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107年版與上一版差異 :

106年版 107年修訂版
DCIS  page 刪除附註欄 ，刪除 LCIS路徑
修訂附註 3.Oncotype or 刪除 Symphony gene 、增加 (Endopredict、ICT、
Mammoprint、Pam50) test  is optional examination for ambiguous patients.
新增附註 :4.主要治療 Total mastectomy=Simple mastectomy

DCIS
*修訂 Partial mastectomy±SLNB +whole breast radiation therapy(±R/T) 
及 Total mastectomy +SLNB±reconstruction(±H/T)

增加 LCIS路徑
第一期 Stage IA T1N0M0 Stage IB T1N1miM0 page
修訂附註 3. Oncotype or 刪除 Symphony gene 、增加 (Endopredict、
ICT、Mammoprint、Pam50 )test is optional examination for ambiguous 
patients.
增加附註 5內容 .	≥ 70歲，T1N0且 ER + PR +並同時有做 H/T病患 於 
乳房保留手術，經由團隊會議討論後得可慮不用 RT
新增附註 7.Hormonal therapy: Tamoxifen服用 5-10年 ;AI服用 5-10年 .
新增附註 8. 主要治療 Total mastectomy=Simple mastectomy

第一期 Stage IA
* ER(-) and PR(-) T≦ 0.5cm增加 C/T±Herceptin(Her2+)
* ER(-) and PR(-) 0.5cm<T≦ 1.0cm增加±C/T，修改 Her-2(+)->Consider  
  C/T+Herceptin
* ER(-) and PR(-) 1.0cm<T≦ 2.0cm增加 C/T，修改 Her-2(+)->Consider 
  C/T+Herceptin
*追蹤修訂為理學 /血液檢查 :至少每六個月一次、乳房超音波 :每六個
月一次

第二期 Stage IIA
修訂附註 3. Oncotype or 刪除 Symphony gene 、增加 (Endopredict、
ICT、Mammoprint、Pam50 )test is optional examination for ambiguous 
patients.
新增附註 8. 主要治療 Total mastectomy=Simple mastectomy

第二期 Stage IIA
*新增附註9.TNBC with residual invasive cancer following standard neoadjuvant 

therapy: Consider adjuvant capecitabine (自費使用 )
*新增附註 10.ER (-), PR (-) and Her2 (+) Node (+) patients: Consider adjuvant 

chemotherapy + Herceptin ± Pertuzumab
*追蹤修訂為理學 /血液檢查 :至少每六個月一次、乳房超音波 :每六個月
一次
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106年版 107年修訂版
第三期 Stage IIIA
輔助性治療 原→ ConsiderHerceptin(LN negative)改成 (concider Herceptin 
for N0)
刪除附註 3. Oncotype or Symphony gene  test  is optional examination for 
ambiguous patients.
新增附註 5. 主要治療 Total mastectomy=Simple mastectomy

第三期 Stage IIIA
*新增附註6.TNBC with residual invasive cancer following standard neoadjuvant 

therapy: Consider adjuvant capecitabine (自費使用 )
*新增附註 7.ER (-), PR (-) and Her2 (+) Node (+) patients: Consider adjuvant 

chemotherapy + Herceptin ± Pertuzumab
*追蹤修訂為理學 /血液檢查 :至少每六個月一次、乳房超音波 :每六個月
一次

第四期 Stage 
主要治療修訂原改 Her-2(+)-> Herceptin成 Her-2(+)-> anti HER-2 therapy
主要治療修訂新增 cliniacl trial
追蹤刪除全部檢查項目的時間

刪除附註 3.Oncotype or Symphony gene test is optional examination for 
ambiguous patients.
新增附註 4.Anti -HER-2 therapy 依健保規範或自費使用

第四期 Stage
*增加 ER and/or PR (+), Her-2 (-): Hormonal therapy ± CD4/6 or mTOR   

inhibitor ± chemotherapy
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病史及理學檢查

乳房超音波

乳房攝影

1.  Partial
mastectomy±SLNB + 
whole breast radiation 
therapy(±R/T)

2. Total mastectomy + SLNB 
±reconstruction(±H/T)

Adjuvant  treatment：
Tamoxifen for 5 years
◆ ER（+）or uncertain
◆  Risk reduction for 

contralateral breast 
cancer(optional)

◆  AI may also be 
considered in 
menopausal women

術後五年內：
＊  理學檢查、乳房超音波
每六個月一次

＊ 乳房攝影每年一次

術後五年以上：
＊  理學檢查、乳房超音波、
乳房攝影每年一次

病理報告
（含 ER/PR/Her-2）

血液檢查

DCIS
TisN0M0

《 乳癌診療指引共識 -1 》

臨床檢查

術後追蹤

主要治療

輔助性治療

 診斷

*Radiotherapy may be omitted in elected low-risk patients with advanced age, extensive comorbidities, or small foci of low-grade disease 
resected	with	negative	margins	(e.g.	Age	>60y,	Tumor	≤ 15mm,	Low	grade...)

