INFORMATIE voor de patiént

INFLIXIMAB

Beste Mevrouw, Beste Mijnheer

Uw arts heeft u een behandeling voorgeschreven met Infliximab.
In deze brochure vindt u alle benodigde informatie betreffende uw behandeling.
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WAT IS INFLIXIMAB EN HOE WERKT HET?
Infliximab is een geneesmiddel voor de behandeling van:
® Reumatische ziektes
e Reumatoide Artritis (R.A.)
® Ankyloserende spondylitis (ziekte van Bechterew)
e Polyarticulaire juveniele idiopathische artritis
® Psoriatische Artritis
® Huidziektes
® Psoriasis
e  Chronische darmziektes
e (Colitis Ulcerosa
e Ziekte van Crohn
Infliximab blokkeert het eiwit genaamd TNFa. Er zijn nog andere geneesmiddelen die het TNFa
blokkeren. Zij behoren samen met Infliximab, tot de groep van de “anti-TNFa.".
In het lichaam brengt het eiwit ‘TNFa' (= tumor necrose factor alfa) een ontstekingsreactie
op gang. Infliximab blokkeert ‘TNFa' en kan zo de ontsteking in het lichaam verminderen.

HOE WORDT INFLIXIMAB TOEGEDIEND?

De dosis wordt berekend op basis van het lichaamsgewicht en via een infuus rechtstreeks in
de ader toegediend. U wordt hiervoor opgenomen in het dagziekenhuis. De behandeling start
met een reeks van drie toedieningen, waarbij elke infusie 2 uren duurt.

Wanneer u de eerste drie infusies goed verdraagt, zal de arts adviseren om de infusies te
versnellen naar een toedieningsduur van 1 uur.

e Week 0 = infuus 1

o Week 2 = infuus 2

e Week 6 = infuus 3

® Daarna een infuus elke 8 weken

Deze regelmaat is belangrijk bij behandeling met Infliximab. Soms wordt het interval tussen
twee toedieningen verkort, al dan niet na een bepaling van de bloedspiegel (dalspiegel) van
infliximab. Deze bloedtest is niet door de mutualiteit terugbetaald en kost ongeveer € 30. Dit
wordt uiteraard eerst met u besproken.

VOOR DE TOEDIENING

Een behandeling met een anti-TNFX maakt u vatbaarder voor infecties. Daarom doen we
vooraf een screening op tuberculose met een tuberculinetest (huidtest) en een radiografie van
de longen.

Informeer uw arts en/of verpleegkundige indien u:

e Zwanger bent of in de nabije toekomst zwanger wenst te worden

Borstvoeding geeft of wenst te geven

Hartproblemen heeft

Gal- of leverproblemen heeft

Recent of in de nabije toekomst een operatieve ingreep ondergaat



Een ernstige infectie (doorgemaakt) heeft
® Indien u voor een andere aandoening nieuwe medicijnen moet innemen

U hoeft niet nuchter te zijn en mag die dag normaal eten en drinken.

MOGELIKE BIJWERKINGEN

Zoals bij elk medicijn kunnen sommige patiénten bijwerkingen ervaren.

Meld alle bijwerkingen aan uw arts.

e Huidproblemen: uitslag, eczeem, jeuk etc

Ademhalingsmoeilijkheden

Slikstoornissen

Pijn op de borst

Lage bloeddruk

Misselijkheid

Hoofdpijn

Tintelingen, voornamelijk aan de voeten en de handpalmen

Zwelling van handen, lippen en aangezicht

Jeuk, spier- en gewrichtspijn, koorts en uitslag

Deze opsomming is geen volledig lijst met bijwerkingen. Lees hiervoor de bijsluiter.
Informeer uw arts als u andere effecten ondervindt die niet in de bijsluiter vermeld staan.

TOT SLOT ...

Wij hopen dat deze folder voor u nuttige informatie bevat.

Zijn bepaalde zaken niet helemaal duidelijk? Vraag gerust bijkomende informatie aan de arts
of de verpleegkundige.

IN DE RAND
Infliximab is een stofnaam, geen merknaam. Sinds enkele jaren zijn biosimilars op de markt
gekomen. Deze hebben een andere merknaam maar zijn hetzelfde product.

Wat is een biosimilar?

Een biosimilar is een biologisch geneesmiddel dat in hoge mate gelijkwaardig is
aan een bestaand biologisch geneesmiddel waarvan het patent verstreken is.
Biosimilars zijn geen generische geneesmiddelen omdat de chemische vorm ervan
niet 100% identiek is. De productieprocessen zijn namelijk erg gevoelig voor
kleine veranderingen. Het verschil blijft echter miniem en de kwaliteit, veiligheid
en doeltreffendheid van de biosimilars zijn gelijkwaardig aan het
referentiegeneesmiddel. Biosimilars zijn goedkoper en zorgen voor aanzienlijke
besparingen in de gezondheidszorg.
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Deze folder geeft enkel informatie van algemene aard. Niet alle mogelijke technieken,

toepassingen en risico's zijn er in opgenomen. Volledige informatie, aangepast aan de

situatie van elke patiént, wordt door de arts [ de betrokken medewerker verstrekt.

Overname van tekst en illustraties vereist de voorafgaandelijke toestemming van de

verantwoordelijke uitgever.

Voor reacties op deze brochure: patientinformatie @uzbrussel.be
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