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投与スケジュール

nab-PTX+Pembrolizumab

注意事項

乳腺外科

 PDまで

【適応】
・手術不能または再発乳癌の一次治療
・ホルモン陰性、HER2陰性、PD-L1陽性（CPS≧10）

【調製上及び使用上の注意】
・アブラキサンはインラインフィルターを使用しない（アルブミン結合製剤のため、目詰まりを起こすため）
　特定生物由来製品に該当することから、施用記録の保存は他の特定生物由来製品に準ずる。
・キイトルーダはインラインフィルター（0.2～5µｍ）を使用する。
・免疫チェックポイント阻害薬の運用フローを参照。
・キイトルーダは3週毎に投与し、アブラキサンは3投1休で投与する。

1) Lancet, 396, 1817-1828 (2020).
2）キイトルーダ添付文書　2021年8月改訂版
3）アブラキサン添付文書　2021年8月改訂版

以下の投与日は1週毎に表記
・・・ (Day)

① 生理食塩水 50 mL 点滴 5分

（プライミング用)

② キイトルーダ 200 mg 点滴 30分

 生理食塩水 100 ｍL

③ 生理食塩水 50 mL 点滴 5分

（キイトルーダ用フラッシュ)

④ デキサート 6.6 mg 点滴 30分

生理食塩水 50 mL
キイトルーダ併用時　側管

⑤ アブラキサン 100 mg/㎡ 点滴 30分

生理食塩水 100 mL
キイトルーダ併用時　側管

⑥ 生理食塩水 50 mL 点滴 5分

（アブラキサン用フラッシュ）
キイトルーダ併用時　側管
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