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Bröst Capecitabin 1000 mg/m² 21 d 
Cytodose = "Bröst Capecitabin 1000mg/m² 21 d" Cykellängd (kurintervall) 21 dagar 

Indikation 
Bröstcancer. Adjuvant och palliativ behandling. 

Behandling 
 Substans 

(preparat) 
Dos/administrerings-
tillfälle, mg/m2 

Antal administrerings-
tillfällen/dygn Doser/cykel/kur Adm Dag 

A Capecitabin 
(Xeloda) 

1000 (dvs. 2000 mg/m2 per 
dygn) 2 28 p.o. 1-

14 
 

 Substans/dag 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 Paus dag 15-21 Dag 22 ny cykel/kur 
A Capecitabin A A A A A A A A A A A A A A   

Övrigt 

• Testa för DPYD-brist innan preparatet ges. 
• Om patienten har få eller inga biverkningar kan dygnsdosen ökas till 2500 mg/m². 
• EKG vid anamnes på hjärtsjukdom 

• Att förebygga och behandla Hand- fotsyndromet 

• Uppföljning med avseende på hand-fot syndrom och övrigt enligt NCIC-gradering via telefon med 
sjuksköterska dag 8 serie 1, samt vid varje besök. 

• Provtagning, rutinmässig  
• Antiemetika vid behov 

Dosreduktion icke-hematologisk toxicitet enligt NCIC -gradering 
Substans 1:a gången 2:a gången 3:e gången 4:e gången 

Grad I Fortsätt behandlingen Fortsätt behandlingen Fortsätt behandlingen Fortsätt 
behandlingen 

Grad II 
Återuppta (fulldos)vid 
tox 0-1 Återuppta (75 % av 

fulldos) vid tox 0-1 
Återuppta (50 % av 
fulldos) vid tox 0-1 

Avsluta 
behandlingen 

Grad III Återuppta (75 % av 
fulldos) vid tox 0-1 

Återuppta (50 % av 
fulldos) vid tox 0-1 Avsluta behandlingen  

Grad IV Avsluta behandlingen    

Biverkningar - gradering av toxicitet i samband med behandling med capecitabine 

Dosreduktion hematologi 
Substans Neutrofila TPK 

https://folkhalsaochsjukvard.rjl.se/dokument/evo/456ef81a-fefd-4b97-a225-25561ab3ef19?pageId=142868
https://folkhalsaochsjukvard.rjl.se/dokument/evo/9c7a954a-bc7c-4d56-ad44-70b9a1af5404?pageId=142868
https://folkhalsaochsjukvard.rjl.se/dokument/evo/74292fd8-b170-4837-8676-f46fe01ceb02?pageId=142868
https://folkhalsaochsjukvard.rjl.se/dokument/evo/9a01293c-defd-484b-a633-376ced7600dd?pageId=142868
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 < 1,5* <100* 

Capecitabin Paus i en vecka. 
Nästa behandling 75 % av fulldos 

Paus i en vecka. 
Nästa behandling 75 % av fulldos 

*OBS, vid adjuvant behandling bör en samlad bedömning göras om rimligt att ändå ge behandling 
trots hemotologisk toxicitet. 

Patientinformation 

Körschema dag 1-14 

 Att göra Var 
ordinerat 

1. Skriv ut medicinlista från ELAS  

2. 

Lämna tabletter och medicinlistan till patienten 

Informera patienten om att han/hon skall svälja capecitabin hela tillsammans med 
måltid eller inom 30 minuter efter avslutad måltid, samt att ta doserna med ca 12 
timmars intervall. 

Cytodose 

Anmärkningar 
Provtagning och telefonkontakt med patienten dag 8 i cykel nr 1, därefter vid behov. 

https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/lakemedelsregimer/brostcancer/kapecitabin-1000/PatientInfo
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