
その他（減量基準・特記事項など）

内服薬でエンコラフェニブ300mg1日1回、ビニメチニブ45mg1日2回処方あり

○変更（2022/12/8）

①アービタックスの溶解液量500mL→250mLへ（適正使用ガイドライン上の溶解液量は参考程度であり原液投与もされる、予備用量も考慮して変更）

②投与量を400㎎/㎡→500㎎/㎡に変更（添付文書改訂に合わせて変更）、投与時間を1時間→2時間に変更、投与間隔を1週間→2週間に変更

1A
全開で

点滴静注
全開で

ルートフラッシュ

7130401

レジメン名 Cmab（500mg/m2）+エンコラフェニブ+ビニメチニブ 2週

対象癌種 BRAF V600E変異陽性　切除不能進行再発大腸がん

day1

備考

1
ポララミン注5mg/1mL

2 30分で

投与時間 投与日Rp

生理食塩液100mL

予定投与コース数

day1

1コースの期間 14日 PDまで

薬剤名 投与量 投与経路

day1
○アービタックス注射液 500mg/m2

生理食塩液50mL 1本

3
生理食塩液250mL 1Bag

2時間で

4 day1

点滴静注

生理食塩液100mL 1本 点滴静注

点滴静注

1本


