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Autoarea Teodora Costea este licentiatdi a
Universititii de Medicind si Farmacie ,,Carol Davila”,
Facultatea de Farmacie, farmacist primar (domeniul
Farmacie Clinici din anul 2017) si cadru universitar la
facultatea de Farmacie din Bucuresti (din anul 2009;
in prezent avind functia de sef lucriri dr.). Activitatea
stiintific constd in 68 de comuniciri prezentate la con-
grese si sesiuni de comunicdri stiintifice nationale si
internationale, precum si publicarea a 20 de articole de
specialitate in reviste cotate ISI si BDI.

Din anul 2013 detine titlul de doctor in stiinte
medicale, domeniul Farmacie cu lucrarea ,Cercetiri
asupra unor produse vegetale indigene pentru valorifi-
carea terapeutici in afectiuni metabolice”. Tn anul 2018
a absolvit cursuri post universitare de Masterat, speci-
alizarea Biotehnologii in industria farmaceutica in ca-
drul Universititii de Stiinte Agronomice si Medicini
Veterinari (USAMYV) din Bucuresti.

Autoarea, pe durata studiilor de rezidentiat in do-
meniul farmacie clinici, a desfigurat activitate practici
in cadrul farmaciei spitalului Universitar de Urgenti
Bucuresti. De asemenea a detinut functia de farmacist si
intr-o unitate cu circuit deschis.

Aceasta agendi farmaceutici a fost elaborati in con-
cordanti cu ultimele date din domeniu, intr-un format
care si permiti utilizarea sa facila si in afara cabinetelor
de consultatii.

Scrisd intr-o formi concisi, usor accesibild si altor
categorii profesionale, lucrarea se constituie ca un in-
strumet de lucru deosebit de valoros.
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ABREVIERI

R.a — reactii adverse,

Cind — contraindicatii,

Int — interactiuni,

Incomp — incompatibilititi,

i.v. — intravenos,

i.a. -intrarterial

i.m — intramuscular,

s.c. — subcutan,

HTA - hipertensiune arterial3,

Bloc AV — bloc atrio-ventricular,

IMAO - inhibitori ai monoaminoxidazei,
TECA - inhibitori ai enzimei de conversie a angiotensinei I,
AST — asparat aminotransferazi,

ALT - alanilaminotransferaz,

CPK - creatinkinazi,

AVC - accident vascular cerebral

AINS - antiinflamatoare nestroidiene,

ISRS — inhibitori selectivi ai recaptirii serotoninei
SNC - sistem nervos central

TNF-a — factor de necrozi tumorali

TA - tensiune arteriali

LDH-lactat dehidrogenazi

TBC — tuberculozi pulmonari

Cpr. Eff — comprimate efervescente

Cpr. - comprimate

Pic. — picituri

BPOC - bronhopneumopatie cronici obstructivi
Sin — sinonime

aP’I'T ~ timp de tromboplastin partial activata.
INR - valoarea indicelui de protrombini

PSA — antigen de prostati

OTC - medicatie eliberati firi prescriptie medicali
Mcg- micrograme

AINS - antiinflamatoare nesteroidiene

ECG - electrocardiogrami

FSH - hormon de stimulare foliculari

GGT - gamma glutamil transferaza

Hb — hemoglobini

IPTH- parathormon

Kge — kilogram/corp

LCR -lichid cefalorahidian

LH - hormon luteinizant



Mcg —micrograme,

NMDA ~ acid N-metil-D aspartic
NYHA - New York heart association
PSS LhShon deSstimilare tiroidiana
VSH - viteza de sedimentare a hematiilor
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MEDICATIA AFECTIUNILOR

CARDIOVASCULARE
I.1. Medicatia tonic cardiaca

1.1.1 Glicozide cardiotonice

DIGOXINUM

Ind: insuficientd cardiaci congestivi asociata cu disfunctie
sistolicd, insuficientd cardiacid asociatd cu tulburiri de ritm (Autter
atrial, fibrilatie atriald, tahicardie paroxistici supraventriculari).

Cind: bradicardie sinusali, bloc AV grad II, 111, cardiomi-
opatie cronicii obstructivi, stenozi aortici, pericarditd, aritmii
ventriculare (sindrom Wolf-Parkinson-White).

R.A: bradicardie sinusali, bloc atrio-ventricular, extrasis-
tole ventriculare bigeminate, tahicardie atriald, anorexie, greats,
vomd, ameteli, slibiciune musculari, ginecomastie, eruptie cuta-
natd, vedere incetosati.