#Post-total mastectomy hormone therapy (optional)
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《 乳癌診療指引共識 -2 》

病史及理學檢查

乳房超音波

乳房攝影

core needle  biopsy

理學檢查、乳房超
音波每六個月一次
乳房攝影每年一次
Tamoxifen 5 years

病理報告
（含ER/PR/Her-2）

血液檢查

LCIS

臨床檢查 術後追蹤輔助性治療 診斷

Initial  biopsy was 
surgical biopsy

Excision considered 

LCIS  without 
 other  cancer

DCIS

Invasive  breast 
cancer

Guideline for DICS

 Guideline for 
invasive cancer
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《 乳癌診療指引共識 -3 》
診斷 腫瘤大小 輔助性治療 追蹤主要治療 賀爾蒙接受體臨床檢查

第一期
Stage IA
T1N0M0
Stage IB
T1N1miM0

血液檢查 (包含化療前
HBsAg及 Anti-HCV test 
optional)

ER（+）and/orPR
（+）or unknown

T≦ 0.5cm Hormonal Therapy

1.Hormonal therapy±C/T 
2.Her-2(+)->
Suggest  Herceptin*

1.No adjuvant Tx 
2.C/T±Herceptin(Her2+)

1. Hormonal therapy±C/T
2. Her-2(+)
 → Consider Herceptin*

1.±C/T
2.  Her-2(+)->
 Consider C/T+Herceptin*

0.5＜T≦ 1.0cm

1 ＜ T≦ 2.0cm

T≦ 0.5cm

0.5＜T≦ 1.0cm

1 ＜ T≦ 2.0cm
ER（-）and PR（-）

◆  Partial mastectomy + 
ALND or SLNB＋ 
R/T* 

◆  Total mastectomy + 
ALND or SLNB± 
Reconstruction

建議：
術後 5 年內 :
＊ 理學 / 血液檢查 :
至少每六個月一
次
＊ 乳房超音波 : 每
六個月一次
＊ 乳房攝影、胸部

X 光、腹部超音
波每年一次
＊ 骨骼掃描、正子
攝影 (optional)

術後 5 年以上 :
各項目每年一次

附註：依 NCCN-2013.V2版建議 Stage I臨床檢查加入考量生殖需求
1. Stage I & II favorable histology include tubular and colloid.須參考 NCCN guideline，經由團隊會議討論決定
治療方式
2. Clinical trial is always an option of treatment.
3. Oncotype or Endopredict、ICT、Mammoprint、Pam50 test is optional examination for ambiguous patients.
4. ＊ Herceptin依健保使用規定或自費使用
5. 考慮接受化學治療或 Carrier血液檢查 (需包含化療前 HBsAg及 Anti-HCV test)
6. RT*: Whole breast radiotheray(WBRT) or Partial breast radiotherapy(PBRT), PBRT符合條件 :參閱一校三院放腫指引 ; 
					≥ 70歲，T1N0且 ER + PR +並同時有做 H/T病患 於 乳房保留手術，經由團隊會議討論後得可慮不用 RT。
7. 血液檢查 (包含化療前 HBsAg及 Anti-HCV test optional)
8. Hormonal therapy: Tamoxifen服用 5-10年 ;AI服用 5-10年 .
9. 主要治療 Total mastectomy=Simple mastectomy

1.C/T
2. Her-2(+)->
Consider C/T+  Herceptin*

病史及理學檢查

胸部 X光
乳房超音波

乳房攝影

病理報告（含ER/PR/Her-2）
腹部超音波（optional）
骨骼掃描（optional）
乳房磁振造影（optional）
胸部電腦斷層（optional）
腹部電腦斷層（optional）
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《 乳癌診療指引共識 -4 》

診斷 輔助治療 追蹤主要治療 賀爾蒙接受體臨床檢查

第二期
Stage IIA 
T0 N1 M0 
T1 N1 M0 
T2 N0 M0 
or Stage 
IIB 
T2N1M0
T3N0M0

ER（+）and/
or PR（+）or 
unknown

1. C/T+H/T
2.  Her-2 (+) 
→Consider 
Herceptin*

1. Chemotherapy
2.  Her-2 (+) 
→ Consider 
Herceptin*

◆  Partial 
mastectomy 
+ ALND or 
SLNB + R/T*

◆  Total 
mastectomy 
+ ALND or 
SLNB± 
reconstruction± 
R/T*

ER（-）and PR（-）

若無法切除或可手
術切除，評估保留手
術的可行性 (可考量
Neoadjuvant therapy)

