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推奨度 薬剤名 適応・用量

第一推奨
ロスバスタチンOD錠

2.5mg・5mg 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

①2.5mg～10mg
②2.5mg～20mg

ストロング
スタチン

第二推奨
ピタバスタチンCa･OD 錠 ※1

1mg・2mg
①・②1mg～4mg

条件付き推奨
プラバスタチンNa錠 ※2 

10mg

①高脂血症
②家族性

高コレステロール血症

①・②10mg～20mg スタンダード
スタチン

薬剤名 換算量 推奨

ロスバスタチン

ストロング
スタチン

水溶性 2.5mg 5mg 10mg 20mg 第1推奨

ピタバスタチンCa 脂溶性 1mg 2mg 4mg 第2推奨

アトルバスタチン 脂溶性 5mg 10mg 20mg 40mg

プラバスタチン 水溶性 10mg 20mg 条件付き

※1シンバスタチン
スタンダード
スタチン

脂溶性 5mg 10mg 20mg

※1フルバスタチン 脂溶性 20mg 40mg

※1 唯一、家族性高コレステロール血症の小児患者の適応を有する
※2 唯一、重篤な肝障害時に使用できる、CYPの寄与率が低く、相互作用が少ない
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【参考】LDL-C低下作用比較表（換算量）
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