
Flumazenil intravenös inf 9 mikrog/mL
(ex Lanexat)

BARNLÄKEMEDELSINSTRUKTION - 4681.1 - SID 1 (1)

VANLIG INDIKATION OCH DOS
Överdosering/andningsdepression av bensodiazepiner

Som alternativ till upprepade bolusdoser (se annan instruktion), t.ex. vid otillräcklig 
effekt eller om dåsigheten återkommer efter injektion, kan flumazenil ges som 
kontinuerlig infusion.

Nyfödda: 2 - 10 mikrog/kg/tim
Barn 1 mån - 18 år: 2 - 10 mikrog/kg/tim, max 400 mikrog/tim

Maximal kumulativ dos:
Barn upp till 20 kg: 50 mikrog/kg
Barn över 20 kg: 1000 mikrog (1 mg)

RIMLIG DOS FÖR 9 mikrog/mL

  50 kg  10 kg   5 kg  1 kg

 2 mikrog/kg/tim 0,22 mL/tim 1,11 mL/tim 2,22 mL/tim 11,11 mL/tim

10 mikrog/kg/tim 1,11 mL/tim 5,56 mL/tim 11,11 mL/tim 55,56 mL/tim

REFERENS/LÄNK

BNF-C 
http://www.medicinescomplete.com/mc/bnfc/current/

FASS 
http://www.fass.se/LIF/startpage?userType=0

Rekommendation  ,(Grade 2B)
http://www.essentialevidenceplus.com/product/ebm_loe.cfm?show=grade
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Spädning av injektionslösning flumazenil 0,1 mg/mL = 100 mikrog/mL till infusionslösning 9 
mikrog/mL

INSTRUKTIONEN GÄLLER FÖR

Flumazenil

EN-STEGSSPÄDNING 

0,1 mg/mL
0,9 mL

NaCl 9 mg/mL alt Glukos 50 
mg/mL

9 mL
9 mikrog/mL

INF

9,9 mL
=+

Flumazenil

EN-STEGSSPÄDNING 

0,1 mg/mL
4 mL

NaCl 9 mg/mL alt Glukos 50 
mg/mL

40 mL
9 mikrog/mL

INF

44 mL
=+

Kontinuerlig övervakning av patienten krävs.

ADMINISTRERINGSSÄTT

Kontinuerlig infusion

HÅLLBARHET OCH FÖRVARING
Flumazenil (registrerad produkt)

0,1 mg/mL, Injektionsvätska, lösning

HÅLLBAR: Förvaras vid högst 25°C . Sparas inte efter första uttag. 

9 mikrog/mL, Infusionsvätska, lösning

HÅLLBAR: 12 tim i rumstemp 

Flumazenil har generellt en kortare effekt än bensodiazepiner. Upprepade doser kan därför 
behövas. Kontinuerlig övervakning krävs tills risken för andningsdepression ej längre 
föreligger.

ÖVRIG INFORMATION
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