
当センターにおける薬薬連携の取り組みと、
カペシタビンの服薬指導概要について

大阪国際がんセンター

立川 奈保美

Oici 薬薬連携セミナー ～これだけは押さえておこう～
第２回：代表的な内服抗がん剤の服薬指導の概要について
（カペシタビンおよび肺がんの分子標的薬を中心に）
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1. 当センターにおける薬薬連携の取り組みについて

2. カペシタビンの服薬指導概要について

本日のお話

2



⚫トレーシングレポート

⚫服薬情報提供書（入院）

⚫お薬手帳シール

⚫問診票

⚫がん薬薬連携窓口

1. 当センターにおける薬薬連携の取り組みについて
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トレーシングレポートについて

⚫当センターでは、病院ホームページに服薬情報提
供書（トレーシングレポート）をご用意しています。

⚫トレーシングレポートは、通常の「疑義照会」とは異
なり、保険薬局にて緊急性は低いものの「処方医師
への提供が望ましい」と判断された内容について、
FAXにて服薬情報提供書の送信をお願いしています。

⚫病院薬剤師は、トレーシングレポートの内容を、医
師・看護師・薬剤師へ情報伝達を行ない、情報の
共有化を行っています。
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服薬情報提供書(入院)について

⚫当センターで入院予定の患者が、入院前に服
薬情報提供書と現在使用しているお薬をかかり
つけ薬局へ持参します。

⚫保険薬局薬剤師は、服用薬の確認を行い、
当センターにFAX送信していただき、入院時の
持参薬鑑別時に活用させていただいています。
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がん化学療法レジメンについて
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⚫大阪国際がんセンターでは、２０２０年２月より、外来
において化学療法を実施した患者さんに、当日行った点
滴内容を記載した「お薬手帳シール」をお渡ししています。

⚫「お薬手帳シール」にはレジメン名を記載していますので、
当センターのホームページに掲載されているレジメン情報を
参照していただき、服薬指導及び副作用マネジメントにお
役立てください。

大阪国際がんセンターの処方箋を応需される保険薬局の先生へ
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お薬手帳シール

⚫2020年2月～

外来注射抗がん薬、内服抗がん薬のお薬手帳シール交付

①レジメン名、②投与日、③抗悪性腫瘍薬等の投与量記載

⚫2020年4月～

昨今の電子お薬手帳（eお薬手帳）の普及に応需し、

内服・外用薬のQRコードシールの交付

⚫2020年6月～

外来注射抗がん薬のQRコードシールの交付

⚫2020年12月～

血液検査値シールの交付（院外処方箋と同じ項目）
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お薬手帳シール

①レジメン名
②実施日
③抗悪性腫瘍薬等の投与量

※eお薬手帳に対応
「QRコードシール」

※血液検査値シール

地域の保険薬局薬剤師による、
適正な投薬管理、経時的な治療経過の把握、副作用マネジメントを可能に
する
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問診票

・すべての外来抗がん薬点滴患者が診察時に使用
・CTCAEを用いた症状別Grade評価
※患者に分かり易く簡略化
・すべての患者の問診票を薬剤師がチェック
・すべての患者へ返却
※保険薬局へ提出
・電子カルテにスキャナ取り込み
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大阪国際がんセンターがん化学療法をご覧いただく前に
⚫大阪国際がんセンター「化学療法プロトコール審査部会」で審査され承
認されたがん化学療法レジメンを公開しています（随時更新）

⚫ このレジメン情報の公開は、保険薬局薬剤師などの医療機関に対し行っ
ており、大阪国際がんセンターで治療を受けられる患者さんの適正な投
与および副作用管理を行うために提供されるものであり、その他の目的で
の用途は想定しておりません。

⚫実際の治療において、投与量、投与スケジュール等は、患者さんの状態
によって変更されます。



がん薬薬連携窓口について

⚫当センターでは、患者さんに、安全かつ質の高いがん化学療法を提供するため、
保険薬局との連携を強化し、2020年4月より、がん化学療法に特化したト
レーシングレポートの受付等を行う「がん薬薬連携窓口」を設置しました。

