
体表面積（Du Bois式） 71.84*身長^0.725*体重^0.425/10000
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投与スケジュール

（臨床検査値・患者状態により、休薬期間は増減可）
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の理由にて、 ％量で投与します。
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投与経路

シスプラチン（ブリプラチン）

尿量測定指示 有り　Day（　　　）まで施行

生理食塩水　100ｍL

グラニセトロン静注用3mg
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鹿児島厚生連病院



・骨髄抑制の発現、 悪心・嘔吐、食欲不振等見られる。
・ 5-FUによる色素沈着、口内炎、下痢、手足症候群あり。
・シスプラチンは腎機能障害、吐き気の頻度が高い。また、赤血球減少、末梢神経障害、聴力障害、下痢の副作用あり。

（臨牀成績）

（注意）

（副作用）

（採血）
・初回投与時は投与直前と、投与２日後にする（副作用チェック）。
・２回目以降投与の際は、投与直前に採血する（副作用チェック）。
・腫瘍マーカーは月１回測定する（効果判定）。

・5-FUは肝機能低下時に使用量を調節。
・5-FUによる手足症候群に注意し、発現時はピドキサール錠で改善することあり。
・5-FUとの併用に注意。（ザイロリック：作用減弱　シメチジン：作用増強　フェニトイン：フェニトインの作用増強　ワーファリ
ン：ワーファリンの作用増強）
・シスプラチン投与時はアミノ酸、乳酸を含む輸液との混合を避ける。また、アルミニウムで沈殿。
・シスプラチン中毒時はデトキソールで解毒。
※尿測・体重のモニター指示を確認する（指示に関してはレジメン1ページ目に記載する）。
　目安として、尿量0.5ｍL/kg/時（6～12時間持続）未満の時または体重2kg以上増加時には、
　主治医に利尿剤の対応等の指示を確認する。
・5-FU、シスプラチン漏出時は、患部を冷やす。

・５－ＦＵ250mg薬価：420円

・ｼｽﾌﾟﾗﾁﾝ10mg薬価：1054円休薬
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