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【日本医科大学付属病院　がん化学療法レジメン】 ≪無断転載禁止≫

レジメン番号： BRST-116

対象疾患 レジメン名称 コース期間 総コース数 適応
催吐

リスク

薬品名 投与量
投与
経路

投与
時間

根拠

乳がん

Capecitabine
単剤

Capecitabine
+ Lapatinib

【A法】28日間
【B法】21日間
【Cap+Lap】

21日間

規定なし

■ 進行/再発
□ 術後補助化学療法
□ 術前補助化学療法
□ 放射線併用化学療法
□ その他

軽度
【A法】Breast Cancer 13: 49-, 2006
【B法】J Clin Oncol 23: 792-2005

【Cap+Lap】N Engl J Med 355: 2733-, 2006

① カペシタビン 1650mg/㎡
(825mg/㎡/回） 内服

1日2回
朝夕食後

↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓

【A法（3週内服1週休薬）】

【Cape+Lap】投与量：BSA＜1.36㎡：2400mg/day、1.36≦BSA＜1.66㎡：3000mg/day、1.66≦BSA＜1.96㎡：3600mg/day、BSA≧1.96㎡：4200mg/day

【Cape+Lap】Lap：空腹時内服（食事の1時間以上前または食後1時間以降）、Cape：食後30分以内に内服

Day

＜注意事項/備考＞

他のフッ化ピリミジン系薬剤と併用禁忌（前後7日間以上の間隔を空ける）

【A法】投与量：BSA＜1.31㎡：1800mg/day、1.31≦BSA＜1.64㎡：2400mg/day、1.64≦BSA：3000mg/day

【B法】投与量：BSA＜1.33㎡：3000mg/day、1.33≦BSA≦1.57㎡：3600mg/day、1.57≦BSA≦1.81㎡：4200mg/day、BSA＞1.81㎡：4800mg/day

↓ ↓ ↓

【B法（2週内服1週休薬）】

① カペシタビン 2500mg/㎡
(1250mg/㎡/回）

↓↓ ↓↓

↓↓内服
1日2回
朝夕食後

↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓

↓↓ ↓↓ ↓↓

Day

薬品名 投与量
投与
経路

投与
時間

Day

↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓

① カペシタビン 2500mg/㎡
(1250mg/㎡/回） 内服

1日2回
朝夕食後

薬品名 投与量
投与
経路

投与
時間

↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓ ↓↓

内服
1日1回
空腹時

↓ ↓

↓↓ ↓↓

↓ ↓ ↓ ↓

【Capecitabine+Lapatinib（Cap：2週内服1週休薬、Lap：連日内服）】

↓ ↓ ↓ ↓ ↓ ↓↓ ↓ ↓ ↓ ↓ ↓② タイケルブ 1250mg


