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内容概要

本书收载300多种临床常用注射剂，介绍各品种的安全使用知识。
包括每个品种的名称、剂型与规格、溶剂选择、用法用量、特殊人群用药、注意事项、参考资料主要
来源。
可供临床医生、护士和药师参考。
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章节摘录

版权页：   插图：   初始静脉注射给药剂量为300mg（或5mg／kg），稀释于20ml的5％葡萄糖注射液中
并快速注射。
 如果室颤持续存在，需考虑静脉途径追加150mg（或2.5mg／kg）。
注射器内不得添加其他任何药品。
 【特殊人群用药】 （1）老年患者用药：本品可使老年人心率明显减慢，应在心电监护下使用。
 （2）孕妇及哺乳期妇女用药：动物研究未提供证据本品有致畸作用。
在临床研究中，目前尚未有足够的数据表明在妊娠开始3个月给本品有任何潜在的致畸作用。
     本品禁用于第4个月后的妊娠期妇女。
 胺碘酮及其代谢产物，还有碘，在母乳中的浓度高于在血液中的浓度，因为有导致胎儿甲状腺功能低
下的危险，故本品禁用于哺乳母亲。
 （3）儿童用药：无儿童患者用药的相关资料。
 【禁忌】本品在以下情况禁用：窦性心动过缓和窦房传导阻滞，患者未安置人工起搏器；窦房结疾病
，患者未安置人工起搏器（有窦性停搏的危险）；高度房室传导障碍，患者未安置人工起搏器；甲状
腺功能亢进，因为胺碘酮可能加重症状；已知对碘、胺碘酮或其中的辅料过敏）；妊娠4～9个月；循
环衰竭；严重低血压；3岁以下儿童（因含有苯甲醇）；哺乳期；与某些可导致尖端扭转型室速的药
物合用：I a类抗心律失常药（奎尼丁、双氢奎尼丁、丙吡胺），Ⅲ类抗心律失常药（索他洛尔、多非
利特、伊布利特），其他药物如苄普地尔、西沙必利、二苯马尼、静注红霉素、咪唑斯汀、莫西沙星
、静注螺旋霉素、静注长春胺，舒托必利。
 这些禁忌证不适合于体外电除颤无效的室颤相关心脏停搏的心肺复苏。
 【注意事项】 （1）给药途径：不适合口服给药的严重心律失常，除了在体外电除颤无效的室颤相关
心脏停搏的心肺复苏，应尽量通过中心静脉途径给药。
通过外周静脉途径给药可导致局部不良反应，例如浅表静脉炎。
注射用胺碘酮只能以输注方式给药。
 即使非常缓慢的直接注射也可能加重低血压、心力衰竭或重度呼吸衰竭。
 （2）使用注意事项：电解质紊乱，尤其是低钾血症，低钾血症有促心律失常作用，因此必须考虑与
低钾相关的一些情况，在胺碘酮治疗前应纠正低钾血症。
 除紧急情况外，注射用胺碘酮应该在医院环境的持续监护（ECG，BP）下使用。
 麻醉术前，应当通知麻醉师患者正在使用胺碘酮进行治疗。
慢性胺碘酮治疗时，可增加普通麻醉和局部麻醉的血液动力学不良反应风险。
不良反应具体包括心动过缓、血压过低、心输出量降低和传导紊乱。
 只有在预防危及生命的室性心律失常和体外电除颤无效的室颤相关心脏停搏的心肺复苏时可以考虑联
合使用索他洛尔（禁忌联合使用）和艾司洛尔（联合使用时需谨慎）之外的B受体阻滞剂、维拉帕米
和地尔硫革。
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