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ルクスターナ注の使用に当たっては、すでに「ルクスターナ注 適正使用指針」およびそ
の留意事項が出されている。しかし、治療を実施後に明らかになった新たな課題に対して
以下のような留意事項の追加・修正を行うことにした。 
 
1）   ルクスターナ注の投与間隔について 
「薬剤添付文書」および「日本網膜硝子体学会のルクスターナ注 適正使用指針」には
「各眼への網膜下投与は，短い投与間隔で実施するが，6 日以上あけること」との記載が
あるが、特に両眼治療の判断を慎重に行うべき症例においては、一眼目の投与後に一定期
間の経過観察を行ったのちに二眼目の投与を検討することが許容される。 
  
2）   ルクスターナ注の治療対象症例の判断について 
治療対象症例は、日本網膜硝子体学会が公開している「遺伝子の変異（バリアント）リス
ト」に公表されている変異または中央判定委員会で病原性判定を受けている変異を両アレ
ル性に保有していることを原則とする。ただし、病原性が推察される十分な科学的根拠が
あるが中央判定委員会で病原性判定に至らなかった変異を有する治療候補患者ついては、
ルクスターナ治療ワーキンググループに治療の可否についての審議を依頼することができ
る。 
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