
1 点滴静注（詳細指定な - メイン

  ファモチジン注射用20mg 1 Ａ/body ↓

  ポララミン注 5mg/1mL 1 Ａ/body ↓

  デキサート注射液6.6mg/2mL● 2 Ｖ/body ↓

  デキサート注射液1.65mg/0.5mL● 2 Ａ/body ↓

  グラニセトロン点滴静注3mgバッグ/50mL 1 Bag/body ↓

    度：全開で

2 点滴静注 - メイン

  生理食塩液注 100mL 1 本/body ↓

    時間：30分

3 点滴静注 - メイン

  パクリタキセル注 150 mg/㎡   ↓

  生理食塩液 500mL 1 本/body ↓

    時間：3時間

投与時、フィルターを使用してください

4 点滴静注 - メイン

  ゲムシタビン点滴静注用 2500 mg/㎡   ↓

  5%ブドウ糖注 100mL  ● 1 本/body ↓

    時間：30分

GEM上限値：4000mg/body

5 点滴静注（詳細指定な - メイン

  生理食塩液注 50mL 1 本/body ↓

    度：全開で

Rp 処方 DOSE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

レジメン登録内容

レジメン名： GEM+PTX

対象疾患： 尿路上皮がん・表在性膀胱がん泌尿器科診療科：

１コース： 日間 標準コース数： 回

申請医師:
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EBM：
    ※　GEM１回投与量が常用量の２倍以上（PhaseⅡ文献に基づいた治療）
    
    ※　Cancer　December　15,2001/vol.92/Number12.2993-2998
    
    ※　Jpn J Oncol 2006:36(2)104-108
 

その他：
    ※　間質性肺炎、骨髄抑制のリスクが高いので特に注意が必要
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