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➢副作用対策

・     Iｎｆｕｓｉｏｎ　ｒｅａｃｔｉｏｎ（発熱，悪寒，頭痛等）を軽減させるためにリツキシマブ投与の30分前には

　　解熱鎮痛剤【ロキソプロフェン錠60mg（ロキソニン60mg）】や、抗ヒスタミン剤【オロパタジン5mg】

　　（アレロック5mg ）等を服用すること。
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Rp.1

リツキシマブ（リツキサン） 375㎎/㎡

500ml
（1㎎/mlに

希釈）
生理食塩液

点滴静注 25～200
mｌ/hr

ｄ1
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1コース

上げることができる。なお患者の状態により、注入開始速度は適宜減速すること。

特記事項

➢投与上の注意点

・     リツキシマブはリツキサン、リツキシマブBSのどちらでも良く、初回投与時、最初の３０分は

　　５０ｍｇ／時の速度で点滴静注を開始し、患者の状態を十分観察しながら、その後注入速度を30分

　　毎に５０ｍｇ／時ずつ上げて、最大４００ｍｇ／時まで速度を上げることができる。

また２回目以降の注入開始速度は、初回投与時に発現した副作用が軽微であった場合、

１００ｍｇ／時まで上げて開始し、その後３０分毎に１００ｍｇ／時ずつ上げて、最大４００ｍｇ／時まで

7日以上 総コース数 4～6


