KURDEFINISJON

KURDEFINISJON

Kode: lped AML018b | Offisiell kode: | Skriv ut

Navn: IAML res. MACE+GO med etoposid, 0-1 &r | L1 L

Info til apotek: | | Tekst

Maks. overfl.: Ijl m?2

Stralebehandling: 'Nei Prosedyrekoding ved rekvirering: |:| Prosedyrekoding ved administrering: |:|

Antall kurer: Kurintervall: Tidfesting av startdato - maks. avvik: '8 Maks. overlapp mellom kurer:
Fleksibelt antall Nei

kurer:

Versjon: (Godkjent 10-03-2023 06:15)

(2® godkjenning 14-03-2023 08:56)

Undersokelser PO-komponenter Diagnoser
T Nr SNC Virkestoff x pr dag Dose Endre gr.dose Maks. dose Adm-mate po 1 pose Inf-tid Vol. Infusjonsvaeske Legekonsultasjon Lab Matrise
| 11 2| 3] 41 5| 6| 7| 8| 9/10|11|12]|
[~ 1 007684 METOTREKSAT 1 6mg N ITCyt3A N N R Ry Ry R o
[~ 1 006297 CYTARABIN 1 16mg N ITCyt3A N N [ R R Ry R R
[~ 1 004170 PREDNISOLON 1 4mg N ITCyt3A N N 1R Ry R
[~ 2 165482 GEMIUZUMABOZOGAMCIN 1 015 N 5mg IVspcyt N N 1R O Ry Ry R |
mg/kg
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40


https://kurbibliotek.metodebok.no/emne/32679257

T Nr SNC Virkestoff

x pr dag Dose Endre gr.dose Maks. dose Adm-mate po 1 pose Inf-tid Vol. Infusjonsvaeske Legekonsultasjon Lab Matrise

[~ 3 029394 AVEAKRIN 1 33 N IVCyt N N 50  Gukose 50 mg/ml
mg/kg ml
[~ 4 02129 ETOPOSID 1 33 N IVCyt[fastf N N Natriumklorid 9
mg/kg mg/ml
[~ 5 006297 CYTARABIN 1 667 N Veyt12 N N 250 Natriumklorid 9
mg/kg ml mg/ml
Total emetogenisitet: 2
Velg en antiemetika-protokoll:
For niva 2: 1|_JAntiemetika ma doseres individuelt hos barn
Blodprover for:
P-ALAT: Ja B-Leukocytter: Nei B-Trombocytter: Ja
P-Albumin: Nei P-Bilirubin: Ja P-Kreatinin: Nei
Kalsium: Nei B-Noytrofile granulocytter: Ja Kreatinin-clearance: Nei
Vurdering av allmenntilstand fer hver kur: Nei
Etter kur: Utfor:
|
Informasjon: | | Tekst
Etter kur: Utfor:
| |
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15  mhell 14-03-2023 08:56
Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40

| 1] 2| 3] 4| 5| 6| 7| 8| 9/10]11]|12]



Informasjon: |

| Tekst

Etter kur: Utfor:

Informasjon: |

| Tekst

Diagnose (3)
[~ Akutt myelogen leukemi
[~ Akutt myelogen leukemi 2
[~ Ikke angitt

ped AML 018b  Versjon

Kurdefinisjon

Administrasjon

5

0

Godkjent 1 Godkjent 2
LIMOS 10-03-2023 06:15  mhell 14-03-2023 08:56

ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



DOSERING

Produksjon
Virkestoff: VETOTREKSAT X =Administrer C =Legekonsultasjon L = Nye lab-verdier
Dag 1 Dag 2 Dag 3 Dag 4 Dag 5 Dag 6 Dag 7
Infusjonsvaeske: X
. Dag 8 Dag 9 Dag 10 Dag 11 Dag 12 Dag 13 Dag 14
Ad at T 3A Matrise:
m-mate:

@t Dag 15 Dag 16 Dag 17 Dag 18 Dag 19 Dag 20 Dag 21
Tillat endring av :
grunndose: Nei
po: Nei Kategori: | Ingen