Neoadjuvant C/T
±Target therapy

*MRM->R/T criteria:
1. Tumor > 5cm
2.	 LN	positive	≥	4	
3.  LN 1-3 strongly 

consider
（optional）

4. Margin positive

附註：依 NCCN-2013.V2版建議 Stage II臨床檢查加入考量生殖需求
1. Stage I & II favorable histology include tubular and colloid.須參考 NCCN guideline，經由團隊會議討論決定治療方式
2. Clinical trial is always an option of treatment.
3. Oncotype or Endopredict、ICT、Mammoprint、Pam50test is optional examination for ambiguous patients.
4. * Herceptin依健保使用規定或自費使用
5. 考慮接受化學治療或 Carrier血液檢查 (需包含化療前 HBsAg及 Anti-HCV test)
6. RT*: Whole breast radiotheray(WBRT) or Partial breast radiotherapy(PBRT), PBRT符合條件 :RT*: 參閱一校三院放腫指引
7. 血液檢查 (包含化療前 HBsAg及 Anti-HCV test optional)
8. 主要治療 Total mastectomy=Simple mastectomy
9. TNBC with residual invasive cancer following standard neoadjuvant therapy: Consider adjuvant capecitabine (自費使用 )
10.ER (-), PR (-) and Her2 (+) Node (+) patients: Consider adjuvant chemotherapy + Herceptin ± Pertuzumab

建議：
術後 5年內 :
＊ 理學 / 血液檢查 :
至少每六個月一
次
＊ 乳房超音波 :每
六個月一次
＊ 乳房攝影、胸部

X 光、腹部超音
波每年一次
＊ 骨骼掃描、正子
攝影 (optional)

術後 5年以上 :
各項目每年一次

血液檢查 (包含化療前
HBsAg及 Anti-HCV test 
optional)

病史及理學檢查

胸部 X光

乳房超音波

乳房攝影

病理報告（含ER/PR/Her-2）

腹部超音波（optional）

骨骼掃描（optional）

乳房磁振造影（optional）

胸部電腦斷層（optional）

腹部電腦斷層（optional）
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《 乳癌診療指引共識 -5 》

診斷 輔助治療 追蹤主要治療 賀爾蒙接受體臨床檢查

附註：
1. Stage I & II favorable histology include tubular and colloid.須參考 NCCN guideline，經由團隊會議討論決定治療方式
2. Clinical trial is always an option of treatment.
3. RT*: 參閱一校三院放腫指引
4. Abdomen sono or abdomen CT Alternative
5. 主要治療 Total mastectomy=Simple mastectomy
6. TNBC with residual invasive cancer following standard neoadjuvant therapy: Consider adjuvant capecitabine (自費使用 )
7. ER (-), PR (-) and Her2 (+) Node (+) patients: Consider adjuvant chemotherapy + Herceptin ± Pertuzumab

第三期
Stage IIIA

T0N2M0
T1N2M0
T2N2M0
T3N1M0
T3N2M0

Stage IIIB
T4N0M0
T4N1M0
T4N2M0

Stage IIIC
Any 
TN3M0

病史及理學檢查

胸部 X光

乳房超音波

乳房攝影

病理報告（含ER/PR/Her-2）

腹部超音波 (Alternative)

骨骼掃描

胸部電腦斷層

腹部電腦斷層 (Alternative)

PET scan（optional）

血液檢查 (包含化療前
HBsAg及 Anti-HCV test)

建議：
術後 5 年內 :
＊ 理學 / 血液檢查 :
至少每六個月一
次
＊ 乳房超音波 : 每
六個月一次
＊ 乳房攝影、胸部

X 光、腹部超音
波每年一次
＊ 骨骼掃描、正子
攝影 (optional)

術後 5 年以上 :
各項目每年一次

可手術切除 (可考量
Neoadjuvant therapy)

Neoadjuvant C/T
±Target therapy

個別化學治療 and/or 
放射治療

反應好→手術
反應不良→個別治療

無法手術切除

反應不良

ER（+）and/or PR
（+）or nknown

1.C/T+H/T
2. Her-2 (+) → 

Anti-Her-2 
therapy  
(consider 
Herceptin for 
N0)

1.C/T
2. Her-2 (+) → 

Anti-Her-2 
therapy  
(consider 
Herceptin for 
N0)

ER（-）and PR（-）

◆  Partial mastectomy 
+ ALND or SLNB + 
R/T*

◆  Total mastectomy + 
ALND or SLNB + 
R/T± reconstruction
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《 乳癌診療指引共識 -6 》

附註：
1. Stage I & II favorable histology include tubular and colloid.須參考 NCCN guideline，經由團隊會議討論決定治療方式
2. Clinical trial is always an option of treatment.
3. Abdomen sono or abdomen CT Alternative
4. Anti -HER-2 therapy 依健保規範或自費使用

