
公益社団法人全日本病院協会会長殿

医政経発 1210第 2号

令和3年 12月 10日

医療用医薬品の供給不足に係る対応について

平素より、医薬品等の安定供給の確保にご協力を賜り、厚く御礼申し上げます。

さて、一部の後発医薬品製造販売企業が製造管理及び品質管理体制の不備により医

薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律による処分を受け、

製品の製造や出荷を長期間停止又は縮小したことを発端として、当該成分の品目を中心

として、医薬品製造販売業者各社が自社の製品の供給を継続するための出荷調整が広

範に実施されております。

これらの出荷停止や出荷調整を受け、現時点においても、全体として 3,000品目以上の

製品の供給に影響が生じている状況であり、医療機関及び薬局において、必要な量の医

薬品を入手することが困難になっているところです。

一方で、後発医薬品の製造販売企業を中心として、在庫放出や増産対応等を通じた安

定供給の確保のための努力が継続的に行われてきているところであり、一部の製品規格

においては＼全体として処方量を満足するだ、けの供給量となっているが偏在が生じている

との指摘もなされています。

今般、このような状況を踏まえ、需給のバランスの実’情について把握するため、令和3年

10月1日時点で出荷停止が生じている製品規格について、後発品企業による不祥事が生

じる以前の昨年9月及び、医薬品供給が不安定となっている本年9月の供給量について調

査を実施しました。

供給量に関するデータを解析したところ、別添1に掲げる製品規格については、出荷停

止品目（559品目）と代替品を含めた同一成分・同一規格である成分規格（324成分規格）

のうち、 86%は昨年9月よりも供給量が多く、 14%は供給量が減少しており、本年9月に供

給されている供給量が昨年9月と比べて5%以上増加している一方、別添2に掲げる製品
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規格については、 20%以上減少していることが明らかとなりました。

そのため、リソースの再配分を行い医薬品の安定供給体制が早期に再構築できるよう、

別添のとおり日本製薬団体連合会並びに一般社団法人日本医薬品卸売業連合会及び

一般社団法人日本ジェネリック医薬品販社協会宛て通知しましたので、ご了知いただきま

すようお願いします。

なお、医薬品の安定供給体制を早期に再構築するためには、医薬品の偏在がなるべく

生じないようにすることが必要であるため、処方見込みゃ在庫量を把握の上、必要最低限

の発注としていただき、返品は避けていただきますようご配慮いただきたく、貴会関係者へ

の周知方よろしくお願いします。

また、別添2に掲載されている成分規格については、成分規格全体として供給量が足り

ていないものと考えらえるため、当該成分規格を製造販売する企業に対して増産対応等を

依頼しているところですが、今後、関係する学会等に優先する患者や処方の変更等に関

する意見を聴いた上で、必要な患者への優先的な処方や、処方の変更等をお願いする可

能性があることを申し添えさせていただきます。
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（別添 1)