Alti én pose: Nei

x pr dag: 1daglig
Total

infusjonstid: Ijl t
Kurlinje nr:

Doseberegning pr: = Fast dose

Fast dose: E mg
Maks. dose pr
behandling: I:I mg

Volum pr: Fast

Standardvolum: Ijl ml

ped AML 018b  Versjon
Kurdefinisjon 5

Administrasjon = 0

Godkjent 1 Godkjent 2
LIMOS 10-03-2023 06:15  mhell 14-03-2023 08:56

ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40




Produksjon

Virkestoff: CYTARABIN

X = Administrer

C =Legekonsultasjon

L = Nye lab-verdier

Dag 1 Dag 2 Dag 3 Dag 4 Dag 5 Dag 6 Dag 7

Infusjonsvaeske: X

Dag 8 Dag 9 Dag 10 Dag 11 Dag 12 Dag 13 Dag 14

Matrise:

Adm-mate: [T Cyt 3A

Dag 15 Dag 16 Dag 17 Dag 18 Dag 19 Dag 20 Dag 21
Tillat endring av .
grunndose: Nei
po: Nei Kategori: | Ingen
Ati én pose: Nei
x pr dag: 1daglig
Total
infusjonstid: Ijl t
Kurlinje nr:
Doseberegning pr: | Fast dose Volum pr: Fast
Fast dose: mg Standardvolum: |j| ml
Maks. dose pr
behandling: I:I —

ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0

ANNMO 01-03-2024 13:24  ANNEV

01-03-2024 13:40




Produksjon

Virkestoff:  PREDNISOLON

X = Administrer

C =Legekonsultasjon

L = Nye lab-verdier

Dag 1 Dag 2 Dag 3 Dag 4 Dag 5 Dag 6 Dag 7
Infusjonsvaeske: X
Dag 8 Dag 9 Dag 10 Dag 11 Dag 12 Dag 13 Dag 14
Matrise:
Adm-mate: [T Cyt 3A
Dag 15 Dag 16 Dag 17 Dag 18 Dag 19 Dag 20 Dag 21
Tillat endring av .
grunndose: Nei
po: Nei Kategori: | Ingen
Ati én pose: Nei
x pr dag: 1daglig
Total infusjonstid: Ijl t
Kurlinje nr:
Doseberegning pr: | Fast dose Volum pr: Fast
Fast dose: :l mg Standardvolum: |j| ml
Maks. dose pr
behandling: I:I —
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0

ANNMO 01-03-2024 13:24  ANNEV

01-03-2024 13:40




Produksjon

Virkestoff: GEVITUZUVIABOZOGAMCIN

X = Administrer

C =Legekonsultasjon

L = Nye lab-verdier

Dag 1 Dag 2 Dag 3 Dag 4 Dag 5 Dag 6 Dag 7
Infusjonsvaeske: X
Dag 8 Dag 9 Dag 10 Dag 11 Dag 12 Dag 13 Dag 14
Matrise:
Adm-méte: IV sp cyt
Dag 15 Dag 16 Dag 17 Dag 18 Dag 19 Dag 20 Dag 21
Tillat endring av .
grunndose: Nei
po: Nei Kategori: | Ingen
Alti én pose: Nei
x pr dag: 1dagdlig
Total infusjonstid: Ijl t
Kurlinje nr:
Doseberegning pr: | ekt Volum pr: Fast
Standarddose: mg/kg Standardvolum: |j| ml
Metningsdose: El mg/kg
Maks. dose pr
behandling: I:I —
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0

ANNMO 01-03-2024 13:24  ANNEV

01-03-2024 13:40




Produksjon

Virkestoff: | AMSAKRIN

X = Administrer

C =Legekonsultasjon

L = Nye lab-verdier

Dag 1 Dag 2 Dag 3 Dag 4 Dag 5 Dag 6 Dag 7
Infusjonsvaeske: Glukose 50 mg/ml X X X X X
Dag 8 Dag 9 Dag 10 Dag 11 Dag 12 Dag 13 Dag 14
Ad ate: \V4 Matrise:
m-mate: QA Dag 15 Dag 16 Dag 17 Dag 18 Dag 19 Dag 20 Dag 21