診斷 追蹤主要治療臨床檢查

第四期
Stage IV

病史及理學檢查

胸部 X光

乳房攝影

乳房超音波

病理報告（含ER/PR/Her-2）

腹部超音波 (Alternative)

骨骼掃描

胸部電腦斷層

腹部電腦斷層 (Alternative)

PET scan（optional）

血液檢查 (包含化療前
HBsAg及 Anti-HCV test)

‧ Systemic chemotherapy ± Hormonal 
therapy ± Radiotherapy
‧ Her-2(+)-> anti HER-2 therapy
‧  ER and/or PR (+), Her-2 (-): Hormonal 

therapy ± CD4/6i or mTOR inhibitor 
or chemotherapy
‧Best supportive care
‧ Palliative surgery and other forms local 

treatment if needs
‧Clinical trial 

Stage IV
Any T Any N 
M1

＊理學 /血液檢查 : 
＊乳房超音波 :
＊ 乳房攝影、胸部 X 光、
腹部超音波
＊ 骨骼掃描、正子攝影

(optional)
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《 乳癌抗癌藥物治療指引 》

Chemotherapy as Primary or Adjuvant Therapy (HER2-POSTIVE)

PREFERRED REGIMENS
AC followed by Paclitaxel with Trastuzumab

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 4 1
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
Trastuzumab 4 → 2 mg/kg 1 QW 12
Paclitaxel 80 1 QW 12

Followed by
Trastuzumab 2 (6) mg/kg 1 QW (Q3W) 40 (13)

AC followed by Paclitaxel with Trastuzumab + Pertuzumab (optional)
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 4 8
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
Trastuzumab 8 → 6 mg/kg 1 Q3W 17
Pertuzumab* 840 → 420 mg 1 Q3W 17
Paclitaxel 80 1, 8, 15 Q3W 4

*Optional
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Dose-dense AC followed by Paclitaxel with Trastuzumab
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q2W 4 2
Cyclophosphamide 600 1 Q2W 4

Followed by
Trastuzumab 4 → 2 mg/kg 1, 8 Q2W 4
Paclitaxel 175 1 Q2W 4

Followed by
Trastuzumab 2 (6) mg/kg 1 QW (Q3W) 44 (14)

TCH
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 4 → 2 mg/kg 1, 8 ,15 Q3W 6 3
Docetaxel 75 1 Q3W 6
Carboplatin 6 AUC 1 Q3W 6

Followed by
Trastuzumab 6 mg/kg 1 Q3W 11

TCH + Pertuzumab (optional)
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 8 → 6 mg/kg 1 Q3W 17 4
Pertuzumab* 840 → 420 mg 1 Q3W 17
Docetaxel 75 1 Q3W 6
Carboplatin 6 AUC 1 Q3W 6

*Optional
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Paclitaxel + Trastuzumab
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 4 → 2 mg/kg 1 QW 12 5
Paclitaxel 80 1 QW 12

Followed by
Trastuzumab 2 (6) mg/kg 1 QW (Q3W) 40 (13)

OTHER REGIMENS
AC followed by Docetaxel with Trastuzumab

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 4 3
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
Trastuzumab 4 → 2 mg/kg 1, 8, 15 Q3W 4
Docetaxel 80-100 1 Q3W 4

Followed by
Trastuzumab 6 mg/kg 1 Q3W 13
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AC followed by Docetaxel with Trastuzumab + Pertuzumab
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 4 3
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
Trastuzumab 8 → 6 mg/kg 1 Q3W 17
Pertuzumab* 840 → 420 mg 1 Q3W 17
Docetaxel 80-100 1 Q3W 4

*Optional

TC + Trastuzumab
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 4→ 2 (8→ 6) mg/kg 1, 8, 15 (1) Q3W 4 6
Docetaxel 75 1 Q3W 4
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
Trastuzumab 6 mg/kg 1 Q3W 13

Neoadjuvant therapy  (HER2-Positive)
同 adjuvant therapy

參考文獻

1.	 Romond EH, Perez EZ, Bryant J, et al. Trastuzumab plus adjuvant chemotherapy for operable HER2 positive breast cancer. N 
Engl J Med 2005;353:1673-1684.
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2.	 Dang C, Fomier M, Sugarman S, et al. The safety of dose-dense doxorubicin and cyclophosphamide followed by paclitaxel 
with trastuzumab in HER2/neu over expressed/amplified breast cancer. J Clin Oncol. 2008;26(8):1216-1222.

3.	 Slamon D, Eiermann W, Robert N, et al. Adjuvant trastuzumab in HER2-positive breast cancer. N Engl J Med 2011;365:1273-
1283.

