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- Le volume approprié de solution doit être prélevé du flacon et introduit dans une poche à 
perfusion contenant 250 ml d'une solution de chlorure de sodium à 0,9%. 
- Ne pas utiliser de solution contenant du glucose car elles entraînent l'agrégation de la protéine. 
- La poche, doit être retournée doucement pour éviter la formation de mousse lors du mélange 
de la solution. Les solutions à usage parentéral doivent être contrôlées visuellement avant 
administration, à la recherche de particules ou d'un changement de coloration. 
- Une fois préparée, la perfusion doit être administrée immédiatement. Si la dilution a été 
effectuée de façon aseptique, la solution peut être conservée pendant 24 heures (à une 
température < = + 30°C).

Chaque flacon de Herceptin doit être reconstitué avec 7,2 ml d'eau pour 
préparations injectables stérile. Toute reconstitution à l'aide d'autres 
solvants doit être évitée. Retourner le flacon doucement pour faciliter la 
reconstitution. Ne pas secouer ! La formation d'une petite quantité de 
mousse lors de la reconstitution peut survenir. Laisser le flacon au repos 
pendant environ 5 minutes. La solution de Herceptin reconstituée est 
transparente, incolore à jaune pâle, et ne doit pratiquement pas contenir 
de particules visibles.

Dilution

Reconstitution

FOURCADE Rose Claire 4

mercredi 1 juillet 2009

Poche N°

Administration prévue à J

00:00

Date et heure de péremption :

00/00/00

Vecteur CHLORURE DE SODIUM 0,9% 250 ml

Voie d'administration PERF

Volume initial du vecteur en ml 250 à retirer 6,2

à

Service ou UF Chimio ambulatoire

Patient :

Né(e) le : S (m2).:

Poids

Service pharmacie

1,73

66 Kg
clairance à la 

créatinine

AONCOLOG PierrePrescripteur

Matériel

Validation

Date                      heure début/fin : Nom

Fabrication

Libération

Signature

01/07/2009 17:24

01/07/2009 17:24

AONCOLOG Pierre

Volume total de solution (reconstitué ou prêt emploi) à prélever 6,2

FICHE DE FABRICATION

00:00

10/02/1984
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ml

Clinique Générale

FOURCADE Rose ClairePatient :

00:0000/00/00 àPéremption

ml

N° ordonnancier :

IPP :

Taille 166 cm

8

Concentration finale du produit à administrer : 0,52 mg/ml

Durée 00:30 mn à partir de T0 + 00:00

Spécialité :

Vecteur CHLORURE DE SODIUM 0,9% 250 ml

Voie PERF Durée 00:30 Volume final en ml : 250 ml

Service destinataire : Chimio ambulatoire

mercredi 1 juillet 2009Administration prévue à J 8

Fabrication : 17:24mer 1 jul 2009 à

Conservation  à l'abri de la lumière à l'abri de la lumière

Conservation  à l'abri de la lumière à l'abri de la lumière

Cure N° 1

Volume final de la poche 250 ml

Sexe : Féminin

AONCOLOG Pierre

ml/mn

Protocole :

00:00

HERCEPTIN

HERCEPTIN (trastuzumab) 130 mg  6,2 ml

Imprimé le : 17:26mer 1 jul 2009 à

HERCEPTIN (trastuzumab) 130 mg  6,2 ml

00:00 h :

122N dossier : N dossier papier :
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FOURCADE Rose ClairePatient :

00:0000/00/00 àPéremption

Spécialité :

Vecteur CHLORURE DE SODIUM 0,9% 250 ml

Voie PERF Durée 00:30 Volume final en ml : 250 ml

Service destinataire : Chimio ambulatoire

mercredi 1 juillet 2009Administration prévue à J 8

Fabrication : 17:24mer 1 jul 2009 à

Conservation  à l'abri de la lumière à l'abri de la lumière

HERCEPTIN (trastuzumab) 130 mg  6,2 ml

Ligne N° 1

Contrôle 00:00

Diluant CHLORURE DE SODIUM 0,9% 250 ml

EEE45

4 135 HERCEPTIN 150MG PDR PERF FL 1 150 mg  ml Eau PPI 7,2 ml 20,83 mg/ml 6,2 ml 130 ml EEE45
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