LEKOVI U NEONATALNOJ KARDIOLOGIJI

Miroslava Kosti¢ - Todorovié

Preparat Indikacije Doze i nacin davanja Uputstvo za rad Komentar
Paroksizmalna supraventriku- |NN: 50 mcg/kg kao brzi IV Koristiti samo 0,9% NaCl STARIJI UZRAST: 100-
larna tahikardija bolus . ] ) 1200 mcg/kg do MAX 12 mg
(akutna terapija) (1-2 sec) pracen bolusom 0,9% |Cuvati na sobnoj temperaturi

NaCl (poluzivot 1-5-10 5eC) |\jikada ne stavljati u frizider! |Deluje za 10-30-60 sec
Adenozin . . o
Ponavlja se na 2 min sa Rastvor mora biti bistar NezZeljeni efekti: crvenilo,
gov&(ﬁr;gergrggoggoza > I/I|1<Cg/kg Najbolje je koristiti centralnu bronhospazam, iritabilnost,
0 mc i i i i
(500) meg/kg venu -periferna moze zahtevati Tpmoi:]enzua - traju manje od
vece doze
Teofilin i kofein su Po korjygrzi_ji ritma terapiju
kompetitivni antagonisti - produziti digoksinom
potrebne su vece doze
Ventrikularne fibrilacije i IV - urgentno stanje PO terapija se smanjuje posle |Rezervni lek za aritmije
aritmije opasne po Zivot 1 mg/kg/pro dozi u bolusu 10 d.ana 5 mg/kg/d. u 2 doze |kada su ostali neefikasni ili
(“lek posled-nje Sanse™) tokom 5 min, moZe se ponoviti |sa tendencijom smanjivanja  |kontraindikovani
o ) do 5 mg/kg ispod 5 mg/kg na 5-7 dana
OdrZavanje sinusnog ritma » L
pos'e e|ektrok0nverzije IV 5 mg/kg/d u?2 dOZe u TOkSlCl’lOSt Suzava |nd|kaC|Je
Amiodaron |atrijalne fibrilacije infuziji tokom 10-20 min iz

Paroksizmalne supraventriku-
larne i nodalne tahikardije

Tahikardije u vezi sa WPW

EKG kontrolu

PO 10 mg/kg/d. u 2 doze tokom
10 dana

NezZeljeni efekti:
bradikardija, ras, nausea,
ataksija, hipotenzija,
hipotireoza, fotofobija,
fibroza pluca




Preparat
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Doze i nacin davanja

Uputstvo za rad

Komentar

Atropin sulfat

=

Sinusna bradikardija
2. Reanimacija (nema
dokazanih efekata u
primarnoj reanimaciji
novorodenceta)

1. IV,\IM
0,01-0,03 mg/kg pro
dozi tokom 1 min,
moZe se ponoviti 2-3 X
na 10-15 min
MIN 0,1 mg
MAX 0,04 mg/kg ili
0,5mg

2. ETT
Doza 2-3 x ve¢a od IV
uz dodavanje 0,9%
NaCl do 1 ml

3. PO
0.02-0,09 mg/kg pro
dozi na 4-6 sati

IV, IM, ETT se daje
nerazblazen

Za PO upotrebu razblazuje se
vodom za injekcije do 0,08
mg/ml

Efekat nastaje za 1-3 min i
traje do 8 sati

Kompatibilan je sa 0,9% NaCl,
5% glukozom, 10% glukozom

Kontraindikacije:
tireotoksikoza, tahikardija u
sréanoj insuficijenciji,
opstrukcije
gastrointestinalnog trakta

Nezeljeni efekti: paradoksna
bradikardija, abdominalna
distenzija, hiperpireksija,
retencija urina

Alprostidil

(Prostaglandin
E1, Prostin)

Ductus arteriosus zavisne
urodjene sr¢ane mane

Kontinuirana IV infuzija

Pocetna doza: 0,05 mcg/kg/min
(0,025-0,1 mcg/kg/min)