本年9月における供給量が昨年9月における供給量と比べて5%以上増加している成分規格。 （ただし、今次調査は、 9月における数量調査で

あるため、季節性があると想定される医薬品（抗菌薬、抗アレルギー薬、鎮咳薬）等については念のため除外した。）

成分・規格 成分

AT P腸溶錠20mg アデノシンーリン酸二ナトリウム水和物

アセ卜アミノフ工ン錠200mg アセトアミノフ工ン

アセ卜アミノフ工ン錠300mg アセトアミノフ工ン

アテノロール錠SOmg アテノロール

ア卜ルパスタチ〉錠lOmg ア卜Jl-Jt＇スタチンカルシウム水和物

ア卜ルパスタチ〉錠Smg ア卜ルパスタチンカルシウム水和物

アムロジピンペシル酸塩・アトルパスタチ〉カルシウム水和物配合錠1香 アムロラピンペシル酸塩・ア卜ルパスタチン力ルシウム水和物

アムロジピ〉ペシル酸塩・ア卜ルパスタチンカルシウム水和物配合錠2香 アムロジピンペシル酸塩・アトルパスタチ〉カルシウム水和物

アムロヲピンペシル酸塩・アトルパスタチンカルシウム水和物配合錠3香 アムロヲピンペシル酸塩・ア卜ルパスタチン力ルシウム水和物

アムロジピンペシル酸塩・アトルパスタチンカルシウム水平日物配合錠4香 アムロラピンベシル酸塩・ア卜ルパスタチンカルシウム水和物

アムロジピ〉錠1Om g・アムロラピンOD錠 lOmg アムロヲピンペシル酸塩

アムロヲピン錠2. Smg・アムロヲピ：／0D錠2. Smg アムロヲピンペシル酸塩

アムロヲピン錠Smg・アムロヲピンOD錠Smg アムロジピンベシル酸塩

アメジニウムメチル硫酸謹話定lOmg アメジニウムメチJ凶lit酸塩

アンプロキソール塩酸塩錠lSmg アンプ口キソール塩酸塩

イ卜ラコナゾール錠lOOmg イ卜ラコナゾール

イルペサルタン錠lOOmg イルペサルタン

( 
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イルペサルタン錠200mg イルペサルタン

工ゼチミブ錠lOmg 工ゼチミブ

工チゾラム細非立1% 工チゾラム

工チゾラム錠0. 25mg 工チゾラム

工ナラヲjルマレイン酸塩錠lOmg 工ナラアjルマレイン酸塩

工ナラヲjルマレイン酸塩錠2. Smg 工ナラアjルマレイン酸塩

工ナラ芦IJJレマレイシ酸塩錠Smg 工ナラアjルマレイン酸塩

工ピナスチン塩酸塩錠20mg 工ピナスチン塩酸塩

工ペリゾ〉塩酸塩錠SOmg 工ペリゾン塩酸塩

工ルデカルシ卜ールカプセル0. Sμg 工ルデ力ルシ卜ール

オザヲレル錠lOOmg オザヴレル塩酸塩水和物

オラ〉ザピン細車立1% オランザピン

オランザピン錠lOmg オランザピン

オランザピン錠2. Smg オランザビン

オランザピン錠20mg オランザピン

オランザピン錠Smg オランザビン

オルメサルタン錠lOmg・オルメサルタンOD錠 lOmg オルメザルタンメドキソミル

オルメサルタン錠2Om g・オルメサルタンOD錠20mg オルメザルタンメドキソミル

オルメサルタン錠40mg・オルメサルタンOD錠40mg オルメサルタンメドキソミル

オルメサルタン錠Smg・オルメサルタンOD錠Smg オルメサルタンメドキソミル

力ルコーバ配合錠L1 0 0 レボド｝＼.力ルビド｝＼水和物

力ルパ平：ゼピ〉細粒50% カルJrマゼピン

力ンデサルタンシレキセチ）~・アムロジピンペシル酸塩配合錠H D カンデサルタンシレキセチル・アムロラピンペシル酸塩

カンデサルタ〉錠12mg・力ンデサルタンOD錠 12mg カンデサルタンシレキセチル
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力ンデサルタン錠2mg・力ンデサルタンOD錠2mg カンデサルタンシレキセチル

