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適正使用のためのお願い9.
バップフォーレディは使用者本人しか購入はできません。本人（女性）であることを確認してください。

また、必ず15～69歳であること、尿意切迫感があることを確認してください。

（初回購入用）セルフチェックシートをご用意しています。お客様が購入される前に、お客様自身に

チェックをしていただき、記入されたチェックシートにて服用に適格かどうかの確認をお願いいた

します。

なお、バップフォーレディは1度に1箱の単位で販売してください。

服用前（初回購入用 セルフチェックシート）1）

 女性である
 15～69歳である
 尿意切迫感（急におしっこがしたくなり、もれそうになる感じ）がある

 本剤又は本剤の成分によりアレルギー症状を起こしたことがある
 妊婦である、又は妊娠していると思われる
 排尿困難、尿閉（尿意があるのに排尿しづらい、できない状態）の症状がある
 血尿、排尿痛、膀胱痛の症状がある
 �胃アトニー（胃下垂に伴う胃のはたらきの低下）、腸アトニー（腸の運動低下）
の診断を受けている
 幽門・腸管の閉塞の診断を受けている
 パーキンソン病、脳血管障害（脳梗塞、脳出血等）の診断を受けている
 緑内障、認知症、重症筋無力症、重篤な心疾患の診断を受けている

 医師の治療を受けている
 年齢が65歳以上（高齢者）である
 薬などによりアレルギー症状を起こしたことがある
 頻尿や尿もれの症状が発症後1ヵ月以内である
 夜間頻尿のみで日中には頻尿がない
 �不整脈、肝機能障害、腎障害、潰瘍性大腸炎、甲状腺機能亢進症の診
断を受けている
 �排尿困難、尿閉、血尿、排尿痛、膀胱痛の症状が起きたことがある（現
在はこれら症状がない）
 子宮癌、直腸癌等の骨盤内手術を受けたことがある
 �現在、下記のお薬を服用中である 
胃腸鎮痛鎮痙薬、ロートエキスを含有する胃腸薬、乗物酔い薬、 
鼻炎用内服薬、かぜ薬

本剤を服用すること
はできません。

本剤を服用すること
はできません。

本剤が服用できな
い場合があるため、
医師又は薬剤師に
ご相談ください。

バップフォーレディを服用できます。

該当する項目がない

該当する項目がない

該当しない
項目が１つ
でもある全ての項目に該当する

1項目でも
該当する

1項目でも
該当する

該当項目にチェック   をしてください。
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使用上の注意及び設定根拠10.

3.服用後、乗物又は機械類の運転操作をしないでください。
（眠気、目のかすみ、異常なまぶしさ等の症状があらわれることがあります）
⇒本剤の薬理作用（抗コリン作用）により眼の調節障害が起こることや、医療用医薬品プロピベリン
塩酸塩においても霧視などの副作用が報告されていることを考慮し、記載しています。

4.授乳中の人は本剤を服用しないか、本剤を服用する場合は授乳を避けてください。
⇒動物試験（ラット）で乳汁中移行が報告されており、医療用医薬品プロピベリン塩酸塩においても
授乳を中止するように記載しています。

5.長期連用しないでください。
⇒過活動膀胱以外の疾患による症状の可能性があることや、漫然と服用する可能性があることか
ら、長期連用することは適切ではないために注意喚起しています。

1.次の人は服用前に医師又は薬剤師に相談してください。
（1）医師の治療を受けている人

⇒医師の診察（診療）を受けている場合は、何らかの投薬や処置を受けており、本剤による治療
に影響する可能性があります。

（2）高齢者（65歳以上）
⇒一般に高齢者においては肝機能や腎機能が低下している可能性があります。

（3）薬などによりアレルギー症状を起こしたことがある人
⇒薬アレルギー体質の方は本剤服用によってもアレルギーを起こす可能性があります。

（4）次の症状のある人
・頻尿や尿もれの症状が急性（発症後1ヵ月以内）
・夜間頻尿のみで日中には頻尿がない人
⇒一過性であるために本剤による治療を必要としない場合があります。また、頻尿が日中には起
きなくて夜間のみの場合には、頻尿の原因が過活動膀胱以外に夜間多尿などによる場合など
の可能性があるため、本剤の服用対象かどうかの判断が必要な場合があります。

