
2019 年 9 月 2 日より施行 

 

ジェブタナ＋プレドニン療法 
診断名：ドセタキセル治療歴のある前立腺癌 

 

〇投与スケジュール（1 コース 21 日間） 

Dａｙ 1 ………ジェブタナ(CBZ)   div    25mg／㎡    

Day1～連日（内服）：プレドニン錠 10mg 分 2 朝・昼食後 

Day 2 ………ジーラスタ皮下注 3.6mg    皮下注 

 

〇注意事項 

・添付溶解液にエタノールが含まれているため、アルコールに過敏な患者は慎重投与 

・重篤な過敏反応があらわれることがある。過敏反応は投与開始から数分以内に起こること

があるので、投与開始 1 時間は頻回にバイタルサインのモニタリングを行うなど、患者の状態

を十分に観察すること 

国内第Ⅰ相臨床試験 Grade 3 以上の主な副作用・・・好中球減少症 100%、 発熱性好中球

減少症 54.5%、 貧血 25%  等 

 

〇減量・休薬・中止基準 

副作用 処置 

 適切な治療にも関わらず持続する Grade 3 以

上の好中球減少症（1 週間以上） 

 好中球数が 1,500/mm3 を超えるまで休薬し、そ

の後、用量を 20mg/m2 に減量して投与を再開す

る。 

 発熱性好中球減少症又は好中球減少性感染 

 症状が回復又は改善し、好中球数が

1,500/mm3 を超えるまで 

休薬し、その後、用量を 20mg/m2 に減量して投

与を再開する。 

 Grade 3 以上の下痢、又は水分・電解質補給

等の適切な治療にも関わらず持続する下痢 

 症状が回復又は改善するまで休薬し、その後、

用量を 20mg/m2 に減量して投与を再開する。 

 Grade 3 以上の末梢性ニューロパチー  投与を中止する。 

 Grade 2 の末梢性ニューロパチー  用量を 20mg/m2 に減量する。 

 

 