クアゼパム錠20mg クアゼ｝~ム

クエチアピン細事立10% ク工チアピンフマル酸塩

ク工チアピン細事立50% クエチアピンフマル酸塩

ク工チアピン錠lOOmg ク工チアピンフマル酸塩

ク工チアピン錠12. Smg ク工チアピンフマル酸塩

ク工チアピン錠200mg ク工チアピ〉フマル酸塩

ク工チアピン錠25mg ク工チアピンフマル酸塩

ク工チアピン錠SOmg ク工チアピンフマル酸塩

クロピドゲレル錠SOmg クロピドゲレル硫酸塩

シロドシン錠2mg・シ口ドシ：／0D錠2mg シ口ドシン

シロドシン錠4mg・シ口ドシンOD錠4mg シ口ドシン

シンパスタチン錠lOmg シンパスタチン

ジ工ノゲス卜錠lmg・ジ工ノゲストOD錠lmg ラ工ノゲスト

ジフルプレドナート軟膏0. 0 5% 三；；フルプレドナー卜

スピ口ノラクトン錠25mg スピ口ノラクトン

セリプ口ロール塩酸塩錠lOOmg セリプ口口ール塩酸塩

セリプロロール塩酸塩錠200mg セリプ口口ール塩酸塩

セル卜ラリン錠lOOmg セル卜ラリン塩酸塩

セル卜ラリン錠25mg セルトラリ〉塩酸塩

セルトラリン錠SOmg セルトラリン塩酸塩

ゾテピン錠lOOmg ゾテピン

ゾレドロン酸点滴静注液4mg/100mLパザゲ ゾレド口〉酸水和物

タムスロシン塩酸塩OD錠0.lmg タムスロシン塩酸塩
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タムスロシ〉塩酸塩OD錠0. 2mg タムスロシン塩酸塩

チザニジン錠lmg チザ三ジン塩酸塩

テルビナフィン錠125mg テルビナフィン塩酸塩

テルミサルタン錠20mg テルミサルタン

テルミサルタン錠40mg テルミサルタン

テルミサルタン錠80mg テルミサルタン

ドキサゾシ〉錠0. Smg ドキサゾシシメシル酸塩

ドキサゾシン錠lmg ドキサゾシ〉メシル酸塩

ドキサゾシン錠2mg ドキサゾシンメシル酸塩

ドキサゾシン錠4mg ドキサゾシンメシル酸塩

ドネペラル塩酸塩OD錠3mg ドネペジル塩酸塩

ドロキシドバカプセルlOOmg ドロキシドパ

ドロキシドパカプセル200mg ドロキシドJ(

ドンペリドン錠Smg ドンペリドン

ナファモスタッ卜メシル酸塩注射用 lOOmg ナファモスタットメシル酸塩

ナフトピラル錠somg・ナフトピラルOD錠SOmg ナフトピジル

八日ペリドール細粒1% 八日ペリドール

八日ペリドール錠1. Smg ハロペリドール

八口ペリドール錠lmg 八日ペリドール

八日ペリドール錠3mg 八日ペリドール

バルザルタン錠20mg パルサルタン

パロキセチン錠20mg J（ロキセチン塩酸塩水和物
ー、

J（口キセチン錠Smg パロキセチン塩酸塩水和物

ピオゲリタゾン錠1Smg ・ピオゲリタゾンOD錠 lSmg ピオゲリタゾン塩酸塩
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ピオゲリタゾン錠30mg・ピオゲリタゾンOD錠30mg ピオゲリタゾン塩酸塩

