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Tetanus-immunglobulin humant, intramuskular inj 250 E/mL

(Tetagam P licens)

INSTRUKTIONEN GALLER FOR

Humant tetanus-immunglobulin (HTIG)

Forfylld spruta 1 mL (innehaller minst 250 E antikroppar mot tetanustoxin)
Forfylld spruta 2 mL (innehaller minst 500 E antikroppar mot tetanustoxin)

ADMINISTRERING

Intramuskular injektion:
Lat I6sningen anta rumstemperatur innan administrering.

Barn under 1 ar: Ges i anterolaterala delen av laret.
Barn fran 1 ar: Ges i deltoideus.

Ges i annan kroppsdel &n tetanus-vaccinet.

Nar storre volymer ska ges bor dosen delas upp pa flera administreringsstallen:
Barn upp till 20 kg: vid doser 6ver 2 mL
Barn over 20 kg: vid doser dver 5 mL

Overkanslighetsreaktion kan férekomma. Patienten ska darfér 6vervakas minst 20 min
efter administreringen.

Losningen ar klar, fargen kan variera mellan farglos till ljusgul/ljusbrun.

Biologiskt I1akemedel. Enligt forfattning HSLF-FS 2017:37 ange batchnummer i
journalhandling.

HALLBARHET OCH FORVARING
Tetagam P (humant immunglobulin mot stelkramp) (licensprodukt)
250 E/mL, Injektionsvatska, intramuskular

Férvaras i kylsk&p. Far ej frysas. Férvaras i ytterkartongen, ljuskénsligt. Oppnad

férpackning ska anvéandas omedelbart.
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VANLIG INDIKATION OCH DOS

Tetanus-immunglobulin ges alltid i kombination med vaccin mot tetanus, se
Ovrig information.

Post-expositionsprofylax vid sarskada

Nyfédda: 250 E, engangsdos
Barn 1 man - 18 ar: 250 E, engangsdos

Tidigare OVACCINERAD patient eller okdnd/osaker vaccinationsstatus:
Ge immunglobulin oavsett alder och skadans utseende och tid efter skadan.

Tidigare fatt EN DOS stelkrampsvaccin (given efter 2,5 man alder, betraktas
annars som ovaccinerad):

Ge immunglobulin om det gatt mer &n 1 dygn sedan skadan, om skadan &r
mycket fororenad eller om det inte gar att excidera misstankta fororeningar.

Tidigare f&tt TVA ELLER FLERA doser stelkrampsvaccin (givna efter 2,5 man &lder):
Ge endast stelkrampsvaccin.

Dosen immunglobulin kan 6kas till 500 E om risken for stelkramp misstanks vara
extremt hdg t.ex. vid:

- infekterat sar dar lamplig kirurgisk behandling inte kan genomféras inom 24 tim
- djupt eller kontaminerat sar med vavnadsskada och reducerad syretillforsel

- skada av frammande kropp

- brénnskada

- stelhet

- vadvnadsnekros

Versionshantering: http://eped.sll.sjunet.org/eped/instructions/show_instruction_4924.html *
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VANLIG INDIKATION OCH DOS
Behandling av manifest stelkramp
Behandling med immunglobulin rekommenderas for att férhindra vidare
progress av sjukdomen genom att avlagsna obundet tetanustoxin.

Nyfodda: 3 000 - 6 000 E, engangsdos
Barn 1 man - 18 ar: 3 000 - 6 000 E, engangsdos

Ges sa snart som mojligt.

I viss litteratur finns beskrivet att en lagre dos (500 E) &r lika effektiv som de
hogre doserna ovan, med fordelen att de ger mindre obehag.

OVRIG INFORMATION
Tetanus = stelkramp

Adekvat sarbehandling med rengoéring och, om mgjligt, kirurgiskt borttagande av skadad
vavnad ar av stor vikt for att undvika stelkramp.

Beroende pa hur manga doser stelkrampsvaccin patienten fatt tidigare anvands olika typer
av vaccin vid postexpositionprofylax, se exempel (folj lokal/regional rutin i férsta hand):
Obs - endast doser efter 2,5 manaders alder raknas.

Tidigare fatt 0 - 2 doser: Sexvalent vaccin ges, ex Hexyon

Tidigare fatt 3 doser: Tetravalent vaccin ges, ex Tetravac

Tidigare fatt 4 doser: Trivalent boostervaccin ges, ex Triaxis
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Summary of Product Characteristics (SPC) Tetagam P solution for intramuscular use
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