
販売名

（統） カンデサルタン錠２ｍｇ「杏林」

（統） カンデサルタン錠４ｍｇ「杏林」

（統） カンデサルタン錠８ｍｇ「杏林」

（統） カンデサルタン錠１２ｍｇ「杏林」

（統） ケトチフェンシロップ０．０２％「杏林」

（統） ニトレンジピン錠５ｍｇ「杏林」

（統） ニトレンジピン錠１０ｍｇ「杏林」

謹啓 時下ますますご清栄のこととお慶び申し上げます。

平素は、格別のご高配を賜り厚く御礼申し上げます。

さて、下記品目につきましては、 経過措置品目へ移行いたしましたのでご案内申し上げます。

ご高承のほど何卒宜しくお願い申し上げます。

謹白

記

2025年3月

Drug Information経過措置品目のご案内

以上

弊社担当員若しくは下記までお願いいたします。

キョーリン リメディオ株式会社 営業本部 営業管理部

TEL (076)239-2497 FAX (076)239-2997

医療関係者向けWebサイト
https://www.med.kyorin-rmd.com/

本件に関する

お問い合わせ

※上記の品目は全て統一名収載品のため官報告示はございませんが、上記経過措置満了期日が目安となります。

※上記の品目は2024年（令和6年）10月に「製造販売中止」をご案内させて頂きました製品です。

※弊社では、供給状況や販売中止等に関するお知らせを医療関係者向けLINE公式アカウントよりタイムリーに配信

しております。 友だち追加していただき、ご活用くださいますようお願い申し上げます。

販 売 元 製造販売元

■経過措置満了期日：2026年（令和8年）3月31日


