
刷数 訂正箇所 誤 正 掲載

1 1686頁

（以降の番号は繰下げ）

2022/11/7

1 1691頁・メモ欄

4) ボリノスタットは  histone  deacetylase

　(HDAC)阻害薬でhistone のアセチル化を促進

　し，染色体構造変化を誘起させ転写を活性化

　させてアポトーシスを引き起こすとされる

1689頁に24)として移動（以降の番号は繰下げ）

2022/11/7

1 1754頁・右段・上から15行目 6)フルビスタチン製剤投与中 6)フルダラビンリン酸エステル製剤投与中 2022/11/7

1 1754頁・右段・下から19行目
3)フルビスタチン：致命的な肺毒性が発現 3)フルダラビンリン酸エステル：致命的な肺毒

性が発現
2022/11/7

1 1812頁・右段・上から5行目 プレドニゾロン5mgの併用が推奨される プレドニゾロンの併用が推奨される 2022/11/7

1 2196頁・右段・下から18行目

1) ワルファリンのコントロールの目標値は

　 PT-INR 2.0～3.0 であるが，70歳未満の二次

　予防・血栓高リスク患者ではPT-INR 2.6を超

　えると急激に出血の副作用が増加し，1.6 未

　満では大梗塞を予防できないため，PT-INR

　1.6～2.6 程度がよい

1) ワルファリンのコントロールの目標値は

　 PT-INR 2.0～3.0 であるが，70歳以上の二次

　予防・血栓高リスク患者ではPT-INR 2.6を超

　えると急激に出血の副作用が増加し，1.6 未

　満では大梗塞を予防できないため，PT-INR

　1.6～2.6 程度がよい

2022/4/11

2022年4月11日作成　2022年11月7日更新

『治療薬マニュアル2022』 正誤表

 このたびは 『治療薬マニュアル 2022』 をご購入いただきまして誠にありがとうございます。

 第1刷（2022年1月1日発行）におきまして以下の誤りがございました。ここに訂正させていただきますとともに深くお詫び申し上げます。


