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Gl Zolbetuximab - FOLFOX 14 d

Kurintervall: 14 dagar

Indikation: Matstrup-magsackscancer, adenocarcinom. 1:a linjen. Claudin 18.2 +. Her 2 neg.
CPS<S5 eller kontraindikation till immunterapi. | kombination med FOLFOX.

Behandling

Substans Dos/administrerings- Antal administrerings- Doser/kur Adm Da
(preparat) tilifalle mg/m2 tilifallen/dygn 9
800 (1:a dos)
A |Zolbetuximab 400 (vriga doser) 1 1 iv. |1
B |Oxaliplatin 85 1 1 iv. |1
C |Kalciumfolinat 200 1 1 iv. |1
D |Fluorouracil (5-FU) (400 1 1 iv 1
F.Iuorouracn (5-FU) 2400 -.(Infu3|onst|d ca 46 1 v 12
via homepump timmar)
Substans/dag 1 |2 |Paus dag 3-14 Dag 15 ny kur
A |Zolbetuximab A - |-
B |Oxaliplatin B |- |
C |Kalciumfolinat c |- |-
D  |Fluorouracil D |- |
E |Fluorouracil E E |-
Ovrigt

Zolbetuximab

e  Zolbetuximab administreras alltid fore kemoterapi.
Observera! Om infusionstiden for zolbetuximab dverskrider den rekommenderade
forvaringstiden vid rumstemperatur (se basfakta zolbetuximab) maste behandlingen avbrytas
och infusionspasen kasseras. For att fortsatta behandlingen maste darefter en ny
infusionspase beredas.

e Akutberedskap for infusionsrelaterad reaktion inklusive anafylaxi (IRR):
Zolbetuximab - Om patienten reagerat med IRR (grad <3) i samband med zolbetuximab ge
premedicinering med antihistamin fore nasta kur, exempelvis desloratadin 5 -10mg minst 60
min innan start. Vid IRR grad 3 eller 4 skall zolbetuximab avslutas permanent.
Zolbetuximab ska inte ges vid illamaende av mattlig till svar grad (>/= grad 2) fore start av
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infusionen. Graden av illamaende och krakningar férvantas avta vid paféljande
behandlingstillfallen efter laddningsdosen.

Handlaggning i samband med behandling med zolbetuximab laddningsdos
800mg/m2 (referens Klempner et al fig.2):
Se lank: Vagledning for infusionshastighet zolbetuximab 800mg/m2 .

1. Starta infusionen med hastigheten 75 mg/m2/timme under den férsta timmen.

2. Om inga biverkningar uppstatt efter ca 60 minuter kan infusionshastigheten darefter kas gradvis.
3. Oka gradvis hastigheten till Iagsta malniva 150 mg/m2/timme och 6ka sedan gradvis upp till max
300 mg/m2/timme (om patienten tal det).

4. Fortsatt infusionen i den man biverkningarna tolereras, se hantering av illamaende nedan och
tabell 2 i EASS Vyloy.

5. Dokumentera lagsta tolererade infusionshastighet som referens infor nasta behandling.

Hantering av illamaende under infusion med zolbetuximab laddningsdos (kur 1):

e Vid illamdende utan krikning - Om illamaende uppstar forsta timmen, pausa infusionen i 30-60
min, ateruppta sedan med samma hastighet om illamaende avtar under paus. Om illamaende
uppstar efter forsta infusionstimmen ar ez alternativ att i stallet for att stanna infusionen halvera
infusionshastigheten. Vid behov, halvera hastigheten stegvis for att minska illamaendet. Vid
stabil forbattring och om patienten ar symtomfri i minst 30-60 min kan infusionstakten pa férsok
anyo gradvis 6kas till malniva.

e Vid krdkning - Pausa infusionen i 30-60 min och dvervag tillagg med extra i.v. vatska/hydrering
(sarskilt vid upprepade krakningar) och/eller "rdddningsdos" antiemetika av en klass som inte
givits innan behandlingen (t ex metoklopramid, olanzapin, lorazepam). Nar illamaende/krakning
avtar, ateruppta behandlingen med halverad infusionshastighet jamfort med senaste. Vid
behov halvera hastigheten stegvis for att minska illamaendet. Vid stabil férbattring och om
patienten ar symtomfri minst 30-60 minuter kan infusionstakten pa férsdk anyo gradvis kas till
malniva.

e  Observera! Om infusionstiden dverskrider den rekommenderade forvaringstiden vid
rumstemperatur (se basfakta zolbetuximab) maste behandlingen avbrytas och infusionspasen
kasseras. For att fortsatta behandlingen maste darefter en ny infusionspase beredas.

