
 

 اپی نفرین

Cardiac arrest 

1mg IV blus every 3-5 min 

 شوک آنافیلاکسی زیر جلدی

5mic g/min 

 2mic g/min-1  شوک سپتیک

  

 آتروپین

0.2 mg/kg 

 0.6mg   دوز برادیکاردی

 کلسیم گلوکونات

 2تا  1درمان هایپوکلسمی 

 ساعت 2گرم طی 

 نلیدوکائی

 4mg/min-1         انفوزیون

 لولرانوپروپ 1.5mg/kg-1              بلوس

1mg/min  Slow IV  

 آمیودارون

IV فقط در احیا مستقیم  

300 mg IV Slow          

            mg 150انفوزیون 

 دقیقهطی ده 

 22میلی گرم طی  099

   ساعت بعدی

 دوپامین

       3micg/kgدوز کلیوی 

 10mi g/kg-3    دوز قلبی

 10mic/kg  دوز هیپوتنشن

 دوبوتامین

3-20mg/kg/min 

 وراپامیل

0.075- 0.15 mg/kg  slow IV 

 10mg  آمپول 2حداکثر دوز 

 فروزماید

IV همراه با کنترل  آهسته

 فشارخون

20-40 mg   IV / IM 

 

 نیترو گلیسیرین

5-10 mic /min 

 دقیقه 19افزایش دوز هر 

 نیتروپروساید

0.3- 0.5 mg/kg/min 

 آدنوزین

      mg 6 تزریق سریع وریدی

در صورت عدم تاثیر یک الی 

 دو دقیقه بعد و  دوز سوم 

12mg   12و   دوز بعدی mg  

    سریعا تزریق می گردد.

 هیدروکورتیزون

Slow IV    100mg 

 دگزامتازون

0.4- 0.8 mg/kg/day IV 

 

 دیازپام
0.15 mg/kg 

 IMمستقیم یا  IVحتما 

 
 فنی توئین

 20mg/kg          انفوزیون

 فنوباربیتال

15 mg/kg IV      

 بیکربنات سدیم

1 m Eq / dose     slow IV 

 میدازولام

0.02 mg/kg 

 هپارین

ساعت در  2هر واحد  0999

انفوزیون  DVTپیشگیری از 

 .می شود

 نالوکسان

0.4- 2 mg slow IV 

 متوکلرو پرامید

10 mg / Slow IV 1-2 min 

 سایمیتیدین

300 mg  IV   

 (قزوین)دانشجوی هوشبری  طراحی: فاطمه رادمنش

دانشگاه عضو هیات علمی با نظارت: آیدا صفایی فخر )

 علوم پزشکی قزوین(

 

 

 دوز داروهای ترالی اورژانس


