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Anticorpi bispecifici

Gli anticorpi bispecifici (BsAb)

sono anticorpi ingegnerizzatl | BsAb sono utilizzati per Il
che hanno come target due trattamento del tumori solidi e
antigeni diversi o due epitopi delle neoplasie ematologiche
diversi dello stesso antigene

| BsAb sono farmaci
Immunoterapici disponibili sul Come altre immunoterapie, I
mercato, caratterizzati da un principale svantaggio del
processo di produzione trattamento con BsAb e
affidabile e generalmente piu rappresentato dagli effettl
rapido rispetto a quello del collaterali on-target/off-tumor
trattamento con cellule CAR-T

Goebeler 2024; Bogdanowicz 2024; Klein 2024; Moon 2022
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Monitoraggio e gestione «Inpatient e Outpatient»: cosa cambia

Inpatient  Outpatient
T

I:I Richiede un ricovero |:| Gestione ambulatoriale
I:l Ambiente protetto |:| Il paziente € meno legato allospedale
: : : : Favorisce la riduzione delle 4
Monitoraggio e gestione a carico del .
I:I personale curante |:| complicanze legate =

allospedalizzazione prolungata
Il paziente ha la possibilita di svolgere

C,%?Egé’g,ﬂgﬁraz'“”e traldivers |:| una vita normale sia dal punto di vista ~ Senontossicita
P delle relazioni sociali che lavorative rilevanti si prosegue In
regime di

DH/ambulatoriale

I:I Gestione eventi avversi con approccio

multiprofessionale e multidisciplinare |:| Siriducono i costi ospedalier

I:I Inizia Il processo di educazione |:| Educazione Terapeuticae
terapeutica coinvolgimento del care giver
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Monitoraggio e gestione «Outpatient»: cosa cambia

‘Gestione Outpatient > Ambiente dinamico k Per i pazienti e care giver

Strumenti snelli di
assessment

[ Migliore qualita di |
vita

Negli studi

Organizzazione ~ assicurare
degli spazi I'accuratezza del
‘ dati rilevati
Y
[ Coinvolgimento
Modelli | attivo nel percorso

Percorsi condivisi di cura

e comunicazione
veloce tra DH e
degenza

assistenziall che

consentano una

presain carico
ottimale

Possibilita di
accesso
Immediato In
reparto o ICU



iI:[]NDAZIONE

[TALIANA
LINFOMI

IMMUNOTERAPIA E FARMACI BIOLOGICI NEL TRATTAMENTO DEI LINFOMI E LLC: ATTUALITA E FUTURO

Concetto di presa in carico e ruolo dell’infermiere

Aspetti organizzativi
logistici

* Engagement
« Accoglienza
- Continuita assistenziale

*Assessment

- Gestione della terapia

- Gestione degli effetti collaterali
- Gestione delle complicanze

- Educazione al paziente e al
caregiver

* Programmazione step del
percorso

- Gestione percorso (es.

appuntamenti, supporto
logistico ecc.)

- Gestione caregiver
« Gestione informazioni

Presa in carico del

Aspetti

paziente clinico/assistenziali
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LINFOMI

Rivera 2020
Educazione al paziente: bispecifici
Tolal * Dose, ione, via di inistrazione, durata del tratt to,
Informazioni sul trattamento con syt
BsAD
Tossicité de| trattamento » Cosa sono, quando si manifestano, segni e sintomi, misure di automonitoraggio e

» frequenza. Possibilitadi ricovero in ospedale per gestire le tossicita del trattamento

(generale)

* Temperatura = 38° C

Sintomi CRS da tenere monitorati * Polso:> 110 bpm o > 20 bpm dal basale (a riposo); battito cardiaco irregolare

 BP: aumento della BP sistolicadi > 10 mmHg e/o < 90 mmHg

* Monitoraggio della temperatura: in ambito domiciliare, 3 volte al giorno per le prime

Aumento de| riSChiO d| infezione 48 ore dopo ogni dose di step-up somministrata in ambulatorio

Considerazioni genera” e contatti : Etruzm:ll per segnalﬂg mal di testﬁ_, vertlglnl,c:![plc:rl, qausig!vnm(;tn. |= |
di emergenza on guidare e non utilizzare macchinari pesanti per circa 48 ore dopo lI'assunzione

delle dosi di step-up o In presenza di alterazioni neurologiche
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Eventi avversi principali

Sindrome da rilascio citochinico: Reazione inflammatoria sistemica che puo causare febbre, brividi, e
danno d'organo acuto nei pazienti.

Tossicita neurologica: Effetti avversi neurologici variabili, tra cui encefalopatia e convulsioni,
impattano significativamente sulla qualita della vita.