Int: betablocante, blocante ale canalelor de calciu, diureti-
ce hiperkalemiante, diuretice tiazidice, amfotericina, litiu, cor-
ticosteroizi, beta-adrenomimetice, siruri de calciu administrate
i.v, alprazolam, amiodaroni, flecainidi, itraconazol, tetraciclini,
gentamicind, antiacide, rifampicing, suplimente alimentare pe
bazd de aloe, lemn dulce, sunitoare, alimente (administrarea la
distanti de 2-3 ore de masi!).

Adm: a. orala, adulyi: digitalizarea rapidi (0,5-1 mg/zi timp
de 2-3 zile); doze de intretinere (0,125-0,5 mg/zi). Copii cu vir-
std > 6 ani — dozele se individualizeazi dependent de greutatea
corporald si variaza intre 7 pg/kg (> 24 kg), 10 pg/kg (12-24
kg), 15 pg/kg (6-12 kg), 20 pe/kg (3-6 kg). Varstnici — doza de
intretinere poate fi redusd la 0,125 mg/zi.

b. solutie injectabila, adulyi, varstnici: aceleasi indicatii ca si
la administrarea orala. Copii si nou~ndscuti: dozele se individua-
lizeaza dependent de greutatea corporali si variazi intre 5 pg/kg
(> 24 kg), 7 pglkg (12-24 kg), 10 pg/kg (6-12 kg si < 3 kg), 15
ng/kg (3-6 kg) .

c. solutie buvabila, adulti si copii cu varsta > 10 ani: digita-
lizare rapida (0,75-1 mg/zi); digitalizare lentd (0,25-0,75 mg/
2i timp de 7 zile); doze de intretinere (0,125-0,25 mg/zi). Nou
ndscuti, sugari, copii cu varsta < 10 ani: doza de incircare (pre-
maturi < 1,5 kg — 25 pg/kge/zi; prematuri intre 1,5-2,5 kg - 30
ng/kge/zi; nou-nascuti la termen si copii < 2 ani — 45 pg/kge/
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zi; copii 2-5 ami — 35 pg/kge/zi; copii 5-10 ani — 25 pg/kge/zi);
doza de intretinere (prematuri — 20% din doza de incircare/24
de.ore; nou-niscuti la termen si copii < 10 ani - 25% din doza de
incircare/24 de ore). R J
Dozele de ajusteazi in caz de insuficientd hepatlczjl, Jjenala_. :
Prezentare: comprimate 0,25 mg, solutie injectabild
0,50mg/2 ml, solutie orald 0,05 mg/mL. oy :
Mod de pastrare: la temperaturi sub 25°C (solugie injectabi-
11 s1 solutie buvabili). . 3
Denumiri comerciale: DIGOXIN (Zentiva, Roménia),
LANOXIN (GlaxoSmithKline, UK).

1.1.2. Agenti adrenergici si
dopaminergici

DOBUTAMINUM

Ind: sustinerea functiei inotrop pozitive la pacienti cu f{ac—
tie de ejectie scizuti asociatd infarctului de miocard, oPera;n}or
pe cord deschis, decompensare cardiaci asociatd cu debit cardiac
seizut si presiune pulmonard crescuti. . it .

Cind: pacienti cu sensibilitate la dobutamind, aritmii ventri-
culare, obstructii mecanice la nivel ventricular (pcricarfilté, ta{n:
ponadi cardiacd, stenoza valvei aortice, f:ardiomjopama cronicd
obstructivi), pacienti cu hipovolemie, feocromocitom, angina
instabild, infarct de miocard recent. .

R.a: eruptil cutanate, eozinofilie, cefalee, t:xtrasistc.;le ventri-
culare; dureri anginoase, dispnee, spasm bronsic, inhll.)ar.ca ac-
tivititii rombocitelor, greatd, senzatie imperioasi de mictiune.

Int, incompat: betablocante, halotan, IMAQO, smjlp:(tonn—
metice, teofilini, parasimpatolitice, nitroprusiat de sodiu. l\!u se
asociazi in perfuzie cu aminofilin, furosemid, diazepam, blc:n"-
bonat de sodiu, fenitoini, gluconat de calciu si cu solutii alcooli-
ce. Diliiarea dobutaminei se efectueazi cu cloruri de sodiu 0,9%;
glucozi 5%, Ringer lactat. T

Adm: solutie perfuzabila - Pentru sustinerea functiei ino-
trope a miocardului: adulfi: (2,5-10 pg/kg si min.). Doza maxi-
mi - 40 pg/kg si min; copiiz 1-15 pg/ke §i min.

