Cisplatin-Topotekan iv Oversikt Sida 1

Antitumoral regim - Livmoderhals- och Behandlingsavsikt: Palliativ
vaginalcancer
Cisplatin-Topotekan iv RegimID: NRB-6688
Kurintervall: 21 dagar Oversikt
Lakemedel
Substans Admin- Spadning Infusion- Grunddos/ Berakn- Maxdos/  Max ack.
istrering stid admtillfalle ingssatt admtillfalle dos
1. Cisplatin Intravends 1000 ml 60 min. 50 mg/m? kroppsyta
infusion Natriumklorid 9

mg/ml infusion

2. Topotekan Intravends 50 ml 30 min. 0,75 mg/m? kroppsyta
infusion Natriumklorid 9
mg/ml infusion

Regimbeskrivning

Dag 1 2 3 4 5 6 7|8 9 10 11 12 13 14|15 16 17 18 19 20 21| Ny kur dag
22

1. Cisplatin x1
Intravends infusion

50 mg/m?

2. Topotekan x1 | x1 x1
Intravends infusion

0,75 mg/m2

Emetogenicitet: Hog

Behandlingsoversikt
Vid nedsatt tolerans for Cisplatin kan Karboplatin évervagas.

Anvisningar for regimen

Villkor for start av regimen
Kontroll av blod-, lever och elektrolytstatus med clearance (Cystatin C, lohexol-, kreatininclearance eller motsvarande).

GFR ska vara > 50 ml/min.

Horselkontroll enligt lokal rutin.

Villkor och kontroller for administration
Cisplatin - Vikt eller diureskontroll.

Anvisningar for ordination
Kontroll av blodstatus inkl. neutrofila, elektrolytstatus inklusive kreatinin. For behandlingsstart neutrofila >1,5, TPK >100
och Hb > 90.

Om S-kreatinin dver normalvirde gérs kontroll av njurfunktion med clearancebestamning enligt lokal metod (Cystatin C,
lohexol-, kreatininclearance eller motsvarande). Riktvarde GFR > 50.

Cisplatin - under behandlingsdygnet ges minst 4 liter vatska. Intravends posthydrering kan bytas mot dryck.
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Dosjustering rekommendation
Hematologisk toxicitet:

o Nadir neutrofila 0,5- 0,9 och/eller TPK 25-50, ge 80 % av Topotekan

o Nadir neutrofila < 0,5 och eller TPK < 25, ge 60 % av Topotekan

Topotekan - Vid diarré av grad 3 eller 4 ges nasta kur med 80 % av dosen.

Biverkningar

Cisplatin

Observandum Kontroll Stodjande behandling

CAVE aminoglykosider

Aminoglykosider skall inte ges under och en ménad efter cisplatinbehandling. Kan potentiera kumulativ nefrotox-

icitet.

Hematologisk toxicitet Blodvarden Enligt lokala riktlinjer

Folj dosreduktionsinstruktioner och/eller skjut upp nasta dos.

Horselpaverkan Horselkontroll

Ototoxiciteten ar kumulativ. Kan vara mer uttalad hos barn. Hoérselkontroll bor utféras fore behandlingsstart.
Neuropati Biverkningskontroll

Parestesi, areflexi, storning av proprioception och vibrationssinne finns rapporterat som neuropatiska symtom.
Neuropati ar relaterad till kumulativ dos, dock finns interindividuella skillnader fér vilken sammanlagd dos som ger
neuropati. Aven efter utsittning kan neuropatin forst forsamras under flera m3nader, neuropati kan dven uppst3
efter behandling ar avslutad. Mestadels reversibel, men ofta inte komplett. Kontroll av neurologiska symtom infor
varje kur.

Njurtoxicitet Njurfunktion Hydrering
Urinproduktion Vatskedrivande
Hydrering bor ske fore och efter infusion av cisplatin.

Vid liten urinproduktion kan vatskedrivande och/eller 6kad vatsketillforsel ges.

Hog emetogenicitet Antiemetika
Antiemetika ges enligt lokala protokoll.

Extravasering (Gul (Lag

koncentration))

Vid lag koncentration/liten méangd klassad som vavnadsretande, men ger séllan allvarlig skada (medelhég risk for
vavnadsskada).

Extravasering (Rod (Hog

koncentration))

Vid hég koncentration(eller stor mangd) (uppgiven koncentration >0,4 mg/ml) klassad som vavnadstoxisk med
risk for nekros (hog risk for vavnadsskada).

Vavnadsskada, fibros, nekros, smarta, svullnad och erytem finns rapporterat.

Interaktionsbenagen substans
Samtidig administrering av nefrotoxiska lakemedel (t.ex. cefalosporiner, aminoglykosider, amfotericin B eller kon-

trastmedel) forstarker cisplatinets nefrotoxiska effekt.

Topotekan

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

Gastrointestinal paverkan Biverkningskontroll Loperamid

Illam&ende, krakningar och diarré mkt vanligt, kan bli allvarliga. Symtomatisk behandling av diarré viktigt. Dessu-
tom kan topotekaninducerad neutropeni orsaka neutropen kolit, se FASS.

Andningsvagar Monitorering
Kan ge interstitiell lungsjukdom (ILD). Underliggande riskfaktorer r tidigare ILD, lungfibros, lungcancer, exponer-

ing av torax for stralning, lungtoxiska lakemedel och/eller kolonistimulerande faktorer (tillvaxtfaktorer).
Extravasering (Gul) Kyla
Klassas som vavnadsretande, men ger sillan allvarlig skada (medelhég risk for vavnadsskada).

Folj instruktionen for kylbehandling, se stéddokument Extravasering.
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Versionsforandringar

Version 1.2
Lagt till patientinfo

Version 1.1
Justerat spadningsvatska topotekan till 50 ml pga battre stabilitet vid 13ga doser.

Version 1.0
Regimen faststalldes.
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