Doza odrzavanja : MIN 0,01
mcg/kg/min

Kompatibilan je sa 0,9% NaCl
i 5% glukozom

Cuva se u frizideru

Pravi se svez rastvor svaka 24
sata

Daje se samo u uslovima
moguc¢e mehanicke ventilacije

Efekat leka nastaje za

30 min kod cijanogenih
sréanih mana, a za 1,5-3 sata
kod opstruktivnih lezija
levog srca

Cesti nezeljeni efekti:
Apneja, febrilnost, crvenilo
koZe, bradikardija.

Redji nezeljeni efekti:
konwvulzije




Preparat Indikacije Doze i nacin davanja Uputstvo za rad Komentar
Hipertenzija PO 1 sat pre obroka Priprema oralne suspenzije Kontraindikacije: bilateralna
0,03 mg/ml: renovaskularna bolest
Sr&ana insuficijencija Pocetna doza: 0,05 mg/kg/pro |1 tbl.od 12,5 mg rastvoriti u
dozi 1-4 x dnevno 10 ml vode za injekcije i Lo L
_ dodati 4 ml (250 mg/ml) NezZeljeni efekti: ras,
Captopril Zatim: 0,1-0,5 mg/kg/pro dozi  |Natrijum askorbata za hipotenzija, eozinofilija
2-3 x dnevno injekcije, a zatim i vodu do
200 ml Kod prematurusa vece doze
Maksimalno: 4 mg/kg/d. . . izazivaju znacajno
Suspenzija je stabilna 14 dana. |qonienie cerebralnog i
na sobnol_ temperaturi | 56 renalnog protoka
dana u frizideru
Kongestivna sréana Prematurus (do 2,5 kg): Vv: Kontraindikacije: A-V blok,
insuficijencija TDD: 10-20 mca/ka/za 24 sata IHSS, atrijalna fibrilacija i
v I 025 ”_‘_9’2 ml +8 ml vode za flater sa niskom komorskom
Atrijalna fibrilacija i flater ~ |(0,4-0,8 ml/kg/d. rastvora injekcije —2,5meg/ 0.1 ml g oy encom, konstriktivni
. . 2+8 ml) ) perikarditis
Digoksin Supraventrikularna tahikardija |1 + 1 +1/4 svakih 8 sati lagano PO: .
(Dilacor (ali ne WPW) v 10 meg u jednoj kapi
0,25 mg u 2 ml) Doza odrzavanja: _ o NeZeljeni efekti:
5 mcg/kg/d./u 2 doze na 12 sati Kompatlbllan je sa 0,9% NacCl, hipokalijemija, hiperkalcije-
Digitoksin (0,2 ml/kg/d./u 2 doze) IV 5% i 10% glukozom mija
(kapi 10 ml, Terminsko N,>lk /
0,05%) TDD: 30 mcg/kg/za 24 sata IV Znaci toksidnosti

(1,2 ml/kg/d. rastvora 2+8 ml)
1+1/4+1/4 svakih 8 sati lagano
v

Doza odrzavanja:

8 mcg/kg/d./ u 2 doze na 12 sati
IV (0,32 ml/kg/d./ u 2 doze)

Povracanje, letargija,
ekstrasistole, ventrikularne
aritmije, SA blok,
produzenje PR intervala




Preparat Indikacije Doze i nacin davanja Uputstvo za rad Komentar
Kratkotrajna podrska Iskljucivo u kontinuiranoj IV |Kompatibilan je sa 0,9% NaCl |Kontraindikacije: IHSS
novorodjencetu u Soku i infuziji kroz veliku venu i 5% glukozom
hipotenziji Nezeljeni efekti: hipotenzija

