¥ Region INSTRUKTION 1(4)
¥ JBnkdpings lan

Gl Pembrolizumab 2mg/kg - CAPOX 21 d
Cytodose: "GI Pembrolizumab 2mg/kg 21d" + "GI CAPOX (capecitabin-
oxaliplatin) 21 d"

Kurintervall: 21 dagar

Indikation: 1:a linje palliativ esofagus skivepitel, TPS <1 % och CPS > 10 %

Behandling
Substans Dos/administrerings- Antal administrerings- |Doser/cykel Adm |Dag
(preparat) tilifalle mg tillfallen/dygn

A |Pembrolizumab  |2mg/kg (maxdos 200mg) |[1 1 iv. |1

B |Oxaliplatin 130 mg/m? 1 1 iv. 1

C |Capecitabin 1000 mg/m? (2000 2 28 p.o. |1-

mg/m?/dygn) 14

Substans/dag 12 3 4 |5 6 |7 8 (9 |10 11 [12 |13 |14 |paus |Dag
dag |22 ny
15-21 |cykel

A |Pembrolizumab A |- |- |- |- |- |- - |- |- - - - - _

B |Oxaliplatin Bl- - |- |- |- | |- |- |- - - - - -
C |Capecitabin cc c | c |c c|jcc|jcc |c |[c |[c [Cc |-

Behandlingen pagar tills patienten progredierar eller far biverkningar som kraver
utsittning

Ovrigt
o Testa for DPYD-brist innan behandling ges
¢ Antiemetika medelemetogen

e Profylax mot IRR (infusionsrelaterad reaktion): 1 g paracetamol + 10 mg
desloratadin ca en timme fore start av behandling

e Biverkningshantering och Kontaktuppaqifter till konsult

e Patient med TB eller Hepatit-anamnes, kontakta infektion

¢ Vid infusionsreaktion som t.ex. feber, frossa eller viark bor Paracetamol
1000 mg och Desloratadin 5 mg ges. Detta kan ocksa dvervigas att ges som
premedicinering infor behandlingar darefter.
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INSTRUKTION 2(4)

Infor kur 4 och varje efterfoljande kur ska sjukskoterska ringa patienten fore
ordination och efterhora neuropatier. Dokumenteras i journalen. Nedan
finns skattningsskala till hjélp.

Nervpaverkan i samband med behandling med oxaliplatin

Kontroll av blodstatus, leverprover samt telefonkontakt av sjukskoterska
med patienten infor dag 8 i cykel nr 1.

Att forebygga och behandla hand-fotsyndrom

Provtagning

Baseline (infor start) Blodstatus |Leverstatus |Njurstatus CRP, p-glukos [TSH, T4

Infér varje kur Blodstatus |Leverstatus |Njurstatus  |CRP, p-glukos [TSH, T4

Efter avslutad behandling Blodstatus |Leverstatus |Njurstatus |CRP, p-glukos [TSH, T4 OBS!
oavsett orsak 1 g/manad i Efter 6 man

3 manader, darefter efter

6 manader

Vid symtom Overvédg att ta: magnesium, pancreasamylas, kortisol, ACTH, FSH,
LH, TropT, pro-BNP och diff

Biverkningar

Grad | |Symtomatisk behandling

Grad Il |Uppehall med behandling. Steroid behandling motsvarande Prednisolon 1-2 mg/kg
per dag. Reduceras nar biverkningar ar grad I, minst 4 veckors steroidbehandling

Grad [Behandlingen utsattes permanent. Metylprednisolon i.v. 125 mg dag 1, darefetr

IlI- IV |Prednisolon 1-2 mg/kg per dag p.o. Om ej svar pa prednisolon ge Infliximab

(Remicade) 5 mg/kg x 1

Dosreduktion icke-hematologisk toxicitet enligt NCIC -gradering

Substans |1:a gangen 2:a gangen 3:e gangen 4:e gangen
Grad | Fortsatt behandlingen |Fortsatt behandlingen |Fortsatt behandlingen |Fortsatt
behandlingen
Grad Il Gor uppehall och Gor uppehall och Gor uppehall och Avsluta
ateruppta (fulldos) vid |ateruppta (75 % av ateruppta (50 % av behandlingen
tox grad O-I fulldos) vid tox 0-I fulldos) vid tox O-I
Grad Il |Gor uppehall och Gor uppehall och Avsluta behandlingen
ateruppta (75 % av ateruppta (50 % av
fulldos) vid tox O-I fulldos) vid tox 0-

Grad IV |Avsluta behandlingen

Biverkningar - gradering av toxicitet i samband med behandling med capecitabin

Biverkningar Duration av biverkningar Bestaende biverkningar mellan

1-7 dagar > 7 dagar behandlingarna
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Dysestesier med kdldkansla |Ingen Ingen dosandring |Ingen dosandring
dosandring

Parestesier Ingen Ingen dosandring |Behandlingen avbryts
dosandring

Parestesier med smarta Ingen 1:a gang: sank Behandlingen avbryts

dosandring dos 25 %

2:a gang: sank
dos 25 %

3:e gang: Avbryt

Parestesier med Ingen 1:a gang: sank Behandlingen avbryts
funktionsnedsattning doséndring dos 50 %

2:a gang: Avbryt

Dosreduktion hematologi

Neutrofila TPK |Capecitabin Oxaliplatin
215 2100 (100 % 100 %
75-99 |50-75 % 50-75 %
<1,5* <75 |Behandlingen uppskjutes 3-7 dagar. Overvag dosreduktion vid nasta kur.

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

Pembrolizumab dosreduceras ej

Patientinformation
Antiemetikaschema: Medelemetogen och allergiprofylax

Patientinformation CAPOX

Patientinformation Pembrolizumab

Koérschema
Att gora Infusionstid |Var
ordinerat
1 Satt spoldropp 250 ml Natriumklorid 9 mg/mi -
2 |Akutvagn tillganglig
3 |[Kontrollera att patienten har tagit antiemetika och IRR-profylax Cytodos
(infusionsrelaterad reaktion profylax)
4 |Ge Pembrolizumab spadd i 100 Natriumklorid 9 mg/ml intravendst 30 minuter |Cytodos
5|Ge Oxaliplatin spadd i 500 ml Glukos 50 mg/ml intravendst 2 timmar Cytodos
6 [Skriv ut medicinlista fran Cytodos web och Iamna till patienten med Cytodos

Capecitabintabletter for dag 1-14.
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Anmarkningar

Uppfdljning med avseende pa hand-fot syndrom och 6vrigt enligt NCIC-gradering
samt kontroll av immunorelaterade biverkningar via telefon med sjukskoterska
dag 8 serie 1, samt vid varje besok. Darefter individuell bedomning.
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