
レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PAC 

200mg/m2 

40min 

Rp.1 生食 

デキサート 

ファモチジン
ポララミン

Rp.2 生食 

5-HT3拮抗薬

Rp.3 生食 

パクリタキセル 

Rp.4 生食 

カルボプラチン

50mL 

16.5mg 

20mg 

5mg 

100mL 

1A 

500mL 

200mg/m2 

250mL 

6AUC

Day 1 

10min 

30min 

180min 

60min 

1コース期間： 3 週間 

CBDCA 

6AUC

280min 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 8 1 

3-wPAC + CBDCA

肺-02

非小細胞肺がん
進行・再発

0min 
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CBDCA 

PAC 

22 

( 1 ) 

(day) 

前投薬 
生食 

100mL 

220min 

※パクリタキセルはDEHPを含まない輸液セットを用いる
※パクリタキセル投与時には0.22μm以下のメンブランフィルターを
用いたインラインフィルターを使用する



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

GEM

1000mg/m2

Rp.2

生食
デキサート
5-HT3拮抗薬
アロカリス

Rp.3

生食
ジェムザール

Rp.4

生食
シスプラチン

Rp.5

ソルデム3
Rp.1

Rp.2

100mL

9.9mg

1A

1V

100mL

1000mg/m2

300mL

80mg/m2

500mL

Day 1 Day 8

30min

30min

120min

90min

1コース期間： 3週間

CDDP

80mg/m2

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

CDDP + GEM

肺-03

非小細胞肺がん
進行・再発

0hr

生食
デキサート

100mL

6.6mg

15min

生食
ジェムザール

100mL

1000mg/m2

30min

CDDP

GEM

22

( 1 )

(day)

Rp.6

Rp.7

Rp.8

ソルアセトF

ソルデム3

ソルアセトF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min
Day 2, 3

Rp.1

ソルデム3 500mL 90minRp.2

Rp.3

Rp.4

ソルアセトF

ソルデム3

ソルアセトF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

生食
デキサート

100mL

6.6mg

15min

Rp.5

3hr 3.5hr

hydration

10hr

day1

Rp.1

生食 500mL 90min

Pre-hydration

5.5hr

※シスプラチンは遮光して投与する
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Rp.1 生食 

デキサート 

Rp.2 

生食 

カルボプラチン
Rp.3 

生食 

ジェムザール 

Rp.1 

Rp.2 

100mL 

6.6mg 

250mL 

AUC 5

100mL 

1000mg/m2 

Day 1 Day 8 

15min 

60min 

30min 

1コース期間： 3週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 

( 1 ) 

15 8 1 

CBDCA + GEM 

肺-04 

非小細胞肺がん 

進行・再発 

生食 

デキサート 

5HT3RA 

100mL 

9.9mg 

1A 

15min 

生食 

ジェムザール 
100mL 

1000mg/m2 

30min 

CBDCA 

GEM 

(day) 

0min 

GEM 

1000mg/m2 day8 

CBDCA 

AUC 5 day1 
GEM 

1000mg/m2 

30min 90min 
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

GEM 

1000mg/m2

30min 

Rp.1 生食 

デキサート 

Rp.2 生食 

ジェムザール 

100mL 

6.6mg 

100mL 

1000mg/m2 

Day 1 

15min 

30min 

1コース期間： 4週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 15 8 1 

GEM 

肺-07 

非小細胞肺がん 

進行・再発 

0min 

29 

( 1 ) 

(day) 
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

DOC 

70mg/m2 

1hr 

Rp.1 生食 

デキサート 

Rp.2 生食 

ドセタキセル 

100mL 

6.6mg 

250mL 

70mg/m2 

Day 1 

15min 

60min 

1コース期間： 3 週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 8 1 

DOC(70) 

肺-12 

非小細胞肺がん 

進行・再発 

0hr 

DOC 

22 

( 1 ) 

(day) 
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Rp.2

生食
デキサート
5-HT3拮抗薬
アロカリス

Rp.3

Rp.4

生食
シスプラチン

Rp.5

KN3号

100mL

9.9mg

1A

1V

300mL

60mg/m2

500mL

Day 8

15min

120min

90min

1コース期間： 5週間

CDDP

60mg/m2

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

CDDP + S-1

肺-13

非小細胞肺がん
進行・再発

0hr

CDDP

S-1

22 (day)

Rp.6

Rp.7

ヴィーンF

KN3号

ヴィーンF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

Day 9, 10

Rp.1

KN3号 500mL 90minRp.2

Rp.3

Rp.4

ヴィーンF

KN3号

ヴィーンF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

生食
デキサート

100mL

6.6mg

15min

Rp.5

3hr

hydration

9.5hr

day1

Rp.1

生食 500mL 90min

Pre-hydration

5hr

Day 1 - 21

S-1 BSA

1.25m2未満 80mg/body

1.25-1.5m2 100mg/body

1.5m2以上 120mg/body 

29 36

( 1 ) 

