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得普利麻@
丙趋■洼射蕞

麻醉更安心患者更获益
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得普利麻

丙泊酚注射液

得普利麻1哥日／l、lJ肺

得普利麻(丙泊酚)简明处方资料(Diprivan-V(6)．详见药品说明书)

【适应症】

1％浓度用于全身麻醉的诱导和维持．重症监护成年病人接受乇几械通气时的镇静以及外科手术及诊断时的清醒镇静．
2％浓度：用于全身麻醉的诱导和维持．重定监护成年病人接受机械通气时的镇静．

【用法用■】经静脉输注
成人全麻诱导根据临床反应调整给药速率．年龄小于55岁者1 5—2 5mg／kg．年龄更大者，剂量需求可能减少．

全麻维持：持续输注：通常4—12mg／kg／h．
重症监护期间镇静：剂量根据所需镇静深度调节，通常输注速度为0 3·4mg／kg／h．

小儿1％浓度

全麻诱导本品不推荐用于1A月以下的儿童．当用于小儿麻醉诱导时．建议缓慢给予本品直至临床体征表

明麻醉起效，剂量应根据年龄和(或)体重调节．年龄超过8岁的多数病人，麻醉诱导需要约2 5mg／kg的丙

泊酚注射液．低于这个年龄．尤其是1个月到3岁之间．所需的药■可能更大(按体重计为2 5—4mg／kg)．

ASA 3缎和4级的小儿建议用较低的剂量．

全麻维持：本品不推荐用于蚧月以下的儿童．通过输注或重复单次注射给予本品，能维持麻醉所需求的深度．
所需的给药速率在病人之间有明显的不同，通常每小时9—15mg／kg的给药速率能够获得令人满意的麻醉．

小儿2％浓度
全麻诱导本品不推荐用于3岁以下的儿童．当用于小儿麻醉诱导时，建议缓慢给予本品直至临床体征表明

麻醉起效，剂量应根据年龄和(或)体重调节．年龄超过8岁的多数病人．麻醉诱导需要约2 5mg／kg的丙泊

酚注射液．低于这个年龄．所需的药量可能更大．AsA 3级和4级的小儿建议用较低的剂量．
全麻维持：本品不推荐用于3岁以下的儿童．通过输注或重复单次注射给予本品．能维持麻醉所需求的深度。

所需的给药速率在病人之间有明显的不同．通常每小时9—15mg／kg的给药速率能够获得令人满意的麻醉．
详细慵况请参考说明书．

【不良反应】以得昔利麻进行麻醉诱导通常是平稳的．极少出现兴奋．最常报告的不良反应为麻醉剂药理学可预期的不
良作用．如低血压．考虑到麻醉的特性以及患者在接受重症监护．故所报告的与麻醉及重症监护相关的不良事件可能
会与所进行的操作或患者的身体状况相关．详细情况漪参考说明书．

【禁忌】禁用于丙泊酚j主射液过敏者和因哮吼或会厌炎接受重症监护的各种年龄J懂酌镇静．详细情况请参考说明书．

【注意事项】得昔利麻只能由接受过训练的麻醉医师或重症监护室医师给药．应备有维持呼吸道通畅的人工通气和供

氧设备；有脂肪超载特殊危险的病人，给予得昔利麻时，建议监测血脂水平：单次输注本品必须不超过12小时，在输注
结束时或达12小时的时候．无论哪种情况，本品的贮嚣和输注线必须丢弃或替换，在长期给予本品．尤其是对于易患锌

缺乏症，有发热，腹泻或主要觳血症症状的患者需补充锌：t口cu使用镇静剂应逐渐加量以维持最佳的供氧和血液动力
学参数．本品不推荐用于1个月盯俐L童的全身麻醉和16岁以下J幢的镇静．详细情况请参考说明书．

仅供医药专业人士参考，详细处方资料备索。
详细处方资料备案忠告：请按医生处方赡买和使用

进口药品注册证号H20130504 H20130465

苏药广审(文)：第201507033l号
本广告仅供医学专业人士雌
EDTA中国专}愕951977806
PFs中国专利号：018078176

AstraZeneca

阿斯}U康

携手为生命护航
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向阿斯利康中国报告不良事件，黼过l虾方式沟通邮件：China．AzD‘ugsafety@astrazeneca．com或免费热线：400 820 8116或直线电话：021 s838 5073非工作时间紧急联系电话：021-s8385073
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