
 



Hematology/Oncology
癌症用藥

嬡倍斯 Pementrexed 靜脈凍晶注射劑 500毫克 1

嬡倍斯 Pemetrexed 靜脈凍晶注射劑 100毫克 1

癌必莎爾 TERNIBIN 膜衣錠 250毫克 1

利伏抗 Leevk 膜衣錠 100毫克 2

卓固尼 Bolenic 凍晶注射劑 4mg 3



癌症用藥 血液腫瘤系統
Hematology/Oncology Hematology/Oncology
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嬡倍斯 ® 靜脈凍晶注射劑
Pementrexed ®

lyopilized powd 500毫克

Pemetrexed

適應症
非小細胞肺癌

用法用量
500mg/m2, 21天為一周期

vial

BC27532277

 

 

嬡倍斯 ® 靜脈凍晶注射劑
Pemetrexed ®

lyopilized powd 100毫克

Pemetrexed

適應症
非小細胞肺癌

用法用量
500mg/m2, 21天為一周期

vial

BC27532255

 

E265

癌必莎爾 ® 膜衣錠
TERNIBIN ®

Tablet 250毫克

 

適應症
Gefitinib適用於具有EGFR-TK突變之

局部侵犯性或轉移性之非小細胞肺

癌(NSCLC)病患之第一線治

療。Gefitinib適用於先前已接受過

化學治療後，但仍局部惡化或轉移

之肺腺癌病患之第二線用藥。

用法用量
口服，每天1 次，可空腹或與食物

併用。

10T/PTP, 3PTP/Box

AC59239100
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癌症用藥 血液腫瘤系統
Hematology/Oncology Hematology/Oncology
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E221

利伏抗 ® 膜衣錠
Leevk ®

F.C.Tab. 100毫克

Imatinib mesylate

適應症
治療正值急性轉化期(BLAST

CRISIS)、加速期或經ALPHA-干擾

素治療無效之慢性期的慢性骨髓性

白血病(CML)患者。治療成年人無

法手術切除或轉移的惡性胃腸道基

質瘤。(詳細適應症參考請健保規

範)

用法用量
治療慢性骨髓性白血病的劑量：每

天400 毫克；加速期或急性轉化

期(blast crisis)的患者，每天600 毫

克。

對無法手術切除或已經轉移的胃腸

道基質瘤患者建議劑量：每天400

毫克。

10T/PTP, 12PTP/Box

AC57915100
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癌症用藥 骨骼肌肉系統
Hematology/Oncology Musculo-skeletal system
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R61

卓固尼 ® 凍晶注射劑
Bolenic ®

IV Infusion 4mg

Zoledronic acid

適應症
與標準癌症治療併用，適用於多發

性骨髓瘤及固體腫瘤併有骨骼轉移

之病人。

詳見仿單。

用法用量
詳見仿單。

4 毫克*瓶
AA52339219
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