※シスプラチンは遮光して投与する
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PAC 

40mg/m2 

Rp.1 生食 

デキサート 

ファモチジン
ポララミン

Rp.2 生食 

5-HT3拮抗薬

Rp.3 生食 

パクリタキセル 

Rp.4 生食 

カルボプラチン

50mL 

9.9mg 

20mg 

5mg 

100mL 

1A 

250mL 

40mg/m2 

250mL 

AUC 2 

Day 1, 8, 15, 22, 29, 36 

10min 

30min 

60min 

60min 

放射線2Gy/day x 30/6wks 

CBDCA 

2AUC

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 15 8 1 

wPAC + wCBDCA + CRT 

肺-14 

非小細胞肺がん 

進行・再発 

40min 

CBDCA 

PAC 

29 (day) 

100min 160min 

前投薬 
生食 

100mL 

0min 

RT 

36 

RT 

※パクリタキセルはDEHPを含まない輸液セットを用いる
※パクリタキセル投与時には0.22μm以下のメンブランフィルターを
用いたインラインフィルターを使用する

※イメンド使用時はDEXを6.6mgへ減量
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

VNR

15mg/m2

Rp.2

生食
デキサート
5-HT3拮抗薬
アロカリス

Rp.3

生食
ナベルビン

Rp.4

生食
シスプラチン

Rp.6

KN3号

100mL

9.9mg

1A

1V

50mL

15mg/m2

300mL

80mg/m2

500mL

Day 1

Day 8

30min

全開で

120min

90min

1コース3週間で2コース施行
RT: 40Gy/20fr

CDDP

80mg/m2

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

CDDP + VNR + CRT（術前）
肺-18

非小細胞肺がん
術前補助化学療法

0hr

CDDP

VNR

22

( 1 )

(day)

Rp.7

Rp.8

Rp.9

ヴィーンF

KN3号

ヴィーンF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

Day 2, 3

Rp.1

KN3号 500mL 90minRp.2

Rp.3

Rp.4

ヴィーンF

KN3号

ヴィーンF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

生食
デキサート

100mL

6.6mg

15min

Rp.5

3hr

hydration

9.5hr

day1

Rp.1

生食 500mL 90min

Pre-hydration

5hr

Rp.5 生食 250mL 全開で

Rp.1 生食

Rp.2 生食
ナベルビン

100mL

50mL

15mg/m2

15min

全開

Rp.3 生食 250mL 全開

※CVポートから点滴する場合、
Rp.3は生食50mLに変更可能

CDDP投与終了後30分以内にRT

RT

※シスプラチンは遮光して投与する
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PEM 

500mg/m2 

Rp.2 

生食 

デキサート 

5-HT3拮抗薬

Rp.3 

生食
アリムタ

Rp.4 

生食
シスプラチン

Rp.6 

ソルデム3

100mL 

9.9mg 

1A 

100mL 

500mg/m2 

300mL 

75mg/m2 

500mL 

Day 1 

15min 

10min 

120min 

90min 

1コース：3週間 

CDDP 

75mg/m2 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 8 1 

CDDP + PEM  

肺-20 

非小細胞肺がん 

進行・再発 

0hr 

CDDP 

PEM 

22 

( 1 ) 

(day) 

Rp.7 

Rp.8 

Rp.9 

ソルアセトF

ソルデム3

ソルアセトF

500mL 

500mL 

500mL 

90min 

90min 

90min 

Day 2, 3 

Rp.1 

ソルデム3 500mL 90min Rp.2 

Rp.3 

Rp.4 

ソルアセトF

ソルデム3

ソルアセトF

500mL 

500mL 

500mL 

90min 

90min 

90min 

生食 

デキサート 

100mL 

6.6mg 

15min 

Rp.5 

3hr 

hydration 

9.5hr 

day1 

Rp.1 

生食 500mL 90min 

Pre-hydration 

5hr 

Rp.5 生食 100mL 30min 

※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、
アリムタ最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。
その後、アリムタ投与期間中および投与中止後22日目まで
9週毎に筋注する。

※Day1からイメンドを3日間内服する
※シスプラチンは遮光して投与する
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Rp.1 生食 

デキサート 

5-HT3拮抗薬

Rp.2 

生食 

カルボプラチン
Rp.4 

生食 

アリムタ

100mL 

9.9mg 

1A 

250mL 

AUC 5 

100mL 

500mg/m2 

Day 1 

15min 

60min 

10min 

1コース期間： 3週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 

( 1 ) 

15 8 1 

CBDCA + PEM 

肺-21 

非小細胞肺がん 

進行・再発 

CBDCA 

PEM 

(day) 

CBDCA 

AUC 5 

0min 

PEM 

500mg/m2 

10min 100min 

生食 Rp.3 50mL フラッシュ 

40min 

生食 

※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、
アリムタ最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。
その後、アリムタ投与期間中および投与中止後22日目まで
9週毎に筋注する。
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PAC 