4.	 Schneeweiss A, Chia S, Hickish T et al. Pertuzumab plus trastuzumab in combination with standard neoadjuvant anthracycline-
containing and anthracycline-free chemotherapy regimens in patients with HER2-positive early breast cancer: a randomized 
phase II cardiac safety study (TRYPHAENA). Ann Oncol 2013; 24: 2278-2284.

5.	 Tolaney S, Barry W, Dang C,et al. Adjuvant paclitaxel and trastuzumab for node-negative HER2-positive breast cancer. N Engl 
J Med 2015;372:134-141.

6.	 Jones SE, Collea R, Paul D, et al. Adjuvant docetaxel and cyclophosphamide plus trastuzumab in patients with HER2-amplified 
early stage breast cancer: a singlegroup, open-label, phase 2 study. Lancet Oncol 2013;14:1121-8

.



癌
症
診
療
指
引

194

︽
乳
癌
抗
癌
藥
物
治
療
指
引
︾

Chemotherapy as Primary or Adjuvant Therapy (HER2-NEGATIVE)

PREFERRED REGIMENS
Dose-dense AC followed by Paclitaxel

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q2W 4 1
Cyclophosphamide 600 1 Q2W 4

Followed by
Paclitaxel 175 1 Q2W 4

Dose-dense AC followed by weekly Paclitaxel
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q2W 4 1
Cyclophosphamide 600 1 Q2W 4

Followed by
Paclitaxel 80 1 QW 12

TC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Docetaxel 75 1 Q3W 4 2
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4
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Useful in certain circumstances
Dose-dense AC

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q2W 4 1
Cyclophosphamide 600 1 Q2W 4

AC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 4 3
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

TAC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Docetaxel 75 1 Q3W 6 4
Doxorubicin 60 1 Q3W 6
Cyclophosphamide 500 1 Q3W 6

TEC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Docetaxel 75 1 Q3W 6 13
Epirubicin 75 1 Q3W 6
Cyclophosphamide 500 1 Q3W 6
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FAC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

5-FU 500 1, 8 or 1, 4 Q3W 6 5, 6
Doxorubicin 50 1 Q3W 6
Cyclophosphamide 500 1 Q3W 6

CEF
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Cyclophosphamide 500 1, 8 Q3W 6 7
Epirubicin 80 1, 8 Q3W 6
5-FU 500 1, 8 Q3W 6

CMF
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Cyclophosphamide 100 PO 1-14 Q4W 6 16
Methotrexate 40 1, 8 Q4W 6
5-FU 600 1, 8 Q4W 6

AC followed by Docetaxel
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 4 8
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
Docetaxel 80-100 1 Q3W 4
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AC followed by Paclitaxel
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 4 9
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
Paclitaxel 175 1 Q3W 4

AC followed by weekly Paclitaxel
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 4 9
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
Paclitaxel 80 1 QW 4

EC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Epirubicin 90-100 1 Q3W 4 10
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4
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FEC followed by Docetaxel
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

5-FU 500 1 Q3W 3 11
Epirubicin 100 1 Q3W 3
Cyclophosphamide 500 1 Q3W 3

Followed by
Docetaxel 100 1 Q3W 3

FEC followed by weekly Paclitaxel
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

5-FU 600 1 Q3W 4 12
Epirubicin 90 1 Q3W 4
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 4

Followed by
3 Weeks no treatment

Followed by
Paclitaxel 100 1 QW 8

FLC 
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

5-FU 500 1 Q3W 6 17
Lipo-Doxorubicin 35-40 1 Q3W 6
Cyclophosphamide 500 1 Q3W 6
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Cisplatin + Docetaxel (Triple negative)
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Cisplatin 75 1 14, 15
Docetaxel 75 1

Neoadjuvant therapy  (HER2-Nagative)
同 adjuvant therapy 

參考文獻

1.	 Citron ML, Berry DA, Cirrincione C, et al: Randomized Trial of Dose-Dense Versus Conventionally Scheduled and Sequential 
Versus Concurrent Combination Chemotherapy as Postoperative Adjuvant Treatment of Node-Positive Primary Breast Cancer: 
First Report of Intergroup Trial C9741/Cancer and Leukemia Group B Trial 9741. J Clin Oncol 2003;21:1431-1439.

2.	 Jones S, Holmes F, O'Shaughnessey J, et al. Docetaxel With Cyclophosphamide Is Associated With an Overall Survival Benefit 
Compared With Doxorubicin and Cyclophosphamide: 7-Year Follow-Up of US Oncology Research Trial 9735. J Clin Oncol 
2009;27:1177-1183.

