
投与日

1 … 8 … 15 … 28

1 〇 〇 〇

2 〇 〇 〇

4 〇 〇 〇

6 〇 〇 〇

8 〇 〇 〇

1コース期間

（次のコースまでの標準期間）

＜投与の目安＞ ＜減量の目安＞

認めない

＜減量方法＞

アブラキサンは、ヒト血清アルブミンを用いた特定生物由来製品であり、同意書必要。ジェムザールは必ず30分で投与する。

特定生物由来製品の使用記録は医療機関で使用日から少なくとも２０年間保管。

２段階減量 75mg/㎡ 600mg/㎡

その他

通常投与量 125mg/㎡ 1,000mg/㎡

１段階減量 100mg/㎡ 800mg/㎡

休薬規定及
び減量規定

、
中止基準 下痢 ≧Grade３ １段階減量

下痢

nab-PTX GEM

末梢神経障害

Grade２以下　または　前コースでGrade３
以上が
発現した場合Grade1以下に回復後

皮疹 Grade２/３ １段階減量

(nab-PTXのみ) 口腔粘膜炎 ≧Grade３ １段階減量

口腔粘膜炎

１段階減量

ALT(GPT) 2.5以下
末梢神経障害 ≧Grade３

１段階減量
(nab-PTXのみ)発熱性好中球減少症

100,000/ｍ㎥以上 50,000/ｍ㎥以上 血小板数 ＜50,000/ｍ㎥ １段階減量

AST(GOT), 施設基準値上限 ×
－

発熱性好中球減少症 発現（≧Grade３）

血小板数

次回投与時

好中球数 1,500/ｍ㎥以上 1,000/ｍ㎥を超える 好中球数 ＜500/ｍ㎥が７日以上継続 １段階減量

28日 総コース数 制限なし

Day　１ Day　８，１５ 減量の目安

ジェムザール 1000㎎/㎡

生食注シリンジ 10ｍL 静注 抗がん剤終了後のロック用

〇 〇 〇7
生理食塩液 100mL

点滴静注側管 30分
200mg 5mL以上　　

１g　25ｍL以上で溶解

アブラキサン 125㎎/㎡ 5ｍｇ/ｍＬに調整

生理食塩液 50mL 点滴静注側管 全開

〇 〇 〇5
生理食塩液 100mL

点滴静注側管 30分
フィルター使用禁止

デキサート注射液1.65ｍｇ4管

生理食塩液 50mL 点滴静注側管 全開

〇 〇 〇3
アロキシ点滴静注バッグ 1袋

点滴静注側管 15分

生食注シリンジ 10ｍL 静注 投与前フラッシュ用

生理食塩液 250ｍL 点滴静注 ルートキープ用

番
号

薬剤名 投与量 投与方法 投与時間 備考

がん種 膵がん

レジメン名 ＧＥＭ+nab-PTX　療法