200mg/m2 

130min 

Rp.2 生食 

デキサート 

ファモチジン
ポララミン

Rp.3 生食 

5-HT3拮抗薬

Rp.4 生食 

パクリタキセル 

Rp.5 生食 

カルボプラチン

50mL 

16.5mg 

20mg 

5mg 

100mL 

1A 

500mL 

200mg/m2 

250mL 

6AUC

Day 1 

10min 

30min 

180min 

60min 

1コース期間： 3 週間 

CBDCA 

6AUC

370min 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 8 1 

3-wPAC + CBDCA + BV

肺-24

非小細胞肺がん（non-sq）
進行・再発

0min 

CBDCA 

PAC 

22 

( 1 ) 

(day) 

前投薬 

310min 

Rp.1 生食 

アバスチン
100mL 

15mg/kg

90min 

BV 

15mg/kg 

90min 

BV 

※パクリタキセルはDEHPを含まない輸液セットを用いる
※パクリタキセル投与時には0.22μm以下のメンブランフィルターを
用いたインラインフィルターを使用する

※イメンド使用時はDEX9.9mgへ減量
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

VNR

20mg/m2

Rp.2

生食
デキサート
5-HT3拮抗薬
アロカリス

Rp.3

生食
ナベルビン

Rp.4

生食
シスプラチン

Rp.6

ソルデム3

100mL

9.9mg

1A

1V

50mL

20mg/m2

300mL

80mg/m2

500mL

Day 1

Day 8

30min

全開で

120min

90min

1コース4週間で2コース施行（最大3コース）
RT: 60Gy/30fr

CDDP

80mg/m2

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

CDDP + VNR + CRT

肺-26

非小細胞肺がん
局所進行癌（StageIII）

0hr

CDDP

VNR

22

(day)

Rp.7

Rp.8

Rp.9

ソルアセトF

ソルデム3

ソルアセトF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

Day 2, 3

Rp.1

ソルデム3 500mL 90minRp.2

Rp.3

Rp.4

ソルアセトF

ソルデム3

ソルアセトF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

生食
デキサート

100mL

6.6mg

15min

Rp.5

3hr

hydration

9.5hr

day1

Rp.1

生食 500mL 90min

Pre-hydration

5hr

Rp.5 生食 250mL 全開で

Rp.1 生食

Rp.2 生食
ナベルビン

100mL

50mL

20mg/m2

15min

全開

Rp.3 生食 250mL 全開

※CVポートから点滴する場合、
Rp.3は生食50mLに変更可能

CDDP投与終了後30分以内にRT

RT

※シスプラチンは遮光して投与する

29

( 1 )
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Rp.2 生食 

デキサート 

5-HT3拮抗薬

Rp.3 

生食 

カルボプラチン
Rp.5 

生食 

アリムタ

100mL 

9.9mg 

1A 

250mL 

AUC 5 

100mL 

500mg/m2 

Day 1 

15min 

60min 

10min 

1コース期間： 3週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 

( 1 ) 

15 8 1 

CBDCA + PEM + BV 

肺-29 

非小細胞肺がん（扁平上皮がんを除く） 
進行・再発 

CBDCA 

PEM 

(day) 

CBDCA 

AUC 5

0hr 

PEM 

500mg/m2 

1.5hr  3.5hr 

生食 Rp.4 50mL フラッシュ

2.5hr 

生食 

※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、
アリムタ最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。
その後、アリムタ投与期間中および投与中止後22日目まで
9週毎に筋注する。

BV 

Rp.1 生食 

アバスチン
100mL 

15mg/kg 
90min 

BV 

15mg/kg

6コースまで 

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PEM

500mg/m2

Rp.3

生食
デキサート
5-HT3拮抗薬
アロカリス

Rp.4

生食
アリムタ

Rp.5

生食
シスプラチン

Rp.7

ソルデム3

100mL

9.9mg

1A

1V

100mL

500mg/m2

300mL

75mg/m2

500mL

Day 1

30min

10min

120min

90min

1コース：3週間

CDDP

75mg/m2

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

CDDP + PEM + BV

肺-30

非小細胞肺がん（扁平上皮がんを除く）
進行・再発

BV

PEM

22

( 1 )

(day)

Rp.8

Rp.9

Rp.10

ソルアセトF

ソルデム3

ソルアセトF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

Day 2, 3

Rp.1

ソルデム3 500mL 90minRp.2

Rp.3

Rp.4

ソルアセトF

ソルデム3

ソルアセトF

500mL

500mL

500mL

90min

90min

90min

生食
デキサート

100mL

6.6mg

15min

Rp.5

hydrationday1

Rp.1

生食 500mL 90min

hydration

0hr 3hr 10.5hr7.5hr

Rp.6 生食 100mL 30min ※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、
アリムタ最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。
その後、アリムタ投与期間中および投与中止後22日目まで
9週毎に筋注する。

