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Ifosfamide + Gemcitabine +Vinorelbine
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Ifosfamid 1.2.3.4.giin 2000 0,6-20 mg/mL konsantrasyon
by aralifinda %0,9 SF veya %5 dextroz
mg/m*/
g/m/giin iginde 2 saat iv.infiizyon
Gemcitabin lve 4.giin ' 800 mg/m?/doz | Doz basina 800 mg/m2; intravensz
olarak %0,9 NS ile seyreltilerek 0,1
mg/mL kadar diisiik bir konsantrasyona
kadar 30 dakika infiizyonla, 1. ve 4.
giinlerde 2 doz halinde uygulayin
_ _ | (toplam doz/kiir = 1600 mg/m2)
Vinorelbin 1.giin 20 mg/m?/giin | 1,5-3 mg/mL konsantrasyon aralifinda
%0,9 SF veya %5 dextroz iginde
hazirlanarak 6-10 dakika siireyle iv.
Uygulanir.
Prednisolon 1.2.3.4.giin 100 mg/giin PO veya 10-30 dakikada 1v infiizyon
Mesna ' 1.2.3.4.giin ' 2600 | Mesna kullanim stratejileri sunlar
mg/m2 /giin igerir:

1. Mesna 2600 mg/m?/giin; Ifosfamid
ile eg zamanl baglanarak 12 saat
boyunca 50-1000 mL %0,9 SF veya
%3 dextroz iginde siirekli intravenoz
inflizyon yoluyla uygulama

2. Doz bagina Mesna 650 mg/m?; 25-
100 mL %0,9 SF veya %5 dextrozda
her giin 4 doz olmak iizere her 3 saatte
bir 15-30 dakika boyunca intravendz
olarak uygulaymn. ik doz ifosfamid
basladiginda verilir (yani 0, 3, 6 ve 9.
saatlerde)




ifosfamid 1-4. giinlerde Ifosfamid uygulamasiyla eszamanli olarak giinde 2000 mL %0,9 sodyum kloriir
intravendz inflizyon yoluyla uygulaym. Ifosfamid uygulamasi arasindaki araliklarda
intravendz hidrasyonuna devam edin.

Miimkiinse, ifosfamid uygulamasi arasindaki araliklarda intravendz hidrasyon bakimina
devam edin. Oral sivi alimmmi tegvik edin. Giinliik agirligy izleyin veya yatarak tedavi
ortaminda uygulaniyorsa sivi girisini ve ¢ikisim izleyin. Elektrolitleri tibbi agidan uygun
sekilde degistirin

sirasinda
hiperhidrasyon

21 giinde bir uygulanir.

Genelde 7.glinden sonra giinliik tam kan saymm ile mutlak nétrofil sayis1 <1000 ise G-CSF ile
desteklenerek >1000 iistiinde tutulur.

Mutlak Nétrofil Sayis1 > 1000/mm® veya trombosit > 50000/mm° olana dek tedaviye ara verilir.
Destekleyici bakim

Antiemetik profilaksi

1-4. glinde emetojenik potansiyel ORTA

Antiemetik profilaksi : Kemoterapiden 1 saat d6nce; Tropisetron 5 mg veya Granisetron 3 mg veya
Ondansetron 8 mg amp iv yavag puse. Takipte oral antiemetiklere devam edilir.

Trimetoprim sulfometaksazol tb ( 160 mg trimethoprim+800 mg sulfametaksazol). 1x1 (haftada 3 giin)
(tok)

Flukonazol 200 mg 1x1 tablet (ndtropeni doneminde)

Valasiklovir 500 mg 2x1 tablet (tok)




