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barn och ungdomar

Revideringar i denna version
Forlangt giltighetsdatum.

Bakgrund, syfte och mal

Séaker lakemedelshantering

Arbetsbeskrivning

Rutin fér Infliximab-behandling vid inflammatorisk tarmsjukdom,
eller reumatisk sjukdom hos barn och ungdomar.

Se dven rutin for inflammatorisk tarmsjukdom — behandling med TNF-
blockad.

Bakgrund

Infliximab dr ett biologiskt lakemedel. Det tillhdr gruppen TNF-blockare.
Infliximab kan endast ges parenteralt. Orginalsubstansen heter Remicade
men numera finns flera biosimilarer, Zessly, Remsina, Flixabi och
Inflectra.

Infliximab &r en s k humaniserad antikropp. En liten del av molekylen
bestar av musprotein varfor det finns en risk for allergiska biverkningar
inkl anafylaktisk chock. Betydligt vanligare an anafylaxi &r
obehagskansla och tryck éver brostet i samband med infusionen.

Vid behandling med Infliximab skall alltid beredskap finnas for akut
behandling av anafylaktisk reaktion!

VASTRA
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Rubrik: Infliximab vid inflammatorisk tarmsjukdom eller reumatisk sjukdom - bar...

Indikation:

Inflammatorisk tarmsjukdom. Lakemedlet saknar indikation vid juvenil
idiopatisk artrit och uveit hos barn, men anvands dnda vid dessa tillstand
I vissa fall.

Dos:

Utgangsdos ar ofta cirka 5 mg/kg kroppsvikt som ges med 6-8 veckors
intervall. Doser upp till 10 mg/kg kan ges. Lakemedlet kan ocksa ges
med tétare intervaller.

Handlaggning av sjukskoterska

e Fraga patienten om aktuella infektionssymtom, generella eller
lokala.

e Provtagning: enligt lakarordination.

e Beredskap att ge lakemedel i hédndelse av allergisk reaktion. Skall
vara ordinerat pa lakemedelslistan.

e Kontrollera om sérskild forbehandling ordinerats (t ex efter tidigare
sen infusionsreaktion, se nedan)

e Kaontrollera vikt, puls, blodtryck, temp samt ev urinprov (nitrit) fore
infusion. Puls och blodtryck kontrolleras ater 10-20 min efter
infusionsstart och sedan vid ev uppseglande symtom.

e Instruera patient/foraldrar att larma vid symtom sasom varmekansla,
hudrodnad, andningsbesvar, hosta, yrsel eller huvudvark.

e Koppla infusion:

- Vid 1:a infusionen. Infusionstid = 2 timmar. Observation pa
vardavdelning efter infusion 2 timmar.

- Vid 2:a och 3:e infusionen. Infusionstid = 2 timmar. Observation
pa vardavdelning efter infusion 1 timma.

- Fran 4:e infusionen och fortsattningsvis. Infusionstid = 1 timma.
Efter avslutad infusion kan patienten lamna avdelning.

Handlaggning vid akut infusionsreaktion.

Akuta infusionsreaktioner kan utvecklas under infusionen eller inom
nagon timma efter. Det ar vanligast under den forsta och andra
infusionen men kan dven uppsta under de foljande infusionerna.

Lindrig reaktion: Hudrodnad, hjéartklappning, andningsbesvar,
huvudvark, yrsel, illamaende.

Mattlig reaktion: Blodtrycksfall, tryck i brostet, andnod, feber, urtikaria.
Svar reaktion: Kraftigt blodtrycksfall, feber med frossa, svar
andningspaverkan.

Dokument-ID: SKAS9699-1702881381-79

Version: 10.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Atgard:

Avbryt infusionen.

Kontakta l&kare (larma vid behov narkos)

Kontrollera blodtryck, puls, syrgasméttnad samt temp
Stéallningstagande till behov av akut anafylaxibehandling.

Akut behandling av allergisk reaktion, anafylaxi - barn- och
ungdomsmedicin (vgregion.se)

5. Om lindrig/mattlig reaktion kan infusionen ater startas tidigast 20
min efter reaktionen med tempo som trappas upp, 10 ml/tim i 15
min, 20 ml/timi 15 minosv.

H NP

Fordrojd infusionsreaktion kan intraffa fran 1-2 timmar efter infusion
och under de kommande 14 dagarna.

Symtom: Ledvark (kake, nacke, rygg, stora leder), muskelvark, feber,
hudrodnad, utslag.

Patienten uppmanas kontakta sjukvarden for stallningstagande till
behandling, dock gar symtomen vanligen i regress.

Behandlade lakare bor 6vervdga om patienten ska fortsatta behandlas
med Infliximab. | s& fall stallningstagande till premedicinering med
Kortison 2 dagar fore nésta infusion.

Okad infektionskanslighet

Infliximab medfor viss risk for 6kad infektionskénslighet. Patienten skall
kontakta sjukhuset vid infektionstecken.

Referenser

Rutin for inflammatorisk tarmsjukdom — behandling med TNF-blockad
vid Drottning Silvias Barn- och ungdomssjukhus.

Vardprogram Inflammatorisk tarmsjukdom hos barn och ungdomar.
Svenska Barnl&karforeningens sektion for Gastroenterologi, Hepatologi
och Nutrition.

Farmakologisk behandling av juvenil idiopatisk artrit (JIA). Utarbetat av
Svenska Barnreumatiska forening, Svenska Barnlakarforeningen.
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