
院内フォーミュラリ（スタチン：HMG-CoA還元酵素阻害薬）
第一選択薬 第二選択薬

ロスバスタチンOD錠2.5mg
アトルバスタチンOD錠10mg
プラバスタチン錠5mg

（参考）スタチン比較表
成分名

（先発品名称）
適応症 用法・用量 特性 代謝・相互作用

ロスバスタチン
（クレストール）

①高コレステロール血症
②家族性高コレステロール血症

1日1回 経口投与
1回2.5㎎（最大：20mg）

・水溶性ストロングスタチン
・OD錠の発売がある

・CYPで代謝されないため、相互作用が少ない
（シクロスポリン併用禁忌）

ピタバスタチン
（リバロ）

1日1回 経口投与
1回1～2mg（最大：4mg）

・脂溶性ストロングスタチン
・OD錠が発売がある

アトルバスタチン
（リピトール）

1日1回 経口投与
1回10mg（最大：①20mg、②40mg）

・CYP3A4で代謝されるため、相互作用に注意
（マヴィレット配合錠併用禁忌）

プラバスタチン
（メバロチン）

①高脂血症
②家族性高コレステロール血症

1日1または2回 経口投与
1回10mg（最大：20mg/日）

・水溶性スタンダードスタチン
・普通錠のみの発売

・CYPで代謝されないため、相互作用が少ない

シンバスタチン
（リポバス）

①高コレステロール血症
②家族性高コレステロール血症

1日1回 経口投与
1回5mg（最大：20mg）

・脂溶性スタンダードスタチン
・普通錠のみの発売

・CYP3A4で代謝

フルバスタチン
（ローコール）

1日1回 夕食後経口投与
1回20～30mg（最大：60mg）

・CYP2C9で代謝

第一選択薬：最も薬価が低い水溶性ストロングスタチン、シクロスポリン併用禁忌
第二選択薬：アトルバスタチン＝脂溶性ストロングスタチン、マヴィレット配合錠併用禁忌

プラバスタチン＝水溶性スタンダードスタチン、併用禁忌なし
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