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非寛解時は再導入可
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朝夕食前・間（高脂肪食非摂取時は食後可）

60歳以上の場合3日間
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ソルデム３Ａ　1000ｍｌ

ヘパリンNa　１筒

手技：静脈内 経路：
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薬剤師

リザーバー 手技

CIV

ＤＩＶ

末梢

☆ＡraC+ＩＤＲ+Sorafenib寛解導入

ルート血液腫瘍

【AML】急性骨髄性白血病

領域

No（3桁） CODE

適応

004002001028

手技： 経路：

手技： 経路：

申請年月日 平成23年5月27日

緊急
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● 通常

投与スケジュ－ル：

経路：

手技： 経路：

手技：

手技：

経路：シタラビン点滴終了後に

ネクサバール1日800ｍｇ　

投与順 Ｒｐ 投与時間

手技：静脈内 経路：

グラニセトロンバック　50mL
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経路：

手技：静脈内
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シタラビン(　　　　　)ｍｇ　＋　生食500ｍｌ

24時間

手技：静脈内
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抗癌剤名称

シタラビン

イダマイシン
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確認

医師

Ｖポート標準投与量 Ａポート

看護師

イダマイシン(　　　　　)ｍｇ　＋　生食100ｍｌ
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