※シスプラチンは遮光して投与する

BV

15mg/kg
hydration

Rp.2 生食
アバスチン

100mL

15mg/kg

90min

CDDP

4コースまで

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

NabP 

100mg/m2 

Rp.1 生食 

デキサート 

5-HT3拮抗薬

Rp.2 生食 

アブラキサン

Rp.3 生食 

カルボプラチン

100mL 

9.9mg 

1A 

必要量 

100mg/m2 

250mL 

6AUC

Day 1 Day 8, 15 

15min 

30min 

60min 

1コース期間： 3 週間 

CBDCA 

6AUC

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 

(1) 

15 8 1 

wNabP + CBDCA 

肺-32 

肺がん 

進行・再発 

45min 

CBDCA 

NabP 

(day) 

100min 

day1 

day8, 15 

前投薬

前投薬

0min 

※アブラキサンの濃度は5mg/mL厳守とする。

Rp.1 生食 

デキサート 

Rp.2 生食 

アブラキサン

100mL 

6.6mg 

必要量 

100mg/m2 

15min 

30min 

※アルブミン製剤使用の同意書が必要。

NabP 

100mg/m2 

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Nivolumab 

3 mg/kg

0min 

Day 1 

1コース期間： 2 週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

 15 

( 1 ) 

8 1 

Nivolumab 

肺-33 

非小細胞肺がん 

切除不能な進行・再発 

Nivolumab 

(day) 

60min 

Rp.1 生食 

Nivolumab 
100mL 

3 mg/kg
60min以上

※フィルター付きルートを使用すること

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

DOC 

60mg/m2 

90min 

Rp.1 生食 

デキサート 

ポララミン 

Rp.4 生食 

ドセタキセル 

50mL 

6.6mg 

5mg 

250mL 

60mg/m2

Day 1 

10min 

60min 

1コース期間： 3 週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 8 1 

DOC+RAM 

肺-34 

非小細胞肺がん 

進行・再発 

0hr 

DOC 

22 

( 1 ) 

(day) 

Rp.2 生食 100mL 30min 

Rp.3 生食 

サイラムザ
250mL 

10mg/kg

60min 
※0.2マイクロのフィルター付きルートを使用すること

前投薬 RAM 

10mg/kg

150min 

RAM 

サイラムザ投与後は1時間の観察期間をもうけること
（Infusion reactionの発現がなければ、サイクル3以降は省略可）

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Pembrolizumab 

200 mg/body 

0min 

Day 1 

1コース期間： 3 週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 8 1 

Pembrolizumab 

肺-36 

非小細胞肺がん 

切除不能な進行・再発 

Pembrolizumab 

(day) 

30min 

Rp.1 生食 

Pembrolizumab 
100mL 

200mg/body 
30min以上 

※フィルター付きルートを使用すること

22 

(1)

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Atezolizumab 

1200 mg/body 

0min 

Day 1 

1コース期間： 3 週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 8 1 

Atezolizumab 

肺-37 

非小細胞肺がん 

切除不能な進行・再発 

Atezolizumab 

(day) 

30min 

Rp.1 生食 

Atezolizumab 
100mL 

1200mg/body 
30min（初回は60min）

※フィルター付きルートを使用すること

22 

(1)

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Durvalumab 

10 mg/kg

0min 

Day 1 

1コース期間： 2 週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 

(1) 

8 1 

Durvalumab 

肺-38 

非小細胞肺がん 

切除不能な局所進行 

根治的化学放射線療法後の維持療法 

Durvalumab 

(day) 

60min 

Rp.1 生食 

Durvalumab 
250mL 

10 mg/kg
60min 

※フィルター付きルートを使用すること

化学放射線療法終了42日以内に開始すること 

最長で12ヶ月まで投与可能 

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

NabP 

100mg/m2 

Rp.2 生食 

デキサート 

5-HT3拮抗薬

Rp.3 生食 

アブラキサン

Rp.4 生食 

カルボプラチン

100mL 

4.95mg 

1A 

必要量 

100mg/m2 

250mL 

6AUC

Day 1 Day 8, 15 

15min 

30min 

60min 

1コース期間： 3 週間 

CBDCA 

6AUC

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 

(1) 

15 8 1 

Pembro + wNabP + CBDCA 

肺-39 

肺がん 

進行・再発 

45min 

CBDCA 

NabP 

(day) 

75min 

day1 

day8, 15 

前投薬 

前投薬

0min 

※アブラキサンの濃度は5mg/mL厳守とする。

Rp.1 生食 

デキサート 

Rp.2 生食 

アブラキサン

100mL 

6.6mg 

必要量 

100mg/m2 

15min 

30min 

※アルブミン製剤使用の同意書が必要。

NabP 

100mg/m2 

Pembro 

※day1からイメンドを3日間内服する。

Rp.1 生食 

キイトルーダ
100mL 

200mg 

30min 

※day1のアブラキサンはフィルターを回避するため側管から投与。

Pembrolizumab 

200mg 

135min 

※フィルター付きルートを使用すること

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Rp.2 生食 

デキサート 

5-HT3拮抗薬

Rp.3 

生食 

カルボプラチン

生食 

アリムタ

100mL 

4.95mg 

1A 

250mL 

AUC 5 

100mL 

500mg/m2 

Day 1 

15min 

60min 

10min 

1コース期間： 3週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 

( 1 ) 