Prezentare: solutie perfuzabili 250 mg/50 mL, concentrat
pentru solutie perfuzabili 12,5 mg/mL. i

Mod de pastrare: inainte de prima utilizare a nu se pastra
la temperaturi mai mari de 25°C. Stabilitatea fizico-chimici a
solutiei diluate este de 24 h la 2-8°C. .

Denumiri comerciale: DOBUTAMINA CLARIS (Claris
Lifesciences, UK), DOBUTAMINA ADMEDA 250 (Admeda
Arzneimittel, Germania).
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DOPAMINUM

Ind: insuficientd cardiaci asociatd infarctului de miocard
acut, soc cardiogen, hipovolemic, toxic si septic, sindrom de de-
bit cardiac scizut post interventii chirurgicale pe cord deschis,
hipotensiune arteriald marcatd post anestezie.

Cind: fibrilatie ventriculari, feocromocitom, cardiomiopatie
cronicd obstructivi, stenoza aorticd, hipovolemie.

R.a: extrasistole, cresterea tensiunii arteriale, dureri angi-
noase, cefalee, greatd, dispnee, eliberare de hormoni tiroidieni,
supresia secretiei de prolactind si a hormonului de crestere.

Int., incompat: fenitoini, betablocante, ciclopropan, alcalo-
izii din ergot, IMAO. Nu se asociazi in perfuzie cu tiopental,
furosemid, insulind, alteplaz, penicilini, gentamicini, heparina,
nitroprusiat de sodiu. .

Adm: solutie perfuzabili (este obligatorie diluarea solutiei).
Adulti: doza initiald este de 2-5 pg dopamini/kg/min. pana la
maxim 5-10 pg dopamind/kg/min. Dozele sunt individualizate
dependent de pacient.

Prezentare: concentrat  pentru solutie  perfuzabi-
li  200mg/10mL, concentrat pentru solutie perfuzabili
0mg/10mL.

Mod de pastrare: nu existi precautii speciale.

Denumiri  comerciale: DOPAMINA = ADMEDA
200 (Admeda  Arzneimittel, Germania), DOPAMIN
CLORHIDRAT (Zentiva, Romania).

NORADRENALINUM

Sinonime: norepinefrini.

Ind: medicatie de urgentd in hipotensiune severi

Cind: infarct de miocard recent, insuficienti coronariani
acutd, hipotensiune cu hipovolemie.

R.a: anxietate, cefalee, tremor, durere retrosternali, tahicar-
dic/bradicardie, transpiratie, virsituri, necrozi cutanati (cind
injectarea nu se face strict intravenos).

Int., incompat: anestezice volatile halogenate, venla-
faxind, imipramind, IMAO, cefalotine (incompatibilitate in
perfuzie).

Adm: solutie perfuzabili (strict i.v!), dozele sunt stabilite in
functie de starea clinici a pacientului. Se utilizeazi doar solutia
diluati in glucoza 5%, cloruri de sodiu 0,9%.

Prezentare: solutie perfuzabili 0,2%.

Mod de pastrare: la temperaturi sub 25°C (pentru solutia
diluati).

Denumiri comerciale: NORADRENALINE TAR-
TRATE AGUETTANT (Laboratoire Aguettant, Franta).
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EPINEFRINUM

Sinonime: adrenalind.

Ind; vasoconstrictar general si local, in reanimare cardiaci,
stop cardiac, reactii alergice anafilactice (soc anafilactic, angio-
edem laringian), accesul de astm bronsic, hemoragii capilare la
suprafati. Se poate asocia cu anestezice locale vasodilatatoare.

Cind: hipersensibilitate la adrenalind. Prudenta la adminis-
trarea in afectiuni coronariene, feocromocitom, hipertiroidie, in-
suficientd renala gravi, tensiune intraoculara crescutd.

R.a.: tahicardie, aritmii cardiace, dureri anginoase, cresterea
tensiunii arteriale, ameteli, anxietate, tremor, cefalee, necroza in
urma injectdrii locale repetate.

