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レジメン名 

 

 

 

１．適応疾患：治癒切除不能な大腸がん 最大 12 サイクルまで(臨床症状に応じて 12 サイ

クルに達していない場合でも維持療法への変更を考慮する) 

 

２．投与量と投与スケジュール 

薬剤名 投与スケジュール 

投与方法・投与量（day） 1 2 3 4 5 ・ ・ ・ ・ 14 1 

BV(ﾍﾞﾊﾞｼｽﾞﾏﾌﾞ)  

5mg/kg 日 
●          ● 

CPT-11(ｲﾘﾉﾃｶﾝ) 

150mg/㎡/日 
●          ● 

L-OHP(ｵｷｻﾘﾌﾟﾗﾁﾝ) 

85mg/㎡/日 
●          ● 

l-LV(ﾚﾎﾞﾎﾘﾅｰﾄ) 

200mg/㎡/日 
●          ● 

5-FU civ(ﾌﾙｵﾛｳﾗｼﾙ) 

2400mg/㎡/46hr. 
●          ● 

〈投与方法〉2 週を 1 コース  

〈評価方法〉CT により RECIST 基準により評価 

〈上限クール〉12 クール 

 

Day1 

投与順 薬剤名と投与量 投与方法 ペース 

①  PICC･CV ポート用生食注シリンジ 10mL 静注 
投与前 

ﾎﾟｰﾄﾌﾗｯｼｭ 

②  

アロカリス           235mg 

パロノセトロン         0.75mg 

デキサート           9.9mg 

生食              100mL 

点滴 30 分 

③  生食              50mL 点滴 全開 

④  
ベバシズマブ                mg 

生食                    100mL 
点滴 

初回 90 分 

2 回目 60 分 

3 回目以降 30 分 

大腸がん－mFOLFOXIRI＋BV【導入療法】 

(L-OHP＋CPT-11＋l-LV＋5-FU＋BV) 
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⑤  
イリノテカン               mg 

5％ブドウ糖液             500mL 
点滴 60 分 

⑥  
オキサリプラチン           mg 

5％ブドウ糖液         500mL 

点滴 

⑦と同時に 
120 分 

⑦  
レボホリナート           mg 

5％ブドウ糖液          200mL 

点滴 

⑥と同時に 
120 分 

⑧  
フルオロウラシル           mg 

生食                mL 
持続静注 46 時間 

＊5-FU civ は 46 時間持続注入のため、5-FU の投与量により希釈の生食も変更すること。

（5-FU 持続静注のための早見表を参考にして） 

 

Day3 

投与順 薬剤名と投与量 投与方法 ペース 

①  CV ポート用ヘパフラッシュ    1 本 静注 
投与後 

ﾎﾟｰﾄﾌﾗｯｼｭ 

 

Day2～4･(5) (内服) 

投与順 薬剤名と投与量 投与方法 ペース 

①  デカドロン         8mg 内服 分 2 (朝・昼) 

※day5 のﾃﾞｶﾄﾞﾛﾝ内服は主治医の判断により決定する 
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