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アービタックス＋ビラフトビ＋メクトビ療法
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アービタックス ↓ ↓ ↓

ビラフトビ

メクトビ

【参考】

アービタックス 初回投与量400mg/㎡

維持投与量250mg/㎡

ビラフトビ 300mg/日　分1

メクトビ 90mg/日　分2

＊アービタックス：初回は生理食塩液500ｍｌで120分投与。2回目以降は250ｍｌで60分投与。

①初回

Rp.1 生理食塩液 ２０ｍｌ 逆血確認用

Rp.2 生理食塩液 １００ｍｌ
ポララミン １A
デキサート ２A 30分 点滴

Rp.3 生理食塩液　 ５００ｍｌ
アービタックス （　　　　　　）　ｍｇ 2時間 点滴

Rp.4 生理食塩液 １００ｍｌ 1時間 点滴

Rp.5 生食注シリンジ １０ｍｌ ポートフラッシュ

7病日に休薬完了

②2回目以降

Rp.1 生理食塩液 ２０ｍｌ 逆血確認用

Rp.2 生理食塩液 １００ｍｌ
ポララミン １A
デキサート ２A 30分 点滴

Rp.3 生理食塩液　 ２５０ｍｌ
アービタックス　 （　　　　　　）　ｍｇ 1時間 点滴

Rp.4 生理食塩液 １００ｍｌ 1時間 点滴

Rp.5 生食注シリンジ １０ｍｌ ポートフラッシュ

7病日に休薬完了
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