Tillat endring av Nei
grunndose:
po: Nei Kategori: | Ingen
Ati én pose: Nei
x pr dag: 1daglig
Total infusjonstid: Itjl
Kurlinje nr:
Doseberegning pr: | ekt Volum pr: Fast
Standarddose: E mg/kg Standardvolum: |j| ml
Metningsdose: |j| mg/kg
Maks. d
beanimgr ]

ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2

Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40




Produksjon

Virkestoff: ETOPOSID

X = Administrer

C =Legekonsultasjon

L = Nye lab-verdier

Dag 1 Dag 2 Dag 3 Dag 4 Dag 5 Dag 6 Dag 7
Infusjonsvaeske: Natriunkorid 9 mg/m X X X X X
Dag 8 Dag 9 Dag 10 Dag 11 Dag 12 Dag 13 Dag 14
Ad at \V4 fast Matrise:
m-mate: @t [ as ] Dag 15 Dag 16 Dag 17 Dag 18 Dag 19 Dag 20 Dag 21
Tillat endring
av grunndose:
po: Nei Kategori: | Ingen
Alti én pose: Nei
x pr dag: 1daglig
Total
infusjonstid: Ijl t
Kurlinje nr:
Doseberegning pr: | ekt Volum pr: Fast
Standarddose: El mg/kg Standardvolum: |j| ml
Metningsdose: El mg/kg
Maks. dose pr
behandling: I:I —
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinision 5 LIMOS 10-03202306:15  mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0

ANNMO 01-03-2024 13:24  ANNEV

01-03-2024 13:40




Produksjon

Virkestoff: CYTARABIN

X = Administrer

C =Legekonsultasjon

L = Nye lab-verdier

Dag 1 Dag 2 Dag 3 Dag 4 Dag 5 Dag 6 Dag 7
Infusjonsvaeske: Natriunkorid 9 mg/m X X X X X
Dag 8 Dag 9 Dag 10 Dag 11 Dag 12 Dag 13 Dag 14
Ad it N 42t Matrise:
m-mate: Cytwt’ Dag 15 Dag 16 Dag 17 Dag 18 Dag 19 Dag 20 Dag 21
Tillat endring av .
grunndose: Nei
po: Nei Kategori: | Ingen
Alti én pose: Nei
x pr dag: 1dagdlig
Total
infusjonstid: Ijl t
Kurlinje nr:
Doseberegning pr: | Vekt Volum pr: Fast
Standarddose: mg/kg Standardvolum: ml
Metningsdose: El mg/kg
Maks. dose pr
behandling: I:I —
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0

ANNMO 01-03-2024 13:24  ANNEV

01-03-2024 13:40




ADMINISTRASJONSPROTOKOLL

ADMINISTRASJONSPROTOKOLL

Kurdefinisjon: ped AML 018b AML res. MACE+GO med etoposid, 0-1 ar

Kode: |ped AML 018b | Emetogent potensiale: 2

Navn: |AML res. MACE+GO med etoposid, 0-1 ar 1O [

Dag Nr Virkestoff X pr dag Dose Adm-mate po 1 pose Adm-tid

1; 1 METOTREKSAT 1 6mg ITCyt3A N N

1; 1 CYTARABIN 1 16mg ITCyt3A N N

1; 1 PREDNISOLON 1 4mg ITCyt3A N N

1; 2 GEMTUZUMABOZOGAMICIN 1015mgkg NMspcyt N N

1;2;3;4;5; 3 AMSAKRIN 1 33mgkg IVCyt N N

1;2;3;4;5; 4 ETOPOSID 1 3.3mgkgIVCyt[fastt N N

1;2;3;4;5; 5 CYTARABIN 16.67mgkg Vceyt>12t N N

Spesielle hensyn: | | Tekst

Administrasjonsrapport: Forside ~ Skriv ut Kontinuerlig protokoll (inneliggende):

