
DAGBOK FÖR SJÄLVADMINISTRERING HOS VUXNA PATIENTER*
Hjälp vid hemadministrering av Nplate®

Din läkare ska skriva in din 
aktuella dos på framsidan 
av denna Dagbok för 
självadministrering

*  Pediatriska patienter får inte själva  
administrera Nplate.

Din läkare ska skriva in namnet 
på en kontaktperson i denna 
Dagbok för självadministrering, 
i avsnittet “Om du behöver 
hjälp...” (på baksidan av denna 
dagbok)

Använd denna Dagbok för 
självadministrering som hjälp 
för att komma ihåg vad du ska 
tala om för din läkare vid nästa 
besök
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Välkommen till hemadministrering av Nplate®. Denna Dagbok 
för självadministrering hjälper dig att hålla ordning på din 
hemadministrering av Nplate® genom att du noterar följande: 

• Din aktuella dos
•  Utbildningsdagar för hemadministrering (på mottagningen)
•  Datum då du ska injicera (antingen hemma eller på mottagningen)
•  Datum då du injicerade (antingen hemma eller på mottagningen)
•  Dosen som injicerades vid varje behandling
•  Eventuella problem du har med självadministreringen

Det är viktigt att hålla ordning på detta, eftersom det hjälper både dig och din
läkare att se till att du får rätt dos Nplate® vid rätt tidpunkt.



Dosregistrering
Använd denna sida för att hålla ordning på den dos du injicerar hemma. Din läkare fyller i denna sida åt dig. Om det behövs två injektionsflaskor för 
att du ska få korrekt totaldos ska läkaren ange dosen för varje injektionsflaska (ml) som används.

*Om det behövs två injektionsflaskor för att du ska få korrekt totaldos ska läkaren ange dosen för varje injektionsflaska (ml) som används.

Korrekt dos (ml)*
Datum då dosen 

Nplate® ordinerades
Bild på korrekt dos

........................   /        /    

........................   /        /    

........................   /        /    

........................   /        /    
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Utbildningsdagbok
Använd detta schemar att hålla reda på de dagar du var på kliniken för att lära dig förbereda och administrera dina Nplate®-injektioner.

Dag Datum Tid Typ av utbildning (ta bort det som inte stämmer)

Mån Tis Ons Tors 

Fre Lö Sön
  /        /        ............ : ............

• Demonstration av vårdpersonal

• Vårdpersonal övervakade mig då jag självadministrerade

Mån Tis Ons Tors 

Fre Lö Sön
  /        /        ............ : ............

• Demonstration av vårdpersonal

• Vårdpersonal övervakade mig då jag självadministrerade
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Dagbok för självadministrering
Om du injicerar fel dos ska du omedelbart kontakta läkare. Han eller hon kan vilja övervaka dig under en tid. Om det behövs  
två injektionsflaskor för att du ska få korrekt totaldos ska du ange dosen för varje injektionsflaska (ml) som används.

Dag och datum då 
Nplate® ska injiceras

Injicerad dos (ml)*
Tog du rätt dos på  rätt 

datum?

Notera eventuella problem med självadministreringen. 
Om du missade den schemalagda dosen ska du notera 

varför du missade den samt det datum då dosen 
injicerades.

Dag ..................................

Datum        /         /          
............................. Ja      Nej  

Dag ..................................

Datum        /         /         
............................. Ja      Nej  

Dag ..................................

Datum        /         /         
............................. Ja      Nej  

Dag ..................................

Datum        /         /         
............................. Ja      Nej  

Uppföljning på mot­
tagningen var 4:e vecka Dag Datum

*Om det behövs två injektionsflaskor för att du ska få korrekt totaldos ska du ange dosen för varje injektionsflaska (ml) som används.
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Frågor till läkaren:



Om du behöver hjälp...

© 2012 Amgen.  All rights reserved. 

Läkaren ska skriva in uppgifter till den person du ska kontakta angående självadministrering av Nplate® här.

Kontaktpersonens 
namn:         

Namn på  
vårdmottagningen:

 Telefon: 

 E­post:
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För information om detta läkemedel kan du kontakta: Amgen AB, filial i Finland, 
PB 86, 02101 Esbo, telefon: (09) 54 900 500

Om du får biverkningar, tala med läkare, apotekspersonal eller sjuksköterska. Du kan också rapportera biverkningar direkt 
(se detaljer nedan). Genom att rapportera biverkningar kan du bidra till att öka informationen om läkemedels säkerhet.
webbplats: www.fimea.fi
Säkerhets- och utvecklingscentret för läkemedelsområdet Fimea
Biverkningsregistret
PB 55
00034 FIMEA