Int.: imipramini, venlafaxind, IMAO, hormonti tiroidieni, pa-
rasimpatolitice, clorfeniramind, simpatomimetice, a_nﬁdiabeticc

Adm: 1/ injectabil (im., i.v, s¢. );A/im. Se efectueazd doar
in zona antero-lateralid 4 coapsei urmat de masaj 10 secunde.
Injectia poate fi ficutd si prin imbriciminte subtire. Adulfi: 0,3
mg, in cazul unor reactii alergice acute se mai poate repeta o
dozi dupi 10-15 min. Cgpii: 0,15 mg-0,3 mg dependent de
greutatea copilului si indicatiile medicului; B/iv.: soc anafilac-
tic 0,1-0,5mg diluat in 10ml solutie de clorura de sodiu 0,9%;
sincopd 0,5-1mg iv. lent repetat la 1-15 min; se poate injecta
si direct intracardiac in aceeasi dozd; C/sc.: in astm brongic
0,3mg; 2/ Aplicatii locale asociat anestezicelor locale

Prezentare: solutie injectabili 300 pg/0,3mL, solutie injecta-
bil 150 pg/0,3mL in seringa preumplutd, solutie injectabila 1%.

Mod de pastrare: la temperaturi sub 25°C.

Denumiri comerciale: ADRENALINA 1 MG/ML (Terapia,
Romania); EPIPEN 150-300 MCG (Meda Pharma Germania)

EFEDRINUM

Sinonime: Efitonina.

Ind: profilaxia crizelor de astm bronsic, stimulent cardiac in
bloc atrio-ventricular, narcolepsie, hipotensiune arteriald, vaso-
constrictor local (rinite alergice), soc anafilactic.

Cind: afectiuni cardiovasculare, hipertiroidie, hipertensiune
arteriali, feocromocitom, psihoze, glaucom cu unghi inchis, dia-
bet zaharat, aliptare.

R.a: anxietate, tremor, cefalee, vertij, hipertensiune arteriala,
dureri precordiale, aritmii, retenie urinaré la pacienti cu adenom
de prostati, crize de glaucom, usciciunea/atrofia mucoasei naza-
le, tahifilaxie (administare locald).

Int: IMAO, antidepresive triciclice, chiniding, digoxing, diu-
retice, alfa metildopa, nitrati, bicarbonat de sodiu, acetazolamidi,
alcool etilic.
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Adm: a. oral - adulfi 5i copii > 12 ani: 15-60 mg de 3 ori/
715 copii: 6-12 ani - 30 mg de 3 ori/zi, 1-5 ani - 15 mg de 3 ori
pe zi. La vdrstnici doza initiald este jumitate din doza adultului.
Dozele se ajusteazi in insuficienta renali.

b. injectabil (i.m; i.v. lent; s.c.) - Adulfi: astm bronsic (12,5-
25 mg/zi); hipotensiune arteriali din rahianestezie (3-6 mg i.v.
lent, se repetd in functie de rispuns la 3-4 min. panid la maxim 30
mg); hipotensiune arteriald (10-50 mg i.m sau s.c sau 5-25 mg
i.v. lent pani la maxim 50 mg i.m sau 25 mg i.v.). Doza maximi
administratd la adulti parenteral — 150 mg. Copiz: 0,1-0,2 mg/kg
(i.m., 1i.v. lent sau s.c in 4-6 prize).

c. picituri nazale - Adulfi: 3-4 picituri in flecare nard de
-4 ori/zi.

Prezentare: comprimate 50 mg; solutie injectabild 50 mg/
ml.; solutie ser efedrinat 1% picituri nazale.

Mod de pastrare: la temperaturi sub 25°C.

Denumiri comerciale: EFEDRINA 50 MG (Arena
Group Roménia), SER EFEDRINAT 1% (Tis Pharmaceutics,
Romania), EFEDRINA 50 MG/ML (Zentiva, Romania) etc.

MIDODRINUM

Ind: hipotensiune arteriali ortostaticd, adjuvant in inconti-
nenta urinard de stres.

Cind: hipertensiune arteriali, angini pectorald, boald
Raynaud, insuficientd renald, retentie urinard, feocromocitom,
ulaucom cu unghi inchis, hipertiroidie, sarcing, aldptare.

R.a: hipertensiune in clinostatism, aritmii ventriculare, tahi-
cardie, prurit, cefalee, agitatie.

Int: IMAO, hormoni tiroidieni, guanetiding, atropind, corti-
costeroizi, glicozide cardiotonice.

