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この度、2019 年 12 月 12 日（木）に官報告示されました、弊社販売の下記品目について、 

薬価基準収載後、新販売名にて販売を開始いたしますので、下記の通りご案内申し上げます。 

今後ともより一層のご愛顧を賜りますよう宜しくお願い申し上げます。 

2019 年 12 月 

 

 

 

記 

 

１  対象製品   
 

旧販売名 新販売名 製造販売元 

デルゾン®口腔用軟膏0.1% デキサメタゾン口腔用軟膏0.1%｢日医工｣ 

池田薬品工業株式会社 ウリモックス®クリーム10% 尿素クリーム10%｢日医工｣ 

ワイドコール®クリーム20% 尿素クリーム20％｢日医工｣ 

 
 
 
2  旧販売名製品の経過措置 

・『デルゾン®口腔用軟膏0.1%』：2020 年 9 月 30 日満了※1 

・『ウリモックス®クリーム10%』『ワイドコール®クリーム20%』：2020年3月5日付官報告示 

にて、2020年4月1日より薬価基準収載方式が銘柄名から統一名に変更されます。 

よって、旧販売名の経過措置については官報非告示となります。（※2） 

薬価基準収載医薬品コードについては、2020年3月発信の『変更のご案内【薬価基準収載医薬品 

コード】』（File No. CC1140-01）をご参照ください。 

 

※1：経過措置満了日が確定しました。（2020/3/6更新） 

※2：2020 年 3 月 6 日付で経過措置満了日を 2020 年 9 月 30 日とご案内しておりましたが、 

現時点で経過措置は未定です。お詫びして訂正致します。（2021/2/9 更新） 

 

3  包装変更内容 

・個装箱に販売名変更品を表示します。 

・詳細な包装変更内容につきましては、製品毎に別途ご案内を予定しております。 
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4  各種コード 
 

 変更前 変更後 

製品名 デルゾン®口腔用軟膏0.1％ 
デキサメタゾン口腔用軟膏
0.1％｢日医工｣ 

薬価基準収載医薬品コード 
（YJコード） 

2399706M1117 2399706M1133 

レセプトコード(個別) 620009027 621500002 

5g×10 

HOT13 1150001020104 1150001020202 

統一商品コード 376-09095-7 376-40671-0 

調剤包装単位コード 04987376090995 04987376406758 

販売包装単位コード 14987376090954 14987376406717 

出荷開始時期 － 2020年5月下旬 
 

 変更前 変更後 

製品名 ウリモックス®クリーム10％ 尿素クリーム10%｢日医工｣ 

薬価基準収載医薬品コード※2 
（YJコード） 

2669701N1060 2669701N1095 

レセプトコード(個別) 620008978 621499402 

20g×10 

HOT13 1149944020102 1149944020201 

統一商品コード 376-09161-9 376-23650-8 

調剤包装単位コード 04987376091695 04987376236553 

販売包装単位コード 14987376091616 14987376236505 

出荷開始時期 － 2020年5月上旬 
 

 変更前 変更後 

製品名 ワイドコール®クリーム20％ 尿素クリーム20%｢日医工｣ 

薬価基準収載医薬品コード※2 
（YJコード） 

2669701N2059 2669701N2105 

レセプトコード(個別) 620009079 621501302 

25g×10 

HOT13 1150131020101 1150131020301 

統一商品コード 376-09191-6 376-23660-7 

調剤包装単位コード 04987376091985 04987376236652 

販売包装単位コード 14987376091913 14987376236604 

出荷開始時期 － 2020年5月上旬 

500g 

HOT13 1150131020201 1150131020401 

統一商品コード 376-09192-3 376-23661-4 

調剤包装単位コード 04987376091992 04987376236669 

販売包装単位コード 14987376091920 14987376236611 

出荷開始時期 － 2020年3月下旬 

・流通在庫の関係から予定時期が前後することがありますが、何卒ご了承ください。 
 

※2：記載の薬価基準収載医薬品コードによる収載期限は、2020年 3月31日です。 

  （2020/3/11更新） 
以上 


