
疾患名 No.196

プロトコール名　　　　　　　　　　　　　　　　　Nab-PTX＋GEM 併用療法

投与順 １日投与量 投与法 投与時間

1 125 mg/m
2 div ３０分

2 1000 mg/m
2 div ３０分

3

患者条件（初回条件） ※CTCAE　ｖ4.0

除外規定

実施上の注意点

その他（特記事項）

適正使用ガイドより引用

投与日（ｄ1，ｄ8等）抗癌剤名（商品名・略号）

・PS　２以上
・重篤な骨髄抑制のある患者または、感染症を合併している患者
・本剤又はパクリタキセル、アルブミンに対し過敏症の既往歴のある患者
・妊婦又は妊娠している可能性のある婦人

ﾌﾟﾚﾒﾃﾞｨｹｰｼｮﾝ・ﾎﾟｽﾄﾒﾃﾞｨｹｰｼｮﾝ
ﾌﾟﾚﾒﾃﾞｨｹｰｼｮﾝ
day1、8、15；デキサメタゾン注6.6 mg＋5-HT3拮抗剤（グラニセトロン）

４週間

総コース数

減量後に血球回復した場合は標準量に増量も可能

ゲムシタビン （GEM）

１コース期間　（次コースまでの標準期間）

なし

なしコースによる変化

ｄ1、8、15

切除不能膵癌

　　　　■進行・再発癌　　　　　　　□術後補助化学療法　　　　　　□術前補助化学療法

　　　　□大量化学療法　　　　　  □局所療法　　　　　　　　　　　　□その他（　　　　　　　）

Nab-パクリタキセル
（アブラキサン・nab-PTX） ｄ1、8、15

好中球、血小板による投与基準、および減量基準（適正使用より引用、J-0107とは異なる）
*day1は患者条件の検査値に従う
*day8、15の投与基準
・好中球数≧1000/mm3、　PLT数≧5万mm3、　FNなし、　口腔粘膜炎、　下痢≦Grade2、
 末梢神経障害≧Grade3以上　になった場合はGrade1に回復後
※500≦好中球数≦1000　で投与する場合は減量を考量し慎重に投与する

*減量基準※（下記の場合は両薬剤減量、末梢神経障害はnab-PTXのみ）：減量後は投与量は戻さない
好中球数≦500/mm3が7日間以上、　PLT数≦5万 mm3、　FN発現、
口腔粘膜炎、または 下痢≧Grade3、　皮疹≧Grade2

コース間での休薬の規定

効果のある限り、または不耐となるまで

・好中球減少症≧Grade3、血小板減少症≧Grade3
・末梢神経障害≧Grade3

１日の中での抗癌剤投与順

アブラキサン
・本剤投与時にはインラインフィルターは使用しない
・患者に血液製剤の同意書取得が必要で、使用する毎に血液製剤の伝票が必要。

減量規定・中止基準

Nab-PTX→　GEM

投与量の増量規定

投与期間の短縮規定

・治癒切除不能な膵癌
・PS　０～１
・WBC数≦12000/mm3、好中球数≧1500/mm3、PLT数≧10万/mm3、Hb≧9.0g/dl
・肝機能：AST≦83、ALT≦107(男)、68（女）、T-bil≦1.6、腎機能：sCr≦1.5mg/dl、末梢神経障害≦Grade1
・主要臓器機能に大きな異常がない

＊骨髄抑制等の減量基準：実施上の注意※に記載、両薬剤減量
・Nab-PTX １段階減量：100mg/m2（80%)、2段階減量：75mg/m2(60%)
・GEM 　　  １段階減量：800mg/m2（80%)、2段階減量：600mg/m2(60%)
＊末梢神経障害がある場合
末梢神経障害は≧Grade3以上になった場合はnab-PTXのみ１段階減量




