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MEDICAMENTOS MAS UTILIZADOS EN

UCIN
PREPARACION/EFECTOS NO
FARMACO ACCION DESEADOS
Presenraciorn - jeringa precargada,
ADRENAILINA Inotréopico ampollas Tmg/1Tml.
Administraciorn: bolo IV directo o PC.
Presentaciorn: 0.2 mg en 1ml
ALEUDRINA - Administraciorz: 1 AMP + 9¢cc SF ( =1
Aumenta la FC = 5
min) en bolo iv.
PC : S AMP EN 250cc
Presentaciorn: amp de 150 mg en 3 ml
AMIODARONA Administracion: carga de 2 ampollas
Disminuye la FC en holo.
;o — ¥ Perfusion de 8h: 3 amp en 250ml.
s Perfusion de 24h: 3 amp en 250ml.
Cargar siempre en SG52%4
ATRACURIO Relajante muscular de duracion Presentraciorr: amp de SOmg en Sml
intermedia. Administraciorn: bolo I'V directo.
Tracrium PC: 4 AMP + 30 cc SF
- Presentaciorn: amp de 1 mg en 1 ml
SR IPADLA Anmenta s BC Administraciornn: bolo I'V directo.
BERIPLEX Factores de coagulacién Bolive - Gusol vyt

Administraciornn: bolo = 3 min.

CISATRACURIUM

Nimbex

Relajante del musculo esquelético
de duracion intermedia.

Presentacion: amp (2mg/ml)
Administracior:: bolo IV directo o PC.

DESMETOMIDINA

Dexdor

Sedante y analgésico sin causar
depresion respiratoria.

Presenraciorir- vial 1000mcg en 10 ml
PC: 1 vial en 240 ml de SSF 0.9%.
Aumentar ritmo de perfusion de 2-4
ml cada 20-30 min hasta lograr RASS
objetivo (0-2)

Efectos no descados: bradicardia,
bloqucos. hipotension

DOBUTAMINA

Aumenta del GC vy disminuye
precarga

Presentacion: amp 250 mg en 2Z0ml.
Administraciorn: 1 amp + 22 cc SSF
0.929 o SG 59

Efectos no deseados: extrasistoles
ventriculares y aumento de Ia
respuesta ventricular, flebitis vy
necrosis tisular por extravasacion.
tagquicardia

DOPAMINA

Aumenta FC, contraculidad
cardiaca, tension arterial y diuresis

Presentacicon: amp de 200 mg en
Sml.
Administracion:
0.996 0o SG 59
Efectos no deseados: . Necrosis por
extravasacion. hipertension a dosis
altas. taguiarritmaias

1 amp + 79 cc SSF




Medicamentos mas utilizados en Pediatria (Antibidticos)

5Medicamento | Otro Nombre | Solucion Dilucign | Estabilidad Vel de | Presentacion | Via de | Observaciones
Compatible Inf, Adm.
Claritromicina | Klaricid Agua Amb= 24 hrs 60" Amp 500 mg v No recanstituir en fisioldgica
Destilada R= 48 hrs
Sol. Dext 5%
Cefazolina Kefzal Dext 5% 50 Amb= 24 hrs 5 Amp 1gr Iv
S0l 09 R= 4B hrs
Imipenem Zienam Dext 5% 5mg/cc | Amb= 10 hrs 60’ Feo/Amp Iv
50l 05% R= 48 hrs 500mg
Cefalotina Keflin Dext 5% 50 Amb= 12 hrs 15 Amp de 15gr | IV
S0l 0,5% R= 96 hrs
Sulperazon Cefoperazona | Dext 5% 50 Amb= 24 hrs 15°-30 Amp de 15gr | IV No cumplir en personas sensibles a
-Sulbactam S0l 05% R= 48 hrs la penicilina, es incompatible con
Ringer
Maxipime Cefepime Dext 5% 50 Amb= 24 hrs 15 IV
S0l 0,9% mg/cc | R= 7 dias
Tazopril Piperacilina- | Dext 5% 50 Amb= 24 hrs 15 v
Tazobactam S0l 08% R= 7 dias
Targocid Telcoplamina | Dext 5% 50 Amb= 24 hrs 30 Amp 400mg v
S0l 0,5% R= 21 dias
Mercpenem Meronem Dext 5% 50 30-80' Amp 500mg y | IV
50l 0,9% igr
Cefotaxima Clafaran Dext 5% 50mg/c 5-10 Amp lgr IV, IM
S50l 09% c
Metronidazol | Metravax NO 60’ Amp v La dilucion es opcional o segln el
500mg/100cc cose
Cloranfenical Dext 5% 50mg/c | R= 30 dias 10 Amp lgr o IV
S0l 0,5% c Amb= 7 dias 500mg
Penicilina Penicilina & Dext 5% 50.000 10 Amp 1000000 | IV
Cristalina Sol 09% uds/ce uds
Anfotericina Agua 01 R= 7 dias 4-6 hrs | Amp 50mgr Iv Proteger de la luz, pasar muy lento,
B destilada mg/ecc No recenstituir en Fisioldgica, sino
Dext 5% en agua destilada