Adm: oral — hipotensiune arteriala ortostatica: adulti si copii
+ 12 ani — doza initiali 2,5 mg de 3 ori/zi; doza de intretinere
L0 mg de 3 ori/zi. Doza maximi 40 mg/zi. Incontinenta urinarg
dp stres: adulti — 2,5 mg de 2-3 ori pe zi; doza maxima 10 mg/zi.

Prezentare: comprimate 2,5 mg.

Mod de pastrare: la temperaturi sub 25°C.

Denumiri comerciale: GUTRON (Takeda Austria, Austria).

1.1.3. Inhibitori ai fosfodiesterazei
MILRINONUM

Ind: tratamentul de scurtd duratd al insuficientei cardiace
congestive severe care nu a raspuns la terapia cu glicozide car-
diotonice, diuretice, IECA, insuficientd cardiaci acutd dupd in-
terventii chirurgicale.

21



Cind: hipovolemie! severid, hipersensibilitate la substanta
activa.

R.a: aritmii supraventriculare, tahicardie supraventriculari,
hipotensiure“Arteriali,~angind pectorald, bronhospasm, tromboci-
topenie (cu frecventi erescuta la copii §i ac scenti), hemoragie in-
traventricular, persistenta canalului arterial (la copii i adolescenti).

Int: digoxini, dobutamini, dopamind. Nu se asociazi in per-
fuzie cu furosemid, bumetanidi, bicarbonat de sodiu.

Adm: injectabila iv. in venele mari - solutie perfuzabila —
dupi diluare cu cloruri de sodiu 0,9%, glucozi 5%. Adulys: doza
de incircare este de 50 pg/kg timp de 10 min. apoi se recoman-
di perfuzie continui cu doze de 0,375-0,75 pg/kg/min. Doza
maximi este de 1,13mg/kg/zi. Durata maximi a tratamentului
este de 48 de ore. Copii si adalesceni: doza de incircare este de
50-75 pg/kg timp de 30-60 min., apei se continud cu doze de
0,25-0,75 pg/kg/min. Durata maximi a tratamentului este de
35 de ore. Dozele se ajusteazi in insuficienta hepaticd, renald.

Prezentare: concentrat pentru solutie perfuzabild 1 mg/mlL.

Mod de pastrare: nu se congeleazi. Stabilitatea fizico-chi-
mici in timpul utilizirii este de 72 h 1a 15-25°C sau 2-8°C.

Denumiri comerciale: UNACOR (Pharmaselect Inter-

national Beteiligungs, Austria).

1.1.4. Alte stimulente cardiace

LEVOSIMENDANUM

Ind: tratament de scurtid durati al acutizirilor insuficientei
cardiace cronice in situatii in care tratamentul conventional nu
este sufficient.

Cind: antecedente de torsada varfurilor, insuficientd hepati-
cd severd, insuficientd renali severd, cardiomiopatie hipertroficd,
tamponadi cardiaci, administrarea la copii si adolescenti < 18 ani.

R.a: hipokalemie, extrasistole ventriculare, tahicardie, fibri-
latie atriali, ischemie miocardicd, hipotensiune arteriald, ame-
teli, cefalee, insomnie, sciderea hemoglobinei, virsituri, greata,
diaree/constipatie.

Int., incompat.: digoxinid, medicamente hipokalemiante.
Nu se asociazi in perfuzie cu alte substante medicamentoase cu
exceptia furosemidului, digoxinei.

Adm: injectabil (i.v.) se administreaza doar solutie diluatd
in glucozi 5%. Adulti: dozele se individualizeazi in functie de
starea clinici a pacientului si de rdspunsul terapeutic; doza de
incircare este de 12-24 pg/kg administrati in 10 min. urmata de
perfuzie continui 0,1 pg/kg/min. Durata tratamentului este de
24 de ore. Se monitorizeazi ECG, TA, AV, diureza.
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Prezentare: concentrat pentru solutie perfuzabili 2,5 mg/mlL..

Mod de pistrare: la temperaturi 2-8°C, a nu se congela.

Denumiri comerciale: SIMDAX (Orion Corporation,
Finlanda).

1.2. Medicatia antiaritmica

1.2.1. Blocante ale canalelor de sodiu
1.2.1.1.Clasa lA
CHINIDINI SULFAS

Ind: prevenirea recurentelor fibrilatiei atriale si a flutteru-
lui atrial dupd conversia la ritmul sinusal, prevenirea recurentei
tahicardiei paroxistice ventriculare, mentinerea ritmului sinusal
dupd defibrilare, tratamentul extrasistolelor atriale, tratamentul
tahicardiei paroxistice ventriculare.

