
                            2026 年 1 月 

医療関係者 各位 

製造販売元 

東和薬品株式会社 

パーキンソン症候群治療剤 

パーキネス錠 2 

販売中止のお知らせ 

 

謹啓 時下益々ご清祥のこととお慶び申し上げます。 

平素は格別なるご高配を賜り、厚く御礼申し上げます。 

さて、標記製品（一般名：トリヘキシフェニジル塩酸塩）につきまして、永らくご愛顧

賜りながら誠に勝手ではございますが、需要状況等を考慮し慎重に検討を重ねた結果、

在庫限りで販売中止させていただきたくお知らせ申し上げます。 

大変ご迷惑をお掛けいたしますが、何卒事情ご賢察の上ご了承賜りますよう、よろしく

お願い申し上げます。 

謹白 

 

記 

 

販売中止品目 
製品名 

［製造販売元］ 

先発 

後発 

規格・単位 

薬価 

薬価基準収載 

医薬品コード 
包装単位 

GS1 コード 

（販売包装単位） 
統一商品コード 在庫終了予定 

パーキネス錠 2 

[東和薬品株式会社] 
― 

2mg1 錠 

9.00 
1169001F1016 

PTP 100 錠 14987155734031 155734034 2029 年 7 月 

PTP1000 錠 14987155734024 155734027 在庫なし 

バラ 1000 錠 14987155734017 155734010 2029 年 7 月 

 

代替候補品＜同一成分薬＞ 
製品名 

［製造販売元/発売元/販売］ 

先発 

後発 

規格・単位 

薬価 

薬価基準収載 

医薬品コード 
包装単位 

GS1 コード 

（販売包装単位） 
統一商品コード 

トリヘキシフェニジル塩酸塩錠

2mg「NIG」 

［日医工岐阜工場株式会社 

/日医工株式会社/武田薬品 

工業株式会社］ 

― 
2mg1 錠 

9.00 
1169001F1016 

PTP 100 錠 14987123873779 123873772 

バラ 1200 錠 14987123873762 123873765 

※トリヘキシフェニジル塩酸塩錠2mg「NIG」は2026年2月1日以降、販売移管に伴い各種コ
ード等が変更されます。変更後の情報につきましては、日医工株式会社様より案内されてお
ります『販売元変更のご案内』をご確認ください。 
 

経過措置期間満了時期 

 2030 年 3 月末＜予定＞ 

以上 


