
조제용
일반의약품
분류번호 265

◼ 원료약품 및 그 분량 : 이 약 1g 중 
유효성분 : 테르비나핀염산염(JP) ...................................................................................................................... 10mg
첨가제(보존제) : 파라옥시벤조산메틸 1.6mg, 파라옥시벤조산프로필 0.4mg
기타 첨가제 : 농글리세린, 백색바세린, 세탄올, 디메티콘, 이소프로필팔미테이트, 디스테아릴디모늄염화물, 염화나트륨, 

트롤아민, 정제수

◼ 성상
백색의 크림

◼ 효능 . 효과
1. Trichophyton(T. rubrum, T. mentagrophytes, T. verrucosum. T. violaceum), Microsporum canis 및 

Epidermophyton floccosum과 같은 피부사상균에 의한 피부 진균(곰팡이)감염증 : 족부백선(무좀), 고부백선
(대퇴부백선)(완선), 체부백선

2. Pityrosporum orbiculare(Malassezia furfur)에 의한 어루러기
3. 피부칸디다증

◼ 용법 . 용량
1일 1~2회 환부(질환부위)에 바른다.
질환에 따른 치료기간은 다음과 같다.
1. 족부백선(무좀) : 1일 1회, 1주

지간형(발가락 사이) 족부백선(무좀) : 1일 2회, 1주 
족저형(발바닥) 족부백선 : 1일 2회, 2주

2. 체부백선, 고부백선(대퇴부백선)(완선) : 1~2주
3. 피부칸디다증 : 1~2주
4. 어루러기 : 2주
치료기간 이후에도 임상적인 증상이 개선되지 않으면 진단을 다시 해야 한다.

◼ 사용상의 주의사항
1. 다음과 같은 사람은 이 약을 사용하지 말 것.

1) 이 약 및 이 약의 구성성분에 과민반응 또는 그 병력이 있는 환자
2) 임부 또는 임신하고 있을 가능성이 있는 여성 및 수유부
3) 소아

2. 다음과 같은 경우 이 약의 사용을 즉각 중지하고 의사, 치과의사, 약사와 상의할 것. 
상담 시 가능한 한 이 첨부문서를 소지할 것.
1) 발진을 동반한 과민반응이 나타나는 경우
2) 과도한 자극이 나타나거나 더 심해지는 경우
3) 피부의 두드러기, 발적, 발진, 홍반, 가려움, 자극감, 국소의 접촉피부염, 피부박리, 상처의 딱지, 색소침착이상, 

자통(刺痛), 작열감이 적용부위에 나타나는 경우
3. 기타 이 약의 사용 시 주의할 사항

1) 의사의 지시가 없는 한 밀봉붕대법 또는 포장법을 사용하지 말 것.
2) 이 약에 대한 반응이 나타나지 않으면 진균학적인 검사를 실시하여 다른 병원균에 의한 감염 여부 확인 후 다른 

항진균요법을 시행할 것.
3) 산성에서 칸디다균의 증식이 잘 되므로 칸디다증일 경우에는 산성 비누를 사용하지 말 것.
4) 손상되지 않은 피부에 있어서 이 약의 재흡수율이 낮아서 전신적 효과가 나타날 가능성은 희박하나 상처부위, 넓은 

부위, 영아(표면적/체중의 비율 및 배내옷의 밀봉 효과)의 경우에는 전신적 효과가 나타날 수 있으므로 주의할 것.
5) 실수로 이 약을 복용한 경우에는 1차로 약용탄으로 주성분을 제거하고 필요시 대증요법을 실시할 것.
6) 이 약은 외용으로만 적용할 것.
7) 안과용으로 각막, 결막에 사용하지 말 것. 실수로 눈에 들어갔을 경우에는 이 약이 눈을 자극할 수 있으며, 드물게 

잠재성 진균 감염이 악화될 수 있다. 충분한 양의 물로 완전히 씻어 낼 것.
8) 손톱, 두피, 입 주위 및 질부위에 사용하지 말 것.
9) 모르모트를 대상으로 한 동물실험에서 약한 광독성이 나타났다는 보고가 있다.

4. 저장상의 주의사항
1) 어린이의 손이 닿지 않는 곳에 보관할 것.
2) 의약품을 원래 용기에서 꺼내어 다른 용기에 보관하는 것은 의약품 오용에 따른 사고 발생이나 의약품 품질 저하의 

원인이 될 수 있으므로 원래의 용기에 넣고 꼭 닫아 보관할 것.

무좀 · 완선 · 어루러기 · 피부칸디다증

테르비나핀염산염



◼ 저장방법 : 기밀용기, 실온보관 (사용기간 : 제조일로부터 36개월)

◼ 포장단위 : 20그램/튜브

◼ 첨부문서 최종 개정일 : 2020년 12월 16일

◼ 제조자 : 한국콜마(주) 세종특별자치시 전의면 산단길 245

◼ 제조의뢰자 : 고려제약(주) 경기도 이천시 신둔면 원적로 69-10

※ 본 의약품은 우수의약품 제조관리기준(KGMP)에 따라 제조 및 품질검사를 필한 제품입니다. 
만약 구입시 사용기간이 경과되었거나 변질, 변패 또는 오손된 의약품을 구입하였을 때는 구입처를 통해 교환하여 드립니다.

※ 부작용 보고 및 피해구제 신청 : 한국의약품안전관리원(1644-6223)

20-12-28-C

※ 어린이의 손이 닿지 않는 곳에 보관하십시오.
※ 사용전에 첨부문서를 꼭 읽으십시오.
※ 기타 문의사항은 의 . 약사와 상의하거나 당사의 소비자 상담실 080-529-6100로 문의하십시오.
※ 첨부문서 최종 개정일 이후의 변경사항은 http://www.nicepharma.com에서 확인하실 수 있습니다.