Cind: hipersensibilitate la substanta activi, bradicardie, insufici-
enti cardiacd decompensati, post infarct de miocard (primele 3 luni),
torsada varfurilor, bloc AV grad II, ITI, miastenia gravis, miocardita
acuti, dezechilibre hidroeletrolitice (hipokalemie sau hiperkalemie).

R.a: extrasistole ventriculare, tahicardie ventriculari, fibri-
latie ventriculard, bradicardie, bloc AV, hipotensiune arteriali,
greatd, confuzie, tinitus, eruptii cutanate, mialgii, artralgii, trom-
bocitopenie, pancitopenie.

Int: verapamil, haloperidol, sulpirid, clorpromazini, amio-
clarond, sotalol, fenitoini, fenobarbital, rifampicini, ketoconazol,
omeprazol, cimetiding, acetazolamida, bicarbonat de sodiu, di-
gzoxind, anticoagulante orale, anticolinergice, preparate pe bazi
de sunitoare, suc de grapefruit > 250 mL.

Adm: oral - Adulti: doze de atac (200-600 mg la 6 ore); doze
de intretinere (200-400 mg la 8 ore). La initierea tratamentului
este testatd hipersensibilitatea pacientului prin administrarea de
0,2 g (monitorizare 4 ore). Dozele se ajusteazi in insuficienta
renald si la varstnici.

Prezentare: comprimate 200 mg sulfat de chinidini.

Mod de pastrare: la temperaturi mai mici de 25°C.

Denumiri comerciale: CHINIDINA SULFAT (Arena

Group, Romania)

1.2.1.2.Clasa 1B
LIDOCAINUM

Ind: tratamentul de electie al aritmiilor ventriculare cu po-
tential letal.
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Cind: alergie la lidocain, insuficientd cardiaci severd, bloc
AV, epilepsie, porﬁrié, insuficientd hepatica.

R.a: bradicardie, parestezie, vertij, tulburiri vizuale, diplopie,
acufene, convulsii, greatd, vomi, HTA/hipotensiune arteriali.

Int: propranolol, amiodaroni, sotalol, cimetidini, alcool, s3-
ruri de sodiu ale fenitoinei, cefazolini, amfotericind — incompa-
tibilitate in solutie.

Adm: iv. (injectare lentd cu aspiratie frecventi, se evitd in-
jectiile iv. rapide ). Adulti: @/ resuscitare cardiopulmonara - 100mg
(1,5mg/kg) repetat dacd este necesar dupd 3-5min; &/ aritmii ven-
friculare - doza de atac iv. urmati de perfuzie iv,; dozele uzuale
1-1,5 mg/kg cu o rati de 25-50 mg/min; daci efectul nu apare in
5 min. se poate continua pani la doza maximi de 200-300 mg in-
tr-o ord, apoi perfuzie iv. cu ratd de 1-4 mg/min timp de 24 de ore.
Doza maximi in 24 de ore ( iv. + perfuzie) 2g lidocaini - 200ml
solutie de 1%. Se monitorizeazd ECG in timpul administririi.
Dozele se reduc la virstnici, copii, tarati cu afectiuni cardiace, he-
patice, antecedente convulsive.

Prezentare: solutie injectabili 10 mg/mL (fiole 50mg/5ml).

Mod de pastrare: la temperaturi mai mici de 25°C.

Denumiri comerciale: XILINA uz cardiologic solutie in-
jectabild 1% (Zentiva, Romania).

[.2.1.3.Clasa 1C

FLECAINIDUM

Ind: fibrilatie - atriald paroxisticd, extrasistole ventricula-

re, tahicardie ventriculard, aritmii asociate cu sindromul Wolf
. Parkinson White.

Cind: oc cardiogen, sindrom Brugada, insuficientd cardiaci
congestivi necontrolatd, pacienti cu antecedente de infarct de
miocard, disfunctie de nod sinusal, bloc de ramuri sau bloc
distal, defecte de conducere atrio-ventriculard.

R.a: efect proaritmogen, bloc AV la pacienti cu flutter atrial,
diplopie, vedere incetosati, cefalee, neuropatie perifericd, trom-
bocitopenie, anxietate, insomnie, rar tulburiri hepatobiliare si
reactii de fotosensibilizare.

