
中津市民病院化学療法レジメン

【レジメンNo】H-4

科 医師名

対象

1 5 10 15 20 25 30

* po ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

75mg/㎡ 皮下注 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

投与間隔・休薬期間等： 28日＝1コース　

1日1回5～7日間皮下注

【投与処方例（前投薬など）】

皮下注

① アザシチジン　/皮下注

(1V当たり注射用水4mLで溶解）溶解後1時間以内に施行

制吐剤セット処方⑰（必要に応じて処方）

day1～5 ナゼアOD錠（0.1） 1錠(注射の1時間前)

経口 ベネクレクスタの用法・用量

1日目は1回100mg、2日目は200mg、3日目は400mgに増量し、以降1回400mgの維持として1日1回　食後に内服を行う。

患者の状態によって、適宜減量することがあります。

【中等度のCYP3A4阻害薬を併用している場合】

アザシチジン

ベネクレクスタ(ベネトクラクス)

　病名　 急性骨髄性白血病 血液内

薬剤商品名
（一般名）

投与量
(mg/m2等)

投与方
法(div.iv.po

等）

投与スケジュール（日）

急性骨髄性白血病

VENETOCLAX+AZA

印

レジメン
登録日 2023/10/1 仮承認日 承認者 印

申請日 2022/5/25 承認日 2022/6/6 委員長
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アプレピタント、アタザナビル、シプロフロキサシン、クリゾチニブ、シクロスポリン、ジルチアゼム、エリスロマイシン、フルコナゾール

ホスアプレピタント、イマチニブ、イストラデフィリン、ミコナゾール、トフィソパム、ベラパミルなどを併用している患者

1日目は1回50mg以下、2日目は100mg以下、3日目は200mg以下、以降1回200mg以下を維持として1日1回　食後に内服を行う。

患者の状態によって、適宜減量することがあります。

【強いCYP3A4阻害薬を併用している場合】

コビシスタット、イトラコナゾール、リトナビル、ボリコナゾール、クラリスロマシン、グレープフルーツジュース（類縁も含む：橙、スターフルーツなども）

を併用している患者

1日目は1回10mg、2日目は20mg、3日目は50mg、以降1回50mｇを維持として1日1回　食後に内服を行う。

患者の状態によって、適宜減量することがあります。
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