
CVP 
Ciclofosfamida: 400 mg/m² VO D1 ao D5 (ou 800 mg/m² IV D1) 
Vincristina: 1,4 mg/m² IV D1 (dose máxima 2 mg) 
Prednisona: 100 mg/m² VO D1 ao D5 
a cada 21 dias Ref. (1)

FC 
Ciclofosfamida: 1000 mg/m² IV D1 
Fludarabina: 20 mg/m² IV D1 ao D5 
a cada 21 ou 28 dias

Ref. (2)

Clorambucil 
Clorambucil: 6 a 14 mg/dia VO como terapia de indução e então
0,7 mg/kg VO por 2 a 4 dias 
a cada 21 dias Ref. (3)

Fludarabina 
Fludarabina: 20 a 30 mg/m² IV D1 ao D5 
a cada 28 dias Ref. (4)

FP 
Fludarabina: 30 mg/m² IV D1 ao D5 
Prednisona: 30 mg/m² IV D1 ao D5 
a cada 28 dias Ref. (5)

CP 
Clorambucil: 30 mg/m² VO D1 
Prednisona: 80 mg VO D1 ao D5 
a cada 28 dias Ref. (6)
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FR 
Fludarabina: 30 mg/m² IV D1 ao D5 
Rituximabe: 375 mg/m² IV D1, D3 e D5 
a cada 28 dias Ref. (7)

FCR 
Ciclo 1: 
Fludarabina: 25 mg/m² IV D2-D4 
Ciclofosfamida: 250 mg/m² IV D2-D4 
Rituximabe: 375 mg/m2 D1 

Ciclo 2-6: 
Fludarabina: 25 mg/m² IV D1-D3 
Ciclofosfamida: 250 mg/m² IV D1-D3 
Rituximabe: 500 mg/m2 D1 
a cada 28 dias Ref. (8)

FCR-Lite 
Ciclo 1: 
Rituximabe: 375 mg/m2 IV D1 
Rituximabe: 500 mg/m2 IV D14 
Fludarabina: 20 mg/m2 IV  D2 ao D4 
Ciclofosfamida: 150 mg/m2 IV  D2 ao D4 

Ciclos 2-6: 
Rituximabe: 500 mg/m2 IV D1 e no D14 
Fludarabina: 20 mg/m2 IV em 30 minutos D1 ao D3 
Ciclofosfamida: 150 mg/m2 IV em 60 minutos D1 ao D3 
Manutenção: 
Rituximabe 500 mg/m2 IV a cada 3 meses até recidiva 
Ref. (9)

Alentuzumabe 
Alentuzumabe: 3,10 e 30 mg IV em 2 horas D1, D2 e D3
respectivamente. 

196 • Guia Prático para o Oncologista Clínico

Guia miolo correção_Manual Conflito.qxd  3/10/2011  15:54  Page 196



Alentuzumabe: 30 mg IV três vezes por semana até o total de 12
semanas (incluindo a semana com escalonamento)       Ref. (10)

Rituximabe e Alentuzumabe 
Ciclo 1: 
Rituximabe: 375 mg/m2 IV no D1 e 500 mg/m2 IV  D8, D15 e D22 
Alentuzumabe: 30 mg/dia IV em infusão contínua D2 ao D7 
Alentuzumabe: 30 mg/dia SC D10, D12, D17, D19, D24 e D26 

Ciclo 2-3 (opcional): 
Rituximabe: 500 mg/m2 IV D1, D8, D15 e D22 
Alentuzumabe: 30 mg/dia SC D3, D5, D10, D12, D17, D19, D24
e D26 Ref. (11)

Bendamustina e Rituximabe 
Ciclo 1: 
Bendamustina: 70 mg/m2 IV D1 e D2 
Rituximabe: 375 mg/m2 IV D1 

Ciclos2-6: 
Bendamustina: 70 mg/m2 IV D1 e D2 
Rituximabe: 500 mg/m2 IV D1 Ref. (12)

Rituximabe e Corticóide em Dose Alta 
Ciclos 1-3: 
Solumedrol: 1000 mg/m2 IV em 90 minutos uma vez ao dia D1
ao D5 
Rituximabe: 375 mg/m2 IV semanalmente por 4 semanas 
Ref. (13) 

OFAR 
Ciclos 1-6: 
Oxaliplatina: 25 mg/m2 IV D1 ao D4 
Fludarabina: 30 mg/m2 IV D2 e D3 
Citarabina: 1000 mg/m2 IV D2 e D3 
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Rituximabe: 375 mg/m2 IV D3 (Ciclo 1) e D1 (Ciclos 2-6) 
Ref. (14)

CFAR 
Ciclo 1: 
Ciclofosfamida: 250 mg/m2 IV D3 ao D5 
Fludarabina: 25 mg/m2 IV D3 ao D5 
Alentuzumabe: 30 mg IV D1, D3 e D5 
Rituximabe: 375 mg/m2 IV D2 (ciclo 1) e 500mg/m2 IV D2 
(ciclo 2-6)  Ref. (15)
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