Int: verapamil (asociere contraindicatd), alte antiaritmice,
digoxini, clozapini, fluoxetind, diuretice hipokalemiante, cime-
tidini, terbinafini, ritonavir.

Adm: oral - aritmii supraventriculare — adulti: 50 mg de 2
ori/zi, doza maximi 300 mg/zi. Aritmii ventriculare - doza la
adulti este de 100 mg de 2 ori pe zi (doza maximi 400 mg/zi). La
virstnici si in insuficienta renald se ajusteazi dozele.

Prezentare: comprimate 50 mg, 100 mg, 150 mg, 200 mg.
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Mod de pastrare: la temperaturi sub 30°C.
Denumiri comerciale: TAMBOCOR (MEDA PHARMA,
Germania), JUNEFLECARD (Laboratorios Liconsa, Spania).

PROPAFENONUM

Ind: aritmii ventriculare, supraventriculare (fibrilatie atrial,
flutter atrial) — tratament si preventie.

Cind: bradicardie severi, bloc AV grad II-111, boala nodului
sinusal, insuficientd cardiaci congestivi, hipotensiune arteriald
rmarcatd, boli pulmonare obstructive severe, tulburiri hidroelec-
trolitice, miastenia gravis, sarcini, aldptare; asociere cu betablo-
cante si ritonavir (la doze de 800-1200 mg).

R.a.: anorexie, parestezii, tulburiri de vedere, bradicardie,
bloc AV, aritmii cardiace, hipotensiune arteriali ortostatici,
jireatd, gust amar, eructatii, dispnee, tulburiri de erectie, cresteri
ale AST, ALT, GGT, fosfatazei alcaline. ,

Int: sultopridi, anticoagulante orale, ketoconazol, chinidini,
eritromicind, neuroleptice, antidepresive triciclice, fenobarbital,
rilampicina, suc de grapefruit.

Adm: a. oral - Adulti: doza initiali 150 mg de 3 ori/zi, se
poate creste la intervale de cel putin 3 zile la 300 mg de 2-3
ori/zi. Dozele se reduc la varstnici si se ajusteaza in insuficienta
hepatic, renald; b. i.v.- Adulti: doza pentru o dati este de 1 mg/
I 1;,_daci este necesar se poate creste la 2 mg/kg. Administrarea
e face sub formi de perfuzie de scurtd durati (1-3 ore) sau lent
{este obligatorie diluarea cu solutii de glucozd/fructozi 5%).

Prezentare: comprimate 150 mg, 300 mg, solutie injectabild
1,5 mg/mL (fiole 70mg/20ml)

Mod de pistrare: la temperaturi sub 25°C (pentru solutia
injectabild).

Denumiri comerciale: PROPAFENONA AL 150 (Aliud
Pharma, GmbH &Co0.KG, Germania)), RYTMONORM
(Abbot, Germania), PROPAFENONA ARENA 150 MG
(Arena Group, Rominia), PROPANORM 300 MG (Pro. Med,

(“chia) etc.

1.2.2. Beta blocante (clasa Il)

PROPRANOLOLUM, METOPROLOLUM,
ATENOLOLUM etc.

— vezi medicatia antihipertensivi.
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1.2.3. Blocante'ale canalelor de potasiu
(clasa lll)

AMIODARONUM

Ind: tahicardie supraventriculard, fibrilaie ventriculard, la
pacienti cu boald coronariani si disfunctie de ventricul sting.

Cind: boala nodului sinusal, bloc AV, disfunctie tiroidiani,
hipersensibilitate la iod, asociere cu medicamente care pot pro-
duce torsada varfurilor (sotalol, ibutilidi, chinidind, clorproma-
zind, sulpirid, haloperidol, cisapridi, moxifloxacini etc.), sarcini,
aliptare.

R.a: bradicardie, aritmie, tulburiri de conducere, tulburiri
digestive (greatd, vorni, disgeuzie), disfunetii tiroidiene (hipo-
tiroidie/hipertiroidie), manifestari extrapiramidale, microde-
pozite corneene, afectiuni hepatice acute, tulburiri de somn,
pneumonie interstitiald, fotosensibilitate, pigmentdri cutanate.

Int: medicamente care determini torsada varfurilor (vezi
contraindicatii), betablocante, blocante ale canalelor de calciu
(verapamil, diltiazem), clonidina, guanfacing, donepezil, medi-
camente hipokalemiante (amfotericing, diuretice tiazide, laxa-
tive), orlistat, digoxini, anticoagulante orale, fentanil, statine,
ciclosporini.