15 8 1 

Pembro + PEM + CBDCA 

肺-40 

非小細胞肺がん（扁平上皮がんを除く） 
進行・再発 

CBDCA 

PEM 

(day) 

CBDCA 

AUC 5

0hr 

PEM 

500mg/m2 

30min  2hr 

Rp.4 

1hr 

※キイトルーダはフィルター付きルートを使用すること。

※day1からイメンドを3日間内服する。

※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、
アリムタ最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。
その後、アリムタ投与期間中および投与中止後22日目まで
9週毎に筋注する。

Pembro 

Rp.1 生食 

キイトルーダ
100mL 

200mg 
30min 

Pembrolizumab 

200mg 

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PAC 

175mg/m2 

30min 

Rp.3 生食 

デキサート 

ファモチジン
ポララミン

Rp.4 生食 

5-HT3拮抗薬

Rp.5 生食 

パクリタキセル 

Rp.6 生食 

カルボプラチン

50mL 

16.5mg 

20mg 

5mg 

100mL 

1A 

500mL 

200mg/m2 

250mL 

6AUC

Day 1 

10min 

30min 

180min 

60min 

1コース期間： 3 週間 

CBDCA 

6AUC

340min 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15 8 1 

Atezo+3-wPAC+CBDCA+BV 

肺-42 

非小細胞肺がん 

進行・再発 

0min 

CBDCA 

PAC 

22 

( 1 ) 

(day) 

前投薬 
生食 

100mL 

280min 

※パクリタキセルはDEHPを含まない輸液セットを用いる
※0.22μm以下のメンブランフィルターを用いたインラインフィルター
を使用する

Atezolizumab 

1200mg 

生食 

テセントリク
250mL 

1200mg 

Rp.1 60min ※テセントリクは2回目以降30分に短縮可能
※アバスチンは2回目は60分、3回目以降は30分に短縮可能

Rp.2 生食 

アバスチン
100mL 

15mg/kg 

90min 

BV 

15mg/kg 

60min 100min 

BV 

Atezolizumab 

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Rp.2 生食 

デキサート 

5-HT3拮抗薬

Rp.3 

生食 

カルボプラチン

生食 

アリムタ

100mL 

4.95mg 

1A 

250mL 

AUC 6 

100mL 

500mg/m2 

Day 1 

15min 

60min 

10min 

1コース期間： 3週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 

( 1 ) 

15 8 1 

Atezo + PEM + CBDCA 

肺-44 

非小細胞肺がん（扁平上皮がんを除く） 
進行・再発 

CBDCA 

PEM 

(day) 

CBDCA 
AUC 6 

0hr 

PEM 
500mg/m2 

30min  2hr 

Rp.4 

1hr 

※テセントリクはフィルター付きルートを使用すること。

※day1からイメンドを3日間内服する。

※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、
アリムタ最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。
その後、アリムタ投与期間中および投与中止後22日目まで
9週毎に筋注する。

Atezo 

Rp.1 生食 

テセントリク
250mL 

1200mg 

Atezolizumab 
1200mg 

30min 

（初回60分）

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 広島総合病院 がん化学療法運営委員会 
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

NabP 
100mg/m2 

Rp.2 生食 

デキサート 

5-HT3拮抗薬

Rp.3 生食 

アブラキサン

Rp.4 生食 

カルボプラチン

100mL 

4.95mg 

1A 

必要量 

100mg/m2 

250mL 

AUC6

Day 1 Day 8, 15 

15min 

30min 

60min 

1コース期間： 3 週間 

CBDCA 
AUC6 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

22 

(1) 

15 8 1 

Atezo + wNabP + CBDCA 

肺-46 

非小細胞肺がん（扁平上皮がんを除く） 
進行・再発 

45min 

CBDCA 

NabP 

(day) 

75min 

day1 

day8, 15 

前投薬 

前投薬

0min 

※アブラキサンの濃度は5mg/mL厳守とする。

Rp.1 生食 

デキサート 

Rp.2 生食 

アブラキサン

100mL 

6.6mg 

必要量 

100mg/m2 

15min 

30min 

※アルブミン製剤使用の同意書が必要。

NabP 
100mg/m2 

Atezolizumab 

※day1からイメンドを3日間内服する。

Rp.1 生食 

テセントリク
250mL 

1200mg 

※day1のアブラキサンはフィルターを回避するため側管から投与。

Atezlolizumab 
1200mg 

135min 

※フィルター付きルートを使用すること

30min 

（初回60分） 

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Pembrolizumab 

400 mg/body 

0min 

Day 1 

1コース期間： 6 週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

Pembrolizumab(6週毎) 

肺-47 

非小細胞肺がん 

切除不能な進行・再発 

30min 

Rp.1 生食 

Pembrolizumab 
100mL 

400mg/body 
30min以上 

※フィルター付きルートを使用すること

15 8 1 
Pembrolizumab 

(day) 22 29 36 43 

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Nivolumab(4週毎) 

