
■유효성분: 아모롤핀염산염(별규)……………………………………………………2.788mg
■첨가제(보존제): 페녹시에탄올……………………………………………………………5mg
■기타첨가제: 디메티콘, 백색바세린, 수산화나트륨, 스테아릴알코올, 에데트산나트륨수화물, 
유동파라핀, 정제수, 카보머934, 폴리옥실40스테아레이트, 프로필렌글리콜

이 제품설명서 최종 작성(개정)연월일 이후 변경된 내용은 의약품통합정보시스템
(http://nedrug.mfds.go.kr)의 `의약품등 검색`란을 통해 확인하실 수 있습니다.

부작용 보고 및 피해구제 신청: 한국의약품안전관리원(1644-6223 또는 14-3330)  

(주)제뉴원사이언스

2021.02.22

K7-2102

1. 다음과 같은 사람은 이 약을 사용하지 말 것
1) 이 약 또는 이 약의 구성성분에 과민증인 환자
2) 영·유아 및 소아(사용경험이 없음)
3) 임부 및 수유부(사용경험이 없음)

3. 다음과 같은 경우 이 약의 사용을 즉각 중지하고 의사, 약사와 상의할 것
이 약을 사용한 후 전신 혹은 국소알레르기 반응이 일어날 수 있다.
알레르기 반응이 일어나면 이 약의 사용을 즉시 중단하고 의사 또는 약사와 상담한다.
주의하여 피부를 닦아 약을 제거하고 다시 도포하지 않는다.

4. 기타 이 약의 사용시 주의할 사항
1) 눈, 귀 및 점막에 사용하지 않는다.
2) 임상적으로 치유될 때까지 치료를 중단하지 말며 치료 후에도 수일동안 계속 사용한다.
3) 치료기간은 균의 종류나 환부의 위치에 따라 다르나 일반적으로 최소 2-3주간이 소요된다
   (족부백선의 경우 6주가 소요될 수 있다.).
4) 이상반응은 드물게 나타나며 대개 경미하다.

    * 시판후 조사 사례
5) 이 약은 스테아릴알코올을 함유하고 있어 국소 피부 반응(예, 접촉성 피부염)을 일으킬 수 있다.
6) 이 약을 실수로 경구 복용한 경우, 필요시 적절한 보조요법과 대증치료로 처치한다.

5. 저장상의 주의사항
1) 어린이의 손이 닿지 않는 곳에 보관한다.

20g/튜브 080-601-0080

기관계  빈도  이상반응

면역계  빈도불명 *

빈도불명 *

과민반응 (전신알레르기반응)*

피부 및 

피하조직  

 드물게  나타남  

(≥1/10,000, ≤1/1,000)

 피부 자극감 , 홍반 , 가려움 , 피부 

화끈감  

 접촉성피부염 *

2. 다음 환자에는 신중히 투여할 것.
이 약은 프로필렌글리콜을 함유하고 있으므로 이 성분에 과민하거나 알레르기 병력이 있는 환자에는 
신중히 투여한다.


