
表１：抗うつ剤の分類・用量および副作用           

副作用の程度 
開始用量 標準用量 

作用機序および機能的分類 

mg/day 

過剰投与  
による死亡
率 
不眠と興奮 鎮静作用 低血圧 抗コリン性

作用（注 1） 
吐き気また
は消化器系
への影響 

性的機能 
障害 

体重増加 

再取り込み阻害薬            
選択的セロトニン再取り込み阻害薬            
(SSRI)            

Fluoxetine(Prozac) 20 20~40 低 中 無～弱 無～弱 無～弱 中 中 弱 

Paroxetine(Paxil) パキシル 20 20~40 低 中 無～弱 無～弱 弱 中 中 弱 

Sertraline(Zoloft) Jゾロフト 50 50~150 低 中 無～弱 無～弱 無～弱 中 中 弱 

Fluvocamine(Luvox) ルボックス、デプロメー
ル 50 100~250 低 中 中 無～弱 無～弱 中 中 弱 

Citalopram(Celexa) 20 20~40 低 中 無～弱 無～弱 無～弱 中 中 弱 

Escitalpram(Lexapro) 10 10~20 低 中 無～弱 無～弱 無～弱 中 中 弱 

選択的ノルエピネフリン再取り込み阻害薬            
（ＮＲＩ）            

Reboxeine(Edrona)（注 2） 4~8 8~12 低 弱 無～弱 無～弱 無～弱 弱 弱 無～弱 

非選択的ノルエピネフリン再取り込み阻害薬            
Desipramine(Norpramine)  25~50 100~300 高 弱 無～弱 中 弱 無～弱 弱 弱 

Nortriptyline(Pamelor) ノリトレン 25~50 75~200 高 弱 弱 弱 無～弱 無～弱 弱 弱 

Maprotiine(Ludiomil) ルジオミール 75 75~200 高 弱 無～弱 弱 弱 無～弱 無～弱 中 

複合あるいは二方面に作用する            
再取り込み阻害薬・古い世代の薬            
（ＴＣＡ）三環系抗うつ剤            

Amitriptyline(Elavil) トリプタノール 25~50 100~300 高 無～弱 弱 弱 強 無～弱 弱 中 

Dothiepin(Dothep)（注 2） 25~50 100~300 高 無～弱 弱 弱 中 無～弱 弱 中 

Clopipramine(Anafranil) アナフラニール 25~50 100~250 高 弱 中 中 中 弱 弱 中 

Impramine(Tofranil) トフラニール 25~50 100~300 高 中 弱 中 中 無～弱 弱 中 

新世代の薬（非 TCA）非三環系抗うつ剤            
Venlafaxine(Effeor) NRI + SRI 37~75 75~225 中 中 無～弱 無～弱 無～弱 中 中 無～弱 

Milnapciran(lexel)* NRI + SRI トレドミン 50~100 100~200 低 中 無～弱 無～弱 無～弱 中 中 無～弱 

Bupropion(Welbutrin) NRI + DRI 150 150~300 低 中 無～弱 無～弱 弱 弱 無～弱 無～弱 

Duloxetine(Cymbata) NRI + SRI 30 30-90 低 無～弱 中 無～弱 弱 弱 無～弱 無～弱 
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MAOI（モノアミン酸化酵素阻害薬)            
不可逆性の薬            

Phenelzine(Nardil) 15 30-90 高 中 弱 中 弱 弱 中 弱 

Tranylcypromine(Parnate) 10 20~60 高 中 弱 中 弱 弱 中 弱 

Isocarboxazid(Marplan) 20 20~60 高 中 無～弱 中 弱 弱 中 中 

Selegiline(Eldepryl) 10 20~40 中 弱 無～弱 弱 弱 弱 弱 弱 
可逆性の薬            

Moclobemide(Manerix)（注 2） 150 300~600 低 中 無～弱 無～弱 弱 弱 無～弱 無～弱 
複合作用を有する新世代の薬            

Mirtazapine(Remeron) 30 30~60 低 無～弱 強 弱 無～弱 無～弱 無～弱 強 
(5-HT2+5HT3+α2-アドレナリン自己受容体）            
Mianserin(Bolvidon) テトラミド 30 30~60 低 無～弱 強 中 無～弱 無～弱 無～弱 強 
(5-HT2+a1&α2-アドレナリン自己受容体)（注 2）            
Nefazodone(Serzone)(5-HT2 受容体） 100 300~600 低 無～弱 中 中 中 中 無～弱 中 
Trazodone(Desyrel) デジレル 50~100 200~600 低 無～弱 強 中 無～弱 中 中 中 
(5-HT2+α1自己受容体）                     

・投与量は通常の精神病治療の慣行にしたがい記載したが、必ずしも"Physician's Desk Reference"や薬の使用説明書と照合確認はされていない。    
 個別の詳しい評価、副作用に関しては「米国精神医学会ガイドライン2000 年版」または、ＡＨＲＱ（現在の医療研究・品質調査機構）の 1999 年版を参照のこと。   
（注１）口の渇き、便秘、発汗、目のかすみ、尿閉状態などの症状を指す。          
（注２）これらの薬は米国では認可されていない。           
 