2-25 meg/kg/min Rastvor je stabilan 6 sati na kod hipovolemije,
. ; A . |tahikardija kod visokih
o MAX 40 mcg/kg/min sobnoj temperaturi ili 48 sati u A -
D . Potreba za povecanjem v dOZa, arltmlje, hlpertenZIja,
obutamin . | K ~|frizideru ishemiia tkiva
hidrohlorid ”t"”F‘meQ volumena tokom | yyek prethodno nadoknaditi l
' stanja deprimirane cirkulatorni volumen ; i '

kontraktilnosti u septicnom ZR;IZr?]lSEfE ;?:L‘gf;nprépzrzrzggn Ima prevashodno kardiotono

Soku, organskim bolestima ) ) dejstvo

srca ili pri kardiohirurskim : _

procedurama L’:‘;gﬁ;ﬁ;ﬂ?ﬁ;ggr'JSk' Dobra je alternativa

Dopaminu ako se nezeljeno
javi tahikardija

Potreba da se poveca perfuzija |Iskljucivo u kontinuiranoj [V |Kompatibilan je sa 0,9% NaCl |Kontraindikacije:

tkiva posle adekvatne infuziji i 5% glukozom hipovolemija, tahiaritmije

nadoknade cirkulatornog

volumena Ni ” ” ) e i, T S i,

_ iska (“renalna”) doza: Rastvor ¢ija je koncentracija  |Nezeljeni efekti: tahikardija,

Dopamin 0,5-5 meg/kg/min manja od 0,8 mg/ml stabilan je |aritmije, ekscesivna diureza,
hidrohlorid Povecanje renalne perfuzije i u frizideru 24 sata hipo i hipertenzija,

diureze

Povecanje udarnog i minutnog
volumena kod teske sréane
insuficijencije refrakterne na
digitalis i diuretike

Srednja (*“kardiotona”) doza:
5-10 mcg/kg/min

Visoka (“presorna”) doza:
viSe od 10 (do 20) mcg/kg/min

Ukoliko je potrebna doza veca
od 20 mcg/kg/min, koristiti
Dobutamin ili epinefrin

Paravenozno - infiltracija i
nekroza - dati u roku od 12 sati
Phentolamin SC (rastvoren sa
0,9% NaCl do 1 mg/ml,
0,1-0,2 ml na 5-6 mesta oko
infiltrata)

povecéanje pluéne vaskularne
rezistencije pri duzem
davanju veé¢ih doza
(pogorSanje kod PPHN)
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TeSke miokardne disfunkcije
(akutni kardiovaskularni
kolaps, bradikardija,
refrakterna sré¢ana
insuficijencija)

v

0,01-0,03 mg/kg pro dozi
(0,2-0,3 ml/kg rastvora 1:10
000) kao bolus, moze se
ponoviti 2-3 x na 3-5 min

Kompatibilan je sa 0,9% NaCl,
5% i 10% glukozom

IV infuziju zastititi od svetlosti

Kontraindikacije:
hipertenzija, hipertireoza,
dijabetes

Epinefrin Nezeljeni efekti: tahikardija,
hidrohlorid o hi - ETT \#zntrikulg_rne aritmije,
(Adrenalin Teska hipotenzija 0,01-0,03 mg/kg/pro dozi + 'r:frzr&?:rf'l']:lrﬁgm
1:1000) : . |1 ml0,9% NaCl , 1) .
Lma/ml Cardiac arrest - reanimacija hemoragijom, miokardna
9 IV infuzija ishemija, hipokalemija,
Start 0,1 mcg/kg/min leukocitoza, smanjenje
Max 1,5 mcg/kg/min renalne perfuzije
Edemi udruzZeni sa IV -0,5-2 mg/kg/ pro dozi Kompatibilan je sa 0,9% NaCl |NeZeljeni efekti:
kongestivnom sréanom obi¢no 2x dnevno i vodom za injekcije - rastvor [hipokalemija, hiponatremija,
insuficijencijom , bolestima ) je stabilan 24 sata hipokalcemija
jetre i bubrega i hipertenzijom |PO - 0,5-3 mg/kg/pro dozi
. obi¢no 2x dnevno : ..
Furosemid Sa glukozom se razgradi za  |Kod pacijenata na
i Edem pluca MAX 6mg/kg/d. nekoliko sati dugorocnoj terapiji:
(Lasix) g/Kg

Manje od 32 postkoncepcijske
nedelje - Img/kg/pro dozi 1x u
24 sata

Vise od 32 postkoncepcijske
nedelje - 1 mg/kg/ pro dozi, 2x
u 24 sata

PO - prolongirano - 2 mg/kg/d.

u 2 dozena?2.d.

