
Cisplatina + Radioterapia
Cisplatina: 40mg/m2 IV D1 Semanal até
término da radioterapia Ref. (1)

Paclitaxel + Cisplatina
Paclitaxel: 135mg/m2 IV D1 em infusão de 24 horas
Cisplatina: 75mg/m2 IV D1 a cada 21 dias
Ref. (9)

Cisplatina + Topotecano
Cisplatina: 50mg/m2 IV  D1
Topotecano: 0,75mg/m2/dia IV  D1 a D3   a cada 21 dias
Ref. (2)

Cisplatina + 5-Fluorouracil
Cisplatina: 75mg/m2 IV  D1 
5-Fluorouracil: 1000mg/m2 IV  D1 a D5   a cada 21 dias
Ref. (3)

Cisplatina + Vinorelbina
Cisplatina: 80mg/m2 IV   D1
Vinorelbina: 25mg/m2 IV  D1, D8     a cada 21 dias
Ref. (4)

Cisplatina + Irinotecano
Cisplatina: 60mg/m2 IV D1 
Irinotecano: 60mg/m2 IV D1, D8, D15
a cada 28 dias Ref. (5)

Docetaxel
Docetaxel: 100mg/m2 IV D1 a cada 21 dias
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Paclitaxel
Paclitaxel: 175mg/m2 IV D1 a cada 21 dias
Ref. (6)

Irinotecano
Irinotecano: 125mg/m2 IV D1, D8, D15, D22 com
folga de 14 dias Ref. (7)

Topotecano
Topotecano: 1,5mg/m2/dia IV D1 a D5 a cada 21 dias
Ref. (8)

Vinorelbina
Vinorelbina: 30 mg/m2 IV semanalmente Ref. (10)

Ifosfamida
Ifosfamida: 1.200 mg/m2 ( com Mesna) IV D1 a D5 a cada 21 dias
Ref. (11)

Gencitabina
Gencitabina:  800 mg/m2 IV D1, D8 e D15  a cada 28 dias
Ref. (12)
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