
BEACOPP escalonado 
Bleomicina: 10 mg/m² IV D8 
Etoposide: 200 mg/m² IV D1 ao D3 
Doxorrubicina: 35 mg/m² IV D1 
Ciclofosfamida: 1250 mg/m² IV D1 
Vincristina: 1,4 mg/m² IV D8 (dose máxima 2 mg) 
Procarbazina: 100 mg/m² VO D1 ao D7 
Prednisona: 40 mg/m² VO D1 ao D14 
Filgrastima: 5 μg/kg/dia SC, iniciando no D8 até a recuperação
dos neutrófilos. 
a cada 21 dias
Ref. (01)

DHAP 
Dexametasona: 40mg VO D1 ao D4 
Cisplatina: 100mg/m² IV em infusão contínua por 24h D1 
Citarabina: 2000 mg/m² IV em 2 horas 12/12h D2 
Filgrastima: 300mcg SC D4 ao D13 
Devem ser realizados 2-4 ciclos e no caso de resposta, coleta de
células progenitoras e posterior TMO
Profilaxia de conjuntivite por citarabina com colírio de
dexametasona. Ref. (02)

ICE 
Ifosfamida: 5mg/m² IV D2 
Etoposide: 100mg/m² IV D1 ao D3 
Carboplatina: AUC 5 IV D2 
A Ifosfamida deve ser associada a Mesna na dose de 5000 mg/m². 
a cada 14 dias
Filgrastima: 5 μg/kg D5 ao D12. 
Ref. (03)
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Gencitabina 
Gencitabina: 1250 mg/m² IV D1, D8 e D15 
a cada 28 dias
Ref. (04)

Gencitabina + Vinorelbina + Doxorrubicina Lipossomal
Peguilada
Vinorelbina: 20mg/m² IV D1 e D8 em 10 min, sendo a 1º droga
Gencitabina: 1000 mg/m² IV D1 e D8 em 30 min, sendo a 2º droga
Doxorrubicina Lipossomal Peguilada: 15mg/m² IV D1 e D8 em
30-60 min 
a cada 21 dias
Ref. (05)

ABVD
Doxorrubicina: 25mg/m² IV D1 e 15
Bleomicina:  10UI/m² IV D1 e 15
Vinblastina:  6mg/m² IV D1 e 15
Dacarzabina:  375mg/m² IV D1 e 15
a cada 28 dias
Ref. (06)

MOPP
Mustarda Nitrogenada: 6mg/m² IV D1 e 8 
Vincristina: 1,4mg/m² IV D1 e 8
Procarbazina:  100mg/m²    VO D1 a 14
Prednisona:  40mg/m²      VO D1 a 14
a cada 28 dias
Ref. (07)

MOPP/ABVD HÍBRIDO  
Mustarda Nitrogenada:  6mg/m²             IV   D1 e 8 
Vincristina: 1,4mg/m² IV    D1 ( Dose máxima de 2mg)
Procarbazina:  100mg/m² VO  D1 a 14
Prednisona: 40mg/m² IV    D1 a 14
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Doxorrubicina:   35mg/m² IV D8
Bleomicina:  10UI/m²  IV D8
Hidrocortisona:  100mg IV dada antes da Bleomicina
Vinblastina:   6mg/m² IV D8
a cada 28 dias
Ref. (08)

EVA
Etoposide: 200 mg/m2 IV D1-5
Vincristina: 2mg/m2 IV D1
Doxorrubicina: 50 mg/m2 IV D2
a cada 28 dias
Ref. (09)

EVAP
Etoposide: 120 mg/m2 IV D1, 8 e 15
Vinblastina: 4 mg/m2 IV D1, 8 e 15
Citarabina: 30 mg/m2 IV D1, 8 e 15
Cisplatina: 40 mg/m2 IV D1, 8 e 15
a cada 28 dias
Ref. (10)

Mini- BEAM
BCNU: 60 mg/m2 IV D1
Etoposide: 75 mg/m2 IV D2-5
Ara-C: 100 mg/m2 IV a cada 12 horas D2-5
Melfalano: 30 mg/m2 IV D6
a cada 4 a 6 semanas
Ref. (11)

BEACOPP
Bleomicina: 10 mg/m2 IV D 8
Etoposide: 100 mg/m2 IV D1-3
Doxorrubicina: 25 mg/m2 IV D1 
Ciclofosfamida: 650 mg/m2 IV D1
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Vincristina: 1.4 mg/m2 IV D (máximo 2 mg)
Procarbazina: 100 mg/m2 VO D1-7
Prednisona: 40 mg/m2 VO D1-14
a cada 21 dias
Ref. (12)

Stanford V
Doxorrubicina: 25 mg/m2 IV semanas 1, 3, 5, 7, 9 e 11  
Vinblastina: 6  mg/m2 IV  semanas 1, 3, 5, 7, 9 e 11  
(dose é reduzida para 4 mg/m2 nas semanas 9 e 11 em paciente
≥ 50 anos).
Mustarda Nitrogenada: 6  mg/m2 IV  nas semanas 1, 5 e 9.   
Etoposide: 60mg/m2 IV por 2 dias nas semanas 3, 7 e 11.
Vincristina: 1,4 mg/m2 IV nas semanas 2, 4, 6, 8,10 e 12.  
(A dose é reduzida para 1 mg/m2 nas semanas 10 e 12 em
paciente ≥ 50 anos).
Bleomicina: 5 UI/m2 IV nas semanas 2,4,6,8,10 e 12.
Prednisona: 40 mg/ m2 VO em dias alternados por 10 semanas
com desmame a cada 2 dias da semana 10 a 12.
Ref .(13)
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