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□副作用への対応
悪心嘔吐、食欲不振　････　食事が摂りづらい時は、食べられるもの、好きなものを少しずつでも食べる。水分を摂るようにする。
便秘　･･･････････････････　便が出にくくなることがあるので、排便記録をつける。便秘薬が処方されている場合は早めに使用する。
下痢　･･･････････････････　便が緩くなることがあるので、 排便回数や便の性状を記録する。
口内炎　･････････････････　予防のために食後の歯磨き、頻回のうがいをする。
好中球減少　･････････････　感染症予防のために外出後だけでなく自宅で過ごす時も手洗い・うがいを頻回に行う。
脱毛　･･･････････････････　点滴後、早ければ2週間程度で髪の毛が抜け始める。帽子やウイッグを利用する。
手足症候群　･･････････････　予防のために保湿剤を1日2回以上の塗布を行う。市販のハンドクリームや保湿剤でも可。(カペシタビン)
発熱、悪寒(インフュージョンリアクション)･･･････････点滴中～投与後24時間以内に発現する。(ゾルベツキシマブ)
末梢神経障害　････････････　冷感刺激を避けること（特に点滴後5日間程度）。治療を繰り返すことによって手足がしびれることがある。痛みを伴う場合は痛み止めを使うことがある。（オキサリプラチン）
アレルギー反応　･･････････　治療を繰り返すことによってアレルギー反応を起こすことがある。（オキサリプラチン）

1病日 2病日 3病日 14病日
休薬完了

文書作成 文書 休薬完了14日目

外 208 胃癌 Zolbe+mFOLFOX6_初回

がん薬物療法の副作用についての説明書・同意書

ビロイの投与速度は主治医、薬剤師と協議してください

注射 抗がん剤 実施確認：未

中心静脈　メイン
大塚生食注　２０ｍＬ  1Ａ
１日１回
ポート針、刺入時開通確認
---①

実施確認：未

点滴中心静脈 メイン 側管１
大塚生食注　１００ｍＬ  1瓶
１日１回
---②
ルート確保用
ルートは後でレボホリナート投与に使用

実施確認：未

中心静脈　メイン
大塚生食注　１００ｍＬ  1瓶
パロノセトロン静注０．７５ｍｇ  1瓶
ホスネツピタント静注２３５ｍｇ  1瓶
デキサメタゾン注射液３．３ｍｇ　１ｍＬ  3Ａ
ｄ－クロルフェニラミンマレイン酸塩注　０．５％１ｍＬ  1
Ａ
ファモチジン注射液２０ｍｇ　２ｍＬ  1Ａ
１日１回
点滴速度  242ml/h
注入時間 30分
---③

実施確認：未

中心静脈　メイン
テルモ生食　５００ｍＬ  1袋
ゾルベツキシマブ点滴静注用  800ｍｇ/㎡
注射用水ＰＬ「フソー」　２０ｍＬ  4Ａ
１日１回
☆最終濃度を2.0mg/mLに調製
★投与速度は主治医に確認★
---④

実施確認：未

中心静脈　メイン
大塚生食注　５０ｍＬ  1瓶
１日１回
ゾルベツキシマブの最終点滴速度のままでﾌﾗｯｼｭ
---⑤

実施確認：未

中心静脈　メイン
大塚糖液５％２５０ｍＬ  1袋
オキサリプラチン注  85ｍｇ/㎡
１日１回
注入時間 2時間
レボホリナートと同時に投与
---⑥

実施確認：未

点滴中心静脈 メイン 側管１
大塚糖液５％２５０ｍＬ  1袋
レボホリナート点滴静注用  200ｍｇ/㎡
１日１回
注入時間 2時間
ｵｷｻﾘﾌﾟﾗﾁﾝと同時に投与
---⑦

実施確認：未

中心静脈　メイン
大塚生食注　５０ｍＬ  1瓶
５－ＦＵ注  400ｍｇ/㎡
１日１回
注入時間 5分
急速投与
---⑧

実施確認：未

中心静脈　メイン
大塚生食注　２０ｍＬ  20ｍＬ
５－ＦＵ注  2400ｍｇ/㎡
１日１回
注入時間 46時間
---⑨　インフューザーポンプ
★5-FU投与量別希釈表参照★

携帯ポンプ

ワンショット中心静脈 補助１側
管１
大塚生食注　２０ｍＬ  1Ａ

デキサメタゾン錠４ｍｇ  2錠
1日1回 朝食後　3日分

⇒


