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禁忌（次の患者には投与しないこと）

1.遺伝性果糖不耐症の患者〔D-ソルビトールが果糖に変換

される。〕

2.低張性脱水症の患者〔過剰水分が細胞外液に入り込み低ナ

トリウム血症になりやすい。〕

3.急性頭蓋内血腫のある患者〔急性頭蓋内血腫を疑われる患

者に、頭蓋内血腫の存在を確認することなく本剤を投与し

た場合、脳圧により一時止血していたものが、頭蓋内圧の

減少とともに再び出血し始めることもあるので、出血源を

処理し、再出血のおそれのないことを確認しない限り、本

剤を投与しないこと。〕

組成・性状

効能・効果

脳圧降下及び脳容積の縮小を必要とする場合。

眼内圧降下を必要とする場合。

術中・術後・外傷後及び薬物中毒時の急性腎不全を浸透圧利尿

により予防及び治療する場合。

用法・用量

通常、体重１kgあたり７～20mLを点滴静注する。投与速度は、

３～10分間に100mLとする。なお、年齢、症状により適宜増減

する。ただし、１日量は、D-マンニトールとして200ｇまでと

する。

使用上の注意

1.慎重投与（次の患者には慎重に投与すること）

尿崩症の患者〔本剤の利尿作用により症状が悪化すること

がある。〕

脱水状態の患者〔本剤の利尿作用により症状が悪化するこ

とがある。〕

尿閉又は糖尿病性腎症等の腎機能障害のある患者〔腎から

の排泄が減少していると、血漿浸透圧が上昇し、循環血液

量が増加することにより、急性腎不全があらわれることが

ある。〕

全身性疾患（心疾患、肝疾患など）により腎機能が低下し

ている患者〔腎からの排泄が減少していると、血漿浸透圧

が上昇し、循環血液量が増加することにより、急性腎不全

があらわれることがある。〕

高齢者〔「高齢者への投与」の項参照〕

2.重要な基本的注意

著明な乏尿又は腎機能が不十分と思われる患者への使用に

際して、以下の負荷テスト（マンニトールテスト）を行うこ

とが望ましい。

負荷テスト（マンニトールテスト）

マンニトール（本剤中の）として0.2g/kgあるいは12.5ｇ

を３～５分間かけて１回投与する。少なくとも１時間当たり

30～50mLの尿量が２～３時間出るようならば、腎機能は十分

と考えられるので治療を開始する。もし十分な尿量が得られ

なければ、もう１回同量投与する。２回投与しても尿量が十

分でなければ、マンニトールによる治療は中止する。

3.副作用

本剤は使用成績調査等の副作用頻度が明確となる調査を実

施していない。

重大な副作用

大量投与により急性腎不全があらわれることがあるので、

このような症状があらわれた場合には投与を中止し、適切

な処置を行うこと。

その他の副作用

※脳圧変動による

4.高齢者への投与

一般に高齢者では生理機能が低下していることが多く、副

作用の発現に注意し、慎重に投与すること。

5.妊婦、産婦、授乳婦等への投与

妊婦又は妊娠している可能性のある婦人には治療上の有益

性が危険性を上回ると判断される場合にのみ投与すること。

〔妊娠中の投与に関する安全性は確立していない。〕

6.過量投与

症状：

排泄の亢進による急激な脱水症状があらわれることがある。

また、急性腎不全があらわれることがある。

処置：

脱水症状の場合には、細胞外液補充液の投与を行うこと。

また、急性腎不全の場合には、排泄が減少することがある

ので、このようなときには限外ろ過や血液透析などの適切

な処置を行うこと。

規制区分：処方せん医薬品

注意－医師等の処方せん

により使用すること

貯 法：室温保存

使用期限：瓶ラベル・外箱に表示

－1－

成分・含量
D-マンニトール 45ｇ

容 量 300mL

D-ソルビトール 15ｇ

D-マンニトール 75ｇ

500mL

D-ソルビトール 25ｇ

無色澄明の液性 状

5.0～7.0pH

約５（生理食塩液に対する比)浸 透 圧 比

YD717識別コード

頻度不明

頭痛※、めまい※

胸部圧迫感

精神神経系

口渇、悪心※消 化 器

悪寒、電解質失調等の脱水症状そ の 他

 

循 環 器

脳圧降下・浸透圧利尿剤

(点滴静注用)

日本標準商品分類番号 873239

承認番号 14100AZZ06876

薬価収載 1967年10月

販売開始 1967年６月

再評価結果 1979年７月
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7.適用上の注意

投与経路：

点滴静注にのみ使用すること。

投与時：

本剤には強い利尿作用があるので術中カテーテルの挿入等

により排尿の処置をしておくことが望ましい。

臨床成績1～11)

国内11施設78症例で臨床試験を実施した。

1.脳動脈瘤破裂、視床出血、脳腫瘍等の26症例に本剤を投与し

たところ、尿量の増加がみられ、脳圧は下降した
1～4)

。

2.眼圧の上昇した緑内障及び白内障を併発した患者20例（33

眼）に本剤を投与したところ、眼圧は下降した
5～7)

。

3.利尿あるいは急性腎不全の予防を目的とし、術中患者７例、

遊走腎等泌尿器科疾患10例、外傷15例に本剤を投与した。そ

の結果、乏尿、無尿に至った症例はなく、尿量は十分に維持

された
8～11)

。

薬効薬理12～14)

マンニトールの薬理作用は浸透圧利尿作用である。静注され

たマンニトールは、ほとんど代謝を受けずに腎糸球体からろ過

され、尿細管からほとんど再吸収されず尿中に排泄される。

1.脳圧降下作用

家兎に本剤を投与した結果、脳圧は５分後に下降を始め、下

降率、下降継続時間は20％マンニトール群と差は認められな

かった
12)

。

2.眼圧降下作用

家兎に本剤を投与した結果、顕著な眼圧降下を示し、投与後

15～30分で眼圧降下は最大となり、約60～90分間効果が持続

した
13)

。

3.利尿作用

健常ラットに本剤及び20％マンニトール（対照群）を尾静脈

より投与した結果、尿量の増加は対照群との間に差はみられ

ず、血清電解質の経時的変動は少なく、電解質の尿中排泄は

対照群との間に著明な差は認められなかった。血漿浸透圧は

極くわずかな上昇を示した
14)

。

有効成分に関する理化学的知見

一般名：D-マンニトール（D-Mannitol）

D-ソルビトール（D-Sorbitol）

化学名：D-Mannitol

D-Glucitol
分子式：C6H14O6

分子量：182.17

構造式：

性 状：D-マンニトールは白色の結晶又は粉末で、においは

なく、味は甘く、冷感がある。

水に溶けやすく、エタノール（95）又はジエチルエーテ

ルにほとんど溶けない。

水酸化ナトリウム試液に溶ける。

D-ソルビトールは白色の粒、粉末又は結晶性の塊で、

においはなく、味は甘く、冷感がある。

水に極めて溶けやすく、エタノール（95）にやや溶けに

くく、ジエチルエーテルにほとんど溶けない。

吸湿性である。

＊＊取扱い上の注意

使用時の注意

・本剤で使用しているポリプロピレン製容器は、ソフトバッグ

とは異なり、ある程度硬さのあるボトル容器になります。使

用する際は、通気針（エア針）を使用下さい。

・本剤は製造時に加熱滅菌を行っています。そのため、ポリプ

ロピレン製容器の一部に変形がみられるケースがありますが、

容器内の製剤に影響はありませんので、そのまま使用下さい。

包装

300mL×10瓶、500mL×10瓶
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