
CHOEP โรงพยาบาลสมเด็จพระยพุราชสระแก้ว 

ช่ือ-สกุล............................................................. อาย.ุ.................... Drug allergy………………………… 
HN……………………………   AN…………………………...      หอผู้ป่วย................................... 
สิทธิการรักษา  O สปสช.  O ประกันสังคม  O สวัสดิการข้าราชการ  O อ่ืนๆ................................  
BW…………………kg  Ht.……………..cm     ECOG……………………… 
BSA = (BW x Ht/3600)1/2 = …………..….m2 
CBC: Hb………….…g/dl    WBC…………..……./µl  ANC………………/µl      Plt………………../µl 

CHOEP CHEMOTHERAPY FOR T cell NHL (IV Etoposide on D2 & D3) 
BW…………………kg      Ht.……………..cm       BSA …………..….m2    

CYCLE ท่ี...................... (21 days/cycle)  
Premedication 

 Ondansetron 8 mg IV push before chemotherapy on D1-3 

 Dexamethasone 10 mg IV before chemotherapy on D1 only 

 0.9% NSS 250 ml IV KVO 
Chemotherapy 

 Vincristine…………………..mg (1.4 mg/m2) (max 2 mg) in NSS 100 ml piggy bag IV free flow 
D1……………………….. 

 Cyclophosphamide…………………….mg (750 mg/m2) in NSS 100 ml piggy bag IV free flow 
D1……………………….. 

 Doxorubicin……………………mg (50 mg/m2) in NSS 100 ml piggy bag IV free flow 
D1……………………….. 

 Etoposide.…………………..mg (100 mg/m2) in NSS 500 ml IV drip in 2 hours on 
D1……………………….. to D3………………………… 

 Prednisolone (5 mg) 5 tab PO q 6 hr for 5 days # 100 tab 

 G-CSF 300 mcg sc OD post chemo ครบ 24 hr x …………days 
                                                                                          
 
 
 

แพทย์.....................................................                                                  
                                                                                   ว. ........................................... 

Update protocol 27 กุมภาพันธ์ 2566 

     รายการท่ีแพทย์สั่งเพิ่มเติมเฉพาะราย <หากไม่ระบุ แพทย์พิจารณาการส่ังยาใน chart> 
 Ondansetron (PO) 
 Omeprazole (5 days)  
 Acyclovir prophylaxis 

 


