
化　学　療　法　レ　ジ　メ　ン　セ　ッ　ト　登　録　用　紙 1/1頁

年 ：

：

※リブロファズによるIRR軽減のため、必要に応じてH2受容体拮抗剤、副腎皮質ホルモン剤投与

※ラズクルーズ開始4ヶ月はアピキサバン2.5mg/回1日2回経口投与 （ 投 休 ） or 日) 《 》
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投与スケジュ－ル：

RYBROFAZ+Lazertinib【1サイクル目/80kg以上】
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セット名称
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抗癌剤名称

リブロファズ

ラズクルーズ

申請年月日

領域

手技： 経路：

No（3桁） CODE

適応

確認

医師

標準投与量 皮下 リザーバー 末梢

手技：静脈内 経路：投与1時間前に前投薬/デカドロン10mg服用 s.c
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リブロファズ　2240ｍｇ　 5分
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経路：1日1回

ラズクルーズ錠　240mg　
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2
リブロファズ　2240ｍｇ　 5分

経路：
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手技：静脈内 経路：投与30分～1時間前に前投薬服用 s.c
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