
血内224

血内224

プロトコール名

Rp 形態 ルート 薬品名 投与量 時刻・コメント 1 2 3 4 5 ・・・ 21

1 点滴注 メイン 生理食塩液 500ｍL
ルートキープ
残破棄可

↓

2 点滴注 側管 グラニセトロンバッグ 1ｍｇ 30分かけて ↓

プレドニゾロン注 10～100mg

又は

3 点滴注 側管 パロノセトロンバッグ 0.75mg 30分かけて

プレドニゾロン注 10～100mg

4 点滴注 側管 エトポシド 50mg/㎡ 1時間かけて ↓

生理食塩液 250mL ※壊死性抗癌剤

5 点滴注 側管 オンコビン 1.4mg/㎡ 30分かけて ↓

生理食塩液 100ｍL
※壊死性抗癌剤
フィルター使用不

可

6 点滴注 側管 エンドキサン注 750mg/㎡ 原則3時間かけて ↓

生理食塩液 500ｍL

7 点滴注 側管 プレドニゾロン注 10～100mg 15分かけて ↓ ↓ ↓ ↓

5％ブドウ糖液 50ｍL

8 プレドニゾロン 10～100ｍｇ ↓ ↓ ↓ ↓

9 エトポシド 100mg/m2 ↓ ↓

★１クール＝21日

＜オンコビン＞

最大投与量2mg

フィルター使用不可

・　内服不能の場合、プレドニゾロンは点滴注

～MEMO～

科名 血液内科

対象疾患名 悪性リンパ腫

CEOP

又は経口

経口

Long-term outcomes of R-CEOP show curative potential in patients with DLBCL and a contraindication to
anthracyclines blood advances