肺-48 

非小細胞肺がん 

切除不能な進行・再発 

Nivolumab 

480mg/kg

0min 

Day 1 

1コース期間： 4週間 

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

 15 8 1 

Nivolumab 

(day) 

60min 

Rp.1 生食 

Nivolumab 
100mL 

480mg/body 
60min以上

※フィルター付きルートを使用すること

 22  29 

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PAC

200mg/m2

30min

Rp.4 生食
デキサート
ファモチジン
ポララミン

Rp.5 生食
5-HT3拮抗薬

Rp.6 生食
パクリタキセル

Rp.7 生食
カルボプラチン

50mL

9.9mg

20mg

5mg

100mL

1A

500mL

200mg/m2

250mL

6AUC

Day 1, 22

10min

30min

180min

60min

1コース期間： 6 週間 1コース後 Nivo + Ipi メンテナンスへ移行

CBDCA

6AUC

370min

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Nivo+Ipi+3-wPAC+CBDCA

肺-49

扁平上皮肺がん
進行・再発の１次治療

0min

CBDCA

PAC

22 (day)

前投薬
生食

100mL

310min

※day1-3、day22-24はアプレピタントを内服
※パクリタキセルはDEHPを含まない輸液セットを用いる
※0.22μm以下のメンブランフィルターを用いたインラインフィルター
を使用する

Nivo

360mg

生食
オプジーボ

100mL

360mg

Rp.1 30min

Rp.3 生食
ヤーボイ

20mL

1mg/kg

30min

Ipi

1mg/kg

60min 90min

Ipilimumab

Nivolumab

43

( 1 )
3629

メンテナンス

生食
100mL

Rp.2 生食 100mL 30min

*

Day22はヤーボイ抜き*

※フィルター付きルートを使用すること

※ヤーボイは生食50から30mLを抜き、必要量を混
注すること
（1-4mg/mLを確保するため）

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PEM

500mg/m2

30min

Rp.5 生食
デキサート
5-HT3拮抗薬

Rp.6 生食
アリムタ

Rp.7 生食
カルボプラチン

100mL

4.95mg

1A

100mL

500mg/m2

250mL

5AUC

Day 1, 22

30min

10min

60min

1コース期間： 6 週間 1コース後 Nivo + Ipi メンテナンスへ移行

CBDCA

5AUC

170min

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Nivo+Ipi+PEM+CBDCA

肺-50

非扁平上皮肺がん
進行・再発の１次治療

0min

CBDCA

PEM

22 (day)

前投薬

110min

※day1-3, day22-24はアプレピタントカプセルセット内服
※投与開始7日前にメコバラミン2A筋注し、パンビタン末内服開始

Nivo

360mg

生食
オプジーボ

100mL

360mg

Rp.1 30min

Rp.3 生食
ヤーボイ

20mL

1mg/kg

30min

Ipi

1mg/kg

60min 90min

Ipilimumab

Nivolumab

43

( 1 )
3629

メンテナンス

生食
100mL

Rp.2 生食 100mL 30min

*

Day22はヤーボイ抜き*

※フィルター付きルートを使用すること

※ヤーボイは生食50から30mLを抜き、必要量を混
注すること
（1-4mg/mLを確保するため）

※ヤーボイ観察期間のため前投薬は30分かけて投与

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Nivolumab

360mg

0min

Day 1

1コース期間： 6週間

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

Nivo + Ipi

肺-51

肺癌
Nivo+Ipi+chemoのメンテナンス
悪性中皮腫

Nivolumab

(day)

60min

Rp.1 生食
Nivolumab

100mL

360mg
30min

※フィルター付きルートを使用すること

Rp.2

Rp.3

生食 100mL 30min

生食
Ipilimumab

20mL

1mg/kg
30min

生食
Ipilimumab

1mg/kg

90min30min

Ipilimumab

※Ipilimumabは生食30mLを抜いてから
必要量を混注すること
（1-4mg/mLを確保するため）

1 22 43

(1)

Nivolumab

360mg

0min 30min

day1

day22

生食
Nivolumab

100mL

360mg
30min

Day 22

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

① 投与薬剤名と投与量

Erlotinib + RAM

肺-52

肺がん
EGFR変異陽性の進行・再発

前投薬

0min

Day 1

1コース期間： 2週間

② 投与方法

③ 投与スケジュール

15

(1)

81

RAM

(day)

100min

Rp.1 生食
デキサート
ポララミン

50mL

6.6mg

5mg

10min

Rp.2 生食 100mL 30min

Rp.3 生食
サイラムザ

250mL

10mg/kg

60min

RAM

10mg/kg

※サイラムザ投与時はDEHPを含まない，0.22μm以下のメンブランフィルターを有するイン
ラインフィルターを使用する

サイラムザ投与後は1時間の観察期間をもうけること
（Infusion reactionの発現がなければ、サイクル3以降は省略可）

Erlotinib

Erlotinib 150mg/dayで連日投与
Gefitinib 250mg/dayでも可

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

NabP 

100mg/m2

60min

Rp.4 生食
デキサート
グラニセトロン

Rp.6 生食
アブラキサン

Rp.7 生食
カルボプラチン

50mL

4.95mg

3mg

必要量
100mg/m2

250mL

6AUC

Day 1

15min

30min

60min

4コース終了後、3週後に5コース目としてイミフィンジ単独、更に4週後に6コース目として
イミフィンジ+イジュド併用投与あり。

CBDCA

6AUC

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Dur+Tre+wNabP+CBDCA(1-4コース用)