ピタパスタチンCa錠 lmg・ピタパスタチンCa・OD錠 lmg ピタパスタチンカルシウム

ピタパスタチンCa錠2mg・ピタパスタチンCa・OD錠2mg ピタパスタチンカルシウム

ピタパスタチンCa錠4mg ピタパスタチンカルシウム

ファムシクロヒ、ル錠250mg ファムシクロヒ‘ル

フルポキサミンマレイン酸草訪主SOmg フルボキサミンマレイン酸塩

フルボキサミンマレイン酸謹話定7Smg フルボキサミンマレイン酸塩

プレガパリンOD錠 lSOmg プレガパリン

プレガパリンOD錠SOmg プレガパリ〉

ペザフィブ‘ラー卜徐放錠 lOOmg ペザフィブ、ラ一卜

ペタヒスチンメシル酸塩錠 12mg ペタtスチンメシル酸塩
ペタヒスチンメシル酸増益定6mg ペタヒスチンメシル酸塩

ペニジピン塩酸塩錠2mg ペニラピン塩酸塩

ペニジピン塩酸塩錠8mg ペ二三；；ピン塩酸塩

ポピドンヨード液10 %  ポビドンヨード

ポラプレジンクOD錠75mg ポラプレランク

ミルタザビン錠lSmg ミルタザビン

ミルタザピ〉錠30mg ミルタザピン

メキシレチン塩酸塩カプセルlOOmg メキシレチン塩酸塩

メサラジン腸溶錠400mg メサラヲン

メマンチン塩酸謹話定 1Om g・メマンチン塩酸塩OD錠 lOmg メマンチン塩酸塩

メマ〉チン塩酸塩錠2Om g・メマンチン塩酸塩OD錠20mg メマンチン塩酸塩

メマンチン塩酸塩錠Smg・メマンチン塩酸塩OD錠Smg メマンチン塩酸塩

ラロキシフ工ン塩酸珪琵定60mg ラロキシフ工ン塩酸塩
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ランソプラゾールOD錠lSmg ランソプラゾール

ラシソプラゾールOD錠30mg ランソプラゾール

リスペリド〉細粒 1% リスペリドン

リスペリドン錠0. Smg リスペリドン

リスペリドン錠lmg リスペリドン

リスペリドン錠2mg リスペリドン

リスペリドン錠3mg リスペリドン

リスペリドン内用液lmg/ml リスペリドン

レ卜口ゾール錠2. Smg レ卜口ゾール

ロサルタンカリウム錠lOOmg 口サルタンカリウム

ロサルタンカリウム錠2Smg ロサルタンカリウム

ロサルタンカリウム錠SOmg ロサルタンカリウム

ロスパスタチンOD錠2. Smg ロスパスタチンカルシウム

ロスパスタチンOD錠Smg ロスパスタチンカルシウム

口フラゼプ酸工チル錠2mg 口フラゼプ酸工チル

ロペラミド塩酸塩カプセルlmg ロペラミド塩酸塩

水酸化アルミニウムゲル・水酸化マグネシウム頼粒 水酸化アルミニウムゲル・水酸化マグネシウム
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（別添2)

本年9月における供給量が昨年9月における供給量と比べて20%以上減少している成分規格。

成分・規格 成分

アシクロヒルシロップ8% アシク口ビlレ

アラセヲJル錠12. Smg アラセアjル

イトラコナゾール錠200 イトラコナゾール

工タネルセプ卜BS皮下注10mgシリンジ 1. 0 m L 工タネルセプ卜（遺伝子組換え）

工ピナスチン塩酸塩DS小児用 1% 工ピナスチン塩酸塩

力プトアJル細粒5 % 力プトプリル

力プトアJル錠12. Smg 力プ卜プリル

ク口ルプ口JCミド錠250mg クロルプ口JCミド

サナクターゼ配合剤 サナクターゼ配合剤

シチコリンHj主0. 5 g シチコリン

スリンダク錠lOOmg スリ〉夕、ク

チオク卜酸静注25mg チオク卜酸

ドJCミン塩酸塩者滴静注 100mg ドパミン塩酸塩

バンコマイシン塩酸塩散0. 5 g パンコマイシン塩酸塩

ピペリラノアセチルアミノ安息香酸工チル頼粒20%  ピペリジノアセチルアミノ安息香酸工チル

ファムシクロヒ、ル錠SOOmg ファムシク口ビル
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プランルカスト錠 112. Smg プランル力ス卜水和物

プランル力ス卜錠22Smg プランル力ス卜水和物

ヘプ口二力一ト錠lOOmg ヘプ口二力一卜

メサラジン頼粒50% メサラジン

リド力イン塩酸塩ゼリ－ 2% リド力イン塩酸塩

レバミピド頼粒20% レバミピド
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 医政経発 1210第3号

