
โรงพยาบาลอตุรดติถ ์
โปรโตคอลยาเคมบํีาบดั/ฮอรโ์มนสําหรบัการรกัษาโรคมะเร็งตอ่มลกูหมาก (Prostate Cancer) สําหรบัสทิธ ิ. สปสช./ปกส.  

 

รหัสประจําตัวประชาชน___________________________  

วันที�ลงทะเบยีน________________วันที�รับบรกิาร_______________  

นํ!าหนัก_______กก.  สว่นสงู ________ซม.  BSA_______ สตกิเกอรช์ื2อ - นามสกุล ผูป่้วย  
HN / AN 

   
วธิกีารรกัษา   
�  Chemotherapy วันที�เริ�ม___________________  

 �  Radiotherapy วันที�เริ�ม___________________
 

การแบง่ระยะมะเร็ง  

1. TMN Classification  

1.1 Primary Tumor (T):  

1.2 Regional Lymph Node (N):  

1.3 Distastasis (M):  

 

 2. Staging (S)        

 3. ECOG � 0   � 1 � 2 

�

 

3�  3  

 Histology ระบผุล Histology :       
         

          

 Cytology ระบผุล Cytology :       
         

          

 

 

Protocol Regimen Chemo 
Protocol 1 
(LHRH + Definite radiotherapy) 

� 1. LHRH agonist (q 3 m x ≤2 cycle) � Leuprorelin DPS 11.25 mg (Enantone) (d1) 
        (intermediate risk of recurrence) � Leuprorelin 22.5 mg (Eligard) (d1) 
        CT2b, CT2c, PSA 10-20 ng/ml 

� Triptorelin 11.25 mg (Diphereline) (d1) 
� 2. LHRH agonist (q 3 m x ≤8cycle) � Leuprorelin DPS 11.25 mg (Enantone) (d1) 
        (High risk of recurrence) � Leuprorelin 22.5 mg (Eligard) (d1) 
        CT3a, PSA >20 ng/ml, CT3b-CT4 

� Triptorelin 11.25 mg (Diphereline) (d1) 
Protocol 2 
(Hormone ; ADT) 

� 1. Flutamide tab (until progression) Flutamide 750 mg/day  
� 2. Ketoconazole plus Prednisolone  

(until progression) 
Ketonazole 800-1200 mg/day plus 
Prednisolone 5 mg BID 

Protocol 3 

(Castration resistance 
prostate cancer) 

� 1. Docetaxel (q 21 d x 6 cycle) Docetaxel 60-75 mg/m2/d (d1) 

   

   
    

 

 

 

แพทยผ์ูรั้กษา...............................เลข ว...........................  

 


