INTERFERON ALFA-2B REJIiMi
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Boy Kiir Sayisi
Kilo Hekim
Diizeltilmis Kilo Kasesi
Yiizey Alam
Tlag Doz Tarih Uygulama ve Tedavideki
Yeri
Pegile 45 Subkutan uygulanir
interferon | mcg/hafta
alfa- 2a dozuyla Cocuk dogurma yasindaki kadinlarda ilk
baglanir, 90- secenek tedavidir. Hamile kadinlarda
180 plasentay1 gegmediginden giivenle
mcg/hafta kullanilabilir
dozuna
¢ikilabilir.
Not: yanita
gore 2
haftada bir
de
uygulanabi
lir.
Tedavi Tedavi baslamadan bazal hemogram ve TSH degeri goriilmelidir.
Izlemi Ik ve ikinci hafta hemogram kontrolii yapilmalidir. Daha sonra aylik yapilabilir.

Karaciger fonksiyon testleri 3 ayda bir Tiroid fonksiyon testleri 3-6

ayda bir yapilmalidir.




Destek Tedavi

Antiemetik profilaksi

1. Emetik potansiyeli diistiktiir.

Hematopoietik Biiyiime Faktorleri
1. Primer profilaksi endike degildir
Antimikrobiyal Profilaksi
1. Ates ve notropeni riski distiktiir
- Antibakteriyel :Endike degil
- Antifungal :Endike degil
- Antiviral :Eger hasta daha 6nce HSV enfeksiyonu ge¢irmemisse endike degildir.

Tedavi Modifikasyonlar:

Absoliit notrofil sayis1 (ANC) 1000-1500/ mm*

Interferon dozunu %50 azalt. ANC >1500/mm? ‘e ¢iktiginda yeniden ilk doza don.

ANC<500 mm3 veya trombosit < 25000/mm*

Interferonu kes

Hematolojik Olmayan Yan Etkiler

ALT-AST normalin 5-10 kati: ALT-AST normallesene kadar tedaviyi kes, normallesstikten sonra
tedaviye yart dozda devam et

Diizey 1 : Doz degisimine gerek yok

Diizey 2-3 : Interferona toksisite diizey 1’e gelene kadar ara ver. Daha sonra yar1 dozla yeniden
basla

Tekrarlayan Diizey 2-3 : Tedaviyi durdur

Diizey 4 : Interferona toksisite diizey 1’e gelene kadar ara ver. Daha sonra énceki dozun

%50’si ile tedaviye yeniden basla.

Tekrarlayan diizey 4 : Interferonu kes

Renal Yetmezlik Karaciger Yetmezligi
GFR>30 mL/dk:maksimum doz 180 mcg Hafif Yetmezlik(Child A):%100 doz
haftalik Orta/Siddetli Yetmezlik(Child B veya C):Kisith bilgi.
GFR<30 mL/dk:maksimum doz 135 mcg Klinik karar
haftalik 2. Derece toksisite i¢in yakindan takip edin, devam

ediyorsa peginterferonu kesin. Toksisite grade 1
seviyesine gerilerse, 90 mcg/hafta seviyesinden tekrar

baglayin.

Kontrendikasyonlar::

1) Son 6 ayda kardiyak 6ykii, (kontrolsiiz kalp yetmezligi, yakin zamanda MI, ciddi aritmi)
2) Otoimmun hepatit

3) Ciddi hepatik disfonksiyon

4) Kontrolsiiz tiroid hastali1

5) Psikiyatrik hastalig1 olanlarda yakin goézlem altinda kullanilmali.