⚫副作用Grade２以上の症状（緊急性がなく次回の診察への情報提供）
※緊急性のある場合は医師へ直接連絡（医師に連絡した場合もFAXをお願
いします）、または患者さんより医師に連絡をお願いしています。

⚫不明なレジメンや副作用の対応等のがん化学療法の疑問にお答えしています。
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がん薬薬連携窓口について
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がん化学療法における情報提供について
大阪国際がんセンターでは、がん化学療法に特化したトレーシングレポートや副
作用確認シートを作成しています。患者さんの副作用マネジメントにご活用くだ
さい。（随時更新）
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①用法用量について

⚫朝夕食後30分以内に服用するよう指導

臨床試験では、朝夕食後30分以内と規定され
ていたため。空腹時でも薬物動態的には問題なく、
特に有効性への影響はない。（安全性は不明）

⚫飲み忘れはできるだけしないように。服用間隔は
10時間以上あける必要があり、それより短くなる場
合は服用しないこと、2回分をまとめて服用しないこ
とを指導する。

⚫休薬期間も説明

2. 当センターにおけるカペシタビンの服薬指導概要について
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②副作用について

下記の副作用の初期症状と対処法について指導します。

また、下記の副作用以外にも、いつもと調子が異なると感じられた場合は、当
センター（代表：06-6945-1181）へ連絡する旨を指導する。

（夜間祝日であっても当直医が対応します）

⚫手足症候群（HFS）
⚫骨髄抑制
⚫悪心

⚫口内炎
⚫下痢
⚫間質性肺炎
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【特徴】
発症早期には、しびれ、チクチクまたはピリピリするような感覚の異常が認められます。
この時期には手足の皮膚に視覚的な変化を伴わない可能性があります。
最初にみられる皮膚の変化は比較的びまん性の発赤（紅斑）です。
少し進行すると皮膚表面に光沢が生じ、指紋が消失する傾向がみられるようにな
ると次第に疼痛を訴えるようになる。

発症頻度は、約51～78パーセント

保湿は重要（1日2回以上塗布）

手足症候群（HFS）
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手足症候群（HFS）

17ゼローダ適正使用ガイドより抜粋



【症状の程度と治療】
Grade1：手のひらや足の裏などにピリピリした違和感、痛みのない赤みや腫れなどの症状が出

現（痛み無し）
➡保湿ケアをよりしっかりと

Grade2：腫れが顕著になり乾燥や炎症が進んで皮がむけたり、皮膚内部からはっきりとした
痛みを伴うようになる。Grade2が生じた場合は、直ちにカペシタビンの服用を中止し、
当センターに連絡するよう指導する。

➡保湿ケアに加え、strongest または、very strongレベルのステロイド外用剤を開始する

Grade3：水ぶくれや亀裂、強い痛みが現れ、物がつかめない、歩けないなど日常生活が困難
になる。Grade3が生じた場合は、直ちにカペシタビンの服用を中止し、当センターに
連絡するよう指導する。

➡カペシタビンの治療を休薬・中止

手足症候群（HFS）

18



⚫服用開始2週間ごろに生じる場合がある。

⚫下痢が普段の排便回数より1日4回以上増加した場合や血便、強い腹痛を伴う場合は、すぐ
当センターへ連絡するよう指導する。

⚫下痢が生じ始めた場合は、刺激物の摂取は控え、脱水予防のための水分を多めに摂取する
よう指導する。

⚫治療薬

収斂薬（タンニン酸アルブミン、次硝酸ビスマス）、吸着薬（天然ケイ酸アルミニウム）、
ロペラミドなどの止瀉薬を投与する。

ロペラミドカプセルの投与量……下痢が止まるまで2～4時間毎に1～2mg

タンニン酸アルブミンあるいは天然ケイ酸アルミニウムと、ロペラミドを併用する場合は、服用間隔
を2～3時間程度空けるようにする（同時服用するとロペラミドの効果が減弱する）。

