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ははじじめめにに   
 

 

ちょっとした知識が大きな予防となり、 

また正しい治療へつながります。 
 

 

 抗がん剤治療において、体のことや薬の副作用を患者さんご自身がよく

知り、つらい副作用を防いだり、少なくしたりして、安心できる日常生活

を送ることはもっとも大切です。 

この小冊子にはシスプラチン・ビノレルビン療法について、薬の内容や

起こりうる主な副作用とその対策についてまとめました。これから抗がん

剤治療を受けられる皆様にこの小冊子を役立てていただければ幸いです。 

国立がん研究センター中央病院  呼吸器内科グループ 

 

 

 

                            
この抗がん剤治療はどういう効果があるの？ いつ副作用が出るの？ 

 
 
どれくらいの間隔で？どれくらいの期間？ 

     
 どんな副作用があるの？ 
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化化学学療療法法ととはは   
 

 

どのような間隔でいつまで治療を続けるの？ 
抗がん剤は体の中で何をしているの？ 

 

 

抗がん剤による治療を化学療法といいます。化学療法により、生存期間

の延長やＱＯＬ（生活の質）の改善が期待されます。 

抗がん剤治療は、内服薬や注射薬によって全身へ抗がん剤をいきわたら

せることにより、他の場所に転移して全身に広がっていると考えられるが

んを治療するものです。抗がん剤とは、がん細胞の細胞分裂過程にはたら

き、がん細胞の増殖を防いだり、がん細胞が成長するのに必要な物質を作

らせない、あるいは過剰に産生させがん細胞の死滅を促したりする薬です。 

治療の間隔や期間は、がんの種類・治療の目標・抗がん剤の種類や副作

用の程度によって異なります。休薬期間をもうけることは、副作用を防止

したり、体力の低下などに注意したりする必要があるからです。 
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シシススププララチチンン・・ビビノノレレルルビビンン療療法法  
  

 点滴スケジュール 
1日目            2～4日目     ８日目 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

効果・副作用を考慮して原則3～4週ごとに点滴を行います。 
電解質液補液が追加されることがあります。 

 

 

 

マンニトール45分 

 

ビノレルビンは 

1・8日目が点滴日

になります。 電解質補液 1時間 

 

ビノレルビン 1分 

 

デキサメタゾン 

パロノセトロン 

ビノレルビン 1分 

 

15分 

シスプラチン1時間 

電解質補液1時間 

電解質

補液 

４時間 

 電解質補液 

８時間 

 

デキサメタゾン15分 

2～7 日目は

必要な場合に

のみ点滴を行

います。 デキサメタゾン点滴

を内服薬にすること

があります。 

内服薬  
アプレピタントカプセル 1～3日目 
デキサメタゾン錠    2～4日目（点滴がない場合） 
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 シスプラチン 

 

シスプラチンは、プラチナ(白金)を含む金属化合物です。がん細胞内の遺

伝子本体であるＤＮＡと結合することにより、がん細胞の分裂を止め、や

がて死滅させます。 

頻度は高くありませんが、シスプラチンの成分が原因と考えられるアレ

ルギー症状が報告されています。息苦しい・発疹が出る・胸が痛い・顔が

ほてるなどの症状が現れたらすぐにお申し出ください。 

 

 

 ビノレルビン 

 

ビノレルビンは、ニチニチソウから抽出した成分から合成した抗がん剤

です。ＤＮＡの合成に必要なたんぱく質が合成される過程を阻害して、が

ん細胞が増えることを阻止し、やがて死滅させます。 

ビノレルビンの点滴中に、注射部位が赤くなったり痛み（局所痛）を感

じたりするという報告があります。そのため、ビノレルビンは、１分で急

速に点滴または注射した後、血管内を十分に洗浄するために生理食塩液を

点滴します。 
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 その他の薬 

 電解質補液（生理食塩液・カリウム製剤など） 

シスプラチンによる腎障害を防ぐために治療開始から数日の間

点滴します。大量に点滴をすることにより尿量を確保します。 

 パロノセトロン注・グラニセトロン注 

抗がん剤の吐き気・嘔吐を防ぐためにあらかじめ点滴しておき

ます。 

 デキサメタゾン注 

抗がん剤の吐き気・嘔吐を防ぐためにあらかじめ点滴しておき

ます。 

 Ｄ－マンニトール注 

尿量を1日３Ｌ程度確保し腎障害を防ぐための利尿剤です。 

 フロセミド注 

尿量が少ない場合、尿量を確保し腎障害を防ぐために注射する

ことがあります。 
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副副作作用用ににつついいてて 
 

患者さんご自身の注意や工夫で副作用の予防に 

十分に効果を上げられるものも多くあります。 

 

