Nazwa Wskazania Dawkowanie Dzieci Rozcienczanie
AsA S'_TEM_I, NSTEMI, niestabilna dtaW|ca150—3q0!r'1g_ p.o. iy rozgryz¢ lub X ew. niewielka ilosé wody (p.0) iek<12r.z. (lup <18r.z2.); czynne
iersiowa rozpuscic i wypic wrzody; hemofilia
.. 01-0.2mg/kg (max 6mg) mc. Ew. | . A X blok I1'i Il st.; migotanie/
AAd de::ozggf) czé:tojvﬁ%fjawqjﬁmls\?? = 6-12-18mg po Tmin mozna podac 0.3mg/kg glgeo/r ol\fglcelnczac. eIl trzepotanie przedsionkow; astma
przery pacuip mc. (max 12-18mg) e i POChP
RKO img i.v./i.o. nopg/kg mc. iv/i.o. 0.9%Nacl, aqua pro inj., 5%
flaksi 0.5mg i.m. udo. Mozna powt. po  [10ug/kg mc. i.m. (max. 0.5mg na [glukoza.
ndrenalin gnamaksja 5min raz). Mozna powt. po 5min RKO: w 10ml 0.9% NaCl stanach zagrozenia zycia: brak.
ciezka bradykardia 2-10pg/min we wlewie 0.05 - 2ug/kg mc./min wlew i.m. bez rozcienczenial Nie taczy¢ z wodoroweglanami!
, Dzieci brady: 3mg i 47ml 0.9%
zespot krupu X 5mg neb. NaCl wtedy, Tml/h = 1pg/min
RKO B00mg w 20ml 5% glukozy i.v. po [5mg/kg mc. (max. odpowiednio
Amiodaron B.4;150mg po 5. & 300 i 150mg) 9 alukozal bradykardia zatokowa;
Cordarone) achvarvimie 300mg w 100mL 5% glukozy iv. w_5mg/kg mc. (max. 300mg) wlew | ° 5 : hipotensja; blok Il i Il st.
yanyt 10-20min. wlewie 20-30min
- . 0.5mg i.v. Mozna powtarzac co 3- 0.02mg/kg mc. (max. 0.5mg) o .
Atropina bradykardia Emin do max 3mg Min. dawka: 01mg 0.9% NaCl stanach zagrozenia zycia: brak.
. A 2mg jednorazowo neb. lub po  2mg jednorazowo neb. lub po o o
Budezonid zespot krupu img w odstepie 30min img w odstepie 30min 0.9% NaCl nadwrazliwosc¢
hipotensja;
Captopril nadcisnienie tetnicze M2.5-25mg s.l. X X u czarnoskorych moze dziata¢
stabiej
. . .., . (0.01-0.03mg/kg mc. powoli iv. w NP o depresja oddechowa; nie
Clonazepam drgawki, padaczka, lek mgd"‘)v‘nizs |2(r)nm r%cggnczyc M- ozcieficzeniu min. 141 %;OQL’ BEESIED, 5 podawac noworodkom, zwtaszcza
o 8 ¢ llepiej Midanium w padaczce 8 wczesniakom
astma 8-20mg i.v. . 0.9% NaCl, 5% glukoza. iv. do
Deksametazon anafilaksja 4-8mg i.v./i.m. ik 0.6mg/kg me. (max. 16mg) Roml zakazenia grzybicze
Dexaven) - - ednorazowo [ ., .
zespot krupu 4-8mg i.v. i.m. bez rozcienczenia
0.2-0.3mg/kg mc.
Diazepam drgawki, padaczka, stany lekowe, R-20mg iv./i.m./p.r. lub 1mg na kazdy rok zycia P nie stosowac u noworodkow i
. . L5 Bez rozcienczenia! e L
Relanium) pobudzenie Zwykle 5-10mg i.v./i.m. wczesniakow (<6mies. zycia)
p.r- <15kg: 5mg , >15kg: 10mg
Drotaweryna spastyczne béle brzucha 40-80mg i.m./s.c. 0-6 lat: 40-120mg/ 2&4h iv. i.v. 0.9NaCl ciezka niewydolnos¢
No-Spa) kamica zotciowa/nerkowa 40-80mg i.v. 6 lat 40-240 mg/24h i.v. i.m. /s.c. bez rozcienczenia watroby/nerek/krazenia
znieczul. 0gol. z oddechem Wwprow.: 50-200g i.v.
chorego odtrzym.: 50-100pg co 30-50min | . .
znieczul. 0gol. z oddechem wprow.: 300-3500pg i.v. zieci 2-11 lat: . .
X prow.: 1-3ug/kg mc. 0.9NaCl, 5% glukoza lub bez depresja oddechowa; stosowanie
Fentanyl kontrolowanym odtrzym.: 100-200pg s § : . .
2 i ———podtrzym.: 1ug/kg mc. co 30- rozcienczenia IMAO i do 14 dni od odstawienia
bol przy zawale serca n00pg i.v. powolne wstrzykniecie omin
. a 50pg i.v. w ciagu Tmin. Mozna
leczenie silnego bdlu bowit. co 10min do 200g
