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がん種 大腸がん

レジメン名 FOLFIRI＋Rmab療法

投与日

生食注シリンジ 10mL フラッシュ用

番
号

薬剤名 投与量 投与時間 備考投与方法

静注

生理食塩液 250mL ルートキープ用

3

アロキシ点滴静注ﾊﾞｯｸﾞ １袋

15分

点滴静注

デキサート注射液1.65㎎ 6管

ポララミン注5㎎ 1管

○点滴静注側管

生理食塩液 50mL サイラムザ前フラッシュ用

5

生理食塩液 -
1時間
(30分)

点滴静注側管

サイラムザ点滴静注液 8㎎/kg

生理食塩液 50mL サイラムザ後フラッシュ用

全量250mlに調製
インラインフィルター使用

※初回投与の忍容性が良好であれば2回
目以降の投与時間は30分まで短縮可

○点滴静注側管

点滴静注側管

7
アイソボリン 200㎎/㎡

２時間
アイソボリン、カンプト

同時滴下開始

5％ブドウ糖液 250ｍＬ

8
カンプト

点滴静注側管

点滴静注側管

○

5％ブドウ糖液 250ｍＬ

9
５-FU 400㎎/㎡

全開

150㎎/㎡
90分 ○

生理食塩液 50ⅿＬ
急速静注 ○

11 ○

12 ○ ○

1コース期間

（次のコースまでの標準期間）

＜サイラムザ:減量の目安＞ ＜FOLFIRI＞

注)ﾎﾘﾅｰﾄの減量は行わないが、5-FUの投与を延期又は中止する場合はﾎﾘﾅｰﾄの投与も延期又は中止する

＜FOLFIRI＞

好中球、または血小板減少症Grade2以上：１段階減量

好中球、または血小板減少症Grade4、またはFN：２段階減量

10
５-FU 2,400㎎/㎡

46時間 インフューザーポンプ使用 ○
生理食塩液 －

○ ○持続静注

生食注シリンジ 10ⅿＬ 抗がん剤終了後のロック用

デカドロン４mg 2錠分1 朝食後

静注

内服

14日 総コース数 制限なし

休薬規定及
び

減量規定、
中止基準

1回目 2回目 3回目 各サイクルにおけるFOLFIRIの投与基準

蛋白尿

＞3ｇ/日 中止 － －
FOLFIRIに関
連する消化管

毒性
グレード１

２～３ｇ/日
休薬し回復後
6mg/kgで再開

休薬し回復後
5mg/kgで再開

中止
好中球絶対数 1.5×103/μL(1.5×10９/L)以上

血小板数 100×103/μL(100×10９/L)以上

高血圧

Grade３
無症状で２週間

以上継続

休薬し回復後
6mg/kgで再開

休薬し回復後
5mg/kgで再開

中止
FOLFIRIにおけるイリノテカン及び5-FUの減量推奨値注)

≦Grade３
有症状

休薬し回復後
6mg/kgで再開

休薬し回復後
5mg/kgで再開

中止

120mg/㎡ 100mg/㎡ －

400mg/㎡

Grade４ 中止 － － イリノテカン 150mg/㎡

薬剤
用量段階

初回投与量 1段階減量 2段階減量 3段階減量

その他

1,600mg/㎡ 1,200mg/㎡

Grade４ 中止 － －

200mg/㎡ 0mg/㎡ 0mg/㎡

Grade４
(発熱・

臨床検査値異常
)

休薬し回復後
同量再開

休薬し回復後
6mg/kgで再開

休薬し回復後
5mg/kgで再開

5-FU
持続点滴

2,400mg/㎡ 2,000mg/㎡

UGT1A1を検査
必要に応じてカンプトを用量調整

その他

Grade３
休薬し回復後

同量再開
休薬し回復後
6mg/kgで再開

休薬し回復後
5mg/kgで再開

5-FU
急速静注