下 痢
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骨髄抑制

感染対策（手洗い・うがい・マスク着用）を促す。
37.5℃以上の発熱があれば当センターに連絡するよう指導する。

頓用の制吐剤があれば、服用するよう指導する。
悪心が生じた場合は、栄養のことは考えず、食べられるものを選択し、1日5､6回に分けて少量ずつ食事を
摂取する。

服用開始1週間後ごろ生じる場合がある。
予防が可能な副作用であり、毛先の柔らかい歯ブラシで力を入れず1日3回歯磨きを行う。
AZ含嗽用配合顆粒などの含嗽薬があれば1日5回程、なければ水道水で頻回にうがいをすることが有効
（ポビドンヨードは使用不可）

悪 心

口内炎

間質性肺炎

発症時期は不明。
頻度は少ないが、初期症状（空咳、息切れ等）が生じた場合は、すぐ当センターに連絡するよう指導する。
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カペシタビンが併用される化学療法レジメン

大腸がんレジメン レジメン内容

大腸XELOX L-OHP130mg/m2day1,カペシタビン2000mg/m2/day
day1-14 3w毎

大腸アバスチン＋XELOX Bev7.5g/kg day1,L-OHP130mg/m2day1,カペシタビン
2000mg/m2/day day1-14 3w毎

大腸アバスチン＋カペシタビン Bev7.5g/kg,カペシタビン2000mg/m2/day day1-14
3w毎

大腸XELIRI＋Bev Bev7.5g/kg,CPT-11 200mg/m2  day1,カペシタビン
1600mg/m2/day day1-14 3w毎

カペシタビンが併用されている化学療法レジメンについては、カペシタビンだけでなく、併用され
ている薬剤の副作用モニタリングも必要です。
下記は、現在当センターで使用しているカペシタビン併用の化学療法レジメンです。
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胃がんレジメン レジメン内容

胃XP＋ハーセプチン(プロイメンド) カペシタビン2000mg/m2/day day1-14,トｒスツズマブ2
回目以降6mg/kg day1 3w毎

胃XELOX L-OHP130mg/m2day1,カペシタビン2000mg/m2/day
day1-14 3w毎

胃XELOX＋ハーセプチン(初回) トラスツズマブ:8mg/kg day1, L-OHP:130mg/㎡ day1 
カペシタビン:2000mg/㎡/day day1-14 3w毎

胃XELOX＋ハーセプチン(2回目回) トラスツズマブ:6mg/kg day1, L-OHP:130mg/㎡ day1 
カペシタビン:2000mg/㎡/day day1-14 3w毎

乳がんレジメン レジメン内容

乳腺カペシタビン+HER（3週毎）
（初回）

トラスツズマブ:6mg/kg (初回は8mg/kg) day1 カペシタビ
ン:1500-2400mg/回 1日2回 day1-14 3w毎

乳腺カペシタビン+HER（3週毎）
（2回目以降）

トラスツズマブ:6mg/kg (初回は8mg/kg) day1 カペシタビ
ン:1500-2400mg/回 1日2回 day1-14 3w毎



③ 患者用資材の活用 ダイアリーを毎日記載し、
主治医の診察時に提示する

よう指導をする

ゼローダ適正使用ガイドより抜粋
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テレフォンフォローアップシートについて≪カペシタビン≫ 新規作成

カペシタビンのテレフォンフォローアップシートを新規作成しました
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トレーシングレポートについて
≪カペシタビン≫

カペシタビンのトレーシングレポートを新規作成しました。

新規作成
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継続的な連携が必要です！！

病院
薬剤師

保険薬局
薬剤師

✓トレーシングレポート
✓服薬情報提供書

✓ お薬手帳シール
✓ 退院時服用薬指導書
✓ 服薬指導内容
✓ 問診票
✓レジメン内容

27



ご清聴ありがとうございました
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