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悪性腫瘍その他 04 対象疾患：悪性神経膠腫 

【9804】【悪性神経膠腫】Bev+TMZ内服療法（維持療法） 

 
【投与スケジュール】 1 コース＝28日（4週） 

 
 

一般名 商品名 略号 投与量 １W ２W ３W ４W 

ベバシズマブ アバスチン BEV 10mg/kg 
↓ 

Day1 
 

↓ 

Day15 
 

テモゾロミド テモダール TMZ 100-200mg/㎡ 
↓↓↓↓↓ 

Day1-5※ 
   

※テモダールは Day2-6でも可 

 

【投与日のタイムテーブル】 

 

 

【注意事項】 

（アバスチン） 

 初回の投与速度は 90分投与とし、問題が無ければ、2回目 60分、3回目 30分と短縮可 

 前治療でアバスチンの投与歴があれば投与速度は 60分や 30分への短縮可 

（テモダール） 

 必ず空腹時に服用し（少なくとも 4時間以上の絶飲食）、服用後 2時間は飲食を控える 

 1サイクル目 150mg/㎡、2サイクル目以降 200mg/㎡ 

 内服期間は Day2-6への変更可 

 

滴下順 薬品名 用量 投与時間 

Day1 

内服 テモダールカプセル 100-200mg/㎡ 1日 1回 空腹時 

① 
アロキシ 0.75mg 1本 

30分 
生理食塩液 100mL 1本 

② 
アバスチン 10mg/kg 初回 90分 

※問題が無ければ、2回目 60

分、3回目 30分と短縮可 生理食塩液 100mL 1本 

③ 生理食塩液 50mL 1本 5分（ルートリンス） 

Day2-5 

内服 テモダールカプセル 100-200mg/㎡ 1日 1回 空腹時 

催吐性 中等度リスク（30～90%） 

組織障害性 アバスチン：非炎症性抗がん剤 

代表的副作用 

アバスチン 

>10%…高血圧、蛋白尿、出血 

<1%･･･血栓塞栓、腸管穿孔、創傷治癒遅延、可逆性後白質脳症症候群 

テモダール 

>10%…骨髄抑制、悪心、疲労、脱毛、肝機能障害 

1 コース 
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レジメン登録承認 2015年 6月 16日  化学療法委員会 

参考資料 

アバスチン添付文書、適性使用ガイド 

名古屋大学登録レジメン集 

Chinot OL, et al.：Bevacizumab plus Radiotherapy-Temozolomide for Newly diagnosed 

glioblastoma：N Eng J Med 2014;370: 709-722 


