場合で, か
つ, アスピリンと併用する他
の抗血小板剤の投与が困難な
場合に限る)

経皮的冠動脈形成術(���)が適用される下記の虚血性心疾患
急性冠症候群 (不安定狭心症, 非��上昇心筋梗塞, ��上昇
心筋梗塞)
安定狭心症, 陳旧性心筋梗塞

用法および用量

初回用量を�����, �回目以
降の維持用量として����を�日�回経口投与｡ 投与開始日に�����を�日�回

経口投与｡
その後, 維持量として�日�回����を経口投与｡ 投与開始日に����を�日�回

経口投与｡
その後, 維持量として�日�回������を経口投与｡

用法用量に関連する
使用上の注意

ステント留置患者への本剤投与時には該当医療機器の添付文書を必ず参照すること｡

アスピリンと併用すること (��～������日)｡ アスピリン (��～������日,
初回投与負荷では�����まで)
と併用すること｡

空腹時の投与は避けることが望ましい｡���施行前にクロピドグレル����を少なくとも�日間投与
されている場合, ローディン
グドーズ投与 (投与開始日に�����を投与すること) は必
須ではない｡

���施行前に本剤������を�日間程度投与されている場
合, 初回負荷投与 (投与開始
日に����を投与すること)は
必須ではない｡

併用禁忌薬 あり なし

手術前の休薬期間 �日以上 ��日以上�日薬価
(①開始日②維持量)

①�����円������錠 (初回用
量�錠, 維持量�錠)
②�����円������錠 ①�����円������錠

②�����円������錠 ①������円������錠
②�����円��������錠

ジェネリック医薬品 なし あり なし


