	MANUEL SUR LA

PHARMACOTHÉRAPIE NÉONATALE
	ÉPINÉPHRINE

	Autres noms : Adrénaline
	

	Classification : Sympathomimétique
	



	Réanimation et bradycardie sévère/ bronchospasme/ œdème laryngé/ hypotension réfractaire aux autres vasopresseurs.
PRÉSENTATION 
IV, IO, endotrachéale : 

· Seringue 1 mg/10 mL = 0.1 mg/mL
Perfusion IV :

· Ampoule de 1 mg/mL = 1 000 mcg/mL pour la préparation d’une perfusion I.V.  
POSOLOGIES  

       
IV/IO bolus (0.1 mg/mL en seringue) : 0.02  mg/kg= 0.2 ml/kg IV direct puis rincer avec 
3 mL de NS
Endotrachéal (0.1 mg/ mL en seringue)  0.1 mg/kg = 1 mL/kg à répéter aux 5-10 minutes au besoin.
Si utilisé pour une autre indication que la réanimation, des doses de 0.005 à 0.01 mg/kg sont rapportées (0.05 – 0.1 mL/kg)

Nébulisation (1 mg/mL) : 0.5 mg/kg/dose (0,5 mL/kg/dose) - MAXIMUM 2.5 mg (2.5 mL) 
IV  Perfusion : 0.05  à  0.1 mcg/kg/min puis ajuster selon réponse clinique (dose usuelle maximale : 1 mcg/kg/min).
PRÉPARATIONS
Étiqueter en précisant le mode de préparation et la concentration finale puis apposer les initiales de 2 infirmières. Privilégier une préparation en seringue de 30 mL pour favoriser une plus grande précision lors de l’administration via pousse-seringue. Si pousse-seringue non disponible voir préparation dans sac stérile vide (armoire de nuit voir: VIAFLEX).

ÉPINÉPHrine 16 mcg/mL :

Recommandé pour poids de 1.5 kg et moins

Seringue de 25 mL vol.total
· Prélever 0.4 mL (0.4 mg) d’ÉPINÉPHrine 1 mg/mL 

Ajouter à 24.6 mL de D5% ou NaCl 0.9%.

Dans sac stérile vide de 50 mL vol.total : 

· Prélever 0.8 mL (0.8 mg) d’ÉPINÉPHrine 1 mg/mL 

Ajouter à 49.2 mL de D5% ou NaCl 0.9%.

ÉPINÉPHrine 32 mcg/mL : 

Recommandé pour poids de plus de1.5 kg

Seringue de 25 mL vol.total
· Prélever 0.8 mL (0.8 mg) d’ÉPINÉPHrine 1 mg/mL 

Ajouter à 24.2 mL de D5% ou NaCl 0.9%.

Dans sac stérile vide de 50mL vol.total :

· Prélever 1.6 mL (1.6 mg) d’ÉPINÉPHrine 1 mg/mL


Ajouter à 48.4 mL de D5% ou NaCl 0.9%.
ÉPINÉPHrine 64 mcg/mL :

Si restriction liquidienne désirée

Seringue de 25 mL vol.total
· Prélever 1.6 mL (1.6 mg) d’ÉPINÉPHrine 1 mg/mL 

Ajouter à 23.4 mL de D5% ou NaCl 0.9%.

Dans sac stérile vide de 50 mL vol.total: 
· Prélever 3.2 mL (3.2 mg) d’ ÉPINÉPHrine 1 mg/mL
· Ajouter à 46.8 mL de D5% ou NaCl 0.9%.
ADMINISTRATION  

    

     

  
IV/IO bolus : Prélever la dose et donner en I.V. bolus direct. Rincer avec 3 mL de NS.
IV perfusion PAR POUSSE-SERINGUE: 

Administrer de préférence via une voie centrale (risque de vasoconstriction et d’extravasation). Ne JAMAIS administrer via le cathéter artériel ombilical.
Nébulisation : ajouter du NS pour un volume total (incluant l’ÉPINÉphrine) de 4 mL 

** ATTENTION : PAS DE MÉDICAMENT EN Y AVEC ADMINISTRATION DE BOLUS

EFFETS SECONDAIRES ET MONITORAGE     
Tension artérielle, fréquence cardiaque, ECG, glycémie.
Signes et symptômes d’extravasation ; si zone de blanchiment on doit changer le site d’injection (rotation des sites). Attention peut causer une nécrose des tissues environnants : voir fiche sur le phentolamine.
CONSERVATION    
Ampoule et seringues : température de la pièce.
Préparation faite à l’étage : la perfusion doit être débutée dans l’heure suivant sa préparation.

Préparation par la pharmacie : selon étiquette soit 24 heures température pièce.
Pour toutes les perfusions : Une fois débutée la perfusion a une stabilité de 24 heures température pièce. Conserver à l’abri de la lumière jusqu’à l’administration. Ne pas utiliser si la solution est colorée ou contient un précipité.  

  
COMPATIBILITÉS  

  
Compatible avec les solutés suivants : ​D5%, D10%, D10%/NaCl 0.2%, NS, LR
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