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INDICAZIONE
Neoplasia gastrica operata.

PIANO DI TRATTAMENTO

1°ciclo 2° ciclo 3° ciclo 4° ciclo 5° ciclo

RT per 5 settimane

RADIOTERAPIA:
4500 cGy totali, 180 cGy/die per 25 sedute ( 5/settimana per 5 sett. ), attivata 28 giorni dopo l'inizio del 1° ciclo con 5-FU+AF.
SCHEMA POSOLOGICO
e PRE- E POST-RADIOTERAPIA (1°, 4° e 5° ciclo)
- . Gio Riciclo
Farmaco Dose Somministrazione mi
Fluorouracile 425 mg/m? ev bolo 1-5 28 giorni
Leucovorin 20 mg/m? ev bolo 1-5 28 giorni

N.B. 11 4° ciclo viene attivato dopo 28 giorni dal termine della RT.

e DURANTE RADIOTERAPIA (2° e 3° ciclo)

Farmaco Dose Somministrazione Giorni*
Fluorouracile 400 mg/m? ev bolo 1—4
Leucovorin 20 mg/m? ev bolo 1-4

* 11 3° ciclo prevede la somministrazione della terapia per 3 giorni anziche 4.

ESAMI RICHIESTI
Valutazione nutrizionale: importante garantire nutrizione adeguata durante il trattamento (considerare nutrizione enterale se
apporto per os non sufficiente).
Adeguata funzionalita epatica e renale:
- transaminasi e fosfatasi alcalina < 5 volte il valore normale
- bilirubinemia < 1.5 volte il valore normale
- creatininemia < 1.25 volte il valore normale

EFFETTI COLLATERALI DI MAGGIOR RILIEVO
Tossicita ematologica (neutropenia), tossicita gastroenterica (nausea- vomito, diarrea) e mucosite.
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