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治癒切除不能な進行・再発の結腸・直腸がん

2 週

アバスチン

生理食塩液

レボホリナート

減量なし
200 mg/㎡

生理食塩液
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内服

内服

内服
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30分

商品名

照射部位

グラニセトロン

CVCポート20

点滴
デキサート

生理食塩液

生理食塩液

生理食塩液

生理食塩液

5-FU

生理食塩液

ヘパリンNaロックシリンジ

5-FU

3
6.6 mg

50 15分点滴ml

100 ml 2回目60分可

mg/kg 点滴※5

3回目以降

50 ml 点滴 15分

200 ml
200 mg/㎡ 点滴 2時間

50 ml
400 mg/㎡ 点滴 全開

50 ml 点滴 15分

100 ml 全量100ｍｌに調製

2400 mg/㎡ 持続注入用ポンプ 46時間

100 IU CVCポート

mg/㎡
5-FU（急速）

特記事項
※二次治療において、前治療からの変更理由が増悪による変更で、FOLFOX4+アバスチンを投与し、エルプラットの副作用によりsLV5FU2+アバスチンに
変更する場合は、基準投与量が10mg/kgの場合あり。
※※アバスチンは初回90分で投与、忍容性が良ければ2回目以降60分、3回目以降30分で投与可。

5-FU（持続）薬品名
5 2400 mg/㎡400

疾患名

療法名

レボホリナートアバスチン
mg/kg

治療計画書

mg/㎡2000mg/㎡

Gy

標準投与量

用法

mg/㎡200 mg/㎡ 1600
1段階減量
2段階減量
3段階減量

300減量なし

☆７0

30分可

※※初回90分