抗がん剤は、正常な細胞も含め、細胞分裂の速い細胞に影響を及ぼしま

す。そのため、次の部分で副作用がしばしば見られます。 

 

 消化管 （口内炎・下痢など） 

 骨髄* （貧血・感染しやすくなる＊など） 

 皮膚や毛根 （脱毛・皮膚障害・爪の変化など） 

 神経組織  

 生殖機能 

* 自覚症状はなく検査を実施してわかる副作用です。 

 

副作用を理解して            

 あらかじめ予想される副作用を知り、対策を立てておくことで 

 

  心心のの準準備備ががででききまますす。。  

  副副作作用用のの予予防防ががででききまますす。。  

  早早くく適適切切にに対対処処ででききまますす。。  
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し び れ 

感染症（骨髄抑制～白血球減少～） 

吐き気 

脱 毛 

  

  

  

  

  

  

  

し
ゃ
っ
く
り 

 どんな副作用があるの？ 

 

抗がん剤の治療による副作用は、早く現れるものから遅く現れるものま

で多岐にわたるため、それぞれの時期にあった対応方法が必要です。ご自

分の病状に必要な生活上の制限を守ったり、セルフケアを行いながら、治

療に臨みましょう。 

 

よよよくくく見見見ららられれれるるる副副副作作作用用用ととと現現れれややすすいい時時期期 

   

    

   

 

 

  

当日 ２日目    １週間目      ２週間目    ３週間目 

 

 

全全ててのの人人にに副副作作用用がが出出るるととはは限限りりまませせんん。。  

副副作作用用のの種種類類やや程程度度、、現現れれるる時時期期もも患患者者ささんんにによよっっててささままざざままでですす。。  

  

  



 １０ 

 腎障害 

～～予予防防がが大大切切！！シシススププララチチンンのの副副作作用用～～  

 

腎臓は、体の中の老廃物を排泄したり、水分のバランスを調節するなど、

体を維持するために重要なはたらきをしています。腎障害は、一度起こる

と重症であることが多く、治療を続けられなくなることがあります。 

腎障害を起こさないために、予防として、抗がん剤の点滴前後に大量（1

日３Ｌ程度）の電解質輸液を補います。また、利尿剤を使って尿量を確保

します。 

頭痛・尿量の変化・むくみなどの症状が少しでもあらわれたら、医師・

看護師・薬剤師にお伝えください。 

大量の輸液を点滴するため、体の中の電解質のバランスが崩れることが

あります。ふるえやけいれんなどの症状があればすぐに医師・看護師・薬

剤師にお伝えください。 

 

腎障害の予防のために  

 水分摂取を心がけましょう（可能な範囲で）。 

 他の薬を飲む場合は、多めの水分をとるようにしましょう。 

 腎障害の際は、水分摂取を促す場合と制限する場合があります。

気になる症状がある時は、自己判断せずご相談ください。 
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 難聴・耳鳴り 

～～早早期期発発見見がが大大切切！！シシススププララチチンンのの副副作作用用～～  

 

シスプラチンの副作用として高音域での難聴と耳鳴りが知られています。

頻度は高くないものの、進行してしまうと回復しづらく有効な治療法もあ

りません。早期発見が重要な対策となります。 

 

  こここんんんななな時時時はははすすすぐぐぐにににおおお伝伝伝えええくくくだだださささいいい。。。 

高い音が聞き取りにくい 

耳の中でベルがなっているような音が聞こえる 

 

 

