Karboplatin Intravends infusion Basfakta Sida 1

Antitumoralt lakemedel
Karboplatin Intravenos infusion
ATC-kod: LOIXA02

Basfakta

Doseringsaspekter
Berakningssatt: Njurfunktion (AUC Calvert)
Enhet for grunddos: mg
Administreringsvag;: Intravenos
Anvisningar

Anvisningar for lakemedelsadministration
Utokade anvisningar for ordination:

Dosering av totaldos enligt Calverts formel: AUC x (GFR+25). Anvénd absolut virde (=okorrigerat GFR, ml/min).

For konvertering fran relativt virde (=korrigerad GFR, ml/min/1.73m2) till absolut GFR, anvand kalkylator pa
https://egfr.se/ .

Maxdos Karboplatin: 900mg vid AUC6, 750mg vid AUC 5, 600mg vid AUC4.

eGFR och eGFRmedel (kreatinin eller cystatin C) fas via lab eller berdknas via https://egfr.se/.

Vid eGFR >/=90 (ml/min/1.73m2) &r osakerhet stor (lab anger ofta ej virde ver denna grans), utfér invasiv metod eller
GFR berakning pa https://egfr.se/ (annars risk underdosering).

Vid avvikande muskelmassa, kakexi eller pdgdende kortisonbehandling d&r eGFRmedel mindre tillforlitligt, se
https://egfr.se//.

Vid BMI > /=25 boér Cockeroft-Gaults formel inte anvindas for berdkning av eGFR.

Vid skillnad >20% mellan eGFR Cystatin och eGFR Kreatinin (kvot utanfér intervall 0,80-1,20), utfér invasiv metod
(iohexol- eller Cr-EDTA clearance).

Om s-kreatinin anviands fér njurfunktionsbeddmning infér ordination bor avvikande s-kreatinin eller dndring>/=30%
jamfort utgangslaget leda till ny skattning av GFR (Cystatin C eller invasiv metod).

Ovriga anvisningar for likemedelsadministration
Handhavande

Cytostatika, lakemedel som kraver skyddsutrustning vid hantering, se rekommenderade instruktioner i tabell 1
(réd)https://cancercentrum.se/contentassets/59704405fb4645a7918481e5c9976e7c/handhavande-cancerlakemedel-
riskanalys-1701.pdf
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Spadningsinformation
Spadningsviatska
250 ml Glukos 50 mg/ml
500 ml Glukos 50 mg/ml
1000 ml Glukos 50 mg/ml
250 ml Natriumklorid 9 mg/ml
500 ml Natriumklorid 9 mg/ml

Spadningsanvisningar
Ordinerad dos satts till infusionsvatskan, blanda
val.

De olika leverantérerna anger foljande
hallbarheter:

Accord, enligt FASS - 30 timmar kallt och 24
timmar vid rumstemperatur. Enligt "Cytarabine
Stability Data-Dilution Study Report" daterad
2018.10.18 anges for koncentrationerna 0,3
mg/mL och 3 mg/mL:

NaCl 0,9 %, kallt och ljusskyddat - 48 timmar.

NaCl 0,9 %, rumstemperatur, normalt ljus - 30
timmar.

Glukos 5 %, kallt och ljusskyddat samt
rumstemperatur och normalt ljus - 56 dagar.

Actavis, enligt FASS - 8 timmar i
rumstemperatur.

Ebewe, enligt FASS - koncentration 0,4 eller 4
mg/mL i Glukos 5 %, kallt eller rumstemperatur,
i skydd for ljus, anges hallbarheten till 28 dagar.

Angiven hallbarhet avser den kemiska
stabiliteten. Héllbarheten kan vara kortare (se
beredningens etikett) di den ofta begransas av
den mikrobiologiska hallbarheten som beredande
apotek satter utifrdn sina lokala férhallanden,
t.ex validering av lokaler och om
infusionsaggregat sitts eller ej.

Biverkningar
Observandum Kontroll Stodjande behandling
Akut infusionsreaktion/anafylaxi  Blodtryck Akutberedskap

Puls Antihistamin
B Kortikosteroid
Overkanslighetsreaktioner finns. Riskdkning vid manga kurer.
Inom gynekologisk cancer riskékning efter >6 kurer eller vid reintroduktion efter paus. Overvig Extended karbo-
platin regim med forlangd infusionstid till 3 timmar samt upptrappande infusionshastighet och spadningsvatska
1000 ml. Se referens.

Overvag profylax med antihistamin och/eller kortikosteroider.

Hematologisk toxicitet Blodvarden Enligt lokala riktlinjer
Folj dosreduktionsinstruktioner och/eller skjut upp nasta dos.
Njurtoxicitet Njurfunktion

Njurfunktionsstorning forekommer men ar vanligtvis inte dosbegransande toxicitet, och uppvatskning behovs oftast
inte. Forsiktighet med nefrotoxiska lakemedel inkl aminoglykosider.

Neuropati Biverkningskontroll

Perifer neuropati férekommer, oftast mild vid konventionella doser. Symtom mestadels beskrivet som parestesi och
minskade djupa senreflexer. Okad risk hos patienter >65 &r och hos dem som tidigare behandlats med Cisplatin.

Ho6g emetogenicitet
Vid AUC 4 eller mer.

Fortsattning pa nasta sida
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Observandum Kontroll Stodjande behandling
Extravasering (Gul)
Klassas som vavnadsretande, men ger séllan allvarlig skada (medelhég risk fér vavnadsskada).

Interaktionsbendgen substans
Karboplatin kan interagera med aluminium och bilda en svart fallning.

Samtidig administrering av vaccin mot Gula febern vid Karboplatinbehandling ar kontraindicerad, risk for gener-
aliserad vaccinsjukdom.

Samtidig administrering av levande férsvagade vacciner vid Karboplatinbehandling rekommenderas ;.
Samtidig administrering av Fenytoin eller Fosfenytoin vid Karboplatinbehandling rekommenderas ej, risk for forvar-
rade kramper eller 6kad risk for toxicitet.

Samtidig administrering av diuretika inklusive loopdiuretika och andra nefrotoxiska eller ototoxiska substanser vid
Karboplatinbehandling ska ske med férsiktighet, risk for 6kad eller férvarrad toxicitet, se FASS.
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