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Noradrenalin pa operations- och
postoperativa avdelningarna,
AnOpIVA, SAS

Férandringar sedan féregaende version
Mykronor, forfyllda sprutor med 5 ug noradrenalin/ml tillagt.

Forutsattningar

Lagt blodtryck dven om kortvarigt ar en riskfaktor for perioperativa
komplikationer sdsom stroke och hjartinfarkt. Hypotension kan
forebyggas eller behandlas med Noradrenalin givet som infusion.
Noradrenalin ger vasokonstriktion och viss positiv inotrop effekt.
Trendelenburglage, infusion av viatska eller pulshgjande lakemedel

anvands nar adekvat.

Arbetsbeskrivning
Svag blandning (10ug/ml)

- 1 ml Noradrenalin 1mg/ml blandas i 99 ml Glukos 50 mg/ml.
alternativt

- 2,5 ml Noradrenalin 1mg/ml blandas i 247,5 ml Glukos 50 mg/ml.
alternativt

- 10 ml Noradrenalin 1mg/ml blandas i 990 ml Glucos 50mg/ml.

Stark blandning (100ug/ml) - obs! Endast i CVK.

- 10 ml Noradrenalin 1mg/ml blandas i 90 ml Glukos 50 mg/ml.
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alternativt

- 25 ml Noradrenalin 1mg/ml blandas i 225 ml Glukos 50 mg/ml.

Mykronor (5pg/ml), forfyllda sprutor pa akuten och 1 “snittladan”.

Noradrenalinet ges som infusion med hjalp av sprutpump eller nar

lampligare: volymspump. Skankel/infusionsaggregat markeras med

lila etikett med preparatnamn och styrka. Infusionen ges ofta via

TIVA-aggregat och PVK. Dos titreras efter MAP-mal frén 0,03-0,10

ug/kg/min samt 6ver denna niva i kontakt med narkoslédkare.

PVK sitts helst i storre kiarl med gott flode, undvik nedre
extremitet. Overvaka noggrant funktionen pa grund av risk
for dislokation (sarskilt om armvecksnal eller annan
djupare ven/ultraljud anvants). Perifert anvant kan lokal
ischemi uppkomma och vid vitnad/kyla/missfargning bor
alternativ infart anviandas. Komplikationer innefattar
utebliven effekt och lokal nekros.

CVK viljs vid forutsett langvarigt behov, svarstyrd
cirkulation eller hogre doser, runt 0,15 ug/kg/min. Starta i
dessa fall ocksé invasiv tryckmétning om detta inte redan ar
pa plats.

Om patienten postoperativt behover noradrenalin och
vardas pa IVA med CVK anviands med fordel 0,1 mg/ml.
Detta kan ocksé anviandas intraoperativt om CVK finns.
P4 SAS anvinds ofta biarardropp for att fa att f4 snabbare
effekt av dosforandringar av noradrenalin, dock inte vid
infusion via CVK pa IVA.

Vid byte av infusionspump bor reservpump anviandas om
infusionstakten ar >0,15 ug/kg/min eller patienten ar
kanslig for blodtrycksfall.

Kopplad sprutpump med noradrenalin foljer med patient
till postop. En blodtrycksstegring kring extubation
sakerstiller inte att behovet inte kvarstar tidigt pa postop.

Eventuella sprutor for bolusinjektioner medféljer ocksa.
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e Fortgar infusionen nar patienten lamnar operation
forvarnas den postoperativa enheten.

e Noradrenalin 10 ug/ml, det vill siga den spadda 16sningen
for perifert bruk, kan ges med en 10 ml spruta som

bolusdoser 0,5—1 ml vid behov.

Rubrik: Noradrenalin pd operations- och postoperativa avdelningarna, AnOpIVA, SAS 3 (3)
Dokument-ID: SAS9004-896530249-170
Version: 5.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Giiller for: Anestesi operation och intensivvard

Innehallsansvar: Fredrik Smith, (fresm3), Overlikare

Godkind av: Martin Henricson, (marhe193), Verksamhetschef
Dokument-ID: SAS9004-896530249-170

Version: 5.0

Giltig fran: 2026-09-16
Giltig till: 2028-09-16