Immunosoppressione e reazioni allergiche: Rischio di infezioni opportunistiche aumenta a causa
dell'immunosoppressione, con potenzialita di reazioni allergiche gravi.
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ADEGUATO
SODDISFACIMENTO DEI

BISOGNI VITALI DI UN
ADULTO

BLION COMPENSO
CLINICO

STATO DI MIGLIORE
BENESSERE POSSIBILE

DIAGNOSI
EDUCATIVA

valutazione del gap

CONDIZIONE ATTUALE
DEL PAZIENTE

™
e
g

&
i

LIVELLO DI
SODDISFACIMENTOPERCEPITO
DA PARTE DEL PAZIENTE DEI SUOI
BISOGNI VITALI

STATO DI COMPENSO
CLINICO DEL PAZIENTE

COMPETENZE METACOGNITIVE

POSSIBILITA DI - E METARIFLESSIVE

ADATTAMENTO ALLA
NUOVA CONDIZIONE DI VITA -
DEFINITA DALLA PRESENZA

DELLA PATOLOGIA '
. ", STRATFGIF DI COPING COGNITIVO,

COMPORTAMENTALE E NARRATIVO

CAPACITA COGNITIVE DI
ALTO E BASSO PROFILO
ABILITA PSICO-

Y

F'DSSIE;lLITA DI ADERENZA ' - MOTORIEABILITA
ALLINSIEME DELLE COMUNICATIVE E
PRESCRIZIONI RELAZIONALI

TEREPAUTICHE CHE LA
SPECIFICA MALATTIA

CRONICA PONE

* LIVELLI DI MOTIVAZIONE

Bobbo, M. - La diagnosi educativa in sanita

lelapisuod ijadse 1|3 13n1 1p 1sijeue
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Per insegnare il latino a Giovannino non basta co-
noscere il latino, bisogna soprattutto conoscere
Giovannino.

Jean-Jacques Rousseau, Emilio.

Doctor: "Don't confuse
your Google search
with my 6 years of
medical school".

Patient: "Don't confuse
the one-hour lecture
you had on my
condition with my 20
years of living with it".
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a) il bagaglio di conoscenze sulla salute che la
persona gia possiede sulla propria condizione,
Health Literacy ;

b) la capacita e modalita di apprendere in modo significativo
quanto le viene chiesto di sapere, ricordare, gestire;

Check-list aderenza per patologia specifica

per l'analisi dei livelli di conoscenza delle prescrizioni terapeutiche

Dettaglio/aspetto Mominato Se =i, conosciuto
della aderenza
No Si poco abbastanza molto
farmacil
Visite
Dieta
Stile di wvita Chisiti Alverneativa di risposia Sile di approndinwentoe
correlato
- , , 1 qacsito Che qualcuno glielo spieghi ‘wral
SIS CO S AL o dEVE METRE IR o lefiracknine i, per capirg comie
fienzians el praferisce. P Legaere il manuake Reading
Check-list patologia specifica - per l'analisi deil livellil 4di conoscenza della patologla . . -
Vedere un video Visal
Dettaglio/aspetto Mominato Se si, conosciuto
della patologia Provare ad usarko Kinesis
No Si poco abbastanza molto
] 27 quesite Vedere delle immaging degli ingredienti Visual
Home corretto o AEVE SOERIME i PIEliriSa ol FIEMAREATE md vdole capirg
covl che oosa ¢ fafta, che cosa prglerisce,, ?
Possibill cause Assagpiarlo ¢ po decudere kinesas
Complicanze
potenziali Che gualeuno glelo descniva Aural
Sintomi tipici : : ; :
Leggere gl ingredicnts su s un foglio Reading
Strumenti per la
diagnosi/monitoraggio




ﬂFUNDAZIUNE

[TALIANA
LINFOMI

IMMUNOTERAPIA E FARMACI BIOLOGICI NEL TRATTAMENTO DEI LINFOMI E LLC: ATTUALITA E FUTURO

Youn Pia ¢) le capacita di gestione degli imprevisti e quindi di presa di decisione e
problem solving;

? CHI CHI M AIUTATO

To ricordo che.. guanoo? w - g d) le capacita comunicative e di relazione;

Q(gom . Re - —
>~ [P/ e) lo stile motivazionale che supporta tali
S : CAUSE, MOTIVI , g S0 2 , . . .
comportamenti e apprendimenti:
@ , 9
CONSEGUENZE ? A -- . ‘ <;_»\f__‘_/__,».5’

CHE COSA AVREI POTUTO FARE 9
= SE RICAPITA, CHE FARO
g oy a0

~—
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SPEDALI CIVILI DI BRESCIA
AZIENDA OSPEDALIERA
Presidio Ospedaliero SPEDALI CIVILI
Dipartimento ONCOLOGIA MEDICA
U.0. EMATOLOGIA
Direttore Dott.ssa A. Tucci

Anagrafica
Cognome MNome
Data Mascita (gg-mm-aaaa) Telefono
P e s
BLLORR, GRAL'E 1L Medico Telefono Medico
Vo Pﬂo&sm?
~~~~~ St Email
LIDEA ﬂsm
“5 SBUNO 5"“ Assist. Domiciliare Dismissione DIPO
o ./ﬁLLOM M;:;' — i&mb ulatorio . MNote
' ‘WO PROBLEMNT
Chiamata
Priorita': ] Data 16-04-2019
Riferimento Motivo
Medico ® Paziente ® | B4
Richiesta Risposta
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Materiale info-educativo per infermieri

ONS VOICE

An Oncology Nurse’s Guide to Bispecific
Antibodies

Chelsea Backler, MSN, APRN, AGCNS-BC, AOCNS®, VA-BC

March ¥4, 2024 | 3 min read

Publications & Research > ONS Voice > News & Views > An Oncology Nurse's Guide t... v

Haematology Nurses and
Healthcare Professionals (HNHCP)

Bispecific Antibody
Immunotherapy (BsAbs):

A Resource for
Healthcare Professionals
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Equality is not always Justice

This is EQUALITY This is JUSTICE
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