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アンギオテンシンⅡ受容体拮抗薬 (以下���) は���(アンギオテンシン変換酵素) 阻害薬
と同等か, それ以上の降圧効果が期待できる副作用 (咳, 発疹, 血管神経浮腫等) の少ない降
圧剤です｡ 平成��年度の降圧薬の国内販売高では, ���１位の��拮抗剤に匹敵するほど増加
してきます｡ 以下, 現在薬価収載されています���について比較してみました｡
ロサルタンカリウムは肝臓排泄率が他の���と比較して低いのに対し, 重篤な肝障害には禁
忌となっています｡ これは���万人の患者に使用され, 肝機能障害に関する報告が��件あった
ことが背景にあります｡ テルミサルタンは, ほとんどが胆汁中に排泄されるため腎障害時にも
投与可能な薬剤です｡しかし���は一般的に腎障害時においては血清クレアチニン値が��������
以上の場合には慎重に投与するのが望ましい, と添付文書に記載されています｡
バルサルタン, オルメサルタンメドキソミルは血管壁, 近位尿細管, 副腎皮質などに多く存
在する��１受容体への選択性が高く, カンデサルタンシレキセチルは末消血管抵抗を低下させ
る点が特徴です｡ 降圧持続性を表す指標となっている���比はテルミサルタンが最も高い値と
なっています｡ カンデサルタンシレキセチルは��１受容体への阻害活性を上げる目的で, オル
メサルタンメドキソミルは吸収率を上げる目的でプロドラッグになっています｡ また, ���は
カリウム保持性利尿薬との相互作用で血清カリウム濃度が上昇する恐れがあるので併用には注
意が必要です｡
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一 般 名 ロサルタンカリウム
カンデサルタン
シレキセチル

バルサルタン テルミサルタン
オルメサルタン
メドキソミル

商 品 名 ニューロタン ブロプレス ディオバン ミカルディス オルメテック

規 格 ����, ���� ２��,４��,８��,���� ����, ���� ����, ���� ����, ����
適 応 高 血 圧 症

①高血圧症
②腎実質性高血圧症

高 血 圧 症 高 血 圧 症 高 血 圧 症

用 法 ・ 用 量
１日１回��～����
(最大：������日) ①：１日１回４～８��

(最大：�����日)
②：１日１回４～８��
(最大：８���日) １日１回��～����� １日１回��������から開始

(最大：�����日
肝障害時は
最大�����日) １日１回��～����

５～����から開始
(最大：�����日)

禁 忌
本剤過敏症, 妊婦,
重篤な肝障害

本剤過敏症, 妊婦 本剤過敏症, 妊婦

本剤過敏症,
妊婦, 胆汁分泌が
きわめて悪い又は
重篤な肝障害

本剤過敏症, 妊婦

排 泄
(％)

肝 臓 �� �� �� ≒��� ����
腎 臓 �� ��～�� �� ≦���� �������比 ��～��％ ��％以上 ��％ ��％ ��％

活性型･プロドラッグ 活 性 型 プロドラッグ 活 性 型 活 性 型 プロドラッグ

(���比：血中濃度トラフ時の降圧度�血中濃度ピーク時の降圧度)
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