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VANLIG INDIKATION OCH DOS

Invasiva mykoser inkl. aspergillos, behandling och profylax

Vanligen efter inledande intravenös behandling.

Barn 2 - 14 år, under 50 kg

Från dag 1: 9 mg/kg x 2. Dosen kan vid behov ökas i steg om 1 mg/kg upp till 350 

mg x 2, därefter i steg om 50 mg efter behov.

Barn 2 - 14 år, över 50 kg

Dag 1: 400 mg x 2

Från dag 2: 200 mg x 2, kan ökas till 300 mg x 2

Barn från 15 år, under 40 kg

Dag 1: 200 mg x 2

Från dag 2: 100 mg x 2, kan ökas till 150 mg x 2

Barn från 15 år, över 40 kg

Dag 1: 400 mg x 2

Från dag 2: 200 mg x 2, kan ökas till 300 mg x 2

REFERENS/LÄNK

BNF-C 

http://www.medicinescomplete.com/mc/bnfc/current/

FASS 

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

Rekommendation  ,(Grade 2C)

http://www.essentialevidenceplus.com/product/ebm_loe.cfm?show=grade
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EPED CENTRALT

KONTROLLERA ATT UTSKRIVEN KOPIA ÄR GILTIG. NY VERSION KAN HA SKAPATS SEDAN UTSKRIFT

Tablett 50 och 200 mg

Vorikonazol finns även som oral suspension. Denna rekommenderas för barn 2 - 12 år, se 
Övrig information.

INSTRUKTIONEN GÄLLER FÖR

ARBETSMILJÖ

Allergirisk, hantera enligt lokal rutin, Skyddsinformation saknas i FASS

ADMINISTRERINGSSÄTT

Vorikonazol ska tas minst 1 tim före eller 2 tim efter måltid. Tabletterna ska sväljas hela.

Oralt

Enteralt i sond: Användning av oral suspension rekommenderas i första hand. Tabletterna kan 

krossas och lösas i vatten, men det finns risk för ocklusion i sonden.

Elektrolytrubbningar såsom hypokalemi, hypomagnesemi och hypokalcemi ska följas och 

korrigeras, om nödvändigt, innan man påbörjar samt under behandling med vorikonazol.

Kontrollera plasmakoncentrationen av vorikonazol vid misstanke om neurologisk biverkan. 

Dosminskning kan behövas.

Vorikonazol hämmar flera CYP-enzymer, bl.a. CYP3A4, och har betydelsefulla interaktioner 

med många läkemedel t.ex. immunsuppressiva.

Den orala doseringen för barn baseras på studier där oral suspension har använts. 

Bioekvivalensen mellan oral suspension och tabletter har inte undersökts hos barn och 

därför rekommenderas den orala suspensionen till barn 2 - 12 år.

ÖVRIG INFORMATION

Versionshantering: http://eped.sll.sjunet.org/eped/instructions/show_instruction_4768.html
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