 しゃっくり（吃逆） 

～～シシススププララチチンンななどどにによよるるそそのの他他のの副副作作用用～～  

 

シスプラチンまたはデキサメタゾンなどの副作用として点滴翌日のしゃ

っくりが知られています。男性によく見られる副作用です。ひどく続くよ

うなら、担当医に相談しましょう。 

  



 １２ 

 吐気・嘔吐 

～～長長くく続続くくとと脱脱水水ななどどかからら全全身身状状態態のの悪悪化化にに～～ 

 

抗がん剤によって引き起こされる吐気や嘔吐には、次の３種類があります。 

 

 点滴直後から数時間以内にみられるもの 

 点滴終了後２４時間以降にみられ、数日間続くもの 

 薬を点滴すると思っただけで起こる吐気・嘔吐 

 

最近は吐気止めの薬でコントロールできるようになっています。 

患者さんによって症状の程度はさまざまですが、症状が長く続く場合は、

水分や栄養の補給が必要になってきますので、医師・看護師・薬剤師にお

伝え下さい。 

 

吐気・嘔吐を防いだり、軽くするために 

 窓をあけて新鮮な空気をいれましょう。 

 リラックスできるスタイルですごしましょう。 

 食べたいもの、食べられるものを少量ずつ食べましょう。 

 においを不快に感じるものは近くに置かないようにしましょう。 

 熱いものはにおいが強いので冷ましてから食べましょう。 

 脂っこいもの・においの強いものは避け、喉ごしのよいもの・さ

っぱりとしたものを食べましょう。 

 乳製品などは避けるようにしましょう。 



 １３ 

 感染症 

～～予予防防とと早早期期発発見見でで重重症症ににななるる前前にに～～  

 

抗がん剤の治療で、白血球の数が減少するため、抵抗力が落ちてくるこ

とがあります。抵抗力が落ちた人では感染症が重くなりやすく、全身の臓

器が正常にはたらかなくなる可能性も高くなります。特に、白血球の数が

最も少なくなる点滴後７～14 日目は注意が必要です。感染症を引き起こ

さないため、また、感染しても重篤化させないために、次のような症状が

あったらすぐに医師・看護師・薬剤師に連絡しましょう。 

 

      こここんんんななな時時時はははすすすぐぐぐにににおおお伝伝伝えええくくくだだださささいいい。。。   

熱がある・せきが出る・寒気がする・のどが痛い 

排尿時に痛みがある・トイレが近い・下痢 

 

感染症の防止のために  

 必ずうがい、手洗いや歯磨き、舌ブラッシングなどの口腔内ケア

をしましょう 

 なるべく人ごみを避けましょう。 

 風邪をひいている人になるべく近づかないようにしましょう。 

病院では抗菌剤（細菌などの病原体を殺す薬です）や顆粒球増加因子

（白血球の数を増やす薬です）を使うことがあります。 



 １４ 

 脱毛 

～～避避けけらられれなないい副副作作用用ででもも治治療療がが終終わわれればば約約半半年年でで回回復復～～  

 

個人差はありますが、治療２～３週後あたりから毛が抜け始めます。脱

毛は一時的なもので、治療が終了して６～８週後には毛がはえ始め約半年

でほぼ回復します。新しく生えてきた毛の質が

一時的に変わってしまうことがありますが、

やがて以前の髪質に戻ってきます。また､髪の

毛が抜けるときにピリピリ感が出てくること

もあるので、頭皮への刺激はなるべく避けましょ

う。 

 

脱毛のための準備＆髪への負担をかけないために 

 毛先の柔らかいブラシを使いましょう。 

 シャンプー液は中性の刺激の少ないものを使いましょう。 

 パーマやヘアカラーは控えましょう。 

 毛髪が散乱しないためナイトキャップやバンダナを活用しましょ

う。 

 容姿が気になる場合、あらかじめ帽子やかつらなどを用意してお

くとよいでしょう。 

 あらかじめ毛髪を短めにカットしておくのもよいでしょう。 

 

 



 １５ 

 手足のしびれ 

～～ボボタタンンががかかけけづづららいい・・手手先先足足先先ががつつめめたたいい～～ 

 

