E- OPIOID ANTAGONISTLERI

1- NALOKSON HIDROKLORUR

Smmfi
Narlotik antagonisttir.

Kullamm

Opioidlere bagls solunum depresyonu ve safra yolar
spazminin ¢oziilmesi klonidin, kodein, dekstrometorfan gibi
ilaglarla birlikte kullanum morfine bagl kasinti, bulants ve
diger yan etkilere karg kullanilir.

Doz

Narkotik depresyona ve asim ilag kullammmda i.v.,
im,, sc. 0.1-2 mg gocuklarda, 10-100 mic/kg hastamn
yamitma gore titrasyon yapilir. 2-3 dakikalik araliklarta 10
mg dozu gegmeyecek bigimde verilebilir. Perfiizyon halinde
ise 5-15 mic/kg /saat cocuklarda, 10-150 mg/fkg hastanm
duremuna gére titrasyon yapilir.

Eliminasyon karacigerden olur. Bu ilag tamamen bir
morfin antagonistidir. Agonist etkisi yoktr. Reseptérier
seviyesinde opioidlerle yangir ve solunum depresyonu, se-
dasyon, hipotansiyon, analjezi, safra yollan spazmi gibi opi-
oidlere bagh yan etkiyi ortadan kaldirir. Aymi sekilde kapdo-
pril, klonidin, kodein gibi ilaglarin merkez sinir sisteminde-
ki etkilerini kaldirabilir. Septik gokta da yine hipotansiyona
karg1 kuilamlabilir. Solunum depresyonu meydana getirmez.
Fiziksel bagimlilik yapmaz.
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Kullanmmda Dikkat Edilecek Noktalar:

1. Daha once kalp hastalan olanlarda ve kardiyotok-
sik ilag alaniarda dikkatle kullanimalidir.

2. Titrasyon yavas yapimali ve hasta hipertansiyon
ve kardiyak aritmi yoniinden izlenmelidir.

3. Nalokson verilen hastalar ok dikkatli ve uzun sire
izlenmelidir. Tekrarlamrken yine dikkat edilmelidir.

4. Ber i.v. yol saftlanamamigsa ilag birebir sulandi-
rilarak entiibasyon tiipten verilebilir.

Opioidlere fiziksel bagunliif oldugu diisiiniilen
hastalarda yine de dikkatli verilmelidir.

Baslica yan etkileri

Kardiyovaskiiler

Tagikardi, hipertansiyon, hipotansiyon ve aritmidir.
Solunum sistemi

Pulmoner tdemdir.

MSS

Titreme, analjezinin kalkmast ve ndbet gegirmedir.
Gastrointestinal sistem

Bulanti-kusma ve terlemedir.
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