
徳島健生病院　化学療法レジメン

対象疾患名：結腸・直腸がん

◆投与スケジュール
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◆投与方法

◆催吐リスク： 中等度

◆各薬剤の主な副作用

・アービタックス：皮疹、皮膚障害、瘙痒、爪囲炎、下痢、低Mg血症、インフュージョンリアクション、心障害

・イリノテカン：骨髄抑制、下痢、悪心、嘔吐、間質性肺炎

・５-ＦＵ：下痢、口内炎、骨髄抑制、心筋虚血、手足症候群
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1
5-FU 400mg/m²

5
5％糖液 or 生食 適量

持続点滴 46時間持続 1-2
5-FU 2.4～3.0g/m²

4
5％糖液 or 生食 50ｍL

急速静注 15分

1
イリノテカン 150mg/m²

生食 250mL
点滴

レボホリナート 200mg/m²

3

生食 250mL
点滴 並行投与　120分

メイン：イリノテカン
側管：レボホリナート

初回120分
以降60分

全量250mLに調製

1, 8
アービタックス

初回400mg/m²

以降250mg/m²

用量 投与経路

2

生食 250mL

1

前投薬

点滴

1, 8
アロキシ 0.75mg

オルガドロン 3.8mg×２A

ポララミン 5mg×2A

生食 50mL

点滴 15分

投与時間・その他

イリノテカン 点滴

レボホリナート 点滴

5-FU 静注

5-FU 点滴

1クールの日数 14日 クール数

投与日薬剤

アービタックス 点滴

FOLFIRI＋アービタックス（C-mab）

薬品名 投与方法

1クール


