
医療関係者各位 2023年6月

製造販売元：東レ株式会社
販売元：鳥居薬品株式会社

プロモーション提携：住友ファーマ株式会社

経口そう痒症改善剤「レミッチ®カプセル2.5µg」販売終了のお知らせ

謹啓　平素は格別のご高配を賜り厚く御礼申し上げます。
　さて、長年にわたりご愛顧いただいております経口そう痒症改善剤「レミッチ®カプセル2.5µg」（一般名：
ナルフラフィン塩酸塩、製造販売元：東レ株式会社、販売元：鳥居薬品株式会社、プロモーション提携：
住友ファーマ株式会社）につきましては、諸般の事情により、在庫消尽をもちまして販売を終了させて
いただくことになりました。ご迷惑をおかけし誠に恐縮ではございますが、何卒ご了承賜りますようお願い
申し上げます。
　なお、代替品と致しまして、口腔内崩壊錠「レミッチ®OD錠2.5µg」を販売しております。レミッチ®OD錠は、
同一有効成分、同一の効能又は効果、同一薬価です。
　本製品への多大なるご愛顧、ご厚情に深く感謝申し上げます。何卒、よろしくお願い申し上げます。

謹白

■販売終了品目

■代替品

■販売終了時期（在庫消尽時期）
14カプセル（PTP）×10：2024年5月、14カプセル（PTP）×1 ：2024年12月
※在庫状況により前後する可能性がございますので、あらかじめご了承賜りますようお願い申し上げます。

2025年3月末
■経過措置期間満了日（予定）

鳥居薬品株式会社　お客様相談室 〒103-8439　東京都中央区日本橋本町3-4-1
TEL：0120-316-834　受付時間 9:00～17:30（土日・祝日・当社休業日を除く）

【製品に関するお問い合わせ先】

住友ファーマ株式会社　くすり情報センター　〒541-0045　大阪市中央区道修町2-6-8　
TEL：0120-034-389　受付時間 9:00～17:30（土日・祝日・当社休業日を除く）

【慢性肝疾患患者におけるそう痒症に関するお問い合わせ先】

記

以上

製造販売元 販売元 プロモーション提携

販売名

販売名

レミッチ®

OD錠2.5µg 1190015F1020

包装

14錠（PTP）×10

14錠（PTP）×1

158327141

158327158

統一商品コード 薬価基準収載
医薬品コード

レミッチ®

カプセル2.5µg

包装

14カプセル（PTP）×10

14カプセル（PTP）×1

統一商品コード

158327103

158327134

薬価基準収載
医薬品コード

1190015M1029

最終ロット番号

22J01M1

22J01M2

使用期限

2025年8月

2025年8月


