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ABATACEPT XE "ABATACEPT" 
GRUPO FARMACOLÓGICO: L04AA. Inmunosupresores selectivos.
	PRESENTACIONES: 

Orencia vial de 250 mg.
RECONSTITUCIÓN: 

Reconstituir cada vial con 10 ml de agua p.i., utilizando la jeringuilla sin silicona que se proporciona en el envase. Para minimizar la formación de espuma debe girarse el vial con movimientos en espiral hasta que el contenido esté  completamente disuelto. No agitar. 
El vial de abatacept reconstituido es estable 24 h en nevera.
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ADMINISTRACIÓN

INYECCIÓN IV DIRECTA: NO

INFUSIÓN INTERMITENTE: SI

Diluir la dosis prescrita con SF hasta 100 ml utilizando la jeringuilla sin silicona proporcionada. Previamente extraer de una bolsa o frasco de 100 ml de SF, un volumen de SF igual al volumen de los viales reconstituidos  La concentración final de abatacept no será superior a 10 mg/ml.

Para la administración debe utilizarse un kit de perfusión y un filtro estéril apirógeno de baja unión a proteínas (0,2 -1,2 micras).

Administrar en 30 min. La solución de abatacept en SF es estable 24 h en nevera.

INFUSIÓN CONTINUA: NO

INYECCIÓN IM: NO

SOLUCIONES COMPATIBLES: SF.

OBSERVACIONES:  

Después de la reconstitución, la solución debe ser entre incolora y amarillo pálido.
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