Adm: a. oral — Adulti: doza de incircare 600 mg/zi 8-10
zile; doza de intreginere 100-400 mg/zi. Siguranta adminis-
tririi la copii nu a fost dovedita clinic. b, Injectabil (i.v., nu in
bolus) — Aduli: tratament de atac (perfuzie scurtd) - 5 mg/kg
amiodaroni administrati in 20-120 min; tratament de intre-
tinere 10-20 mg/kg, maxim 1500 mg/zi. Solutia de amiodaro-
ni se dilueazi cu glucozd 5% (cate 250 mL pentru fiecare 150
mig amiodaroni). Nu se asociazd in perfuzie cu alti medicatie.

Prezentare: comprimate 200 mg, concentrat pentru solutie
injectabild/perfuzabili 50 mg/ml.

Mod de pastrare: la temperaturi sub 25°C - 30°C.

Denumiri comerciale: CORDARONE (Sanofi-Aventis,
Franta), AMIODARONA ARENA 200 MG (Arena,
Rominia), SEDACOROM (Ebewe Pharma, Austria) etc.

DRONEDARONUM

Ind: fibrilatie atriali la pacienti stabili hemodinamic.

Cind: bloc AV, bradicardie (< 50 bitdi/min.), pacienti in-
stabili hemodinamic, insuficientd hepaticd severd, insuficienta
renali severd, medicamente care produc torsada vérfurilor (vezi
amiodaroni), inhibitori enzimatici (ritonavi, itraconazol, keto-
conazol, claritromicini), sarcini.
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= R.a: bradicardie, diaree, virsituri, dispepsie, eritem, derma-
titit alergica, reactii de fotosensibilizare, prurit, fatigabilitate as-
tenie, cresterea creatininei serice. ;
Int: medicamente care produc torsada varfurilor (vezi ami-
1)([:1r0‘r1 i), inhibitori enzimatici (ketoconazol, itraconazol. ri-
tonavir, suc de grapefruit), inductori enzimatici {rifa.mpi::ini
fenitoind, fenobarbital), betablocante, verapamil, digoxini, st 5
tine, tacrolimus. i
Adm: ora/adulti: 400 mg de 2 ori/zi.
Prezentare: comprimate 400 mg.
Mod de pastrare: nu necesiti condigii speciale.
Denumiri comerciale: MULTAQ_ 400 (Sanofi-Aventis,

Franga)
SOTALOLUM

[nd: tahiaritmii supraventriculare simptomatice, tahiaritmii
ventriculare severe. - ]

_ Cind: bloc AV grad II-111, bradicardie severs, torsada vir-
turilor, boala nodului sinusal, insuficientd cardiaca severi hipo-
kalemie, edem glotic, acidozi metabolici, rinitd alergici s:?vcrﬁ

ll'l.a: tulburdri de conducere atrio-ventriculars, llipotensiur;c
I |f-r|;|l:“1, aritmii cardiace, bradicardie, tulburiri circulatorii peri-
ferice, oboseald, vertij, cefalee, parestezii, tulburiri de somn pso-
tiuzis, tulburdri respiratorii la pacienti cu boli pulmonare crl)r{icc
obstructive, hipoglicemie.

Alnt: verapamil, diltiazem, medicamente care produc torsada
vinfurilor (vezi amiodarona), barbiturice, diuretice antidepresive
triciclice, digoxing, antidiabetice orale, insulina. ’

Adm: oral - adulti: 40 mg de 2-3 ori/zi pan la 160 mg de
-3 ori/zi. Dozele se ajusteazi in insuficienta renala.

Prezentare: comprimate 80 mg si 160 mg.

Mod de pastrare: la temperaturi sub 25°C.

i)ex.lumiri comerciale: ALS-SOTALOL  (Alsifcom
Rominia), DAROB (Abbot, Germania), SOTALOL AL’

(Aliud  Pharma, Germania), SOTAGAMMA (Worwag

I'harma, Germania).

1.2.4. Blocante ale canalelor de calciu
(clasa lV)

VERAPAMILUM

Ind: tahicardii supraventriculare, HTA usoari/moderati

alx . - . . 2 :

hoali coronariani, post infarct de miocard, angini pectorald
vasospasticd stabild.

Cind: soc cardiogen, bloc AV grad II-III, boala nodului

inusal, insuficienti cardiaci decompensati, insuficienti
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