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Antitumoralt lakemedel
Metotrexat Intravenos infusion

Basfakta

Doseringsaspekter
Berdkningssatt: Kroppsyta
Enhet for grunddos: mg/m?
Administreringsvag: Intravends

Spadningsinformation

Spadningsvatska

100 ml Glukos 50 mg/ml

250 ml Glukos 50 mg/ml Hallbarhet efter spadning Foérvaring

500 ml Glukos 50 mg/ml 72 timmar Rumstemperatur
1000 ml Glukos 50 mg/ml

100 ml Natriumklorid 9 mg/ml

250 ml Natriumklorid 9 mg/ml

500 ml Natriumklorid 9 mg/ml

1000 ml Natriumklorid 9 mg/ml

Spadningsanvisningar

Gulfargad l6sning.

Tva styrkor finns; 25 och 100 mg/ml.

Ordinerad dos satts till infusionsvatskan, blandas

val.
Ljusskyddas.
Biverkningar
Observandum Kontroll Stédjande behandling
Hematologisk toxicitet Blodvirden Enligt lokala riktlinjer

Folj dosreduktionsinstruktioner och/eller skjut upp nésta dos.

Njurtoxicitet Koncentrationsbestamning Kalciumfolinat
Njurfunktion Hydrering
U-pH Natriumbikarbonat

Urinproduktion
Vid hdga doser (>100 mg) metotrexat: Hydrering. U-pH skall héllas >7 (natriumbikarbonat tillférsel) vilket dkar
utséndring metotrexat. FOlj serum-kreatinin och metotrexatkoncentration. Kalciumfolinat gives 15 mg peroralt
eller intravendst var 6:e timme tills koncentrationen metotrexat under toxisk dos. Om svar toxicitet ges kalci-
umfolinat kontinuerligt intravendst. Antidot karboxypeptidas (Voraxaze) kan ocks3 dvervigas vid hoga nivaer
metotrexat.

Slemhinnetoxicitet
Stomatit vanligt. Folj lokala instruktioner for symptomatisk behandling.

Gastrointestinal paverkan
Minskad aptit, krakningar och diarré forekommer. Hemorragisk enterit och tarmperforation finns rapporterat,
sallsynt.

Andningsvagar
Interstitiell pneumonit och pleurautgjutning forekommer, har dven rapporterats vid laga doser.

Vatskeretention Vikt
Tas upp i, men elimineras langsamt fran vitskeansamlingar (t.ex. pleurautgjutning, ascites). Detta leder till starkt
okad (terminal) halveringstid och ovantad toxicitet, varfor dranering av signifikant vatskeansamling rekommenderas.

Fortsdttning pa nasta sida
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Observandum Kontroll Stédjande behandling

Hudtoxicitet
Viss risk for fototoxicitet, undvik solarium och direkt solljusexponering. Stralningsdermatit och solbranna kan

forvarras (eller aterkomma som sd kallade recallreaktioner). Psoriasisutslag kan forvarras av UV-ljusbestralning
och samtidig Metotrexatbehandling. Allvarliga hudreaktioner (inklusive toxisk epidermal nekrolys (Lyell's syn-
dom), Stevens-Johnson syndrom och erytema multiforme) finns rapporterade efter enstaka eller upprepade doser
Metotrexat (per oral, intravends, intramuskuldr eller intratekal administrering). Vid allvarlig hudreaktion skall
Metotrexatbehandlingen avbrytas.

Levertoxicitet
Risk for leverskador finns, bade akuta och kroniska. Férhéjda leverenzymer férekommer, men kroniska skador

kan uppstd dven utan férhojningar pa enzymer. Kroniska skador dr dock vanligast vid langtidsbehandling med
Metotrexat. Undvik andra levertoxiska intag samtidigt sd som azatioprin, sulfasalazin och alkohol.

Infektionsrisk
Viss okad risk for infektioner. Hepatit B reaktivering har rapporterats.

Graviditetsvarning
Metotrexat orsakar embryotoxicitet, missfall och fostermissbildningar hos manniska. Kvinnor i fertil dlder maste
ha effektiva preventivmedel.

Interaktionsbendgen substans
Det finns ett flertal interaktioner med Metotrexat, nedan angivna ar inte heltickande, var god se FASS for mer
information.

Samtidig administrering av icke steroida antiinflammatoriska medel (NSAID) skall inte anvdndas innan eller sam-
tidigt med hégdos Metotrexatbehandling, da detta ger risk for 6kad Metotrexat koncentration och didrmed toxiska
effekter, vid ldgdos Metotrexatbehandling anges detta till att det finns en risk vid samtidig anvandning, men att
det vid till exempel reumatoid artrit skett samtidig anvandning utan problem.

Samtidig anvdndning av protonpumpshiammare kan leda till fordrojd eller hammad njureliminering av Metotrexat.

Samtidig administrering av furosemid kan ge 6kade koncentrationer av metotrexat genom kompetitiv hdmning av
tubular sekretion.

Salicylater, fenylbutazon, fenytoin, barbiturater, lugnande medel, p-piller, tetracykliner, amidopyrinderivat, sulfon-
amider och p-aminobensoesyra kan tranga bort metotrexat fran serumalbuminbindningen och saledes 6ka biotill-
gangligheten (indirekt dosdkning).
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