3.	 Fisher B, Brown AM, Dimitrov NV, et al. Two months of doxorubicin-cyclophosphamide with and without interval reinduction 
therapy compared with 6 months of cyclophosphamide, methotrexate, and fluorouracil in positive-node breast cancer patients 
with tamoxifen-nonresponsive tumors: results from the National Surgical Adjuvant Breast and Bowel Project B-15. J Clin 
Oncol 1990;8:1483-1496.

4.	 Martin, Pienknowski T, Mackey L, et al. Adjuvant docetaxel for node-positive breast cancer. N Engl J Med 2005;352:22.
5.	 Buzdar AU, Kau SW, Smith TL, Hortobagyi GN. Ten-year results of. FAC adjuvant chemotherapy trial in breast cancer. Am J 

Clin Oncol. 1989;12;123-128.
6.	 Assikis V, Buzdar A, Yang Y, et al. A Phase III Trial of Sequential Adjuvant Chemotherapy for Operable Breast Carcinoma. 

Final Analysis with 10-Year Follow-Up. Cancer 2003;97:2716-23.
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7.	 Levine MN, Bramwell VH, Pritchard KI, et al. Randomized trial of intensive cyclophosphamide, epirubicin, and fluorouracil 
chemotherapy compared with cyclophosphamide, methotrexate, and fluorouracil in premenopausal women with node-positive 
breast cancer. National Cancer Institute of Canada Clinical Trials Group. J Clin Oncol 1998;16:2651-8.

8.	 von Minckwitz G1, Raab G, Caputo A, et al. Doxorubicin with cyclophosphamide followed by docetaxel every 21 days 
compared with doxorubicin and docetaxel every 14 days as preoperative treatment in operable breast cancer: the GEPARDUO 
study of the German Breast Group. J Clin Oncol 2005;23(12):2676-85.

9.	 Sparano JA, Wang M, Martino S, et al. Weekly Paclitaxel in the Adjuvant Treatment of Breast Cancer. N Engl J Med 
2008;258:1663-1671.

10.	 Piccart MJ, Di Leo A, Beauduin M, et al. Phase III Trial Comparing Two Dose Levels of Epirubicin Combined With 
Cyclophosphamide With Cyclophosphamide, Methotrexate, and Fluorouracil in Node-Positive Breast Cancer. J Clin Oncol 
2001;19:3103-3110.

11.	 Roche H, Fumoleau P, Spielmann M, et al. Sequential adjuvant epirubicin-based and docetaxel chemotherapy for node-positive 
breast cancer patients: the FNCLCC PACS 01 Trial. J Clin Oncol 2006; 24:5664-5671.

12.	 Martin M, Rodriguez-Lescure A, Ruiz A, et al. Randomized phase 3 trial of fluorouracil, epirubicin, and cyclophosphamide 
alone or followed by paclitaxel for early breast cancer. J Natl Cancer Inst 2008;100:805-814.

13.	 Bayo, J., Prieto, B. and Rivera, F. Comparison of Doctors' and Breast Cancer Patients' Perceptions of Docetaxel, Epirubicin, 
and Cyclophosphamide (TEC) Toxicity. Breast J 2016; 22: 293–302.

14.	 Y. Fan, B. H. Xu*, P. Yuan, F. Ma,et al.Docetaxel–cisplatin might be superior to docetaxel–capecitabine in the first-line 
treatment of metastatic triple-negative breast cancer. Annals of Oncology 24: 1219–1225, 2013.

15.	 Se Hoon Park,1 Eun Kyung Cho,et al.Docetaxel plus cisplatin is effective for patients with metastatic breast cancer resistant to 
previous anthracycline treatment: a phase II clinical trial. BMC Cancer. 2005; 5: 21.

16.	 Bonadonna G, Brusamolino E, Valagussa P, et al. Combination chemotherapy as an adjuvant treatment in operable breast 
cancer. N Engl J Med. 1976;294(8):405-410.

17.	 Rau KM, Lin YC, Chen YY, et al. Pegylated liposomal doxorubicin (Lipo-Dox®) combined with cyclophosphamide and 
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5-fluorouracil is effective and safe as salvage chemotherapy in taxane-treated metastatic breast cancer: an open-label, multi-
center, non-comparative phase II study. BMC Cancer. 2015; 15: 423



癌
症
診
療
指
引

202

︽
乳
癌
抗
癌
藥
物
治
療
指
引
︾

Adjuvant Endocine Therapy
Anti-estrogen

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Tamoxifen 20-40 mg PO QD 1

Aromatase inhibitor
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Exemestane 25 mg PO QD 2

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Anastrozole 1 mg PO QD 3

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Letrozole 2.5 mg PO QD 4

Ovarian supressoion or ablation
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Goserelin Acetate 3.6 mg SC 1 Q4W 5

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Leuprolide Acetate 3.75 mg SC 1 Q4W 6
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參考文獻

1.	 Product Information: tamoxifen citrate oral tablets, tamoxifen citrate oral tablets. Watson Laboratories (per manufacturer), 
Corona, CA, 2011.

