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ペメトレキセド+BEV療法（維持療法）
　　　　　　　　　　　　　という治療です

【治療計画】
１コース　　　21　日 コース
休薬期間を含む（必須） 継続投与

投与量 手技 時間 Ｄａｙ-7 1 22 43 64 85  

ペメトレキセド（アリムタ） 500 mg/㎡ 点滴静注 10分 ↓ ↓ ↓ ↓ ↓  

アバスチン BEV 15 mg/kg 点滴静注 1.5ｈr ↓ ↓ ↓ ↓ ↓

葉酸（ﾊﾟﾝﾋﾞﾀﾝ末１ｇ）*1 0.5 mg/day p.o. ⇒ ⇒ ⇒ ⇒ ⇒ ⇒ ⇒

VB12（ﾒﾁｺﾊﾞｰﾙ2A) *2 1 mg/day i.m. ↓ ↓

*1 葉酸：ペメトレキセド初回投与７日以上前から1日1回 　0.5mg（パンビタン末1ｇ）を連日経口投与

　　　　　　最終投与日から22日目まで可能な限り投与

*2　VB12：ペメトレキセド初回投与７日前に1回 1mg（メチコバール2A）を筋肉内投与

　　　　　　最終投与日から22日目まで３コースごとに投与

支持療法を含むセット　
Day　-7
1) メチコバール注500μg 2 A（３コースごと） 筋注 （最終投与日から22日目まで3ｺｰｽ毎に投与）
2) 調剤用パンビタン末 1ｇ  1×朝食後 21日分 内服 （最終投与日から22日目まで可能な限り投与）

Day　1
1) アロキシ 0.75 mg

デカドロン 6.6 mg
生食 100 ｍｌ 点滴静注 30分

2) アリムタ mg 500mg/㎡ 点滴静注 10分
生食 100 mL

3) アバスチン ｍｇ 15mg/kg
生食 　 100 ｍL 点滴静注 30分

4) 生食 50 ｍL フラッシュ

Day2から5日間
内服薬：
デカドロン(0.5mg) 9 錠　3×毎食後　　5日分
セルベックス100mg 3cap　3×毎食後　　5日分

※治療計画は変更になることがあります

医 　師：
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