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VANLIG INDIKATION OCH DOS

Anestesi- och intensivvårdsspecifikt läkemedel.

Stor risk för toraxrigiditet, hypotension, bradykardi och andningsdepression. 

Dosering ska individualiseras.
Utvärdera effekten och justera dosen utifrån respons.

Smärtlindring vid intubation

För lämpligt handhavande vid intubering, se lokal riktlinje. 

Nyfödda: 0,5 - 1 (- 2) mikrog/kg

Vid intubation utan muskelrelaxatia kan högre doser krävas.

Analgetikum vid induktion/underhåll av generell anestesi under
mekanisk ventilation

Induktionsdos:
Nyfödda:                   2 mikrog/kg
Barn 1 mån - 18 år: 2 mikrog/kg

Vid intubation utan muskelrelaxatia förekommer doser upp till 3 mikrog/kg.

Underhållsdos: 
Nyfödda:                   0,03 - 0,6 (- 1) mikrog/kg/MIN = 1,8 - 36 (- 60) mikrog/kg/TIM
Barn 1 mån - 18 år: 0,03 - 0,6 (- 1) mikrog/kg/MIN = 1,8 - 36 (- 60) mikrog/kg/TIM

Bolusdos: (0,1) - 0,5 (- 1) mikrog/kg

Anestesi- och intensivvårdsspecifikt läkemedel. Tillgång till ventilationsutrustning krävs.

Dubbelt så potent som fentanyl, mycket snabbt anslag och avklingande effekt.

Tvåstegsspädning.
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ADMINISTRERING

Intravenös injektion: minst 30 sekunder
Långsammare injektion minskar risken för biverkningar.

Intravenös infusion (kontinuerlig)

Använd ej remifentanil spinalt eller epiduralt.

RIMLIG DOS för Remifentanil intravenös inf/inj 100 mikrog/mL

  50 kg  10 kg   5 kg  1 kg

 0,5 mikrog/kg  -  -  - 0,25 mL

 2 mikrog/kg  -  - 0,2 mL 1 mL

0,03 mikrog/kg/min  -  - 0,18 mL/tim 0,9 mL/tim

0,2 mikrog/kg/min 0,12 mL/tim 0,6 mL/tim 1,2 mL/tim 6 mL/tim

1 mikrog/kg/min 0,6 mL/tim 3 mL/tim 6 mL/tim 30 mL/tim

0,03 mikrog/kg/min motsvarar 0,018 mL/kg/tim

0,2 mikrog/kg/min motsvarar 0,12 mL/kg/tim

1 mikrog/kg/min motsvarar 0,6 mL/kg/tim
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VANLIG INDIKATION OCH DOS
Analgetikum vid induktion/underhåll av generell anestesi under
spontanandning

Kontinuerlig infusion: 
Barn 1 mån - 18 år: 0,01 - 0,03 mikrog/kg/MIN = 0,6 - 1,8 mikrog/kg/TIM

Intermittent dosering:  
Barn 1 mån - 18 år: 0,1 - 0,5 mikrog/kg

Sedering (undantagsfall vid opioidrotation)

Barn 1 mån - 18 år: 0,025 - 0,2 mikrog/kg/MIN = 1,5 - 12 mikrog/kg/TIM

Mycket snabbt avklingande effekt. Ingen kvardröjande effekt 5 - 10 minuter efter avslutad 
tillförsel. Vid behov ges långtidsverkande analgetika i god tid före utsättande.

Tolerans kan utvecklas snabbt. Tolerans utvecklas snabbare för remifentanil jämfört med 
morfin.

Stor risk för toraxrigiditet, hypotension, bradykardi och andningsdepression. Effekten är 
dosberoende. Vid användning av remifentanil krävs erfarenhet av att upprätta fri luftväg, 
kunna hantera opioidöverdosering och ha tillgång till ventilationsutrustning. Remifentanil 
är inte förstahandsval vid sedering.

Metaboliseras av icke-specifika blod- och vävnadsesteraser. Dosen behöver därför inte 
justeras vid nedsatt njur- och/eller leverfunktion.

Olika kemisk och fysikalisk stabilitet för utspädd lösning är angiven för olika fabrikat:
Remifentanil Hameln: 24 timmar vid 25 °C samt vid 2 - 8 °C
Ultiva:                              12 timmar vid 25 °C
Remifentanil Reig Jofre: 4 timmar vid 25 °C.

ÖVRIG INFORMATION

HÅLLBARHET OCH FÖRVARING
Remifentanil (registrerad produkt)

5 mg, Pulver till injektions-/infusionsvätska, lösning

Förvaras vid högst 25 °C.

1 mg/mL, Stamlösning

Stamlösningen får inte sparas pga risk för förväxling.

100 mikrog/mL, Injektions-/infusionsvätska, lösning

Olika hållbarhet angiven för olika fabrikat. Se respektive produktresumé samt 
Övrig information.
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