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Antitumoralt lakemedel
Trastuzumab emtansin Intravenos infusion
ATC-kod: LO1FDO3

Basfakta

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

Anvisningar

Anvisningar for lakemedelsadministration
Infusionsaggregat med ett inre polyetersulfonfilter 0,22 mikrometer ska anvandas.

Ovriga anvisningar for likemedelsadministration
Innehéller tva aktiva substanser (trastuzumab samt emtansin). Foérvaxlingsrisk med Trastuzumab (Herceptin).

Hanteras som cytostatika. Se skyddsinformationsblad.
https://www.fass.se/LIF /product?userType=0&nplld=20121010000058&docType=80&scrollPosition=700

Handhavande

Cytostatika, lakemedel som kraver skyddsutrustning vid hantering, se rekommenderade instruktioner i tabell 1 (rod)
https://cancercentrum.se/contentassets/59704405fb4645a7918481e5c9976e7c/handhavande-cancerlakemedel-riskanalys-
1701.pdf

Spadningsinformation
Spddningsviatska
250 ml Natriumklorid 9 mg/ml
Hallbarhet efter spadning Forvaring

Spadningsanvisningar 24 timmar (Natriumklorid 9 mg/ml) Kallt
Torrsubstansen l6ses med sterilt vatten. 100 mg

I6ses i 5 ml, och 160 mg léses i 8 ml. Vattnet
tillsatts langsamt och flaskan snurras forsiktigt.
Koncentrationen i stamlésningen ar 20 mg/ml.
Ordinerad dos dras upp med en spruta och sitts
till infusionspasen, blandas.

Beredd 1sning - stamlésningen - Om lésningen
inte anvands omedelbart kan de beredda
injektionsflaskorna férvaras i upp till 24 timmar
vid 2-8 °C, férutsatt att I6sningen bereddes
under kontrollerade och validerade aseptiska
forhallanden, och méaste darefter kasseras.
Hallbarheter enligt FASS.

Biverkningar
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Observandum Kontroll Stodjande behandling
Akut infusionsreaktion/anafylaxi  Blodtryck Akutberedskap
Puls Antihistamin
Paracetamol

Akut infusionsreaktion har rapporterats.

Kontroller minst 90 minuter efter férsta dos (som ges pa 90 min),

kontroll minst 30 minuter efter kommande doser (som ges p& 30 min).

Om infusionsreaktion ska infusionen avbrytas eller infusionshastigheten siankas. Eventuellt symtomatisk behandling.

Permanent utsattning av behandling efter allvarlig infusionsreaktion.

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

Trombocytopeni vanligt, oftast grad 1-2. Blédningsrisk 6kad, inte alltid kopplat till trombocytantal.

Neutropeni forekommer.
Hjarttoxicitet Hjartfunktion
Vansterkammardysfunktion forekommer, oftast mild grad, men grad 3 - 4 har rapporterats.

LVEF (vansterkammarfunktion) bér monitoreras regelbundet. Eventuellt behov av dosjustering, tillfalligt uppehall
eller avbrytande av behandling, se FASS. Notera risk interaktion antracykliner (kardiotoxiskt, dven kumulativt).
Andningsvagar Radiologi

Hosta, dyspné (andfdddhet) och nasblod vanligt. Interstitiell pneumonit finns rapporterat. Nytillkomna eller akut
forandrade andningssymtom ska utredas.

Levertoxicitet Leverfunktion ]
Forhojda transaminaser mycket vanligt, oftast grad 1- 2, men grad 3 - 4 finns rapporterat. Forhojt bilirubin vanligt.

Kontroll av leverfunktionsvarden fore och under behandling. Eventuellt behov av dosjustering, tillfalligt uppehall
eller avbrytande av behandling, se FASS.

Forhojt ALP (alkaliskt fosfatas) forekommer. Leversvikt fallrapporter.

Gastrointestinal paverkan

Illamaende, krakning vanligt. Forstoppning, diarré och buksmarta vanligt. Stomatit vanligt.

Neuropati Biverkningskontroll

Perifer neuropati, framfér allt sensorisk, vanlig, oftast grad 1, men hogre grad har rapporterats. Eventuellt tillfalligt
uppehall av behandling, se FASS.

Ovrigt

Trotthet (fatigue) och huvudvark vanligt. Yrsel forekommer.

Hypokalemi vanligt. Muskeloskeletal smarta, ledsmarta och myalgi vanligt.

Hudtoxicitet
Utslag och klada férekommer.

Extravasering (Gul)
Klassas som vavnadsretande, men ger sallan allvarlig skada (medelhég risk for vavnadsskada).

Irriterande med vesicant liknande reaktioner. Erytem, smarta, svullnad har beskrivits, oftast milda och uppstod
inom 24 timmar efter extravasering. Fallrapport om fordréjd nekros finns.

Fallrapport har enbart haft hoglage, smartstillande och sérvard som behandling.
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