（5）不整脈、肝機能障害、腎障害、潰瘍性大腸炎、甲状腺機能亢進症の診断を受けた人
⇒医療用医薬品プロピベリン塩酸塩の使用上の注意において、これら疾病の診断を受けている
患者さんにおいては注意喚起されており、これら疾患の治療を優先すべきかどうか判断する
必要があります。
・不整脈：原疾患が悪化するおそれがあります
・肝機能障害：副作用が出やすいおそれがあります
・腎障害：副作用が出やすいおそれがあります
・潰瘍性大腸炎：中毒性巨大結腸があらわれる可能性があります
・甲状腺機能亢進：交感神経興奮症状が悪化するおそれがあります

（守らないと現在の症状が悪化したり、副作用・事故が起こりやすくなります）

してはいけないこと

相談すること
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Q & A12.
Q1.本剤を服用するにあたり、尿意切迫感の症状があることは必須ですか。
A1.尿意切迫感は必須の症状です。ただし、毎回の排尿や尿もれに尿意切迫感を伴うことが必須ではあ
りません。1週間に1回以上の尿意切迫感を伴った排尿もしくは尿もれを有する方が服用対象とな
ります。

Q2.なぜ、年齢が70歳以上の方は服用してはいけないのでしょうか。
A2.本剤は抗コリン作用（副交感神経遮断作用）を有しているため、高齢の方では副作用の発現に注意
が必要となり、医師の管理下で医療用医薬品（処方薬）を服用すべきです。このため70歳以上の高
齢者で服用を希望される方には、医療機関を受診されることをお薦めください。

Q3.服用量が医療用医薬品よりも少ない1日10㎎ですが、効果は期待できますか。
A3.医療用医薬品としての通常量は1日量20㎎ですが、その半量の10㎎であっても、2週間投与で尿
意切迫感が41.5％、昼間頻尿が60.9％、夜間頻尿が52.2％、尿失禁が90.9％の改善率（やや改
善以上）との報告があります。また、客観的にも1日の排尿回数、尿失禁回数ともに、投与前に比べ
て投与1週目より有意に減少しております。このように、1日量10㎎であっても、1週間や2週間の服
用で本剤の有効性が確認されております。（詳細な結果は、当資料の「7.臨床試験成績」（p5）をご
参照ください）

Q4.屯服でも効果が期待できますか。
A4.頓用的使用で効果があるとのデータはありません。服用は1週間単位での継続服用をお薦めくださ
い。なお、1週間以上の継続服用であれば、頻尿や尿もれに対して効果が認められたとの報告があり
ます。（詳細な結果は、当資料の「7.臨床試験成績」（p5）をご参照ください）

Q5.販売時、使用者に対して説明すべき情報はありますか。
A5.本剤服用に際しては、お客様に次の内容について説明ください。
・本剤を服用できるかどうかは、「（初回購入用）セルフチェックシート」を用いた適格性チェックに
よって適格であることが必要である。仮に、服用に適していないと判断された場合、本剤を販売す
ることができないこと
・薬剤シールに服用開始日を記入の上でお薬手帳へ貼布してもらうこと
・本剤を服用後、何か気になる症状が発現した場合には、必ず相談にくること
・継続服用が可能かどうかを判断するため、購入単位は1週間ごととなること
・継続服用を希望する場合、「（継続購入用）セルフチェックシート」を用いた適格性チェックによっ
て適格であることが必要である。仮に、継続服用に適していないと判断された場合、本剤を販売す
ることができないこと
・服用2週間経過した時点で、本剤服用で効果が認められない場合には、専門医に相談するなど、
他の治療方法を検討すること
・本剤による継続服用期間は最長でも1か月以内とし、例え効果が認められていたとしても、一度、
泌尿器科等の専門医の診療を受けること

Q6.併用してはいけない薬がありますか。
A6.本剤は抗コリン作用（副交感神経遮断作用）を有しておりますので、抗コリン作用や抗コリン様作用
（抗ヒスタミン成分等）を有するお薬との併用はできません。併用してはいけないお薬として胃腸鎮
痙鎮痛剤、ロートエキスを含有する胃腸薬、乗り物酔い薬、鼻炎内服薬、かぜ薬があります。また、抗
コリン作用等を有する処方薬との併用を避けるため、お薬手帳にお薬シールを貼布するようご指導
ください。