Rastvor za injekcije koristi se
za per os davanje

IV davati polako tokom
1-2 min

hiperkalciurija i
nefrokalcinoza,
ototoksi¢nost naro€ito uz
aminoglikozide, holelitijaza
uz totalnu parenteralnu
nutriciju kod BPD i
urodjenih sr¢anih mana,
trombocitopenija




Preparat Indikacije Doze i nacin davanja Uputstvo za rad Komentar
FarmakoloSka alternativa Ductus arteriosus: Kura se ponavlja obi¢no Kontraindikacije: ductus
hirurSkom zatvaranju ductusa IV infuzija u trajanju od MAX 2x zavisne urodjene sréane
arteriosusa najmanie 30 min mane, NEC, aktivno

Davati sa 1-2 ml vode za krvarenje, IVH u prethodnih
: . o injekcije i odmah upotrebiti |7 dana, trombocitopenija
Indometacin LT:;;??% goéyi;ta zasve manja od 60x10/9/1, diureza
n Nije kompatibilan ni sa jednim |manja od 0,6 ml/kg/min u
Druga doza - posle 12 ili rastvorom pret.hodnih 8 sgti, kreatinin
24 sata: _ veéi od ’159 mikromol/l,
Manje od 48h,sve TM: Sa 0,9% l\_l_aCI i 5% gluk_(_)zom urea veca od 10,5 mmol/l
0,1 mglkg. ' ' nema vidljive precipitacije
(Z)I g%r}%manje od 1250g: Kompeti_tivap je sa Neiel_jen_i ef_ekti: pr_olazno
2’_7 dana \./iée od 1250g; amlnogllkoz!dlmal smanjenje dlurez_e I porast
0,2 mg /k,g ' d{_goksmom 1 povecava kreatlnlr_l_a, smanjenje
\;iée od 7 dana. sve TM: njihovu ser_L_Jmsku agregacije t_r_ombomta,
0.2-0.95 mg/kd ' koncentraciju hipoglikemija,
T hiponatriemija,
Treca doza je ista kao druga hiperkaliemija
A-V blok Kontinuirana IV infuzija Kompatibilan je sa 0,9%NaCl, |Kontraindikacije:
0,05-0,4 mcg/kg/min 5% i 10% glukozom ventrikularne aritmije,
Bradiaritmije rezistentne na intoksikacija digitalisom,
atropin koje kompromituju Poceti sa najmanjom dozom i hipertireoza, degenerativna
Isoproterenol hemodinamiku onda je postepeno povecavati oboljenja srca