令和3年 12月 10日

日本製薬団体連合会会長殿

医療用医薬品の供給不足に係る対応について

平素より、医薬品等の安定供給の確保にご協力を賜り、厚く御礼申し上げます。

さて、一部の後発医薬品製造販売企業が製造管理及び品質管理体制の不備により医

薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律による処分を受け、

製品の製造や出荷を長期間停止又は縮小したことを発端として、当該成分の品目を中心

として、医薬品製造販売業者各社が自社の製品の供給を継続するための出荷調整が広

範に実施されております。

これらの出荷停止や出荷調整を受け、現時点においても、全体として3,000品目以上の

製品の供給に影響が生じている状況であり、医療機関及び薬局において、必要な量の医

薬品を入手することが困難になっているところです。

一方で、後発医薬品の製造販売企業を中心として、在庫放出や増産対応等を通じた安

定供給の確保のための努力が継続的に行われてきているところであり、一部の製品規格

においては、全体として処方量を満足するだけの供給量となっているが偏在が生じている

との指摘もなされています。

今般、このような状況を踏まえ、需給のバランスの実情について把握するため、令和3年

10月1日時点で出荷停止が生じている製品規格について、後発品企業による不祥事が生

じる以前の昨年9月及び医薬品供給が不安定となっている本年9月の供給量について調

査を実施しました。

供給量に関するデータを解析したところ、出荷停止品目（559品目）と代替品を含めた同

一成分・同一規格である成分規格（324成分規格）のうち、 86%は昨年9月よりも供給量が

多く、 14%は供給量が減少しており、別添1に掲げる製品規格については、本年9月に供
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給されている供給量が昨年9月と比べて5%以上増加している一方、別添2に掲げる製品

規格については、 20%以上減少していることが明らかとなりました。

そのため、リソースの再配分を行い医薬品の安定供給体制が早期に再構築できるよう、

下記についてご理解いただくとともに、貴団体の加盟団体を通じて会員会社に周知徹底

いただき、適時に適切な対応が行われるよう指導をお願いいたします。

なお、本通知の写しを公益社団法人日本医師会、公益社団法人日本歯科医師会、公

益社団法人日本薬剤師会宛て送付しているととを申し添えます。

記

1. 別添1に掲げる成分規格については、本年9月における供給量が昨年9月と比較して

5%以上増加しており、成分規格全体として概ね需要を満たしているものと考えられるた

め、本年末を目途に、当該成分規格を製造販売する企業は出荷調整を解除すること。

なお、製造・供給については、通常時と同様に対応すること。

2. 同時に、別添1に掲げる成分規格について、医療機関、薬局、卸売販売業者等の関

係者が確認することができるよう、各製造販売企業の販売する製品ごとの供給状況を把

握いただき、例えば、業界団体のウェブサイトに掲載する等により、適切な情報提供を行

うこと。

3. 別添2に掲げる成分規格については、本年9月における供給量が昨年9月と比較して

20%以上減少しており、成分規格全体として供給量が足りなしものと考えられるため、

増産対応について検討を行い、可能な場合には増産にご協力いただきたいこと。

4. 医療用医薬品の供給状況等について、医療機関・薬局等に対して適切な情報提供

が行われることは重要であるため、引き続き、「医療用医薬品の供給不足に係る適切な

情報提供についてJ（令和2年12月18日付け厚生労働省医政局経済課長通知）に従

い必要な情報提供を行うこと。

5. 製造販売する医薬品を安定的に供給することは、一義的には製造販売企業の責務

であることから、今後は、医薬品関係業界において、必要な調査等を実施し、安定供給

に努めること。

全日本病院協会　医療行政情報 
https://www.ajha.or.jp/topics/admininfo/



ザ .I . 

