Tafasitamab Intravends infusion Basfakta

Antitumoralt lakemedel
Tafasitamab Intravenos infusion

Doseringsaspekter
Berakningssatt: Kroppsvikt
Enhet for grunddos: mg/kg
Administreringsvag;: Intravenos

Anvisningar

Ovriga anvisningar for likemedelsadministration
Handhavande:

Sida 1

ATC-kod: LO1FX12

Basfakta

Okonjugerad monoklonal antikropp, lakemedel som inte kraver skyddsutrustning vid hantering, se rekommenderade
instruktioner i https://cancercentrum.se/contentassets/59704405fb4645a7918481e5c9976e7c/handhavande-

cancerlakemedel-riskanalys-1701.pdf

Spadningsinformation

Spddningsviatska Koncentrationsintervall:

250 ml Natriumklorid 9 mg/ml

vy A Hallbarhet efter spadning
Spadningsanvisningar 36 timmar

Tafasitamab 200 mg l6ses med 5 ml Sterilt 24 timmar

vatten for injektion, ger stamldsning med en
koncentration p3 40 mg/ml. Rikta strlen mot
vaggarna pa injektionsflaskan och inte direkt mot
det frystorkade pulvret. Snurra injektionsflaskan
forsiktigt for att underlatta uppldsningen av det
frystorkade pulvret. Ordinerad dos tillsatts till
infusionspésen och blandas.

Spadd I6sning - kemisk och fysikalisk stabilitet
anges till max 36 timmar vid 2-8 °C, foljt av upp
till 24 timmar i max 25 °C, enligt FASS.

Biverkningar

2-8 mg/ml

Forvaring
Kallt
Rumstemperatur

Observandum Kontroll Stodjande behandling

Akut infusionsreaktion/anafylaxi  Blodtryck Akutberedskap

uls

Infusionsrelaterade reaktioner férekommer. Avbryt infusion och ateruppta eventuellt med lagre hastighet, se FASS.
Foérmedicinering bor administreras de tre forsta infusionerna, darefter valfritt om ingen reaktion dittills noterats.
Foéreslagen férmedicin: paracetamol, antihistamin och glukokortikoid, se FASS.

Hematologisk toxicitet Blodvarden Enligt lokala riktlinjer
Anemi, trombocytopeni och neutropeni vanligt.

Hematologisk toxicitet kan vara behandlingsmalet. Folj dosreduktionsinstruktioner och/eller skjut upp néasta dos.

Infektionsrisk
Okad infektionsrisk. Pneumoni, évre luftvagsinfektioner och UVI vanliga, sepsis férekommer. Tillfalligt uppehall

och eventuellt utsattningsbehov.

Tumorlyssyndrom Monitorering Hydrering

Urat Allopurinol
Tumorlyssyndrom kan uppsta till foljd av snabb lys av tumérceller vid vissa sjukdomar under vissa forutsattningar
(exempelvis vanligast i uppstartsbehandling). Viktigt att patient &r val hydrerad och har god diures. Som skydd
ges eventuellt Allopurinol under behandlingstiden.

Fortsattning pa nasta sida
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Tafasitamab Intravends infusion Basfakta Sida 2

Observandum Kontroll Stodjande behandling
Andningsvagar

Dyspné och hosta vanligt. KOL exacerbation och nastappa férekommer.

Gastrointestinal paverkan

Diarré mycket vanligt. Minskad aptit, forstoppning, illam&ende, krakning och buksmaérta vanligt.
Hudtoxicitet

Utslag vanligt. Klada, alopeci (haravfall) och hyperhidros (svettning) férekommer.

Ovrigt

Ryggont vanligt. Muskuloskeletal smarta, ledsmarta och muskelspasmer forekommer.

Asteni/fatigue vanligt. Huvudvérk och parestesi férekommer.
Hypokalemi vanligt, hypokalcemi férekommer.
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