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Trimetoprim + Sulfametoxazol intravenoés inf 1 + 5 mg/mL

(Eusaprim) vatskerestr., dos i mg trimetoprim

Ska anviéndas med mycket stor férsiktighet till barn yngre &n 6 veckor, se Ovrig
information.

Dos och styrka av detta lakemedel kan anges pa olika satt da det ar ett
kombinationspreparat.
I denna instruktion anges styrkan och doserna i méngd trimetoprim.

Denna spadning galler for patienter med vatskerestriktion. Spadningen far bara géras med
GLUKOS. For spadning med NaCl 9 mg/mL héanvisas till annan instruktion.

INSTRUKTIONEN GALLER FOR

Spadning av Eusaprim infusionskoncentrat 16 mg/mL + 80 mg/mL till slutkoncentration
trimetoprim 1 mg/mL..

Infusionskoncentratet innehéller 16 mg trimetoprim/mL och 80 mg sulfametoxazol/mL.

EN-STEGSSPADNING

Eusaprim Glukos 50 mg/mL INF
16 mg/mL + = 1mg/mL
1mL 15 mL 16 mL

EN-STEGSSPADNING

Eusaprim Glukos 50 mg/mL INF
16 mg/mL + = 1mg/mL
3mL 45 mL 48 mL

VANLIG INDIKATION OCH DOS

Doserna nedan avser mangden trimetoprim.
Systemisk bakteriell infektion med bakterier kénsliga for trimetoprim och
sulfametoxazol

Nyfédda och barn under 6 veckor, ENDAST om andra alternativ saknas:
Nyfédda 0 - 7 dagar: 4 mg/kg x 1

Nyfédda 8 - 28 dagar: 4 mg/kg x 2

Barn 29 - 42 dagar: 3 (- 5) mg/kg x 2

Barn 6 veckor - 18 ar: 3 (- 5) mg/kg x 2, max 480 mg/dygn

Alternativt fast dosering enligt FASS:
Barn 6 veckor - 5 man: 20 mg x 2
Barn 6 man - 5 ar: 40 mg x 2

Barn 6 - 12 ar: 80 mg x 2

Barn 6ver 12 ar: 160 mg x 2

Dygnsdosen kan aven fordelas pa 3 - 4 doseringstillfallen.

Behandlingstid: vanligen 10 dagar

Bakteriell meningit

Barn 1 man - 18 ar: 5 - 10 mg/kg x 2, max 960 mg/dygn
Dygnsdosen kan aven fordelas pa 3 - 4 doseringstillfallen.

Behandlingstid: vanligen 10 - 14 dagar

Profylax vid dvre och nedre gastrointestinal kirurgi och urinvéagskirurgi
Barn 6 veckor - 5 man: 20 mg
Barn 6 man - 5 ar: 40 mg
Barn 6 - 12 ar: 80 mg
Barn 6ver 12 ar: 160 mg

Infusionen ska vara avslutad 30 - 60 min innan operationen startar.
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Trimetoprim + Sulfametoxazol intravenoés inf 1 + 5 mg/mL
(Eusaprim) vatskerestr., dos i mg trimetoprim

EN-STEGSSPADNING

Eusaprim Glukos 50 mg/mL INF
16 mg/mL + = 1mg/mL
10 mL 150 mL 160 mL

Beredningsinstruktion:
Infusionspéasar/flaskor i plast &r éverfyllda. Overfylinadsvolymen skiljer sig mellan olika
tillverkare och forpackningar. Slutkoncentrationen i en 100 mL pase/flaska, efter tillsats
av 50 mL glukos och 10 mL Eusaprim, blir ca 0,98 - 1 mg/mL.

ADMINISTRERINGSSATT

Intravends infusion: Ges under 60 min

Vid HOGGRADIG VATSKERESTRIKTION kan, enligt vissa kéllor, infusionskoncentratet ges
outspatt i central venkateter. Om infusionskoncentratet ges outspatt ska det ges under
1,5 timme. Tiden kan behdva forlangas till 2 - 3 timmar for att undvika illamaende.

RIMLIG DOS for Trimetoprim + Sulfametoxazol intravends inf 1 + 5 mg/mL

1kg 5 kg 10 kg 50 kg
3 mg/kg - 15 mL 30 mL 150 mL
5mg/kg - 25 mL 50 mL 250 mL
7 mg/kg - 35mL 70 mL 350 mL

HALLBARHET OCH FORVARING
Eusaprim (registrerad produkt)

16 mg/mL, Koncentrat till injektionsvatska, 16sning
HALLBAR: Obruten frp: forvaras i rumstemperatur. Bruten frp: 12 tim i
rumstemperatur. Koncentratet bor INTE sparas pga forvaxlingsrisk. Alternativt
ska inte fardigspadd I8sning sparas.

1 mg/mL, Infusionsvétska, 16sning
HALLBAR: Fardigspadd l6sning &r héllbar hdgst 5 timmar i rumstemperatur.

Kontrollera noggrant att I6sningen ar klar. Om fallning bildats ska I6sningen
kasseras.

VANLIG INDIKATION OCH DOS
Pneumocystis jiroveci pneumoni (PJP), behandling

Barn 1 man-18 ar:5-7 mg/kg x 3

Behandlingstid: Efter terapisvar bor nedtrappning av dos och/eller 6vergang till
peroral behandling ske i samrad med infektionskonsult. Vanlig behandlingstid &r
14 dagar.

OVRIG INFORMATION
Behandling med sulfapreparat ar kontraindicerat till barn under 6 veckor pa grund av
risk for displacement av bilirubin. Bér endast anvandas om andra alternativ saknas.
Stor forsiktighet vid grav njurfunktionsnedsattning.

Innehaller 13,2 volym% etanol, dvs 521 mg etanol per 5 mL koncentrat. Detta
motsvarar 2,6 mL 6l eller 1,1 mL vin.

Angiven hallbarhet i denna instruktion skiljer sig fran den i FASS angivna och baserar
sig pa uppgifter i andra kallor. Losningens stabilitet varierar dock och fallning kan
bildas vid olika tidpunkter. Risken for utfallning ar storre vid en hdgre koncentration
och darfor ska denna spadning endast anvandas vid behov av vatskerestriktion.
Kontroll att I6sningen ar klar maste alltid goras fére och under administrering.

Versionshantering: http://eped.sll.sjunet.org/eped/instructions/show_instruction_3318.html
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Trimetoprim + Sulfametoxazol intravenoés inf 1 + 5 mg/mL

(Eusaprim) vatskerestr., dos i mg trimetoprim
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