
登録日 2014/9/30 登録番号 H&N009

腫瘍名 頭頸部がん 申請科 口腔外科

投与スケジュール

PTX+Cmab 21日毎

注意事項

参考文献

・皮膚障害対策のためにRashセット（ステロイド外用剤、ミノマイシン、保湿剤）を使用する。
・アービタックスは初回は400mg/㎡を120分で投与
・インラインフィルターを使用する。
・減量基準は下記の通り
【アービタックス】
・皮膚障害：G3　⇒延期（2週間まで投与延期可）
・2回目以降で投与を延期しても皮膚障害が起きる　⇒　段階的に減量（200mg/m2、150mg/m2）
・減量や延期をしてもG3の皮膚障害が2週間以上継続、もしくはG4の皮膚障害が起きた場合　⇒　中止
・インフュージョンリアクション：G1・2　⇒　減量して継続可能　/　G3・4　⇒　中止

【パクリタキセル】
・神経障害：G3、血液毒性：G4、その他非血液毒性：G3　⇒　25％減量する
・好中球、血小板減少、粘膜炎：G2以上　⇒　延期（2週間まで延期可能）

R. Hitt et al . Annals of Oncology, 23, 1016-1022 (2012).

1コース 2コース
・・・ （day)

① デキサート 6.6 mg 点滴 30分

ポララミン 5 mg

生理食塩水 50 mL

② 生理食塩水 50 mL 点滴 5分

③ アービタックス 250 mg/㎡ 点滴 60分

生理食塩水 250 mL

（初回アービタックス400㎎/m2, 120分投与）

④ 生理食塩水 250 mL 点滴 60分

⑤ ファモチジン 20 mg 点滴 15分

生理食塩水 50 mL

⑥ パクリタキセル 80 mg/㎡ 点滴 60分

5％ブドウ糖液 250 mL

⑦ 生理食塩水 50 mL 点滴 5分

(フラッシュ用） （全開）
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