Flumazenil 0.2-1mg szybki bolus i.v. Mozna bviko powvzei 1rz Roztwor: 3 mg flumazenilu i 50 mljuzaleznienie od benzo;
przedawkowanie benzodiazepin  [powtarza¢ do max. Tmg na dawke YIKO POWYZE) L.z 5% glukozy lub 0,9% chlorku uwaga: flumazenil dziata krocej
Anexate) noug/ke mc. szybki bolus
lub 3mg/h sodu. od benzo!
40mg i.v. lub 2.5x dawki
ebrzek ptuc stosowanej przewlekle gosn: "/lg‘/) I;g )r.nc. (max cisnienie skurcz. <90mmHg;
Furosemid obrzeki w zastoinowej o gldobe); Bez rozcienczenia zaburzenia rownowagi wodno-
. P 20-40mg iv./i.m. <15r.z. tylko w wyjatkowych .
niewydolnosci krazenia elektrol. (wyptukuje Na)
e s rzypadkach
przetom nadcisnieniowy 40-80mg i.v.
T . q 25kg mc.: 0.5mg i.m. . . . . R —
Glukagon hipoglikemia img s.c./i.m. (efekt po 10min) 25kg mc.: mg im. Bez rozcienczenia hipo/hipertensja; hiperglikemia
0.2g/kg mc. w bolusie (Tamp 20% o L, o L —
Glukoza 5% i 20% hipoglikemia lukozy / 10ke). Po reocenie 0.3g/kg mc. }Jolus (1.5ml/kg mc. 20% glukozg rozcieficzy¢ do 10% hlper.gllkemla, hipokaliemia;
. 20% roztw.) i reocena przy podaniu do zyt obwodowych fkwasica
mozna powt.
Heparyna STEMI 5 000 1U i.v. = 1ml roztworu X 0.9% NaCl lub 5% glukoza do nlekontrolowane krwawienia;
Roml hemofilia
Ibuprofen bol o stabym-$rednim nasileniu, 400mg, min 4h miedzy dawkami [7-10mg/kg mc. (max 20-30mg/kg M czynne krwawienie, czynna
P goraczka max 1200mg/dobe) mc./dobe) choroba wrzodowa zotadka
anafilaksja 200mg i.v. b ‘ L dzie d
100-500mg (200mg) i.v./i.m. TOSZEX rOZpuSCIC W WOazIe 0 oy o psychozy; czynna choroba
Hydrokortyzon astma . . .. \wstrzykiwan, nastepnie .
powoli n-5mg/kg mc. i.m. lub powoli i.v. Py Wwrzodowa; cukrzyca (ostabia
(Corhydron) edocvnos Koy nadnerca rozclenczyc dziatanie lekéw p/cukzycowych)
ynnosc kory Y boomgiv. do 20ml 0.9% Nacl.
bradykardia)
’ : . bradykardia;
Hydroksyzyna stany lekowe i pobudzenie gghoa?nwg clhﬂ I:b Sl sz oo 2$im§/ 1kr§ "}f( ﬁ Bez rozcienczenia nie podawac i.v.!
p-0- 3d: Img/kg mc. Uwaga: wydtuza odstep QT
lczynna ch. wrzodowa (nawet
, . - L. .. N . i.v. min. 100ml 0.9% NaCl iv./i.m.); wiek <15 lat; niewyd.
Ketoprofen bol o umiarkowanym nasileniu  |doraznie 100mg i.v./i.m. 15r.2.: 50-100 mg i.v. podawad w ciagu 30-60min) atroby. Ostroznie w astmie (zwk.
dy uczulenie na ASA)
Wwstrzas anafilaktyczny, obrzek 2mg i.m. lub powoli i.v. przez 2- _ iv. rozcienczy¢ 1:5 za pomoca astma oskrzelowa ostroznie
AERE naczynioruchowy Bmin 0.025-0.05mg/kg me. 0.9% NaCl lub 5% glukozy zageszcza wydzieling)
K;farvii?grel 0ZW, STEMI, NSTEMI 600mg + ASA p.o. (po konsultacji) X Bez rozcienczenia czynne krwawienia
Kwas traneksamowy L , o Bez rozcienczenia. ciezkie zaburzenia czynnosci
ol fibrynoliza miejscowa lub ogélna fig P1.r.z: 20mg/kg mc. (max 1g) Powoli 1ml/min nerek
oporny na 4 pVT/VF gdy . 0.9% NaCl, 5% glukoza
. . amiodaron niedostepny B e IO e Leczenie bolu: min. 250ml .
Lidokaina mg/kg mc. b . Cnailepiei  WStrzas; blok I1i Il st.
torsade de pointes, leczenie bdlu [1-1.5mg/kg mc. 2 urzelnla'rytmu) | najepie)
! i . podawac tez inny p/bolowy
Mannitol e 1.5-2g/kg mc. i.v. w ciaggu 30min P-5-158/kg mc. i (wiew powyze] X czynny krwotok Srodczaszkowy!!!

