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 用途：(一種藥可能會有許多療效，下述僅為此藥常用用途，若您的病情與下述不同，請與我們聯絡) 

1. 癌症用藥。 
 用量與用法： 

1. 請遵循醫師指示服用，切勿自行更改藥量、頻次、使用天數或突然停藥。 
2. 服用劑量依病人狀況調整。每天兩次，飯後服用(飯後 1 小時內服用)。 
 *因為本藥特有的腸胃保護成分:Oteracil-K，必須在飯後胃腸有食物的環境下才能發揮最佳保

護力。如果空腹服用，保護效果會打折，極易引發嚴重的胃腸潰瘍或腹瀉。 

3. 其有獨特的給藥週期: 4 週服藥＋2 週休息。請嚴格遵照醫師為您安排的停藥期，切勿自行

更改。 

 不宜使用此藥的情形(使用禁忌)： 
1. 對本藥之成分有過敏病史者。 
2. 有嚴重骨髓抑制者。 
3. 有嚴重腎功能障礙者。 
4. 有嚴重肝功能障礙者。 
5. 孕婦或疑似懷孕之婦女。 
 忘記服藥時該如何處理？ 

1. 想起時儘快服用；若接近下次服藥時間，按時服用下次劑量即可， 千萬不可服用兩倍劑量。 
 藥品儲存： 

1. 儲存環境：室溫 25℃以下，避光、避濕及避熱。 
2. 將藥品放在孩童拿不到的地方，同時勿將此藥送予他人服用。 
 注意事項： 

1. 化療期間會影響骨髓造血，必須遵照醫囑定期回醫院抽血監測白血球、血小板及紅血球數

量。若居家出現發燒、不明原因瘀青或出血，請立即就醫。 

2. 手足症候群防範：手掌與腳掌可能出現紅腫、疼痛、脫皮或皮膚顏色變深(色素沉著)。日常

應加強皮膚保濕(塗抹乳液)，並著寬鬆鞋襪、減少患部摩擦。 
3. 本藥的代謝物會隨淚液排泄，容易刺激眼睛導致淚囊發炎或淚道阻塞。若出現莫名流眼淚、

眼睛紅痛、視力模糊，請主動諮詢眼科；早期處理可避免永久性淚道阻塞。 

4. 為避免感染，絕對不吃生魚片、生雞蛋(如半熟蛋、壽喜燒沾蛋液)、生菜沙拉。水果必須洗

淨並去皮後再吃，不喝未經高溫煮沸的生水; 每餐飯後及睡前使用軟毛牙刷輕輕刷牙，每
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次刷牙後可用煮沸過的溫開水或不含酒精的漱口水漱口; 戴好口罩、勤洗手，盡量避免前

往人潮擁擠的密閉空間。 

5. 為避免無故出血，擤鼻涕時請輕柔，絕對不可用力挖鼻孔，以防鼻黏膜微血管破裂大流血; 
日常生活動作請放慢，嚴防跌倒與劇烈碰撞。 

6. 育齡女性在治療期間及最後一次給藥後至少 6 個月內、男性患者在治療期間及最後一次給

藥後至少 3 個月內，均應採取有效的避孕措施。 
7. 整個療程中絕對不可餵母乳。若要恢復哺乳，必須在吃完最後一顆藥(停藥)滿 2 週之後。 

 換藥時必須空窗 7 天： 
如果您因為療效調整，醫生要幫您把本藥換成其他化療藥(如：截瘤達 Xeloda、友復 UFUR、
5-FU 針劑)或是特殊的抗黴菌藥(如本院的弗路欣錠 Flucytosine)，本藥愛斯萬與上述藥品中間

絕對不能接著吃，必須「完全停藥休息至少 7 天」。如果沒有空窗 7 天，新藥的毒性會成倍暴增。

去各大醫院看其他科別(特別是感染科、皮膚科)時，請務必把這張衛教單或藥袋拿給醫生看，告

知您正在或剛停用這款化療藥。 

 本藥可能引起哪些副作用? 當發生時該如何處理? 
1. 如發生以下症狀時，請立即就醫 
*過敏: 全身出現嚴重的紅疹、蕁麻疹，或伴隨嚴重的搔癢。發現嘴唇、舌頭、眼皮或喉嚨有明

顯的腫脹感。覺得胸口悶、呼吸不順、喘不過氣，或聲音突然變得沙啞。 

*骨髓抑制(嚴重感染): 突發性發燒(耳溫或肛溫大於 38°C)或畏寒、發抖。血壓突然下降、心跳

變極快。 

 一旦發燒，絕對不能自行吃退燒藥(如普拿疼)，因為這會掩蓋真正的發燒原由，讓急診醫師

難以抓出感染源。請直接就醫，為您抽血檢查白血球。 

*泛發性血管內血液凝固症: 全身上下無緣無故出現大量瘀青或出血點(像紫斑); 吐血、解黑便

或血尿; 牙齦流血不止。 
*間質性肺炎: 沒有感冒，卻出現持續的乾咳（沒痰），且伴隨逐漸加重的呼吸困難、呼吸很喘(甚
至坐著也喘)、胸悶或胸痛。 
*B 型肝炎再活化(猛爆性肝炎風險): 早期:極度疲倦、莫名全身無力、食慾不振、噁心、想吐。 
後期: 眼白或皮膚明顯變黃(黃疸)、尿液顏色深得像濃茶或可樂。 
2. 如以下症狀嚴重且持續時，請告知醫師 
*厭食、腹瀉、腹痛、便秘、頭暈等。 
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*血色素減少(貧血):臉色或翻開下眼瞼明顯變白失去血色、稍微走動就異常疲累、胸悶氣喘、突

然站起時眼前一片黑。 