Handlaggning i samband med behandling med zolbetuximab underhallsdos
400mg/m2 (referens Klempner et al fig.2):
Se lank: Vagledning for infusionshastighet zolbetuximab 400mg/m2 .

Infusionshastighet och premedicinering justeras baserat pa patientens symtom vid féregaende
behandlingstillfélle (se aven emetogenicitet nedan):

e Vid god tolerans (inget signifikant illamaende/krakning eller IRR) eller
e vid illaméende och max en krékningsepisod féregaende kur:

1. Inled med en starthastighet pa maximalt 50mg/m2/timme. Om patienten inte tolererat denna
hastighet foregaende kur - inled med en Iagre starthastighet. Starta med den bast tolererade, lagsta
hastigheten som gavs vid féregaende kur.

2. Om inga biverkningar uppstatt efter 30-60 minuter pa starthastighet - 6ka

infusionshastigheten gradvis upp till malnivan 100-200mg/m2/timme.

3. Fortsatt infusionen i den man biverkningarna tolereras, se hantering av illamaende nedan och
tabell 2 i FASS Vyloy

4. Dokumentera lagsta tolererade infusionshastighet som referens infér nasta behandling.

e Vid fler &n en krékningsepisod foregaende kur:

1. Inled med en infusionshastighet lagre an 50mg/m2/tim. Utga fran den bast tolererade lagsta
hastigheten vid foregaende kur - inled med halverad hastighet jamfért med denna. Till exempel, om
starthastigheten under féregaende kur behévde halveras rekommenderas att kuren dérpa starta
med en fjdrdedel av maximal starthastighet.

Godkant av Ann-Catrin Hultman Galler fran 2026-03-06
Innehallsansvarig Ann-Catrin Hultman Version 2.0
Kapitel Dokument ID 374223


https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/globalassets/regimbiblioteket/dokument/zolbetuximab/zolbetuximab-infusionshastighet-800_260126.pdf
https://fass.se/health/product/20230622000070/smpc
https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/globalassets/regimbiblioteket/dokument/zolbetuximab/zolbetuximab-infusionshastighet-400_260126.pdf
https://fass.se/health/product/20230622000070/smpc

[ | Region INSTRUKTION 3(5)
¥ JOnkdpings lan

2. Om inga biverkningar uppstatt efter 30-60 minuter kan patienten tolerera titrering av
infusionshastigheten gradvis upp till den maximalt tolererade infusionshastigheten med sikte pa
malnivan 100-200mg/m?/timme.

3. Fortsatt infusionen i den man biverkningarna tolereras, se hantering av illamaende nedan och
tabell 2 i FASS Vyloy

4. Dokumentera lagsta tolererade infusionshastighet som referens infér nasta behandling.

Hantering av illamaende under infusion med zolbetuximab underhallsdos:

e  Vid illamaende utan krékning - Halvera infusionshastigheten tills ilamé&ende avtar. Vid
behov, fortsatt halvera hastigheten stegvis for att minska illamaendet. Vid stabil forbattring
och om patienten ar symtomfri i minst 30-60 minuter kan infusionstakten pa forsok anyo
gradvis 6kas efter tolerans, till malniva 100-200mg/m?/tim.

e Vid krdkning - Pausa infusionen och 6vervag tillagg med extra i.v. vatska/hydrering
(sarskilt vid upprepade krakningar) och/eller "raddningsdos" antiemetika av en klass som
inte givits innan behandlingen (t ex metoklopramid, olanzapin, lorazepam). Efter 30-60
minuters paus, vid minskat illamaende och tydlig férbattring, ateruppta infusionen med
halverad infusionshastighet jamfort med den innan paus. Vid behov halvera hastigheten
stegvis for att minska illamaendet. Vid stabil forbattring och om patienten ar symtomifri
minst 30-60 minuter kan infusionstakten pa forsék anyo gradvis 6kas med sikte pa malniva
100-200g/m2/tim.

