
Trastuzumab Deruxtecan 療法
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【注意】

＊インラインフィルター（0.2 μｍ）を使用すること。

＊トラスツズマブ デルクステカンは遮光のこと。

通常量より減量する際の理由

（レジメン）

① 5％ブドウ糖　500 ｍLで血管確保

②

③ エンハーツ　　　　　　＋ 注射用水 適量 ＋ 5％ブドウ糖 100 ｍL

day2-4 デキサメタゾン錠　8 mg 2×朝、昼　内服
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確認

　3週毎　   コース予定　

　疾患名　非小細胞肺がん　

HBs抗原（　）、HBs抗体（　）、HBc抗体（　）、HCV抗体（　）

月日

エンハーツ（トラスツズマブ　デルクステカン） 5.4 mg/kg

＊初回投与は90分かけて点滴静注する。初回の忍容性が良好であれば、2回目以降の投与
   時間は30分間まで短縮できる。

＊投与開始前にCT、問診、間質性肺炎マーカー検査等を実施し、間質性肺炎の合併または
   既往歴がないことを確認したうえで、投与の可否を慎重に判断すること。

＊間質性肺疾患の早期発見のため、投与中は、臨床症状確認、SpO2の測定、胸部X線、CT、
   間質性肺炎マーカー等の検査を行うこと。

エンハーツ
開始時間

点滴静注( 90～30分)

維持(20 mL/時間）

Trastuzumab Deruxtecan療法

パロノセトロン 0.75 mg ＋ デキサメタゾン 9.9 mg ＋ アロカリス 235 mg + 5％ブドウ糖 100 ｍL

点滴静注30分（200 mL/時間）
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