obrzeku mézgu

20min)
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Nazwa Wskazania Dawkowanie Dzieci Rozcienczanie
. AP0 . Dorosli i dzieci >15 r.z.: LB i i ORI Co najmniej do 20ml 0.9% NaCl
Metamizol bole réznego pochodzenia, A zazwyczaj 10)mg/kg mc. i.v./i.m. § .
. ednorazowo 0.5-1g i.v./i.m. (max . . lub 5% glukozy (1:10). Podawac
Pyralgina) |goraczka pojedynczej dawce

dawka 2.5g). Do 5g/dobe

Max. 0.5-1g w dawce i /24h

powoli (obniza BP)

iek<1rz,;
uczulenie (czeste - pytac!)

Metoclopramid

nudnosci i wymioty réznego
pochodzenia

nomg i.v. powoli (1-2min). Mozna
powt. po 6h.

Max. dawka: 30mg/dobe lub
0.5mg/kg m.c. iv./i.m.

>Irz.:
0.1-015mg/kg mc. i.v./i.m.

Min. 10ml 0.9% Nacl

padaczka; ostre choroby jamy
brzusznej; krwawienie z przewodu
pokarmowego

Metoprolol
Betaloc, Metocard)

nadkomorowych

leczenie czestoskurczow, zwtaszczabmg iv. Mozna powtarzac co 5-10

minut, do max 20mg

Najpierw 0.5mg/kg mc. Dzieci
>6r.z. max. 2mg/ kg mc./24h

Rozcienczy¢ do 20ml strzykawki
0.9% NaCl

bradykardia; hipotensja

Miareczkowac i.v. Najpierw 2mg

i.v.: 0.05-015mg/kg mc. (max

Tml-5mg amp do 5ml strzykawki i

ostra niewydol. oddechowa; ostre

Midazolam sedacja z zachowaniem : 5 7.5mg) . A ) . ) .
i) kwiadomodci powoli, potem mozna po mg do i m.: 0.2mg/kg mc. (max 10mg douq%nqc 0.9% NaCl: 1ml zatrucie alkphplem, kacheksja;

max dawki 7.5mg. buce./in.: 0.2.0.3mg/kg me roztw=1mg leku Wwiek <6mc zycia

A . — Miareczkowac po 2mg i.v. (zwykle Mml-10mg amp do 10ml uraz gtowy; ostry brzuch;
Morfina pol o duzym nasileniu 2-8mg i.v.) 0.1-0.2mg/kg mc. strzykawki i do petna 0.9% NaCl. [podwyzszone ICP; niewydol. serca
analgosedacja nomg iv. Mamy Tmg/ml. z chordb ptuc
.. Mml-0.4mg amp. do 5ml zaleznienie od opioidow;

0.4 mg powoli i.v., ew. powt. po 2-/0.01-0.1mg/kg mc. > o s e,

Nalokson zatrucie opioidami B minutach. Max dawka taczna: 10 noworodki depresja oddechowa: sty Gl B, D2 L e Ll Gl

mg.

0.2mg niezaleznie od masy ciata

wtedy mamy 4ml roztworu - w
ml 01mg leku.

waga: nalokson dziata krocej od
opioidow!

Nitrogliceryna

0ZW, obrzek ptuc

0.4mg s.L. (1 dawka). Mozna
powtorzy¢ po 5min (max. 3 dawki
W ciggu 15min)

X

BP<90mmHg; zawat Sciany dolnej;
zawat prawej komory; sildenafil
24h; tadalafil 48h