FOLFOX

e Testa for DPYD-brist innan behandling ges.
e Profylax mot IRR (infusionsrelaterad reaktion): 1 g paracetamol + desloratadin 10 mg en timme fére
start av behandling.

e Infor kur 4 och varje efterfoljande kur ska sjukskoterska ringa patienten fore ordination och

efterhéra neuropatier. Dokumenteras i journalen. Skattningsskala Perifer neuropati - i samband

med behandling med oxaliplatin

e Antiemetika hbgemetogen

e  Provtagning, rutinmassig

Dosreduktion icke-hematologisk toxicitet enligt NCIC -gradering

Substans |1:a gangen 2:a gangen 3:e gangen 4:e gangen
N . N . . . Fortsatt
Grad | Fortsatt behandlingen |Fortsatt behandlingen |Fortsatt behandlingen .
behandlingen
Gor uppehall och Gor uppehall och Gor uppehall och Avsluta
Grad Il ateruppta (fulldos) vid |ateruppta (75 % av ateruppta (50 % av behandlinaen
tox grad O-I fulldos) vid tox O-I fulldos) vid tox O-I 9
Gor uppehall och Gor uppehall och
Grad Ill  |ateruppta (75 % av ateruppta (50 % av Avsluta behandlingen
fulldos) vid tox O- fulldos) vid tox O-I
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Grad IV |Avsluta behandlingen

Biverkningar - gradering av toxicitet i samband med behandling av fluorouracil

Dosreduktion hematologi

Neutrofila TPK Fluorouracil Oxaliplatin Calciumfolinat
215 2100 (100 % 100 % 100 %

75-99 |50-75 %* 50-75 % samma % som 5-Fu
<1,5* <75

Behandlingen uppskjutes 3-7 dagar. Overvag dosreduktion vid nasta kur.
* Qvervag att utesluta bolusdosen helt istallet for att dosreducera alla fluorouracildoser

**Vid neoadjuvant intention, dvervag att ge behandling vid neutrofila >1,0. Eventuell dosreduktion
eller tillagg av G-CSF bor diskuteras med Gl-specialist.

Dosreduktion neuropati

Duration av biverkningar Bestaende biverkningar mellan

Biverkningar 1-7 dagar > 7 dagar behandlingarna

Dysestesier med koldkénsla |Ingen Ingen dosandring |Ingen dosandring

dosandring
Parestesier Ingen Ingen doséndring Behandlingen avbryts
dosandring
1:a gang: sank
dos 25 %
Ingen 2:a gang: sank Behandlingen avbryts

Parestesier med smarta .
dosandring dos 25 %

3:e gang: Avbryt

1:a gang: sank
Parestesier med Ingen dos 50 %

funktionsnedsattning dosandring Behandlingen avbryts

2:a gang: Avbryt

e Patientinformation Zolbetuximab-FOLFOX
o Antiemetikaschema: Hogemetogen och allergiprofylax
® Homepump vid cytostatikainfusion

Korschema
. Var
Att gora Infusionstid ordinerat
Kontrollera att patienten tagit antiemetika Cytodos

och IRR-profylax (infusionsrelaterad reaktion
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profylax)
2 Akutvagn tillganglig

Satt spoldropp 500 ml natriumklorid 9 mg/ml
3 |fér spolning fére och efter respektive

lakemedel
Laddningsdos: 4 timmar
Infusionstiden regleras enligt
Ge Zolbetuximab spadd i natriumklorid 9 sarskild instruktion
4 ;ng/ml (apoteket valjer volym beroende pa Underhallsdos: 3 timmar Cytodos
0s) Infusionstiden regleras enligt
sarskild instruktion
5 Ge Kalciumfolinat spadd i 500 ml Glukos 50 . . Cytodos
6 . S 1 timme
mg/ml samtidigt som Oxaliplatin
5-
6 |Ge Oxaliplatin spadd i 500 ml Glukos 1 timme* Cytodos
50mg/ml samtidigt som Kalciumfolinat
6 Ge Fluorouracil spadd i 100 ml Natriumklorid Cviodos
9 mg/ml som intravenés infusion 5-10 min y
7 | Satt homepump med Fluorouracil intravendst |ca 46 timmar Cytodos
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