(Godkjent 01-03-2024 13:24) (2¢ godkjenning 01-03-2024 13:40)

Administrasjonsdager

Dag Kur Info fer behandlingsdag Info etter behandlingsdag Varighet Avsluttende beh.dag Adm-punkter

[~ 1Alle Amsakrin méa ikke komme i kontakt med NaCl 0:00 J |
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15  mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40


https://kurbibliotek.metodebok.no/emne/32679257

10071 107

Dag Kur Info for behandlingsdag
2 Alle OBS: Bytt iv-sett far start avamsakrin. Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl

3 Alle OBS: Bytt iv-sett fer start avamsakrin. Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl
4 Alle OBS: Bytt ivsett for start avamsakrin. Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl
5 Alle OBS: Bytt iv-sett fer start avamsakrin. Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl
6 Alle Hydrering avsluttes samtidig med cytarabin

ped AML 018b Version Godkjent 1

Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15

0:00
0:00
0:00
0:00
0:00

Godkjent 2

mhell

14-03-2023 08:56

Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40

N

Z Z2 Z2 Z

Info etter behandlingsdag Varighet Avsluttende beh.dag Adm-punkter

HEEEE



Administrasjonsrapport

Pasient Dato
Pasientdata
Heyde @ ... cm
Vet ... kg
Overflate @ ... m?2
Dag 1
Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl
Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose  Inf-vaeske

00:00 I trippel er kvalmefrenkallende.

Adnministrer antienetika far
prosedyren.
00:01 Forutsetning for kur:

Trombocytter over 50, gi ev.
trombocyttransfusjon

00:03  Vekt x 1 daglig
00:04  Brukes somskyll fer og efter
gentuzumabozogarricin

00:05 G premedikasjon 30-60
minutter for
gentuzumabozogarricin, se
stetteinfo

00:07  Kontroll av intravengs tilgang

00:08  MAIBT, puls, resp, tenp 15 min
etter start og hvert 30 mini 4
timer

100 i Natriunklorid 9 mg/m MV

ped AML 018b Versjon
Kurdefinisjon 5

Administrasjon = 0

Godkjent 1

LIMOS 10-03-2023 06:15

ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40

Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt

000:00 t

000:00 t

000:00 t
000:00 t

000:00 t

000:00 t

000:00 t

Godkjent 2

mhell 14-03-2023 08:56

Sign. Sign.



Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose  Inf-veeske

00:48

00:50

01:00
01:01
03:05

03:05

03:05

03:06

03:10

03:50

03:55

04:00

04:01
05:00

05:30
05:31
06:20
06:22

06:29

Gemtuzumabozoganicin admi
eget lgp med 0,2 um
lavtproteinbindende filter

Anafylaksiberedskap

tilgiengelig

(gemtuzurmabozogancin +

etoposid)

Skann kuren GEVIUZUVABOZOGAMOCIN 0.15 mg/kg 0 mi Natriunklorid 9 mg/mi
Kontroll av infusjonshastighet

KOVBINASJONSKUR: Skann  METOTREKSAT 6mg Om
kuren x 3.

CYTARABIN 16mgOm
PREDNISOLON 4mgOm
Settes intratekalt av lege

Bar ligge med hodet lavt i minst
30 minutter

Bytt iv-sett. Brukes somskyll 100 rm Glukose 50 mg/ml
far og etter hvert medikarrent

Ansakrin ma ikke komme i
kontakt med NaCdl

Skann kuren OBS: Ansakrin er AMSAKRIN 3.3 mg/kg 50 m Glukose 50 mg/m
vevstoksisk

Kontrall av infusjonshastighet

Skyll godt med glukose 50
ng/m etter avsluttet amrsakrin

Skann kuren ETOPOSID 3.3 my/kg 0 ml Natriurrklorid 9 mg/m
Kontrall av infusjonshastighet

