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Immunglobuliner IVIG, intravenost

immunglobulin

Indikation

Guillain Barré, CIDP - Kronisk inflammatorisk demyeliniserande
polyneuropati, MMN - Multifokal motorisk neuropati, Myastenia Gravis
och Autoimmun encefalit bland annat.

Tillverkning

Immunglobulin &r ett koncentrat av antikroppar. Det framstalls av blod
som har donerats av friska givare.

Genom reningsprocesser far man ett koncentrat som till storsta delen
bestar av en antikropp som heter 1gG. Det kan dock &ven innehélla spar
av IgA och IgM.

Provtagning innan start

e El-status, leverstatus, blodstatus - diff, CRP, SR, elfores, EKG,
blodtryck, puls, vikt

Provtagning vid varje behandlingstillfalle
e Blodtryck, puls, om kliniskt motiverat temp.

Provtagning var 6:e manad

e elstatus, leverstatus, CRP, SR, blodstatus - diff, EKG endast vid
tidigare patologiskt EKG eller vid ischemisk hjartsjukdom.
Annars 1 g/ar.

Rubrik: Immunglobuliner IVIG, intravendst immunglobulin

Dokument-ID: NU10118-83671035-65

Version: 2.0



Dosering

2 g/ kg kroppsvikt under 5 dagar initialt. Berdkna total dos och fordela
den sedan 6ver 5 dagar. Avrunda uppat vid udda gram till heltal. Kan
innebdra att det blir olika dagsdoser, vilket &r acceptabelt och véldigt
viktigt for kostnaden.

Olika IVIG fabrikat far ej bytas mellan och ej blandas.

Om patienten ar dverviktig ska dosen berdknas pa torrvikten enl
doseringskalkylator. Eller pa maxvikt 90 kg.

https://www.albertahealthservices.ca/webapps/labservices/IVIG Dosin

g Calculator.htm

Dosen brukar behova finjusteras utifran behandlingssvar och trappas
ned till en underhallsdos som oftast hamnar kring 0,5-1 g/kg var 2—6:e
vecka. Underhallsdosen valjs noga for att undvika dosglapp.

Nar den lampliga underhallsdosen uppnatts, finns mojlighet att byta
behandling till motsvarande dos subkutan immunoglobulin (Sclg) som
ges med pump i hemmet, alternativt att fortsatta med intravends
behandling. Férdelen med subkutan tillforsel ar att den kan ges i
hemmet och att koncentrationen av immunglobulin i blodet kan bli
jamnare an vid intravenos tillforsel.

Administration
Notera Batchnr i journal

Anvand Infusionspump

Starta med 30 ml/h i 30 min (biologiskt forprov). Oka sedan var 5-e
minut, 60 ml/h, 120 mi/h, 240 mli/h.

Satt inte annan infusion i samma infart.

Det ar bra om patienten dricker ordentligt bade fore och under infusionen
da det forebygger biverkningar sasom huvudvark

Biverkningar

Icke anafylaktiska

e Huvudvark, frossa, subfebrilitet, myalgi, aseptisk meningit

Anafylaktiska

e Hudrodnad, klada, dyspné, angio6dem, blodtrycksfall,
chocktillstand
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Vaskulara handelser

e Vends och arteriell tromboembolism
e Njurpaverkan
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OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.
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