2.	 Product Information: AROMASIN(R) oral tablets, exemestane oral tablets. Pharmacia & Upjohn Company (per FDA), New 
York, NY, 2013.

3.	 Product Information: ARIMIDEX(R) oral tablet, anastrozole oral tablet. AstraZeneca Pharmaceuticals LP, Wilmington, DE, 
2009.

4.	 Product Information: Femara oral tablets, letrozole oral tablets. Novartis Pharmaceuticals Corporation, East Hanover, NJ, 2010.
5.	 Product Information: ZOLADEX(R) implant 3.6mg, goserelin acetate implant implant 3.6mg. AstraZeneca, Wilmington, DE, 

2009.
6.	 Boccardo F, Rubagotti A, Amoroso D, et al: Endocrinological and clinical evaluation of two depot formulations of leuprolide 

acetate in pre- and perimenopausal breat cancer patients. Cancer Chemother Pharmacol 1999; 43:461-466
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CHEMOTHERAPY REGIMENS FOR RECURRENT OR METASTATIC BREAST CANCER
HER2-NEGATIVE
PREFERRED SINGLE AGENTS

Anthacyclins
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60-75 1 Q3W 7 1

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 20 1 QW 2

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Lipo-Doxorubicin 50 1 Q4W 3

Taxanes
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Paclitaxel 175 1 Q3W 4

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Paclitaxel 80 1 QW 5
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Antimetabolites
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Capecitabine 1000-1250 PO BID 1-14 Q3W 6 6

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Gemcitabine 800-1200 1, 8, 15 Q4W 7

Other microtubule inhibitors
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Vinorelbine 25 1 QW 8

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Eribulin 1.4 1, 8 Q3W 9

PARP inhibitors
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Olaparib 300 mg PO BID 46

OTHER SINGLE AGENTS
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Cyclophosphamide 50 PO QD 1-21 Q4W 10
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藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Carboplatin AUC 6 1 Q3W-Q4W 11

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Docetaxel 60-100 1 Q3W 6 12, 13

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Docetaxel 35 1, 8, 15, 22, 29, 36 Q8W 14

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Albumin-Paclitaxel 100 or 150 1, 8, 15 Q4W 15, 16

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Albumin-Paclitaxel 260 1 Q3W 15

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Cisplatin 75 1 Q3W 4 17

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Epirubicin 75 1 Q3W 18



癌
症
診
療
指
引

207

︽
乳
癌
抗
癌
藥
物
治
療
指
引
︾

Combinations
CAF

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Cyclophosphamide 100 PO 1-14 Q4W 19
Doxorubicin 30 1, 8 Q4W
5-FU 500 1, 8 Q4W

FAC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

5-FU 500 1, 8 or 1, 4 Q3W 20
Doxorubicin 50 1 Q3W
Cyclophosphamide 500 1 Q3W

FEC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Cyclophosphamide 400 1, 8 Q4W 6-9 21
Epirubicin 50 1, 8 Q4W
5-FU 500 1, 8 Q4W

AC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Doxorubicin 60 1 Q3W 8 22
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 8
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EC
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Epirubicin 75 1 Q3W 6 23
Cyclophosphamide 600 1 Q3W 6

CMF
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Cyclophosphamide 100 PO QD 1-14 Q4W 24, 45
Methotrexate 40 1, 8 Q4W
5-FU 600 1, 8 Q4W

Docetaxel + Capecitabine
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Docetaxel 75 1 Q3W 6 25
Capecitabine 950 PO BID 1-14 Q3W 6

GT
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Paclitaxel 175 1 Q3W 26
Gemcitabine 1250 1, 8 Q3W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Paclitaxel 80 1, 8, 15 Q4W 44
Gemcitabine 800 1, 8, 15 Q4W
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Gemcitabine + Carboplatin
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Gemcitabine 1250 1, 8 Q3W 27
Carboplatin AUC 2 1, 8 Q3W

Bevacizumab + Paclitaxel
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Bevacizumab 10 mg/kg 1, 8 Q4W 28
Paclitaxel 90 1, 8, 15 Q4W

HER2-POSATIVE

PREFERRED AGENTS
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Pertuzumab 840 → 420 mg 1 Q3W 29
Trastuzumab 8 → 6 mg/kg 1 Q3W
Docetaxel 75-100 1 Q3W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Pertuzumab 840 → 420 mg 1 Q3W 30, 31
Trastuzumab 8→ 6 (4→ 2) mg/kg 1 Q3W (QW)
Paclitaxel 175 (80) 1 Q3W (QW)

