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Cancer Gastrico e Juncao
Gastroesofagica

Quimioterapia concomitante a radioterapia

(Esquema de MacDonald)

5-Fluorouracil: 425 mg/m?’ IV D1 a D5

Leucovorin: 20 mg/m* 1V D1 a D5

Radioterapia iniciando no D28 do primeiro ciclo associada a 2
ciclos de quimioterapia conforme abaixo:

5-Fluorouracil: 400 mg/m?* IV D1-4 e D23-25 da radioterapia
Leucovorin: 20 mg/m? IV D1-4 e D23-25 da radioterapia
Ap6s término da radioterapia repetir mais dois ciclos de
5-Fluorouracil: 425 mg/m? IV D1 a D5

Leucovorin: 20 mg/m? IV D1 a D5 Ref. (1)

DCF

Docetaxel: 75 mg/m* IV D1

Cisplatina: 75 mg/m* IV em 3 horas D1

5-Fluorouracil: 750 mg/m?*/dia IV infusdo continua D1 a D5

a cada 21 dias Ref. (2)

CF

Cisplatina: 100 mg/m* IV em 3 horas D1

5-Fluorouracil: 1.000 mg/m?/dia IV por infusdo continua D1 a D5
a cada 28 dias Ref. (2)

ECF

Epirubicina: 50 mg/m? IV D1

Cisplatina: 60 mg/m’ IV D1

5-Fluorouracil: 200 mg/m?/dia IV infusdo continua por 21 dias
a cada 21 dias Ref. (4)
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ELF

Etoposide: 120 mg/m? IV D1 a 3

Leucovorin: 300 mg/m*1V D1a3

5-Fluorouracil: 500 mg/m? IV D1 a3

a cada 28 dias Ref. (5)

IP

Irinotecano: 70 mg/m? IV D1 e 15

Cisplatina: 80 mg/m’ IV D1

a cada 28 dias Ref. (6)

FAM

5-Fluorouracil: 600 mg/m? IV D1, 8, 29 e 36

Adriamicina: 30 mg/m* IV D1 e 29

Mitomicina-C: 10 mg/m’* [V D1

a cada 8 semanas Ref. (7)

FAMTX

5-Fluorouracil: 1.500 mg/m’ IV D1, iniciando 1 hora ap6s o
Methotrexate

Leucovorin: 15 mg/m? VO a cada 6 horas por 12 doses,
iniciando 24 horas ap6s inicio do Methotrexate

Adriamicina: 30 mg/m* IV D15

Methotrexate: 1.500 mg/m?* IV D1

a cada 28 dias Ref. (8)

FAP
5-Fluorouracil: 300 mg/m? IV D1 a5

Adriamicina: 40 mg/m’ IV D1

Cisplatina: 60 mg/m’ IV D1

a cada 5 semanas Ref. (9)

Docetaxel + Cisplatina

Docetaxel: 85 mg/m’ IV D1

Cisplatina: 75 mg/m’ IV D1

a cada 21 dias Ref. (10)
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5-Fluorouracil
5-Fluorouracil: 500 mg/m* 1V D1a5

a cada 28 dias Ref. (11)
Docetaxel

Docetaxel: 100 mg/m* IV D1

a cada 21 dias Ref. (12)
ou

Docetaxel: 35 mg/m’ IV semanalmente por 6 semanas
a cada 8 semanas Ref. (12)

Capecitabina
Capecitabina: 2000mg/m?/dia VO D1 a D14, ciclos a cada 21 dias.
Ref.(13)

Cisplatina + Irinotecano

Cisplatina: 30 mg/m* IV

Irinotecano: 60 mg/m’IV

Semanal x 3 semanas a cada 4 semanas Ref. (14)

FOLFOXIRI

Oxaliplatina: 85mg/m?* IV em 2 horas D1

Irinotecano: 165mg/m?” [V em 90 min D1

Leucovorin: 200mg/m’ IV em 2 horas D1

5-Fluorouracil 3200mg/m? IV em 48 horas, infusdo continua

a cada 15 dias Ref. (15)

EOX

Epirrubicina: 50mg/m? IV D1 a cada 3 semanas

Oxaliplatina: 130mg/m?* 1V D1 a cada 3 semanas

Capecitabina: 625mg/m’ VO, BID, durante todo o tratamento
por 8 ciclos Ref. (16)

ECX

Epirrubicina: 50mg/m? IV D1

Cisplatina: 75mg/m? IV D1

Capecitabina: 1000mg/m? VO, BID D1 a D14 Ref. (17)
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EXE

Oxaliplatina: 130mg/m* IV D1 a cada 3 semanas
Capecitabina: 1000mg/m? VO, BID, continuamente
Epirrubicina: 50mg/m? IV D1 a cada 3 semanas

PELF

Cisplatina: 40mg/m? IV D1 e D5
Epirrubicina: 30mg/m’ IV D1 e D5
Leucovorin: 100mg/m’ IV D1 a D4
Fluorouracil: 300mg/m* IV D1 a D4
a cada 21 dias, total de 4 ciclos

DF

Docetaxel: 75mg/m* IV D1
5-Fluorouracil: 200mg/m’ IV D1 a D21
a cada 3 semanas

ECR

Epirrubicina: 60 mg/m* IV D1
Cisplatina: 60 mg/m’ IV D1
Raltitrexede: Tmg/m’ IV D1 e D8
a cada 3 semanas

Estudo ToGA

Ref. (18)

Ref. (19)

Ref. (20)

Ref. (21)

Trastuzumabe: 8 mg/Kg dose inicial IV Dia 1 seguido por 6 mg/kg
acada 21 dias, até a progressao ou toxicidade intoleravel, associado a:

Cisplatina: 80 mg/m’ Dia 1 a cada 21 dias +

5-Fluorouracil: 800 mg/m? Dias 1a 5 em infusdo continua a cada 21 dias

ou

Capecitabina: 1g/ m* /VO 2 x ao dia Dias 1 a 14 a cada 21 dias

por 6 ciclos.
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