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Karperitid intravends inf 25 mikrog/mL
(HANP, licens)

Kontinuerlig 6vervakning av saturation, puls och blodtryck kravs
Risk for bradykardi vid hoga doser.
Tvastegsspadning

TVA-STEGSSPADNING

Steg 1 Karperitid Sterilt Vatten Stamlésning
1000 mikrog + = 200 mikrog/mL
1st 5mL 5mL
Steg 2 Stamldsning NaCl 9 mg/mL alt Glukos 50 INF
200 mikrog/mL + mg/mL = 25 mikrog/mL
5mL 35mL 40 mL
ADMINISTRERING
Kontinuerlig infusion: Central infart rekommenderas. Kan ges perifert, men via en stor
perifer ven.

Karperitid ar inkompatibelt med manga lakemedel och darfér rekommenderas inte
samadministrering med andra lakemedel utan att noggrann kontroll av kompatibilitet
gors. Se t.ex. referens Blandbarhetsdatabasen - Vastra Gétalandsregionen.

Biologiskt lakemedel. Enligt forfattning HSLF-FS 2017:37 ange batchnummer i
journalhandling.
RIMLIG DOS foér Karperitid intravenés inf 25 mikrog/mL
1 kg 5 kg 10 kg 50 kg
0,05 mikrog/kg/min 0,12 mL/tim 0,6 mL/tim 1,2 mL/tim 6 mL/tim

VANLIG INDIKATION OCH DOS
Lakemedlet anvands inom intensivsjukvard.
Kontinuerlig évervakning av saturation, puls och blodtryck kravs.

Monitorering av elektrolyter och njurstatus rekommenderas, se Ovrig
information.

Diuretikaresistent oligurisk njursvikt
Behandling med karperitid initieras vid otillracklig effekt av furosemidinfusion.

Nyfodda: 50 nanogram/kg/min (0,05 MIKROG/kg/min)
Barn 1 man - 18 ar: 50 nanogram/kg/min (0,05 MIKROG/kg/min)

Behandlingstid vanligen 5 (- 7) dagar. Vid behov kan behandlingen paga under
en langre tid.

Om ingen forbattring av patientens kliniska symtom har indikerats efter 1 tim
fran behandlingsstart sa bor en annan behandling 6vervégas.

Om infusion har pagatt i dver ett dygn sa far den inte avslutas direkt, utan ska
trappas utunder 12 - 24 tim for att undvika att patienten blir oligurisk.

Kraftig blodtryckssankning och/eller bradykardi kan vara tecken pa
6verdosering, behandlingen bor da avbrytas.
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HALLBARHET OCH FORVARING
Karperitid (licensprodukt)

1000 mikrog, Pulver till infusionsvatska, 16sning
Férvaras i rumstemperatur.

200 mikrog/mL, Stamlosning
Far ej sparas pga forvaxlingsrisk.

25 mikrog/mL, Infusionsvatska, 16sning
Efter iordningstallande: 12 tim i rumstemperatur. Alternativt kan infusion paga
24 tim efter iordningstallande om beddmning eller utvardering utférts enligt
Svensk lakemedelsstandard, se referens Hallbarhetsinformation.

OVRIG INFORMATION
Karperitid, dven kallad "human atrial natriuretic peptide" (HANP), b6ér administreras under
noggrann 6vervakning av patientens blodtryck, hjartfrekvens och hjartminutvolym.
Monitorering av njurfunktion, urinvolym och elektrolyter ar viktig fér bedémning av
behandlingseffekten.

Det saknas pediatriska studier, dock finns klinisk erfarenhet inom barnsjukvarden samt
randomiserade studier for vuxna patienter for behandling med HANP. Resultatet fran
dessa studier visar en tendens for minskad njursviktsincidens och/eller eventuell
forkortning av behov for intensivvard.
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LOKAL LANK
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http://eped.sll.sjunet.org/eped_extra/lokalreferens.html#5246
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