Sok

Srcani zastoj

do max 2 mcg/kg/min

Nezeljeni efekti: tremor,
povracanje, hipoksemija,
tahikardija




Preparat Indikacije Doze i nacin davanja Uputstvo za rad Komentar
Ventrikularne aritmije v Kompatibilan je sa 0,9% NaCl, Kontraindikacije: sr¢ana
(kratkotrajna kontrola) 0,5-1 mg/kg/pro dozi kao bolus |5% glukozom insuficijencija i blok
polako tokom 5 min, moze se
Avitmije u intoksikaciji ponoviti 3x na 10 min Koq p_rematurL_Jsa se uvek NeZelje_:ni efekti: povracanje,
Lidokain digitalisom (max 5mg/kg) koristi najmanja doza uznemirenost, tremor
hidrohlorid Nastavlja se kao IV infuzija
10-50 mcg/kg/min
Moze i ETT i SC
Kod NN u hipoksemiji,
bradikardiji i respiratornoj
insuficijenciji, max doza je
20 mcg/kg/min
TeSka hipertenzija i Kontinuirana IV infuzija Uvek rastvoriti sa 0,9% NaCl |Kontraindikacije: porast
hipertenzivne krize ili 5% glukozom do 0,2 mg/ml |intrakranijalnog pritiska,
Pocetna doza i dodati 1:10 na tiosulfata koarktacija aorte
Kongestivna sréana 0,025-0,5 mcg/kg/min (é_?o s_manjuje akumglaciju
Nitroprusid insuficijencija udvostrucava se do Z.evljenog cijanida), Ejp(_)t_rebltl unutar | ykoliko nema seljenog
. efekta na 15 min, obi¢no do 24 sata, zastititi od svetlosti.  |ofekta za 2-4 sata primene
natrijum 2 mcg/kg/min, a max do

Urodjene sréane mane sa
pluénom hipertenzijom

6 mcg/kg/min

Po postizanju efekta doza se
smanjuje za 15-25% svakih
6-12 sati do 0,5 mcg/kg/min, a
zatim se terapija prekida

max doze, infuzija se
prekida

Kod primene duZe od 3 dana
i doze vece od 3

mcg/kg/min svakodnevno
meriti nivo tiocijanata
(acidoza, konvulzije,

tahikardija).




Preparat Indikacije Doze i nacin davanja Uputstvo za rad Komentar
Tahiaritmije v Kompatibilan je sa 0,9%NaCl |Kontraindikacije:
0,01-0,1 mg/kg/pro dozi i 5% glukozom opstruktivna pluéna bolest i
Hipertenzija (max 1 mg) polako tokom astma, sr¢ana insuficijencija,
10 min, na 6 sati . . . |Sok, sr¢ani blok
. Cuva se na sobnoj temperaturi
Propranolol Tetralogija Fallot Krize cijanoze kod TF: zaSti¢en od svetlosti Nezeljeni efekti: hipotenzija,

IV 0,15-0,25 mg/kg/pro dozi,
polako, moZe se ponoviti za

15 min

PO 1-2 mg/kg/pro dozi na 6 sati

povracanje, hipoglikemija

Spironolakton

Sréana insuficijencija
(u kombinaciji sa drugim
diureticima)

PO
1-3 mg/kg/d. u 1 ili 2 doze

Priprema suspenzije:

8 tableta od 25 mg rastvori se
u 50 ml simple sirpa -
4mg/ml, stabilna je 30 dana u
frizideru

Kontraindikacije: bubrezna
insuficijencija, anurija,
hiperkalemija

Nezeljeni efekti: ras,
povracanje, dijareja,
parestezije

Tolazolin
hidrohlorid

Visoka pluéna vaskularna
rezistencija kod PPHN

Inicijalna test doza:

IV 1-2 mg/kg tokom 5-10 min,
odgovor se ocekuje odmah ili
do 30 min

Ako je postignut odgovor na
test dozu, nastavlja se
kontinuirana 1V infuzija:

0,2 mg/kg/sat za svaki mg/kg
test doze

Kompatibilan je sa 0,9% NaCl,
5% glukozom, 10% glukozom

Daje se kroz perifernu ili
centralnu venu koja se drenira
U venu cavu superior

(vene poglavine ili desne ruke)

Kontraindikacije: renalna
insuficijencija, hipotenzija,
ok, intraventrikularna
hemoragija

Nezeljeni efekti: hipotenzija,
tahikardija, crvenilo,
trombocitopenija, krvarenje
iz gastrointestinalnog trakta,
pluéno krvarenje.

Uvek treba biti spreman za
brzu nadoknadu cirkulisuceg
volumena i davanje inotro-
pnih lekova (dopamin,

epinefrin)







