
1 点滴静注 - メイン

  パロノセトロン点滴静注ﾊﾞｯｸﾞ0.75mg/50ml「ﾀｲﾎｳ 1 袋/body ↓

  デキサート注射液6.6mg/2mL● 1 Ｖ/body ↓

  デキサート注射液1.65mg/0.5mL● 2 Ａ/body ↓

    度：全開で

2 点滴静注 - メイン

  エピルビシン注 100 mg/㎡   ↓

  生理食塩液注 50mL 50 mL/body ↓

    度：全開で

3 点滴静注 - メイン

  エンドキサン注 500 mg/㎡   ↓

  生理食塩液 250mL 250 mL/body ↓

    時間：1時間

4 点滴静注 - メイン

  5FU注 500 mg/㎡   ↓

  生理食塩液注 50mL 30 mL/body ↓

    度：全開で

5 点滴静注 - メイン

  生理食塩液注 50mL 50 mL/body ↓

    度：全開で
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レジメン登録内容

レジメン名： FEC100

対象疾患： 乳がん乳腺外科診療科：

１コース： 日間 標準コース数： 回

申請医師:

21 1

コード： M-1032
承 認 日: 2014/02/28

1 2/



EBM：
    JCO　2001：602-11
    JCO　2005：2686-93
    JCO　2009：2809-2815
    乳癌診療ガイドライン2013年版
 

ﾚｼﾞﾒﾝに含まれる内服薬(支持薬)：
    day1 アプレピタント125mg
    day2､3　アプレピタント80mg、デカドロン8mg
    day4　デカドロン8mg
 

その他：
    2018/10/26 ファルモルビシン→エピルビシンに変更
    2020/08/20 イメンド→アプレピタントに変更
    2022/4/25　アロキシ→パロノセトロンに変更
    
    重篤な副作用の主な発現状況(Grade3以上)
    脱毛83.9％、無月経72.4％、嘔気・嘔吐20.5％、口内炎4％、心障害1.3％
    ＊臨床試験データに基づく
 

レジメン登録内容

レジメン名： FEC100

対象疾患： 乳がん乳腺外科診療科：

１コース： 日間 標準コース数： 回

申請医師:

21 1

コード： M-1032
承 認 日: 2014/02/28
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