肺-55

非小細胞肺癌
進行・再発の１次治療

0min

イジュド

アブラキサン

22

前投薬

※Day1からアプレピタントを3日間内服する
※イミフィンジは体重30kg以下では、20mg/kgで投与
※イジュド、イミフィンジは0.22μm以下のメンブランフィルターを用いたインラインフィルターを使用
※イジュド後生食は2回目以降フラッシュ可
※アブラキサンはフィルターを通さないこと

Tre

75mg

生食
イジュド

50mL

75mg

Rp.1 60min

Rp.3 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

Dur

1500mg

120min 180min

イミフィンジ

生食
100mL

Rp.2 生食 100mL 60min

カルボプラチン

Rp.1
生食
デキサート

Rp.2
生食
アブラキサン

100mL

6.6mg

必要量
100mg/m2

day 8, 15

15min

30min

※アブラキサンの濃度は5mg/mL厳守とする。

※アルブミン製剤使用の同意書が必要。

195min 225min 285min

(day)

(day)

1コース： 3週間

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

60min

Day 29

イジュドは6コース目(計5回)で終了、その後はイミフィンジ単独(4週毎)のメンテナンスへ移行

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Dur+Tre+wNabP+CBDCA(5-6コース目)

肺-56

非小細胞肺癌
進行・再発の１次治療

0min

イジュド

22 (day)

※イミフィンジは体重30kg以下では、20mg/kgで投与
※イジュド、イミフィンジは0.22μm以下のメンブランフィルターを用いたインラインフィルターを使用

Tre

75mg

生食
イジュド

50mL

75mg

Rp.1 60min

Rp.2 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

Dur

1500mg

120min

イミフィンジ

29

Day 1

Rp.1 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

0min

Dur

1500mg

60min

day1

(5コース目)

day29

(6コース目)

1コース： 4週間

4336 50 57

イミフィンジ単剤
メンテナンスへ
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

PEM

500mg/m2

60min

Rp.4 生食
デキサート
グラニセトロン

Rp.6 生食
ペメトレキセド

Rp.7 生食
カルボプラチン

50mL

4.95mg

3mg

100mL

500mg/m2

250mL

6AUC

Day 1

15min

10min

60min

最初の4コースは1コース3週間。4コース終了後、3週後に5コース目としてイミフィンジ単独、
更に4週後に6コース目としてイミフィンジ+イジュド併用投与あり。

CBDCA

6AUC

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Dur+Tre+PEM+CBDCA(1-4コース用)

肺-57

非小細胞肺癌
進行・再発の１次治療

0min

イジュド

アブラキサン

22 (day)

前投薬

※Day1からアプレピタントを3日間内服する

※イミフィンジは体重30kg以下では、20mg/kgで投与

※イジュド、イミフィンジは0.22μm以下のメンブランフィルターを
用いたインラインフィルターを使用

※イジュド後生食は2回目以降フラッシュ可

※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、

最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。

• その後、ペメトレキセド投与期間中および投与中止後22日目まで

• 9週毎に筋注する。

Tre

75mg

生食
イジュド

50mL

75mg

Rp.1 60min

Rp.3 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

Dur

1500mg

120min 180min

イミフィンジ

生食
100mL

Rp.2 生食 100mL 60min

カルボプラチン

195min
205min 265min

1コース： 3週間
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

60min

Day 29

イジュドは6コース目(計5回)で終了、
その後はイミフィンジ+ペメﾄレキセド(4週毎)メンテナンスへ移行

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Dur+Tre+PEM+CBDCA(5-6コース目)

肺-58

非小細胞肺癌
進行・再発の１次治療

0min

イジュド

22
(day)

※イミフィンジは体重30kg以下では、20mg/kgで投与
※イジュド、イミフィンジは0.22μm以下のメンブランフィルターを用いたインラインフィルターを使用

※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。その後、ペメトレキセド投与期間中および投与中止後22日目まで

9週毎に筋注する。

Tre

75mg

生食
イジュド

50mL

75mg

Rp.1 60min

Rp.2 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

Dur

1500mg

120min135min

イミフィンジ

29

Day 1

Rp.1 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

0min

Dur

1500mg

60min

day1

(5コース目)

day29

(6コース目)