治療後、手足のびりびり感や、刺すような痛み、感覚が鈍くなったりす

ることがあります。治療の継続に伴って、症状が強まる傾向にあり、時に

は、しびれのために治療を中止することもあります。気になった時はがま

んせずに医師や看護師・薬剤師に相談しましょう。 

 

 

 

手足のしびれを防ぎ、重くならないために 

 マッサージをしたり、しびれている部分を温めましょう。 

 外傷ややけどに注意しましょう。 

 重いものはなるべく持たないようにしましょう。 

 ころばないように注意しましょう。 

 

  

 

 

 



 １６ 

 間質性肺炎 

～～せせきき、、発発熱熱、、息息切切れれななどどををチチェェッックク～～ 

 

間質性肺炎は、肺が炎症を起こし、機能が低下する病気です。その結果、

息切れ、発熱、せき、呼吸困難などの症状が起こり、ときに重い症状にな

ることもあります。抗がん剤治療を受ける前に肺に炎症があったり、肺線

維症を指摘されたことのある方は起こりやすいと考えられています。間質

性肺炎の初期には、軽度の発熱、せきなど風邪とよく似た症状が起こるこ

とが多く、ただの風邪と見過ごされやすいことがありますので、このよう

な症状が少しでもあらわれたら、自分で判断せず、すぐに受診しましょう。 

 

 

 

早期発見や症状が重くならないために 

 ただの風邪と間違えやすいので自分で判断しないようにしましょ

う。すぐに担当医師へ連絡しましょう。 

 日頃から風邪に似た症状があったかどうかチェックし、受診時に

担当医師に報告しましょう。 

   

病院では、速やかに必要な検査を行い、適切な治療を行います。 

 

 

 



 １７ 

 点滴中の血管外への漏れ 

～～違違和和感感・・腫腫れれ・・痛痛みみががああっったたららすすぐぐににおお伝伝ええくくだだささいい～～ 

 

注射液が血管（静脈）の外に漏れてしまうと、注射部位が硬くなったり、

腫れて痛みを感じたりすることがあります。 

点滴を受けながら、体勢を変えたり、歩いたりすることもできますが、

点滴の前にはトイレをすませておいた方が良いでしょう。 

点滴の間、体や腕をまったく動かさずにいる必要はありませんが、腕の

静脈に針を挿入している場合、体や腕を動かして点滴の針が抜けやすくな

ることがあります。点滴の管が引っ張られたり、体のどこかで踏んでしま

ったりしないように気をつけましょう。 

 

 

点点点滴滴滴中中中・・・点点点滴滴滴後後後１１１～～～３３３日日日後後後ににに   

次次次のののよよようううななな症症症状状状がががあああっっったたたらららすすすぐぐぐにににおおお伝伝伝えええくくくだだださささいいい。。。   

点滴の針が入ったところに 

     違和感がある・痛みや灼熱感がある・ 

     腫れがある・周りが赤くなっている 

 

 



 １８ 

 その他の副作用 
 

その他にも、貧血・出血・食欲不振・味覚障害・下痢・便秘・口内炎な

どが現れることがあります。症状が現れたときはなるべく早めに医師や看

護師・薬剤師に連絡しましょう。 

 

 貧血 症状…息切れ・動悸・手足が冷たい・倦怠感など 

➜激しい運動は控え、無理のない範囲でゆっくり動き始めまし

ょう。疲れやすい場合には、十分な休養をとってください。 
 

 出血 症状…圧迫による内出血・鼻血・血便・血尿 

➜けがや打撲に注意しましょう。かみそりは使わず電気かみそ

りを使うようにしましょう。正座は下肢を圧迫するので避け

ましょう。 
 

 食欲不振 

➜食べたいときに、好きなものを食べるようにしましょう。長

く症状が続く場合は医療スタッフに相談しましょう。 
 

 味覚障害 症状…食べ物が苦い・金属の味がする 

➜調味料を使って風味をよくしたり、味付けを濃くしたり工夫

して料理をしましょう。肉類・揚げ物を避け、たんぱく質

を含むチーズやヨーグルトのような食品をとりましょう。 

 
 