Noradrenalina

zwiekszenie BP w ostrym
niedocisnieniu - we wstrzasa

0.4-0.8mg/h w pompie

0.003-0.12g/kg mc./h

2 amp po 1mg do strzykawki 50ml
+48ml 0.9% NaCl lub 5% glukozy.
Wtedy

w stanach zagrozenia zycia: brak

Levonor) ch, z wyjatkiem anafilaktycznego ptrzykawkowej 10ml/h = 0.4mg/h,
20ml/h = 0.8mg/h
kolka 26lciowa/nerkow_a,’st_any i0-120mg i.m./s.c. ; )
spastyczne (skurcze) migsni 3 i - zaburzenia przewodnictwa w
Papaweryna : .. IMozna powtdrzy¢ po 3h do 4 razy X Bez rozcienczenia LG
gtadkich przewodu pokarm. i drég ha dobe miesniu sercowym
moczowych
Dorosli i dzieci >50kg:
; o .. llv.:1000mg, mozna powt.po 4h  [p.o. i p.r.: 15mg/kg mc. niewydolnos¢ watroby;
Paracetamol bg: oczslizbym—sredmm i) do max 4g/dobe i.v.: <10kg: 7.5mg/kg mc. Bez rozcienczenia stosowanie innych lekow
gora p.0.: 500-1000mg, mozna powt. co>10kg: 15mg/kg mc. zawierajacych paracetamol
6h do max 4g/dobe
prasugrel B czynne kr.w.awierllie; udar ml()lzgu
Efient) OZW, STEMI, NSTEMI 60mg p.o. + ASA (po konsultacji) X X lub TIA; ciezka niewydolnos¢
watroby
2,5-5 mg neb., w razie potrzeby
skurcz oskrzeli (neb.) powtarzac co 15-20 min lub neb neb.: 0.9% NaCl jesli wymagany  |Nie stosowac jednoczesnie z
ciagta czas podania leku >10min innymi lekami rozszerzajacymi
zagrazajaca zyciu hiperkaliemia i.v.: 0.9% NaCl, 5% glukoza oskrzela podawanymi doustnie
S;ég;’;ﬁ?so{ neb.) [tnEs: 2.5-5mg neb. 0.5mg (1ml roztworu) rozciencz dolub

skurcz oskrzeli (i.v.)

0.25-0.5mg (0.5-1ml) powoli-
mozna powt. po 15min (najlepiej
\we wlewie kontrolujac HR i BP)
V.

noml strzykawki 0.9%NacCl i
powoli iv. po 5ml roztworu (10ml
- 0.5mg).

dozylnie - cieznie dziatania
niepozadane ze strony uktadu
krazenia!

Siarczan magnezu

rzucawka

6g co 4h i.m.
kontroli drgawek 1-2g /h wlew
V.

migotanie przedsionkow

2g w ciggu 10min

napadowy czestoskurcz
inadkomorowy (pSVT)

B-4g i.v. w ciagu 30sek

iezki napad astmy, torsade de
pointes: 50mg/kg mc. i.v./i.o.

napadowy czestoskurcz komorowy
pVT) i torsade de pointes

bez tetna: 1-2g i.v. w 10ml 5%
glukozy przez 5-20min

iz tetnem: 1-2g i.v. w 50-100ml 5%
glukozy przez 5-60min

iax. 28

W torsade de pointes: wlew 10-
20min.

W astmie wlew >20min.

ciezkie napady astmy

-2 g iv. przez 20 minut we
wlewie i.v. kontrolujac RR, po
salbutamolu i sterydach

0.9% NaCl, 5% glukoza

blok serca

ficagrelor 0ZW, STEMI, NSTEMI 180mg p.o:+ ASA po konsultacji! X X il Lt L el

Brilique) Srodczaszkowy
6,5 mg i.m. W wyjatkowych

. leczenie zawrotow gtowy i sytuacjach - i.v. 'spadek BP! .. g
T.;g'lc’)élc[;enr)azyna wymiotoéw (rowniez zaburzenia  |Lub czopek 6,5 mg p.r. lub |On(1 1/5 rrz/I S.Smg (1-3x/dobe) Min. do 10ml 0.9% Nacl Wwiek <15r.z.
btednikowe) tabletka 6,5 mg p.o. M./ LLI LY.

Mozna powtarzac 3x/dobe
od 10-50mg powoli i.v., 0.9% NaCl. 5% elukoza zwezenie ciesni aorty lub

Urapidyl hipertensja oporna na inne leki, mg:;?:lzl:(lgvcv:: '\g(g;‘g me (% X 1z.am;) (25rr’1g) :1% strzyk.awki 20ml inl’)vr{ettili(:n:e:irlgzzol;ir]y:pa &

Ebrantil) przetom nadcisnieniowy Po 6,25 ms (% uzupetni¢ 0.9% NaCl. Podawac po Vi Zynney

amp). Efekt po 5min. Mozna
owtarzac

5ml (6.25mg)

hemodynamicznie
rzetoki do dializy).

Wodoroweglan sodu

kwasica metaboliczna, kwasica
mleczanowa
Nie stosowa¢ rutynowo w NZK!)

przy dtugotrwatej RKO: max 1
mEq/kg m.c., iv.

ciezka hiperkaliemia: 50mmol i.v.
szybki bolus

W NZK 1-2 mmol/kg mc. w
przedtuzajacej sie RKO w celu

yrownania kwasicy

5% glukoza wlew i.v. 1:1, 60
kropli/min.
NZK: i.v. bez rozcienczenia

zasadowica metaboliczna;
zasadowica oddechowa;
hipowentylacja
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