Vel ..:s Melfalan, Lenalidomid, Prednizon
hie]|
terbol Hasta Ady/ TC No:
HEMATOLOJI UNIVERSITESI
Tam:
Boy Kiir Sayisi
Kilo Hekim
Diizeltilmis Kilo Kagsesi
Yiizey Alam
Ilag¢ Giin Tarih Doz Uygulama
Melfalan l.giin 0,18 mg/kg | oral
2.gilin
3.giin
4.gilin
Lenalidomid Ilk 21 giin 10 mg oral
Metil l.giin 1,6 mg/kg | oral
prednizolon 2.glin
3.giin
4.gilin
28 giinde bir uygulanir.

Zoledronik asit 4 haftada bir 4 mg, >15 dakikada intravenoz

Trimetoprim sulfometaksazol tb. 2x1 (haftada 2 giin) (tok)

Flukonazol 200 mg 1x1 tablet (nétropeni doneminde)
Valasiklovir 500 mg 1x1 tablet (tok)
Kalsiyum D vit eff tb 1x1 (hiperkalsemi yoksa)

Lenalidomid yemekle bagimsiz, her giin ayn saatte.

Sitopeni Yonetimi: ANS<1000/mm3 veya PLT<50,000/mm3 oldugunda tedavi durdurulur.
ANS>1000/mm3 veya PLT>50,000/mm3 olmasi i¢in 2 haftadan kisa siire gegiyor ise ayni
dozlardan devam edilebilir ancak ANS>1000/mm3 veya PLT>50,000/mm3 olmasi ig¢in
beklenmesi diger siklusa baslamay1 2 haftadan daha uzun siire erteliyorsa hem lenalidomid
hem de melfalan bir alt doz seviyesinden baslanir. (Lenalidomid doz seviyesi 1: 10 mg/giin,

doz seviyesi -1: 5 mg/giin; Melfalan doz seviyesi 1: 0,18mg/kg, doz seviyesi -1:0,135mg/kg)

IMID tedavisi altinda tromboz risk faktorleri

Hasta kaynakh risk faktorleri Tedavi kaynakh risk faktorleri
Enfeksiyon Yiiksek doz deksametazon




Cerrahi
VTE oykiisii
Aktif hastalik
Kardiyovaskiiler hastalik
Immobilizasyon
Ileri yas, obezite
Trombofili
Hipervizkozite

0-1 >2
Aspirin

yok;

Yiiksek riskli = hasta kaynakli risk faktorii birden fazla veya tedavi kaynakl risk faktorii

mevcut

DMAH veya warfarin
Diisiik riskli = hasta kaynakli risk faktorii yok veya bir tane mevcut, tedavi kaynakl: risk faktorii

Eritropoetin

Doksorubusin

Hormon tedavisi

Coklu kemoterapi kombinasyonu

DMAH veya warfarin

VTE, vendz tromboemboli; DMAH, diisiik molekiiler agirlikli heparin

Bobrek fonksiyonuna gore lenalidomid doz ayarlamasi

Bobrek fonksiyonu (CrCl)

Doz ayarlamasi

Orta derecede bobrek bozuklugunda
(30<CrCI<50 mL/dK)

Giinde bir defa 10 mg

(Eger hasta tedaviye cevap vermiyorsa ve
tedaviyi tolere ediyorsa, 2 siklus sonra doz
giinde bir defa 15 mg’a yiikseltilebilir)

Agir derecede bobrek bozuklugunda
(CrC1<30 mL/dKk, diyaliz gerektirmeyen)

Giinde bir defa 7,5 mg veya giin asir1 15 mg

Son evre bobrek yetmezligi
(CrCl1<30 mL/dk, diyaliz gerektiren)

Giinde bir defa 5 mg
Diyaliz giinlerinde doz, diyalizden sonra
uygulanmalidir.

Zoledronik Asit Renal Doz Ayarlanmasi

CrCl Onerilen Doz
>60 mL/dk 4 mg

50-60 mL/dk 3.5mg
40-<50 mL/dk 3.3 mg
30-<40 mL/dk 3 mg

<30 mL/dk Kullanilmaz.