 １９ 

 下痢 

➜脱水予防のため、水分補給を心がけましょう。消化によいも

のを食べ、食事は何回にも分けて少しずつとるとよいでしょ

う。排便時は、肛門周囲を清潔に保ちましょう。 

 便秘 

➜水分を十分にとり、繊維の多い食べ物をとるとよいでしょう。

十分に時間をかけて、おなかをさすりながら排便したり、

排便を我慢せず毎日同じくらいの時間にトイレに座ってみ

ると効果的です。 
 

 口内炎 症状…しみる・痛み・歯ぐきの腫れ・潰瘍 

➜治療前に虫歯を治し、常に口腔内を清潔に保ちましょう。歯

ブラシはやわらかいものを使いましょう。こまめにうがい

をしましょう。料理は熱いものを避け、冷まして食べると

炎症部位への刺激が少なくなります。やわらかい料理を多

めにすると食べやすいです。 
 

貧血・出血にはまれではありますが輸血で対処することがあります。 

下痢・便秘・口内炎などには薬で対処することがあります。 

 

 

 

 

 



 ２０ 

 こんなときは連絡を 

「重大な副作用」と呼ばれるものには次のようなものがあります。抗が

ん剤に限らず、どんな薬にもそれぞれの「重大な副作用」があり、まれで

はあるものの起こると重篤になってしまうものをいいます。もし気になる

症状があればすぐにご連絡ください。 

 

 （ショック）発赤・蕁麻疹・唇や手足のしびれ・動悸 

 （心臓障害）手足首のむくみ・息切れ・動悸 

 （消化管障害）吐血・激しい腹痛 

 （肝障害）皮膚・目の白い部分が黄色くなる・右側腹部痛 

 （脳梗塞）片側の手足のしびれ・ろれつがまわらない 

 （膵炎）急激な胃痛・食欲減退・吐気 

 （溶血性尿毒症）排尿困難・あざ・血便 

 （視覚障害）みえづらい・目を動かすと痛い 

 （抗利尿ホルモン不適合分泌症候群） 

頭痛・めまい・倦怠感・眠気・食欲不振・けいれん 

 （高血糖）口が渇く・多尿・頻尿 

 （横紋筋融解症）手足の筋肉の痛み・赤色尿 

 （肺塞栓症・静脈血栓症）胸痛・血痰・足の腫れ 

 （麻痺性イレウス）強い腹痛・吐き気・おなかが膨れる 

 （気管支けいれん）胸がつまる・ぜえぜえする・呼吸困難 



 ２１ 

ＱＱ＆＆ＡＡ  
Ｑ１．治療を行っている間は、外へ出ない方がいい？ 

→Ａ１．基本的に日常生活上の制限はありません。買い物や散歩、また体

調がよければ遠出も可能です。外出から戻られた際にはうがいと手洗いを

しましょう。また遠出を計画する場合には、タイミングや副作用の対策に

ついて担当医とよく相談しましょう。 

 

Ｑ２．治療中に風邪を引いたら風邪薬を飲んでも良い？ 

→Ａ２．点滴が終了した頃から抗がん剤の影響を受け白血球の数が少なく

なりはじめます。治療後は、市販の風邪薬を控えて下さい。市販の風邪薬

によって本来上がるはずの熱が上がらずに、抗菌薬を服用するタイミング

が遅れてしまいます。 

 

Ｑ３．健康食品や漢方薬は飲んでもいい？ 

→Ａ３．健康食品や漢方薬の治療中の服用については、まず主治医に相談

するようにしましょう。それらが、抗がん剤とどんな相互作用を起こす危

険性があるのか予測できません。服用中、もしくは、これから試してみた

い健康食品や漢方薬がある場合は、医師・看護師・薬剤師にお伝えくださ

い。 

 

 

 

 



 ２２ 

さいごに 正しく安全な治療を受けるために 

 気になる症状・体調変化 

 現在飲んでいる・飲み始めた薬 

 現在飲んでいる・飲み始めたサプリメント 

等どんな些細なことでも医療スタッフまでご連絡ください。 
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