
NHL　（高悪性度群）　(初発　進行・限局期）

IVAC療法 ( ）クール目

高ﾘｽｸ群２クール(Dose-modified CODOX-Mと交互に)　

ホリナートカルシウム（LV）：ロイコボリン注3mg/A、ロイコボリン錠5mg

次ｺｰｽ開始時、Neut：1,000/μL・Plt：75,000/μL以上に回復していることを確認。

※ HBc抗体測定し、陽性ならTaqMan HBV検査までおこなうこと

※ 日和見感染症に注意。高尿酸血症、胃潰瘍（PPIなど）、口内炎、便秘の予防について考慮すること

※ 中枢神経系障害や遅延性の骨髄抑制を防ぐため点滴時間3時間を厳守すること。

※ 66歳以上の症例はIFM1回投与量を1.0g/m2、Ara-C1回投与量を1.0g/m2にそれぞれ減量を考慮すること。

※ 発熱や発疹の対策としてAra-C投与前に副腎皮質ステロイドの静注を考慮すること。

※ シタラビンによる眼症状予防に0.1％サンベタゾン点眼液をday1～day11まで使用すること。

　 （day1～4：1日6回点眼、day5～11：1日4回点眼）

※ 体液貯留傾向があるため、毎日体重測定を行い、体液管理を厳重に行うこと。

※ day7よりG-CSFをNeut1,000/μL以上に回復するまで使用。

※記載している時刻は例です。当日の投与予定時刻ではありませんのでご注意ください。

(水) ～ (木)

外用 0.1％サンベタゾン点眼液（シタラビンによる眼症状予防）　1日6回点眼

ﾒｲﾝ 側管

① 生理食塩液 50mL ＋ ＋ デキサート13.2mg

　15分で点滴静注

② 生理食塩液 + シタラビン注

　3時間で点滴静注 mL

③ 生理食塩液 50mL

　フラッシュ

④ 生理食塩液 500mL ＋ エトポシド（ＶＰ-16）

　90分で点滴静注

⑤ 生理食塩液 250mL ＋ ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ（ＩＦＭ）

　2時間で点滴静注

⑤’ 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ投与時）

　15分で点滴静注

⑥ 生理食塩液 50mL

　フラッシュ

⑦ 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ４時間後）

　15分で点滴静注

⑧ 生理食塩液 + シタラビン注

　3時間で点滴静注 mL

$HEIGHT01_Doc$WHEIGHT01_Doc #VALUE!

投与ｽｹｼﾞｭｰﾙ： １コース ２８日

予定ｸｰﾙ数：

患者ＩＤ： @PATIENTID

患者氏名 ： @PATIENTNAME

身長(cm) 体重(kg) 体表面積(㎡)

使用基準：

薬　剤 投与量 計算値 投与量(mg)or(A) 投与日

使用薬剤： エトポシド　　   （VP-16）：エトポシド点滴静注液 　100mg／5mL／V　

イホスファミド     （IFM）：ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ　 1000mg／V　

シタラビン      （Ａra-C）：シタラビンN注  400mg/20mL/A,1g/50mg/A

メスナ     　　  （MESNA）：ウロミテキサン注  100mg/1mL/A

メソトレキセート　 （MTX）：メソトレキセート注 ５mg／V

ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ 1500 mg/㎡ #VALUE! １～５

エトポシド 60 mg/㎡ #VALUE! １～５

ウロミテキサン 5 Ａ/回 １～５

シタラビン 2000 mg/㎡ #VALUE! １～２

プレドニン 20 mg/body 20 5

メソトレキセート注 12 mg/body 12 5

0.0

<<　タイムスケジュール　>>

開始日(Day1)； 1月1日 1月2日

0時00分 ｸﾞﾗﾆｾﾄﾛﾝ １Ａ

3時15分

3時30分 0mg
0.0mL

5時00分 0mg

0時15分 375.0mL 0mg

12時15分 375.0mL 0mg
0.0

5時00分 0Ａ

7時00分

9時00分 0Ａ



⑨' 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ８時間後）

　15分で点滴静注

⑩ 生理食塩液 50mL

　フラッシュ

13時00分 0Ａ

15時15分



day3,4 (金) ～ (土)

外用 0.1％サンベタゾン点眼液（シタラビンによる眼症状予防）　1日6回点眼

ﾒｲﾝ 側管

① 生理食塩液 50mL ＋ ＋ デキサート13.2mg

　15分で点滴静注

② 生理食塩液 500mL ＋ エトポシド（ＶＰ-16）

　90分で点滴静注

③ 生理食塩液 250mL ＋ ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ（ＩＦＭ）

　2時間で点滴静注

③' 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ投与時）

　15分で点滴静注

④ 生理食塩液 50mL

　フラッシュ

⑤ 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ４時間後）

　15分で点滴静注

⑥ 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ８時間後）

　15分で点滴静注

day5 (日)

外用 0.1％サンベタゾン点眼液（シタラビンによる眼症状予防）　1日4回点眼

ﾒｲﾝ 側管

① 生理食塩液 50mL ＋ ＋ デキサート13.2mg

　15分で点滴静注

② 生理食塩液 500mL ＋ エトポシド（ＶＰ-16）

　90分で点滴静注

③ 生理食塩液 250mL ＋ ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ（ＩＦＭ）

　2時間で点滴静注

③' 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ投与時）

　15分で点滴静注

④ 生理食塩液 50mL

　フラッシュ

⑤ 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ４時間後）

　15分で点滴静注

⑥ 生理食塩液 50mL ＋ ウロミテキサン （ｲﾎｽﾌｧﾐﾄﾞ８時間後）

　15分で点滴静注

⑦ メソトレキセート注 ＋ プレドニン ＋ 生理食塩液２ｍＬ

医師により髄注を施行する。

生食5mlをとり、ﾒｿﾄﾚｷｾｰﾄ注5mgのﾊﾞｲｱﾙに溶解し2mlをとる。その溶解液2mlに残りのﾒｿﾄﾚｷｾｰﾄ注、ﾌﾟﾚﾄﾞﾆﾝ注を溶解する。

day6 (月)

外用 0.1％サンベタゾン点眼液（シタラビンによる眼症状予防）　1日4回点眼

ロイコボリン錠5mg3Ｔ １ｘ（１）

MTX髄腔内投与の24時間後にロイコボリン錠を内服する。

day7 (火) ～ day11 (土)

外用 0.1％サンベタゾン点眼液（シタラビンによる眼症状予防）　1日4回点眼

0時15分 0mg
0.0mL

1時45分 0mg

1月3日 1月4日

0時00分 ｸﾞﾗﾆｾﾄﾛﾝ １Ａ

9時45分 0Ａ

1月5日

0時00分 ｸﾞﾗﾆｾﾄﾛﾝ １Ａ

1時45分 0Ａ

3時45分

5時45分 0Ａ

1時45分 0Ａ

3時45分

5時45分 0Ａ

9時45分 0Ａ

0時15分 0mg
0.0mL

1時45分 0mg
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20時00分

12mg 20mg

1月6日

20時00分

含嗽･内服