Rp.4 生食
ペメトレキセド

100mL

500mg/㎡
10min

ペメトレキセド

Rp.3 生食
デキサート

100mL

6.6mg
15min

PEM

500mg/m2
前投薬

195min

Rp.3 生食
ペメトレキセド

100mL

500mg/㎡
10min

Rp.2 生食
デキサート

50mL

6.6mg
15min

PEM

500mg/m2
前投薬

75min
85min

1コース： 4週間
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Day 1

イジュドは6コース目(計5回)で終了、
7コース目以降はイミフィンジ+ペメﾄレキセド(4週毎)メンテナンスへ移行

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Dur+PEM(メンテナンス)

肺-59

非小細胞肺癌 進行・再発
Dur+Tre+PEM+CBDCAの7コース目以降として

22
(day)

※イミフィンジは体重30kg以下では、20mg/kgで投与
※イミフィンジは0.22μm以下のメンブランフィルターを用いたインラインフィルターを使用

※パンビタン末1gをday1の7日前から内服開始し、最終投与日から22日目まで可能な限り継続する。

※メコバラミン注1mgをday1の7日前に筋注する。その後、ペメトレキセド投与期間中および投与中止後22日目まで

9週毎に筋注する。

Rp.1 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

イミフィンジ

29

Rp.3 生食
ペメトレキセド

100mL

500mg/㎡
10min

ペメトレキセド

Rp.2 生食
デキサート

100mL

6.6mg
15min

Dur

1500mg

60min

PEM 500mg/m2前投薬

75min 85min0min

1コース： 4週間

広島総合病院 がん化学療法運営委員会 



レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

GEM

1000mg/m2

60min

Rp.4 生食
デキサート
グラニセトロン

Rp.6 生食
ジェムザ－ル

Rp.7 生食
カルボプラチン

50mL

4.95mg

3mg

100mL

1000mg/m2

250mL

6AUC

Day 1

15min

30min

60min

4コース終了後、3週後に5コース目としてイミフィンジ単独、更に4週後に6コース目として
イミフィンジ+イジュド併用投与あり。

CBDCA

6AUC

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Dur+Tre+GEM+CBDCA(1-4コース用)

肺-60

非小細胞肺癌
進行・再発の１次治療

0min

イジュド

ジェムザール

22 (day)

前投薬

※Day1からアプレピタントを3日間内服する
※イミフィンジは体重30kg以下では、20mg/kgで投与
※イジュド、イミフィンジは0.22μm以下のメンブランフィルターを用いたインラインフィルターを使用
※イジュド後の生食は2回目以降フラッシュ可

Tre

75mg

生食
イジュド

50mL

75mg

Rp.1 60min

Rp.3 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

Dur

1500mg

120min 180min

イミフィンジ

生食
100mL

Rp.2 生食 100mL 60min

カルボプラチン

Rp.1
生食
デキサート

Rp.2
生食
ジェムザール

100mL

6.6mg

100mL

1000mg/m2

day 8

15min

30min

195min 225min 285min

1コース： 3週間
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

60min

Day 29

イジュドは6コース目(計5回)で終了、その後はイミフィンジ単独(4週毎)のメンテナンスへ移行

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

Dur+Tre+GEM+CBDCA(5-6コース目)

肺-61

非小細胞肺癌
進行・再発の１次治療

0min

※イミフィンジは体重30kg以下では、20mg/kgで投与
※イジュド、イミフィンジは0.22μm以下のメンブランフィルターを用いたインラインフィルターを使用

Tre

75mg

生食
イジュド

50mL

75mg

Rp.1 60min

Rp.2 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

Dur

1500mg

120min

Day 1

Rp.1 生食
イミフィンジ

250mL

1500mg
60min

0min

Dur

1500mg

60min

day1

(5コース目)

day29

(6コース目)

1581

イジュド

22 (day)

イミフィンジ

29 4336 50 57

イミフィンジ単剤
メンテナンスへ
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

Durvalumab

1500mg or 20mg/kg

0min

Day 1

1コース期間： 4 週間

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

Durvalumab

(day)

60min

Rp.1 生食
イミフィンジ

※フィルター付きルートを使用すること

22

Durvalumab

肺-62

非小細胞肺がん 進行・再発
・Dur+Tre+wNabP+CBDCAの7コース目以降として
・Dur+Tre+GEM+CBDCAの7コース目以降として
・根治的化学放射線療法後の維持療法

250mL

1500mg

or

20mg/kg：体重：30kg以下

28

(1)

60min
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レジメン登録名：
登録番号：
対象癌種：
適応分類：

T-Deruxtecan
5.4 mg/kg

0min

Day 1

1コース期間： 3 週間

① 投与薬剤名と投与量

② 投与方法

③ 投与スケジュール

1581

T-Deruxtecan

肺-65 T-Deruxtecan

肺癌
進行・再発

T-Deruxtecan

(day)

90min

Rp.2 5% Tz 

T-Deruxtecan
100mL

5.4 mg/kg
90min

※アプレピタント追加の場合はデキサート4.95mg

※2回目以降は30分まで短縮可能
※フィルター付きルートを使用すること
※要遮光

22

※2回目以降は30分まで短縮可能

Rp.1 生食
デキサート
5-HT3拮抗剤

100 mL

9.9 mg

1 A

15min

検査：オンコマインorパネル
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