OTHER AGENTS
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OTHER AGENTS
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 8→ 6 (4→ 2) mg/kg 1 Q3W (QW) 31, 32
Paclitaxel 175 1 Q3W
Carboplatin 6 AUC 1 Q3W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 8→ 6 (4→ 2) mg/kg 1 Q3W (QW) 31, 33, 34
Paclitaxel 175 (80-90) 1 Q3W (QW)

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 8→ 6 (4→ 2) mg/kg 1 Q3W (QW) 31, 35, 36
Docetaxel 80-100 (35) 1, 8, 15 (1) Q3W (QW)

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 8→ 6 (4→ 2) mg/kg 1 Q3W (QW) 31, 37
Vinorelbine 30-35 (25) 1, 8 (1) Q3W (QW)

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 8→ 6 (4→ 2) mg/kg 1 Q3W (QW) 31, 33, 38, 39
Capecitabine 1000-1250 1-14 Q3W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

T-DM1 3.6 mg/kg 1 Q3W 40
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藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Lapatinib 1250 mg PO QD 1-21 Q3W 41
Capecitabine 1000 PO BID 1-14 Q3W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 8→ 6 (4→ 2) mg/kg 1 Q3W (QW) 31, 33, 39, 42
Capecitabine 1000-1250 PO BID 1-14 Q3W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Trastuzumab 8→ 6 (4→ 2) mg/kg 1 Q3W (QW) 31, 43
Lapatinib 1000 mg PO QD Q3W

★三院有個別版本
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ENDOCRINE THERAPY REGIMENS FOR RECURRENT OR METASTATIC BREAST CANCER 
Premenopausal
SERM 

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Tamoxifen 20-40 mg PO QD 1

Ovarian ablation or suppression 
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Goserelin Acetate 3.6 mg SC Q4W 5

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Leuprolide Acetate 3.75 mg SC Q4W 6

Postmenopausal
Aromatase inhibitor

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻
Exemestane　 25 mg PO QD 2

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Anastrozole 1 mg PO QD 3
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藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Letrozole 2.5 mg PO QD 4

SERD
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Fulvestrant 500 IM Q4W 7

CDK4/6 inhibitor+AI (for Her2-negative)
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Palbociclib 125 mg PO QD 1-21 Q4W 8
Letrozole 2.5 mg PO QD 1-21 Q4W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Palbociclib 125 mg PO QD 1-21 Q4W 8
Anastrozole 1 mg PO QD 1-21 Q4W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Palbociclib 125 mg PO QD 1-21 Q4W 8
Exemestane　 25 mg PO QD 1-21 Q4W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Ribociclib 600 mg PO QD 1-21 Q4W 9
Letrozole 2.5 mg PO QD 1-21 Q4W
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藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Ribociclib 600 mg PO QD 1-21 Q4W 9
Anastrozole 1 mg PO QD 1-21 Q4W

CDK4/6 inhibitor + SERD
藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Palbociclib 125 mg PO QD 1-21 Q4W 10
Fulvestrant 500 IM 1, 15 → 1 Q4W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Palbociclib 600 mg PO QD 1-21 Q4W 11
Fulvestrant 500 IM 1, 15 → 1 Q4W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Everolimus 10 mg PO QD Q4W 12
Fulvestrant 500 IM Q4W

藥品名 劑量 mg/m2 給藥日 頻率 週期 參考文獻

Everolimus 10 mg PO QD 13
Tamoxifen 20-40 mg PO QD
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《 乳癌放射治療共識 》

一、治療範圍

1. 患側乳房 ( 乳房保留手術 )
2. 患側胸壁
3. 患側高風險淋巴轉移範圍
4. 符合條件的患者可僅照射腫瘤原發部位及高風險周邊範圍
5. 淋巴引流區可包涵內乳淋巴結

二、治療劑量 / 次數
1. 乳房保留術後輔助治療
患側乳房 /高風險林巴轉移範圍 (劑量：50-50.4Gy /次數：25-28次 )
或 (劑量：40-42.5Gy /次數：15-16次 )
原位癌 /腫瘤原發部位 /高風險淋巴轉移範圍追加劑量：10-14Gy / 次數：5-7次
分次劑量：1.8~2.0Gy 或 2.6~2.7Gy
2. 改良型乳房根除術後輔助治療
患側胸壁 /高風險林巴轉移：45-50.4Gy /次數：25-28次
腫瘤原發部位 /高風險淋巴轉移範圍 追加劑量：10-14Gy / 次數：5-7次
2. 術中單次放射線治療 (IORT)
基底部位：20~21Gy /次數：1次

 
三、治療方式：

使用強度調控放射治療技術，包含弧形及螺旋放射規劃，可考慮搭配影像導引治療，治療選擇可使用同步照射高與
低危險部位的方式或先給予整個照射部位部份劑量照射後，再針對高危險部位加強劑量
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