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  Erişkin hematoloji kliniği Pola-BR TEDAVİ REJİMİ 
	Ad-SOYAD:
	Tanı: DLBCL(Relaps/Refrakter)

	Yaş /Cinsiyet:
	Tedavi: Pola-BR (Polatuzumab - Bendamustine Rituximab

	Tanı tarihi:
	Siklus aralığı: 21 gün        

	ELİSA:                      Kan Grubu:     
	Sikus sayısı: 6

	VYA:…...m2     (Boy:……cm,      Ağırlık:. Kg)

	 

	Tedavi günleri
	TARİH
	Antineoplastikler
	Modifikasyon:

	
	
	Polatuzumab
Vedotin
1.8 mg/kg
……mg.
	Rituximab

375 mg/m2
…….mg.
	Bendamustine
90 mg/m2 

……..mg.
	*Periferik nöropati semptomları gelişenlerde Polatuzumab Vedotin dozu 1.4 mg/kg’a düşürülür.

**Administer Pneumocystisjiroveci pneumonia and herpes virus prophylaxis throughout polatuzumab vedotin treatment.
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	Renal: Literatüre takip edilir.
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	Hepatik: Literatüre takip edilir.
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	Hematolojik: Literatüre takip edilir.
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	Periferik nöropati: Literatüre takip edilir.
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	İnfüzyon reaksiyonu: Literatüre takip edilir.
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	Diğer siklusa başlanır.
	

	Polatuzumab vedotin (Polivy,140 mg flakon): Toplam …………mg. Polatuzumab 100 ml % 0.9NaCl içerisinde (0.72–2.7 mg/ml konsantrasyonda)  90 dakikada IV infüzyon ile uygulanır. İnfüzyon ile ilişkili reaksiyonlar için (wheezing, bronkospazm, generalize ürtiker)  hasta infüzyon tamamlandıktan sonra da en az 90 dakika daha yakın takip edilir. İlk siklusda infüzyon ilişkili reaksiyon gelişmeyen hastalarda takip eden sikluslarda Polatuzumab 30 dakikada IV infüzyon ile verilebilir. İnfüzyon ile ilişkili reaksiyonlar için  infüzyon sonrası en az 30 dakika daha yakın takip edilir.

	Rituximab: Toplam ……..…mg rituximab 500 ml SF veya %5 dekstroz içinde “açıklamada” belirtilen şekilde infüze edilir. Açıklama: 1.kürde infüzyon hızı 50 mg/saattir; sonra her 30 dakikada bir 50 mg/saatlik artışlarla maksimum 400 mg/saate çıkarılabilir. Diğer kürlerde infüzyona 100 mg/saat hızıyla başlanabilir ve takiben her 30 dakikada bir 100 mg/saatlik artışla maksimum 400mg/saate çıkarılabilir. (1.gün)
Not: “Rituximab’dan 30-60 dk önce parasetamol 1.000 mg (2 tablet) antihistaminik PO/IV uygulanır.”

	Bendamustine: Toplam ……………….. mg Bendamustin 500 ml % 0.9 NaCl içerisinde 60 dakikada IV infüzyon şeklinde uygulanır.                                                                                                     