⑨ 

一般社団法人日本医薬品卸売業連合会会長殿

医政経発 1210第4号

令和3年 12月 10日

医療用医薬品の供給不足に係る対応について

平素より、医薬品等の安定供給の確保にご協力を賜り、厚く御礼申し上げます。

さて、一部の後発医薬品製造販売企業が製造管理及び品質管理体制の不備により医

薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等伝聞する法律による処分を受け、

製品の製造や出荷を長期間停止文は縮小したことを発端として、当該成分の品目を中心

として、医薬品製造販売業者各社が自社の製品の供給を継続するための出荷調整が広

範に実施されております。

これらの出荷停止や出荷調整を受け、現時点においても、全体として3,000品目以上の

製品の供給に影響が生じている状況であり、医療機関及び薬局において、必要な量の医

薬品を入手することが困難になっているところです。

一方で、後発医薬品の製造販売企業を中心として、在庫放出や増産対応等を通じた安

定供給の確保のための努力が継続的に行われてきているところであり、 一部の製品規格

においては、全体として処方量を満足するだけの供給量となっているが偏在が生じている

との指摘もなされています。

今般、このような状況を踏まえ、需給のバランスの実情について把握するため、令和3年

10月1日時点で、出荷停止が生じている製品規格について、後発品企業による不祥事が生

じる以前の昨年9月及ひ、医薬品供給が不安定となっている本年9月の供給量について調

査を実施しました。

供給量に関するデータを解析したところ、別添1に掲げる製品規格については、出荷停

止品目（559品目）と代替品を含めた同一成分・同一規格である成分規格（324成分規格）

のうち、 86%は昨年9月よりも供給量が多く、 14%は供給量が減少しており、本年9月に供

給されている供給量が昨年9月と比べて5%以上増加している一方、別添2に掲げる製品
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規格については、 20%以上減少していることが明らかとなりました。

そのため、リソースの再配分を行い医薬品の安定供給体制が早期に再構築できるよう、

別添のとおり日本製薬団体連合会長宛て通知しましたので、ご了知いただくととともに、流

通担当事業者として、引き続き、製造販売業者、医療機関・薬局等と協力Lつつ、当該成

分規格の供給が偏らないように受注・出荷を行い、返品を避けていただくよう配慮いただく

等、医薬品の安定供給及び円滑な流通にご協力いただきますようよろしくお願いします。
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⑧ 

一般社団法人日本ジェネリック医薬品販社協会会長殿

医政経発 1210第4号

令和3年 12月 10日

唐山1川
厚生労働省医政局経済課帯 :ti 

誌にj

医療用医薬品の供給不足に係る対応について

平素より、医薬品等の安定供給の確保にご協力を賜り、厚く御礼申し上げます。

さて、一部の後発医薬品製造販売企業が製造管理及び品質管理体制の不備により医

薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法律による処分を受け、

製品の製造や出荷を長期間停止又は縮小したことを発端として、当該成分の品目を中心

として、医薬品製造販売業者各社が自社の製品の供給を継続するための出荷調整が広

範に実施されております。

これらの出荷停止や出荷調整を受け、現時点においても、全体として 3,000品目以上の

製品の供給に影響が生じている状況であり、医療機関及び薬局において、必要な量の医

薬品を入手することが困難になっているところです。

一方で、後発医薬品の製造販売企業を中心として、在庫放出や増産対応等を通じた安

定供給の確保のための努力が継続的に行われてきているところであり、一部の製品規格

においては、全体として処方量を満足するだ、けの供給量となっているが偏在が生じている

との指摘もなされています。

今般、このような状況を踏まえ、需給のバランスの実情について把握するため、令和3年

10月1日時点で出荷停止が生じている製品規格について、後発品企業による不祥事が生

じる以前の昨年9月及び医薬品供給が不安定となっている本年9月の供給量について調

査を実施しました。

供給量に関するデータを解析したところ、別添1に掲げる製品規格については、出荷停

止品目（559品目）と代替品を含めた同一成分・同一規格である成分規格（324成分規格）

のうち、 86%は昨年9月よりも供給量が多く、 14%は供給量が減少しており、本年9月に供

給されている供給量が昨年9月と比べて5%以上増加している一方、別添2に掲げる製品
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規格については、 20%以上減少していることが明らかとなりました。

そのため、リソースの再配分を行い医薬品の安定供給体制が早期に再構築できるよう、

別添のとおり日本製薬団体連合会長宛て通知しましたので、ご了知いただくととともに、流

通担当事業者として、引き続き、製造販売業者、医療機関・薬局等と協力しつつ、当該成

分規格の供給が偏らないように受注・出荷を行い、返品を避けていただくよう配慮いただく

等、医薬品の安定供給及び円滑な流通にご協力いただきますようよろしくお願いします。
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