Kontroll av tilsetning il
hydreringsveeske

Hydrering, tilsett NaQl 70 nmrol Glukose 50 mg/m
og KA 20 nmol pr 1000 m

Cytarabin gar kontinuelig pa
eget lap

ped AML 018b Version Godkjent 1

Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt

IV sp cyt

T Oyt 3A

T Oyt 3A
IT Oyt 3A

VOt

IV Cyt [fast]

Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15

Administrasjon = 0 ANNMO 01-03-2024 13:24

000:00 t

000:00 t

002:00t
002:00t
000:00t

000:00t
000:00 t
000:00t
000:00 t

000:00 t
000:00 t
001:00t

001:00 t
000:00t

001:00t
001:00 t
000:00 t

000:00t

000:00t

Godkjent 2
mhell 14-03-2023 08:56

ANNEV 01-03-2024 13:40

Sign. Sign.



Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose  Inf-veeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.

06:30  Skannkuren, starter santidig CYTARABIN 6.67 mg/kg 250 i Natriurrklorid 9 ng/mi IV Cyt 024:00t
med hydrering
06:31  Total vaeskemengde hydrering 000:00 t
og cytarabin: 125 m/nt/time
06:32  Kontrall av infusjonshastighet 000:00 t
hydrering og cytarabin
08:00  Avslutt kurdagen far midnatt 000:00t
Sttt paregpor 610,
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



Administrasjonsrapport

Pasient Dato
Pasientdata
Hoeyde @ ... cm
Vet ... kg
Overflate @~ ... m?
Dag 2
OBS: Bytt iv-sett for start av amsakrin. Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl

Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-vaeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
00:03  Vekt x 1 daglig 000:00t
02:00  Hydrering stoppes fer start av 000:00 t
amsakrin, cytarabin gar
kontinuerlig
02:30  Bytt iv-sett. Brukes somskyll 100 M Gukose S0 mg/m 000:00 t
far og etter hvert medikarent
02:50  Kontroll av intravengs tilgang 000:00 t
0255  Amsakrin mé ikke konmre i 000:00t
kontakt med NaQl
03:00  Skannkuren. Startesca24t AMSAKRN 3.3 mg/kg 50 m Glukose 50 ng/m IV Cyt 001:00 t
etter forrige
dose.OBS:Anrsakrin er
vevstoksisk
03:01 Kontrall av infusjonshastighet 001:00t
04:00  Skyll godt med glukose 50 000:00 t
mg/m etter avsluttet anmsakrin
04:25  Anafylaksiberedskap 000:00t
tilgjengelig
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-veeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
04:30  Skann kuren ETOPOSID 3.3 mg/kg O il Natriumklorid 9 mg/ml IV Cyt [fast] 001:00t
04:31 Kontrall av infusjonshastighet 001:00t
05:24  Hydrering gienopptas etter 000:00t
avsluttet etoposid
05:25  Kontroll av tilsetning til 000:00 t
hydreringsvaeske
05:26  Hydrering, tilsett NaCl 70 ol Glukose 50 mg/ml 1\ 000:00 t
og KA 20 mmol pr 1000 m
05:27  Total vaeskermengde hydrering 000:00 t
og cytarabin: 125 mi/n#/time
05:28  Kontroll av infusjonshastighet 000:00t
0529  Oytarabin gar kontinuelig pa 000:00t
eget lep
05:30  Skann kuren CYTARABIN 6.67 mg/kg 250 m Natriurrklorid 9 mg/ml IV Cyt 024:00 t
05:31  Kontroll av infusjonshastighet 024:00t
07:00  Hydrering gar kontinuerlig til 000:00 t
start av anmsakrin dag 3
08:00  Avslutt kurdagen 000:00 t
St e oo
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0

ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



Administrasjonsrapport

Pasient Dato
Pasientdata
Hoeyde @ ... cm
Vet ... kg
Overflate @~ ... m?
Dag 3
OBS: Bytt iv-sett for start av amsakrin. Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl

Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-vaeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
00:03  Vekt x 1 daglig 000:00t
02:00  Hydrering stoppes fer start av 000:00 t
amsakrin, cytarabin gar
kontinuerlig
02:30  Bytt iv-sett. Brukes somskyll 100 M Gukose S0 mg/m 000:00 t
far og etter hvert medikarent
02:50  Kontroll av intravengs tilgang 000:00 t
0255  Amsakrin mé ikke konmre i 000:00t
kontakt med NaQl
03:00  Skannkuren. Startesca24t AMSAKRN 3.3 mg/kg 50 m Glukose 50 ng/m IV Cyt 001:00 t
etter forrige
dose.OBS:Anrsakrin er
vevstoksisk
03:01 Kontrall av infusjonshastighet 001:00t
04:00  Skyll godt med glukose 50 000:00 t
mg/m etter avsluttet anmsakrin
04:25  Anafylaksiberedskap 000:00t
tilgjengelig
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-veeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
04:30  Skann kuren ETOPOSID 3.3 mg/kg O il Natriumklorid 9 mg/ml IV Cyt [fast] 001:00t
04:31 Kontrall av infusjonshastighet 001:00t
05:24  Hydrering gienopptas etter 000:00t
avsluttet etoposid
05:25  Kontroll av tilsetning til 000:00 t
hydreringsvaeske
05:26  Hydrering, tilsett NaCl 70 ol Glukose 50 mg/ml 1\ 000:00 t
og KA 20 mmol pr 1000 m
05:27  Total vaeskermengde hydrering 000:00 t
og cytarabin: 125 mi/n#/time
05:28  Kontroll av infusjonshastighet 000:00t
0529  Oytarabin gar kontinuelig pa 000:00t
eget lep
05:30  Skann kuren CYTARABIN 6.67 mg/kg 250 m Natriurrklorid 9 mg/ml IV Cyt 024:00 t
05:31  Kontroll av infusjonshastighet 024:00t
07:00  Hydrering gar kontinuerlig til 000:00 t
start av anmsakrin dag 4
08:00  Avslutt kurdagen 000:00 t
St e oo
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0

ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



Administrasjonsrapport

Pasient Dato
Pasientdata
Hoeyde @ ... cm
Vet ... kg
Overflate @~ ... m?
Dag 4
OBS: Bytt iv-sett for start av amsakrin. Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl

Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-vaeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
01:03  Vekt x 1 daglig 000:00t
02:00  Hydrering stoppes fer start av 000:00 t
amsakrin, cytarabin gar
kontinuerlig
02:30  Bytt iv-sett. Brukes somskyll 100 M Gukose S0 mg/m 000:00 t
far og etter hvert medikarent
02:50  Kontroll av intravengs tilgang 000:00 t
0255  Amsakrin mé ikke konmre i 000:00t
kontakt med NaQl
03:00  Skannkuren. Startesca24t AMSAKRN 3.3 mg/kg 50 m Glukose 50 ng/m IV Cyt 001:00 t
etter forrige
dose.OBS:Anrsakrin er
vevstoksisk
03:01 Kontrall av infusjonshastighet 001:00t
04:00  Skyll godt med glukose 50 000:00 t
mg/m etter avsluttet anmsakrin
04:25  Anafylaksiberedskap 000:00t
tilgjengelig
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-veeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
04:30  Skann kuren ETOPOSID 3.3 mg/kg O il Natriumklorid 9 mg/ml IV Cyt [fast] 001:00t
04:31 Kontrall av infusjonshastighet 001:00t
05:24  Hydrering gienopptas etter 000:00t
avsluttet etoposid
05:25  Kontroll av tilsetning til 000:00 t
hydreringsvaeske
05:26  Hydrering, tilsett NaCl 70 ol Glukose 50 mg/ml 1\ 000:00 t
og KA 20 mmol pr 1000 m
05:27  Total vaeskermengde hydrering 000:00 t
og cytarabin: 125 mi/n#/time
05:28  Kontroll av infusjonshastighet 000:00t
0529  Oytarabin gar kontinuelig pa 000:00t
eget lep
05:30  Skann kuren CYTARABIN 6.67 mg/kg 250 m Natriurrklorid 9 mg/ml IV Cyt 024:00 t
05:31  Kontroll av infusjonshastighet 024:00t
07:00  Hydrering gar kontinuerlig til 000:00 t
start av ansakrin dag 5
08:00  Avslutt kurdagen 000:00 t
St e oo
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon = 0

ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



Administrasjonsrapport

Pasient Dato
Pasientdata
Hoeyde @ ... cm
Vet ... kg
Overflate @~ ... m?
Dag 5
OBS: Bytt iv-sett for start av amsakrin. Amsakrin ma ikke komme i kontakt med NaCl

Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-vaeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
00:03  Vekt x 1 daglig 000:00t
02:00  Hydrering stoppes fer start av 000:00 t
amsakrin, cytarabin gar
kontinuerlig
02:30  Bytt iv-sett. Brukes somskyll 100 M Gukose S0 mg/m 000:00 t
far og etter hvert medikarent
02:50  Kontroll av intravengs tilgang 000:00 t
0255  Amsakrin mé ikke konmre i 000:00t
kontakt med NaQl
03:00  Skannkuren. Startesca24t AMSAKRN 3.3 mg/kg 50 m Glukose 50 ng/m IV Cyt 001:00 t
etter forrige
dose.OBS:Anrsakrin er
vevstoksisk
03:01 Kontrall av infusjonshastighet 001:00t
04:00  Skyll godt med glukose 50 000:00 t
mg/m etter avsluttet anmsakrin
04:25  Anafylaksiberedskap 000:00t
tilgjengelig
ped AML 018b Version Godkjent 1 Godkjent 2
Kurdefinisjon 5 LIMOS 10-03-2023 06:15 mhell 14-03-2023 08:56

Administrasjon 0 ANNMO 01-03-2024 13:24 ANNEV 01-03-2024 13:40



Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-veeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
04:30  Skann kuren ETOPOSID 3.3 mg/kg O il Natriumklorid 9 mg/ml IV Cyt [fast] 001:00t
04:31 Kontrall av infusjonshastighet 001:00t
0524  Hydrering gienopptas etter 000:00t
avsluttet etoposid
05:25  Kontroll av tilsetning til 000:00 t
hydreringsvaeske
05:26  Hydrering, tilsett NaCl 70 ol Glukose 50 mg/ml 1\ 000:00 t
og KA 20 mol pr 1000
05:27  Total vaeskermengde hydrering 000:00 t
og cytarabin: 125 mi/n#/time
05:28  Kontroll av infusjonshastighet 000:00t
0529  Oytarabin gar kontinuelig pa 000:00t
eget lep
05:30  Skann kuren CYTARABIN 6.67 mg/kg 250 m Natriurrklorid 9 mg/ml IV Cyt 024:00 t
05:31  Kontroll av infusjonshastighet 024:00t
07:00  Hydrering avsluttes santidig 000:00 t
med cytarabin
08:00  Avslutt kurdagen 000:00 t
St repport o 610,
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Administrasjonsrapport

Hydrering avsluttes samtidig med cytarabin

Pasient Dato
Pasientdata
Heyde @ ... cm
Vet ... kg
Overflate @ ... m?2
Dag 6

Tidspkt Adm.punkt Virkestoff Dose Inf-vaeske Adm-mate Infusjsonstid Inf-hastigh. Vol. til inf. Tidspkt Sign. Sign.
00:02  Vekt x 1 daglig 000:00t
00:05  Kontroll av tilsetning il 000:00t
hydreringsvaeske
00:10  Hydrering, tilsett NaQ 70 nmol Glukose 50 mg/m vV 000:00 t
og KA 20 mmol pr 1000 m
00:11  Total vaeskemengde hydrering 000:00 t
og cytarabin: 125 mi/n#/time
03:00  Cytarabin og hydrering 000:00 t
avsluttes 24 timer etter start av
siste cytarabin
03:01 Avslutt kurdagen 000:00 t
St et o 610,
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